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 مج المقياس عمم النفس المرضي لمسنة الثانية عمم النفس السداسي الرابعبرنا

I. وحدة التعميم الأساسية: مادة عمم النفس المرضي 

  :أىداف المقياس 
  اكتساب المفاىيـ الأساسية التي تمكف الطالب مف التعامؿ اللبحؽ مع المقاييس التي تتطرؽ

 إلى الاضطرابات و الأمراض النفسية
 مف التفّريؽ بيف السواء و المرض تمكّف الطالب 
 .التّطرؽ إلى أىـ المفاىيـ القاعدية في عمـ النفس المرضي 

 

 :برنامج المحاضرات 
 تعريؼ عمـ النفس المرضي و طرؽ البحث في عمـ النفس المرضي لمقدمة:ا .1
 السوي و المرضي: .2

 لمحة تاريخية 
 مفيوـ السواء 
 السوي الإحصائي 
 السوي المثالي 
 السوي الوظيفي 

 

  المفاىيم القاعدية في عمم النفس المرضي: .3
 مفيوـ البنية 
 )مفيوـ النزوة )التفريؽ بيف الغريزة، النزوة،الرغبة، اليواـ 
 مفيوـ القمؽ 
 مفيوـ الصراع 
 مفيوـ أوليات الدفاع و كيفية عمميا 
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 وصف و دراسات الوحدات الكبرى في عمم النفس المرضي: .4
 مفيوـ العصاب و أنواعو 
 أنواعو مفيوـ الذىاف و 
 الحالات البينية 
 الحالات الاكتئابية و الحالات العجزية 
 :  العرض، التناذر، و تشخيص المرض العقميالسيميولوجيا في عمم النفس المرضي .5
 بعض التوجييات الخاصة بالتطبيؽ و المكممة لمبرنامج المحاضرةبرنامج التطبيق : 
 التطور التاريخي لعمم النفس المرضي .1
:التيار السموكي المعرفي، تيار الطب العقمي، التيار النفس المرضي التيارات في عمم .2

 السيكودينامي
:التيار السموكي المعرفي، تيار الطب العقمي، التيار التيارات في عمم النفس المرضي .3

 السيكودينامي
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 مقدمة: 

تو ،و يعتبر عمـ النفس تختمؼ فروع عمـ النفس بيف الفروع النظرية و الفروع التطبيقية كؿ حسب مجالا
المرضي أحد الفروع النظرية لعمـ النفس ،لكف تعتمد الفروع التطبيقية بدرجة كبيرة عمييا في تدعيميا 

بالجانب النظري، و مساعدتيا في تشخيص الامراض و قد استخدمت العديد مف الطرؽ و الادوات مثؿ 
يعمؿ عمى معرفة معايير السواء واللبسواء ، و الملبحظات الاكمينيكية في استنباط ىذا الفرع ، و الذي 

تحديد وضبط و تشخيص السموكات المضطربة و نواحي العجز فييا ،و في القدرة عمى القياـ بالسموؾ 
السوي كما ييتـ كذلؾ بالاضطرابات النفسية بشتى اختلبفاتيا و أشكاليا و صورىا مف حيث تصنيفيا و 

صيا بالرجوع اما الى السند النظري المرجعي أو الى الدراسات طرؽ ىذا التصنيؼ و ـ حيث كيفية تشخي
و الابحاث و الملبحظات الاكمينيكية حسب طرؽ التصنيؼ المختمفة، و كذلؾ معرفة الاضطرابات 

النفسية و تحديد أسبابيا و طرؽ علبجيا و محاولة التنبؤ بيا و ايجاد الحموؿ أما لعلبجيا أو الوقاية منيا 
  مستقبلب.

عمـ النفس المرضي المبنة الاساسية الاولى لتعمـ القواعد الاساسية و المصطمحات القاعدية لمتمكف  يعتبر
مف فيـ تخصص عمـ النفس ،فيذا المقياس سقدـ لمطالب المبنة الاولى لمعمؿ مستقبلب في فيـ مقايس 

عامؿ اللبحؽ مع تخصص عمـ النفس العيادي و اكتساب  الطالب المفاىيـ الأساسية التي تمكنو مف الت
المقاييس التي تتطرؽ إلى الاضطرابات و الأمراض النفسية و التشخيص و الاس الاولى لفيـ التخصص 
في عمـ النفس العيادي كما تمكّف الطالب مف التفّريؽ بيف السواء و المرض و التّطرؽ إلى أىـ المفاىيـ 

خذ أطرؽ التصنيؼ و انواعيا و اف يمى كما تساعده عمى التعرؼ ع القاعدية في عمـ النفس المرضي،
فكرة عف طرؽ و اساليب البحث في عمـ النفس المرضي و كذلؾ يصبح قادر عمى التمييز بيف 

 الاضطرابات و تصنيفيا و التحكـ فييا مف الناحية المنيجية و العممية.

حث فيو و ثانيا  تعريفات عمى عمـ النفس المرضي و طرؽ الب و قسـ العمؿ الى محاور كبرى بدءا بتقديـ 
السواء و اللبسواء و معايير ضبطيما ثـ المحور الثالث  المفاىيـ القاعدية في عمـ النفس المرضي بما 

الاليات الدفاعية و الية عمميا ثـ رابعا الوحدات الكبرى و الصغرى  الصراع، النزوة ،القمؽ، فييا )البنية،
 لمرضي.للبضطرابات و خامسا السيميولوجيا في عمـ النفس ا

قدمت ىذه المطبوعة ضمف مقياس عمـ النفس المرضي لطمبة السنة الثانية عمـ النفس في السداسي  
 الرابع كدعامة اولية و قاعدة اساسية تبنى عمييا المقاييس الاخرى في التخصص في السنوات اللبحقة
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لى : مدخل عام لعمم النفس المرضيالمحاضرة الاو   

 

براز لإ بعض الفترات التاريخية فقط في عمـ النفس المرضي و ظيوره سنحاوؿ التطرؽ الى تمييد:
 المراحؿ التي مر بيا ظيور ىذا العمـ و الفترات تطوره و نموه بدءا مف القرف السادس الى يومنا ىذا

التطور التاريخي لعمم النفس المرضي:-1  

ة المنبوذيف اجتماعيا ، و في القرف السادس و السابع عشر كاف المرضى النفسييف يصنفوف تحت قائم
مراض نفسية و عقمية  و ذلؾ دليؿ عمى وجود أأجسادىـ فتصيبيـ ب انيـ تتممكيـ أرواح شريرة تسكف

رواح الشريرة المحبوسة داخؿ نة و يقصد بيا السماح للؤبيا فجوات ىذه العممية تدعى بالتر جماجـ في
يـ، و بعدا اصبح ينظر ليـ عمى أساس أنيـ الشخص باليروب ، فيقوموف بتعذيبيـ و قتميـ و التنكيؿ ب

مو فقا شخاص ،عقؿ و تؤثر عمى السموؾ السميـ للؤسحرة و مشعوذوف يقوموف بأعماؿ شريرة تذىب ال
 اقسى انواع التعذيب و العقاب و الاضطياد و القتؿ، و احيانا كانو بوضعيـ في السجوف و تعريضيـ لأ

دعية و تناوؿ المشروبات السحرية و المقدسة و في كثير يعالجوف عمى يد رجاؿ الديف بالصموات و الا
(25-23،ص1987مف الاحياف يحكـ عمييـ بالموت حرقا. )ياسيف،  

ت الفكرة تتغير حوؿ نظرتيـ لممرضى النفسييف بما فييـ )ابيقراط( ىذا الطبيب اليوناني ألكف فيما بعد بد-
تممؾ مف قوى و أرواح خفية شريرة و قاؿ أنيا  كاف واحدا مف الذيف رفضوا فكرة أف الامراض النفسية ىي

ناجمة عف أمراض تنشأ في الدماغ مف خلبؿ وجود عدـ توازف في السوائؿ الموجودة في الجسـ )الدماغ(  
(www.jstor.org) 

كما أشار الفيمسوؼ أفلبطوف )العقؿ و الجسد)روح واحدة و أي خمؿ في احدىما في تركيبتيما يؤدي الى -
بعدـ الانسجاـ النفسي داخؿ جسـ مريضاصابة الجسـ   

قدـ جوف جاؾ روسو أفكار عف العلبقة الصحيحة بيف الطفؿ و الوالديف و بيف اف الصدمات النفسية -
(26،ص1987في مرحمة الطفولة مف شانيا اف تؤثر سمبا عمى صحة البالغ النفسية و العقمية )ياسيف،  

الذي حرر مرضى المستشفى مف    Pinelمي الى لكف يعود الفضؿ في ظيور اتجاه حديث لمطب العق
حيث اعتبرىـ مرضى عادييف و ليسو مجرميف  و نادى بضرورة البحث عف أسباب  1795قيودىـ سنة 

 الامراض العقمية في البناءات البيولوجية و الفيزيولوجية لممريض و ليس في القوى الميتافيزيقية
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وجد خارج المستشفيات العقمية ىـ المرضى اما الاصحاء ثـ ظير اتجاه ضد الطب العقمي اعتبر اف مف ي
 ىـ مف يعتبرىـ المجتمع مرضى عقمييف

 تمتو عدة محاولات حاولت اف تنظر لمعمـ و تضع لو قواعد و مناىج عممية مناسبة 

و كانت بدايات ىاتو الخطوات ليذا العمـ ترجع اؿ القرف العشريف بفرنسا و قاؿ بينيو اف عمماء النفس 
 نسييف تركوا للبلماف الابحاث الفيزيقية )قياس العينات(الفر 

 و للبنجميزييف )دراسة عمـ النفس المقارف و تخصصوا ىـ في دراسة عمـ النفس المرضي و كانوا

Ribot  و مف ىنا  1875اوؿ اعمالو تقديـ المدرسة الالمانية و الانجميزية و درس عمى الوراثة النفسية
 المرضي و مف ابرز اعمالو  انطمؽ في دراسة عمـ النفس

  1950،مشاكؿ عمـ النفس العواطؼ 1900،امراض التخيؿ الابداعي  1881امراض الذاكرة 

راض العصبية  الذي كانت لو مكانة ىامة في عيادة الام Charkoثـ جاءت بعدىا أعماؿ شاركو 
لكف الاسباب الكامنة عمالو حوؿ اليستيريا المتميزة بظيور الاعراض الجسدية أ، و ىو معروؼ ب1882

 وراء ظيور ىاتو الاعراض نفسية 

 غناطيسي و ميكانيزمات الايحاء التي استعمميا في العلبجالتنويـ الم Berenhainدرس ايضا  

لعقمية الحالة ا 1892الذي درس الطب و انتمى الى مدرسة شاركو حيث نشر في  P.Janetو كذلؾ 
،مراحؿ 1926ح انشر مف القمؽ الى الا ، ،العياء النفسي ،الوسواسفكار الثانية عصبة و الألميستيرييف ،الأ
 1929النمو النفسي لمشخصية  النمو النفسي،

 اعماؿ بينيو و سيموف حوؿ الذكاء و قياسو و الدراسات الموضوعية لدراسة التخمؼ العقمي

نيا القدرات الذي اعتبر الظاىرة المرضية كوسيمة لمعرفة السوي نشر عدة كتب مف بي J .Dumasثـ 
 العقمية في السوداوية ،تعبير الانفعالات ،عصاب ذىاف الحرب 

 "الطفؿ المشاغب" في دراسة الظاىرة المرضية مف خلبؿ اطروحتو Wallonكما ساىـ 

 (3-2،ص2017)بوعندوسة،



8 
 

مراض النفسية التي ترتكز عمى التداعي الحر يد و طور طريقة الفحص السريري للؤثـ راجت افكار فرو 
عرفة خبرات الفرد ،طبيعتو ،طريقة تفكيره، و ىي تستخدـ الى يومنا ىذا حتى لقب باب التحميؿ النفسي ،لم

 و انشئت مدرسة في المانيا تدرس فمسفتو لمعالجة الامراض النفسية و العقمية

بداية في المانيا عف طريؽ ايمنغوس و  Psychopathologieاستعمؿ مصطمح عمـ النفس المرضي 
فيما بعد كع  ر انو كاف يوازف بيف الطب العقمي الاكمينيكي ، و ظير عمـ النفس المرضيجنزريؾ ،غي

قائـ بذاتو في بداية القرف العشريف بفرنسا ايف اخذ عمـ النفس حينيا منحى عمميا عزؿ عف المرض العقمي 
النفس العممي  و ابتعد عف منيج الطب الفمسفي ،و قاـ كما قمنا سابقا ريبوت مف خلبؿ استناده عمى عمـ

الذي سعى لفيـ عمـ النفس السواء مف خلبؿ   La méthode pathologiqueبابتكار المنيج الباتولوجي
كفرع مف فروع عمـ النفس العممي،  و تـ  Psychologie pathologiqueدراسة اللبسواء فنتج عنو 

تجنبا  Psychopathologieبعدىا التخمي عف ىذا المصطمح لصالح مصطمح عمـ النفس المرضي 
و   PSYCHOLOGIE DU PATHOLOGIEلمغموض الذي كاف يمؼ عمـ النفس الباتولوجيا

،عمـ النفس السواء و المرضي  pathologie du psychologiqueباتولوجية عمـ النفس 
Psychologie du normal et du pathologique  رغبة في الالتفاؼ حوؿ رؤية موحدة تتمثؿ فيما

لمانيا أب Jaspersمف طرؼ  Psychopathologie généraleو كاف اصدر كتاب  جاء بو   ريبوت
 (5-6،ص2016و كتاب  فرويد . )حافري، 1913سنة 

 مفيوم عمم النفس المرضي:-2

ىو العمـ الذي يبحث في انحرافات السموؾ و الخبرات العقمية عمى حد سواء و محاولة فيـ معوقات النفس 
 سية الاجتماعية و العضوية ليتمكف مف وضع اسس السموكالقويـ و السوي البشرية في كؿ ابعادىا النف

ىو احد مياديف عمـ النفس النظرية يبحث في السموؾ المضطرب أو نواحي العجز في القدرة عمى أداء 
 السموؾ السوي

 ىو تخصص فرعي قريب مف عمـ النفس العيادي و الطب العقمي 

 فسية و العقمية العادية و المضطربة و ىو دراسة ووصؼ و فيـ السيرورات الن

 السواء اللبسواء التشخيص، التناذر، ىو العرض، و نجد داخؿ ىذا الفرع ما

 يدرس الاضطرابات العقمية و الاشخاص الذيف يصدر منيـ السموؾ المرضي

 تفسير و معالجة الاضطرابات العقمية 
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ة عوامؿ مختمفة منيا العوامؿ الوراثية او الحالة العاطفية التي يصاب بيا بعض الافراد نتيجة لعد
والبيولوجية و النفسية و الاجتماعية التي تظير عمى شكؿ مظاىر سموكية تشير الى وجود اضطراب 

 عقمي

 و السموكات الموجية ضد المجتمعأت الخمؽ أي الانحرافات السموكية ييتـ بدراسة اضطرابا

 احيانا يطمؽ عميو عمـ النفس الشواذ

وصؼ  ضطرابات العقمية مف حيث تصنيفيا (  عمـ النفس المرضي ىو دراسة الا1963) Pirronعرؼ 
 ميكانيزماتيا و تطورىا

 مف العمماء مف يرى انو مف مياديف الطب العقمي

 منيـ مف يرى أنو ميداف مف مياديف عمـ النفس

 منيـ مف يرى انو عمـ قائـ بذاتو

 مرضية أي اللبسواءو مف ىنا موضوع عمـ النفس المرضي ىو الظاىرة ال

 تعريف عمم النفس المرضي:-2-1

و تعني الروح و العقؿ و كممة  psychoشتؽ مف كممتي النفس المرضي ىو مصطمح يوناني م عمـ
pathos و  و تعني المرض و المعاناةlogos  تعني المناقشة العقمية او دراسة شيء ما او عمـ لدراسة
 شيء ما

الدراسة العممية للبضطرابات النفسية و كذلؾ محاولة فيـ الاسباب و بالتالي عمـ النفس المرضي ىو 
الوراثية و البيولوجية و النفسية و الاجتماعية و كذلؾ مخططات التصنيؼ الفعالة )عمـ تصنيؼ 

 الامراض(

المقاربات المرجعية في عمم النفس المرضي:-3  

مرضي و لا يمكف في عمـ النفس ال عراضيةذج و المقاربات المرجعية لفيـ الأتوجد العديد مف النما
نيا تقتضي طرح اشكاليىة التصنيؼ)ممارسة صعبة(، و تفترض القدرة عمى ايجاد ،لأ الاستغناء عنيا

شخاص فاف الفروؽ عمما أنو عندما يتعمؽ الامر بالأ شخاصلأ و المميزة لوضعيات والسمات المشتركة 
فعمـ النفس المرضي  دة و صعب ضبطيا،الفردية تجعؿ طرؽ التعبير عف السمات المشتركة فري

كتخصص نظري لا يمكف اف يكوف موحد النظرة فيناؾ العديد مف التناولات أو النماذج النظرية التي 
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فاتيولوجية او منشأ المرض ليس سؤالا  تساىـ في تقديـ تفسيرات و فيـ الاختلبلات الوظيفية النفسية،
ض الجسمية( فلب يمكف ايجاد تفسير واحد للبضطراب جيدا في عمـ النفس المرضي )عمى عكس الامرا

العقمي أو أي اختلبؿ وظيفي معيف لدى الراشد، و ليذا لا بد لمنفساني بناء فيمو و تحميمو لموضعيات 
 العيادية عمى تفسير واحد و أف يصؿ الى فيـ و تفسير متناسب مع تاريخ الحالة

سبب المرض منشأ المرض،ىي المقصود بيا سببية المرض،  اتيولوجيا توضيح:  

 لكف يجب  توجيو النشاط العيادي و العلبجي و التدرب في مجاؿ عمـ النفس العيادي.

اربعة عشرة مقاربة لتفسير حقؿ الباتولوجيا ،و يعتبر ىا ميمة حسب رايو في مجاؿ عمـ  serbanويقترح 
ذه المقاربات و ليتوسع فييا خذ الطمبة فكرة حوؿ ىأو سنحاوؿ ىنا فقط الاشارة ليا لي النفس المرضي

الطمبة في البحث اكثر و تكوف بمثابة الموجو لممقاربات الاساسية التي يجب اف يتعرؼ عمييا الطمبة و 
 سيدرسوف بعضيا عمى شكؿ مقاييس كامؿ

 عمـ النفس المرضي البيولوجي-1

 عمـ النفس المرضي التحميمي-2

 عمـ النفس المرضي السموكي-3

 ي المعرفيعمـ النفس المرض-4

 عمـ النفس المرضي النمو -5

 عمـ النفس المرضي البيئي النسقي -6

 ولوجييعمـ النفس المرضي الات -7
 عمـ النفس المرضي الطباع -8

 المقاربة الوجودية-9

 عمـ النفس المرضي التجريبي -10

 عمـ النفس المرضي الظواىري-11

 عمـ النفس المرضي البنيوي-12

 لاجتماعيعمـ النفس المرضي ا-13
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المقاربة اللبنظرية و ىي التي تعتمد عمى التصنيفات و الجداوؿ الاكمينيكية و لا تعتمد عمى أي -14
 عراضية في عمـ النفس المرضيسنتطرؽ ليا في السيميولوجيا و الأنظرية و 

 (9-7،ص2016)حافري،

 طرق البحث في عمم النفس المرضي:-4

داء النفسي الشاذ و العامة المرتبطة بالآ وانيف و المبادئحاوؿ الباحثوف النفسانيوف الكشؼ عف الق
المرضي باستعماؿ طرؽ عممية في ابحاثيـ و حاولوا قدر المستطاع جعؿ العمؿ في مجاؿ عمـ النفس 

المرضي مبني عمى استخداـ مناىج عممية مضبوطة لموصوؿ الى الحقائؽ يمكف برىنتيا باستخداـ 
لعمـ النفس المرضي الطابع الموضوعي و العممي قدر المستطاع و  اساليب بحث عممية ممنيجة و تعطي

 يعتمد الباحثوف و الاكمينيكيوف في حقؿ عمـ النفس المرضي عمى ثلبثة طرؽ مف الفحص و ىي 

  المنيج العيادي باستخدام تقنية دراسة الحالة:-1

لفيـ المعمؽ لمحالة المنيج الاكمينيكي حسب موريس ىو مف مناىج التشخيص السيكولوجي تستيدؼ ا
بغية الوصوؿ الى  لسموؾ المريض بواسطة اخذ عينات مناسبة مف تاريخو الماضي و ادائو الحاضر

صيغة تشخيصية تصمح في اف واحد اف تكوف اساسا انذاريا أي تقديرا للبتجاه المرجعي مستقبلب و ىو 
يقؼ عمى ظروفيا و تحميؿ معمؽ يتعرض لمحالة بصورة كاممة و شاممة و متكاممة لمحالة و اعراضيا و 

 (141،ص1998لممعمومات مف اجؿ الوصوؿ الى تحميؿ سميـ )عبد المعطي،

،المنيج الاكمينيكي ييدؼ الى دراسة الفرد و ارجاع سموكو لاسباب و عوامؿ مؤثرة فيو و التعرض لمحالة 
اـ تقنية دراسة الحالة بشكؿ جيد و التعرؼ عمى جميع الظروؼ لموصوؿ الى احاطة شاممة بالحالة باستخد

و ادوات جمع المعمومات بما فييا المقابمة العيادية و الملبحظة العيادية و الاختبارات و المقاييس النفسية 
 (478،ص1994الموضوعية و الاسقاطية.)حنفي،

ىي كيفية و تقنية ىامة لجمع و تمخيص اكبر عدد ممكف مف المعمومات حوؿ  دراسة الحالة:-1-1
راد دراستيا حتى يتمكف الاخصائي مف تقييـ الحالة فيي الاطار الذي ينظـ و يقيـ فيو الحالة الم

الاخصائي كؿ المعمومات و النتائج التي يحصؿ فييا عف الفرد او الحالة و ذلؾ عف طريؽ ادوات و 
 تقنيات و فنيات:الملبحظة المقابمة العيادية الاختبارات و المقاييس

 و دراسة الحالة تاتي :
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 دعيـ و تثبيث التشخيص و ضبطولت-

 ذكر و حصر اسباب الاضطراب المشخص و المراد علبجو-

التنبؤ أي الى أي مصير سيؤوؿ الاضطراب او الاعراض )التطور،النجاح،الفشؿ،الشفاء(بمعنى وضع -
 ، و تجدر الاشارة فقط اف ىناؾ فرؽ بيف كؿ مف دراسة الحالة و تاريخالخطط الملبئمة لمتكفؿ و العلبج

 الحالة و الفرؽ كالاتي:

يستخدـ للبشارة الى العممية التي نجمع مف خلبليا البيانات و الى البيانات نفسيا و  دراسة الحالة :-
استخداميا اكمينيكيا ،ىي الدراسة الممنيجة و العممية لتاريخ الحالة ) لممعمومات التي يتـ جمعيا و تكوف 

 الةالاستخداـ العممي لتاريخ الح خاـ(،بمعنى

تاريخ المرض الحالي و الامراض التي تشكؿ التاريخ الطبي لممريض و بالتالي يشمؿ  تاريخ الحالة:-
التاريخ الطبي و الاجتماعي لشخص مدعما ذلؾ بالوثائؽ و بروتوكولات الاختبارات و الملبحظات  و 

للبشارة الى البيانات الخاـ نتائج المقابلبت بانواعيا و حسب الغرض منيا .و بالتالي تاريخ الحالة يستخدـ 
 كما ىي )أي قبؿ تصنيفيا و ترتيبيا و ضبطيا بطريقة عممية ممنيجة و ىنا تصبح دراسة الحالة( 

ىي محاولة الكشؼ عف العلبقات بيف المتغيرات التي يمكنيا اف تساعد في الطريقة الارتباطية: -1-2
تكشؼ ىذه الابحاث عف الاسباب الكامنة وراء  التنبؤ بالسموكات التي قد تصدر عف الفرد مستقبلب، و قد

السموؾ و علبقتيا بو الا انيا لا يمكنيا اظيار ادلة مباشرة عف السبب و النتيجة، و الدراسات الطولية 
ىي دراسات ارتباطية عمى عينة مف الاشخاص يتـ دراستيـ لمدة مف الزمف قد تمتد لعقود طويمة و قد 

ا ،سمبيا عكسيا و يتـ حساب اتجاه و مدى الارتباط رقميا بمعامؿ الارتباطيكوف اتجاه الارتباط اما طردي  

و ىي افضؿ مف الناحية تعميـ النتائج مف دراسة الحالة لكف دراسة الحالة احسف منيا في التعمؽ لفيـ 
 (9،ص2016)حافري،. ناتيا و خباياىا الخاصة بكؿ فرد فردانية و ذاتية الشخصية و مكنو 

يسعى الباحث مف خلبؿ المنيج التجريبي الى الكشؼ عف العلبقات السببية  جريبية:الطريقة الت-1-3
بيف المتغرات المختمفة التي تتفاعؿ في الموقؼ التجريبي يتـ فييا اعادة المقارنة بيف الاثار المتوقعة مف 

يدخؿ عمييا  عمييا المتغير التجريبي (و الضابطة)التي لـ الخبرات بيف مجموعتيف التجريبية)التي ادخؿ
 ىذا المتغير(
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و قد يتـ التصميـ التجريبي بطريقة المجموعة الواحدة بمقارنة النتائج القبمية و البعدية او بطريقة 
المجموعات المتكافئة و طريقة التوائـ مع كؿ ذلؾ يجب مراعاة التحكـ في المتغيرات و عزؿ المتغيرات 

ة التجربة يتـ مف خلبؿ بنائيا التجريبي و ـ حيث الدخيمة مع اختيار عشوائي لمعينة، فتقييـ متان
 صلبحيتيا الداخمية و الخارجية و القدرة عمى الضبط التجريبي و التحكـ في المتغيرات 

يرى جيفري اف الدراسة التجريبية لحالة واحدة تسيـ في مساعدة الباحثيف عمى التغمب عمى بعض القيود 
اد لمتصميـ شبو التجريبي في مجاؿ العموـ الانسانية و المفروضة عمى دراسة الحالة و اف الاستن

الاجتماعية يكوف اكثر موضوعية كوف المتغيرات الشخصية و النفسية ىي مف الامور التي يصعب 
(10،ص2016التحكـ بيا.)حافري   
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 المحاضرة الثانية: السواء و اللاسواء

 

 تمييد:

ىو مرضي مسالة فمسفية و  ضي فيعتبر التفكير فيما ىو عادي و مااذا تكممنا عف اشكالية العادي و المر 
فكيؼ يمكف لو اف يقرر اف  خصائي العيادي،ة و تدخؿ في صمب العمؿ اليومي للؤاجتماعية و اخلبقي

 شخص ما أو سموؾ ما او خطاب ما عادي أو مضطرب؟

لتفصيؿ.مف ىنا سنحاوؿ في ىذه المحاضرة التوضيح و الاجابة عمى ىذا السؤاؿ با  

اشكالية العادي و المرضي:-1  

محاولة التمييز ي نجد اسموبيف ف psychopathologie de l’adulte  Laفي كتاب  Zarafianحسب 
 ىو سوي و مرضي بيف ما

و أسموب يعتبر التوظيؼ لدى العضوية سواء كاف نفسي  أسموب يفترض الفصؿ بيف الصحة و المرض،
 مرارية مضطربة لسياقات عاديةاو بيولوجي خطا متواصلب يشمؿ است

شارة عمى السموؾ الذي لا يخضع و لا يحترـ القانوف عمؿ الجنوف في العامية كمصطمح للئيست
الاجتماعي لا يحترـ القيـ و القواعد الموضوعة مف طرؼ المجتمع في مكاف معيف و زماف معيف )لماذا 

ات اخرى مقبولة و معترؼ بيا و لا تعتبر مكاف و زماف معيف مثلب الجنسية المثمية في اماكف و مجتمع
اضطراب جنسي و انما خيار جنسي و ىذا يختمؼ عف المجتمعات الاخرى التي تعتبرىا مشكلبت 

 مرضية و انحرافات جنسية و مجتمعات اخرى تعتبرىا علبقات محرمة و غير مقبولة كميا (

مف الاضطرابات العقمية )عمـ النفس و  الجنوف لا وجود لو كوحدة مرضية شاممة بما أنو يوجد في العديد
 الطب العقمي(

أوجو الجنوف فحاليا مف النادر اعتبار المكتئب مجنونا نظرا  كما اف نظرة المجتمعات قد تتبدؿ حسب
 لمدور الذي لعبو العمـ في شرح تمؾ الاضطرابات

للبتجانس و الغرابة اصبح الجنوف يستعمؿ مع حالات معينة )الذىانييف لاف أىـ مظاىر الاضطراب ىي ا
 و الانقطاع عف الواقع(
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دخوؿ بعض التسميات المرضية في العامية لا يعني بالضرورة استخداميا الصحيح )مثلب ىوس تطمؽ 
عمى شخص يظير بعض الطقوس أو الانشغاؿ بفكرة النظافة و النظاـ في حيف اف اليوس في عمـ النفس 

لب الاطلبع عمى المصطمحات مف معجـ التحميؿ المرضي ىو اضطراب في المزاج ()يطمب مف الطا
 النفسي لابلبنش و بونتاليس(

عريف السواء:ت -2  

 نجد العديد مف التسميات )السواء(

  La règle،القاعدة Norme،المعيارية  Le normale،العادي  La normalitéالسواء  

 أو مقياس يقاس عميو Normeكميا تبعثنا الى كممة معيار 

 لنموذج المثالي الذي يتحكـ فيوالقاعدة ىي ا

استوى مف  سوي الخمؽ، في المغة العربية لو عدة معاني منيا العدؿ ،وسط الشيء، السواء لغة: -أ
 اعتدؿ و سوى اعوجاج،

NORMAL    مشتقة مف المفظ اللبتينيNormlis  و تعني صنع عمى قاعدة أي وضع تبعا لقانوف أو
 مقياس أو محؾ

 التناسؽ و الاتساؽ مع المعيار او التطابؽ مع النوع الشائع و العمؿ وفؽ ماثـ أصبح المصطمح يعني 
 ىو عادي و طبيعي و منتظـ 

مصطمح في عمـ النفس يرادؼ الصحة النفسية الى حد بعيد و التحرر مف الصراعات  اصطلاحا: -ب 
وفؽ المعايير  يعني التصرؼ ،كما يعني قيمة معيارية تمثؿ المتوسط او العادي القريب مف المركز،

 (36،ص2008كوف الفرد سميما في حالة صحيحة متحررة مف الصراع.)السيد، المقبولة،

 في تحديد الشخص السوي اختمؼ العمماء لقد تحديد الشخص السوي حسب العمماء:-3

اف الشخص السوي ىو القادر عمى العمؿ و الحب وبمفيومو الواسع،أي امكانية التمتع  يرى فرويد :-
 بالحياة

اف الشخصية السوية ىي تمؾ الشخصية ذات العلبقات الواقعية و التي تتعامؿ مع الناس  يرى سولفيان:-
 كما ىـ الاف.
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 : السواء ىو تحقيؽ الذات  يرى ابراىام-

 : الدينامية الاساسية لمتكيؼ ليست التكيؼ مع المحيط فقط بؿ تحقيؽ الذات في المحيط يقول جونتان-

اىداؼ يسعى الييا فالفرد السوي لو مرونة كافية تسمح لو باستعماؿ طاقاتو بطريقة  معنى ىذا اف الفرد لو
قائصو ميما كانت دوف اف منظمة تساعده عمى الوصوؿ الى اىدافو و الابتكار، و ماداـ يتحكـ في ن

 (34،ص 2008لـ و الفشؿ و ماداـ محيطو قابلب ليذه النقائص دوف نبذ.)السيد،يشعر بالأ

 يد السواء:معايير تحد-4

ىذا المعيار ليس ذاتي و انما موضوعي ، و ىو  السوي من الوجية النفسية)المعيار النفسي(:-4-1
السموؾ الذي يواجو المواقؼ المختمفة بما يقتضيو ىذا الاخير و في حدود ما يغمب عمى تصرفات الفرد 

مة عف ديناميكية خاصة )ىو موضوعي و ليس ذاتي(، و ينظر الى السموؾ عمى انو فاعمية نفسية ناج
لوفا فقط ألا يجب اف يكوف السموؾ غير م تحركيا الدوافع الكامنة وراءىا مف اجؿ تحقيؽ غرض معيف،

 (25،ص2015بؿ اضطراب وظيفي شديد.)عبيد،

ىو الانساف المتوسط وفؽ النزعة المركزية  السوي من وجية نظر الاحصائية)المعيار الاحصائي(:-4-2
و تعتبر الانحرافات لميميف او اليسار لممنحنى تعبر عف  لممعطيات الاحصائية،و المتوسط الحسابي 

اللبسواء )لكف الذكاء المرتفع جذا الطفؿ الموىوب ليس دلالة عف اللبسواء(، بمعنى ما يلبحظ غالبا لدى 
جماعة معينة في فترة زمنية معينة أو معدؿ ظيور سموؾ ما و الذي يعتبر قيمة احصائية مرجعية و 

 (27،ص 2015لكنيا لا تعكس الواقع لانو متنوع،وثري،و متداخؿ .)عبيد،

لوؼ أىو السموؾ المالسوي من وجية النظر الاجتماعية الثقافية )المعيار الاجتماعي الثقافي(: -4-3
و المعتدؿ  و المتماشي مع القيـ و المعايير المتعارؼ عمييا ،و السموؾ اللبسوي انحراؼ و ليس مرضا 

و ىي بمثابة اطار مرجعي لمفرد)مرجعية الجماعة(و ىي تختمؼ مف مجنمع  الفرد السوسيوثقافية،في بيئة 
و ىو اف يطبؽ افراد مجموعة اجتماعية و ثقافية  الى اخر و مفيوـ السواء و اللبسواء نسبي وليس ثابت،

سواء مف ينشا اللبما و في زمف ما مجموعة مف القواعد المتفؽ عمييا مف طرؼ تمؾ المجموعة، و بالتالي 
سوياء نحو اولئؾ الذيف يخالفوف و ينشقوف عف تمؾ القواعد و بالتالي يبقى أنظرة الافراد المصنفيف ك

-scwebel,and all,pp182السواء نسبيا لاف المجتمعات تتطور و تتغير حسب الظروؼ و الزمف .)
185) 
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او المجتمع الذي وجد فيو و متوافؽ مع اذا كاف متوافقا مع سموؾ افراد الجماعة  معيار التوافق:-4-4
 نفسو و يستطيع تمبية مطالب ما يصدر عنو

رنا قادرا عمى تحمؿ التغيير و قة التكيفية و التي تجعؿ الفرد مالطا السوي من الوجية الوظيفية:-4-5
 وقادرا عمى الابتكار في حياتو  الاحباطات،

يتخذ الفرد نفسو مرجعا لمحكـ عمى السموؾ سواء  السوي من الوجية الذاتية )المعيار الذاتي (:-4-6
 كاف سويا او غير سوي.

