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دراسة نفسیة علاجیة تهدف إلى توضیح أثر برنامج علاجي معرفي سلوكي في التخفیف من أعراض : ملخص
نموذجا لدراسة سنقتصر على تقدیم . اضطراب الحصر المعمم لدى المرأة المصابة بارتفاع ضغط الدم الحملي

الحصر المعمم، خضعت اضطرابوتعاني من مدة حملها ستة أشهر سنة، 43البالغة من العمر " ع"الحالة 
بعد مرور تتبعیهع جلستین في الأسبوع، وجلسة ــجلسة علاجیة بواق16ي تضمن ــــــي سلوكــلبرنامج علاجي معرف

م هامیلتون ـم البرنامج العلاجي باستخدام مقیاس سلوقد تم تقیی.ثلاثة أشهر، دامت كل حصة ساعة واحدة
م ـــــر المعمــالحصاضطرابراضــــــــــي أعـــــــــود انخفاض فـــــى وجـج المتحصل علیها علــــــــــــــالنتائوأسفرتللحصر، 

. لدى هذه الحالة) الجسمیة، النفسیة ، المعرفیة، السلوكیة( 
.إضراب الحصر المعممالمعرفي السلوكي ؛العلاج: الكلمات المفتاح

Abstract: The psychotherapy study aimed at clarifying the effect of Cognitive Behavioural
Therapy in alleviating the symptoms of Generalized Anxiety Disorder on which high
hypertension Pregnancy,  We suggest that we case study of “A“,  who is 43  years old, and
she has been pregnant for  six months, and she is suffering from generalized anxiety disorder,
The therapeutic program includes 16 sessions with two sessions a week and a follow-up
session after three months, as long as all share one hour, the therapeutic program was
evaluated using the Hamilton Inventory Scale. The results showed that the treatment with
Cognitive Behavioural Therapy has reduced the pathological symptoms of generalized
anxiety disorder (physical, emotional and cognitive,behavioural)in this case.
Key Words: Cognitive Behavioural Therapy; Generalized Anxiety Disorder.
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:مقدمة
یعتبر الحمل أهم مرحلة في حیاة المرأة، ومصدر سعادة في الحیاة الزوجیة، باعتباره مؤدیا للإنجاب، لكونه 
الوسیلة الوحیدة لحفظ النوع البشري، وفي مجمل حالات القلق أثناء الحمل هو حالة عادیة، وهذا ما یطلق علیه 

مرت لفترة طویلة ، بحیث یؤدي  إلى تطور وتحول ولكن إذا تجاوزت درجة معینة من الشدة  واست. بقلق الحالة
إلى اضطراب نفسي وخصوصا عندما یترافق بأعراض نفسیة سلوكیة وجسمیة تدخل الحامل في صراعات  نفسیة 
متواصلة وكأنها في دائرة مفرغة لا تستطیع الخروج أو التخلص منها، وهذا ما یعیقها في تحقیق درجة من التكیف 

) Besançon Guy(بسنسون قاي وهذا  الاضطراب النفسي حسب حدیث . ا والآخرینفي علاقتها مع نفسه
تحت مصطلح عصاب القلق، وهذا منذ ) Sigmund Freud1856-1939(سیغموند فرویدهو ما وصفه 

وهو أكثر من قرن حسب التصنیف الكلاسیكي في الطب العقلي  وحالیا هو یطلق علیه إضراب الحصر المعمم
"جمات لنوبات قلق حادة وهو یصیب بمرتین النساء أكثر من الرجالیظهر في شكل ه

(Besançon,1993,p كما أن له آثارا وخیمة على صحة الحامل  وطفلها لاحقا، وهذا ما أشارت إلیه . (41:
ومساعدیه والذین توصلوا أن الحامل تعیش حالة  خوف  من  حدوث )Heron Jean(هیرون جون أبحاث 

عروف، كما تترك اضطرابات الحصر آثارا سلبیة على صحة الحامل وعلى مولودها خطر وشیك غیر م
مستقبلا،كما أن من تعاني منه  تكون في حالة خطر من تطوره إلى اكتئاب ما بعد الولادة إذا لم تخضع لتكفل 

Heron,2004,p)نفسي الحصر من النادر أن تطلب اضطراباتوبما أن الحامل التي تعاني من . (65-73:
الحصر أثناء اضطراباتعلى  موضوع وآخرون Teixeiraتیكسیرا العلاج النفسي وهذا ما أشارت إلیه دراسة 

شیوعا عند النساء الحوامل، ومن المشكلات النفسیة التي لا تشكو منها الاضطراباتالحمل  الذي یعتبر من أكثر 
أثناء خضوعهن للفحوصات الطبیة الدوریة أو واكتشافهام التعرف علیها الحوامل ولا یلجئن لمعالجتها، بل یت

)".الإستعجالیة Teixeira,2009,p ونظرا لخطورة تطوره إلى اكتئاب ما بعد الولادة هذا من (142-148:
الحصر لاضطراباتجهة، ومن جهة أخرى لخطورة  معالجة الأطباء المختصین في أمراض النساء والتولید  

مضادة للحصر وغیرها من المهدئات لان لها مضاعفات خطیرة على صحة الجنین، خصوصا أن هذه بأدویة
ذهنیة لاحقا، حتى ولو كانت نسبة حدوثها ضئیلة جدا حسب واضطراباتالأدویة قد تؤدي إلى تشوهات جسمیة، 

ن هذا المنطلق خضنا وم. رأي الأطباء لهذا هم یستخدمونه لأنهم یرونه الأسرع في التخلص من أعراض المرض
غمار البحث فیه  من أجل تفادي إعطاء الأمهات الحوامل الأدویة المضادة للحصر والتكفل بهم نفسیا وخصوصا 
لم یتبقى على الولادة إلا أسابیع قلیلة، فلتجنب مضاعفات العلاج الطبي تتدخلنا نفسیا لتكفل  بالحالات التي لدیها 

قام به العدید من علماء النفس والباحثین في الأمرعلاج نفسي، وهذا حصر  من أجل إخضاعها للاضطرابات
الحصر المتنوعة بهدف التخفیف من معانات المرضى ومن بین العلاجان اضطراباتالمجال النفسي بدراسة 

النفسیة الحدیثة التي حققت نتائج جیدة، وأثبتت فعالیتها حسب إطلاعنا العلاج المعرفي السلوكي هو الأكثر 
في العیادات النفسیة نظرا لكونه علاج فعال ، وفي ظرف وجیز یستطیع التخفیف من الأعراض ستخداماا

حتى یتسنى لنا التحقق من صحة فرضیات . المرضیة لدى المرضى ویصبحون أكثر تكیفا مع نفسهم والآخرین
یضاح العلاقة العلاجیة الجیدة. الدراسة  ٕ التي تسمح للمفحوصة والمعالجة بدأنا بتحضیر الحالة، وبناء الثقة، وا
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الذي تعاني الاضطراببالعمل معا من أجل حل مشكلة، حیث تتم عبر مراحل تبدأ بالتعلیم النفسي للحالة حول 
منه، عن أعراضه وتشخیصه  وأسالیب علاجه ومن ثم عن أسلوب العلاج المعرفي السلوكي وخطواته ومبادئه، 

المنزلیة وتطبیق الفنیات التي یتم تعلمها، وقد اخترنا لتطبیق البرنامج مع التأكید على أهمیة أداء الواجبات
تقنیة المراقبة الذاتیة، تقنیة الاسترخاء، تقنیة إعادة البنیة المعرفیة، : العلاجي التقنیات المعرفیة والسلوكیة  التالیة 

.تقنیة الواجب المنزلیة. تقنیة التعریض وتقنیة تأكید الذات
:مشكلــــــــــة الدراســــــــــة-1

یعتبر اضطراب الحصر أثناء الحمل من الاضطرابات النفسیة  الأكثر شیوعا عند النساء، وهذا ما أكدته  العدید 
إن نسبة انتشار اضطرابات الحصر عند "وآخرون Teixeiraتیكسیرا من الدراسات التي نذكر منها دراسة  

إلى 15%ما بین انتشارهاحیث تقدر نسبة  الأولى والأخیرة من الحمل مرحلة الفي مرتفعة تكون النساء
)"%18و Teixeira,2009,p ، ولقد أقیمت العدید من الدراسات في فترة الحمل تؤكد ذلك،  (142-148:

Lee,2007,p(ومساعدیه )Lee(لــــــــــــي نذكر منها  دراســـــــــــة   حیث أجریت دراسة على )" 1102-1112:
حیث الاكتئابمن مرض انتشاراحاملا فقد أشارت نتائج الدراسة إلا أن اضطراب الحصر  یكون أكثر 357
، وحتى تتوضح %36في حین سجل مرض الإكتئاب نسبة  %54الحصر عند الحوامل نسبة اضطرابسجل 

357حصر من مجموع اضطرابحالة ممن تعاني من 193تمثل ) %54(لنا الصورة بشكل جلي فإن نسبة 
الاكتئابحالة ممن تعاني من 129تمثل ) %36(، فإن ما یمثل بنسبة الاكتئابحالة، أما اللواتي تعانین من 

إذن إن اضطراب الحصر موجود عند الحوامل سواء من كان الحمل عادیا، ومن حملهن ). حالة357من مجموع 
اء في العدید من ــضغط الدم الحملي،  وهذا ما جارتفاعد مرض ما،  وعلى رأس هذه الأمراض یتعرض لتهدی

وعة من الحوامـــــل یقدر ـــأجروا  دراسة على مجم" وآخرینتیكسیرادراسة ر منها ــات الأجنبیة نذكــــالدراس
والأخیر من فترة الحمل، خاصة عند حامل فوجدوا أن مستوى القلق لدیهن مرتفع في الثلاثي الأول 300عددهن

ضغط ارتفاعوبالأخص الحوامل المصابات بمرض .الحامل التي تكون تحت تهدید مرض من أمراض النساء
الإستشفائیة المؤسسة ،  من خلال عملي في ب) Teixeira,2009,p:142-148("الدم، خاصة الحملي منه

بولایة وهران ) مطلع الفجر سابقا(طفال بن یحى الزهرة المتخصصة في أمراض النساء والتولید وطب وجراحة الأ
حصر اضطراباتأن الحوامل لا تعاني من حالة قلق عادیة عند التواصل معهن، بل یعانین من الجزائر، تبین لي 

جسمیة ونفسیة تتعلق لاضطراباتالحصر المعمم ، فمحتوى حدیثهن یذكرن أن لدیهن أعراض اضطرابخاصة 
العمل، الصحة، القدرات (حول المستقبل تتوقع  مخاطر  وكوارث  حول أحداث  ونشاطات یومیة بإشغالات مقلقة

تغذیها مخاوف بوقوع مكروه ما غیر معروف )  الخ... التعلیمیة، العلاقات العائلیة، مشاكل مالیة ومشاكل سكن 
المعمم حسب الحصراضطرابلنفسیة حول ما یسمى واTeixeiraمصدره، تنطوي هذه الأعراض الجسمیة 

الوعائیة : جسدیة من أعراضاضطراباتیتضمن اضطرابهو ")Besançon Guy(بسنسون قاي حدیث 
نفسیة اضطراباتنحو ) الأرق (النوم اضطراباتالقلب ، التنفسیة، الهضمیة، العضلیة العصبیة بما في ذالك من 

اللفظیة والاستقرار الحركي على المستوى النفسي من نوبات هلع  والتوتر والعدوانیةالانفعاليعلى المستوى 
نجد أعراض تظهر في : الحركي، الذي یمكن أن یظهر في شكل كف وجمود حركي، وعلى المستوى الفكري
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تصورات مقلقة تبني سیناریوهات  بحدوث كوارث بخصوص فشل في العمل أو في العاطفة، مرض أو حادث أو 
، الخوف )فقدان الحمیمة مع محیطه المعتاد(قدان الهویة أو فقدان الواقع مشاكل مالیة،  ومن مثل الإحساس بف

وعلى العموم الانشغالات تتوجه نحو المستقبل والخوف من . من الجنون بالرغم  من عدم وجود عرض ذهاني
واضطرابات الحصر  تتخذ عدة أنواع حسب الدلیل )Besançon,1993,p38-39("المجهول وما هو آت

اضطراب هلع دون : الصادر عن الرابطة الأمریكیة للطب النفسي وهي كالتاليtrDSM4الرابعالتشخیصي 
الرهاب من الأماكن المفتوحة،  اضطراب الهلع مع رهاب الأماكن المفتوحة  ، رهاب الأماكن المفتوحة بدون 

طراب كرب ما بعد ، اضطراب الوسواس القهري، اضالاجتماعيتاریخ من الهلع، الرهاب المحدد ، الرهاب 
الصدمة ، اضطراب التوتر الحاد، اضطراب الحصر المعمم، اضطراب الحصر المرتبط بالوضع الصحي 

American psychiatric(. الناجم عن تناول المادة، اضطراب الحصر الغیر معین اضطراب،
Association,1994,p :430435(

وامل وبالأخص الحوامل المصابات بارتفاع ضغط الدم الحملي، اضطرابات الحصر التي تتواجد عند الحومن بین 
والذي یرونه الأسرع في لاحظنا تكرار تشخیص اضطراب الحصر  المعمم المعالج دوائیا من طرف الفریق الطبي 

معالجة أعراضه، بالرغم أنهم على درایة بخطورة مضاعفاته التي قد تحدث للجنین مستقبلا،  إلا أن نسبة الخطورة 
سبهم ضئیلة جدا بالمقارنة مع الحالات التي تخضع للعلاج وتلد أطفال أصحاء، وان الأمراض والتشوهات التي ح

تحدث للجنین تعود في ناشئتها لعوامل كثیرة، ولیس فقط للعلاج الدوائي المهدئ والذي یهدفون منه جعل الحامل 
ولكن  أي . مضاعفات لا تعود للدواء المهدئتسترخي لتسنى لهم معالجة ضغط دمها المرتفع، حتى ولو حدوث ال

دواء  مهدئ له آثار جانبیة  تظهر مستقبلا سواء على الأم  أو طفلها، خلال تقربنا الیومي المباشر للحوامل 
المصابات بارتفاع ضغط الدم الحملي اللواتي یعانین من اضطراب الحصر المعمم، سجلت  بعض الحالات   

مضاد لاضطرابات الحصر قد وضعن أطفال یعانون من اضطرابات صحیة والأكثر تكرارا اللواتي تناولن الدواء ال
هو مرض داء الصرع والذي یستلزم إخضاع الرضیع حدیث الولادة للعلاج الطبي  وهذا الوضع  یجعل الوالدین 

المعاناة النفسیة  خاصة الأم تعیش حالة معاناة نفسیة حزینة، عند مرافقتنا النفسیة لهذه الحالات استشعرنا مدى
في رأیینا یتعین على الفریق الطبي عدم صرف . التي تكون فیها الأم والأب طفلهما مصاب بمرض داء الصرع

من هنا تولدت مشكلة الدراسة الحالیة من أجل إیجاد برنامج . مثل هذه الأدویة، وتوجیهن نحو العلاج النفسي
، فبعد إطلاعنا على الدراسات السابقة التي تناولت اضطرابات علاج نفسي فعال یحدث نتائج جیدة في مدة قصیرة

الحصر وكتب العلاج النفسي، وجدت أن العدید من الباحثین في المجال النفسي یعالجون اضطرابات الحصر 
بالعلاج المعرفي السلوكي واستطاعوا التخفیف من أعراضها في وقت قصیر، ولكن ما یلفت للانتباه أن هذه 

نفسیة العلاجیة المعرفیة السلوكیة لا تعتمد على دراسة حالة، والتي تعتبر الوسیلة المفضلة في البحوث الدراسات ال
إن المراجع والدراسات التي تناولت العلاج "..)Doron Jack(دورون جاك الخاصة بالعلاجات النفسیة حسب 

المعرفي السلوكي لاضطرابات الحصر متوفرة لكنها ترتكز على الجانب النظري أكثر أما الجانب التطبیقي فهي 
Doron,2001,p(نادرة جدا حتى باللغة الأجنبیة ، ویلاحظ أیضا حسب إطلاعنا أنهم الباحثون ),171:

حصائي الذي یعتمد على أدوات  إحصائیة في معالجة النتائج النفسیة المتحصل النفسانیون یتبعون المنهج الإ
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وبناءا . وهذا ما دفعنا نحو اختیار المنهج العیادي  القائم على دراسة الحالة للقیام بدراسة نفسیة علاجیةعلیها، 
برنامج العلاجي أثر في هل لل: على ما سبق فإن مشكلة هذه الدراسة تتمثل في الإجابة عن السؤال العام التالي

المعمم لدى المرأة الحامل الحصرلاضطراب ) الجسمیة والنفسیة والمعرفیة والسلوكیة(التخفیف من أعراض 
:بارتفاع ضغط الدم الحملي؟ وتفرع عنه الأسئلة التالیة

عادة البنیة المعرفیة والتعریض وت) 1 ٕ قنیة تأكید الذات هل للبرنامج العلاجي المشتمل على التربیة النفسیة وا
والاسترخاء و تقنیة المراقبة الذاتیة والواجب المنزلي لهم أثر إیجابي عند تطبیقه على الحالة التي تعاني  من 

؟اضطراب الحصر المعمم
هل یقي البرنامج العلاجي من الانتكاسة ؟ ) 2

:فرضیات الدراسة1-2
عادة البنیة المعرفیة والتعریض وتقنیة تأكید الذات للبرنامج العلاجي: الفرضیة الأولى ٕ المتمثل في التربیة النفسیة وا

الجسمیة والنفسیة (أثر إیجابي في التخفیف من أعراض لهموالاسترخاء وتقنیة المراقبة الذاتیة والواجب المنزلي
.الدم الحمليالمعمم لدى الحامل  المصابة بارتفاع ضغطالحصرلاضطراب ) والمعرفیة والسلوكیة
.یقي البرنامج العلاجي من الانتكاسة بعد ثلاثة أشهر من انتهاء العلاج:الفرضیات الثانیة

تهدف هذه الدراسة إلى تبیان الأثر الإیجابي للبرنامج العلاجي المعرفي السلوكي وذلك من : هدف الدراسة1-3
لتصورات السلبیة بأفكار بدیلة أكثر واقعیة  في خلال تعلیم وتدریب الحالة على استبدال الأفكار السلبیة  وا

التخفیف من أعراض الجسمیة والنفسیة للحصر المعمم و انخفاض في درجات سلم الحصر لهاملتون ماكس 
)Max HAMILTON. (