ىو المثالية و الكماؿ اللبسوي ىو الانحراؼ عف المثؿ )الشخصيات  السوي من الوجية المثالية:-4-7
 الابداعية التي تحقؽ امكانياتيا(

راض المرضية عالأ اف يبتعد عف السموكات المرضية و يتخذ السوي من الوجية المرضية:-4-8
 ( 29،ص 2015المصنفة حسب الجداوؿ العيادية معيارا لو.)عبيد،

 ىو الشخص الذي سمات الشخص السوي: -5

 يصدر عنو سموؾ فاعؿ نحو حؿ المشكلبت و التغمب عمة الضغوط

 يستخدـ طاقتو مف غير تبديد لجيوده

 مات مناسبة لديو أفكار و مشاعر و تصرفات ملبئمة لمواقع و أحكامو تقوـ عمى معمو 

 قادر عمى التكيؼ و المرونة في كثير مف المواقؼ 

 يتعمـ مف المواقؼ و التجارب السابقة

 مشارؾ و ايجابي الى اقصى حد و تتميز علبقاتو الاجتماعية بالفاعمية

 يتصؼ بتقدير ذاتو ايجابيا و يدرؾ قيمتيا دوف افراط أو تفريط

 تعريف اللاسواء:-6

و ضبط السواء و اللبسواء و حسب قوؿ دافيدسوف و نيؿ انو اذا كانت  لكف ىناؾ صعوبة في تعريؼ
ىناؾ صعوبة في تعريؼ السموؾ الغير سوي و المرضي فاف اابديؿ البحث عف المحكات التي يحدث 

 (Davison.neal,1994,p6عمى ضوئيا.)
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ة المباشرة و المحددة و يرى بيوتشر و بيمز انو في ظؿ غياب الاختبارات الكيميائية و الحيوية أو النفسي
وجود المرض النفسي و تحديده بشكؿ نيائي كما ىو الحاؿ في الامراض الجسمية ،فانو  لمكشؼ عف

ينبغي تعريؼ اللبسواء في صورة مصطمحات سموكية و اجتماعية و مف ثـ فانو سوؼ يكتسب معناه و 
 (Butcher,Bemis,1989دلالتو مف السياؽ الذي يحدث أو يستخدـ فيو.)

اللبسواء يقابؿ الشذوذ  مف الفعؿ شذ شذوذا أي انفرد عف الجميور و بعد عنيـ، و يقاؿ خالؼ لغة:-أ
 مف قبائميـ، االقياس و شد عف الاصوؿ أي خالفيا و الشذوذ مف يكونوف في القوـ و لكنيـ قمة قميمة ليسو 

ادي او المتوقع و تعني الاختلبؼ عف الع anormaleو الكممة  و يقاؿ شد مف القاعة أي خرج منيا.
يكوف ىذا الاختلبؼ غالبا غير مرغوب فيو، و نريد فقط لفت الانتباه اف المعنى المغوي لمصطمح 

اللبسواء او الشذوذ لا يحمؿ المضاميف السمبية التي   سواء كاف ذلؾ عمى المستوى المتخصص او الغير 
 متخصص.

 (36،ص2008)السيد،

 عد سويايقصد بو الانحراؼ عما ي اصطلاحا: -ب 

 معايير اللاسواء:-7

و الشاذ  انحراؼ عما يعد سويا او المختمؼ عف العادي و القاعدة العامة، من الوجية النفسية: -7-1
وف و ىو اضطراب شديد في السموؾ ووظيفتو)النفسية( فلب يكفي اف يك يرادؼ المرض و غير المتوافؽ،
ف يقودنا التحميؿ العممي بؿ انو يوصؼ باللبسوي حيلوؼ لتسمينو لا سويا أنادر الوقوع او مختمفا عف الم

 كد مف وجود الاضطراب الشديد فيو.أالى الت

يشير الى درجات الخارجة عف النطاؽ السوي او  الوجية الاحصائية)المعيار الاحصائي(:من -7-2
نيؼ ة تصأي يعتمد عمى فكر  ،د عف المتوسط الحسابي في التوزيعالمدى المتوقع لمدرجات و المستبع

و يعتبر الشذوذ انحرافا كميا عف المتوسط )المعتاد( و يحدث السموؾ  مراض،السموؾ بدلا مف تصنيؼ الأ
 (35،ص1992لأقؿ و الاستثناء.)كولز،متكرر و ىنا يعتبر الشذوذ بأنو االشاذ عادة بشكؿ غير 

لكف لا يمكف اعتبارىا  و لكف مف الواجب لفت الانتباه ىناؾ أنماط مف السموؾ النادرة و غير المتكررة  و
شاذة أو غير سوية، كما أف ىناؾ سموكات شائعة و يمكف اعتبارىا سوية بالمعنى الاحصائي مثؿ 

التدخيف و شرب الخمر في بعض المجتمعات الغربية و لكنيا مف منظور وظيفي يمكف اعتبارىا غير 
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ات المرتبطة بتعاطي الخمور سوية لانيا ضارة و تسبب الاعتماد ووضعت في ،ولذلؾ تـ وضع الاضطراب
 (29،ص2001.)يوسؼ، DSM4ضمف الاضطرابات المدرجة في 

ىو الخروج عف القواعد المرسومة اجتماعيا،  (:الثقافي من الوجية الاجتماعية)المعيار الاجتماعي-7-3
 (36،ص2008ـ قبؿ افراد ينتموف  لنفس الجماعة و يسمكوف غير سموؾ الجماعة. )السيد،

ا شيء يجب الاشارة اليو اف ما تعتبره بعض المجتمعات مرضا يستحؽ العلبج ينظر اليو لكف ىناؾ ايض
في مكاف اخر عمى أنو نوع مف الانحراؼ يجب استئصالو مف المجتمع او قد يعتب في مكاف آخر 

عادي،و لاف المعايير المتغيرة عبر الزماف و المكاف، فانيا لا تصمح كأساس قوي لتقييـ الصحة النفسية 
 (108،ص1998و المرض النفسي. )عكاشة،

احد المداخؿ لتعريؼ السموؾ الشاذ يركز عمى خبرة الشخص بالألـ أو  معيار التعاسة الشخصية:-7-4
الكرب أو التعاسة الشخصية حيث يمكف القوؿ أف السموؾ الشاذ يمكف أف يعرؼ في ضوء عدـ الراحة 

بؿ المتخصصيف في الصحة النفسية , بمعنى أخر الذاتية التي تقود الشخص لمبحث عف المساعدة مف ق
فإف سموؾ الأفراد يكوف شاذاً إذا كاف يولد كرباً عظيماً ويكوف مصدر عذاب ليـ ولأنو تعرض لمعديد مف 

يقوـ عمى اساس اف مصدر السموؾ الغير سوي يولد صاحبو بو و يكوف مصدر  الانتقاد فيو لا يصمح
 (37،ص2008كتئاب( ىو العرض الوحيد لمسموؾ الشاذ. )السيد،عذابو و يرى البعض اف التعاسة )الا

في تعريؼ السموؾ الشاذ  والذي يرى أف الاضطراب  يأحد المناحالوظيفي الضار : الاختلال -7-5 
النفسي يحدد في ضوء الاختلبؿ الوظيفي الضار، ولأف العلبقة بيف الاختلبؿ الجانب المعرفية والإدراكية 

اب النفسي غير واضحة إلى جانب أنو يعيدنا إلى قضية المعايير الثقافية لمفرد رغـ والانفعالية والاضطر 
 . نسبة ىذه المعايير وتباينيا مف مكاف لآخر ومف زماف لآخر

يأخذ صورة متعددة وأسماء مختمفة فيو تارة يحدد اللبسواء في ضوء المفاىيـ المعيار الإكمينيكي : -7-6
لى اللبسواء في ضوء فكرة البقاء , وتارة يركز عمى الأعراض المرضية أو الطبية والبيولوجية , وينظر إ

تجمعات ) زملبت ( ىذه الأعراض وتارة ثالثة يرى أف الشخص الشاذ ىو الشخص الذي يحصؿ عمى 
بطاقة تشخيصية , غير أف ىذا المعيار لـ يسمـ مف النقد وخاصة مف بعض عمماء النفس أمثاؿ أيزنؾ 

علبج ليس جامعاً مانعاً كما أف محؿ طمب ال . 
: إضافة دافيسوف , فكثير مف صور السموؾ الشاذ عبارة عف استجابات غير معيار عدم التوقع -7-7

متوقعة لمضغوط البيئية , يفترض عمى ىذا المعيار عمى أساس أف ىناؾ استجابات سوية مقبولة تكوف 
  أحياناً غير متوقعة.
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فتشخيص اضطرابات القمؽ يتـ  بات غير متوقعة لمضغوط البيئية،كثير مف السموؾ الشاذ عبارة عف استجا
 (38-37،ص2008)السيد، عندما يكوف القمؽ خارج نطاؽ الموقؼ الذي حدث فيو.

:اذا كاف سموكو غير متوافؽ مع سموؾ المجتمع و مع نفسو و لا يستطيع  معيار سوء التوافق-7-8
ؾ لا ينيض بوظائؼ الفرد كالحصوؿ عمى وظيفة فعادة إذا كاف السمو تمبية مطالب ما يصدر عنو،  

والتعامؿ مع الأصدقاء وقبميا تمبية مطالبو الجانبية فإنو يعد شاذاً أو مضطرباً . ولأف ىذا المعيار لا ينظر 
إلى المواقؼ التي لا يلبئميا السموؾ لأف ىذه المواقؼ والتكيؼ معيا قد يكوف مرتبطاً بعوامؿ معينة 

 لا يصمح. كالجنس والعمر  فإنو

وقد أشار ماىر وماىر إلى أربع فئات أساسية تحدد  معايير أخرى لتحديد السموك اللاسوي: -8
السموكيات اللبسوية وىي : سموؾ يسبب الضرر ،واتصاؿ غير فعاؿ، واستجابات انفعالية غير ملبئمة 

 ،والسموؾ المنحرؼ غير المبرر.

فالشخص السوي في مجتمع ما و في  سبي و مؤقت،المرضي مفيومو نو مف كؿ ما سبؽ ذكره العادي و 
 فترة زمنية معينة و ظروؼ معينة قد يصاب باضطراب و العكس 

و ليذا يجب معرفة فكرة و استمرارية العرض مع المظاىر السوية فما ىي سوى افراط أو اختلبؿ لمسير 
الانفعالية  دواـ ىذه الحالة العادي، فالحزف انفعاؿ عادي بعد الفقداف لكف قد يصبح عرضا مرضيا )مدة و

 (42،ص2008الاكتئاب مثلب(. )السيد،

 خذ بعين الاعتبار:أن نأو ليذا يجب 

 الشدة )أي ىؿ ىي حالة معاناة او لا(-

 المدة)دواميا و استمرارىا( -

 يصعب تغييرىا -

 تولد أفكار سمبية )معرقمة(-

 درجة الاختلبؿ و المعاناة الانفعالية )اليذياف (-

لتكيؼ مع الذات ىي احد معايير السواء و الاخريف و القدرة عمى المقاومة أماـ الصعوبات درجة ا-
 الداخمية و الخارجية دوف انييار بنية الشخص)قوة الانا(
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كما يجب لفت الانتباه الى نقطة ميمة و ىي انو ما ىو غير سوي لا يعني انو مرضي بالضرورة ، و 
 ليذا لا يوجد سواء مطمؽ لوؼ، و المعتاد ليس سوي بالضرورة،أماللكف يعبر عف الخروج عف المعتاد أو 

 فكؿ فرد يستعمؿ بعض الآليات المرضية لكنيا مؤقتة و كؿ الافراد معرضوف لمشذوذ في وقت أو اخر 

وكؿ مف تعرض لظروؼ صادمة تفوؽ طاقاتو الدفاعية و التكيفية معرض للبضطراب النفسي 
 )الاضطراب مؤقت أو مزمف(

و الامتثاؿ ليا بؿ يعني: العممية النشيطة التي تجعؿ الفرد  ؼ لا يعني تقبؿ قوانيف و قيـ المجتمعالتكي-
مرنا قادرا عمى تحمؿ التغير و الاحباطات،    قادرا عمى الابتكار الانجاز و المضي قدما دوف اف يكوف 

 (67،ص 2008ذلؾ عمى حساب قيمو الدينية الاساسية الصحيحة.)السيد ،

 ات السموك اللاسوي:مؤشر  -9

 التحرر الاجتماعي.-

 قصور التحكـ الذاتي.-

 عدـ القدرة عمى تحمؿ الاحباط و الالـ الذاتي و الضيؽ او الحصر.-

 ظيور علبمات و أعراض )مرضية(-

عدـ تناسب السموؾ مع الموقؼ مع ظيور غرابة عمى السموؾ و عدـ معقوليتو و صعوبة التنبؤ -
 برودة.....( ثورة، ائدة ،ناقصة،بو)المثير و الاستجابة ز 

 أبعاد تؤخذ بعين الاعتبار عتد تحديد السواء و اللاسواء:-10

 مدى كفاءة ىذا السموؾ في حؿ الصراعات بطريقة سميمة.-

 يتوقؼ نوع عدـ السواء أو الانحراؼ عمى مداه و شدتو.-

 لمدة(الاختلبؼ في النمط     الاختلبؼ في الشدة      الاختلبؼ في المدى)ا  

الناس يختمفوف في العديد مف الاشياء لكف انماط الاختلبؼ العديدة ىذه ليس ليا  الاختلاف في النمط:-أ
تاثير كبير في التكويف العاـ الاجتماعي، ماداـ كؿ فرد يقوـ بمسؤولياتو وواجبو كاملب ،ىذا الاختلبؼ ىو 

ف لا يبتعد كثيرا أتلبؼ ا الاخالذي يميز فرد عف الاخر )يعطي كؿ شخص طابعو الخاص( و عمى ىذ
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ف يقعوف في عف المتوسط)الفرد العصبي ػالانحراؼ الاجرامي(اىتـ عمـ النفس المرضي بالاشخاص الذي
 حنى الطبيعي (طرفي التوزيع في المن

 ة و درجة السموؾ الاختلبؼ في الشدة ىو الذي يحدد اىمية و مضموفالشد الاختلاف في الشدة:-ب
 الانحراؼ

عمى نواحي اخرى مف  ثير نوع السموؾ غير السوي أيختمؼ الافراد في مدى ت ف في المدى:الاختلا-ج
 الشخصية

ث المدة يتدخؿ الزمف في كؿ نوع مف انواع عدـ السواء لعامؿ الزمف اىمية فيما يرجع الى عوامؿ او حواد
 وؿ يصعب علبجو(،فكرة النكوصوقعت في الطفولة او الرشد )فالأ

 و دواـ  و استمرارية العرض او السموؾ )الطفؿ و المراىؽ( و مدى دواـ و بقاء

في عمـ النفس المرضي لا توجد فحوص دقيقة و اشعاعات و فحوصات الا باستخداـ ادوات مثؿ المقابمة 
و الاختبارات و الروائز و المقاييس ليذا حاوؿ الطب العقمي ايجاد معايير  العيادية و الملبحظة العيادية 

عمييا في الصحة العقمية و المرض العقمي عمى اختلبؼ الصحة الجسمية و ىذه المعايير  عممية ،يعتمد
 كالاتي:

 مدة الاختلبؿ و تكراره-

 خريفمى التكيؼ الذاتي و التكيؼ مع الآشدة المعاناة النفسية و مدى تاثيرىا ع-

 عمؿ و العلبقات القدرة عمى اداء الوظائؼ الحيوية كالنوـ و الاكؿ و الوظائؼ الاجتماعية كال-

 (70-68،ص 2008)السيد ،

 مظاىر الصحة النفسية السوية: -11

مجموعة مف المظاىر اطمؽ عمييا الصحة النفسية مظاىر الشخصية الفعالة و Potchler حدد بوتشمر-
 ىي:

 في حؿ الصراع بطريقة صحيحة( الثبات،  الالتزاـ   ،   ضبط الذات   ،    الكفاءة )كفاءة السموؾ

 اعية  ،   الوعي بالذاتالابد

 من خلال: Rogersحدد روجرس-
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 الشعور بحرية الحركة  ،   تقبؿ الذات كما ىي عمى طبيعتيا   ،  شعور الفرد بكيانو و استقلبليتو

تقبؿ الاخريف كما ىـ مف دوف النظر الييـ مف خلبؿ قيمنا الشخصية   ، الثقة بالنفس الناتجة مف تقبؿ 
 المشاعر الشخصية

 جوانب تدل عمى الصحة النفسية:Burs بيرس  حدد  -

الحس بالمسؤولية الشخصية  ،  قدرة الفرد عمى الاتصاؿ بالبيئة  ، احترامو لقدراتو و متطمباتو   ، النظرة 
 الايجابية لمذات بمنظور كمي

 و لكن يتفق العمماء عامة عمى قواسم مشتركة لمصحة النفسية: -

 تداؿ و الالتزاـالرضا عف النفس و السمو و الاع -

 العطاء -

 احتراـ ثقافة المجتمع مع قدر مف الاستقلبؿ عنو -

 (77،ص2008الصحة الجسدية و التكيؼ.)السيد، -

 نماذج تفسير السموك:12-

 مف خلبؿ المعايير السابقة الذكر نجد اف ىناؾ العديد مف النماذج التي تفسر السموؾ

وي عمى انو اعراض مشابية لممرض و الاضطرابات : ينظر الى السموؾ اللبسالنموذج الطبي-12-1
 دوية ا و بالتالي علبجيا كيميائيا بالأمشابية لممرض الجسمي ،التي يمكف تحديد أسبابي

: ينظر الى السموؾ اللبسوي انو ينتج عف الصراع الذي يحدث بيف جوانب  النموذج اليناميكي-12-2
الفرد)مستوى اللبشعور(، و علبج ذلؾ يكمف في ادراؾ الشخصية و أجيزة الجياز النفسي و لا يشعر بيا 
 الشخص لمخبرات الماضية المولدة ليذا الشعور.

: يقوـ عمى اف السموؾ الملبحظ مف قبؿ الشخص ىو الذي يحدد اذا كاف  النموذج السموكي-12-3
 سويا أو لا حيث يبقى السموؾ اللبسوي نتيجة التعمـ و يمكف تعديمو و تبديمو.

ذا السموؾ اللبسوي عف تحمؿ ى ىلسموؾ اللبسوي يكوف صاحبو في منئ: اف اموذج الاخلاقيالن -12-4
 (79،ص2008)السيد، خلبقية و سبب ذلؾ عوامؿ خارجية.مف الناحية الأ

 خلاصة:



24 
 

لكننا و كما  اللبسواء أو الشذوذ، اذف ىذه المعايير أو المحكات كانت و ما تزاؿ تمثؿ حلب لمشكمة تعريؼ
أو يصمح بمفرده لحسـ الخلبؼ حوؿ  د محكا واحدا يخمو مف العيوب أو يعمو عمى النقد،راينا لـ نج

المقصود بالسوي و اللبسوي ، و مف ىنا تبرز الحاجة الى منظور تكاممي تتـ فيو الاستفادة بمميزات كؿ 
  معيار،و مزجيا معا لمخروج بتحديد لما نقصده باللبسواء أو الشذوذ .

صطمحات المدرسة التحميميةم المحاضرة الثالثة:  

ية لا يمكف التطرؽ الى المفاىيـ القاعدية في عمـ النفس المرضي دوف التطرؽ الى المدرسة التحميمتمييد: 
نيا اساس المفاىيـ التي سنتطرؽ ليا و اىـ مفاىيميا و مصطمحاتيا لأ  

 التعريف بمدرسة التحميل النفسي : -1

 يجموند فرويد" ،توصمت ىذه المدرسة الى طريقة جديدة مؤسس ىذه المدرسة الطبيب النمساوي "س

 لعلبج بعض الامراض النفسية ،ثـ اصبحت بعد ذلؾ نظرية ونظاما سيكولوجيا كاف لو ابمغ الاثر 

ليس فقط في عمـ النفس ،بؿ وفي سائر العموـ الانسانية والاجتماعية و اكدت النظرية عمى اثر العوامؿ 
ؾ الانساف ، كما اىتمت بدراسة الشخصية السوية والشاذة وتشريحيا وتكوينيا والدوافع اللبشعورية في سمو 

،و كذلكعوامؿ انحرافيا ، و بينت و اكدت الاثرالخطير لمرحمة الطفولة المبكرة  و السنوات الاولى مف 
عمر الطفؿ ، وخاصة علبقة الطفؿ بوالديو )العلبقة الموضوعية( في تشكيؿ شخصية الراشد ،وفي تمييد 

لطريؽ للبصابة بالامراض النفسية والعقمية فيما بعد ،و اولت اىمية بالغة لممرحمة الفمية و مرحمة ا
الرضاعة بصفة عامة، اعطت مفيوـ الغريزة الجنسية  و النزوات بانواعيا و فسرتيا و اعطت اىمية 

الرموز للبحلبـ و  بالغة لطاقة الميبيدو التي تحرؾ الانساف و تحكمو، اعتمدت في تقنياتيا عمى تحميؿ
 (51،ص1968) راجح، تاويميا و التداعي الحر في علبجيا لممرضى.

 نبذة عن حياة "سيجموند فرويد" وبعض مؤلفاتو: -2

 بالنمسا وىي الاف بتشكوسموفاكيا ،وحيف بمغ الرابعة مف عمره  1856ولد فرويد في فريبرج عاـ  -

 ف عاما ، كاف ابوه قد بمغ الاربعيف مف عمره ،وقد كاف  سحب اسرتو الى فيينا التي عاش فييا قرابة ثماني

 ابوه تاجر صوؼ غير ناجح ،وكاف متسمطا صارما .كانت امو ىي الزوجة الثانية في العشريف مف 

عمرىا .وكاف فرويد الابف الاوؿ لستة اطفاؿ ولدوا لامو ،وكاف لو اخواف مف ابيو.  كاف فرويد تمميذا 
 بة الاولى في صفو منذ التخرج ،ولـ يكف مسموحا لاخوتو متفوقا دائما ،احتؿ المرت
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 واخواتو اف يدرسوا الالات الموسيقية في البيت لاف ىذا قد يزعج فرويد ،ويعوقو عف التركيز في دراستو 

 .التحؽ بمدرسة الطب عندما بمغ السابعة عشرة مف عمره ،ولكنو مكث بيا ثماني سنوات لكي ينيي 

 ادة اربع سنوات،ويرجع ذلؾ الى متابعتو وانشغالو بكثير مف الاىتمامات خارج الدراسة التي تستغرؽ ع

 مجاؿ الطب .ولـ يكف فرويد ميتما في الحقيقة باف يصبح طبيبا ،ولكنو راى اف دراسة الطب ىي الطريؽ 

 .1881الى الانغماس في البحث العممي ،بدا الممارسة الاكمينيكية كمتخصص في الاعصاب عاـ

 تزوج مف مارتا برنيز وانجب منيا ستة اطفاؿ ،ثلبثة مف البنيف ،وثلبثا مف البنات 1886عاـ  -

 ،واصبحت احدى بناتو "انا"طبيبة نفسية مشيورة في علبج الاطفاؿ في لندف .

 (23،  ص1990) جابر،   

،ولانو لايصؿ  قاـ بتطبيؽ التنويـ الميغناطيسي وجربو لفترة مف الزمف ولـ يقتنع بنتائجو ،لانيا كانت مؤقتة
 الى جذور المشكمة ،وتركو كاسموب لمعلبج لانو وجد اف بعض المرضى لا يمكف تنويميـ .

جرب فرويد بعد ذلؾ اسموب ضغط اليد بدلا مف التنويـ ،وكاف يده عمى جبية المريض ،ويطمب منو  -
 اف 

اف ناجحا الا اف فرويد يبدا في الكلبـ حيف يزوؿ الضغط عف الجبية ،وعمى الرغـ مف اف ىذا الاسموب ك
 ركز عمى استخداـ التداعي الحر و طور فيو و اعتبره اسا س التحميؿ النفسي 

 ( 25-24،ص1990) جابر، 

 اىم مسممات نظرية التحميل النفسي  و أىم مصطمحاتيا:-3

 ويعني لكؿ سبب نتيجة ،واف لكؿ نتيجة سبب ،ولا يوجد نشاط يقوـ بيالانساف الحتمية السببية: -3-1
 دوف وجودسبب او دافع 

 يدفعو،سواء كاف ىذا السبب ظاىرا او خفيا ،وكاف فرويد ييدؼ مف وراء معرفة العمة السببية التوصؿ 

 الى اسباب السموؾ المرضي .

استخدـ مصطمح ليبيدو لابراز قيمة الغرائز الطبيعية و جعميا المؤثر الاوؿ  طاقة النفسية:ال   -3-2   
 في السموؾ
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 الانسانية ،واف ىذه الطاقة قد تتحوؿ الى انواع متعددة  طاقة اساسية في الطبيعة وتعني ىناؾ

 ( 61، ص 2013)يوسؼ سرحاف ، 

 واف ىذه الطاقة تستخدـ في اغراض متعددة كاليضـ والتنفس ،وجزء اخر مف الطاقة النفسية تستخدـ في 

 الادراؾ التفكير ،والتذكر .

 يزيقية ،وطبقا لذلؾ يكوف النشاط العقمي عممية دينامية راقية يرى فرويد اف كؿ سموؾ مزود بطاقة ف

 ،تتضمف تفاعلبت وتغيرات داخمية مستمرة لمطاقة النفسية ،تمؾ الطاقة التي لا يمكف ملبحظتيا ،وليست 

 ليا علبقة فيزيقية معروفة،غير اف فرويد تاثر بالفمسفة الوضعية في نظرتو الى الكائف البشري كنظاـ 

 لطاقة ،يستمد طاقتو مما يستيمكو مف غذاء ،وتستخدـ ىذه الطاقة في اغراض مختمفة كالدورة معقد مف ا

 الدموية والتنفس ،والنشاط العضمي ،الادراؾ والتفكير ،ولـ يرى فرويد مبررا لافتراض اف الطاقة التي 

 زمة لمتفكير والتذكر ،تزودنا بالقوة اللبزمة لمتنفس ،واليضـ لاتختمؼ عف الطاقة التي تزودنا بالقوة اللب

 فالطاقة يجب تعريفيا بحسب ما تؤديو مف عمؿ ،فاذا كاف ىذا العمؿ نشاطا سيكولوجيا كالتفكير مثلب، 

اعتقد  فرويد اف يسمي ىذا الشكؿ مف اشكاؿ الطاقة "الطاقة النفسية" ، وبناء عمى مبدا بقاء الطاقة 
 ،يمكف 

 ف النظاـ الكوني ،وتبعا لذلؾ فاف الطاقة النفسية يمكف اف اف تتحوؿ مف حالة لاخرى ،ولا يمكف فقدىا م

 تتحوؿ الى طاقة سيكولوجية والعكس صحيح ،ونقطة الاتصاؿ بيف طاقة البدف والطاقة النفسية ىي اليو 

 وغرائزه )الحياة والموت (.

 يث اطمؽ فرويدويشير فرويد الى اف الطاقة النفسية ترتبط بالغريزة الجنسية ،فيما بعد تعرؼ بالميبدو،ح

 ىذا الاسـ عمى الطاقة الجنسية التي تحرؾ السموؾ وتيدؼ الى المذة .

راى فرويد اف الانساف مزود بقدرة عمى الاستجابة لممثيرات المختمفة ،سواء  مبدا الثبات والاتزان :-3-3
 كانت ىذه المثيرات داخمية 

 لانساف كثيرا ما يتعرض لمعديد مف او خارجية ،واف ىذه القدرة ىي صفة مميزة لمحياة ،حيث اف ا

 المثيرات التي تجعمو في حالة مف التوتر ،وعدـ الاتزاف فيسعى لازالة ىذه الحالة التي يمر بيا او خفض 
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 ( 61، ص 2013حدتيا عمى الاقؿ .  )سرحاف ،

 مبدا المذة:-3-4

اف التخمص مف التوتر  تي الانساف بالسموؾ الذي يمكنو مف التخمص مما لحقو مف توتر او الـ ،حيثأي
 او خفض مستوى الاثارة يحقؽ السرور او المذة قدر الامكاف . 

حالة او شعور بالرضا و الاستمتاع، تسر الشخص، تشبع رغباتو و البحث عف المذة و اليروب مف الالـ 
ولد خاصيتيف مف خصائص الكائنات الحية ،فالفرد يبحث عف المفيد و ما يمنحو المذة)احداث ايجابية ت
لذة( يبتعد عف ما يسبب لو الازعاج، و مف ىنا يوجد نوعاف مف المذة احدىما سمبي ناجـ عف وقؼ 

يجابي ينجـ عف بموغ الشبع بعد الجوع(و الاخر ا الراحة بعد التعب، الالـ)الصحة بعد الشقاء مف المرض،
لذة  وكولا( لذة العطر،و السكوف و السلبـ الداخمي لذة طعاـ محبب)عدـ الجوع ش  نينةحالة مف الطمأ

 ( 54.   ) المميجي،دت،ص   الاستماع الى الموسيقى

السابؽ ،الذي اصبح يتلبءـ مع العالـ الخارجي  أصورة معدلة لممبد أيعد ىذا المبد مبدا الواقع :-3-5
  أييدؼ ىذا المبد حيث،

 جيؿ المذة الى أبتاف ،فيقوـ الى الحصوؿ عمى المذة ،ولكف مع مراعاة العالـ الخارجي الذي يعيش فيو الانس

 (  62ص ،2013اف يصبح الحصوؿ عمييا امرا مقبولا اجتماعيا .  ) سرحاف ،

 بعض مصطمحات المدرسة التحميمية:-4

تعمؿ وفؽ مبدأ الواقع شممت الوظائؼ المعرفية و المثؿ الشخصية و حماية الذات و  نا:الأ  غرائز-4-1
    . لضميرالقيود الاجتماعية و الأنا الأعمى و ا

ىو المزج بيف النزوات الجنسية مف جية و نزوات الانا و نزوات حفظ الذات مف جية الاستناد:-4-2
أخرى )تعارض النزوات يخمؽ توازف نفسي(و النزوات الجنسية تضمف نوع مف الامف مف جية و مف جية 

نزوات الانا لا تتعارضاف في اخرى نوع مف اليدوء الداخمي مقارنة بالمحيط الخارجي )فالنزوة الجنسية و 
مراحؿ الطفولة الاولى بؿ تتحداف في نطاؽ )وظائؼ حفظ الذات(بمعنى الاشتراؾ في مفيوـ المنبع و 

 . الموضوع

 مراحل التحميل النفسي : --5

 مرت نظرية التحميؿ النفسي بثلبث مراحؿ ىي:
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 تحكميا ثلبث جوانب ىي  حسب فرويد الحياة النفسية المرحمة الاولى)الموقعية الاولى( :-5-1

انو مستوى التفكير الواضح والفعؿ الظاىر ،حيث يمكف استدعاء المواد الموجودة بو بسيولة  :الشعور  -أ
 تمبية 

 لمتطمبات البيئة ،انو الجزء الذي نفطف اليو تماما مف العقؿ ،وظاىرة الشعور ىي معرفة النفس )اوالعقؿ 

 بتعبير ادؽ ىي المجموع الكمي لخبرات الفرد في لحظة ما ،ويفسر لما تختبره ،بؿ ىي الخبرات ذاتيا ،و 

 الشعور فسيولوجيا بانو الاثر المركزي لمتنبيو العصبي او الجانب الذاتي لنشاط الدماغ .

يتكوف مف الذكريات ،والافكار التي رغـ انيا حاليا لاشعورية ، فانو يمكف استدعاؤىا  ماقبل الشعور : -ب
اي بمجيود ارادي يبذلو الفرد لمتذكر ،وىي لذلؾ طوبوغرافيا  كف بشيء مف الصعوبة،ول،وتصبح شعورية 

قبؿ الشعور تتفؽ  منطقة في العقؿ تتوسط الشعور واللبشعور ،والمواد الجديدة في كؿ مف الشعور وما
 وتستجيب لمواقع .

رادي ،ولا يمكف تخضع لمضبط الا يتكوف مف الاتجاىات والمشاعر والافكار التي لا اللاشعور :-ج
استدعاؤىا الى سطح الشعور الا بصعوبة بالغة ،اف لـ نقؿ بالمرة بواسطة محمؿ نفسي ،وىي غير مقيدة 

ويتضمف اللبشعور المعاني البدائية التي لـ تكف قط  تخضع لقيود الزماف والمكاف، لا بقوانيف المنطؽ و
لتي كانت شعورية فيما مضى ثـ استبعدت شعورية فضلب عف الميوؿ والرغبات والخبرات المكبوتة ،اي ا

مف منطقة الشعور نتيجة لما  تحدثو عادة مف صراعات مؤلمة ،والجانب اللبشعوري مف العقؿ يظؿ في 
 عمؿ مستمر اثناء اليقظة والنوـ ،ولا يمكف معرفة مضمونو مباشرة . 

مبكرة، تؤثر عمى كؿ حياة الفرد و بالتالي يتكوف مف الدوافع ،الرغبات ،الخبرات المكبوتة منذ الطفولة ال
مستقبلب، تظير مف خلبؿ اليفوات، الاحلبـ ،الاعراض المرضية، لذلؾ خمس السنوات الاولى أىـ مرحمة 

 (  55-54) المميجي،دت،ص  في حياة الفرد لاف خبراتيا تؤثر في حياة الفرد و مستقبمو.

 وقد اشترط ما يمي لفيـ اللبشعور :

 تبر الرموز المختمفة لمحاجات اللبشعورية والرغبات والتعارض .* الاحلبـ :حيث انيا تع

 * فمتات المساف والنسياف .

 * مرحمة الدخوؿ الى التنويـ المغناطيسي .

 * المواد الناتجة مف التداعي الحر.
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 .(108،ص2007* المواد الناتجة مف اسموب الاسقاط. ) ماموف ،

الى وضع نظاـ نفسي جديد 1920ـاىتدى فرويد منذ عا المرحمة الثانية )الموقعية الثانية( :-5-2
لؼ مف اليو ،الانا والانا الاعمى ،بدلا مف النظاـ السابؽ ،حيث افترض اف النفس مشدودة بثلبث قوى أ،يت

 (1صت،د،)محدب    الطاقة المحركة لنمو الشخصية متصارعة فيما بينيا ،وتمثؿ  الغرائز

لرغبات الغريزية التي تيدؼ الى تحقيؽ المذة الحسية  لا عقمي لا ىو اصؿ الجياز النفسي يمثؿ االيو: -أ
 شعوري لا منطقي لا زماني و لا مكاني لا تحكمو أي قوانيف الا المذة و اشباع الرغبات و فقط

ىو اساس تكويننا ،وقد استعار فرويد ىذا المصطمح اللبتيني  الاساس البيولوجي و يحكمو مبدا المذة،
حف ىو او ىي لممجيوؿ  ،واليو ىو اقدـ وظيفة لمشخصية واساس الوظيفتيف التاليتيف ،نوالذي يعني ادبيا 

يقدـ نفسو لنا او لشعورنا في شكؿ عار ،ويصؼ فرويد اليو وبشبيو  نو لالانعرؼ الا القميؿ عف اليو ،لأ
نسية والغرائز بالرجؿ الممموء بالاثارات المتقدة فيو فوضوي في انفعالاتو ،ومستودع لتمؾ الموروثات الج

بيذا مخزف لمطاقة  والدوافع التي تحفزنا وتدفعنا اذف فيو يمثؿ رغباتنا ،وحاجاتنا ودوافعنا الاساسية ،وىو
الانا الاعمى(،وبعمؿ اليو بناء -الجنسية التي تزودنا بالقوة المطموبة لكؿ الوظائؼ النفسية اللبحقة )الانا

 متوتر دوف مراعاة لمعوامؿ الاجتماعية او البيولوجية اوعمى مبدا المذة والذي يبحث عف تخفيؼ سريع ل
غيرىا ،ويمكف اشباع رغبات اليو عف طريؽ الفعؿ او التصرؼ اللبارادي ،وىذه الانعكاسات استجابات 
اوتوماتيكية فطرية عفوية غير متعممة تعمؿ دوف وعي او تفكير ،عدد مف افعالنا المنعكسة وقائية فيي 

خرى توافقية وتكيفية وتخولنا لاخطار الموجودة في بيئتنا ، الافعاؿ المنعكسة الاتساعدنا وتحمينا مف ا
 (7قمـ مع ظروؼ بيئتنا. )انجمر،دت،صأالت

 يمي : و بالتالي نمخص اليو فيما

 المكوف البيولوجي الحيوي يحكمو مبدا المذة ىو مستودع الطاقة النفسية

 لادةىو كائف منذ الو  ىو موروث ،ما يتكوف مف  كؿ ما-

 بما فيو الغرائز الجنسية و العدوانية القوية و اليائجة الرغبات المكبوتة

 النزعات المستيجنة

 انو طبيعة الانساف الحيوانية )قبؿ التيذيب التعديؿ(

 مارة بالسوءىو النفس الأ
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 ىو جانب لا شعوري عميؽ متقطع الصمة عف الالـ الخارجي

 لا يتغير بمضي الزمف او مرور الخبرة

 و الخير و الشرأ معايير و القيـ و الصواب و الخطعلبقة لو باللا 

 وتوماتيكية فطرية عفوية أرادي ،وىذه الانعكاسات استجابات و التصرؼ اللباأ

 فعالنا المنعكسة وقائية فيي تساعدنا وتحمينا مف أو تفكير ،عدد مف أغير متعممة تعمؿ دوف وعي 

 قمـ مع ظروؼ بيئتنا.أخرى توافقية وتكيفية وتخولنا التالمنعكسة الافعاؿ الاخطار الموجودة في بيئتنا ، الأ

ينشا عف اصطداـ رغبات اليو بالواقع يمثؿ منطقة الصراع في الجياز النفسي يقوـ بالتوفيؽ  نا :الأ - ب
معقولة و متطمبات الانا الاعمى و ىي المثالية ىو الاساس متطمبات اليو و ىي الرغبات اللب بيف

تظير مف اجؿ تحقيؽ رغبات وطمبات اليو بطريقة عقلبنية مقبولة لدى  و يحكمو مبدا الواقعالاجتماعي 
العالـ الخارجي ،الانا ينبع مف اليو ويعمؿ طبقا لمعالـ الخارجي ،فيو يستمد طاقاتو مف اليو ،ويحاوؿ 

نفيذي في سموب مقبوؿ اجتماعيا ،اذف فالانا ىو العنصر التأمة اليو بتحقيؽ رغباتو وطمباتو بخد
الشخصية يكبح اليو ،ويحتفظ بالاتصالات مع العالـ الخارجي مف اجؿ تحقيؽ الرغبات الشخصية 

المتكاممة ،وفي حيف نجد اليو يخضع لمبدا المذة ،نرى الانا تتبع مبدا الواقع ،الانا مثلب يؤجؿ تفريغ التوتر 
لميارات الادراكية والمعرفية التي تمنح حتى يكوف الوقت مناسبا ،ويستخدـ ميزة التفكير الواقعي وتوظيؼ ا

مطيع  فالانا خادـ قة لا يوجد عداء طبيعي بيف الانا واليو،يوالتخيؿ ،حقالحقيقة الفرد فرصة لمتمييز بيف 
 (7سموب واقعي ومنطقي .)انجمر،دت،صألميو يحاوؿ تحقيؽ رغباتو ب

 نا فيما يمي:و نمخص الأ

 وفؽ مبدأ الواقع،يعمؿ  نا ىو المكوف النفسي لمشخصيةالأ

ة لكف احتكاؾ الطفؿ بالواقع و منظمة بدائية لاف اليو يسير وفؽ مبدا المذ نا مشتؽ مف اليو بوصفوالأ
 ثير مف مواجية اليو لمعالـ الخارجيأبت

 ينسمخ مف اليو جزء يسير وفؽ لمبدا الواقع

 ة المتعارؼ عميياالاجتماعي نا الذي يفكر تفكيرا موضوعيا معقولا يتماشى مع الظروؼو ىو الأ

 نا شعوريو الجزء الكبير في الأ

 و الجانب الاصغر منو لا شعوري
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 الانا ىو الجانب المنظـ مف اليو

 و مف ىنا يعمؿ عمى التخفيؼ مف مطالب اليو و اندفاعاتو

 و يعمؿ عمى ضبطو و توجييو

 فمو وظيفة توفيقية ميمة بيف مطالب اليو و متطمبات الواقع

 و الانا الاعمىبيف متطمبات اليو 

 و تنشا الامراض النفسية عادة مف الصراع  و عدـ التوافؽ بيف الانا و اليو

 و عدـ نجاح الانا في التوفيؽ بيف القوى الثلبثة اليو     الانا الاعمى      الواقع

 بما يفرضو كؿ منيا عمى الانساف مف مطالب و ضغوط ىو السبيؿ الى الصحة النفسية 

 شعوري  لا شعوريالانا لو جانباف 

 وجو يطؿ عمى الدوافع الفطرية الغريزية في اليو

 اخر يطؿ عمى العالـ الخارجي عف طريؽ الحواس و يعمؿ الانا ووظيفتو التوفيؽ بينيما 

 و التوافؽ الاجتماعي مف اجؿ حفظ و تحقيؽ قيمة الذات

قية الاجتماعية ،كما يمكف النظر يمثؿ مخزنا لمقيـ المغروسة ،والمثؿ والمعايير الاخلب نا الاعمى :الأ -ج
 الييا عمى انيا 

 نتيجة لمتفاعلبت مع الوالديف خلبؿ فترة الطفولة ،فمف خلبؿ الثواب والعقاب الذي يفرض عمينا غرس 

 نيب الضمير او الشعور بالذنب عندما ألنا ،ونتيجة لذلؾ نحف نعاني مف تتعاليـ والمجتمع في اذىاننا وعقو 

 الاخلبقية المقبولة ، الانا الاعمى يبحث عف الكماؿ ،فيو ينشر الحموؿ  نتصرؼ ضد المعايير 

 (8المثالية والاخلبقية  لا منطقية  ، )انجمر،دت،ص

 نا الاعمى يتكوف مف نظاميف فرعييف ىما الضمير ،والانا المثالية .الأ-

 و مف ىنا نمخص الانا العمى فيما يمي:

 لبقي مبداه مثالي و ليس واقعيخالمكوف الاجتماعي الأ نا الاعمى ىوالأ
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 منسمخ منو تكوف نتيجة نمو و تعديؿ لو نانا الاعمى جزء منفصؿ عف الأعمى الرغـ مف اف الأ

 نا  و الناقد الخمقي لو ،الضمير اللبشعوري الذي يتحكـ فيو، المراقب لو مسيطر عمى الأانو 

 عمى ثلبث ىي:الأ ناووظائؼ الأ

 ىداؼ الواقعيةىداؼ الخمقية محؿ الأحلبؿ الأإبنا اقناع الأو  كؼ دفعات اليو

 فى بموغ الكماؿ و تحقيؽ المثؿ العمياالعمؿ 

و يعتبر الانا الاعمى او الضمير او الدرع الاخلبقي لمشخصية او النفس الموامة  الناقد الاخلبقي للبنا و 
 ثالياتاوؿ دائما الرقي بو الى عالـ الميح

 سمخ مف الانا و الانا فييا جزء شعوري و جانب لا شعورينو منشعوري الى حد كبير لأىو لا 

 

 : الضمير -

 نيب ،ويوبخ ويموـ الانا عندما تنتيؾ المعايير الاخلبقية أالت و ينسب الى القدرة عمى التقييـ الذاتي والانتقاد

 وتخمؽ مشاعر مف الذنب  والاحساس بالخطيئة .

 الانا المثالية :-

 تكوف مف سموكيات مقبولة ومستحسنة ،اذف فيي مصدر الفخر ومفيوـ مف ماىي الا تصور ذاتي مثالي ي

نظف انفسنا او ما نعتقد اننا يجب اف نكوف . في الشخصية الناضجة والمتوافقة نجد اف الانا ىو المنفذ 
الرئيسي ،فيو يتحكـ ويسيطر عمى اليو والانا الاعمى ،ويعمؿ كوسيط بيف العالـ الخارجي وطمباتيـ .في 

فاليو  يظير ، او اليو فاف عدـ الانسجاـ والاىتزاز يتبع ذلؾ و سيطرة حالة سيطرة الانا الاعمى حالة
يبحث عف تفريغ واشباع فوري بينما الانا الاعمى يضع تحفظات صارمة عمى اطلبؽ او اشباع تمؾ 

ج شخص مكوف حسب طموحات الفرد وىي صورة ذىي نمو  و بالتالي  (73)انجمر،دت،صالرغبات .
شعورية( صورة لاشعورية يكونيا الإنساف عف نفسو ويجب بصفة لاشعورية الوصوؿ إلييا ماذا أريد أف لا

أكوف و الفتاة الممتنعة عف الأكؿ ترفض أي شيء الذي يعطى لجسميا صفات نسوية متناقضة مع مثالية 
القرب العاطفي مف الأنا ولا تخاؼ الفتاة المصابة بالامتناع عف الأكؿ مف الاكؿ فقط و لكف أيضا مف 

 (26، ص  2003الحناف مف الاحتكاؾ الجسماني و كؿ ما ينتمي للؤخذ و القبض .)رواؽ، 
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 دية في عمم النفس المرضيالمحاضرة الرابعة:المفاىيم القاع

 اليوام

و ىو يصور بطريقة تتفاوت في درجة تحويرىا بفعؿ  ىو سيناريو خيالي يكوف فيو الشخص حاضرااليوام:
نياية لدفاعية لتحقيؽ رغبة ما بطريقة لا شعورية و تكوف ىذه الرغبة لا واعية في العمميات ا

 المطاؼ.)لابلبنش بونتاليس(

نساؽ الدفاعية يرسـ بشكؿ مشوه قميلب مف جراء الأىي مخطط خيالي يكوف فيو الفرد حاضرا و ىو 
 لتحقيؽ رغبة لا واعية

فرج في نفس الوقت لكف دوف اف يتحكـ في ففي اليواـ يكوف الشخص ىو المؤلؼ و الممثؿ و المت
 المحتويات الانتاجية 

 الفرد لا يقرر او يحدد ىواماتو

 يتـ استدعاؤىا فيي تظير بطريقة تمقائية و لا

 اليواـ ينشط في حالة الاسترخاء و نقص الرقابة لتسمح بتفتح عالـ لا واقعي ىوامي اماـ الفرد

 )لابلبنش بونتاليس(

مات تكوينات تسوية بنيتيا مشابية مع بنية الحمـ ،الا اف اليوامات او الاحلبـ اليقظة فرويد يقوؿ اف اليوا
تستخدـ مف قبؿ الارصاف الثانوي الذي يشكؿ احدى طرفيو و يرتبط بالرغبة اللبواعية الاكثر عمقا 
ة للبحلبـ مف الطرؼ الاخر و يشير فرويد اف اليواـ واعي ولا واعي و ىو نقطة العبورر بيف انظم

 (112،ص2007النفسية أي المكبوت و عودة المكبوت. )ماموف،

 

 تعرؼ اليوامات أيضا بتمسرح الرغبة في تعاقبات بصرية خاصة يشكؿ الفرد جزءا منيا.-

في الالمانية لا تعني ممكة الخياؿ بالمعنى الفمسفي و لكف العالـ الخيالي بمحتوياتو و النشاط الخلبؽ 
 الالمانية.الذي يحركو اخذىا فرويد مف 

أما بالفرنسية فمعناىا أضيؽ تكويف خيالي خاص مف نوع ما ،لا يدؿ عمى عالـ التخيلبت و النشاط 
 التخيمي بوجو عاـ
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 يعني التخيؿ المنطمؽ مع النشاط الابتكاري و الانتاج معا Fantasieاف   Lagacheأضاؼ 

 ربة الصحيحة لمواقعالتحميؿ النفسييرى اف اليواـ نتاج وىمي محض لا يصمد اماـ المقا

فرويد يقوؿ اف اليوامات تكوينات تسوية بنيتيا مشابية مع بنية الحمـ ،الا اف اليوامات او الاحلبـ اليقظة 
تستخدـ مف قبؿ الارصاف الثانوي الذي يشكؿ احدى طرفيو و يرتبط بالرغبة اللبواعية الاكثر عمقا 

بيف انظمة النفسية  نقطة العبورعي ولا واعي و ىو للبحلبـ مف الطرؼ الاخر و يشير فرويد اف اليواـ وا
 (57،ص1997أي المكبوت و عودة المكبوت.)الالنصاري،

و بعض المصطمحات المشابية باليوامات و اليوامي تثير التعارض بيف الخياؿ و الواقع الادراكي )جانب 
 فكري ذىني(

 الاىمية الخاصة لميواـ عند فرويد تقود المحمميف النفسييف اف:

 تصور حياة الفرد مبنية بواسطة تيوـ معيف

 أي بواسطة تنظيـ دينامي فريد

التيوـ:ىو تكويف اليوامات تبعا لمرغبات و يتعمؽ الامر بيدؼ قصدي و لكف بتمثيؿ يشكؿ الفرد جزءا منو 
 ،حتى و لو كاف وجوده مقنعا بواسطة دفاعات و موانع معينة.

 ىناؾ ثلبث مستويات و ىي مستويات اليوام:

أحلبـ اليقظة و التي تعبر عف الدوافع التي يعجز الانساف عف تحقيقيا في الواقع  اليوامات الواعية:-
فيقوـ بدور )المعب الخيالي( أثناء فترة الاسترخاء لمتعبير عف امكانية تحقيقيا و ىي تكثر عند المراىقيف و 

ـ ىروب مف الواقع نتيجة الفشؿ( و قميلب الاستغراؽ فييا يؤدي الى اللبسواء و الحالة المرضية)مثلب الفصا
ماتكوف نافعة أذا استخدمت في الاسترخاء لخفض التوتر و رفع الايجابية و الدافعية لمعمؿ و النجاح و 

 الانتاج و رفع الارادة و غيرىا.

 و اليواـ الواعي )حمـ اليقظة( غالبا ما يكوف لو علبقة بالعالـ الخارجي المعاش كمسبب للبحباط،-
الا اف الفرد يدرؾ  لنزوة تخمؽ ىكذا تحقيقا لمرغبة و تؤدي الى تخفيض مؤقت في التوتر الغريزي،فا

و ىكذا سماىا فرويد )التحقيؽ اليموسي لمرغبات( بحيث أف الفرد يحاوؿ  بوضوح الطابع الخيالي لنزواتو،
 ارضاء نفسو في عممية أنساؽ داخؿ النفسية
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ية اليوامات الواعية مبعدة في اللبوعي )اللبشعور(بسبب الكبت تكوف في مواج اليوامات اللبواعية:-
 فرويد لا يصادـ بيف اليواـ الواعي و اللبواعي بؿ يعمؿ عمى استخلبص التقارب بينيما(

الي شمولية لا يمكف تحويميا الى في التحميؿ النفسي و اعتبرت بالت اليوامات الاصمية: و قد وجدت-
تبر فرويد اف تنتقؿ عبر التكويف النوعي )الحادثة البدائية،الخصي الاغراء احتمالات المعاش الفردي و اع

العودة الى داخؿ الرحـ(و اعتبرىا انيا تشكؿ تراث ينتقؿ عبر الاجياؿ اصطمحيا فرويد مف المغة 
 Les fantasmesأي اليوامات الاصمية و بالمغة الفرنسية تسمى (Urphantasien)الالمانية

originaires   اطمؽ فرويد ىذا المصطمح في كتاباتو عف التشكيلبت اليوامية مثؿ ملبحظة العلبقة و قد
 الجنسية بيف الوالديف الغواية الخصاء .

 تفسير العمماء لميواـ:

و ذلؾ انطلبقا مف تفسير المعب عند الطفؿ عممت كلبيف نظرية اليواـ و اعتبرت كؿ  ميلبني كلبيف:
 امنا وراء أي نشاط نفسيىواـ ىو انتاج للبوعي و افترضتو ك

 :Lacanتفسير 

نو اعتبر اليواـ و عف النظاـ الرمزي لمغة ،لأ اعتبر اليواـ منتميا الى مجاؿ خيالي متميز عف الواقع
ممية تجعؿ تمفصؿ الواقع الرمزي كوىـ و خداع عمى علبقة نرجسية تأ و اعتبره اللبواعي مبني عمى المغة

 ممكنا خاصة في العلبج التحميمي  

بيف مختمؼ  :اعتبر اليواـ نقطة مفضمة حيث يمكف الاستيعاب الاني لعممية العبور ماFreudتفسير 
الانظمة النفسية أي الكبت و عودة المكبوت حيث قاؿ "حيث تقترب اليوامات جدا مف الوعي و تظؿ 

وى معينا و لكنيا تبعد منذ اف تتجاوز مست ط،لأي ازعاج طالما تخط بتوظيؼ مفر  ىناؾ دوف اف تتعرض
 مف التوظيؼ"

تكمـ عف ىواـ الكسر و ىو نوع اخر مف اليوامات لمدلالة عمى شكؿ القمؽ  Anzieu 1975تفسير 
الخاص بالجماعات مثؿ اليدؼ تغيير مواقؼ الفردية المقترح المشاركيف تشعر و كأنو يحوي خطر الكسر 

اـ الكسر عف النقمة الجماعية السمبية بينما لعاداتيـ و تقاليدىـ و ارادتيـ الفردية و فرديتيـ ،كما يعبر ىو 
 الخداع الجماعي الذي يعتبر اليوامات عاكسة يركز عمى النقمة الايجابية.

 مثاؿ اجرائي حوؿ اليواـ عف مشكمة التبوؿ اللبارادي:
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وديبية يمثؿ تقمص ىوامي لرجولة الاب و اعادة تاميف أماـ لبارادي عند الذكر في المرحمة الأالتبوؿ ال
 لخوؼ مف الخصاء.ا

 عند الانثى يكوف مصحوبا بيوامات عدوانية و الاطراح عندىا يمثؿ عدوانية تيديمية 

 في حالات أخرى يصبح معادلا للبستمناء

 في كؿ الحالات يمثؿ نكوص ىوامي الى مرحمة نمو أكثر اشباعا

الاكؿ يؤدي الى و السمنة مثلب الفتاة الممتنعة عف الاكؿ ىواماتيا عبارة عف خوؼ مف التمقيح عف طريؽ 
 مثالية لأنا في هذه الحالة هي جسم طاهر عديم الجنس .التي تمثؿ الحمؿ و
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 المفاىيم القاعدية في عمم النفس المرضيالمحاضرة الخامسة :

 النزوات و الغرائز

ا ركز عمى نظريتو ، كمعمى صراع القوى الداخمية النفسية المتعارضة  ركز فرويد في دراستوتمييد:  -
 و اعطى أىمية كبيرة لمغرائز و النزوات. حوؿ النزوات التي ترتكز عمى التفاعؿ بيف النزوات بانواعيا،

 الغريزة :-1

 عاـ في كافة افراد النوع الواحد وتختمؼ  ىو دافع فطري موروث في الكائف الحي انسانا كاف او حيوانا ،و

 اخر ،كغريزة البحث عف الطعاـ ،وغريزة الامومة وغريزة  في عددىا واشكاليا مف نوع حي الى نوع

 يمكف اف يستغني عنيا النوع ،فيي دوافع اساسية بدوف اشباعيا  بناء العش ،والغريزة الجنسية ..الغرائز لا

 (339يتيد د النوع كمو بالفناء ،ولكؿ غريزة اساس فسيولوجي واساس نفسي معا .)فرج،دت،ص

 صلب أمف صميـ الكائف العضوي ،وتنبع  فرويد تعبر مف قوة نفسية راسخة تصدرىذا الى اف الغريزة عند 

 مف عمميات بيولوجية  ما يجري في اعضاء الجسـ واجزائو ،بؿ فيو كمو ،متى أمف حاجات البدف التي تت

يستغني عنيا الكائف الحي ، ىذه الحاجات التي تصدر عف التكويف البدني النفسي للبنساف تؤدي بو  لا
 اما اذ

 يمتمسو مف الاشباع وتؤدي الى  ثارت ،الى حالة مف التوتر يدفعو الى تدبير المواقؼ التي تييء لو ما

 التخمص او التخفيؼ مف ذلؾ التوتر ،ومف ثـ كانت فكرة الغريزة ،واستخداـ اصحاب التحميؿ النفسي ليا 

 بيا ،وعمى مدى  المقصود فكرة اساسية لتفسير السموؾ ،رغـ ما يوجد مف بعض الخلبؼ اليسير عمى

 يقوؿ بو فرويد نفسو مف اف الغريزة ىي ذلؾ  سيطرتيا وتغمغؿ اصوليا .لكف مدار الراي الغالب ىو ما

 الضرب مف الطاقة التي تصدر عف التكويف الاساسي للبنساف ،وانيا تنبع اصلب مف مقوماتو البيولوجية 

 (9-8فرويد،دت،ص.)لبدف ومناطؽ النفسفيي فكرة كما يقوؿ فرويد ،تقع متوسطة بيف مناطؽ ا

اطمؽ فرويد اسـ المميبدو عمى الطاقة الجنسية التي تحرؾ السموؾ ،وتيدؼ الى المذة  الميبدو:
 (20،ص2017.)سمير،
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ىي سجية و فطرة ىي الميؿ الفطري لذي يدفع الكائف الحي الى العمؿ في اتجاه  تعريف الغريزة: -1-1
قمـ الكائف الحي مع ظروفو و بيئتو ،فيي أذا النمط مف العمؿ يخدـ تى معيف تحت ضغط حاجتو الحيوية

نمط ثابت مف السموؾ عند الكائف الحيواني اما في الانساف فالبرغـ مف اف الغريزة ىي اساس التصرؼ 
فاف التصرؼ يكوف اكثر مرونة و اختلبفا تعرؼ في عموـ النفس عمى انيا صورة مف صور النشاط 

 لسموؾ يعتمد عمى الفطرة و الوراثة البيولوجية النفسي و طراز مف ا

عرفيا فرويد انيا تقميديا صميمة سموكية موروثة خاصة بنوع حيواني معيف لا تتبايف الا قميلب مف فرد الى 
نيا تجيب عمى غاية أيندر تعرضو للبنقلببات ،تبدو و كاخر ضمف نفس النوع و تجري تبعا لمسار زمني 

 معينة

 الغريزة ىي المحرؾ الاساسي لمسموؾ الانساني يقوؿ  ماكدوفاؿ -

اشار فرويد الى وجود عدد مف الغرائز تدخؿ تحت غرائز حفظ الذات و الغرائز الجنسية ايف كاف المفيوـ 
 يتجو اكثر نحو ترجمة الغريزة بدلا مف النزوة )مصطمح ظير في الفكر الفرويدي(

 ايف تعتبر الحاجة البداية او الدافع زع بالفرد الى اشباعيااذ يشير اف الغريزة ىي قدر مف الطاقة النفسية تن
 .و ىي المنابع الرئيسة  لمطاقة النفسية

 فرويد تكمـ في نظرية الدوافع الغريزية عف: 

 تعبر قوة الغرائز عف اليدؼ الحقيقي لحياة الفرد العضوية -

 و تنزع الى اشباع حاجات الفرد الفطرية-

 فادي الاخطار فيما ميمتاف للؤناو يعني ىذا حفظ الذات و ت-

الذي عميو أف يجد و يكشؼ أنسب وسيمة و أقميا خطرا لمفوز بالاشباع مع الأخذ بعيف الاعتبار 
 مقتضيات العالـ الخارجي.

 أما الانا الاعمى )مع انو يمثؿ حاجات أخرى(فاف ميمتو الاساسية تبقى عمى الدواـ كبح الاشباعات

يمكف لطاقة أحد  كف أف تغير ىدفيا ب)النقؿ( قابمة لاف ينوب بعضيا بعضا،الدوافع الغريزية عديدة يم
 الدوافع أف تتحوؿ لدافع اخر.
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 يقوؿ فرويد بوجود غريزتيف أساسيتيف : الغرائز حسب فرويد: -1-2

حب الذات و الحب -حفظ الذات و حفظ النوع    –)الو الحب عند الاغريؽ( ىنا توجد غريزتا ايروس-
 كؿ منيما متناقض الموضوعي و

ىدفيا قطع و فصـ الروابط تدمير كؿ شيء ،ارجاع الحي الى حالة اللبعضوية ليذا  غريزة التدمير:-أ
 تسمى غريزة الموت

تنافر( فعؿ الاكؿ )تدمير موضوع ما( عمى أف يعقبو تمثؿ ىذا الموضوع -بيف ىذه الغريزتيف )تجاذب
 )الشبع راحة( 

 تنافر(-بيف الغريزتيف)تجاذب يؽ الترابط و اتحاد ىذا التناحرفعؿ جنسي )عدواف( ينزع الى تحق

ويرى فرويد وجود مجموعتيف مف الغرائز الاساسية ىي غرائز الحياة وغرائز الموت -
 (33،ص1990.)جابر،

:وتشمؿ جميع التي تعمؿ عمى الحفاظ عمى العمميات الحياتية الحيوية وبقاء النوع  الحياة غرائز-ب 
فراد ،اعتبر فرويد الغرائز الجنسية اكثر غرائز ذه الغرائز في التنظيـ النفسي للؤىمية ىوتكاثره وبسبب ا

في نمو الشخصية ،ويطمؽ عمى قوة الطاقة الكامنة وراء الغرائز الجنسية مصطمح الميبدو  الحياة بروزا
ة بصفة عامة مشتؽ مف كممة لاتينية بمعنى الرغبة ،ويقصد بالطاقة الميبيدية طاقة غرائز الحيا ،وىو

 والطاقة النفسية التي تبحث عف اشباع مف خلبؿ الانشطة الجنسية بصفة خاصة .

 مظاىر القوة والعدواف والانتحار والقتؿ ،ولـ يطمؽ فرويد اي اسـ  وىي غرائز وراء غرائز الموت: -ج

 تبر ىذه عمى طاقة غرائز الموت كما فعؿ بالنسبة لمطاقة الميبيدية ،وعمى اية حاؿ فاف فرويد اع

 منغرسة او متجذرة في النواحي البيولوجية وليا اىمية مساوية لغرائز الحياة مف حيث تحديد  الغرائز

 Entropyمبريقي لغريزة الموت في مبدا ى الاساس الأأوفضلب عف ذلؾ ،فقد ر السموؾ الفردي .

 حالة مف التوازف ،فغاية  قانوف مف قوانيف الديناميكا الحرارية يقرر اف اؽ نظاـ لمطاقة يبحث عف32وىو

الحياة الموت ،وقد قصد بذلؾ اف جميع الكائنات الحية مسطرة الى العودة الحالة اللبحياة التي جاءت 
 منيا 

 ف لدى كؿ شخص رغبة لاشعورية في الموت .ولكؿ غريزة مصدر وىدؼ أي اف فرويد اعتقد أ-
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 تو ،والحاجة عممية اثارة في نسيج الجسـ وموضوع وقوة اندفاع ،اما المصادر فيي حاجات الجسـ ونزعا

 او في عضو مف اعضائو مف شانيا اف تطمؽ طاقة تختزف في الجسـ ،فمثلب حاجة الجوع تنشط غريزة 

 تفكير لمبحث عف الطعاـ  و وىذه الطاقة توجد العمميات النفسية مف ادراؾ الجوع باف تمدىا بالطاقة،

 الفرد الى حالة  اجة الجوع الجسمية ،فاذا تحقؽ يعودواليدؼ النيائي لمغريزة ىو التخمص مف ح

 اما موضوع الغريزة فيو الشيء او الوسيمة الذي يتحقؽ بيا اليدؼ ،فموضوع غريزة الجوع  السكينة،

 تناوؿ الطعاـ ،ومطمب غريزة الموت ىو القتاؿ اما قوة اندفاع الغريزة فيو شدتيا التي تتحدد بمقدار ما  ىو

 الجوع الشديد لو قوة دفع اكبر عمى العمميات النفسية مف الجوع الضعيؼ .وكؿ فعؿ تممكو مف طاقة ،ف

 يتحدد او يشتؽ مف عدة دوافع ،فقد تعمؿ غريزة الحياة وغريزة الموت معا ،ويحدث ىذا عمى سبيؿ 

 المثاؿ في تناوؿ الطعاـ ،فيو يحفظ الحياة ،ولكنو يتضمف افعالا ىدامة كالعض ،والمضغ والابتلبع

في حالة نشاط و اثارة متواصمة تشمؿ حيز في  ىي قوة بيولوجية في الانساف لا شعورية،النزوات:  -2
الجوع ،العطش و الرغبة  بمعنى في حالة اثارة او حاجة للبشباع مثؿ: الجياز النفسي منبعيا جسدي،

حالة الراحة و ،توجو الجياز النفسي نحو موضوع الاشباع و بفضؿ ىذا التوجو يصؿ الفرد الى الجنسية
 تخفيض الطاقة و الضغط ،و النزوة مفيوـ وسطي بيف ما ىو سوماتي جسدي و ما ىو نفسي.

جؿ التمييز بيف الطاقة النفسية المرتبطة بالجانب الحيوي لمفرد و اقترحو فرويد لأتعريف النزوة:  -2-1
ا المذة و مبدا الواقع و مبدا بيف الطاقة النفسية الخاصة بمجموع الرغبات ىذه الاخيرة التي تستند لمبد

 الثبات)النيرفانا(

 ىي عممية دينامية تتمثؿ في اندفاعة )شحنة طاقوية و عامؿ حركية( تنزع بالشخص نحو ىدؼ معيف

و تنبع النزوة حسب فويد مف اثارة جسدية)حالة التوتر( و يتمثؿ ىدفيا في القضاء عمى التوتر التي تسود 
 عمى مستوى المصدر النزوي 

 يمكف لمنزوة اف تدرؾ ىدفيا في الموضوع نفسو او بفضمو و 

و يرتبط مصير النزوة بمفيوـ الاستثمار فميزة النزوة حركية و ليست ثابتة متغيرة متجددة متكررة تزيد و 
 تنقص و ىي بالتالي تستثمر في مواضيع معينة ،تسحب استثمارىا منو ثـ تعاد و تستثمر مرة اخرى
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 مكونات النزوة: -2-2

 ىناؾ ثلبث مكونات حسب فرويد لمنزوة و ىي المصدر اليدؼ الموضوع

 مكوف الاندفاعية و الذي بيف انو لا يمكف لمنزوة اف تظير الا بو Jammetواضاؼ 

الطاقة المستخدمة في انجاز عمؿ الشخصية مستمدة كميا مف الغرائز فتظير  الاندفاعية :ان-أ
زوة ىي التمثيمة النفسية للبشارات النابعة مف الداخؿ لتصؿ الى الاندفاعية كعامؿ كمي)اقتصادي(فكوف الن

 قامة الترابط فمفيوـ النزوة يقع بيف حدي النفسي و الجسدييدفع بالنفس لإ النفس و ىو ما

عمى المستوى الطوبوغرافي الموقعي  تشير الى مكاف ميلبد النزوة  أيف ؟في أي  :و المنبعأالمصدر -ب
كالنزوة الفمية التي تنبع مف منطقة  خذ منبعيا مف الاثنيف،أي ساحة نفسية  تمف الجسـ و مف أ منطقة

 الاثارة الداخمية تولد بعد في الجسد الفـ. الفـ باستثارة نفسية داخمية،

تشير الى الموضوع الذي تحقؽ بو ىدؼ النزوة، فيو الوسيمة التي تستثمر فييا النزوة  الموضوع:-ج
يكوف الموضع شخصا عنصر داخمي  خارجي مجرد ممموس  فقد يتيالتحقيؽ ىدفيا و تصؿ الى نيا

 ىوامي واقعي

فالنزوة تصعد مف الطاقة النفسية و ىدفيا  ىدفيا ىو اشباع الحاجة او الرغبة و ازالة التوتر، اليدف:-د
بمعنى القضاء عمى الضغط و  ،و حالة الثبات الطاقة و الوصوؿ الى الحالة السابقة ىو تخفيض
ىذا بيدؼ الرجوع الى الحالة الاولى )المستقرة( المتمثمة في اليدوء التاـ ،بمعنى ىو الشيء تخفيضو و 

 الذي بفضمو نصؿ الى اليدؼ)يعني نرجع الى حالة اليدوء( 

 (21-20،ص2017)سمير، 

 ركز فرويد في نظريتو حوؿ النزوات عمى التفاعؿ بيف نزوات حفظ الذات و نزوات حفظ النوع-

 تمرارية الفرد مف خلبؿ اليات حفظ الذاتالاولى تضمف اس

 و الثانية تضمف استمرارية النوع مف خلبؿ الانجاب و التكاثر

  تسمى الطاقة النفسية لمنزوات الجنسية )الميبيدو(

 تسمى نزوات حفظ الذات )اىتماـ الانا(

 موضوع(-لعلبقة )ذاتالشيء الذي يقحـ مفيوـ الاستناد الذي يعد أساسيا لفيـ الجانب الثانوي)لبدائية (ا
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 تبرز( دور عصبي فيزيولوجي محض-في الفترة الاولى تكوف لموظائؼ الكبرى لمجسـ )تغذية

لكف بعدىا و بسرعة تتدخؿ المذة المرتبطة بوضعية الارتياح النزوي مساعدة أو عند الاقتضاء تتداخؿ 
عة و يبدا في مص بغرضيا الذاتي خارج وضعيات الحاجة الممحة)الطفؿ الصغير يشبع مف الرضا

 قارورتو أو الثدي أمو لفعؿ المص فقط لمشعور بالمذة

عف مفيوـ الاستناد نتجت النزوة الجزئية عمى اعتبار أنو خلبؿ طوؿ المرحمة قبؿ اوديبية تعمؿ 
التشكيلبت و التركيبات المختمفة لمنزوة الجنسية بطريقة مستقمة بما أنيا ليست بعد تحت سيطرة المنطقة 

 قضيب(. شرج، ة ،كؿ منيا تقدـ لذة جزئية تسمى لذة العضو)فـ،التناسمي

  حسب الفكر الفرويدي مراحل مفيوم النزوة:-2-3

 المرحمة الاولى:-أ

 نزوات حفظ الذات-نزوات الانا  -النزوات الجنسية  –تتميز بالمزج بيف 

 ع مف التوازف النفسيومف جية أخرى ىذا المزج ىو بمثابة تعارض بيف النزوات مما يساعد عمى خمؽ نو 

و نوع مف اليدوء الداخمي مقارنة -الامف لمفرد مف جية   –و النزوات الجنسية ممكف اف تضمف نوع مف 
  بالمحيط الخارجي مف جية  اخرى و ىذا ما أسماه فرويد )مصطمح الاسناد( الذي اشرنا لو سابقا

راحؿ الحياة الاولى الطفولة حيث انيما فالحقيقة النزوة الجنسية و و نزوات الانا لا يتعارضاف في م 
 تتحداف في نطاؽ وظائؼ حفظ الذات

 .  بمعنى الاشتراؾ في مفيوـ المنبع)المصدر( و الموضوع

   المرحمة الثانية:-ب

 يميز بيف  ففي ما سبؽ كاف فرويد و نسجؿ فييا مقدمة وضعيا فرويد )لمفيوـ النرجسية(في نظرية النزوات

 الاشباع الموضوعي-     تيي الذاالشبقالاشباع -

 لكف في ىذه المرحمة ابتدع نوع مف الاستثمار الشامؿ للبنا بواسطة الميبيدو

 مظاىر: 3و النرجسية تدفعنا لمنظر في 
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 المظير الاوؿ ىو متمايز بصفة كاممة و يتمثؿ في الانا و اليو و الموضوع اضافة الى العالـ الخارجي،
شباعات الشبقية أو تقمص صورة الاخر أي العالـ الخارجي ،و الارتداد و تيف صورة الذات يتـ بتتابع الا

 (30،ص1990)جابر،لمبيدو باستثمار مواضيع خارجية ىذا ما أسماه النرجسية الثانوية عمى الانا

 طور مفيوـ النزوات بسبب تمييزه و فصمو بيف المرحمة الثالثة:-ج

الفرد الى تنظيـ بنياتو و جوىره الداخمي المعقد نوعا و بفضؿ ىذه الاخيرة يسعى نزوات الحياة)ايروس(:-
 ما 

تتشكؿ بعد اصطداميا بمبدأ الواقع و تعطي لنا مفيوـ القير و التكرار و ىذا ما يفسر  نزوات الموت:-
رية تعطي تحفيز لمتنظيـ النفسي وجود نزعة في الحياة النفسية لمتكرار و التي تؤكد مبدا المذة ،النزعة التكرا

ة انتاج الحالة البدائية لمجياز النفسي و التي فييا نوع مف اليدوء و الاستقرار و التي يسمييا فرويد عادلإ
مر تنا الحياتية و مف ىنا استدعى الأ)اللبعضوية( ، و لكنيا تبقى ناقصة في تفسير الكثير مف رغبا

 (31،ص1990.)جابر، ابتداع مفيوـ اخر ىو نزوة الحياة.