تكمن أهمیتها في إثراء ومساعدة المختصین النفسانیین المبتدئین وتعریفهم بطریقة علاجیة :أهمیة الدراسة1-4
ولاستخدام . عملیة وسهلة تعطي نتائج جیدة كونها تعتمد على خطة علاجیة واضحة، یتم إتباعها لتحقیق الأهداف

تأتي هذه .ة في دراستنا الحالیةهذه الدراسة لاحقا كدلیل تطبیقي في معالجة الحالات المشابهة للحالة المختار 
الدراسة لتقدیم حالة والبرنامج العلاجي المقدم لها خطوة بخطوة ویسمح هذا الأمر للمهتم بمتابعة تطور الحالة عبر 

.الزمن وتقییم أثر العلاج علیها

:التعریفات الإجرائیة لمصطلحات الدراسة1-5
هي كل امرأة حامل مصابة بارتفاع ضغط الدم ألحملي، ولها : المرأة الحامل المصابة بارتفاع ضغط الدم الحملي

سنة وهي في الثلاثي الأخیر من 45و18ملف طبي یوضح حالتها الصحیة تتراوح أعمارهن ما بین 
ضیة أخرى عصبیة  أو عقلیة  للحالة  أیة أعراض مر لدیها اضطراب الحصر  المعمم،  بدون أن تكون  .الحمل 

. لآثار ناجمة عن تناول مادة أو دواء طبيأو مرتبطة بالإدمان ، ولا تعود  هذه الأعراض 



2019، جوان 2، عدد12مجلد دراسات نفسیة و تربویة

144

هو حیرة مبالغ فیها وقلق یبقى ملازم )tr DSM-IV)1994:435حسب ما یعرفه:اضطراب الحصر المعمم
مثل العمل، الصحة ، (حداث أو النشاطات  للحالة على الأقل لستة أشهر، انشغالات  الحالة تتعلق ببعض الأ

.  كما أن المریضة لا تستطیع التحكم فیها والسیطرة علیها أو تغییرها. ولا یتعلق بموضوع واحد) الأداء المدرسي
عصبیة،  توتر  عصبي )1: تتمثل معاییر التشخیص على الأقل في تواجد ثلاثة أعراض من الستة التالیة

التوتر ) 5عدم الاستقرار الحركي ) 4صعوبة في التركیز والذاكرة ) 3إلى التعب میل بسهولة ) 2وهیجان، 
).إضرابات في النوم ) 6العضلات 

التربیة النفسیة و تقنیة هو مجموعة من التقنیات المعرفیة والسلوكیة المشتمل على تقنیة: العلاج المعرفي السلوكي
تأكید الذات، وتقنیة الاسترخاء، وتقنیة المراقبة الذاتیة، وتقنیة إعادة البنیة المعرفیة، وتقنیة التعریض، وتقنیة

.الواجب المنزلي

:الطریقة وأدوات-2
الحصر  دراسة حالـــــــــــة تعاني من اضطراب اعتمدنا المنهـج العــــــــــــــــــیادي القائم على: منهجیـــــــــــة الدراســــــــــــــــــة

المقابلة العیادیة النصف الموجهة، والملاحظة العیادیة المباشرة والغیر المباشرة، : ویتضمن  الأدوات التالیةالمعمم
ـtrبالإضافة لتشخیص التشخیص التصنیفي) . Max HAMILTON(ر لهاملتون ماكس واختبار سلم الحص

DSM-IVوالتحلیل الوظیفي.
هو عبارة عن مجموعة من الخطوات العلمیة تستند إلى النظریتین :البرنامج العلاجي المختار لهذه الدراسة

جلسة علاجیة بواقع جلستین في الأسبوع، وأیضا جلسة 16المعرفیة والسلوكیة، وهو علاج قصیر المدى في 
دامت كل حصة ساعة واحدة ـ ویتضمن البرنامج . متابعة بعد مرور ثلاثة أشهر من انتهاء البرنامج العلاجي

التربیة النفسیة و تقنیة إعادة البنیة المعرفیة، وتقنیة التعریض، وتقنیة تأكید الذات، تقنیة:التقنیات التالیةالعلاجي 
وتقنیة الاسترخاء، وتقنیة المراقبة الذاتیة، وتقنیة الواجب المنزلي، ویتم هذا البرنامج عبر مراحل مرحلة ما قبل 

لعلاجیة التي ذكرناها سابقا، ثم یطلب من الحالة تسجیل كل العلاج والتي تخص الترحیب وتوطیده العلاقة ا
الأحداث والمواقف التي جرت منها في الأسبوع الماضي، وهذا ما یطلق علیه تقنیة المراقبة الذاتیة ثم تلیها تقنیة 

لبیة عل التربیة النفسیة والتي تسمح بإتاحة الفرصة للحالة لتتعرف على مرضها وأساب نشوئه وأعراضه وآثاره الس
الناحیة النفسیة والجسمیة والسلوكیة، حتى تفهم  مشكلتها، وتدرك المعتقدات الزائفة وتعید بناء أفكارها بأفكار بدیلة 
أكثر واقعیة وهنا تصبح الحالة قد اكتسبت مهارة تقنیة إعادة البنیة المعرفیة، وحتى تتقدم في العلاج تدربت الحالة 

ة حتى تستطیع تهدئة نفسها  وتستمر  التدرب علیها  في نهایة كل حصة علاجیة، على تقنیة الاسترخاء في البدای
أما تقنیتي التعریض و وتأكید الذات  فتتدرب الحالة  أولا على المواجهة التخیلیة ثم  بعدها نوجهها نحو المواجهة 

ا الآلیة  التي تثیر قلقها، الحقیقیة، ویتم ذلك عن طریق  مساعدة الحالة  على كتابة سیناریوهات تتعلق بأفكاره
ودعوة الأخیرة إلى إعادة قراءة  السیناریوهات عدة مرات یومیا، والهدف من ذلك هو الحد من القلق المفرط 
لمختلف المواضیع، فتواجه الحالة حیرتها المقلقة بالتدریج حتى تنخفض حساسیتها للاستجابات المقلقة، ومع 

واجبات المنزلیة لتتمرن على ما اكتسبته من تقنیات، لتصل في نهایة البرنامج التأكید على الحالة  أهمیة أداء ال
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لتخفیض من الأعراض المرضیة لاضطراب الحصر المعمم أو إخماده تماما لدى الحالة المختارة في هذه الدراسة 
.  الحالیة

:عــــــــرض نتائــــــــــــــــــج الدراســـــــــــــة ومناقشتها -3
:تقدیــــــــم الحالـــــــــــــــــــة

سنة، تقدمت للفحص على آثر إحالة من طرف الطبیب 43تبلغ من العمر " ع"السیدة : دافع الاستشارة النفسیة
المختص في أمراض النساء والتولید للتكفل النفسي بغیة التخفیف من نوبات قلق المتكررة  التي تنتابها المصاحب 

.الجمليع ضغط الدملإصابتها بارتفا
:أهم ما جاء في تاریخها الشخصي والاجتماعي

سنة، أستاذة جامعیة ،متزوجة منذ سنتین من أستاذ جامعي وباحث في مادة 43تبلغ من العمر ، "ع"السیدة 
الریاضیات التطبیقیة، بدون أولاد أجهضت ستة مرات وهي حامل للمرة السابعة،  عمر حملها ستة أشهر، مقیمة 

) Asthénique(نحیفة وطویلة من النمط الجسمي "  ع"بكندا، وهي في الأصل تقطن بولایة وهران الجزائر، السیدة
، متحجبة، معتنیة بهندامها ، بشرتها بیضاء لون عینیها )Kretschmer .E(كریشمر حسب نمط الشخصیة 

الفصحى ومرات بالعامیة ، تتكون أسرة سوداوین، تتكلم بسرعة  ولكن كلامها واضح، وهي تتحدث باللغتین العربیة
سنة حیث كان یعمل حمال في سوق للخضر والفواكه بولایة وهران، 36من أب منوفي لما كان عمرها " ع"السیدة 

كل إخوتها ) ذكور2بنات و3(سنة ربة بیت، وهي ثالثة إخوتها في الترتیب وعددهم خمسة 82أمها تبلغ من العمر 
طفولتها بالعادیة وأنها مرت بهدوء، "ع"السیدة حیث تصف . عن طفولتها" ع"دث السیدة تتح. متزوجون ویعملون

ویغلب على الحالة من صغرها حبها للنظافة والنظام والترتیب حتى أنها كانت تحب الاعتناء بالبیت والقیام بالأمور 
ن كانت تدرس تنهض باكرا للقیام بانشغالات البیت حتى أیام  ٕ العطل فالأمور بالنسبة لها سیان، فهي المنزلیة، حتى وا

تحب النظافة والانضباط في المواعید، لیس لدیها فارغ بدون عمل أو دراسة، وأنها لا تحب تبذیر وقتها، وهذا ما 
جعلها متفوقة في دراستها منذ صغرها، ودائما الأولى، وهكذا تدرجت في تحصیلها الدراسي حتى وصلت للجامعة، لم 

ي والدیها عنها لإسعادهما حتى تخرجهم، من الحالیة المادیة الصعبة بوضع مادي جید على أمل یكن همها إلا رض
أن تتحصل على منصب أستاذة جامعیة مستقبلا، ولهذا كانت تحث إخوتها على التعلیم  والنجاح بالتفوق حتى 

وهذا مقتطف من حدیث . انفعالیتخرجوا ویتدبروا أمورهم الحیاتیة، وتذكر الحالة  أن لدیها توترا عصبیا وسرعة 
، للحالة  صدیقة واحدة تكبرها بسنة واحدة "أنا نتنرفز بسرعة  ونبغي النقي والنظام واحترام المواعید:...." الحالة ع

رافقتها منذ طفولتها حتى مرحلة التعلیم الثانوي حیث فضلت صدیقتها أن تتزوج بدلا من مواصلة الدراسة، في مرحلة  
تهتم فقط بدراستها لم یكن لها اهتمام بالجنس الآخر، ولم تقم مثل زمیلاتها  بربط علاقات المراهقة كانت

وهذا كنت نقرا بالبالطو وسروال لونهم  اخضر"....تبكيحدیثها وهيثم واصلت الحالة لفترةصمتت .... غرامیة، 
ل یومي في السوق للخضر والفواكه،  بسبب الفقر لیس لدي ألبسة اخرى،  باش انبدل كي الشیرات، كان  بویا حما

وما یقدرش  یشري لینا الكساوي فكنت لا التفت لكلام من یقراو معیا، لما ایقولو الجادارمي جا ویضحكوا ، كنت أحب 
لهذا أتجنب كل المواقف المقلقة ، والحمدالله جوابتهم املیح ... الانسحاب على مواجهتهم  لأنني ضعیفة الشخصیة
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ستمریت ... جة جید جدا، اما هم  البعض منهم عاودوه باش اداوه ومنهم من نجح بدرجة مقبولاربحت الباك بدر  ٕ وا
على هذا المستوى حتى اتخرجت،  ونلت لیسانس بدرجة جید، وبعدها اربحت مسابقة الماجستیر ونلت الشهادة، ولكن 

ة بالثانویة لمادة العلوم والفیزیاء سنوات  غیر أني عملت أستاذة مستخلف7ماخدمتش أستاذة جامعیة حتى مرت علیا 
أنها تزوجت برجل محترم ومثقف وهو أستاذ جامعة لمادة :تقولمع زوجها" ع"عن علاقة الحالة ، و"والریاضیات

. الریاضیات التطبیقیة بجامعة في كندا وهو یقدرها ویحبها ولا یهتم إن هي أنجبت أم لا وهذا ما زاد في محبتها له
علاقتها كانت جیدة في البدایة ولكنها أصبحت تقلق منهم لأنهم یسمعوها كلام :"تقولمع أهل زوجهاثم عن علاقتها 

كبرت لا تنتظري ادیري الدراري وحتى ولا جبتي غادي :".. وخاصة لما تسمع كلام أخت الزوج وهي تقول.. لا تحبه 
لوحدها ولا تخبر زوجها بكلامهم لتفادي ولم تكن الحالة ترد علیهم وتضل تبكي. ایكونو أمراض  وصفة غیر كاملة

. حدوث مشكل عائلي بسببها
عملت مستخلفة في ثانویة وبعد سبعة سنوات وظفت أستاذة بجامعة وهران، :  عن حیاتها العملیة  والدراسیةأما

هة واجهت الحالة مشاكل مع الزملاء بسبب عدم التفاهم على الحصص الدراسیة، ففضلت الانسحاب على المواج
واختارت التركیز على إكمال دراستها التطبیقیة لأطروحة الدكتوراه بفرنسا، ثم قدمت الحالة طلب عطلة غیر 
مدفوعة الأجر لستة أشهر، وبعد زواجها انتقلت للعیش مع زوجها في كندا، وهذا الأمر جعلها تمدد طلب عطلة 

ل زواجها، وعندما أنهت الأطروحة قدمتها للجامعة غیر مدفوعة لسنتین بدلا من الاستقالة التي كانت تفكر فیه قب
تشعر بأن الوقت لا یسعفها لمناقشة أطروحتها " ع"، والحالة2015من أجل مناقشتها وحدد لها موعد  في سنة 

بسبب وضع حملها الذي یتطلب تواجدها بالمستشفى لحین الوضع لهذا اتبعت سلوك الانهزام والتخلي وعدم بدل 
. هامجهود لحل مشكلت

كانت متعاونة معنا منذ الوهلة الأولى، وفي معظم المقابلات النفسیة والجلسات العلاجیة ، كما أن الحالة " ع"الحالة
خوف داخلي : قدمت لنا طلب حقیقي وواضح للعلاج، وقد سجلنا أثناء المقابلات العیادیة الأعراض المرضیة  التالیة

كروه مستقبلا، الخوف من الجنون، والحیرة بخصوص عدة غیر معروف مصدره تحس الحالة ینذر بحدوث م
الصحة ورغبة في إنجاب طفل، العمل والدراسة وغیرها من الانشغالات المقلقة التي تجعلها لا تستطیع : مواضیع

وشعور  بضیق في ) Tachycardie(، الشعور بالاختناق، تسارع خفقان القلب )أرق( الخلود للنوم واضطراب نومها 
وبالاختناق، صداع رأس متكرر ، وهن بدون بذل أي جهد، ارتجاف الذقن والیدین، شعور بعدم الأمان التنفس 

.  والراحة،  مزاج قلق أثناء سیر المقابلات، تشتكي من صعوبة التركیز وصعوبة أخذ القرارات
كثر من سنتین أول مرة ظهرت علیها أعراض اضطراب الحصر المعمم في جنازة  خالتها منذ أ: العمل المفجر

والتي كانت صدیقتها المقربة التي كانت تحكي لها عن معاناتها، فمنذ ذلك الحین أصبحت الحالة تعاني من قلق 
. شدید وخوف داخلي ینذرها بحدوث مكروه ما مستقبلا

DSM-IVفسیة حسب التصنیف الدلیل الإحصائي للأمراض العقلیة والن" ع"شخصنا الحالة : التشخیـــــــــــــــــــــص
tr .الخوف من ما هو آت مستقبلا والخوف من الجنون، اضطراب :الأعراض المرضیة التالیة" ع"قدمت السیدة

، الشعور بالاختناق، تسارع خفقان القلب  وشعور  بضیق في التنفس وبالاختناق، صداع رأس )أرق( في النوم 
ور بعدم الأمان والراحة، توتر  عصبي، میل بسهولة متكرر، وهن بدون بذل أي جهد، ارتجاف الذقن والیدین، شع
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إلى التعب، صعوبة في التركیز والذاكرة، عدم الاستقرار الحركي، هذه الأعراض تشعر بها الحالة منذ أكثر من 
DSM-IV trحسب التصنیف الدلیل الإحصائي للأمراض العقلیة والنفسیة وبهذا یكون التشخیص. ستة أشهر

: كالتالي
)300.02(اضطراب الحصر المعمم:الأولالمحور 

اضطراب الشخصیة الوسواسیة القهریة واضطراب الشخصیة المتجنبة:المحور الثاني
مصابة بارتفاع ضغط الدم الحملي:المحور الثالث
الصحة، العائلة. العمل الدراسة: مشاكل متنوعة:المحور الرابع

- 51:المهنیة والدراسیة، أعراض متوسطة الشدة: صعوبة في تأدیة نشاطاتها الاجتماعیة:EGF:الخامسالمحور
60

لجون كوتروSeccaشبكةاستعملنا في هذه الدراسة نموذج:التحلیل الوظیفي-1.3
(12 :2001)Cottraux Jean ":وهو یحدد العلاقات بین مختلف العناصر التالیة :S ،تشیر إلى المثیر

E إلا الانفعال،تشیرC،تشیر إلى المعارفC ،تشیر إلى السلوكاتA تشیر إلى التوقع، ینقسم التحلیل
.Diachronieمع الزمنو التحلیل) Synchronie(التزامني التحلیل:الوظیفي

:للحالة ع)Synchronie(التحلیل التزامني الجزء- أولا
.من الجنونمن وقوع مكروه مستقبلا، الخوف خوف داخلي: التوقعات

. وضعها الصحي حمل  تحت تهدید ارتفاع ضغط الدم الحملي الذي ألزمها التواجد بالمستشفى:الوضعیة 
الخوف  من عدم تجدید طلب عطلة غیر مدفوعة : عدم وجود الوقت الكافي لمناقشة الدكتوراه، العمل:الدراسة 

.الأجر لسنة أخرى
الخوف من الجنون ، الخوف من المستقبل ترقب حدوث (جیرة مقلقة تغدي أفكار سلبیة خاطئة و مخاوف:  معرفي

سوف لا یقبل طلب تجدیدي لعطلة سنة أخرى غیر مدفوعة الأجر للمرة الثالثة، سوف لا ) مكروه ما مستقبلا 
. یسعفني الوقت لمناقشة أطروحتي
ومستمر، خوف غیر مبرر،خوف من الجنون،تسارع خفقان القلب، قلق دائم : انفعالات وردود فعل فیزیولوجیة

.إحساس بالتوتر، الدوخة، إعیاء وتعب بدون تعب، عرق بارد، القي، بكاء متكرر ومتقطع، الإحساس بالاختناق
تسأل الفریق الطبي  یومیا  حتى تطمئن على حالتها الصحیة و یقدم لها الدواء المهدئ لتنام فهي :السلوكیات

تختار سلوك التخلي على إكمال مناقشة أطروحة الدكتوراه وعدم اهتمامها بفعل . أن تجن بسبب الأرقتخاف
.التخلي عن طلب تجدید عطلة غیر مدفوعة الأجر والاستسلام والانسحاب. شيء لتأجیل المناقشة