حب و ىما ممثميف لمنزوات التي تصبو الى المحافظة عمى الفرد و الى توالده يفرؽ بيف الجوع و ال
)المحافظة عمى النوع(،و بذلؾ نفصؿ بيف دوافع البقاء)دوافع الانا(و النزوات الجنسية ثـ نقوـ بتسمية القوة 

 لطاقة الجنسية(التي تتمظير بواسطتيا النزوات الجنسية في الحياة النفسية بكممة ليبيدو)الرغبة الجنسية ،ا

التمثيؿ يعرؼ كأنو الممثؿ الذي  ،في النزوة يجب التمييز بف الاثر و التمثيؿ ثر و تمثل النزوة:أ-2-4
يشكؿ المضموف المجرد لفعؿ التصور بمعنى)اعادة تشكيؿ التصور الداخمي مثلب الذىاب في رحمة 

 سياحية

 الشعور الجيد و السعادة لفعؿ السفر و الاثر ىو التعبير الخاص بالكمية الخاصة بطاقة النزوة مثلب
 .السياحة

طرؼ فرويد في تقسيمو و  مرت ىذه النظرية بعدة تصحيحات و تصويبات مف أنواع النزوات: -2-5
 نواع النزوات سنحاوؿ ذكرىا باختصارتحديده لأ

ة ليا )الاىتماـ تكفؿ بقاء الفرد عمى قيد الحياة عف طريؽ حماية الذات الطاقة النفسي :نزوة حفظ الذات-أ
 بالانا(

تكفؿ الحفاظ عمى النوع عف طريؽ التكاثر و التناسؿ و الطاقة النفسية ليا  النزوة الجنسية:-ب
 )الميبيدو(.
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( في كتابو حوؿ النرجسية بيف اف الانا تميؿ الى اظيار مجموعة افكاره و 1914: )النزوات النرجسية-ج
د بالحفاظ )عمى الصورة التي يكونيا عف ذاتو(و ىو لـ افعالو منسجمة و دوافع الانسجاـ تسمح لمفر 

و  يستطع تصنيفيا )ىذه الدوافع ( لا في خانة النزوات الجنسية و لا في خانة نزوات الحفاظ عمى الذات،
 نا(دية لمنرجسية و سماىا )ليبيدو الأىي تقدير و تقييـ الذات و اعتراؼ بالطبيعة الميبي

 (32،ص1990.)جابر،

لغى رجسية فألاحظ وجود صراع جذري بيف النزوات الجنسية لمموضوع و النزوات الجنسية لمنثـ بعد ذلؾ 
فكرة وجود تعارض بيف النزوات الجنسية و نزوات الحفاظ عمى الذات و جمعيا تحت اطار نزوات الحياة 

 و اصبحت كما يمي :

وازف العضوية تتغذى مف و التي ىي دوافع تعمؿ عمى المحافظة و انسجاـ و تنزوات الحياة :-2-5-1
 طاقة الميبيدو  )الميبيدو ىو طاقة نزوات الحياة(

و ىي التي تعارض نزوات الحياة ،تميؿ الى اختلبؿ توازف  1920:اكتشفيا في  نزوات الموت-2-5-2
 العضوية و تيدؼ الى التحطيـ و نزوات الموت ممكف تظير اتجاه 

 انتحار( ذات،انقاص قيمة ال مازوشية، الذات)تحطيـ الذات ،

 السادية...( الاخريف)العدوانية ،الحروب،

و ىي تتغذى مف طاقة التحطيـ و توصؿ فرويد الييا )نزوات الموت( بعد فشمو في علبج )عصاب 
 الحرب(و فشمو في تفسير الحاجة الى تكرار الالـ و الكوابيس التي يعاني منيا مرضاه لشيور و سنوات

 يؤدي الى تحقيؽ مبدأ المذة سرح في البداية أف ىذا التكرار

 ثـ تراجع عف ذلؾ لما لاحظ اف ىذا التكرار لا توجد فيو لذة بؿ رعب و ألـ

ىي النزوات الموجودة في الجنسية الطفولية )قبؿ التناسمية( و تشبع النزوات الجنسية الجزئية :-2-5-3
ختمفة لمنزوة الجنسية بطريقة في مراحؿ النمو الجنسي خلبؿ المرحمة قبؿ التناسمية و تعمؿ بتشكيلبت م

مستقمة بما انيا ليست بعد تحت سيطرة المنطقة التناسمية كؿ منيا تقدـ لذة جزئية تسمى لذة العضو )فمية 
شرجية قضيبية( بعد ذلؾ تصبح متجمعة في شكؿ نزوات جنسية في سف البموغ لخدمة التناسمية و عندما 

زوات التناسمية او تثبيت في مسار النمو او نكوص الى يكوف تدعيـ مبالغ لنزوة جزئية عمى حساب الن
مرحمة سابقة )ىنا المشكمة( يحدث الشذوذ بوصفو نزوة جزئية توجد طبيعيا عند الانساف وبدرجة اكثر عند 
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فرويد "شاذ متعدد الاشكاؿ" و ىو لا يصبح في طابع مرضي  الطفؿ)المرحمة العمرية(و الذي اطمؽ عميو
 ،ص(2003)رواؽ،ى حساب باقي النزوات  . الا اذا دعمت نزوة عم

 الفرق بين النزوة و الغريزة و الرغبة و اليوام:-3

ترتبط الغريزة بالحاجة و ترتبط النزوة بالرغبة اكثرو يمكف اف تدمج  :الفرق بين الغريزة و النزوة -3-1
 لذي يحقؽ التفريغ،تتصؼ الغريزة بالثبات مف حيث اليدؼ و طريقة تفريغ التوتر و الموضوع ا،الحاجة 

 و المواضيع المستيدفة بينما تتمتع النزوة بالمرونة مف حيث طرؽ الاشباع

 ىدؼ الغريزة يكوف اساسيا اما النزوة فيكوف ليا اىدافا اساسية و قد يكوف ليا اخرى ثانوية

 (33،ص1990الغريزة تشبع بطرؽ واقعية و اما النزوة الاشباع الواقعي و اليوامي. .)جابر،

 الفرق بين الرغبة و النزوة:-3-2

حيث تنزع الرغبة اللبواعية  الى  تمثؿ الرغبة احد قطبي الصراع الدفاعي في المفيوـ الدينامي الفرويدي،
اف تتحقؽ مف خلبؿ استرجاع الاشارات المرتبطة بتجارب الاشباع الاولي تبعا لقوانيف العممية الاولية و 

 لرغبة في الاعراض عمى شكؿ تسوية عمى غرار نموذج الحمـ.لقد بيف التحميؿ النفسي كيؼ تتواجد ا

 تعتبر الرغبة محرؾ النزوة بما تنشئو مف طاقة و تثيره مف توتر

 تتممكو نزوة لا يمكف لمرغبة اف تنقطع مثميا مثؿ الغريزة فالشخص الذي لا يمتمؾ الرغبة شخص مكتئب
 (31،ص2016)حافري،ة الموت(ت الرغبة يؤدي الى رغبو الموتو قد يصؿ الى الانتحار )فم

 الفرق بين اليوام و الرغبة:- 3-3

حلبـ اليقظة يكوف فييا الفرد حاضرا و الي و ليس فكرة تأممية عقلبنية فأاف اليواـ انتاج خي Morelو ترى 
تي تيدؼ لتحقيؽ نساؽ الدفاعية الي يرسمو بشكؿ مشوه قميلب بسبب الأنشطا يراقب انتاجو اليوامي الذ

حداث الاشباعات كحؿ ممكف و مؤقت للبحباطات عف طريؽ التحقيؽ اليموسي واعية لأرغبات لا 
 لمرغبات

لكنو لا يتحكـ في المضموف  في اليواـ يكوف الفرد ىو المؤلؼ الخرج الممثؿ و المشاىد في اف واحد،
ترخاء و نقص نيا تظير بعفوية فاليواـ ينشط في حالة الاسا انو لا يحدد او يقرر ىواماتو لأالانتاجي كم

 (573،ص1997عالـ لا واقعي و ىوامي أماـ الفرد )لابلبنش و بونتاليس، الرقابة و التفطف لتفتح

 فاليواـ لديو قيمة دفاعية الى الحد الذي يسمح بالتحرر 
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الرغبة اللبواعية ووضح فرويد اف اليوامات كتكوينات تسوية بنيتيا مشابية مع بنية الحمـ و ىو يرتبط ب
 حلبـقا للؤالاكثر عم

يقوؿ فرويد اف اليواـ واعي و لا واعي ىو نقطة مفصمة لعممية العبور بيف مختمؼ الانظمة 
 النفسية)الكبت و عودة المكبوت(

و يضيؼ باف ىناؾ صمة وثيقة تربط بيف اليواـ و الرغبة و تتمثؿ في ىواـ الرغبة ،فالرغبة تجد مصدرىا 
تبره بداية في ىموسة الرغبة.)لابلبنش و و نموذجيا في تجربة الاشباع مف خلبؿ مااع

 (576-575،ص1997بونتاليس،

 النقد الموجو لمنظرية التحميل النفسي :-4

 كيده عمى العوامؿ البيولوجية الجنسية في النمو الانساني .أمبالغة "فرويد" في ت -

 سطى الييودية مف ة مف الطبقة الو أميمات شاممة مف خلبؿ تحميمو لامر قيـ فرويد نتائجو واعطاىا تع -

كؿ كامؿ عمى ملبحظاتو المتعمقة مدينة فينا ،ومف تمؾ المجموعات المكبوتة .  اعتمدت نظرية فرويد وبش
لقد قاـ فرويد تحميلبتو وملبحظاتو وصاغ نظريتو باف معظـ مرضاه يعانوف  -فراد مضطربيف عاطفيا . أب

 مف صراع يتعمؽ برغباتيـ 

 غـ مف مشاعر الاثـ المرتبطة بالجنس اصبحت اقؿ انتشارا ،فاف حدوثالجنسية ،واما اليوـ فعمى الر 

كانت افكار فرويد غامضة ومف الصعب تعريفيا ،فيو لـ يعطي دلالات  -المرض الذىني بقي نفسو. 
واضحة مثؿ اف يبيف ما ىو السموؾ الذي يشير الى اف الطفؿ مثبت في المرحمة الفمية او الشرجية في 

صعوبة تطبيؽ التحميؿ النفسي في المدارس او العيادات لتكمفتيا وطوؿ وقت تطبيقيا  -التطور الجنسي . 
. اف لمدرسة التحميؿ النفسي بالغ الاثر في الابحاث عف النفس و اغوارىا و اعطت قيمة كبيرة لعمـ 

لنفسية و مراض او الى اسياماتيا و تفسيراتيا اللؤالنفس و لا يمكف دراسة عمـ النفس بدوف الرجوع الييا 
مراحؿ نموىا و غيرىا مف الاساسيات المعموؿ بيا الى يومنا ،ويعتمدوف عمييا في الوصوؿ الى اغوار 

النفس البشرية لحؿ الصراعات التي تتخبط فييا ،مف خلبؿ الافكار والتوضيحات  التي قدمتيا في تفسير 
الوظيفي  أمراض ذات المنشلبج الكثير مف الاالكثير مف انواع السموؾ الانساني ،ومساىمتيا في ع

  (8،ص2016النفسي. )غازلي،
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 خلاصة:-

رغـ كؿ الانتقادات التي وجيت لنظرية التحميؿ النفسي لا يمكف اغفاؿ دورىا الميـ و الاساسي في 
النيوض بعمـ النفس و عمـ النفس المرضي و ما أضفتو ليذا العمـ مف توضيحات و أفكار كانت 

 لنفس يحتذى بيا.كانطلبقات لمبحث في عمـ ا

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



48 
 

     المرضي المفاىيم القاعدية في عمم النفس :السادسةالمحاضرة 

 البنية النفسية 

ولى الثلبثة منيا )الفمية و الميبيدي الجنسي خاصة المراحؿ الأو مركز فرويد عمى مراحؿ الن تمييد:-
د الاضطرابات النفسية و في تشكؿ بنية الشرجية و القضيبية( و اعطاىا دور كبير في تفسير و تحدي

اما العالـ  بارجوري فقد ادرج  الشخصية و اعتبر الخمس السنوات الاولى ىي اساس بناء الشخصية،
لبقة ميمي ،كما انو اسند دور كبير لمعمسالة السواء و اللبسواء في اطار عمـ النفس المرضي التح

تصنيؼ السيكوباتولوجي.بالموضوع و مفاىيـ الذات و النزوة في اطار ال  

و نوع التركيب ىو الذي يعطي نوع  جساـ،نوع مف تركيب خاص لمكائنات و الأ البنية ىيبصفة عامة 
البنية مثلب عند الجاشطالت الكؿ لا يساوي مجموع اجزائو و لكف ليس لمشيء معنى الا بالكؿ او في 

 اطاره الكمي )الكؿ يفسر بمجموع اجزائو(

وراء عمـ النفس سواء  ىي تنظيـ ثابت و نيائي لمكونات ما عمم النفس المرضي:مفيوم البنية في -1
كانت الحالة مرضية او سوية ،و ربط بارجوري البنية باشكالية السواء و اللبسواء في عمـ النفس ،مركزا 

 عمى فكرة  ىشاشة الخط الفاصؿ بينيما 

: "اذا سقط بمور كريستاؿ فانو لا   Freudوؿ شبع فرويد تكويف البنية النفسية ببمور الكريستاؿ بحيث يق
ينكسر باي حاؿ مف الاحواؿ الا حسب خطوط الضعؼ و القوة التي حدثت عند تكوينو و ىي خاصة 
بكؿ جسـ ،ىذه الخطوط تبقى خفية )نقاط التثبيت( حتى ينكسر البمور )عامؿ مفجر( و بالنسبة لبنية 

 (57،ص2005موني،الشخصية فيي تسمؾ نفس المدرج او المسمؾ")مي

 مراحل نشوء البنية القاعدية لمشخصية: -2

تمايز النفسي و الجسدي ،لكنو  تنطمؽ مف الولادة و يكوف الانا في حالة اللب المرحمة الاولى:-2-1
ثير النضج و العناية و العلبقة Hيا مع جروحو مف اليو و ىذا تحت تيبدأ في التمايز تدريج سرعاف ما

فؿ(،و اذا ما تميزت الظروؼ الداخمية و الخارجية بالاضطراب يحدث تسجيؿ مع الاـ )علبقة اـ ط
 (تالتثبي لخطوط الضعؼ)نقاط

عصابية( حسب خطوط القوة  منظمة نوعية)ذىانية، نلبحظ ىنا تكويف ما قبؿالمرحمة الثانية: -2-2
قضيبية(  شرجية، المحددة بمعطيات وراثية مف جية و التجارب الموضوعية ،و االنزوات الجزئية)فمية،

مما يسمح بتكويف تدريجي لمشخصية ،ويتطور الميبيدو و يتقدـ تبعا لمعلبقات مع الوالديف ثـ أفراد المحيط 
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،تسقط كؿ التجارب ففي النفسية عمى شكؿ صراعات و صدمات و تقمصات ايجابية و تبدأ ميكانيزمات 
ة الفرد و تصنؼ حسب العناصر الاولية فتنتج الدفاع النفسي تنتظـ بطريقة تفاعمية  و تنتظـ تدريجيا نفسي

 منظمة داخمية ذات خطوط انشطار و تلبحـ و التي تكوف غير قابمة فيما بعد لمتغيير.

 (57،ص2005)ميموني ،

مع نياية البموغ تكوف البنية ثابتة ماداـ صاحبيا لـ يتعرض الى الصدمات  المرحمة الثالثة: -2-3
و ذىانية سوية )بما اف الاعراض لـ تظير في المراىقة نعتبرىا سوية أ النفسية ،فيبقى ذو بنية عصابية

ي حدث اف يحدث شرخا في البنية حسب خطوط القوة و عصاب (،لكف يمكف لأأعراض الذىاف أو ال
 الضعؼ 

 فالبنية العصابية تتموضع فييا الصراعو بيف الانا و النزوات

 ر عمى جزء مف الواقع و سيطرة الدفاعات الاثرية القديمة ر ثباتيا عمى سيطرة الانكاالبنية الذىانية يقتص

و بيف الحالات الحدية او الحالات البينية التي تتوسط البنيتيف الثابثتيف العصابية و الذىانية و يتعمؽ 
مراض أ فية و مشتقاتيا و ىي الانحرافات،الامر في الحالات الحدية بمظاىرىا المختمفة الاكتئابية و الخوا

نيا ممكف اف و التطور( و ليست كبنية ثابثة لأ و تظير ىذه الحالات كمنظمة ىشة )قابمة لمتغير الطبع،
 (58،ص2005تتطور الى مسار الذىاف أو الصاب )لكف تبقى دائما اساسيا بنية حدية(.)ميموني،

 تقتصر مكونات ما وراء عمـ النفس لبنية الشخصية عمى  مكونات الشخصية: -3

ميبيدو)و يكوف عمى اساس نقاط التثبيت و يكوف التثبيت في المرحمة التي استنفذت مستوى النكوص ال-
 اكبر كـ مف الطاقة و ثبت بيا)الطاقة(

 نوع القمؽ-

 نوع العلبقة مع الموضوع)طبيعة الصراع(-

 ميكانيزمات الدفاع المستخدمة-

 و يكوف التشخيص الفارقي عمى اساس ىذه المكونات -

https://web.facebook.com 

 

https://web.facebook.com/
https://web.facebook.com/
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 جدول توضيحي لتقسيمات البنية حسب مكونات ماوراء عمم النفس لبنية الشخصية -4

 التثبيت البنية 

ومستوى 
نكوص اليبيدو 

 و الانا

البعد  نوع القمق طبيعة الصراع
المسيطر 

عمى 
 التنظيم

العلاقة 
 بالموضوع

ميكانيزمات 
الدفاع 

 الاساسية

الذىانية)الشخصية 
الذىانية غير 

 منظمة بعد(

المرحمة الفمية 
و الشرجية 

 الاولى

اليو مع 
الواقع )لا 

نقول انا لان 
أنا الذىني 

غير موجود 
انشطر و 

 تفكك(

قمق التفكك و 
الانشطار لان 
الانا تفكك و 
انشطر بعد 

ماكانت وحدة 
 الانا متماسكة

علاقة  اليو
تلاحمية 
اندماجية 

د احادية)يعتق
انو و امو 

 شخص واحد(

انكار و نفي 
 الواقع

و ازدواج 
 الانا

التنظيم الحدي 
 )الحالات الحدية(

مابين المرحمة 
الشرجية الاولى 

و الشرجية 
 الثانية

مثال الانا مع 
 اليو و الواقع

قمق فقدان 
 موضوع الحب

مثال 
 الانا

علاقة اتكالية 
)علاقة ثنائية 

طفل و ام 
 لكن اتكالية(

ازدواج 
رة الصو 

اليوامية و 
 الانشطار

البنية العصابية 
)الشخصية منظمة 

 حول عقدة(

في المرحة 
 الشرجية الثانية

و المرحمة 
 القضيبية

)المرحمة 
 الاوديبية(

صراع جنسي 
بين الانا 

 الاعمى و اليو

قمق الخصاء 
)ميما كان نوع 

الاضطراب 
فطبيعة القمق 

ىي قمق 
 الخصاء(

الانا 
 الاعمى

علاقة ثلاثية 
بية  اودي

)طفل،اب،ام( 
عدم حل 

 عقدة أوديب

 الكبت العزل

و التكوين 
 العكسي

 (Bergeret,2003)المصدر

التثبيت يكوف في المرحمة التي استنفذت أكبر كـ و قدر مف الطاقة النفسية و يثبت بيا مثلب  توضيح:-
ثـ تعرض  كبيرة،عانى العميؿ مشكمة انفصاؿ مع الاـ في المرحمة الفمية لكنيا لـ تكف خطيرة لدرجة 

ـ و الانفصاؿ الكمي عنيا في المرحمة القضيبية و بالتالي التثبيت الذي يغمب ىنا ىو لصدمة موت الأ
حدة و شدة و القدر الكبير مف الطاقة الذي استنفذ في موت الاـ في المرحمة القضيبية و بالتالي نعمؿ 

 نحدد اف نقطة التثبيت ىنا ىي المرحمة القضيبية.
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 حول الطفل راميمثال :-

لكف  ،يبدأ الرضيع علبقتو بأمو عف طريؽ الثدي الذي يمده بالحميب كغذاء أساسي لضماف بقائو ووجوده
ليشمؿ كؿ ما يصاحب ىذه العممية مف نظرات ابتسامات نبرات قبلبت حركات  الأمر يفوت ذلؾ 

الادراكات   ثار ىي مجموعىذه الآ ،في دماغ الرضيع يةكميا تترؾ آثارا ذاكر ….احساسات رائحة  لمسات
الأولية التي تدخؿ في تفاعؿ منذ المحظة الأولى مف حياة الفرد . وىي متأتية مف الاشباعات والارتياح و 

ىي بداية تكوٌف الطابع الأوٌلي للؤنا   ىذه الادراكات، الارضاء والاكتفاء المرافؽ لعممية الرضاعة والرعاية
الأولى أو الخطوط الأولى لتكوٌف الأنا أو بمصطمح عممي صورة أو الشخصية، يعني الجذور البسيطة 

ىوامية  .في الواقع المسألة أكثر تعقيدا مف ىذا التقديـ و ما سأقوـ لا يمكف أف يكوف إلا مجرد اختزاؿ 
 (www.crazypedagogie.blog.)وتبسيط إلى أبعد الحدود

اب الأـ عف طريؽ اليموسة أي يحاوؿ يحاوؿ الطفؿ الرضيع أف يجد الصورة اليوامية في غي أولا:
إذا حضرت الأـ عندما يكوف بصدد ىموسة الثدي ،استحضار الآثار الأولى المرتبطة بالإشباع والارتياح 

فإنيا تكوف قد جسدت وثبتت اليموسة و عندىا يشعر الرضيع أف الثدي جزء منو وليس شيئا خارجا عنو 
أما إذا لـ تحضر في الوقت المناسب فإف اليموسة ،باطني ( )بداية تكويف الموضوع الداخمي أو الطفؿ ال

وبالتالي تكوف الصورة اليوامية التي ىي مصدر تكويف الموضوع الداخمي )بداية تكوٌف الأنا(   تبقى ىموسة
 (www.crazypedagogie.blog. )عرضة للئمٌحاء و الاضمحلبؿ

ثدي الحقيقي عندما يكوف بصدد ىموستو . ىذا اليموسة الناجحة ىي اليموسة التي يجد الطفؿ أثناءىا ال
حساسيا ومشاعرىا وفي النياية ،النجاح الذي ىو تثبيت وتوطيد لمصورة اليوامية يرتكز عمى حدس الأـ وا 

و بكؿ ايجاز يمكف القوؿ أف اليموسة الناجحة ىي وىـ لكف ىذا الوىـ يصبح حقيقة بوجود الأـ العقيقية 
 الثقة بالنفس )وىذه فرضية مف قبمي يجب التحقؽ منيا عمميا (ومف ىنا يبدأ الشعور بالأمف و 

لكف إذا  ثانيا : يبدو واضحا إف صحت الكممة أف الأنا يتكوُف عبر الحضور والغياب والإشباع و الاحباط 
فيذا لا يكفي إذ لابد أف يصؿ الطفؿ إلى استحضار الأـ في غيابيا و  كاف ىذا الحضور والغياب صوريا 

 (www.crazypedagogie.blog) حضورىا و ذلؾ علبمة مف علبمات النمو النفسي. تغييبيا في

لا يصيح و عكس ذلؾ ىي حاضرة لكنو لا يكترث   لا يتخبط يبكي   ومثاؿ ذلؾ الأـ غائبة وىو لا
بوجودىا ذلؾ يعني أف الصورة اليوامية قوية ومترسخة تقاوـ الغياب و تغيب الحضور و ىذا ما سيعيشو 

حقا في حياتو عندما يتعرض الى الاىتزازات النفسية مثؿ الفراؽ الخيبات الانتكاسات المآسي الفرد لا
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الاحباطات الخسارات وللئشارة و تقريب المعنى يمكف القوؿ أف المدرس الذي يغادر قسمو مثلب لمدة 
 غـ غيابوبشكؿ ما أنو حاضر في أذىاف التلبميذ ر  قصيرة ويبقى القسـ محافظا عمى ىدوئو يعني ذلؾ 

في التكوف تدريجيا وفؽ مراحؿ معينة تارة يكوف فييا النمو سريعا وأخرى  يبدأ الأنا   بناء عمى ما تقدـ
مع فترات حرجة مما يجعؿ العلبقة بالواقع تبنى رويدا رويدا ولا يمكف تحديدىا بشكؿ قاطع لأف  بطيئا 

فالأنا مف خلبؿ ،الحياة ُ اسؤـ لضماف التكيؼ أسيتغيراف باستمرار يتبعيما حتما استيعاب وتلب الأنا والعالـ 
اختبار الواقع و مراعاة الامكانيات و الموارد المتاحة لديو وفي الخارج يبدأ في استعماؿ العقؿ وتحكيمو 

 عمما وأف الطفؿ مف منظور الراشد لا يحتكـ إلى عقمو لأف أناه مازالت غير ناضجة و ىشة

كعكة  لكف أمو تعممو أنو لـ يعد ىناؾ مف حمويات في المنزؿ  ه يودفؿ في السنة الرابعة مف عمر رامي ط
وأنيا بعد ما تنتيي مف غسؿ الثياب ستذىب معو لشراع الكعكة إلا أنو بدأ يبكي ويصيح ويتخبط يريد 

رضاءىا) و ىنا ،الكعكة فورا. كيؼ يمكف لنا شرح ىذا السموؾ  رامي أدرؾ ىذه الرغبة محاولا اشباعيا وا 
المذة بمعنى تخفيؼ الاثارات ,وأحاسيس مستحبة ليس إلا( إلا أف الواقع الموضوعي لا  يحضر مبدأ

يستجيب لذلؾ ، الكعكة غير متوفرة )مبدأ الواقع( وأمو تعممو بيذا الواقع وتطمب منو الترقب وتأجيؿ 
لكعكة كؿ اأنتج عف ذلؾ صراع بيف  الرغبة في الرغبة فيصطدـ رامي بعدـ استجابة المحيط لرغبتو في

)متطمبات اليو (و استحالة تمبية ىذه الرغبة )مبدا الواقع( و نظريا عميو الاخذ بعيف الاعتبار ليذا الواقع 
لكف ىذا لا يحصؿ لاف رامي رد عمى ىذه الوضعية بما ىو عميو الانا مف تكوف )أي حسب درجة النضج 

 (www.crazypedagogie.blog) التي وصؿ الييا(.

لرغبتو مما يعني أف الأنا عنده مازاؿ  الاحباط ويرفض الواقع الذي لا يستجيب  يقبؿ رامي يبكي لأنو لا
ىذا السموؾ نلبحظو عند الصغار وىو ناجـ في قسط كبير منو  ،ىشاُ لا يقدر عمى قبوؿ الواقع وتبعاتو 

عقمؾ و  عف عدـ نضج البنية النفسية و المفارقة أف أمو تمومو عف سموكو إذ ىي تقوؿ لو أنت لا تعمؿ
إنيا تنظر إليو بعيف الراشد و تعاممو كراشد لكنيا تنسى ، في ذلؾ إحالة إلى عدـ اكتماؿ الأنا لدى الطفؿ

في ىذا المثاؿ لا نموـ الأولياء في ما يخص تصرفاتيـ ،أنو في الرابعة مف عمره وأف أمامو فرص التعقؿ 
مف الضروري أف يحد الآباء  عمما وأنو  لسموؾ تجاه أىواء أبنائيـ و إنما نشير إلى عدـ التطابؽ في ىذا ا

مف طمبات أبنائيـ ليشعروا بالرفض والإحباط لأف نصيبا مف الاحباط ضروري لتكويف الأنا و إدراؾ الواقع 
الخارجي دوف أف ننسى أف الاحباط نحو ما يخمؽ فيؾ الرغبة التي ىي في الاساس نقصاف يدفعؾ لمبحث 

 بيف الاحباط البناء و الاحباط المدمر.عف الاشباع لكف يجب اف نميز 
(www.crazypedagogie.blog) 
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و  ف ويبنى مف خلبؿ العلبقات الأولى أب أـ طفؿ ميو في الختاـ ىو أف الأنا يتكو إف ما يجب التأكيد ع 
أف التوافؽ أو التكيؼ وقبوؿ الواقع ىي سموكات يتعمميا الطفؿ ويكتسبيا مف خلبؿ احتكاكو بالوضعيات 

مفة في الحياة وبالتالي عمينا الزيادة في عدد الوضعيات كما وكيفا لنزيد مف احتماؿ نمو الشخصية المخت
 (www.crazypedagogie.blog. )وتطورىا
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 المفاىيم القاعدية في عمم النفس المرضي ة:بعالمحاضرة السا

 القمق

تعتبر ظاىرة انتشار الاضطرابات النفسية والسموكية مف الظواىر البارزة بقوة في حياتنا اليومية ييد: تم-

والاجتماعية، ويعتبر عمـ النفس المرضي إحدى الفروع التي ييتـ بدراسة ىذه الظواىر، فيو أحد فروع 

المرضي، فيو ما اعتمد عميو و تعتبر مفاىيـ الصراع، القمؽ مف أىـ المفاىيـ في عمـ النفس  عمـ النفس،

عدد مف الباحثيف التحميمييف بصفة خاصة لتفسير الاضطرابات النفسية، فالكيفية التي تعالج بيا 

الصراعات والطريقة التي يفرغ بيا القمؽ، وما يتـ توظيفو مف دفاعات ىو ما يؤدي إلى الصحة أو 

لاساسية المحركة لمفرد و ىي حالة يمر بيا ، و يعتبر الصراع النفسي مف العوامؿ الديناميكية ا المرض

حداث الاشباع و لكف يجب اشباع دوافع متعارضة لأالفرد حيف لا يستطيع ارضاء دافعيف ميا او عدة 

 احد عمى الاخر، كما اف الصراع ينطوي دائما عمى الاحباط و القمؽ.

 تعريف القمق:-1

 يديد لكنو لا يستطيع تحديد مصدر ىذا الخوؼ.ىو خبرة انفعالية غير سارة يشعر بيا الفرد بخوؼ، وت-

وقد يظف البعض أف الخوؼ كمفيوـ يرادؼ القمؽ غير أنيما القمؽ غير أنيما استجابات انفعالية مؤلمة 

 والحقيقة أف الشخص الذي يخاؼ مف شيء ما يستطيع أف يحدد ماىية ىذا الشيء ويعيف ىويتو.

ص الذي يصاب بالقمؽ العصابي لا يستطيع أف يحدد المثير والأمر خلبؿ ذلؾ في حالة القمؽ إذ أف الشخ

 (41،ص2013)العبيدي،أو المثيرات التي يرجع ليا القمؽ.