كحل لعدم الشعور زوج یخفف عنها معنویا، ولكنه مغترب في كندا، تحبذ سلوك التجنب مع أخت الزوج:المحیط
.أمها وبقیة إختوتها یساندونها مادیا ومعنویا. الانسحاب والتخلي عن الدراسة ومناقشة  أطروحة الدكتوراه.بالقلق 

: للحالة عDiachronieالتحلیل مع الزمن 
.تعاني اثنتان من عماتها من اضطرابات عقلیة وهما یخضعان للعلاج الدوائي: المعطیات الجنیة
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متأثرة بوفاة خالتها والتي كانت صدیقتها الوحیدة المقربة التي تفضي لها "ع "الحالة :ل التاریخیة المثبتةالعوام
.بمشكلاتها وتساعدها في حلها

كانت تتناول بعض من المهدئات قبل زواجها المهدئات حسب قولها لم تجد نفعا في :العلاجات الدوائیة السابقة
لرأس والأرق والتوترات العصبیة، وقد توقفت عنها بعد الزواج خوفا أن یقول عنها معاناتها المتمثلة في آلام ا

.زوجها مجنونة
:طبقنا البرنامج العلاجي كالتالي" ع"الوظیفي للحالة بعد التشخیص التصنیفي والتحلیل

مختلف الأحداث بدأنا البرنامج العلاجي مع الحالة باستخدام تقنیة المراقبة الذاتیة بحیث طلبنا منها تسجیل
والمواقف التي جرت معها في مفكرة، بهدف تقییم حصیلة الأسبوع الماضي قبل بدایة العلاج معها، وهذا من 

متى تظهر الأعراض؟ فیما تتمثل هذه الأعراض؟ في أي الظروف تظهر؟ : خلال الإجابة على الأسئلة التالیة
كیف أثر ؟التي تفكرین فیها في تلك الأوقات بالذاتماذا یحدث من قبل وماذا یحدث من بعد؟ ما هي الأفكار 

هذا المشكل على حیاتك؟ وقد تم توجیه المفحوصة إلى كیفیة تطبیق تقنیة المراقبة، وذالك بالإجابة على الأسئلة 
ثم انتقلنا إلى وضع خطة لمسار الحصص العلاجیة واختیار مشكل مستهدف، واختیار . السابقة عند كل نوبة قلق

العلاجیة المعرفیة والسلوكیة المناسبة له، لتدریب الحالة علیها ثم تسجیل أعمال منزلیة جدیدة للأسبوع التقنیة
المقبل، تكون هذه الأعمال على صلة مباشرة بمضمون الجلسة العلاجیة حتى تفهم الحالة الغرض منها وأهمیتها، 

عن الصعوبة أو المشكلة المستهدفة، ویطلب من وأخیرا تلخیص الحصة في نقاط لتحدید النتائج الواقعیة المنجزة
الحالة تقدیم عائدا، واختیار صعوبة أخرى لتكون هدفا للعلاج في الحصة العلاجیة المقبلة، وتقدم لها تمرینات 

خصصت الحصص الثلاث الأولى لتسلیط الضوء على تاریخ الحالة، والتأكد من التشخیص . منزلیة جدیدة
وشرح مبادئ العلاج المعرفي . ر المعمم، ویتم ملا سلم هاملتون للحصرالخاص بمرض اضطراب الحص

بعدها یطلب من . والذي تم التطرق إلیه سابقاSECCAالسلوكي، مع وضع شكلا للتحلیل الوظیفي حسب نموذج 
رى تعدیل تفكیرها باستبدال الأفكار السلبیة التي تعكر مج: الحالة تسطیر الأهداف العلاجیة ولخصت فیما یلي

تزیل . تفكیرها، وتعیق تحقیق التكیف الأمثل في علاقتها مع ذاتها، والآخرین، وذلك بأفكار بدیلة أكثر واقعیة
الحیرة والانشغالات المقلقة، وخاصة أثناء الرغبة في النوم، لتفادي سلوكیات التجنب المتمثلة في  الذهاب إلى 

. التخلي على مواصلة العمل و إكمال مناقشة  أطروحتهاغرفة نومها  حتى تبكي  على الرد على كلام حماتها و
قبل تدریب الحالة  على تعدیل أفكارها الآلیة السلبیة بأفكار :  وابتدءا من الحصة الرابعة إلى الرابعة عشر

تقانها ، قم ٕ نا بتدریب الحالة أولا بدیلة واقعیة والتي تستغرق وقتا  لتعلم  تقنیات العـــــــلاج المـــــــعرفي والسلوكي وا
قویة مقلقة تؤثــــــــــر علـــــــــــــى مزاجها،كسلوك مضــــــــــــــــــاد لاتابانفععلــــــــــــــى ممارسة الاسترخـــــــــاء كلما شعرت 

هــــــــي تقنــــــــیة الاســـــــــــــترخـــاء یساعـــــــــــــــــــدها في التخفیف من حدة القلق، وقد اخترنا لها أبسط طرق الاسترخـــاء  و 
، وهي لا تتطلب وقتا لممارستها، لأن الأشخاص القلقون الأكثر تنفسا من )la relaxation simple(البسیـــــط 

الصدر ویستخدمون الجزء العلوي لعضلات القفص الصدري، ولأن عضلات القفص الصدر تمتد بأقل فعالیة 
والعضلة التي تفصل القفص الصدري والمعروف بالحجاب الحاجز والتي تتمثل . لهذه العضلاتویصاحبها توتر 

وظیفته الرئیسیة في التحكم في عملیتي التمدد والتقلص یسمح  التنفس العمیق في تعزیز وتنشیط الجهاز العصبي 



2019، جوان 2، عدد12مجلد دراسات نفسیة و تربویة

149

فسیة والقلبیة ویخفف من ارتفاع السمبتاوي ویعمل على زیادة في نشاط الجهاز الهضمي، وتقلل ربتم الإیقاعات التن
ضغط الدم، وزیادة نظام التنفس العمیق، ولهذا تعتبر تقنیة الاسترخاء البسیط الأفضل للأفراد القلقین، لأنها تساعد 
على الاسترخاء العضلي الكبیر  والجهاز التنفسي یمتلئ ببطيء الرئتین الأوكسجین ویفرغ اكبر كمیة منه في الدم 

وهذا ما سیعطي مفعولا مهدئا ).  الخ...الطاقة والاسترخاء (سیجعل الحالة تشعر براحة كبیرة وهذا الأوكسجین 
اوجدي لنفسك مكانا هادئا  لا یزعجك فیه احد، ثم استلقي على : وتتم  تطبیق هذه التقنیة كالآتي" ع"للحالة 

یح، ركزي على التنفس بعمق ظهرك وذراعاك ممدودتان إلى جانبیك وساقاك مستقیمان، أو اجلسي على كرسي مر 
حتى ینتفخ البطن مع كل شهیق للحد الأقصى، أبطئي تنفسك وخذ من الوقت أربع أو خمس ثوان كاملة في كل 
استنشاق، أخرج الهواء عن طریق الأنف ببطء، وتوقفي مهلة بین كل شهیق وزفیر، وعد حتى الأربعة  أو 

دقائق، 10إلى 5تكرر هذا التمرین كل یوم كواجب منزلي من ،)sWWW.CSCP.Montreal.ca.("الخمسة
ثم تزداد مدة الاسترخاء تدریجیا مع مرور الوقت، وهذا الأمر جعل الحالة  تشعر بالراحة، وتم ضبط إیقاع تنفسها، 

دقائق عند نهایة كل جلسة 10لمدة فأصبحت كلما تشعر بالقلق تبدأ في عملیة الاسترخاء التي دربت علیها 
الحصص علاجیة  أصبحت متحكمة في التقنیة لدرجة أنها استخدمتها أیضا أثناء الولادة (علاجیة، ومع مرور  

الطبیعیة، والتي جرت  في هدوء بعدما سیطرت على قلقها، فرزقت  الحالة ع ببنت وتنعم بصحة جیدة، أما عن 
فدربت الحالة على تقنیة إعادة . ة والسلوكیة خصصت لتعدیل الأفكار والمواجهةبقیة التقنیات العلاجیة المعرفی

Cottrauxلجون كوتروحسب ما ذكر و البنیة المعرفیة، Jean" تحدید الأفكار الآلیة وذلك بملأ خانة)La
colonne ( بیك آرون)Beck Aron(1979 ذات الأعمدة الخمسة) الموقف، الانفعال، الفكرة الآلیة، الفكرة

Cottraux)"البدیلة، النتائج Jean,2001,p الموقف، الانفعال، الفكرة (، نبدأ أولا بثلاثة أعمدة  (12:
،وتتم هذه العملیة من الحصة  الرابعة إلى الحصة السادسة ولتوضیح ذلك ذكرنا مقتطف من بعض )الآلیة

:جداولال
"ع"الأعمدة الثلاثة لدى الحالة 1:الجدول رقم

ونسبة الفكرة الآلیة و درجة الاعتقادالانفعالالموقف
الاعتقاد بها

إطعلت 
على 

جدول 
توزیع 

الحصص 
الدراسیة  

قلق شدید
60%

إعطاء الحصص بدون الأخذ بعین الاعتبار الكفاءة العلمیة في توزیع 
الحصص، یوزعونها حسب جماعتهم، إنهم یفضلون أصدقائهم، ولا 
یعتمدون على معیار الكفاءة، إنهم یستغلون طیبتي، فانا لست ممن 
یطال بحقوقه، ولست من النوع الذي یثیر المشاكل، لكوني ضعیفة 

. هم یدركون بأنني لن أفعل شیئا،فلا یأبهون لطلبي لأن

80%

تفید هذه الجداول في جلب انتباه الحالة حول انفعالاتها الشدیدة المقلقة والتعرف على الأفكار الآلیة، وكذلك لتدرك 
السلوكات أمام الموقف، الانفعالات اتجاه هذا الموقف، الأفكار : أن كل موقف یعبر عنه بثلاث مجالات وهي

http://www.cscp.montreal.cas/
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لقد  تطلبت هذه المرحلة بعد التدریب نوعا ما لان الحلة لم تستطیع التمییز بین . اء هذا الموقفالتي تظهر جر 
المجالات الثلاثة وبعد الممارسة أصبحت تدركها، وفي الحصة السابعة، وجهنا الحالة نحو تعدیل أفكارها الآلیة 

فس الموقف بوجهات نظر مختلفة؟ ومع  كیف  لها أن نرى  ن: بأفكار بدیلة وذلك بالإجابة على السؤال التالي
مرور الحصص استطاعت الحالة تعدیل أفكارها الآلیة السلبیة بأفكار بدیلة أكثر عقلانیة، بعدما استطاعت البحث  
عن وجهات نظر مختلفة للمواقف التي أقلقتها، وهذا بفضل توضیحنا للحالة أنها عندما تكون قلقة تأخذ وجهات 

لإعادة تقییم انفعالاتها المرتبط بأفكارها " ع"في اتخاذ القرار الصائب لمساعدة الحالة نظر سلبیة لا تساعدها
، )Le questionnaire socratique(الحوار السقراطي السلبیة ا ونسبة الاعتقاد بها ولقد اعتمدت الباحثة على

Fontaine(فونتان اوفید و فونتان فلیبفحسب حدیث  Ovide et Fontaine Philippe( " الحوار السقراطي
عادة توجیه أفكاره الخاطئة المتاحة له، فهي ساذجة ومملوءة  ٕ یقدم دلیلا للتناقض المنطقي لكلام المفحوص، وا
بالأفكار المختلة التي تدور بداخله، ومن خلال سلسلة من الأسئلة یحاول المعالج إبراز القواعد المعرفیة للمریض، 

الج یشك في منطقیة أفكاره الخاطئة، ویجعله یبحث عن البدیل من خلال الحوار وصعوبة تسییرها لحد یجعله المع
المتبادل مع المفحوص، حتى یصل لاكتشاف أفكاره الاكتئابیة أو القلقة  لتلك التوقعات التي یجب مواجهتها 

وهذا سیسمح ، أن یكون غیر موجه، الصمت الإیجابـــي،  (l’empathie)وفي هذه التقنیة یجب وجود . وتغییرها
إعادة ): 4R(ر 4للمفحوص بالتعبیر بأكبر حریة ممكنة ویكون ذلك عن طریق 

التعزیز الإیجابي ) Résumé(، التلخیص )Reformulations(، إعادة الصیاغة )Recontextualisations(النص
)Renforcements (بالتدقیق؟ هذا ماذا؟ متى؟كیف؟ ما هو : وطرح الأسئلة باستعمال كلمات الاستفهام التالیة

Fontaine(".النوع من الأسئلة سیساعد المریض لتوجیه انتباه المفحوص نحو المشكل المطروح للمعالجة

Ovide et Fontaine Philippe,2007,p وهذا سمح للحالة بالتقییم درجة الاعتقاد بهذه الأفكار الآلیة )208:
ذه الأسئلة في العمود الرابع وتقییمها طبعا درجة وهي ،لتستطیع في الأخیرة الإجابة عن ه100إلى 0من 

الاعتقاد بهذه الأفكار  الجدیدة وفي العمود الخامس یعاد تقییم حدة الانفعالات المرتبطة الأفكار السلبیة ومنح 
. 1درجات  الاعتقاد بها والمثال التالي یوضح الفكرة  التي ذكرناها في الجدول رقم 

عادة تقییم الانفعال المرتبط بالفكرة السلبیة ونسبة الاعتقاد بهالأعمدة 2:الجدول رقم ٕ الثلاثیة والفكرة  البدیلة وا
عادة تقییم الانفعال المرتبط بالفكرة السلبیة الانفعالالموقف ٕ ونسبة الاعتقاد الفكرة البدیلة وا

بها 
إطعلت على 
جدول توزیع 

الحصص 
الدراسیة  

قلق معتدل
20%

فأنا .تأتیني علیا مواجهتها، والتحدث مع المدیرإنها مجرد أفكار
الأكثر كفاءة لتدریس هذه المادة وهذا مبرر كافي لأعبر عن 

أحقیتي بتدریسها

80%
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إبتداءا من الحصة الثامنة إلى الحصة الرابعة عشر عملت الباحثة على تعلیم الحالة وتدریبها على بقیة التقنیات 
إن إیجاد الأفكار البدیلة وعدم التعبیر عن ). تقنیة التعریض وتقنیة تأكید الذات(البرنامج  المعرفیة السلوكیة لهذا 

المثیرات المسببة لهذه المواقف المقلقة، هذا سیجعل الحالة تدور في حلقة مفرغة وتبقى تعاني مع المرض، لهذا 
والذي یرى أن .."Cottraux Jeanلجون كوترووجهنا الحالة لتدریبها على تقنیة التعریض بناءا على تعریف

هذه التقنیة  لها تأثیر على الأعراض السلبیة للقلق بإطفائها وذلك بالمواجهة التدریجیة المثیرات من ناحیة، 
ومواجهة سلوك التجنب الذي هو معزز للقلق من ناحیة أخرى، وتختلف طریقة التعریض باختلاف مكان مواجهة 

Jean,2007,p.م التعرض التخیلي ثم یلیه الواقعيوأسلوب المواجهة، ویستحسن تقدی :75)"(Cottraux
Fontaine Ovide ,Fontaine(فلیبفونتان اوفید و فونتانومعه تقنیة تأكید الذات والتي تتطلب حسب 

Philippe(".. لتحقیق قدرات علائقیة للتواصل وللتعبیر عن حاجاتها ورغباتها وتمنیاتها مع احترام رغبات الآخرین
Fontaine Ovide et Fontaine Philippe,2007,p"".(تكیفها مع نفسها والآخرین فإذن من خلال ).225:

. التعریض التخیلي للسیناریوهات المسطرة من طرف الحالة بالاعتماد على أفكارها البدیلة  تواجه وتؤكد ذاتها
وضحناأو ماذا ستجني إن هي واجهت أو لم تواجه؟ طلبنا من الحالة  أن تسأل نفسها ما الفائدة من المواجهة؟ و 

لها أن عدم مواجهتها وعدم تنفیس عن ذاتها للعناصر المثیرة لهذه الاستجابات المقلقة لن تختف هذه الإعراض 
وهذا ما حفز الحالة  وجعلها تقبل على التمرن علیها عدة . النفسیة والجسمیة،  بل ستبقى على حالتها كما هي

حتى أصبحت قادرة على المواجهة وفي الأخیر استطاعت أن تشعر بانخفاض هذه الاستجابات مرات یومیا، 
المقلقة بالتدریج، ووصل الأمر إلى حذف بعض هذه الأقوال بعد استخدامها  أفكار بدیلة أكثر واقعیة ساعدها 

الة لتقنیتي تأكید الذات وهذه بعض الأمثلة التوضیحیة  التي ستشرح كیفیة استعمال الح. على التقدم في العلاج
شعور الحالة بعدم الراحة حینما تتعرض لمواقف مقلقة، وتشعر فیها بانتهاك  حقوقها، ولا : وتقنیة التعریض، مثال

تشتكي الحالة من سوء معاملة : تجرؤ على التعبیر عن ما یجیش في بالها، كما یظهر من خلال الموقف التالي
ن أنجبت فسوف حماتها لها، والتي كانت تسبها بع ٕ دم قدرتها على الخلفة، كبقیة النساء، لأنها كبرت وحتى وا

تبكي "  ع"وقد كانت الحالة لا تعبر عن شعورها إزاء كلامها معها، بل تظل الحالة . تنجب ولدا مشوها أو منغولیا
صر وبدلا من ذالك بدأت تعاني من أعراض اضطراب الح. في غرفتها ، كسلوك تجنبي على الحدیث معها

المعمم، وخاصة وأنها في الماضي أیضا خبرت الشعور بالإهانة حینما كأننا زملاؤها یعایرونها لما تلبسه واعطوا 
، وشعورها بعدم الإحساس الراحة مما یفسر حالة القلق الدائم، وتعمم هذا القلق "الجادارمي راهو جا"لها حتى إسم 

العمل، ومن خلال الأمثلة التي سردتها الحالة، ومن خلال إلى كل المواقف المشابهة سواء في المنزل أو في 
تدریبها على تأكید الذات، والتي تتضمن أن من حقها التعبیر عن نفسها، وعن ما ترغب القیام به، ترفضه في 
قرارة نفسها، نجحت المفحوصة في التعبیر عن مواقفها بكل ثقة، حیث طلبت منها حماتها مثلا صنع حلوى 

رت لها بالقول أنها تود ذلك ولكنها لا تقدر فحملها في خطر، وهي ترید أن ترزق بطفل سلیم، ولیس العرس، فإعتد
كما قلت طفلا مشوها لأنها لیست كبقیة النساء تنجب أطفالا أسویاء فهي كبیرة في السن، وحینها استغلت الموقف 