القمؽ ىو حالة نفسية و فيزيولوجية تتركب مف تظافر عناصر ادراكية و جسدية و سموكية لخمؽ شعور -

ؽ مصحوبا بسموكات تعكس وف القميك غالبا ما غير سار يرتبط عادة بعدـ الارتياح و الخوؼ او التردد،

 و عدـ الارتياح. ترحالة التو 
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مثؿ الخوؼ مف  حداث متوقعة،صحوب بالفزع و الخوؼ و الجزع مف أالقمؽ ىو الشعور غير السار الم-

 اليمع عندما يفكر في الموت )موتو او موت احد اقربائو( وحيث يشعر الشخص بالخوؼ  الموت،

 تحدث مف دوف التعرؼ عمى اثار تحفيزىا عمى ىذا النحو. و القمؽ ىو حالة مزاجية عامة-

يختمؼ القمؽ عف الخوؼ الذي يحدث في وجود تيديد ممحوظ و بالاضافة الى ذلؾ  يتصؿ الخوؼ 

في حيف اف القمؽ ىو نتيجة لتيديدات لا يمكف السيطرة عمييا او  بسموكات محددة مف اليرب و التجنب،

ور بالقمؽ و الخوؼ و عدـ الارتياح معمما ،في حالة القمؽ تظير عمى حيث  يكوف الشع لا يمكف تجنبيا،

وعي ،قد يصحب القمؽ تشنج شكؿ مبالغة في رد الفعؿ اتجاه موقؼ يراه الشخص ميددا بشكؿ غير موض

 و مشاكؿ في التركيز التعب و الارىاؽ، رؽ،عضمي،الأ

فيو يكوف الشخص عمى استعداد  القمؽ ىو حالة مزاجية موجية نحو المستقبؿ الخوؼ مف خطر ات و-

 (ar.mwikipedia.orgلمحاولة التعامؿ مع الاحداث السمبية القادمة )

مفيوـ رئيسي في عمـ النفس المرضي و ىو أحد المفاىيـ الأساسية في التحميؿ النفسي وضعو  - 
 )فرويد( 

و ليكوف مصحوبا  القمؽ بصفة عامة حالة داخمية مؤلمة مف العصبية و التوتر و الشعور بالرىبة-
بإحساسات جسمانية مختمفة و استجابات مثؿ سرعة دقات القمب و الخفقات و العرؼ و الارتعاش و 

 اضطرابات المعدة و الشعور بالافتقار لمزيد مف اليواء في الرئتيف وألاـ في الصدر.  

وبات تي في نأتوتر  مصحوب باحساسات جسمية ،و يشعور غامض غير سار بتوقع الخوؼ و ال-
ضيؽ التنفس و الشعور  تتكرر لدى الفرد و مف ىذه الاحساسات الجسمية )الشعور بفراغ في فـ المعدة،

الشعور بالدوار، بالاعياء كثرة الحركة احيانا الصداع، بضربات القمب ،  

و القمؽ ىو حالة توتر شامؿ و مستمر نتيجة توقع تيديد خطر فعمي او رمزي خيالي قد يحدث و -
وؼ غامض و اعراض نفسية و جسميةيصحبيا خ  
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 ويختمؼ العمماء حوؿ مفيوـ القمؽ:

مدرسة التحميؿ النفسي: يعني أنو استجابة انفعالية مؤلمة تكوف مصحوبة بتغيرات في  Freudحسب -

الجياز الغدي والجياز التنفسي، وبحدوث القمؽ تتأىب الأساليب -الأجيزة الحشوية الداخمية مثؿ القمب

 اية الناس مف الرغبات المكبوتة والنزعات الجنسية العدوانية الشيوانية.الوقائية لحم

فسر فرويد القمؽ عمى اساس منع الرغبة الجنسية مف الاشباع فتتحوؿ الطاقة النفسية المرتبطة بالدافع -

 (56،ص2004.)حسيف،الجنسي )الميبيدو( الى قمؽ

 ة اساسيا ىي رغبة جنسية تـ كبتيابعدىا عدؿ فرويد نظريتو و اكد اف جميع المخاوؼ المرضي

كما أكدت ىورني أف القمؽ ىو أساس العصاب و أف خبرات الطفولة العنيفة و الشديدة شرط لازـ و -

تربة خصبة لنمو مختمؼ أنواع  ضروري لتكوف العصاب و اف ىذه الخبرات تشكؿ

 (100،ص 1998العصاب.)عكاشة،

كذلؾ سوليفاف ينظر لمقمؽ عمى أنو شعور أو انفعاؿ مؤلـ يمكف أف يظير مف الحاجات العضوية أو مف -

فقداف الامف الاجتماعي، و اكد عمى تميز القؿ بأنو شيء يمكف وصفو و ملبحظتو بالتعرؼ عمى المظير 

والقمؽ  كما يراه شخصي  ،أو بقياس التغيرات الفيزيولوجية التي تشير الى وجوده و ردود الفعؿ الجسمانية،

تبادلي في الاصؿ،،فالمشاعر الاولى لمقمؽ يتـ تحويميا مف الاـ التي تيتـ برعاية و تربية طفميا و تظير 

اىتماميا و ىميا حوؿ مرضو و الحوادث التي تقع لو ، و يدرؾ الطفؿ ىذه المشاعر 

 ( 138-137القمقة.)انجمر،دت،ص

 النظريات المفسرة لمقمق:-2

 اتجاه و كؿ مدرسة سنحاوؿ ذكر أبرزىا ة مف النظريات و التفسيرات حسبموعىناؾ مج

كما أشرنا سابقا فرويد مف العمماء البارزيف في تفسير القمؽ و اىتـ بدراسة  نظرية التحميل النفسي:-2-1

مظاىره مف خلبؿ الملبحظات العيادية عمى مرضاه العصابييف و ميز بيف نوعيف أساسييف لمقمؽ ىما 
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و تفسيره كاف عمى مرحمتيف.)لابلبنش و  مؽ الموضوعي و القمؽ العصابي،الق

 (413-412،ص1997بونتاليس،

(:فسرىا ىنا فرويد عمى اساس منع الرغبة الجنسية مف الاشباع فتتحوؿ 1917-1916النظرية الاولى)-

 لقمؽ.الطاقة المرتبطة بالدافع الجنسي الميبيدو الى قمؽ يعني تبقى الطاقة محررة فتنتج ا

(:ىنا قاـ فرويد بتعديميا و أوضح و أكد أف جميع المخاوؼ المرضية في أسبابيا 1936النظرية الثانية)-

فاف العامؿ النفسي في العصابات يشمؿ ثلبث عناصر  الكامنة ىي عبارة عف رغبة جنسية تـ كبتيا،

 تشكؿ الصراع العصابي المرضي و ىي:

حجز لمغريزة الجنسية و يحدث الكبت في  و الذي ينتج عنواحباط الرغبات الجنسية عف طريؽ الانا 

حيث  الطفولة حيف يكوف الانا مازاؿ ضعيفا في مقابؿ الرغبات الجنسية و ينشأ الاحباط كرد فعؿ لمقمؽ،

 يتوقع الانا أف الاشباع الرغبة الجنسية سيؤدي حتما الى الخطر فيكبت ىذه الرغبة الخطيرة.

رماف و التيديد بالحرماف )خطر الخصاء(الذي يثير القمؽ في المرحمة ربط فرويد بيف القمؽ و الح

و ربط بيف القمؽ و الخوؼ مف الانا الاعمى و الخوؼ مف نبذ  القضيبية،

 (48،ص2001المجتمع.)يوسؼ،

: يركز السموكيوف عمى عممية التعمـ و يرجعوف كؿ سموؾ خاطئ او مرضي الى النظرية السموكية-2-2

ؿ مف القمؽ و الخوؼ و التفاؤؿ و التشاؤـ كميا يمكف تفسيرىا بالاعتماد عمى الاشراط التعمـ الخاطئ فك

لجوانب السموكية بسبب الكلبسيكي عؿ أنيا استجابات شرطية لمنبيات اكتسبت قدرتيا عمى اثارة ىذه ا

 (87،ص2001حداث تبعت عمى الضرر أو الالـ .)يوسؼ،ارتباطيا بأ

داخمية ، و أرجعوا القمؽ الى التعمـ الخاطئ، كما اف توفر النماذج في و لا يعطوف أىمية لمصراعات ال 

ف القمؽ ىو نوع مف السموؾ يعزز بقاء ىذا السموؾ و اعتبروا أمحيط الفرد )نماذج قمقة(،قد يعزز القمؽ و 

 العصابي المتعمـ و يمكف خفضو عف طريؽ الاشراط المضاد.



58 
 

أىمية كبيرة لمتفكير و طريقة و نمط التفكير و كذا  أصحاب النظرية يعطوف النظرية المعرفية:-2-3

للبدراكات و المعتقدات الخاطئة و السمبية و المشوىة، و بينوا أف الخمؿ في التفكير الواقعي ىو المكوف 

الاساسي لظيور القمؽ و ىذا راجع الى أفكار خاطئة و معتقدات مشوىة و ادراكات سمبية تتشكؿ عنيا 

كارثية مؤذية ،و كذلؾ صعوبة الفرد في التقدير الموضوعي لممواقؼ و اعادة  أفكار حوؿ حدوث وقائع

و كذلؾ نقطة ميمة ىنا و ىي تعميـ  تقييميا بطريقة سميمة فيو يقيميا بطريقة خاطئة و مخيفة و مقمقة،

زات و التركيز الانتقائي و ىو اسقاط و اغفاؿ كؿ الممي قراءة أفكار الغي خطأ، السمبي الشديد ،المقارنة،

التركيز عمى عيب واحد اف وجد،كذلؾ التفكير القائـ عمى الاستنتاجات الانفعالية )فالفرد يفسر سموؾ 

الناس تفسيرا انفعاليا)يكرىني ،يحسدني....)و بذلؾ يجد نفسو عرضة لمقمؽ و المخاوؼ و الوساوس و 

 (103،ص2001غيرىا.)يوسؼ،

 : تصنيف القمق-3

جاء في نظرية التحميؿ النفسي حوؿ انواع القمؽ  ما 1970في  Hallذكر تصنيف فرويد لمقمق: -3-1

 قسمو الى ثلبث انواع الذي دفرويالتي اشار الييا 

ىو عبارة عف خبرة انفعالية مؤلمة يستطيع الفرد تحديد مصدر الخطر  القمق الموضوعي)الواقعي(:-أ

ب ومثيرات ىذا القمؽ مكتسبة مف الذي ييدده ومف ثـ يستطيع أف يتعامؿ معو إما بالمواجية أو التجن

البيئة بجميع مؤسساتيا وغالبا ما يتـ ىذا الاكتساب في السنوات المبكرة مف حياة الإنساف حيث يعجز 

الطفؿ عف تحمؿ المثيرات الانفعالية القوية فالطفؿ يكتسب الخوؼ مف الظلبـ، والخوؼ مف الحشرات أو 

لتي تسبب القمؽ عادة تسمى بالصدمات وعمى أي حاؿ فأي الطيور والخبرات التي تشتد فييا الإثارة وا

، أي يحدث مثير شديد مف شأنو أف ييدد الفرد ويسمب إرادتو ويحدث لو ما يسمى بالقمؽ الموضوعي

مقابؿ مواقؼ واقعية موضوعية قائمة في البيئة تثير القمؽ فيو تجربة انفعالية مؤلمة تنجـ عف خطر قادـ 
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يعني مصدره يكوف في  ويد اف القمؽ ىنا رد فعؿ لخطر خارجي معروؼ،و ىنا وضح فر  مف الخارج،

 العالـ الخارجي و ينشأ بسبب شعوره بالعجز و بالضعؼ اتجاه أخطار العالـ الخارجي.

: قمؽ داخمي غامض اسبابو لا شعورية مكبوتة غير مبررة  ينشأ ينجح اليو  القمق العصابي:-ب

شباع  متطمبات الغريزية ونزعاتيا الشيوانية الجنسية ولقد حاولت الأنا أف في كسر وتجاوز دفاعات الأنا وا 

تسمح نفسيا بالآليات الدفاعية: الازاحة ،التبرير، الإسقاط، النكوص، إلا أف ىذه الآليات يمكف أف تؤدي 

خر اسبابو كامنة لا يعرفيا الفرد و يتظاىر و تختمؼ شدتو و عمقو مف شخص لآ إلى راحة مؤقتة فقط،

اطو بمواضيع في العالـ الخارجي يزيح عمييا ،و يرى فرويد اف القمؽ العصابي ينتج عف صراع بيف  بارتب

لننظر و نشبو الجياز  نا عمى حؿ الصراع بيف اليو و الانا الاعمى.قوتيف في النفس ينشا بسبب عجز الأ

لتحايؿ و بيف كؿ اوؿ دائما االنفسي كما يمي الصراع الدائـ بيف)الانا كانو الاـ في الاسرة الوسيط الذي يح

للبب و  ب تحاوؿ تيدئة الطفؿ و ايجاد حموؿ ليصؿ الى مبتغاه و تحاوؿ تشويو الحقائؽمف الطفؿ و الأ

عمى حو و طمباتو و مراىقتو .....()الأنا الأب تقبميا( )اليو الطفؿ برغباتو و جنو تشويو الواقع ليستطيع الأ

تو الوالدية .... في الاسرة( ،تقريبا نفس الالية التي يعمؿ بيا باوامره قوانينو ضوابطو قيمو نظمو سمط

الجياز النفسي و اذا لـ تستطع الاـ الموازنة بيف متطمبات الطفؿ و ىو اليو و متطمبات الاب و ىو الانا 

 (57،ص2004الاعمى احتدـ بينيا الصراع و ينشا القمؽ.)حسيف،

في الدوافع الغريزية الفطرية عند الفرد و ىو لا يدرؾ و القمؽ العصابي كما قمنا ينشأ مف خطر كامف -

 (49،ص2001أصلب مصدره فيو غامض.)يوسؼ،

و ىنا القمؽ ىو رد فعؿ لخطر غريزي داخمي و باف الانا ىو منشأ القمؽ ،بما تحركو مف مكنونات عقمية -

السبب في الكبت و  لمواجية الغمر النزوي،و بعدىا عدليا و بيف اف القمؽ في القمؽ العصابي القمؽ ىو

 ليس العكس.
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 ومن مظاىر القمق العصابي: 

 .انفعاؿ الخوؼ وفيو يكوف المريض بالقمؽ يتوقع حدوث الشر 

 .المخاوؼ المرضية ىو خوؼ مف أشياء لا تثير الخوؼ عند عامة الناس 

 .القمؽ الخمقي ينمي مف خلبؿ أوامر الوالديف، وقواعد الشرع وقوانيف المجتمع 

لنا رؤية فرويد في موضوع القمؽ وبالتالي فينا فالقمؽ الموضوعي مرتبط بمثير خارجي،  ومف ىنا يتضح

 غير أف النوعيف الآخريف يرتبطاف بمصادر داخمية ليس مف اليسير تحديد ىويتيا.

ينشا  مصدر القمؽ يكوف داخميا اذ يمارس في صورة شعور بالذنب في )الانا(القمق الاخلاقي)الخمقي(:-ج

 .عماؿ مخافة لمضمير الاخلبقيأو تفكيره بأاتج عف ارتكاب الفرد ن عمى(افع )الانا الامف احباط د

 (57،ص2004)حسيف،

 القمق النفسي العام:-3-2

ىو أحد أنواع اضطرابات القمؽ ويكوف فييا القمؽ ىو الصفة السائدة والمزمنة ويزيد القمؽ بسبب التحفز  

ف لـ يوجد ما يدعو إلى ىذه الدرجة مف الخوؼ أض الأسو والتوتر والتفكير المستقبمي الذي ينزع لفر   وا 

 ىو قمؽ غامض و عائـ لا يرتبط باي موضوع محدد ،والقمؽ

عراض و اضطرابات نفسية اخرى او يكوف ىو نفسو عرض يأتي كعرض ثانوي يرتبط بأ القمؽ الثانوي:

 مف اعراض اضطرابات نفسية مختمفة.

 :أسباب القمق -4

اضطراب القمؽ يكثر في أفراد الأسرة الواحدة لكف دور الوراثة في ىذه الحالة لا يمكف  يبدو أف الوراثة:- 

 ،بناء نشؤوا في نفس البيئة القمقةفصمو عف دور التعمـ ماداـ الأ

 : تزيد نسبة احتماؿ الإصابة باضطراب القمؽ العاـ في النساء عف الرجاؿ بمقدار الثمثيف.لجنسا-
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الشخصية ذات العلبقة الوثيقة بالقمؽ العاـ، الشخصية الوسواسية  مف أنماط طبيعة الشخصية: -

 والشخصية اليستيرية والشخصية الحدية.

 ليس ىناؾ علبقة بيف العوامؿ الاجتماعية مثؿ الثقافة والحالة المادية. العوامل الاجتماعية:- 

 خوؼ والقمؽ.عندما يمر الطفؿ بظروؼ أو تجارب تربوية تجعمو يشعر بال الخبرات الشخصية:-

قد تزيد الضغوط النفسية مثؿ المرض والطلبؽ والخلبفات ومشكلبت العمؿ مف  الضغوط النفسية:-

 احتماؿ الإصابة بالقمؽ النفسي.

 و سنحاوؿ تمخيصيا فيما يمي:-

 الاستعداد الوراثي الذي يختمط بالعوامؿ البيئية

 الاستعداد النفسي-

 الضعؼ النفسي العاـ-

 الداخمي و الخارجيالشعور بالتيديد -

 الازمات و الصدمات النفسية التي تنشط ذكريات الصراع في الماضي-

 مفمف العقاب و توقعو و الافتقار للؤالشعور بالذنب و الخوؼ -

 الشعور بالعجز و النقص -

 مواقؼ الحياة الضاغطة و مطالب المدينة المتغيرة و صخبيا و ضغوطيا-

 لطفولةالعرض لمحوادث الصادة خاصة في ا-

 عدـ التطابؽ بيف الذات الواقعية و المثالية و عدـ تحقيؽ الذات-

 الكماؿ و المثالية التي يتوقعيا المحيطيف مف الفرد-

 سمات المريض بالقمق:-5

 التشتت وصعوبة التركيز.-
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 التعرؼ الشديد أو تعرؽ اليديف والتنفس السريع.-

 مشكلبت في النوـ.-

 الإرىاؽ والتعب.-

 موؿ.الضعؼ والخ-

 مشكلبت في الجياز اليضمي.-

 :أعراض القمق -6

ترجع الى زيادة في نشاط الجياز العصبي بشقيو )السمبثاوي و الاعراض العضوية الجسدية: -6-1

 الباراسمبثاوي(

زيادة نسبة السكر في الدـ  ضيؽ التنفس، الصداع، ، الشعور بالانقباض في الصدر،ارتفاع ضغط الدـ

 و بعض الالاـ الجسدية الاخرى لاـ المعدة،آ ادة في افراز العرؽ ،جفاؼ الحمؽ،زي فيحدث شحوب الجمد،

 اضطراب نشاط القناة اليضمية.-

 زيادة سرعة ضربات القمب.-

 قمة الدـ المندفع مف الجمد مما يسبب الشحوب.-

 زيادة احتماؿ تجمط الدـ. زيادة نشأة الغدة الأدرينالية. زيادة نشاط الغدد العرقية.-

 دة الأطراؼ خصوصا الأيدي. الشعور بالدوار أو الدوخة.برو -

 آلاـ الرقبة والظير والرأس. تأخر القذؼ عند الرجؿ.-

 عدـ القدرة عمى التركيز.-

اتساع حدقة العيف و  الارتعاش، تشمؿ ايضا بعض العلبمات الخارجية الظاىرة مثؿ شحوب الجمد،

.  جحوظيا، اضطرابات ضعؼ الشيية و النوـ
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 عراض النفسية:الأ-6-2

 مشاعر الضيؽ،-

 الخوؼ الشديد و الفزع-

 صعوبة التركيز و الانتباه-

 التوتر و توقع الاسو-

 الحساسية المفرطة-

 سرعة الاثارة-

 عدـ الشعور بالامف و الاستقرار-

 الرغبة في اليروب عند مواجية مواقؼ الحياة اليومية.-

 عراض الاجتماعية:الأ-6-3

 صؿ الاجتماعيعدـ القدرة عمى التوا-

 سرة.عالية في محيط العمؿ أو الأعدـ الف-

 (43، 2006شعور بالرفض و النبذ مف طرؼ الاخريف.)محمد،-

 تشخيص القمق:-7

قمؽ واىتماـ مفرط )توقعات مخيفة( تحدث أغمب الأياـ، لمدة لا تقؿ عف سنة أو أشير اتجاه أحد 

 الأسرة.الأحداث أو الأنشطة مثؿ العمؿ أو الأداء المدرسي أو 

 يجد الشخص صعوبة بالغة في التغمب عمى الاىتماـ والقمؽ يصاحب أيضا الاىتماـ الواردة مثؿ:

 الخوؼ. التوتر وعدـ القدرة عمى الاستقرار وسرعة الاستثارة و 

 التعب. سيولة الإنياؾ و 

 .صعوبة التركيز أو فقد الانتباه 
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 .سرعة الانفعاؿ 

 .انشداد العضلبت 

 .  اضطرابات النوـ

  ؼ عند إلقاء كممة في مجمع مف لناس.الخو 

 .الابتعاد عف الأىؿ 

  .(23،ص2006)محمد،زيادة الوزف أو أعراض جسمانية مختمفة 
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 المفاىيم القاعدية في عمم النفس المرضي :ثامنةالمحاضرة ال

 الصراع

زه الأساسية ومف مبادئو يعرؼ الصراع عمى أنو النزاع القائـ بيف رغبات الفرد ودوافعو وغرائمفيومو: -1

ومثمو الشخصية الخمقية والاجتماعية، ىي حالة يختبرىا الفرد عندما لا يستطيع تحقيؽ رغبتيف 

 (51، ص2006متعارضتيف.)الخالدي، 

الصراع مف العوامؿ الديناميكية الأساسية في تكيؼ الفرد وىو يعني وجود تعارض بيف دافعيف يمحاف عمى 

ذه الصراعات ليست ىيما في وقت واحد، والصراعات في حياة الأفراد كثيرة ولكف الإشباع ولا يمكف اشباع

عمى درجة واحدة مف شدة ضغطيا عمى الفرد، وىذا يتوقؼ عمى أىمية الدوافع المتعارضة مف جية وقدرة 

 الفرد عمى اتخاذ القرارات مف جية ثانية.

وف شعوريا كميا أو جزئيا و قد يكوف أيضا لا كما أف الصراع ينطوي دائما عمى الاحباط و القمؽ و قد يك 

 (51، ص2006.)الخالدي، شعوريا

تعريف الصراع:-2  

حالة انفعالية مؤلمة تنتج عف النزاع بيف الرغبات المتضادة وعدـ قضاء الحاجات ، أو عدـ السماح -
1(51، ص2006.)الخالدي،  لرغبة مكبوتة بالتعبير عف ذاتيا شعوريا .  

الدوافع و الحوافز ، وىو تعرض الفرد لقوى متساوية تدفعو باتجاىات متعددة مما ىو حالة تصادـ  -
تجعمو عاجزا عف اختيار اتجاىا معيف و يترتب عميو الشعور بالضيؽ و عدـ الارتياح ، و ىذا ناتج عف 

 صعوبة اختياره ، أو اتخاذ القرار بشأف الاتجاه الذي يسمكو .

 

 

ب التحميمة مف شروط تكوف الانسافو الصراع النفسي حس :سي لصراع  في نظر التحميل النفا-3   
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مو الشخصية الخمقية و ساسية و مبادئو و مثيف رغبات الفرد دوافعو غرائزه الأالصرع ىو النزاع القائـ ب-

 ، و ىي حالة يختبرىا الفرد عندما لا يستطيع تحقيؽ رغبتيف متعارضتيف.الاجتماعية

النفسي أف الإنساف يسعى دائما إلى إشباع حفزاتو البيولوجية و التي يؤكد أصحاب نظرية التحميؿ   -
 دائما تتعارض مع القيـ لممجتمع و تقاليده و يؤدي ىذا إلى خمؽ حالة صراع.  

تتجابو عند شخص ما متطمبات داخمية متعارضة و قد يكوف صريحا بيف رغبة و مطمب  الصراع عندما
كامنا حيث يظير بشكؿ ممتو في الصراع الصريح و يتجمى  أو ،اخلبقي  او بيف شعوريف متناقضيف

 خصوصا في تكويف الاعراض و في اضطرابات الطبع و السموؾ .

(304،ص1997)لابلبنش و بونتاليس،  

 و ذلؾ مف عدة منظورات

 صراع بيف الرغبة و الدفاع

 صراع بيف انظمة الجياز النفسي

 صراع بيف النزوات

لا تتجابو الرغبات المتعارضة فيما بينيا فقط بؿ تجابو التحريـ ايضا(وديبي)حيث انو ىنا الصراع الأ  

(33، ص2016)حافري ،  

تحميل الصراع النفسي:  -4  

عمى( في حالة تعارض فكؿ منيا لو ىدفو الذي يسعى نا الأنا و الأالنفسي )اليو والأ تدخؿ اركاف الجياز
نفسي ما يخمقو مف دي الى ظيور الصراع اللتحقيقو و ىذا الاختلبؼ و ىذا الاختلبؼ في الاىداؼ يؤ 

لـ شعور بالضيؽ و فقداف التوازفأتوتر   

 فينا نجد فرد يرغب بالقياـ بشي ما )تعبير اليو(

نا(سمح لو بتحقيؽ ما يرغبو)تعبير الأف الوقع لا يأغير   
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عمى( نا الأع عنو اشباع ىذه الرغبة)تعبير الأخلبقية و الثقافية تمنلاف مبادئو الأ  

البة اليو بحاجات و رغبات مثلب )الجوع رغبة عاطفية او جنسية( فيو انتاج لمطاقة النفسية فمط  

 تدفع الطاقة المنتجة الى تحريض التوتر لمفرد و تنتظر الاشباع

عمى و يحدث نا الأالأ و اخلبقية ثقافيةأنا( )الأ سباب واقعيةف اشباع ىذه الرغبات دائما اما لألكف لا يمك
خاصة اذا لـ تتمكف الانا مف لعب دورىا الوسيط عمى حؿ  ،يؤدي الى خمؿ في التوازف عاحتداـ و صرا

 (Morel,1995,P107-108)ىذا النزاع القائـ.

لطاقوية لصد الشحنات المضادة ىذا الصراع اذا كانت لا تممؾ ما يكفي مف الشحنات ا ا نواذا لـ تحؿ الأ
)لميو( عمى ( و الشحنات الانفعاليةنا الأ)للؤ  

(61،ص1970.)ىاؿ،)صراع نفسي( يسمى فمواجية شحنة مضادة مع شحنة انفعالية يعطينا ما  

مجرد تشبيو فقط بسيط كانو الانا ىي الاـ و الانا الاعمى ىو الاب و اليو ىو  مثاؿ و ىوملاحظة:) 

عمؿ  الطفؿ او المراىؽ و الصراع قائـ بينيـ كؿ حسب قوتو و مكانتو في الاسرة كمثاؿ فقط عمى الية

  الجياز النفسي(

لأنو قد يكوف الطريؽ إلييا، يواجو كؿ فردمنا  كانة ىامة بالنسبة لحالات الشذوذيحتؿ الصراع النفسي م
العديد مف المواقؼ التي تنطوي عمى صراعات نفسية، فالطالب يمر بحالة صراع نفسي حيف يكوف عميو 

ممي، لغة انجميزية أـ فرنسية، اليندسة أـ الطب أو الاختيار بيف نوع الدراسة التي سيمتحؽ بيا )أدبي أـ ع
الزراعة أو الإعلبـ الآلي( والرجؿ حيف يكوف عميو أف يختار العمؿ أو الوظيفة المناسبة لو، وحيف يختار 

الوظيفة المناسبة لو، وحيف يختار الزوجة وشريكة الحياة والطفؿ حيف تعرض عميو ألعاب أو لعب 
 مختمفة.

يتضمف شروطا عدة أثناء تفاعمو مع  Situationدما يواجو الشخص في موقؼ ويحدث الصراع عن 
  ص.لكؿ عنصر في الموقؼ أثر في الشخمحيطو و 

  أنواع الصراع:-5

 حسب المدرسة التحميمية:-5-1
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 الصراع اللاشعوري:-5-1-1

اللبشعور  اف الكثير مف حالات الصراع التي يختبرىا الفرد ىي شعورية غير اف بعضيا يبقى في مستوى

نيا لا شعورية لأ و بالرغـ مف اف البعض مف الصراعات قد تبدو في ظاىرىا شعورية الا انيا في باطنيا

و ىي  تنطوي في طياتيا و أعماقيا عمى عناصر لا شعورية كانت السبب في استثارتيا و قامت بتغذيتيا،

 سباب كامنة في أغوار النفس لا يعييا الفرد ،ترجع لأ

لا تحصى مف الصراعات اللبشعورية بقدر عدد  لصراع اللبشعوري بحسب فرويد عدة اشكاؿخذ او قد يأ

 .داخؿ البناء النفسي الوظيفي لمشخصية الشحنات الانفعالية المتعارضة مع الشحنات المضادة

 و قد وضع فرويد طائفتيف لمصراع اللبشعوري

 صراعات بيف اليو و الانا

 صراعات بيف الانا و الانا الاعمى

وليس صراع بيف اليو و الانا الاعمى ذلؾ لاف أي تعارض بيف مطالب اليو و المطالب الانا الاعمى 

 يجر معو ضمنيا الانا

نا ضد نضـ الانا الاعمى الى اليو ضد الأنا ،و انضـ الأنا الأعمى الى الأو قد يتعقد الصراع أكثراف ا

 نمو الشخصية و نتيجة ىذه الصراعات ىو ما يشكؿ الامر الحاسـ في اليو،

 (61،ص1970دينامياتيا.)ىاؿ،و 

جؿ تحقيؽ التوافؽ بيف أركاف الجياز النفسي فاف الانا تتحايؿ و تمجأ لاستعماؿ المعالجة الكمية و و لأ

و عمى قدر توفر و كثرة  و تنوع و  الجزئية ليذه الصراعات عف طريؽ ما يسمى بالميكانيزمات الدفاعية،

بة الميكانيزمات الدفاعية ،تستطيع الأنا حؿ الصراع في حيف عدـ فعاليتيا و مرونة و فعالية و عدـ صلب

 (Morel,1995,P109)تصمبيا و مرونتيا يترؾ الصراع قائما .

 حسب المدرسة السموكية ىي-5-2
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: في ىذا الصراع نجد أف ىناؾ دافعيف متعارضيف، أحدىما يدفعنا لأف حجاماصراع الإقدام -5-2-1

يدفعنا الآخر إلى تجنب عممو مثلب: الصراع بيف رغبة الشخص في عمؿ شيء يرغب نعمؿ شيء، بينما 

ب و الايجاب معا أي امر واحد فيو السم ،فيو جيدا، وشعوره بتأنيب الضمير وبالذنب إذا عمؿ ىذا الشيء

 .و رفضو كمياو عميؾ اختياره أ

ثر، تتعارض احداىما مع الأخرى، يكوف لدى الفرد أحيانا رغبتيف أو أك صراع الإقدام الإقدام:-5-2-2

بحيث أف إرضاء ىذه الرغبات يعني التضحية بالرغبات الأخرى فيقع الشخص في صراع أييما يختار 

 .أي امريف ايجابييف و عميؾ اختيار أحدىما ،وأييما يضحي

 اؿ: الطالب الذي يريد الالتحاؽ بكميتيف ممتازتيف ويرغبيما ولكف لا يعرؼ أييما يختار.ثم

: ويحدث لدى الفرد حيف يكوف أماـ أمريف كلبىما مر، أو أحدىما مر صراع الإحجام الإحجام-5-2-3

 .بمعنى أمريف سمبييف و عميؾ اختيار احدىما ،وأمثمة ىذا النوع كثيرة في حياتنا اليومية

 مثلب: الشخص الذي أمامو أف يعمؿ في مينة شاقة لا يحبيا أو يموت جوعا، أو يمد يده لمناس وبذؿ

 نفسو.

 مريف فييـ السمب و الايجاب و عميؾ اختيار احدىماأ صراع احجاـ اقداـ مزدوج:

 (130،ص1988)زىراف، 

 كالاتي  أسباب الصراع ىي أسباب الصراع:-6

قد يحدث الصراع النفسي بسبب الخوؼ عمى النفس أو أحد المقربيف أو الخوؼ مف  الخوف:-6-1

 ستقبؿ ومشاكمو.الموت أو الفقر أو الخوؼ مف مخاطر الم

قد يكوف الصراع النفسي ناتجا عف التعرض لإحدى الصدمات النفسية  التعرض لصدمة نفسية:-6-2

 بسبب خسارة مالية أو الإصابة بإحدى الأمراض المزمنة أو فقداف شخص عزيز أو غير ذلؾ.
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قبؿ  قد يحدث الصراع النفسي نتيجة لمضغوط الخارجية عمى الشخص مف الضغوط الخارجية:-6-3

 المحيطيف بو في محاولة منيـ لمتحكـ في تصرفاتو أو السيطرة عمى أفكاره.

أحيانا ينشأ الصراع النفسي داخؿ الجنساف بسبب الحيرة الشديدة والعجز عف اتخاذ القرار  الحيرة:-6-4

 المحدد خاصة إذا كاف اتخاذ القرار يحتاج إلى عجمة وسرعة في الاختيار.

كبت الرغبات والغرائز تجعؿ الإنساف عرضة للئصابة بمرض الصراع النفسي : إذا لكبت النفسيا-6-5

وتضارب العواطؼ مما يجعمو غير قادر عمى اتخاذ القرار بذاتو مع الشعور بالقمؽ والحيرة والتوتر 

 الانفعالي.

: قد يكوف سبب الصراع النفسي الذي يتعرض لو الفرد ىو ضعؼ الإيماف الذي ضعف الإيمان-6-6

لإنساف ثقة كبيرة في الاعتماد عمى مشيئة الله لتقدير وتدبير مستقبمو مع الرضا بقضاء الله المقدر يعطي ا

 (www.wattapad.com) لو.

 كيف نميز بين القمق والصراع؟-7 

إف الصراع مف العوامؿ الديناميكية الأساسية المحركة لمفرد، عبارة عف حالة يمر بيا الفرد حيف لا 

يف معا أو عدة دوافع متعارضة تمح عميو لإحداث الإشباع حيث إشباع أحد الدافعيف يستطيع إرضاء دافع

يكوف عمى حساب دافع الآخر. فالصراع ينطوي دوما عمى إحباط وقمؽ وأشمؿ مف القمؽ والقمؽ ما ىو إلا 

تؤدي  إحدى تعبيرات الفرد. إف أىـ الصراعات داخؿ الفرد عند تراكميا تنتج دوافع تتمثؿ في القمؽ التي

إلى نواتج وخيمة عمى صحة الفرد، وقد تتسبب في أزمات أو اضطرابات يستمزـ لصاحبيا العلبج الفوري 

 أو قد تؤدي إلى عواقب سيئة.

في الأخير نستخمص أف الإنساف مف خلبؿ تعايشو مع أفراد وتفاعمو مع الآخريف يتعرض لمكثير  خلاصة:

ة أو مفاجئة لو مما تنتج عنيا صراعات داخمية مف الضغوطات وخاصة عند حدوث تغيرات غير سار 

فيقوـ الفرد بدوافع الإخراج لتمؾ الصراعات، إحدى ىذه الدوافع تتمثؿ في القمؽ ويجب عمى كؿ فرد 
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المرونة في مواجية مختمؼ المواقؼ لتفادي كلب مف الصراع والقمؽ الذي ينجـ عمييا مرض يتطمب 

 العلبج
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 :المفاىيم القاعدية في عمم النفس المرضي سعةالتاالمحاضرة 

 ليات الدفاعيةالآ

يواجو الانساف خلبؿ حياتو العديد مف المواقؼ او الظروؼ التي تثير فيو حالات القمؽ والتوتر  تمييد:
و الفرد إذا عجز عف مواجية مشكلبتو بصراحة فاف ذلؾ يدفعو إلى  الناتج عف عدـ اشباع حاجاتو ،

يؼ يقصد بيا تخفيؼ حدة التوتر الناتج عف الإحباط. فالنفس البشرية يحكميا مبدأ الحياة أساليب مف التك
نا طرؽ لمتقنيع و تزيؼ الواقع بغرض خفض السعادة وتجنب الألـ. فتستخدـ الأالوجدانية وىو البحث عف 

 Les mécanismes deالتوتر و زيادة التكيؼ ىذه الاساليب ىي الآليات أو الحيؿ الدفاعية
défenses). اللبشعورية التي يقوـ بيا الأنا وىي عبارة عف عممية عقمية ىدفيا خفض التوتر و القمؽ) 

وتشير ميكانيزمات الدفاع إلى محاولة الفرد حماية مكوناتو النفسية عند مواجية مواقؼ الإحباط والفشؿ  
 في إشباع الحاجات ومواقؼ الصراع .

في دراسات فرويد و ىي اقدـ ممثؿ  1894وؿ مرة عاـ ة دفاع لأظيرت كمم مفيوم الآليات الدفاعية:-1
 لوجية النظر الدينامية ثـ جاءت بعدىا  انا فرويد و طورت ابحاثيا و فكرتيا عف الميكانيزمات الدفاعية 

تقوـ بو مف سموكيات دوف   واليات الدفاع ىي التفسير لما  Freudيعود ىذا المصطمح في نشأتو الى   
، ويرى إف الناس يمجؤوف إلييا لحماية أنفسيـ عمى معالجة الصراعات اط مع مافي داخمؾ  وعي بالارتب

والاحباطات وىي أساليب عقمية لاشعورية تقوـ بتشويو الأفكار وتزييؼ الخبرات والصراعات التي تمثؿ 
 تيديدا ,وىي تساعد الناس عمى خفض القمؽ حينما يواجيوف معمومات تثير التيديد .

يـ آلية عمؿ ميكانيزمات الدفاع لا بد مف التذكير ببنية الجياز النفسي حسب فرويد )العودة الى بداية لف
 (573،ص2007.)داوود،الجياز النفسي لفرويد و عمؿ كؿ مكوف في الجياز النفسي

فالآليات الدفاعية ىي أنماط مختمفة مف العمميات التي لا تستيدؼ حؿ الأزمة النفسية , بقدر ما تيدؼ 
خفض التوتر والقمؽ والوصوؿ إلى الراحة الوقتية أو المؤقتة , وىذه الآليات ىي محاولات يبذليا الأنا  إلى

 يشعر الذات بالميانة والدونية .  لممحافظة عمى تكامؿ الذات , وذلؾ عف طريؽ تشويو كؿ ما

 (153،ص2008)حافظ،
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لأساليب السموكية التي تمجا إلييا الأنا ( الميكانيزمات الدفاعية بأنيا : مجموعة مف ا2008ويعرؼ عبيد )
, لكي تحصؿ عمى حاجة وجد ما يعيقيا أو تبعد عف نفسيا خطرا واقعا , أو تتحاشى خطرا متوقعا ومف 
الملبحظ إف ىذه الميكانيزمات عامة , ومف الممكف إف توجد لدى الأسوياء كما أنيا تتصؼ بالشدة 

 (22،ص2008باطا قويا .)عبيد،والتطرؼ لدى المرضى وترتبط باللبشعور ارت

 مميزات الحيل الدفاعية: -2
 تتميز الآليات الدفاعية بصفتيف مشتركتيف ىما: 
 *أنيا تنكر وتزور وتحرؼ الواقع. 
*أنيا تعمؿ بطريقة لا شعورية بحيث لا يفطف الشخص لما يحدث )اللبوعي( .  

 (266،ص2013)مجدي،
 تصنيفات الميكانيزمات الدفاعية:-3
بعد دراسات و ابحاث فرويد حوؿ الاليات الدفاعية و كذلؾ  مستويات الاليات الدفاعية:ب حس -3-1

تصنيؼ  1977في عاـ  Vaillantطور العالـ  ابحاث انا فرويد التي تكممت عمى عشرة اليات دفاعية
 لمدفاعات النفسية معتمدا عمى مراحؿ التطور النفسي و قاـ بتقسيميا الى :

 الاسقاط التضميمي الانكار الذىاني، مرضي و يشمؿ:ػ المستوى الاوؿ  ال
 العدواف السمبي، التنفيس  الخياؿ ، الاسقاطػ، ػ المستوى الثاني الغير ناضج و يشمؿ:

 ػالمستوى الثالث  العصابي و يشمؿ :التكويف العكسي، الازاحة و النكوص 
 سالايثار و الحد التسامي، ػ المستوى الرابع الناضج و يشمؿ: الكبت،

 المستوى الأول : المرضي )و يشمل الإنكار الذىاني و الإسقاط التضميمي (-3-1-1
و فيو تكوف الدفاعات المرضية مستخدمة بشكؿ شبو دائـ و غالبا ما تكوف مضرة حيث اف ىذه الدفاعات 
 توىـ الشخص بقدرتو عمى إعادة تشكيؿ الواقع عمى ىواه بصورة تجعمو لا يشعر بالتوتر و بالتالي لا

مستخدـ ىذه الدفاعات المرضية للآخريف عمى  يحتاج الى التعامؿ مع المشكمة الحقيقية ، و عادة ما يبدو
 أنو إنساف غير عقلبني .

عادة ما تشيع ىذه الدفاعات في مرضي الذىاف ، الا انو عمى الرغـ مف ذلؾ فاف ىذه الدفاعات قد -
 ي :يم توجد بشكؿ طبيعي في فترات الطفولة  و تشتمؿ ما

 خرافات و أوىاـ بعيدة كؿ البعد عف الواقع و تكوف ليا طبيعة اضطياديةالاسقاط الوىامي : - 
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: و فيو يظير الصراع النفسي الداخمي في صورة جسدية مثؿ : العمى أو الشمؿ أو اقلاب )تحويل( -
 الصمـ 

ىواه و بالتالي لا يسبب لو و ىو إعادة تشكيؿ الواقع او الحقيقة بما يتوافؽ مع التحريف أو التشويو : -
 قمؽ 

و اللبشيء أو أسموب الكؿ أسود ، أ –بيض أير و ىو أسموب بدائي و يسمي أسموب التفكالانفصام :  - 
، بحيث يصعب جمع صفات حسنة و سيئة في احد ما في وقت واحد و ذلؾ لأف التمثيؿ النفسي لمخطأ 

دمجة ، و بالتالي تكوف التجارب إما إنيا و الصواب بداخمو ىو تمثيلب غير صحي و بصورة غير من
تجربة جيدة بدوف عيوب أو تجربة  سيئة بدوف مميزات بدوف وجود نظرة متوسطة ترى العيوب والمميزات 

 معا.

 (575،ص2007)داوود،

 المستوى الثاني : الغير الناضج )يشمل الخيال و الإسقاط و العدوان السمبي و التنفيس ( -3-1-2

بير المباشر لرغبات اللبوعي عف طريؽ الأفعاؿ بدوف الإحساس المباشر بيذه المشاعر التعالتنفيس: -
 التي قادت الى ىذا التعبير او ىذا الفعؿ . 

حيث يسقط الشخص مشاعره و أفكاره عمى شخص أخر و مف ثـ يعترؼ أنو التماىي الاسقاطي : -
 وف ىو الشخص الوحيد السيئ .مشابو ليذا الشخص او متعارؼ مع أفكاره ، و ذلؾ بغية الا يك

 تحويؿ الأفكار و المشاعر السمبية الى أعراض جسدية ..سدنة : الج- 

الانسحاب  حلبـ اليقظة،أغير ناضجة مثؿ العدواف الاسقاط ،و ىناؾ ايضا مف بيف الاليات الدفاعية ال
 (577-576،ص2007التوحدي. )داوود،

 كوين العكسي و الإزاحة و النكوص (المستوى الثالث : العصابي ) و يشمل الت-3-1-3

شكؿ مف أشكاؿ عزؿ النفس و التركيز عمى أجزاء عقلبنية متعمقة بالموقؼ مف أجؿ أف العقمنة :   -
يبعد نفسو عف القمؽ المصاحب ليذا الموقؼ ، بمعنى فصؿ المشاعر عف الافكار و التركيز عمى الأجزاء 

 العقلبنية .
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ر او الاحداث ، و مثاؿ ذلؾ : ضابط تحقيقات يصؼ تفاصيؿ جريمة عزؿ المشاعر عف الافكاالعزل : -
 دوف اف يتػأثر .

 إقناع نفسو بمبررات كاذبة و غير حقيقية .التبرير : -

قمب الرغبات الغير واعية و التي يراىا الشخص عمى أنيا رغبات محرمة و غير التكوين العكسي: -
بعكس ما يريده في الحقيقة لأف التصرفات التي يريدىا مقبولة الى عكسيا و بالتالي فإف تصرفاتو تكوف 

 سوؼ تسبب لو نوعا مف القمؽ.

ىو عبارة عف مبالغة في الدفاع عف الذات حيث ينسحب الشخص بنفسو مف الموقؼ الانسحاب : -
 (579-578،ص2007بصورة كاممة خوفا مف تذكيره بفكرة او احساس مؤلـ . )داوود،

 اضج او الايات الدفاعية الناجحة:المستوى الرابع : الن-3-1-4

ىذه الدفاعات ناضجة  تعتبر عادة ما توجد الاليات التابعة ليذا المستوى في الاشخاص السوييف نفسيا، و
 و عمى الرغـ مف أنيا قد تكوف تطورت عف دفاعات غير ناضجة في مراحؿ النمو أو التطور المختمفة،

  أجؿ تحسيف المجتمع البشري والعلبقات الاجتماعية.تتكوف ىذه الدفاعات خلبؿ مراحؿ الحياة مف 

ساسي المتسبب في الشعور ت النفسية مجرد مشتقات لمشعور الأف الدفاعاأخروف آفيما اوضح عمماء ـ 
بالتوتر ، و ىذه الدفاعات بدورىا تكوف متعمقة بتركيبات معينة ، و طبقا ليذه النظرية فاف التكويف 

، و الرفض متعمؽ بالقبوؿ ، و التثبيط متعمؽ بالخوؼ ، و النكوص متعمؽ العكسي يكوف متعمؽ بالمتعة 
بالاندىاش و المباغتة و التعويض متعمؽ بالحزف و الاسقاط متعمؽ بالاشمئزاز و الازاحة متعمقة 

  بالغضب.
 (580،ص2007)داوود، ليات دفاع ناجحة و فاشمة.آيضا أنقوؿ 

 ا:حسب فعاليتيا و درجة نجاحيا أو فشمي -3-2
 : آليات الدفاع الفاشمة : المولدة لممرض-3-2-1
و الإثـ لا تولد بالضرورة مرضا فيناؾ الاقتصاديات النفسية ونوعية الدفاع أالصراعات بيف الغريزة والقمؽ  

نا ،وتحظى يكوف ليا مكانيا داخؿ انتظاـ الأ المستخدـ , ىذا الى اف المطالب الغريزية العادية حيف
 الصراعات قميمة الفاعمية فذلؾ ضماف الصحة وشرط الإعلبء بإشباع دوري وتظؿ
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مف  مية وسانتنا بطرد الحفزات قبؿ اليا جميعا في الطفولة حيث قامت الأالصراعات المولدة لممرض أصم
ىنا فكؿ مرض يستند الى عصاب طفمي ىو النواة ، وفي العلبج عند القضاء عمى الدفاعات العازلة ليذه 

 تظـ ضمف الانا في اغمبيا بينما الباقي يتناولو الإعلبء.الحفزات تعود و تن

قد تخفؽ الآليات الدفاعية عف لعب دورىا و يؤدي إخفاقيا إلى عدـ تحقيؽ اليدؼ وىو تجنب التوتر و 
القمؽ  ،وقد تمعب دورا مخدرا تمكف في بعض الظروؼ أصحابيا مف العيش بعيديف عف التوتر و الصراع 

 ـ النفسية مرة أخرى ,الأمر الذي يحتـ عمى الفرد المجابية و تقبؿ الإحباط .، وسرعاف ما تعود الآلا

في حالة المجوء إلى الحيؿ الدفاعية غير السوية العنيفة مثؿ النكوص و العدواف و غيرىما ... فاف سموؾ 
 الفرد يظير مرضيا 

ث اف الاليات توىـ تكوف الاليات المرضية مستخدمة بشكؿ شبو دائـ وغالبا ما تكوف مضرة ، حي -
الشخص بقدرتو عمى إعادة تشكيؿ الواقع عمى ىواه بصورة تجعمو لا يشعر بالتوتر ,وبالتالي لا يحتاج الى 
التعامؿ مع المشكمة الحقيقية , وعادة ما يبدو مستخدـ ىذه الاليات الدفاعية المرضية للآخريف عمى انو 

 رض :إنساف غير عقلبني . ومف بيف الاليات المولدة لمم

 الانكار، الاسقاط ، التكويف المضاد 

 الإنكار-1

: يظير عند العصابييف في الفوبيات والتأويلبت الزائفة لمواقع حسب حاجتيـ , ويبرز عند الاسقاط-2
الذىانييف وخاصة عند مرضى البارانويا , حيث يصبح الشخص الذي كاف موضوع عشؽ مثمي مف 

يض ىو العدو الذي يكرىو المريض ويضطيده في الفوبيات المريض ثـ يصبح موضوع كراىية مف المر 
أي المخاوؼ المرضية كخوؼ )ىانز( مف اف يعضو الحصاف بدلا مف اف يشعر بالخوؼ مف أبيو , 

 يظير الاسقاط بشكؿ واضح مف الأب .

 وبالنسبة لمبارانويا يكوف الاسقاط في القضية الثالثة التي ذكرىا فرويد  : 

الأخر الذي كاف صديقو, لكف ىذا مستيجف أيضا ومف ىنا تنكبت العدوانية ويكوف  الرجؿ يكره الرجؿ-1 
 إسقاطيا عمى الرجؿ الأخر:
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 *الرجؿ الأخر يكرىني ويضطيدني. 

ف اضطيده كما يضطيدني) جنوف أعظيـ )جنوف العظمة( ولكف مف حقي * انو يفعؿ ذلؾ لأنني  
 (31،ص2014الاضطياد(.)ليمى ،

:معظـ السمات المرضية لمشخصيةىي مف ىذا النوعوخاصة في العصاب القيري التكوين المضاد  -3 
ميكانيزـ العزؿ سياف استخدمت التكوينات المضادة حفزات غريزية  حيث يعمؿ أيضا ميكانيزـ المحو و

مضادة لمحفزة الأصمية او قامت بتطوير اتجاىات مضادة للبتجاىات الأصمية المستيجنة فإنيا تضؿ 
 (31،ص2014ف الضماف للئبقاء عمى الكبت . )ليمى ،دائما نوعا م

 الاليات الدفاعية الذىانية و العصابية و الحالات الحدية :-3-3

: تكوف بدائية او أولية وأيضا ذات صبغة علبئقية غير تناسمية ,ومف الاليات الدفاعية الذىانية-3-3-1
 الاستدخاؿ، ، الاسقاط ، التقمص ، النكوص ،و تجاىؿ الواقع مع ازدواج الانا الانشطار أ أىميا , النفي،

 المثمنة و انكار الواقع

 الانشطار-

الإسقاط :يمكف تواجد الإسقاط في العصاب لكف ليس بدرجة الحدة و القوة و القير الموجودة في الذىاف -
 التظاىرات الجسدية إلى إضافة

  في اليستيريا .الاستدخاؿ يمكف تواجده بعض الأحياف في العصاب مثلب الاستدخاؿ و-

 المثمنة :في بعض حالات الفصاـ- 

 إنكار الواقع الحقيقي-

ف ىاتو الآليات الدفاعية الذىانية صعبة الملبحظة لوجود عرضيف اساسييف في أالإشارة إلى  جدرتو 
 (35،ص2014الذىاف ىما : اليموسة و اليذيانات. )ليمى ،

الدفاعية متطورة أىميا: الكبت و التحويؿ, التكويف  : ىنا الآلياتالآليات الدفاعية العصابية-3-3-2 
 العكسي , العزؿ , الإزاحة , التبرير , الإعلبء و التسامي , الكؼ .
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 Dédoublement des: ازدواج الصور اليوامية ) الدفاعية في التنظيم الحدي الآليات -3-3-3
imagos : مع تقسيـ الحقؿ العلبئقي إلى جزأيف , ) 

 وفيـ صحيح لمواقع , ويعني ذلؾ تكيؼ صحيح .الأوؿ :تقدير 
 الثاني :تقدير مثالي لمواقع , وفي نفس الوقت نفي لو .

فازدواج الصورة اليوامية لا يعني تجزا لمواقع ,بؿ ىو نوع مف الدفاع ضد تيديد التجزؤ  , وفي ىذا الشأف 
 دوف أف ينكسر ". ( فانو يعوج ويتشوه se déformeيقوؿ "فرويد" :" لكي لا يتجزأ الأنا )

 (36،ص2014)ليمى ،

" في الجدوؿ التالي المكونات الأساسية لبنية الشخصية والميكانيزمات الدفاعية بار جوريويشرح "
  )نرجع لجدوؿ تقسيمات البنية(الأساسية لكؿ بنية 

 وىناك تصنيفات لمميكانيزمات الدفاعية بحسب الظروف التي تستدعييا وىي :-3-4
 نشا عف الشعور بالذنب.*حيؿ دفاعية ت 
 *حيؿ دفاعية تنشا عف العالـ الخارجي. 
 *حيؿ دفاعية تنشا عف قوة الغرائز. 
 *حيؿ دفاعية تنشا عف الصراع بيف الغرائز.  
 كما صنفت أيضا إلى عدة فئات:-3-5

 ية .الحيؿ العدوان  -الحيؿ الاستبدالية         -الحيؿ الانسحابية        -الحيؿ الخداعية     - 

 عمى إف الكبت ىو الميكانيزـ الأساسي لكؿ الحيؿ الأخرى التي تعد مجرد إضافات .

نكارىا  الخداعية: تشمل الحيل -3-5-1 ىي حيؿ تتمخص في التمويو عمى المشكمة والدوافع المحبطة وا 
 سقاط.التبرير، الإ أو التنصؿ منيا أو إستبعادىا مف مستوى الشعور وىذه الحيؿ الخداعية ىي: الكبت،

تتمخص ىذه الحيؿ في تجاىؿ الصراع أو عمى : و اليروبية  أتشمل الحيل الانسحابية -3-5-2
 ) *الانطواء *أحلبـ اليقظة*النكوص*الإنكار الأزمة أو إستصغارىا أو تناسييا
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ىي حيؿ لاشعورية تقوـ عمى إستبداؿ السموؾ السوي بسموؾ  عمى :) تشمل الحيل الاستبدالية-3-5-3
 الإزاحة (-التقمص–التعويض  -التكويف العكسي  -الإعلبء متخذا صورا شتى أىميا: لا سوي 

 (475-437،ص2010الإسقاط ( .  )ربيع،-عمى:) العدواف تشتمل الحيل العدوانية -3-5-4

 

 

حيل تعتمد عمى  الحيل الخداعية
الانسحاب)الحيل الانسحابية 

 او اليروبية

حيل تعتمد عمى العدوان 
عدوانية أو )الحيل ال
 اليجومية(

حيل تعتمد عمى 
 الابدال)الحيل الابدالية(

 

 

 التبرير –الكبت  -

 

 

 

 

 أحلام اليقظة  -الانطواء  -

 الإنكار   -النكوص   -

 التفكك      -التبرير    -

 الالغاء      -التخيل   -

 السمبية- 

 العدوان -

 الاسقاط-

 

 

 

 التكوين العكسي-

 -التعويض   -
 التقمص

 الابدال-لإزاحة   ا -

 الإعلاء-

 

 

 

 

 جدول توضيحي ليذا التقسيم                                     
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 الأليات الدفاعية الإيجابية و السمبية-3-6

 الاليات السمبية :-3-6-1

 

 (582،ص2007مف كتاب )داوود،اليات الدفاع الايجابية: -3-6-2

 الكبت

 الإسقاط

  التكوين

 العكسي
 الإنكار

  أحلام

 اليقظة
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 ت الدفاعية:تقديم لمجوعة من اشكال الاليا-4

ىو الميكانيزـ الرئيسي للبنا وأساس الحيؿ الأخرى، يعد مف أىـ الآليات الدفاعية الرئيسية  :الكبت-4-1
للبنا وأساس كؿ الحيؿ الأخرى التي تعد مجرد إضافات فالمواقؼ المستبعدة والدفاعات المكبوتة لا 

نما تضؿ حية في الخفاء .وتسعى جاىدة لمعودة  لمنطقة الشعور , وكمما أوشكت عمى تستسمـ بسيولة وا 
الاقتراب مف تمؾ المنطقة والتعبير عف نفسيا عمى نحو صريح شعرت الأنا بالخطر والقمؽ وأجمعت قواىا 
مف جديد لتقؼ ليا بالمرصاد سواء بمفردىا أو باستعارة طاقة إضافية مف الأنا الأعمى لإبعاد ىذه المواقؼ 

وعمى الرغـ مف ذلؾ كمو وحتى في حالة نجاح الكبت فاف المواقؼ  والدفعات المكبوتة عف مسرح الشعور،
المكبوتة تؤثر في سموؾ الفرد وتضؿ واحدة مف أىـ مواجياتو بشكؿ غير مباشر .فكثيرا ما تفمت مف رقابة 
الأنا وتعبر عف نفسيا بطريقة مموىة مف خلبؿ ميكانيزمات عمؿ الحمـ كالإزاحة وىفوات المساف وزلات 

لكبت ىو منع الأفكار والذكريات المؤلمة مف الدخوؿ في دائرة الشعور. )بف القمـ . فا
 (26،ص1983سعيد،

وتعتبر ىذه الآلية الدفاعية مف الحيؿ الميمة التي تؤدي الى  التقمص ) التماىي او التوحد (:-4-2 
اعية في وقت نمو )الانا( حيث يرى أصحاب نظرية التحميؿ النفسي اف الفرد يمجا الى ىذه الآلية الدف

 التعويض الإعلاء  التوحد التواصل
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مبكر مف مراحؿ نموىا الانفعالي . فالطفؿ خلبؿ الموقؼ الاوديبي يحاوؿ تقمص سموؾ والده وعاداتو 
 وأساليبو . فيي لا شعوريا يسعى لاف يكوف نسخة مف أبيو وىو في عمره الزمني المبكر.

فشؿ في تحقيؽ ذواتيـ وتستخدـ حيمة التقمص بكثرة مف قبؿ الأفراد الذيف يعانوف مف مشاعر الإحباط وال 
او الوصوؿ الى مستوى مقبوؿ مف الاتزاف الشخصي او الحماية النفسية عندما يشعروف في بعض 

 المواقؼ أنيـ بحاجة الى الالتصاؽ بأفراد يجدوف فييـ القوة .

ف ىناؾ اختلبؼ واضح بيف التقمص والتقميد ىو اف التقميد عممية شعورية حيث يقوـ الفرد بتقميد مايراه م 
سموؾ لدى غيره , أما التقمص فانو عممية لاشعورية تتضمف اندماج الفرد اندماجا تاما في شخصية أخرى 
, ويعتبر الحب مف الدوافع القوية عمى التقمص . ويطمؽ أحيانا عمى عممية التقمص بالتوحد , والتوحد 

ية التوحد عممية يمجا إلييا الفرد بصورة لاشعورية دوف اف يعي الفرد انو يقوـ بعمم
 (234-233،ص2009.)محمد،

 

 

 الاسقاط :- 4-3

يعد حيمة لا شعورية يوظفيا بعض الأفرادلإلقاء الموـ عمى الآخريف ودفع الموـ عنيـ وذلؾ بيدؼ التيرب  
مف المواجية وتحررا مف المسؤولية , الى جانب اف ىذه الآلية تمكف صاحبيا باف يمحؽ كؿ النزعات 

ما ينكره عمى نفسو مف أفكار وصفات عمى غيره , فالشخص المنافؽ غالبا البغيضةبالآخريف ويسقط 
 مايرى غيره مف الناس منافقيف .

وبطبيعة الحاؿ فاف ىذه الميكانيزمة تجعؿ صاحبيا يشوه مفيومو عف الواقع ويقطع صمتو الحقيقية بالعالـ  
يجعؿ مف نفسو محقا لكؿ  الخارجي خاصة , وانو لا يرى ىذا العالـ بنظرة موضوعية صادقة بؿ انو

الأمور، ومف أمثمة ذلؾ : الرجؿ الذي يخوف زوجتو كثيرا ما يتيـ زوجتو بالخيانة ويشؾ فييا كثيرا 
 (185،ص 2008.)حافظ،
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تقوـ قارئة الفنجاف بإسقاط ما بنفسيا عمى الصورة غير المحددة في بقايا القيوة لتعبر بيا عف أحواؿ  
ولكنيا في الواقع إنما تعبر عف إسقاطاتيا عمى الصورة الغائمة في بقايا الشخص الذي تقرا لو الفنجاف, 

 القيوة . 

بداؿ والتحويؿ بالإزاحة أيضا لاف الشخص يقوـ بتحويؿ او يسمى الا الإبدال او النقل )التحويل(:-4-4
كوف اقؿ إثارة إزاحة الانفعالات مف المعاني الأصمية غير المقبولة التي تتعمؽ بيا الى معاف أخرى بديمة ت

لمقمؽ او مقبولة لمفرد . فالإبداؿ حيمة عقمية والية دفاعية يعمؿ فييا الفرد عمى نقؿ الدافع الموجو مباشرة 
 نحو موضوع غير مقبوؿ او ميدد الى أخر مقبوؿ او اقؿ تيديدا لو

الأسرة  أفراد ؾ او إزاحتو نحوو مثالو : الشخص الذي تعرض لمتوبيخ القاسي مف مديره في العمؿ ونقؿ ذل
الغضب او العدوانية نحو مدير العمؿ يبدو بوضوح انو يجمب التيديد و الرفض , وبدلا مف  ظيارفإ ،

 أسرتو الذيف ىـ اقؿ تيديدا لو . ذلؾ يقوـ الشخص بنقمو نحو أفراد

ف ذلؾ لا و Phobiaووفقا لمتحميؿ النفسي فاف الإبداؿ آلية دفاعية رئيسية في حالات الخوؼ المرضي  
الخوؼ المرضي يبدأ بخوؼ حقيقي مف شخص او شيء مف الصعب تجنبو والاتصاؿ المتكرر مع المثير 
المخيؼ نفسو يبعث عمى القمؽ , ومف اجؿ خفض القمؽ يمجا الفرد الى الإبداؿ حيث ينقؿ الخوؼ الى 

 موضوع آخر مف الممكف تجنبو بسيولة ويرتبط رمزيا بالمثير الأصمي.

 (179-180،ص2012)قاسـ،

 أيمج اف الإنساف يواجو الكثير مف المواقؼ المختمفة في حياتيـ اليومية وكثيرا ما النكوص:-4-5 
الفاشموف الى ممارسة أساليب لأعماؿ تكرر حدوثيا في مراحؿ طفولتو المبكرة وارتبطت بذلؾ الموقؼ 

لؾ لإشباع حاجاتو فيرجع الى بعض أساليب الأطفاؿ الصغار وىذا ما يسمى بنكوص الدوافع الأولية وذ
 الاساسية او لمتخفيؼ عما كاف يعانيو مف صراع منذ طفولتو او نكوصو.. 

فالنكوص إذا ىو العودة الى مرحمة مبكرة مف النمو , وغالبا ما يكوف عودة الى المرحمة ما قبؿ التناسمية 
تدؿ عمى  في مراحؿ النمو النفسي / الجنسي عند فرويد. إلا اف ىناؾ بعض أشكاؿ النكوص التي

اضطراب نفسي في بعض الحالات التبوؿ اللبإرادي , ومص الابيـ .. وغالبا ما يحدث عندما ييتـ الأىؿ 
 بالمولود الجديد فيكوف نكوص الطفؿ بمثابة أسموب لجذب اىتماميـ ورعايتيـ . 



84 
 

 (142،ص2010)عبد كاظـ،

سية المرتبطة بدوافع يضع ليا ويقصد بو تحويؿ الطاقة النف الإعلاء او التصعيد )التسامي(:- 4-6 
فالإعلبء ىو التعبير عف  ،المجتمع قيودا عمى إشباعيا الى أىداؼ وانجازات أخرى يقبميا المجتمع 

الدوافع التي لا يقبميا المجتمع بوسائؿ يقرىا المجتمع ويرتضييا فالشخص الذي يحاؿ بينو وبيف إشباع 
 عمؿ الموحات  وأ ،و قصائد الشعرأ ،ئؿ الغرامية يؼ الرساويأخذ في تأل ،الدافع الجنسي قد يقوـ بإعلبئو 

إنقاص مف حدة التوتر ولكنو ليس تصريفا كاملب ولا  و ،الفنية وفي الإعلبء تصريؼ لمطاقة الجنسية 
تحقيؽ إعلبء لمدوافع ، نجده في ممارسة بعض أنواع الرياضة العنيفة ولحيمة الإعلبء ما ،إنقاصا تاما 

 (162-161،ص2008،العدوانية . )حافظ

نا لحماية نفسيا مف القمؽ بحيث ينكر الإنساف بيا الأ وىو آلية دفاعية لا شعورية تقوـ الانكار:-4-7 
وقد يبدو عمى شكؿ انسحاب مف الموقؼ مما  ،عمى المستوى اللبشعوري واقعا ما ولا يعترؼ بوجوده 

والطفؿ الذي ماتت والدتو ينكر  ،تو قد ماتت يؤدي الى فقداف الاحتكاؾ بالواقع مثمما ينكر الفرد اف محبوب
و الأـ التي تنكر موت ابنيا وتبقى محتفظة أ ،ذلؾ و يقوؿ : إنيا موجودة في الغرفة الثانية وستعود 

 (148،ص2012بألعابو وأشيائو ريثما يعود ليأخذىا ويمعب بيا .)قاسـ،

ما يكوف في موقؼ ميدد قد يمجا الى الانسحاب عممية دفاعية مؤداىا اف الفرد عند الانسحاب: - 4-8 
وفي الحالات المرضية تكوف استجابة الانسحاب  ،وىو اليروب منو او التراجع عنو ،إتباع ىذا الأسموب 

فالانسحاب البدني مثلب ىو إحدى الاستجابات  ،و للبنسحاب درجات وأشكاؿ متعددة  ،في الواقع ككؿ 
وقد يفضؿ  ،غالبا ما ينسحب نفسيا ولا يشترؾ فيما لا يعجبولاف الإنساف  ،الاساسية لمضغوط و الإحباط 

 ،ف ينأى عنيا أ يتورط في مواقؼ يريد باستمرار العيش في حياة بسيطة ويقمؿ مف درجة طموحاتو حتى لا
وقد يحدث اف أثار الانسحاب تكوف اشد وطأة عمى مف يمجا إليو مف المواقؼ التي دفعتو الى إتيانو فتسوء 

وقد يصبح ضحية الشعور بالذنب لأنو انسحب او استسمـ او قد ، و يشتد عميو الإحباط أكثر  أحوالو
 تتممكو الكراىية لمف تسبب في انسحابو . 

يتبع بعض الأشخاص الانسحاب كوسيمة لمتكيؼ و لمواجية حالات الإحباط و الابتعاد عف العوائؽ التي 
و التي تؤدي الى أشؿ المواقؼ التي تسببت ليـ بالف حيث يتجنبوف ،تعترضيـ 
 (239،ص2009النقد.)محمد،
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نا لا شعوريا تعزيزا وتدعيما لعممية الكبت أماـ ضغط آلية دفاعية تمجا إلييا الأ التكوين العكسي :-4-9 
 ،وتيديدىا المستمر بالظيور السافر عمى مسرح الشعور  ،المحفزات الغريزية غير المقبولة اجتماعيا 

طريؽ التكويف العكسي وتظير في سموؾ الفرد في صورة نقيضيا او معكوسة  حيث تتحرر ىذه المواد عف
فتتفتح مشاعر  ،تجنبا لمقمؽ و الشعور بالإثـ المرتبط بعممية المواجية الفعمية لممواد الأصمية المكبوتة 
وذلؾ كأسموب  ،الحقد والكراىية مثلب تجاه شخص ما وتظير في صورة حب مفرط ومودة مبالغ فييا نحوه 

 ( 173-171،ص2008دفاعي ضد القمؽ الناجـ عف المشاعر الأصمية.)بطرس،

عف الفشؿ يدفع الفرد إلى فعؿ  يرتبط التعويض عادة بمشاعر النقص، فالشعور الناجـ التعويض:-4-10
مف أجؿ تعويض الخسارة التي لحقت بو. إلا أف الدافع إلى التعويض عف الفشؿ أو عف الكبرياء  ءشي

أقوى عادة مف الرغبة الأصمية المحبطة، ويؤدي ذلؾ إلى الإفراط في التعويض. إلا أنو يكوف  المجروح،
في حالات نادرة قد تؤدي مشاعر النقص إلى أعماؿ عبقرية بشرط توافر المواىب والقدرات الإبداعية 

 . الكافية

خاصة  ىي العممية السموكية التي يقوـ فييا الشخص بنقؿ موضوعات أو صفاتالإجتياف: _11_4 
بيذه الموضوعات مف الخارج إلى الداخؿ تبعا لأسموب خيالي ويقترب الإجتياؼ إلى الإدماج الذي يشكؿ 

يستسمـ بالضرورة الرجوع إلى الحدود الجسدية)مثؿ الإجتياؼ في الأنا،  نموذجو الجسدي الأوؿ ولكنو لا
 الإجتياؼ في المثؿ الأعمى في الأنا(. 

 (26،ص1981فسير معقوؿ لسموكنا .)بف سعيد،ىو البحث عف ت التبرير:-4-12

فإننا نجده يبرر ىذا التعثر بمسوغات يراىا عقمية يحاوؿ  عندما يتعثر الإنساف في أمر مف الأمور
وىو بذلؾ السموؾ يخفي الأسباب الحقيقية وغالبا ما تكوف  ،مف خلبليا تبرير عثرتو وتسويغ أفعالو 
ير مقنعة وغير متناسقة و ىو حيمة دفاعية يبرر بيا المرء أسبابو التي يعتمد عمييا مف تبريرات غ

لأنو يعبر عف عدـ قدرة  ،ف يعطي أسبابا معقولة ليا أداتو وآراءه ودوافعو المستيجنة بمعتق سموكو و
تماما كما تتيـ المرأة  ،ف ىذا الشيء قميؿ الأىمية أو أقت الذي ينسب فيو ادعاء القدرة  في الو 

ف أيتميزوف بالخيانة وىي لذلؾ ترفض ف ىؤلاء الرجاؿ جميعيـ أ لخمؽ السيئ والعانس كؿ الرجاؿ با
 تتزوج منيـ . 