ینهما، حینها وجدت حماتها في موقف وعبرت عن ما كان یجول في خاطرها تجاه حماتها دون أن تخل بالعلاقة ب
" ع"المتلقي وأدركت مدى آذاها لزوجة أخیها، فعبرت بندم عن مدى أسفها وطلبت منها السماح وقبلته الحالة 
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وعبرت لنا بأنها منذ تلك اللحظة توطدت علاقتهما أكثر من السابق، كما أن الحالة شعرت بالراحة عندما قالت 
تما تعمیم استخدام  تقنیي التعریض وتأكید الذات  لبقیة المواقف المقلقة . لحماتهالها ما كانت ترغب في قوله 

حتى تتقن المفحوصة كیفیة الاستجابة العقلانیة لمختلف المواقف من خلال تحدید الأفكار الآلیة السلبیة في تفسیر 
یجاد بدائل أكثر واقعیة  كما یبین المثال التالي ٕ أنها شعرت بأعراض اضطراب ذكرت المفحوصة: موقف معین وا

الحصر المعمم حینما إطعلت على جدول التدریس حیث تم توزیع الحصص الدراسیة  دون الأخذ بعین الاعتبار 
فطلبنا منها تحدید الأفكار الآلیة التي راودتها حینها؟ وكیف فسرت . تخصص الأستاذ للمادة التي سوف یدرسها

إعطاء الحصص لجماعته  لأنني لست منهم، إنهم یفضلون لقد فضل المسؤول:الموقف؟ فذكرت ما یلي
أصدقائهم ولا یعتمدون على معیار الكفاءة إنهم یستغلون طیبتي، فانا لست ممن یطالب بحقوقه ولست من النوع 
الذي یثیر المشاكل لأنني ضعیفة، فلا یأبهون بي ، یدركون بأنني لن أفعل شیئا لهذا ابتعدت وتفرغت لإكمال 

وأخذ سنتین عطلة غیر مدفوعة الأجر، حملي في خطر  أنا لم یتبق  لي . لدكتوراه لإكمالها في فرنساأطروحة ا
وقتا لمناقشتها، وأنا اعرف أنهم لن یتفهموا وضعي الصحي، ولن یساعدونني لتأخیر موعد المناقشة، ولن یقبلوا 

المنصب ویتم توقیفي عن طلب تجدیدي لسنة أخرى غیر مدفوعة الأجر، ویضعني في صیغة التخلي عن 
بعد تحدید الأفكار الآلیة التي فسرت بها المفحوصة انشغالاتها المقلقة التي تنتابها دون أن تتحقق من . العمل 

: صحتها طلبنا منها أن تضع تفسیرات بدیلة للمواقف تكون أكثر واقعیة فكانت كتالي
ن تمسكي تدریس المادة، فقد یكون الأمر غیر من الأفضل أن أناقش الموضوع مع مدیر المعهد، وأعبر له ع•

.مخطط له
ن كان مدیر المعهد قصد تفضیل جماعته، فعلي أن أدافع عن حقي، وأعبر عن وجهة نظري بكل • ٕ حتى وا

.وضوح
فأنا الأكثر كفاءة، بما أنني المتخصصة الوحیدة في  هذه المادة في هذا المعهد، وهذا مبرر كافي في المطالبة •

.تدریس المادةبأحقیتي في 
بما أن المدیر لا یعلم شیئا عني منذ حوالي سنتین، ولا یجب أن أسبق الأحداث، ویجب علي إخباره بوضعي •

الصحي حتى یكون على درایة لماذا أطلب تجدید طلب سنة غیر مدفوعة الأجر، ولماذا أطلب تأجیل مناقشة 
.أطروحة الدكتوراه

تأكید الذات  وتقنیة التعریض، هذا جعلها تقبل المواجهة المدیر، وبما أن المفحوصة قد تدربت على تقنیة 
استطاعت المفحوصة أن تأكد ذاتها وواجهت المسؤول وعبرت له عن معاناتها السابقة في هضم حقها في 

والآخرون یدرسون بدون تخصص فیها، كما عبرت  الحالة . التدریس بالرغم بأنها المختصة الوحیدة في الجامعة
بعد سماع .في الحصول على الموافقة في تجدید عطلة سنة غیر مدفوعة الأجر وتأجیل موعد المناقشة عن حقها

مدیر المعهد لكلامها  أعطاها الحق  في تدریس المادة إن هي أرادت التدریس، كما حقق لها ما أرادته من تأجیل 
ح لها بأنها في أي وقت أرادات إلغاء كما صر . المناقشة الأطروحة وطلب تجدید عطلة  غیر مدفوعة الأجر لها 

طلب العطلة غیر مدفوعة الأجر والعودة للعمل  فهذا الأمر  متوقف علیها فقط، والأستاذ المدرس لهذه المادة 
یدرسها بناءا على خبرته العملیة فقط، والمشكل فیها ، لأنها قبلت بتدریس مادة أخرى ولم تقدم طلب تدریس هذه 
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وأصبحت تشعر بأنها تتحكم في مجرى . م مدیرها وشعرت بالراحة بعدما عبرت عن ما یؤلمهاالمادة، اقتنعت بكلا
وهذا ساعدها في اتخاذ القرارات بدون تردد، وتعبر عن شعورها فیما تحبه . تفكیرها عكس ما كانت علیه السابق

اني من صعوبات لما ترید وترفضه، وهذا ما جعلها لا تشعر بأي حیرة عكس ما كانت علیه، وهذا ما جعلها لا تع
الخلود للنوم ولأصبحت أكثر تركیزا في اتخاذ القرارات في حیاتها الشخصیة والاجتماعیة، كما لم تعد تشتكي منا  
الشعور بالاختناق وصداع المتكرر  وتسارع خفقان القلب كالسابق،  وحتى الخوف الداخلي بحدوث مكروه ما 

و في نهایة البرنامج العلاجي طلبنا من الحالة المداومة . ین لم تعد تشعر بهمستقبلا الذي كان ینتابها من حین لح
علیه حتى لا یعاود المرض وتتفادى الانتكاسة، وحددنا لها موعدا بعد مرور ثلاثة أشهر بهدف إجراء حصة 

كدته نتائج سلمالمتابعة لتقییم حالتها النفسیة، فوجدناها في حالة حسنة ومواظبة على البرنامج العلاجي وهذا أ
.للحصر) Max HAMILTON(لهاملتون ماكس 

:مناقشة فرضیات الدراسة
:توصلنا في هذه الدراسة على النتائج التالیة وقد تم تلخیصها في الجدول التالي

لهاملتون ماكسبعد تطبیق اختبار سلم هاملتون" ع"یوضح نتائج  الدراسة  مع الحالة 3:جدول رقم
التقییم بعد مرور ثلاثة التقییم بعد العلاجقبل العلاجالتقییم الأداة

أشهر من تقدیم العلاج
لهاملتون سلم هاملتون

ماكس
432020

یتضح من نتائج الدراسة  المذكورة في  الجدول المذكور أعلاه مدى الأثر الایجابي للعلاج المعرفي السلوكي في 
المصابة بارتفاع ضغط الدم الحملي، ویرجع هذا التحسن  خفض أعراض اضطراب الحصر المعمم لدى الحامل 

إلى فاعلیة البرنامج العلاجي المستخدم في هذه الدراسة، حیث استهدف البرنامج " ع"الذي طرأ على الحالة 
التربیة تقنیة(العلاجي الجانب المعرفي والانفعالي والسلوكي للحالة ع، كما احتوى البرنامج العلاجي فنیات مختلفة 

النفسیة و تقنیة إعادة البنیة المعرفیة، وتقنیة التعریض، وتقنیة تأكید الذات، وتقنیة الاسترخاء، وتقنیة المراقبة 
ویتضح من خلال نتیجة ". ع"وذلك من اجل تعدیل أفكار ومعتقدات الحالة )  الذاتیة، وتقنیة الواجب المنزلي

عادة البنیة المعرفیة والتعریض وتقنیة المتمثل فللبرنامج العلاجيالفرض الأول والتي تقول  ٕ ي التربیة النفسیة وا
الجسمیة (أثر إیجابي في التخفیف من أعراض لهمتأكید الذات والاسترخاء وتقنیة المراقبة الذاتیة والواجب المنزلي

وهذا .المعمم لدى المرأة الحامل بارتفاع ضغط الدم الحمليالحصرلاضطراب ) والنفسیة والمعرفیة والسلوكیة
بعد تطبیق البرنامج العلاجي، ونتیجة هذه الدراسة تتفق مع ما جاء ". ع"یعني أنه قد حدث تحسن للحالة 

والتي  أوضحت فاعلیة العلاج " ...) (A Arntz.أ .ارنتز بالدراسات السابقة ومن تلك  الدراسات نذكر دراسة 
راب لقلق فقد أجریت الباحث دراسته على المعرفي السلوكي والتدریب على الاسترخاء في علاج مرضى اضط

عینیتین  الفئة  الأولى تلقت العلاج المعرفي السلوكي والعینة الثانیة تلقت التدریب  على الاسترخاء، وأظهرت 
نتائج الدراسة فاعلیة البرنامجین بعد الانتهاء من تطبیق،  كما أن نتیجة تدریب الاسترخاء أظهرت تحسنا أفضل 
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ومن الجدیر بذكر أننا قد استخدمنا العلاج المعرفي السلوكي . رفي السلوكي خلال فترة المتابعةمن العلاج المع
وفنیة التدریب على الاسترخاء لخفض اضطراب الحصر المعمم، وهذا ما یؤكد الأثر الإیجابي للعلاج المعرفي 