 (182-181،ص2008)حافظ،
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 : أىداف الآليات الدفاعية النفسية-5

 رغـ سمعتيا السيئة الا اف اىدافيا تتمثؿ فيما يمي 

متصمبة و غير مرنة فانيا  تسمح الآليات الدفاعية النفسية لمفرد بالتكيؼ و لكف اذا كانت متكررة و
استخدمت بشكؿ مسرؼ أو في غير محميا فإنيا تؤثر في  سترىؽ الانا و تبدا الاعراض في الظيور، فإذا

النمو النفسي لأنيا تمنع الفرد مف التعامؿ مع العالـ بطريقة واقعية كما أنيا تبدد الطاقة التي يمكف أف 
عندما تعمي الفرد عف رؤية عيوبو و مشاكمو الحقيقية  تستخدـ بفاعمية أكثر و تصبح ضارة وخطرة أيضا
 ولا تعينو عمى مواجية المشكمة بصورة واقعية . 

) الشخص الذي يتخذ قد تؤدي بعض سموكات الآليات الدفاعية إلى نتائج سمبية )عدواف...( أو ايجابية 
 الرياضة أو الرسم لإعلاء الدافع الجنسي(

عطاء شعور بالاطمئناف .  ،والمحافظة عمى توازنو  ،وقاية الفرد مف الشعور بالقمؽ   وىدوئو العاطفي وا 
وبيف المثؿ و القيود التي تمانع في  ،مقبولا بيف الدوافع الممحة التي يمكف تحقيقيا تقدـ حلب وسطا و

 تحقيقيا.

 إذا لا يمانع في إرضائيا تسيؿ إرضاء بعض الرغبات التي لا يقبميا الوعي عمى حالتيا الطبيعية و 
 (10،ص2017جاءت بشكؿ مغاير. )موفؽ،

إذ أنيا تحدث  ،لا خيارات واعية أو معتمدة  نستخمص أف آليات الدفاع النفسي ليست طوعية و خلاصة:
دوف أف نفكر فييا أو ننظر إلييا عمى أنيا دفاعية أو غير واقعية فلب نرى  ،دوف إدراؾ منا أو وعي 

لا تيدؼ لموصوؿ  ،كما إف ىذه الآليات وغيرىا مما لـ نذكر  ،أنفسنا ننكر المشكمة أو نحاوؿ منطقتيا 
نا ف الأائقاتو وحدتو و تعتبر لاشعورية لأتفادي ض الى الحقيقة بؿ الى التعايش مع الواقع الصعب و

 تختارىا بطريقة لا شعورية حتى و اف بدا تطبيقيا في الواقع شعوريا وواعيا.
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 لباتولوجية في عمم النفس المرضيا : العاشرةاضرة حالم
 الذىانات و العصابات

لا تزاؿ مجتمعاتنا ترفض فكرة وجود مريض نفسي أو عقمي لدى فرد معيف مف الأفراد و ربما  تمييد:
تستبعد حتى الحديث عف حالتو و مدى تدىور وضعو الصحي. و ينبع ىذا التصور مف عدـ الاعتراؼ 

بعلبج الامراض النفسية و العقمية. و قسمت الاضطرابات النفسية الى  بالحقيقة مف الاطباء او المعنييف
اضطرابات كبرى و اضطرابات صغرى و المقصود ىنا اف الاضطرابات الكبرى وضعت تحت اسـ 

لمؤشرات العامة للبضطرابات الذىانات و الاضطرابات الصغرى وضعت تحت اسـ العصابات و تكوف ا
ضطرابات الصغرى فيي اقؿ حدة و شدة. متطرفة اما الا حادة وى الكبر   

 ما ىي أىم الامراض النفسية ؟ و ماىي أىم العلاجات المقدمة ؟ -
 أولا: الذىانات

 تعريف الذىان:-1
 Psychosi  كممة مشتقة مف اليونانيةPsyche أي النفس أو الروح وOsis .التي تعني الشذوذ 

فسية المتميزة بتمؼ عميؽ لموعي )اضطراب جاد ويشير الذىاف لمحالات الن 1845استعمؿ المصطمح في 
في اليوية( وفي علبقتو مع الواقع. فيو اضطراب عقمي خطير وخمؿ شامؿ في الشخصية يجعؿ السموؾ 
العاـ لممريض مضطرب ويعيؽ نشاطو الاجتماعي. ويشاىد في الذىاف الانفصاؿ التاـ عف الواقع 

 مكنيا أف تظير بطرؽ مختمفة حسب مختمؼ الحالات.وتشوييو وعمى العموـ فإف اضطرابات الذىانية ي
 تصنيف الذىان:-2
الذىاف العضوي: أسبابو عضوية يتعمؽ بحدوث تمؼ في الجياز العصبي ووظائفو كذىاف الشيخوخة  -أ

الراجع لاضمحلبؿ الجياز العصبي، ولتغيرات كيميائية. والذىاف الناجـ عف اضطراب الغدد الصماء أو 
 المخية.الإصابة بالأوراـ 

نما لأسباب نفسية  -ب الذىاف الوظيفي: أي نفسي المنشأ وىو مرض عقمي لا يرجع إلى سبب عضوي وا 
 تكوف بمثابة عوامؿ مفجرة لمف يحمؿ الاستعدادية في بناءه النفسي.

 مدى انتشار الذىان:-3
الذىاف يحدث حيث إف انتشاره يكوف أقؿ مف العصابات، و  %3تعتبر الإصابات الذىانية محدودة بنسبة 

عموما في منتصؼ العمر وتدؿ بعض الدراسات عمى أف متوسط العمر عند دخوؿ مستشفى الأمراض 
سنة، غير أف بداية الفصاـ تظير مبكرة في مرحمة المراىقة، في حيف يظير ذىاف  44العقمية ىو 
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ب فئة الذكور الشيخوخة متأخرا في مرحمة الشيخوخة. وحسب الدراسات الإيديولوجية فإف الذىاف يصي
 (308-306ص  2006أكثر مف الإناث. )الخالدي، 

 أسباب الذىان:-4
 .العامؿ الوراثي كأرضية استعدادية إذا توفرت العوامؿ البيئية المسببة لمذىاف 
 .العوامؿ العصبية التسممية والالتيابات المخية 
 .المشكلبت الانفعالية والصدمات النفسية المبكرة 
 المخدرات أو الكحوؿ، تناوؿ الميموسات...تناوؿ بعض المواد ك 
 .عدـ قدرة الفرد عمى تقبؿ وتجاوز الصراعات النفسية والإحباطات والتوترات النفسية 
 .اضطراب العلبقات المينية والاجتماعية 

 أىم أعراض الذىان:-5
 اضطراب النشاط الحركي، وقد يبدو زيادة في النشاط وعدـ الاستقرار واليياج والتخريب.

خر الوظائؼ العقمية تأخرا واضحا. واضطراب التفكير بوضوح فقد يصبح ذاتيا وخياليا وغير مترابط تأ
فيضطرب محتوى التفكير، فتظير الأوىاـ مثؿ الاضطياد، الانعداـ، ...واضطراب الفيـ بشدة وعادة 

 يكوف التفاىـ مع المريض صعبا، واضطراب الذاكرة والتداعي وغيرىا مف الاضطرابات...
 وء التوافؽ الشخصي والاجتماعي والميني.س

اضطراب السموؾ بشكؿ واضح، فيبدو شاذا نمطيا انسحابيا. واكتساب عادات وتقاليد وسموؾ. ويبتعد عف 
 طبيعة الفرد.

 أشير الامراض الذىانية : -6

 البارانويا :-6-1

نات و ياذي اليأنظـ وىاـ و اليذياف الواضح المىي حالة مرضية مينية يميزىا الأ تعريفيا:-6-1-1
المعقدات الخاطئة عف العظمة او الاضطياد  مع الاحتفاظ بالتفكير المنطقي و عدـ وجود اليموسات في 
حالة اليذاء النقي اي اف الشخصية رغـ وجود المرض تكوف متماسكة و منتظمة نسبيا مع احتفاظيا عادة 

 لمرض .بإمكانياتيا العقمية دوف تدىور ناتج عف استمرار فترة ا

البارانويا ىو اضطراب عقمي ينمو بشكؿ تدريجي حتى يصير مزمنا و يتميز بنظاـ معقد يبدو داخميا 
منطقيا و يتضمف ىذا ىذاءات الاضطراب و الشؾ و الارتياب فيسيء المريض فيـ اية ملبحظة او اشارة 
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يؿ انو عظيـ و انو او عمؿ يصدر عف الاخريف. و يدفعو ذلؾ الى البحث عف اسموب لتعويض ذلؾ فيتخ
 عميـ بكؿ شيء. 

 أسباب البارانويا: -6-1-2

 لو أثر ىاـ في الاستعداد ليذا المرض  :عامؿ الوراثة-

الصراع النفسي بيف رغبات الفرد في اشباع دوافعو و خوفو في فشؿ إشباعيا لتعارضيا مع المعايير -
 الاجتماعية و المثؿ العميا 

 و عدـ نضجيا. تميؿ الى غمبة السيمات البارانوية و الخيالية.اضطراب نمو الشخصية قبؿ المرض -

المشكلبت النفسية التي تسببيا الاسرة نتيجة الى وجود اضطراب في الجو الاسري و نقص كفاية عممية -
 التنشئة الاجتماعية .

 المشكلبت الجنسية و سوء التوافؽ الجنسي و العنوسة و تأخذ الزواج و الحرماف الجنسي .-

ىناؾ بعض عقاقير مثؿ الانفطاميف تحدث اعراض بارانورية مباشرة و قد تترؾ أثر  سباب العضوية:الا-
 دائما حتى بعد الانقطاع .

 الأعراض العامة لميذاء :  -6-1-3

الاوىاـ و اليذيانات و المعتقدات الخاطئة الجامدة لممنظمة الدائمة التي تطغى عمى البصيرة. و الدفاع  -
ـ و اليذيانات و محاولة اقناع الاخريف و توجيو كؿ الاىتماـ الييا و تمركز السموؾ حوليا. عف ىذه الاوىا

و يدور اليذاء اعادة حوؿ موضوع واحد مثؿ الزواج او الديف و النشاط السياسي . و اوىاـ التأثير و 
تمركز الشديد حو التأثر حيث يعتقد المريض اف قوى خارجية تؤثر فيو . و تسيطر عميو رغـ ارادتو . و ال

 الذات مع الميؿ الى تزييؼ الحقائؽ و تشويييا . و سوء التوافؽ الاجتماعي.

 علاج البارانويا:  -6-1-4

بالأدوية و العقاقير المضادة لمذىاف اللبزـ لجعؿ المريض أكثر طواعية خلبؿ العلبج أ/ العلاج الطبي: 
النفسي . و لكنو لا يمكف اف يحؿ محمو. و مف النفسي . أي العلبج الطبي ىنا يفيد في بداية العلبج 

الادوية المستخدمة ) فيموثياويف. ترافموبيراويف تورازيف. كموربرومازيف.( لاف ىذه العقاقير تعمؿ عمى 
 تيدئة الاجزاء القديمة في المخ.
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 ب/ العلاج بالصدمات الكيربائية: 

لاشتراؾ مع الميدئات العظيمة . او بعد و ىي تفيد في اغمب الحالات .و خاصة اذا اعطيت مبكرا و با
 .ة عمى المريض ر آثار تعذيبياعطاء الاخيرة بكميات كافية و لو لوقت قصي

 ج/ العلاج النفسي : 

بيدؼ تحقيؽ حدة قمؽ المريض . و تجديد قدرتو عمى الاتصاؿ عمى مستوى واقعي في العلبقات 
او العلبج المكثؼ لإعطاء فرصة لاستيعاب الشخصية و التخمص مف أوىامو مستخدـ العلبج التدعيمي 

ىذا النشاط الداخمي الذي ظير في شكؿ مرضي. فيبذؿ المعالج مصادر جيده لحؿ مشكلبت و 
الصعوبات في ادراؾ الاخريف و التوجيو و التأىيؿ النفسي و التربوي و الميني و العلبج بالعمؿ و العلبج 

 الاجتماعي و العلبج البيئي .

 أو الماناخوليا : السوداوية -6-2

ىو مرض عقمي نفسي يتميز بمشاعر مستمرة و حادة مف الحزف و اليأس.  تعريف السوداوية:-6-2-1
و يمكف اف يؤثر العديد مف الجوانب حياة الانساف و بما في ذلؾ العمؿ و المدرسة و العلبقات و قد يؤثر 

 جسدية المختمفة مثؿ الشيية و النوـ.ال الوظائؼالى  بالإضافةأيضا عمى الحالة المزاجية و السموؾ 

نشطة التي كاف يتمتع بيا في الأبيعانوف مف سوداوية اىتماميـ  في بعض الاحياف يفقد الاشخاص الذيف
يوـ مف الاياـ و يواجيوف صعوبة في اجتياز اليوـ و قد يرغبوف في الانتحار اعتقادا منيـ باف الحياة لا 

 تستحؽ العيش.

 ية أعراض السوداو -6-2-2

 المشاعر المستمرة مف الحزف الشديد لفترات طويمة .-

 شخاص المصابيف.سة الانشطة و العادات المحببة للؤفقداف الاىتماـ و عدـ الرغبة في ممار -

 وجود نقص في الطاقة او الشعور بالارىاؽ .-

 و الانفعاؿ.أالشعور بالقمؽ -

 الافراط في النوـ . و عدـ القدرة عمى مفارقة السرير .

 تعاني مف تغيرات في حركة الجسـ و الالاـ و صعوبة  اتخاذ القرارات و تذكر الاشياء .-
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 علاج السوداوية: -6-2-3

يمكف العلبج مف خلبؿ مضادات الاكتئاب الحديثة مثؿ متطمبات اعادة امتصاص السروتونيف  الانتقائية 
و مع ذلؾ فاف العديد مف الاشخاص و تشمؿ ىذه ىذه الأدوية مثؿ فموكستيف )بروزاؾ( سيتالوبراـ  . 

ضادات الذيف لدييـ ىذه الاعراض مصحوبة بالحزف و الاحساس بالذنب قد يتوجو بشكؿ افضؿ لم
 ضا بمثبتات امتصاص السيروتونيف .أيالاكتئاب كما يمكف العلبج 

 الفصام:-6-3

بانفصاـ الشخصية انفصاـ العقؿ ويعرؼ أحيانا  ىو المعنى الحرفي المصطمحتعريف الفصام: -6-3-1
ـ( باسـ الخبؿ المبكر أو خبؿ الشباب أو جنوف المراىقة. وأوؿ مف سماه 1899وعرؼ أياـ كريبمف )
 ـ(.1911بالفصاـ ىو بموير )

يعرؼ الفصاـ بأنو أحد الأمراض الذىانية، ويبني ىذا التعريؼ عمى الوصؼ الكامؿ لمظاىر المرض 
 ت الإدراؾ والإرادة بالإضافة للؤوىاـ.والاضطرابات السموكية، والفكرية واضطرابا

بأنو مرض ذىاني يتميز بمجموعة مف الأعراض النفسية والعقمية أىميا: اضطرابات  عكاشة: ويعرف 
التفكير والوجداف والإدراؾ والإرادة والحركة والسموؾ حيث يعيش المريض في عالـ خاص جدا بعيدا عف 

 الواقع وكأنو في حمـ مستمر.
واضح أف الفصاـ مرض يجعؿ المصاب يجد صعوبة في التفريؽ بيف الشيء الحقيقي ولكف الشيء ال

وغير الحقيقي أو الواقعي وغير الواقعي، وكذلؾ فإف الفصاـ مرض يؤثر عمى المخ ويصيب الإنساف 
 الطبيعي في مراحؿ الحياة المختمفة.

 أسباب الفصام:-6-3-2
ارب المصابيف بالفصامات وجود دلائؿ عمى أف أظيرت دراسات أجريت عمى أق العوامل الوراثية:-أ

الفصامات تورث. وأف احتماؿ الإصابة بالفصاـ يرتفع كمما ازدادت درجة القرابة. فإذا كاف كلب الوالديف 
وفي التوائـ غير الشقيقة فإف نسبة  %40مصابيف بالمرض فإف نسبة إصابة الطفؿ بالمرض تبمغ حوالي 

 .%50قيقيف بنسبة الإصابة بالمرض تتساوى بيف الش
وتظير ىذه النسبة أف العامؿ الوراثي ليس العامؿ الوحيد والرئيسي عمى الرغـ مف ارتفاع نسبتيا، ويمكف 

 اعتبارىا عمى أنيا استعداد وراثي يمكف أف يقود إلى الإصابة بالمرض إذ توافرت عوامؿ أخرى.
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ة نفسية قاسية في الطفولة المبكرة بعض العمماء النفس يفسر المرض بوجود صدم العوامل النفسية:-ب
لممريض، تحميو إلى شخصية شديد الحساسية لا تتحمؿ الضغوطات وتراكمات الإحباطات المستقبمية 
والتي قد يتحمميا غيره مف الناس، فإذا ما واجو في كبره ضغوطات فإنو يرجع إلى عالـ الطفولة حيث لا 

 اتو لا يجده في عالـ الواقع.يوجد صراع مع عالـ الواقع. وحيث يجد إرضاء لذ
أظيرت دراسات كثيرة ونظريات نجوؿ الأسباب الأسرية لمفصاـ، ولكف تـ إثبات  العوامل الاجتماعية:-ج

فقط دور الأسر التي تتمتع بدرجة عالية مف التغير العاطفي والذي يحوي عمى النقد والعدوانية والتفاعؿ 
 الزائد.

 أنواع الفصام:-6-3-3
يبدأ مف مرحمة مبكرة مف العمر ويدب المرض بصورة تدريجية وببطء وىذا النوع مف  سيط:الفصام الب-أ

 الفصاـ أقؿ خطورة.
يبدأ في غالب مف سف المراىقة ويسميو بعض الأخصائييف بػ)جنوف المراىقة(  الفصام الييبفريني:-ب

 والأوىاـ.ويكوف أحيانا سريع الظيور ويتميز المريض بالسموؾ أحمؽ وشاذ، كثير التخيؿ 
يبدأ مف سف الرشد ويظير بصورة حادة، ويغمب عمى المريض اضطراب الحركة  الفصام الكتاتوني:-ج

 والسموؾ، وأعراضو المميزة الذىوؿ واليياج، فيو أحيانا يظؿ واقفا دوف حراؾ.
السمة  ويبدأ في نياية مرحمة الرشد أي في سف الرشد المتأخر وتعتبر اليذاءات ىي الفصام البارانوي:-د

 المميزة ليذا النوع مف الفصاـ كما تتميز شخصيتو بالتشكؾ والاستياء وكثرة الجدؿ.
 ويمتاز ىذا النوع مف المرض باضطراب الانفعالات بشكؿ سريع وممحوظ. الفصام الوجداني:-و

 (176-175، ص 2009)عبد المطيؼ، 
 علاج الفصام:-6-3-4

ادة لمذىاف، ويمكف في الحالات القصوى حجز المريض في تعالج الفصاـ عف طريؽ تناوؿ الأدوية المض
المستشفى، يبقى أف بعض أشكاؿ التكفؿ النفسي والبحث عف طرؽ وأساليب التأىيؿ وتقديـ الدعـ 

 والمساندة الاجتماعية والنفسية التي يمقاىا المريض بأف تحدث تحسف لدى المرضى الفصامي.
 العصابات:-ثانيا 

الطب العقمي وعمـ النفس المرضي إلى الاضطرابات النفسية دوف إصابة يشير مصطمح العصاب في 
 عضوية واضحة، يكوف الفرد واعيا بمعاناتو ولا ينقطع عف الواقع.
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 تعريف العصاب:-1
ىو اضطراب في الشخصية )مرض نفسي المنشأ( يقوـ عمى أساس اضطراب غير عضوي، إلا أنو يبدو 

مفة، منيا القمؽ، الوسواس، الأفكار المتسمطة والمخاوؼ الشاذة وفي صورة أعراض نفسية وجسمية مخت
 (36، ص1999والشكوؾ التي لا أساس ليا. )الوافي، 

و العصاب يشير الى الاضطرابات ذات المنشا النفسي دوف الاصابة العضوية و يكوف الفرد عمى صمة 
 بالواقع وواعي بو كما انو يعي معاناتو النفسية.

 أسباب العصاب:-2
 امؿ الوراثة: تمعب الوراثة دورا في توفير القابمية بػ)مزاج خاص، حساسية خاصة(.ع 
 .عوامؿ خارجية 
 .مشكلبت الحياة منذ الطفولة وعبر المراىقة وأثناء الرشد 
 .)التربية غير السميمة والعناية الشاذة )إفراط أو تفريط 
 لعمؿ، ...ظروؼ السياؽ الاجتماعي الصعب كتفكؾ الأسرة واضطرابيا، ظروؼ ا 

 علاج العصاب:-3
كؿ أنواع العصاب قابمة لمعلبج النفسي والتحسف والشفاء مع العلبج المناسب، وكثيرا مف حالات 
العصاب تشفى تمقائيا حيف يحدث تغير في حياة المريض ويجب أف ييدؼ علبج العصاب إلى شفاء 

عادة تنظيـ الشخصية كيدؼ طويؿ الأمد وأ ىـ طرؽ علبجو ىي العلبج النفسي الفرد مف العصاب أولا، وا 
كعلبج فعاؿ سواء بالمجوء لمعلبج النفسي المركز حوؿ العميؿ، العلبج السموكي، التحميؿ النفسي، العلبج 

 النفسي الاجتماعي والجماعي وعلبج النقؿ البيئي.
 أشير العصابات:-4
 عصاب اليستيريا:  -4-1

لانفعالي، وىو كذلؾ اضطراب عصبي يتميز سموكيا يوصؼ مرض الييستيريا بأنو حالة مف عدـ الثبات ا
بالصراخ والبكاء والضحؾ، ويتضح فيو التفكؾ وتتعدد شخصيات المريض، وتختؿ نشاطاتو الجسمية 

 والعقمية، وقد يؤثر في ظيور أعراض جسمية عضوية كفقداف الذاكرة أو العمى اليستيري...الخ
 تعريف اليستيريا: -4-1-1

وتعني الرحـ، وكاف الاعتقاد في القديـ أف ىذا  « Hestrus »مف مصدرىا اللبتيني كممة ىستيريا مشتقة 
المرض يصيب النساء بسبب انقباضات عضمة الرحـ، إلا أنو مع تقدـ العموـ اتضح أف مرض اليستيريا 
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يصاب بو الرجاؿ بجانب النساء، إلا أنو كثير الانتشار لدى الإناث منو لدى الذكور، وأنو مرض نفسي 
يصيب كؿ الأعمار، وبالمعنى الضيؽ لكممة ىستيريا يقوؿ "فرويد": "ىو الظيور السيؿ لميذياف والأوىاـ 

 (113، ص1997الصورية مع نشاط فكري لا غبار عميو" )الخميدي، 
يرى أف اليستيريا حالة عصابية تندب فييا الأعراض الجسمية مف غير أف يمكف  :تعريؼ ريتشارد سويف-

 (150، ص2000ب عضوي يمكف تحديده. )فوزي محمد، أف نقوؿ ليا سب
ومما سبؽ يمكف أف نقوؿ أف اليستيريا ىي مرض نفسي عصابي ينبع عف انفعالات شديدة، ونتيجة 
لخبرات أليمة قوية ومكبوتة لا شعورية، فتتحوؿ فيو ىذه الانفعالات إلى أعراض جسمية متعددة لا يعرؼ 

 ليا سبب عضوي.
تيريا في فئتيف تأخذ الأعراض أشكالا كثيرة وتظير أعراض عصاب اليسا: أعراض اليستيري-4-1-2

 ةىما جسمية ونفسي
 الأعراض الجسدية أو التحولية: -أ

أي أف العضو مف الناحية الجسدية سميـ لكف وظيفتو  لا تكوف الأعراض عضوية حقيقية بؿ وظيفية،
قمؽ والصراع المكبوت إلى مرض عضوي ويتحوؿ ال مصابة لا يعمؿ رغـ سلبمتو مف الناحية التشريحية

، 2006أو جسمي، والمريض لا يفيـ المعنى الكامؿ لأعراضو العضوية وما يعانيو مف آلاـ. )الخالدي، 
 (228ص
 الأعراض النفسية:-ب

 )فقداف الذاكرة نفسي المنشأ )كعجز عف التذكر للؤحداث الشخصية الميمة 
  العمؿ مع استحالة تذكر الماضي.ىروب نفسي المنشأ، رحيؿ مفاجئ مف البيت أو 
  السير أثناء النوـ« Somnambulisme » .في سف البموغ 
 .تعدد الشخصيات أي تعايش شخصيتاف متمايزتاف أو أكثر عند الشخص ذاتو 

 مميزات الشخصية اليستيريا:-4-1-3
ف انفعالاتو، عدـ لية، تجنب المسؤولية، الثرثرة، المغالاة في التعبير عو يتميز الشخص اليستيري بالطف-

 الثبات الانفعالي.
 الرغبة في جمب انتباه الآخريف والرغبة لأف يكوف محور الاىتماـ، ويسعى لاستثارة الجنس المخالؼ.-
عدـ النضج الانفعالي والتذبذب في السموؾ والتغير في الوجداف، فيتحوؿ مف الاىتماـ إلى الإىماؿ -

 ر بالإنقباض والانزعاج.الشعور بالمرح والإرتياح إلى شعو -وتقمب 
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 انبساطية وكثرة تشكيؿ العلبقات الاجتماعية التي تتسـ بالسطحية.-
 حياة خيالية مكثفة ونشاط ىوامي مع ميؿ كبير للؤحلبـ اليقظة.-
 أسباب اليستيريا:-4-1-4
عمى قبوؿ اليزيمة، ويرى بعض  « Eggo »فالشدائد النفسية ووجود الصراعات النفسية يجبر الأنا -
ظير عميو مف يا أجرى عمييا مف تجارب لنفسو ما لعمماء بعد أف فحص العديد مف حالات اليستيريا وما

بعض العوارض اليستيريا أو مكتسبا كأف يقرأ في كتاب أو رسالة أو يسمع مف طبيب شيئا عف مرض فلب 
ير عميو يترؾ الكتاب والطبيب إلا وىو مقتنع بأنو مصاب أو سيصاب بيذا المرض وسرعاف ما تظ

 عوارضو.
وتتمثؿ في المشاكؿ الأسرية وأساليب التنشئة الاجتماعية فحينما تستخدـ الأسرة  أسباب اجتماعية:-

 الأساليب الخاطئة في التنشئة الاجتماعية كالحماية الزائدة مف الآباء للؤبناء.
يرجع بافموؼ وأتباعو  يجد بع العمماء في الوراقة دورا ضئيلب للئصابة باليستيريا حيث أسباب وراثية:-

مف أنصار التفسير الفسيولوجي إلى ضعؼ قشرة المخ بسبب الاستعداد الوراثي. وعادة ما يكوف المريض 
اليستيري ذا تكويف جسمي نحيؼ واىف، ويرى الكثيروف أف المصاب باليستيريا لديو منذ البداية قابمية 

 (85، ص2001بد الكريـ قاسـ، خاصة للئصابة بيذا المرض، وخاصة في مرحمة الطفولة. )ع
 علاج اليستيريا:-4-1-5

يعتمد علبج عصاب اليستيريا عمى القواعد الأساسية لتجنب إفراط التناوؿ الدوائي أو المجوء لاستخداـ 
علبجات بالتعبير عف طريؽ الجسـ، وتسمح العلبجات الجسدية كالاسترخاء بالتحسف الدائـ، خاصة أف 

لدفاعية المستعممة وغالبا ما يعرقؿ العلبج التحميمي بسبب المقاومة في النقمة حدث تعديؿ الميكانيزمات ا
وبسبب اليشاشة النرجسية المسؤولة والتي قد تؤوؿ إلى خطر اكتئابي يصعب التعامؿ معو...وعمى كؿ 

 يمكف إدراج علبج عصاب اليستيريا في:
راض والدوافع اللبشعورية وراءىا الكشؼ عف العوامؿ التي ساعدت عمى ظيور الأع العلاج النفسي:-أ

باستخداـ التحميؿ النفسي...ويمعب الإيحاء والإقناع دورا ىاما في علبج ومساعدة المريض عمى استعادة 
الثقة بنفسو، ويصمح العلبج النفسي المعرفي في حالة الرغبة لمياجمة الأعراضية، والعلبج النفسي 

 .التحميمي في حالة الرغبة في مياجمة السببية
 يستخدـ في تعديؿ الظروؼ البيئية المضطربة التي يعش فييا المريض. العلاج الاجتماعي والبيئي:-ب
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لموالديف والمرافقيف كالزوج والزوجة، وينصح بعدـ التركيز والاىتماـ أثناء النوبات  الإرشاد النفسي:-ج
 لأنو يعتقد المريض أف النوبات تجذب الانتباه إليو.

لؾ باستخداـ الدواء الوىمي النفسي، واستخداـ التنبيو الكيربائي، فالأدوية الكيميائية لا وذ العلاج الطبي:-د
 بؿ تستعمؿ لمياجمة الأعراض فقط. تأتي بنتائج مفيدة في مجاؿ الييستيريا،

 عصاب الخواف أو الرىاب: -4-2
 تعريف الخواف )الفوبيا(: -4-2-1

ء أو السيطرة أو مكاف( غير مخيؼ ىو خوؼ مرضي دائـ مف وضع أو موضوع )شخص أو شي
بطبيعتو، ولا يستند إلى أساس واقعي ولا يمكف ضبطو منو أو السيطرة عميو، مع عمـ المريض ومعرفتو 
بأف الخوؼ غير منطقي، ورغـ ىذا فإف الخوؼ يعتريو، ويحكـ بسموكو وتصرفاتو في الموقؼ أو المكاف 

 (97، ص2001أو الشيء أو الشخص. )عبد الكريـ قاسـ، 
يرى فرويد أف الخوؼ أو القمؽ أساس جميع الاضطرابات العصابية، غير أف الخوؼ يرتبط بالمسائؿ 

 والمواقؼ الجنسية وما يتعمؽ بيا ويعرؼ:
الخوؼ العصابي )الفوبيا(: ىو خوؼ شاذ دائـ متضخـ مما لا يخيؼ في العادة قد يكوف غير محدود 

، 2007ؽ بكؿ مظاىرىا النفسية والفيسيولوجية. )السامرائي، وحسيا ووىميا، وىو يثير عند الفرد نوبة قم
 (62ص
 أعراض الرىاب:-4-2-2

يترسخ الرىاب عند الفرد المريض عندما يستخدمو بطريقة لا شعورية لمسيطرة عمى الآخريف )الوالديف، 
لخائفة التي الزملبء، أفراد الأسرة( أو لسبب عطفيـ، وطمب حمايتيـ كما ىو الحاؿ بالنسبة إلى الإبنة ا

تطمب حماية والدتيا، والوالدة ىي نفسيا التي تكرىيا الابنة وتحمييا في ذات الوقت ولكف الأـ الوالدة تقوـ 
 الحامي والحارس للببنة المريضة بالرغـ مف التناقض في سموكيا.

، التعرؽ الشديد  وزيادة الخفقاف في المواقؼ المرىبة والمخيفة لممريض فإنو يشعر: بالضيؽ والتوتر والتأزـ
والوىف العضمي وآلاـ البطف والاختناؽ مما يضطره إلى اليرب مما ىو فيو، فيمجأ إلى الإغماء أو الغثياف 

 أو القيء وتزوؿ جميع تمؾ الأعراض بمجرد زواؿ الموقؼ المرىب، أو الموضوع المخيؼ بالنسبة إليو.
النفسي، وتوقع الشر، وشدة الحرص، ضعؼ الثقة بالنفس، الشعور بالدونية، وعدـ الشعور بالأمف 

والاستيتار، والاندفاع، وسوء السموؾ، والتعثر في مواجية المواقؼ، والمواضيع التي يخافيا. )عبد الكريـ 
 (99، ص2001قاسـ، 
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 أسباب الخواف:-4-2-3
 تتكوف المخاوؼ عند الفرد في حالة تعرضو إلى مواقؼ مخيفة في طفولتو، وتكبت في لا شعوره.-

راعات الأسرية التي تثير اللبشعور وتدفع الفرد لمبحث عف ميرب في صراعاتو بالمجوء إلى الخوؼ الص
العصابي أو المرضي يطمئف اللبشعور عنده، تساعده في التكيؼ مع الظروؼ الصعبة التي لا يستطيع 

 مواجيتيا ولكنو يتكيؼ معيا باتجاه انحرافو إلى الخوؼ.
 .الفشؿ المبكر في حؿ المشكلبت-
 ترتكز النظرية التحميمية عمى نكوص النزوات الجزئية المستثمرة في أثناء تعمـ الأطفاؿ -
وترتكز النظرية السموكية عمى عجز الفرد عمى تجاوز تعمـ خاطئ، وتعترؼ النظريتيف بالمكاسب -

 الثانوية.
 علاج الخواف:-4-2-4

ائي والتكفؿ النفسي وغالبا ما يفضؿ يرتبط العلبج في أغمب الحالات عمى الجمع بيف العلبج الكيمي
 استعماؿ مقاربة سموكية في بداية العلبج وتكوف متبوعة بعلبج مستوحى مف التحميؿ النفسي.

العلبج النفسي بالتحميؿ النفسي لمكشؼ عف الدوافع المكبوتة والأسباب الحقيقية وفيـ الفوبيا عف طريؽ 
جات المستوحاة مف التحميؿ النفسي )نفس مبادئ التحميؿ محتواىا الرمزي، ويتـ حاليا الاعتماد عمى العلب

 النفسي ومدة زمنية مختصرة(.
 .العلبج السموكي سواء كاف بالغمر أو نزع الحساسية التدريجي 
 .العلبج الافتراضي والذي جاءت نتائجو مبيرة في مجاؿ علبجات الفوبيا 
 العلبج المعرفي السموكي 
  يؿ جدا في الجمساتالعلبج التحميمي لكف يحتاج وقت طو 

 الاكتئاب )العصابي(: -4-3
 تعريف الاكتئاب:-4-3-1
ذا -  ىو حالة مف الحزف الشديد المستمر تنتج عف الظروؼ المحزنة الأليمة، وتعبر عف شيء مفقود، وا 

 (83، ص2007كاف المريض لا يعي المصدر الحقيقي لحزنو. )السامرائي، 
، وتتمثؿ الخواص Saddening stressقؼ محزف جدا ىو استجابة عصابية بالكآبة، يخمقو مو  -

، والتأنيب المستمر لمنفس، ويسمى أحيانا اكتئاب  الرئيسية لو في الميؿ إلى الحزف، وفقداف الشيية والتشاؤـ
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لأنو عادة ما ينشأ نتيجة استجابة لفقداف موضوع أو نتيجة أداء  Réactive dépressionsاستجابي 
 (105، ص2005اعية وثيقة عف طريؽ الموت أو غيره. )محمد حسف، عمؿ أو انقطاع علبقة اجتم

 أعراض الاكتئاب: -4-3-2
تعدد الأعراض حيث يمكف ملبحظة أعراض جسمية وأخرى نفسية عامة عمى الشخص المصاب 

 بالاكتئاب والتي نجد منيا:
 الأعراض الجسمية:-أ

 لظير.شعور المريض بالصداع، والتعب، وضعؼ اليمة والشكوى مف ألـ ا 
 .الشكوى مف انقباض الصدر، والشعور بالضيؽ والحيرة وتوىـ المرض 
  فقداف الشيية ورفض الطعاـ اعتقادا منو بعدـ استحقاقو ليذا الطعاـ ورغبتو بالموت مما

 يؤدي إلى نقص الوزف والوىف.
 .)الدخوؿ في السف الحرجة والذي يؤدي إلى الضعؼ الجنسي )كالبرود الجنسي والعنة 

 ويمكف ملبحظتيا مف خلبؿ: اض النفسية:الأعر -ب
 .تقمب المزاج وانحرافو ونرجسية الذات 
 .الشعور بالتوتر والقمؽ والأرؽ وفتور الانفعاؿ 
 .العزلة والصمت والسكوف، والشرود الذىني والانطواء والانسحاب والتشاؤـ 
 .الشعور بالنقص وضعؼ الثقة بالنفس والشعور بالدونية والتفاىة 
 ز وبطء التفكير والتردد وخفض الصوت.صعوبة التركي 
 .اللبمبالاة ونقص الدافعية وعدـ الاىتماـ بالنظافة الفردية أو البيئية 
  ،(86، ص2007سوء التوافؽ الاجتماعي والعلبئقي. )السامرائي 

 أسباب الاكتئاب العصابي:-4-3-3
 .العوامؿ الحادة مف أزمات ومفاجئات وفقد الأحبة أو مرض الأعزاء 
 النفسية المزمنة التي تتجمع في ذلؾ المريض وتعرضو لميأس والحزف. الظروؼ 
  التعرض لمرض جسمي مزمف ومنيؾ لمقوى مما يدفع بالمصاب إلى التفكير بالنتائج السيئة 
  لى القنوط فالاكتئاب وىي عوامؿ أقؿ تأثيرا وقوة مف العوامؿ الخارجية واحتماؿ الموت وا 

 والنفسية.
 لاكتئاب:ا علاج-4-3-4
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ينصب الاىتماـ الرئيسي لممعالج السموكي عمى توفير مصادر مختمفة وحقيقية  العلاج السموكي:-أ
لمتعزيز الإيجابي عف طريؽ تقديـ نشاطات توفر فرصا أكبر لمتعزيز الإيجابي وبناء عمى ىذا الاعتقاد قاـ 

ات سارة أنيا تمثؿ نشاط لوينستوف بتطوير مجموعة مف الأنشطة والمواقؼ المعززة التي اتفؽ تجريبيا عمى
 تشتمؿ عمى تعزيز إيجابي.

 العلاج المعرفي: -ب
ييتـ المعالج بمحاولة تعديؿ أعراض الاكتئاب مف خلبؿ التعامؿ مع المفاىيـ المعرفية التي تفسر ظيور 
ىذه الأعراض وبالتالي ظيور الاكتئاب وتسير عممية العلبج حسب وجية نظر بيؾ المعرفية ضمف 

 ىي:خطوات محددة 
 .ملبحظة أو مراقبة المريض لأفكاره السمبية 
 .تنظيـ العلبقة بيف الإدراؾ والسموؾ 
 .اختبار المريض لمدلالات والشواىد حوؿ تفكيره الآلي اليداـ 

 العلاج السموكي العاطفي العقلاني:-ج
حمة يحاوؿ خلبؿ المرحمة الأولى الكشؼ عف المعتقدات اللبعقلبنية لدى الشخص المكتئب، وفي المر 

الثانية يحاوؿ المعالج توعية المكتئب وتنمية قدراتو عمى التمييز بيف الأفكار العقلبنية واللبعقلبنية، وفي 
ثارة النقاش مف قبؿ  الخطوة الثالثة في العلبج وىي مناقشة الأفكار اللبعقلبنية مف خلبؿ طرح تساؤلات وا 

ناقشات يفقد المكتئب أفكاره اللبعقلبنية المعالج حوؿ أفكار المريض غير المنطقية، ونتيجة ىذه الم
 ويصبح في وضع قادر عمى تطوير فمسفة مؤثرة تساعده عمى تطوير أفكار عقلبنية.

 العلاج التحميمي:-د
ييدؼ العلبج التحميمي إلى كشؼ محتويات اللبشعور واخضاعيا لممحاكـ الشعورية وتقوية الأنا بيدؼ 

ر وتركز الأساليب التحميمية عمى إعادة بناء خبرات الطفولة جعؿ السموؾ مبنيا عمى الواقع بشكؿ أكب
وفيميا ومناقشتيا، وتحميميا لتطوير مستوى جيد مف فيـ الذات ومف ثـ إحداث التغيير اللبزـ في بناء 
الشخصية فالعلبج موجو ىنا إلى التبصير الحقيقي وليس التبصير العقمي، وأىـ الأساليب العلبجية 

 ر.فتتضمف التداعي الح
 :الوسواس القيري -4-4
 تعريف الوسواس القيري:-4-4-1
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أي فعؿ الحصر، فالكفر يحصر عف طريؽ  « Obsessio »مف اللبتينية  :obsessionالوسواس 
الأفكار، ينطوي الوسواس عمى تسمط فكرة صور أو تمثيمة لا معنى ليا تلبزـ وتصاحب الفرد وتكوف 

شخص بكامؿ وعيو تمثؿ خاصية يكرىيا الفرد تؤدي إلى توليد خارجة عف إرادتو تأتي بصورة دورية عند 
الصراع يسعى الفرد لمتغمب عمييا ومقاومتو ولا يستطيع التخمص منو ميما بذؿ مف جيد وميما حاوؿ 

 إقناع نفسو بالعقؿ والمنطؽ.
 أي ما يفرض، تشير إلى رغبة يتعذر التحكـ بيا، « Compulsif »: مف الكممة compulsionالقيري 

تظيره في أفعاؿ سخيفة أو محرجة عمى الرغـ مف المجيودات المبذولة لمقاومتيا، فيي سموكات نمطية 
 وطقوس تيدؼ لمتخفيض مف القمؽ الناتج عف الوساوس.

 :الوسواس القيري أعراض-4-4-2
أفكار وسواسية وأفعاؿ قيرية في صورة طقوس حركية فكرة خاصة أو صورة لمنظر ما أو جمؿ معينة ترد 

 عمى مخ المريض فتسيطر عميو.
اندفاعات تجعؿ المريض يشعر بالرغبة جامحة لأف يقوـ بأعماؿ لا يرضى عنيا ويحاوؿ مقاومتيا ولكف 
ىذه الرغبة يسيطر عمييا بإلحاح وبقوة وعادة ما تكوف ىذه الاندفاعات عدوانية أو انتحارية إذ يشعر 

 ء نفسو مف الأدوار العميا.المريض في حرؽ يديو بالنار أو رمي إخوتو أو إلقا
اجترار الأفكار فتناب المريض أفكار وأسئمة لا يمكف الإجابة عنيا ويحاوؿ التخمص منيا مف دوف جدوى، 
أو يتساءؿ لماذا نعيش ولماذا نموت، ولف يحتؿ تفكيره سوى ىذا السؤاؿ، ولف يستطيع القياـ بأي نشاط 

 ذىني آخر.
كار أو الصور ثـ الاندفاعات والطقوس الحركية فتكوف المخاوؼ وسيمة المخاوؼ القيرية والتي ترتبط بالأف

 (91-90ص  ، 2010ر الأخرى. )سالـ، لميروب مف الموقؼ القيري الذي تسببو الأفكا
 مف أىـ الأسباب التي تؤدي للئصابة بالوسواس القيري نذكر:أسباب الوسواس القيري: -4-4-3

ر في إصابة أقارب المريض، وقد يكوف لدييـ نفس الاضطراب استعداد الوراثة: حيث تمعب الوراثة دو 
وبتداخؿ العامؿ الوراثي مع العامؿ البيئي فتأثير الأـ المصابة بالوسوسة في تصرفاتيا سينعكس عمى 

 شخصية أطفاليا وراثيا أو بيئيا.
بية والتي تسمى العامؿ الفسيولوجي: كوجود بؤرة كيربائية نشطة في لحاء المخ، وعلبقتو بالناقلبت العص

 بالسيروتونيف، لذا تعمؿ الأدوية المضادة لموسواس القيري عمى التقميؿ مف ناقؿ السيروتونيف ىذا.
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سية والتي تتصؼ بالصلببة وعدـ المرونة وصعوبة التكيؼ والتأقمـ لمظواىر المختمفة، االشخصية الوسو 
 حالات الوسواس القيري. سنة مف 25-20سية لا تظير إلا بعد اوقد تبيف أف الشخصية الوسو 

 (92، ص2010سالـ، ) المشاكؿ الاجتماعية فالوسواس القيري لو علبقة بالقمؽ الشديد والاكتئاب.
 
 علاج الوسواس القيري:-4-4-4
في الحالات الخطيرة، تعتبر العلبجات الدوائية مف الأولويات لأجؿ تقميص القمؽ أو  العلاج العقاقيري:-أ

ت القمؽ، مضادات الاكتئاب، أو الميدئات العصبية في حالة الطقوس مياجمة الوساوس )مضادا
 المتفشية(.

النقمة في العلبج التحميمي يحبط بسبب الوساوس والدفاع ضد التغيير وصلببة  التحميل النفسي:-ب
سنة وغالبا ما تكوف فعاليتيا  20الدفاعات، يستدعي ىذا العلبج العديد مف السنوات قد تصؿ إلى 

 ضعيفة.
زالة الصعوبات البيئية التي تزيد مف التوتر.ع  لبج الدعـ النفسي وتعديؿ العوامؿ الاجتماعية وا 
يعمؿ عمى إخفاء المرض بإطفاء السموكات القيرية بتقنية إزالة الحساسية  العلاج السموكي المعرفي:-ج

لبعقلبنية واستبداليا المنتظـ أو بطريقة المواجية، وييدؼ العلبج المعرفي لإعادة النظر في الأفكار ال
 بأخرى أكثر منطقية لتعديؿ الوساوس الفكرية. 

 :خلاصة
كانت ىذه مجموعة مف الاضطربات العصابية و الذىانية و قدمناىا بطريقة مبسطة لمتعرؼ فقط عمى 
مجموعة الاضطرابات تحت كؿ بنية ،و سيتطرؽ ليا الطمبة باسياب في المقاييس الاخرى و السنوات 

تخصص عمـ النفس العيادي و لكف ىنا تعتبر أرضية أولية لمتعرؼ فقط عمى البنيات و المقبمة في 
 الاضطرابات تحت صنؼ كؿ بنية.
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عراضية عشرة:التصنيف و الأحادية المحاضرة ال  

 في عمم النفس المرضي

 تمييد:
حص الأعراض إلى ميداف الإكمينيكي مف عمـ الطب ويقصد بو ف Diagnosis دخؿ مفيوـ التشخيص

 المرضية واستنتاج الأسباب , ثـ نسبيا إلى مرض معيف . فالتشخيص في الميداف الطبي يعني التصنيؼ
classification  

أما التشخيص في عمـ النفس الإكمينيكي والطب النفسي يعني تقويـ خصائص الفرد مف حيث قدراتو , 
 . للبضطرابوسماتو , وأعراضو المرضية , مبيناً الأسباب المباشرة 

ويشير التشخيص في عمـ النفس المرضي إلى تصنيؼ المعمومات المتعمقة بالحالة السموكية والانفعالية 
 لمشخص والتحديد التالي لذلؾ ) بالاسـ / البطاقة (

لمحة تاريخية عن تصنيف الاضطرابات النفسية:-1  
قوى شريرة تسكف الجسد ، و يقوموف  مراض النفسية و العقمية انياا ذكرنا سابقا قديما كاف ينظر للؤكم

بطقوس القضاء عمى الروح الشريرة فيقضوف عمى الجسد المتممؾ ،وىكذا نجد انو إذا تتبعنا تاريخياً 
تصنيؼ الاضطرابات النفسية نجد أنو بدأ منذ الاعتقاد بأف الجاف والعفاريت تسكف جسـ الإنساف المصاب 

لتصنيفات في عمـ النفس المرضي سنتحدث عنيا لاحؽ في وتطور الحاؿ بظيور العديد مف الأنظمة  ا
 ىذه المحاضرة.

 و سنحاوؿ عرض أىـ التصنيفات حسب التطور التاريخي
كاف يعتمد عمى التقسيـ الاتي:    ىيبوقراطتصنيف -  
الخمط العقمي )عقب النزيؼ الشديد(-اضطرابات عقمية)عقب الولادة(   -  

و كاف يعتمد التقسيـ الاتي :   Pinel   تصنيف-
العتو و الخبؿ )حاليا التخمؼ العقمي( -ماناخوليا   -ىوس   -  

ظيرت العديد مف التصنيفات العقمية 19و ابتداءا مف منتصؼ القرف   
الذىانات و العصابات عمى أساس صنفا  1860في في فرنسا   Griesinger-Morelتصنيف  -
 عراضية الاكمينيكيةالأ
كف تصنيفيا صنؼ الامراض العقمية الى وحدات عضوية يم 1906 ألمانيا في Kraeplin تصنيف -

 تيجة أو المآؿنو ال المسار ، سباب،ف معرفة الأعمى اساس م
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بباريس بنشر  قاـ المكتب الدولي للبحصاء  20في نياية القرف  تصنيف المكتب الدولي للاحصاء: -
 مراض و يقوـ بمراجعتو كؿ عشر سنواتالتصنيؼ العالمي للؤ

قدمت  1948في  OMSبعد الحرب العالمية الثانية قامت منظمة OMS (CIM :)ظمة تصنيف من -
 جزءا خصص لتصنيؼ الاضطرابات العقمية . Fفي الفصؿ المسمى  CIM6تصنيفيا العالمي 

بنشر أوؿ دليؿ  1952في سنة  APAبعدىا قامت الجمعية الامريكية لمطب العقمي : DSMتصنيف -
   DSM 1للبضطرابات العقمية 

لمتصنيؼ ضرورة كبير لترتيب و تبويب و ضبط و تقسيـ  أىمية التصنيف في عمم النفس المرضي:-2
 الاضطرابات و تحديد مصطمحاتيا عالميا ليذا يظير دور و أىمية التصنيؼ فيما يمي:

 تسمح بتبويب و ترتيب مواضيع الدراسة.-
 تنبؤ و العلبج .تسييؿ جمع المعمومات بطريقة عممية منظمة و منو التشخيص و ال-
تسييؿ عممية الاتصاؿ و العمؿ الجماعي الموحد بيف العامميف في نفس المجاؿ و التخصص و الاتفاؽ -

 عمى تشخيصات واحدة وجداوؿ اكمينيكية واحدة لتسييؿ التعامؿ رغـ اختلبؼ البمداف و المغات .
نظرا لتعدد التوجيات  العمؿ عمى توحيد نفس المصطمحات لتسييؿ العمؿ في نفس الميداف و ذلؾ-

 مراض.تفسيرىا و نظرتيا السيكولوجية للؤالنظرية في عمـ النفس و اختلبفيا في 
السيميولوجيا و التصنيف في عمم النفس المرضي:مصطمحات -3  

و  صفياعراضية و البحث في سببيتيا وو عمى عدة مفاىيـ ـ خلبؿ تحديد الأ يعتمد عمـ النفس المرضي
سميـجؿ تشخيص تصنيفيا لأ  

و ىناؾ بعض المفاىيـ المرتبطة بعمـ النفس المرضي قبؿ عرض مختمؼ التصنيفات و سنحاوؿ التطرؽ 
 الى مفاىيـ ضرورية منيا

:السميولوجية)الاعراضية(-3-1  
ىذا المصطمح اقترح في العموـ  عراضية اوؿ خطوة يقوـ بيا المختص في المقابمة العيادية،البحث عف الأ

في عمـ المغات يرتكز عمى   sémiotiqueحتى يميز بينو و بيف السيميائية  De aussureالانسانية 
البحث عمى الاشارات التي تساعد عمى وصؼ الاضطرابات مف خلبؿ الملبحظة الدقيقة للبشارات و 

 الاعراض في الحالات الباتولوجية و التظاىرات الاكمينيكية لخمؿ التنظيـ
عما يختبره الفرد ذاتيا و ما يتظاىر خارجيا لمعاشو )سموكو(  ويتـ خلبؿ الفحص السيميولوجي : البحث

ادماج  ،يبدأ المختص باعطاء معنى لمملبحظات السيمويولوجية مع الاخذ بعيف الاعتبار قصة المريض،
 الاشارات و الاعراض في اجراء دينامي .
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 لذاتي مع العمـ اف كؿ حالة ىي فريدة في حقيقتيا و ألميا معاشيا النفسي و معاشيا ا
الى الانتاج العفوي المستثار عند المريض و يعبر عف الجانب الملبحظ مف  symptomeيشير العرض 

 الاضطراب
 ىو كامف  الى الظواىر الواضحة )العرض( التي تمكننا مف معرفة ما signesالاشارات 

 و ىناؾ باحثيف يميزوف بيف العرض و الاشارة 
 و باتولوجيةألحالة مرضية  الممموستشير الى المظير الموضوعي   الاشارة:
 يشير الى الشكاوي الشخصية الذاتية التي يتقدـ بيا المفحوص  العرض:
 يروف اف العرض يحدد الشكاوي الذاتية و يشمؿ الاشارات الموضوعية لحالة باثولوجية DSMمؤلفوا 
Freud يمكف اف يكوف شعوريا ، و ىو ترجمة لمصراع النفسي و لا  يرى اف العرض يتضمف بعدا لا

 ،ص(2016لوحده اشارة لنمط البنية أو التنظيـ النفسي لمفرد)حافري،
 : syndromeزممة الاعراض التناذر -3-2

 مجموعة الاشارات و الاعراض المتلبزمة التي تسير جنبا الى جنب لتعطينا ظاىرة مرضي 
 :Etiologieالاثيولوجية السببية  -3-3

 الحياة الخاصة لممريض يبحث عف اصؿ الاضطراب و سببو في
أف العرض ذو علبقة وطيدة مع مجمؿ الشخصية )الواعية لمفرد،و لكف اللبواعية  Freudو أشار 

 بالخصوص(
 LA NOSOGRAPHIEالنزوغرافيا -3-4

وصؼ امبريقي للبعراض التي يؤدي للبضطرابات ،لاجؿ تصنيفيا مف خلبؿ خصائصيا الوصفية جنسيا 
 مرضية. رة عف تسجيؿ للبعراض في منظمة الفيـ العاـ للبضطرابات النفسوو فئتيا و ترتيبيا،فيو عبا

: و يشير (عمم التصنيف أو التبويب Taxonomie)تسمى ايضا  La nosologieالنزولوجيا -3-5
الى تصنيؼ الاشارات الباتولوجية باعطاء مرجعية للبضطرابات في عمـ النفس المرضي و تبويبيا 

Classification  جعية نظرية عف أسباب الاضطراب و التغيرات الباتولوجية التي تميز يستدعي مر
مرضية و يمكف لعرض واحد أف  المرض،و للبشارة فاف الاعراض يمكنيا أف تبعث لعدة وحدات نفسو

 ينتمي لمعديد مف الجداوؿ العيادية.
ممناقشة و كيد نيائي ،فيو يبقى مفتوح لأعبارة عف فرضية ليست ت :Le diagnosticالتشخيص -3-6

اعادة طرح التساؤلات اذا لزـ الامر و قد ننفي ما سبؽ اذا استجدت أمور في الفرد ، و قد ينفي أو يؤكد 
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و ليس Commentييتـ بالكيؼ؟  Scheider et al2002فرضيتو التشخيصية  ،فالتشخيص كما يرى 
  Quoiبماذا؟

النماذج المفسرة للاضطرابات السموكية:-4  
بيولوجية:النماذج الطبية ال-  4-1  

والتي ترجع العديد مف الاضطرابات السيكاترية إلى اختلبلات بيو كيميائية في المخ وتحتاج إلى علبج 
 . بالعقاقير إلى جانب العلبج النفسي

النماذج السيكودينامية:-  4-2   
لنفسية والذي تعد نظرية التحميؿ النفسي الكلبسيكية الأساس السيكودينامي ،أكد فرويد عمى مبدأ الحتمية ا

يشير إلى أف الأفراد ليسو أحراراً في اختبار أنماط سموكيـ , بالإضافة إلى أف أنماط السموؾ السوية أو 
الأنا الأعمى ( فيذه  –الأنا  -الشاذة تتحدد أو تنتج مف القوى النفسية الداخمية التي أسماىا فرويد ) اليو

عورية , فالصراعات يجب أف يتـ حميا بطريقة ناجحة في القوى تتفاعؿ في تنفيذ الأنشطة الشعورية واللبش
 . نطاؽ الوعي حتى لا تؤدي إلى اضطرابات السموؾ )طالع المدرسة التحميمة(

النموذج السموكي:-  4-3  
 . تؤكد النماذج السموكية عمى أف كلَب مف أنماط السموؾ السوية والشاذة يتـ اكتسابيا مف خلبؿ التعمـ

ج السموكية ليست مفيدة تفسيرياً إلا أف مبادئ التعمـ تظؿ مؤثرة في تفسير بعض وبالرغـ مف أف النماذ
،ص(2016الاضطرابات العقمية مف خلبؿ مبادئ الاشتراط الكلبسيكي والإجرائي)حافري،  . 

النماذج المعرفية:-  4-4  
وتفسيره مف يفترض أنصار ىذا النماذج أف الاضطرابات ترجع إلى الطريقة التي يدرؾ بيا الفرد الحدث 

 . خلبؿ خبراتو وأفكاره
كما يرى أنصار النماذج المعرفية أف الاضطراب السموكي ) السموؾ الشاذ ( ىو نمط مف الأفكار الخاطئة 
شعور أفراد أسرة المصاب بالمرض العقمي بالضلبلات إزاء ما يقوـ بو مف تصرفات  -3 .غير المنطقية

 . تثير الشكوؾ
لوجوديةالإنسانية االنماذج -4-5 :   

ىذا النموذج يعزى ظيور الاضطراب النفسي إلى الفشؿ في النمو والتطور لأف المؤكد ىو أف الناس 
 . يمتمكوف القوة البشرية الدافعة لمنمو والقدرة عمى أداء كامؿ

.  
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التصنيف في عمم النفس المرضي:-5  
لوجية محددة وفقا لمجموعة مف بينما يشير التشخيص لسيرورة اخذ القرار ، بسبب شخص ما الى فئة نزو 

 المعايير المحددة .
التصنيؼ يشير الى الترتيب في فئات نزولوجية في علبقتيا ببعضيا البعض و ىناؾ العديد مف البحوث 

و المحاولات في فرنسا /المانيا لتصنيؼ الاضطرابات عالميا لتوحيد ىذه التصنيفات و المصطمحات 
 للبضطرابات  

بتيف :كلبسيكيا توجد مقار   
: مثؿ عصابات ذىانات شذوذات لا بنائية السيميولوجية التحميمية  

  CIM   DSMمثؿ السيميولوجية اللانظرية: 
والصادر عف رابطة الأطباء النفسييف  (DSM) دليؿ التشخيص الإحصائي للبضطرابات العقمية-

 .1994أخر طبقة صدرت عاـ  (APA) الأمريكية
أخر طبقة منو ىي  (WHO) والصادر مف منظمة الصحة العالمية (ICD) التصنيؼ الدولي للؤمراض- 

 ـ1992التي صدرت عاـ  (ICD-10) الطبقة العاشرة
 طرق التصنيف في عمم النفس المرضي: -6

 يوجد نوعيف مف التصنيفات
و ىي عبارة عف تصنيفات تعتمد عمى تنظيـ الاشارات و الاعراض و تناذر  التصنيف التناذري:-6-1

 المرض
و ىو اثناء تجميعو لموحدات المرضية لا يرتكز بدرجة كبيرة عمى التصنيف السيكوباتولوجي: -6-2

 الاضطرابات المشتركة و لا يرتكز بدرجة كبيرة ايضا عمى الميكانيزمات المشتركة التي تنظـ الاضطراب
 و عميو فاف في التصنيفات التحميمية 

صاب النقمة كونيا مدعمة بنفس ميكانيزمات )الكبت و اليستيريا و العصاب الوسواسي ينتمياف لفئة لع
الاشكالية الاوديبية و الصراع الاوديبي و قمؽ الخصاء(، و ىذه المجموعات المرضية تستند عمى 

النزولوجية و تشمؿ أيضا المظاىر )الايتيوباتوجينية( يعني السببية المولدة لممرض و ليذا فاف أصؿ 
 نفسية عضوية.العصاب نفسي ،أما الذىانا فيي 

ىو مف اولى التصنيفات التي ظيرت و التصنيفات النفس مرضية)ذات المنحى التحميمي( : -6-3
 استخدمت و كاف فييا يميز بيف الذىانات،العصابات،الشذوذات و يعتبر الاوديب نقطة تنظيميا

 و كيفية التعامؿ مع الواقع
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 فاف تـ قبولو مع قمؽ الخصاء نحف في خانة العصابات-
 ف تـ انكاره فتحف في خانة الذىانات ا-
 واف تـ رفضو نحف في خانة الشذوذات-

 بيف عدة تصنيفات أىميا : Freudميز 
 عصاب النقمة)اليستيريا(  -
 العصاب النرجسي و يضـ الذىاف مثؿ البارانويا-
 العصابات الحالية الراىنة فرقيا مف حيث ارتباطيا بالسببية المرضية -
 يا و الخواؼعصابات اليستير -  
 الوساوس-   

 مرتبطة بالعصابات الاصمية سببيا في التاريخ الطفولي ،و مرتبطة بالصراعات النزوية السابقة
 العصابات الراىنة:

 عصاب القمؽ-
 العصاب الصدمي-
 توىـ المرض -

 سببيا مرتبط بالوضعيات الحياتية الراىنة لمفرد
 ثـ وضع تقسيما جديدا 

 ي الذىاف اليوس الاكتئابي(العصاب النرجسي)حصره ف-
 و بقية الذىانات )الفصاـ ،البارانويا(-
الذي ركز في تصنيفاتو عمى مفيوـ   Bergeretو مف المدرسة الفرنسية :  Bergeretتصنيف -6-4

 البنية و يرتكز عمى التمييز الاكمينيكي مف خلبؿ اربع مستويات ،فكؿ بنية تنتظـ حوؿ 
     نوعية و طبيعة القمؽ الكامف -
 الاليات الدفاعية الاساسية    -
 نمط العلبقة بالموضوع   - 
 نمط التعبيرات الخاصة بالعرض- 

 و مف ىنا وضع ثلبث أنواع بنيوية قسميا كالاتي:



108 
 

 اليستسريا التحويمية،ىستيريا الخوافية)القمؽ(،العصاب الوسواسي العصابات:-أ
 السوداوية البارانويا، الفصاـ، الذىانات:-ب
 السيكوباتية اضطرابات الطبع، الانحرافات ،الشذوذ،نيوية)الحدية(: اللاب-ج

 و تحت كؿ بنية تندرج بنيات فرعية  
 فعصاب اليستيريا      -
 عصاب الوساوس      -
 عصاب الفوبيا -

بالرغـ مف انتمائيا لنفس الخانة العصابات الا اف التمييز بينيا يرتكز عمى الميكانيزمات التي تحؿ محؿ 
 أماـ التمثيلبت المزعجة ، و كذا درجة نكوص الانا أماـ شدة الصراع ,الكبت 

وىي التصنيفات الالمانية الفرنسية  )لازاؿ معموؿ بو لحد الاف في أروبا( التصنيفات الكلاسيكية :-6-5
 Eteologieو عمـ الاسباب  La simiologieيعتمد ىذا التصنيؼ عمى معياريف ىما عمـ الاعراض و 

ز عمى الاشارات و الدلائؿ و الاعراض المرضية لضبط ىذه الجداوؿ الاكمينيكية و عمى بمعنى يرتك
 الاسباب المؤدية او المولدة لياتو الامراض

 أنواع الأمرض خصائص المرض فئات الامراض

الشخص واعي - العصابات 
 بمرضو

لايظير اضطرابات -
كبيرة مع اليوية و في 

 علاقتو مع الواقع

الوساوس،عصاب القمق،عصاب اليستيريا،عصاب 
 الفوبيا

المريض غير واعي  الذىانات
 بمرضو

علاقتو مع الاخرين و 
 الواقع مضطربة

لا يممك القدرة عمى 
 الحكم السميم

قد يكون ىناك اضطراب 

الفصامات)الاشكال 
البارانوية،الييبيفرينية،كتاتونية(،اليذيانات 

ة،الذىانات المزمنة)اليذيانات البارانوية المنظم
 اليموسية و البرافينية(

 ذىانات اليوس الاكتئابي،النفخات اليذيانية الحادة
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 في اليوية

الحالات الاكتئابية 
 غير

 الذىانية

يتميز  
ىذا الشخص بالحزن 

 ،البطؤ

و فقدان الرغبة في 
 الحياة

 

الاكتئاب العصابي،الاكتئاب التفاعمي،الاكتئاب 
 الارتكاسي)مرتبطة بحالة معينة(

يوجد تشوه متدرج و لا  Démenceالعتو 
رجعي لموظائف العقمية 
 يكون ذا منشا عضوي

يتم ترتيبيا وفقا لمجداول الاتيولوجية: بمعنى 
 حسب العامل المسبب لممرض مثل مرض الزىايمر

 Débilitésالوىن 
 او الضعف العقمي

مختمف أشكال الوىن و اشكال الضعف العقمي  توقف نمو الذكاء
اضطرابات وراثية التي يرتبط بعضيا ب

Trisomie21 

كل التظاىرات المرضية  اضطرابات السموك
المعبر عنيا من خلال 
السموك و التصرفات 

 الظاىرة 

 فقدان الشيية، المخدرات، الادمان عمى الكحول،
الشذوذ أو  السيكوباتية، الشره المرضي،

 السيكوباتيةـ، اضطرابات الشخصية، الانحرافات،
 الشذوذ الجنسي

ية اضطرابات عقم
 ترتبط بسبب

 اصابة عضوي 

السبب العضوي ىو 
الذي ينتج اضطرابات 
 ذات تظاىرات نفسية

اضطرابات بسبب الاورام  التناذرات الخمطية،
التيابات  مرتبطة بالادمان عمى الكحول، الدماغية،
 او اعراض خاصة الامراض العصبية، دماغية،

الاضطرابات 
 السيكوسوماتية

ىي تذاىرات و 
اضطرابات جسدية 

تدخل فييا العوامل ت
النفسية في نشاتيا و 

 تطورىا

بعض أنواع الربو،اضطرابات جمدية،القرحة 
 المعدية،ضغط الدم، بعض اضطرابات القمب

      (Combaluzier,2009 ,p31) 
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عراضية ، فيي موضوعية و لا تستند الى نظرية محددة يرتكز عمى الأ عراضي:التصنيف الأ-6-6

(، و ىذا يعني ضرورة توحيد التشخيصات و المصطمحات فمـ تعتمد في التصنيؼ نظرية )التصنيفات اللب
عراض و اضطرابات و قامت بيا جمعيات عالمية في ة بعينيا بؿ ركزت عمى احصائيات لأعمى أي نظري

عراض و الاشارات و الدلائؿ  لتصنيؼ الاضطرابات ، و لأس اجداوؿ اكمينيكية معينة عمى اساضبط 
دخاؿ الاضطرابات التي قد تظير و تكوف جديدة واو ضبط و تصنيفات كؿ عشرة سنوات لإىاتو ال تتعدؿ

مف أىـ التصنيفات العالمية ، و ما يتـ حاليا  CIM .DSMو يعتبر  تعديؿ اكثر للبضطرابات القديمة،
 ( PDM.OPD.CFTMEAمف تصنيفات لتشخيص الامراض العقمية )

 :و التسمياتبعض المختصرات  -7
الاخصائييف النفسييف معرفة ىاه المختصرات و الاطلبع عمى ىاتو التصنيفات و الجداوؿ يجب عمى 

الاكمينيكية بؿ و العمؿ بيا لجعؿ التشخيص أككثر موضوعية و دقة ،و يوجد العديد مف التصنيفات 
 الخاصة باضطرابات الراشد و كذلؾ التصنيفات الخاصة باضطرابات الطفؿ و المراىؽ.

CIM-ـ :Classification International des Maladiies التصنيؼ الدولي للبمراض 
(ICD .)بالانجميزية  

WHA-:world Health Assembly  الجمعية الامريكية لمصحة 
DSM-  :Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders Psychiatric 

Association            ضطرابات العقميةالدليؿ التشخيصي و الاحصائي للب 
OPD-:Operationalized Psychodynamic Diagnostic التشخيص السيكودينامي الاجرائي 

CFTMEA-:Classification Froncophone Des Troubles Montaux De L’enfant Et 
de L’adolescent التصنيؼ الفرونكووني للبضطرابات العقمية لمطفؿ و المراىؽ 

APA-:American Psychiatric Association  الجمعية الامريكية لمطب العقمي 
PDM-: Psychodynamic Diagnostic Manual  الدليؿ التشخيصي 

 
 خــــــــــاتمـــــة: -

خلبصة القوؿ مما تقدـ يمكف اف نستطيع التحكـ بكؿ المصطمحات القاعدية الاساسية و الدعامة الاولى 
التحكـ المبدئي بيذا المقياس حيث يستطيع الطالب فيـ لبناء و فيـ تخصص عمـ النفس العيادي ب

المصطمحات و التفريؽ بيف البنيات و المكونات الميتاسيكولوجية لمشخصية و فيميا و فيـ خبايا كما 
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تساعده عمى التحكـ في طرؽ التشخيص الاولي فقط و اىـ الاضطرابات الكبرى و الصغرى بما فييا 
تدؿ باف العلبج يمعب دورا ميما و حاسما في نقؿ الانساف مف حالة الذىانات و العصابات و كذلؾ تس

المرض و التدىور في متاىات التفكير و المشكلبت النفسية الى حالة الراحة و العودة بالعقؿ . كمما كاف 
ذىانات لكف العلبج لو  العلبج مبكرا كاف الشفاء أسرع لكف حسب الاضطراب اذا كاف عصابات او

الانا مما يصعب اعادة رجوعو الى حالة  لات عمما اف الذىاني يفقد و تتشتت عندهثير عمى الحاHت
السواء الاولى و لكف مع العلبجات العقاقيرية و المتابعة النفسية و السيرورة في خطوات العلبج قد  تتقدـ 

 الحالة و تستقر الى حد ما. 
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