Arntz,2003,p(."السلوكي المستخدم في هذه الدراسة :633-646(
Larsلاسأوستنتائج هذه الدراسة مع دراسةأیضا كما تتفق  Oest أجریت مقارنة بین التدریب حیثوآخرون

على الاسترخاء والعلاج المعرفي السلوكي في  علاج مرضى اضطراب القلق المعمم لثلاثة وثلاثین مریضا، 
ى دربت على برنامج سنة، وقد قسمت العینة إلى مجموعتین، المجموعة الأول) 60-20(تتراوح أعمارهم ما بین 

جلسة علاجیة والثانیة مجموعة العلاج السلوكي وتلقت إستراتیجیات العلاج السلوكي 12الاسترخاء، یتضمن 
جلسة علاجیة، مع فترة متابعة لكلا البرنامجین استمرت مدة سنة بعد العلاج، أما الأدوات 12وتضمنت 

فقد أثبتت هذه الدراسة فاعلیة العلاج المعرفي السلوكي المستخدمة في هذه الدراسة سلم الحصر هامیلتون ماكس،
Lars et al,2000,p(.وفنیة التدریب على الاسترخاء، وأنه لا یوجد اختلاف في درجة التحسن :777-790.(

مما سبق یتضح أن غالبیة الدراسات السابقة قد اتفقت على فاعلیة العلاج المعرفي السلوكي في خفض اضطراب 
وما وافقه من نتائج دراسات سابقة، تأكد الباحثة أهمیة التدخل العلاجي بهدف الفرض الأولوعلى ضوء . القلق

معرفي السلوكي یشیر إلى أهمیة إدراك المریض تعدیل الأفكار الخاطئة واستبدالها بأفكار ایجابیة، فالعلاج ال
للعوامل المفتعلة المختلفة ولاضطراب القلق وتفسیراتها لها، فالا فكار السلبیة تكون السبب في الانفعال الغیر 
الصحیح، وبالتالي تؤدي هذه الأفكار السلبیة إلى توقع نتیجة غیر مفرحة ستحدث مستقبلا، ویعتبر العلاج 

ي غني بفنیاته المتعددة التي تسمح للمعالج انتقاء ما یناسب طبیعة السلوك المضطرب والمطلوب المعرفي السلوك
.                   تعدیله

إلى أن العلاج المعرفي السلوكي یقي من الانتكاسة، ویحافظ على استمراریة التأثیر الفرض الثانيوتشیر نتیجة 
، إن التتبعي و لبعدياجعلها تحافظ على نفس الدرجة في القیاسین ا ماالایجابي والفعال للبرنامج العلاجي، وهذ

، وعدم حدوث انتكاسة یؤكد )فترة المتابعة(ثبات التحسن إلى ما بعد ثلاثة أشهر من انتهاء البرنامج العلاجي 
دیقاز میكالفاعلیة هذا الأسلوب العلاجي، حیث تتفق نتیجة هذه الدراسة مع الدراسات السابقة مثل دراسة 

(Michel Dugas) حیث هدفت هذه الدراسة إلى معرفة مدى فاعلیة العلاج المعرفي السلوكي الجماعي وآخرون
في علاج اضطراب القلق المعمم، وأظهرت نتیجة هذه الدراسة فاعلیة هذا الأسلوب العلاجي بعد انتهاء البرنامج، 

الدراسة والدراسات السابقة یتضح مدى الأثر الایجابي للعلاج ومن خلال هذه . وبعد الانتهاء من فترة المتابعة
المعرفي السلوكي في خفض اضطراب الحصر المعمم لدى الحامل المصابة بارتفاع ضغط الدم الحملي، فالعلاج 
المعرفي السلوكي یركز على إعادة البناء المعرفي والأطر التخطیطیة لاكتساب الحالة ع الإدراك الصحیح 

النفسي والذي هو إلا نتیجة لتفسیرها الخاطئ للأمور بطریقة خاطئة، وبالتالي تكون قادرة على للاضطراب 
وأظهرت نتائج هذه الدراسة تحسنا ملحوظا لكلا البرنامجین العلاج السلوكي والعلاج . مواجهة الصعوبات مستقبلا

Dugas Michel et(بالاسترخاء، ولا یوجد بینهما اختلاف في درجة التحسن al,2003,p :821-825( .
جلسة علاجیة واستمر هذا نجاح حتى 16فعلى العموم نجح البرنامج العلاجي لهذه الدراسة مع الحالة ع  خلال 

بعد  مضي ثلاثة أشهر من العلاج، وهذا ما أظهر أثره الایجابي في خفض درجات الحصر التي قیست بالسلم 



2019، جوان 2، عدد12مجلد دراسات نفسیة و تربویة

155

استعمال التقنیات العلاجیة في تعدیل " ع"ر السلبیة وتعلمت الحالة وتراجعت من جهة أخرى الأفكا. المذكور أعلاه
ولقد توافقت نتیجة . الأفكار والمعتقدات التي ساعدتها فهم  المخططات الذهنیة  وفهم الاضطرابات النفسیة وحلها

Gould et(قولد ومساعدیهة ـــــــــــــــدراستنا الحالیة مع ما توصلت إلیه  دراس al (تبین لهم أن العلاج والذین
ي یكسب المریض من الكفاءة للبحث في عمق النماذج المعرفیة الواقعة من اجل فهم الآلیات ــــــــــــالمعرفي السلوك

یم التغییرات التي تعزى إلى مكون ــــــــــالنفسیة المعنیة، لیستخدمها  لعلاج  اضطراب الحصر المعمم ، فهو یق
مثال علاج الأفكار السلبیة  بتقنیة التعریض تساعد في حل المشاكل وهذا یؤدي علاجي معین  على سبیل ال

Gould et).للاسترخاء al,2004,p :265-292)
بات واضحا بعد تقدیم نموذجا لدراسة حالة أن البرنامج حیث عملیة إلى أقصى حد، هذه الدراسة نفسیة علاجیة

العلاجي المعرفي السلوكي فعال وهولا یستغرق وقت كبیر في القضاء أو تخفیف أعراض اضطراب الحصر 
المعمم، فهو برنامج علاجي یعمل على تعلیم وتدریب المصابة باضطراب الحصر المعمم في الكشف عن أفكارها 

في معرفة مخططات سوء التوافق مع نفسها والآخرین لتحدید المشكل، ثم  وجهناها للبحث السلبیة  ثم ساعدناها
عن وجهات نظر بدیلة الأكثر واقعیة باستعمال المهارات المعرفیة والسلوكیة المناسبة، بهدف التخفیف أو إطفاء 

وكانت مشاركة الحالة . من جدیدتوافقها مع ذاتها والآخرین " ع"الأعراض المرضیة، وفي الأخیر  استعادت الحالة 
جد فعالة في استیعاب وتفعیل الأسالیب العلاجیة، ویرجع السبب  في ذلك لارتفاع دافعتیها وشعورها " ع"

بالمسؤولیة نحو التقدم في العلاج، فأظهرت قدرة كبیرة على مواجهة الصعوبات خلال كل فترات العلاج، كما 
عن وجود " ع"ثلاثة أشهر من تطبیق العلاج، حیث صرحت لنا الحالة استمرت  على هذه الحالة حتى بعد مضي 

تغیر في حالتها النفسیة نحو الأحسن  عكس ما كانت علیه سابقا، فلم تعد تشتكي من وجود الأعراض الجسمیة 
البنیة فلقد ساعدها البرنامج العلاجي في إعادة بناء. والنفسیة والمعرفیة والسلوكیة التي كانت تعاني منها سابقا

المعرفیة  من خلال إدراكها لأفكارها السلبیة التي كانت تسیطر علیها ولا تستطیع التخلص منها،بأفكار أكثر 
واقعیة، وهذا جعلها أكثر قدرة  على تفسیر المواقف التي تمر علیها بطریقة أفضل مما قلل لدیها الشعور بالقلق 

ید وعدم الأمن وتوقع حدوث مكروه مستقبلا، كما أصبحت الحالة والانشغال الفكري وكذلك قل لدیها الشعور بالتهد
تعبر عما یجول في خاطرها وهذا ساهم في ضبط انفعالاتها والتحكم فیها والسیطرة علیها وجعلها أكثر هدوءا " ع"

. واستقرار من السابق

:مقترحات الدراسة-4
ة في فترة الحمل بالعلاج النفسي ولیس بالعلاج یجب أن تعالج الاضطرابات النفسیة التي تعاني منها المرأ•

.الطبي الذي له آثار سلبیة على الحامل وطفلها مستقبلا
استثمار البرنامج العلاجي المقترح والذي أثبت فعالیته في معالجة اضطراب الحصر المعمم لدى الحامل •

واستخدامه كدلیل تطبیقي في معالجة الحالات المشابهة للحالة المختارة في المصابة بارتفاع ضغط الدم الحملي
هذه الدراسة
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إجراء دراسات نفسیة تتبعیه لفترات طویلة من ستة أشهر إلى سنة وأكثر للحالات المصابة بالاضطرابات •
ا العلاج المعرفي السلوكي النفسیة بجمیع أشكالها لمعرفة مدى استمرار فعالیة العلاجات النفسیة المختلفة بما فیه
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