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 الطالب بن درٌغم الازهر إهداء
 

 الى من ....باركا طريقي بصلاتيم ودعواتيم .... أمي وأبي  
 العزيزين اطال الله في عمرىما

وحفزتني على حب العلم وتحدي الصعاب  الى من ...شجعتني  
 وشاركتني

 ىموم البحث .... زوجتي الطيبة سمية وناس  
الى ...شذى عمري واملي بمستقبل مشرق... إياد سيف  

الدين، إبتيال، سراج..جعليم الله من الذرية الصالحة وذخرا  
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قويدر، سعاد، التالية، صالح، يمينة، الطيب، رقية، خديجة، 

 زينب، عبد الكريم، أحمد، إسماعيل، عبد الله
 أصدق ائي وزملائي الذين تعلمت معيم الكثير وكل

 من اعانني في اتمام ىاتو الدراسة
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 الطالبة شخمة سمٌة إهداء

محمد اشرف  بعد بسم الله الرحمان الرحيم وصلاة وال سلام على سيدنا  
المرسلين قبل كل شيء الحمد لله عز وجل على ىذه النعم وعلى إتمام ىذا  

 .العمل
أىدي ىذا النجاح و التقدم إلى أفراد عائلتي الحبيبة وبالأخص إلى  

"والدي الكريمين"، إلى من ىدا الصخر من أجل أن انعم بالراحة مطمئنة  
لكة لأمشي مرفوعة  النفس، ومن مشى حافيا على الشوك في الليالي الحا

الرأس، إلى من منحني الثقة والقوة لأثابر وأصل إلى ىدفي الأسمى أبي  
 العزيز "عبد الله"

إلى مورد الحب الصادق ونبع الحنان الدافق إلى معنى ابتسامتي وسر  
سعادتي إلى من غمرتني بحنانيا وتذكرتني بدعائيا ,إلى من صق لت  

 ليمة"ذاتي بأخلاقيا الكريمة حبيبتي أمي" ح

والى أجمل إخوة" نور الدين وزوجتو فتيحة وأبنائو إسلام وإياد وأخي فتحي  
وزوجتو عائشة وأبنائو أسامة و نور الإيمان وأخي ف ارس وخطيبتو وحسام  

"والى أجمل وردات أخواتي "حنان وزوجيا لطفي وابنيا ضياء وأختي أم  
 طمة ونسرين"الخير وزوجيا عمار وأختي أمينة وخطيبيا مراد وشيماء وف ا

كما لا انسى" جدي وجدتي رحميم الله وجدي وجدتي من أمي أطال الله  
في عمرىم ,والي خالاتي وأخوالي وأعمامي وأبناءىم فردا فردا وبالأخص  

وإلى أسامة   "عامة  ابنة خالتي وأختي دلال" والى رفق اء دربي أصدق ائي
وفي الأخير إلى كل من تسعيم ذاكرتي ولا تسعيم  خاصة، 

 رتي..........................مذك
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 رــــدٌـــقــر وتـــكــش
 

 

الحمد لله على تمام فضله واحسانه، والشكر على سابق انعامه، 

له واصحابه آوالصلاة والسلام على سٌدنا محمد عبده ورسول وعلى 

 الذٌن ساروا على هدٌه وتبٌانه.

باتمام هذه الدراسة فانه لا  نابعد ان من الله سبحانه وتعالى علٌ

الدكتورة:  الأستاذةتقدم بجزٌل الشكر وعظٌم الامتنان الى نالا ان  اٌسعن

وعلى  نافً تقدٌم المساعدة ل لحظةوازي طاوس، التً لم تتوان 

من وقتها الكثٌر ومن علمها الوفٌر،  افقد منحتن ،نصائحها وارشاداتها

 خالص الشكر والتقدٌر. افلها من

 ناالذٌن نهل نابوافر الشكر والتقدٌر الى اساتذتتقدم نان  ادنكما ٌسع

علم النفس وعلوم التربٌة  عمال قسممن علمهم ومعرفتهم الكثٌر وكل 

 منالفضل فً تكوٌننا وتوجٌهنا الوجهة الصحٌحة، وكل  مكان لهالذٌن 

، وكذلك العاملٌن بمكتبة هذه الدراسةبالكثٌر او بالقلٌل لإتمام ساعدنا 

 الكلٌة الذٌن أمدونا بحبهم وصبرهم.

سال نعلى اتمام هذه الدراسة، واحمد الله تعالً الذي اعانننوختاما 

 الله التوفٌق والسداد والحمد لله رب العالمٌن.
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تٍدؼ الدراسة الحالٓة إلِ الكشؼ عف العٛقة بٓف صورة الجسد ودرجة  :العربية بالمغة الدراسة همخص
الذي ٓعتبر هف بٓف اٚهراض الجمدٓة اٚكثر شٓوعا فْ  ،ف بهٍرض البٍاؽو هف الهصابا٘كتئاب لدى عٓىة 

، طبؽ العٓىة الهتاحةهصابا بالبٍاؽ، اختٓروا بطرٓقة  50هكوىة هف  ،الهجتهع والذي ٓهس كؿ الفئات اٚجتهاعٓة
الِ  قهىا بترجهتًوالذي ،  L. Evers, P. Verbanck, 2008طرؼ ـ هقٓاس الصورة الجسدٓة الهعد هفعمٍٓ

 وترتكز الدراسة عمِ جهمة هف الفرضٓات:، وهقٓاس اٚكتئاب لبشٓر هعهرٓة المغة العربٓة،
 ف بالبٍاؽو ٌىالؾ عٛقة بٓف صورة الجسد ودرجة ا٘كتئاب لدى الهصاب -
 ف بالبٍاؽ بإختٛؼ الجىسو تختمؼ صورة الجسد لدى الهصاب -
 ؽ بإختٛؼ السفف بالبٍاو تختمؼ صورة الجسد لدى الهصاب -
 ف بالبٍاؽ بإختٛؼ الجىسو تختمؼ درجة ا٘كتئاب لدى الهصاب -
 ف بالبٍاؽ بإختٛؼ السف.و تختمؼ درجة ا٘كتئاب لدى الهصاب -

داؼ الدراسة وبعد تطبٓؽ اٖسالٓب ا٘حصائٓة  ،وقد اعتهدىا عمِ الهىٍج الوصفْ اٚرتباطْ لتحقٓؽ أٌ
 ف بالبٍاؽ.و أسفرت ىتائج الدراسة إلِ وجود عٛقة بٓف صورة الجسد ودرجة ا٘كتئاب لدى الهصاب ،الهٛئهة
 ف بالبٍاؽ بإختٛؼ الجىسو ٚ تختمؼ صورة الجسد لدى الهصاب -
 ف بالبٍاؽ بإختٛؼ السفٚ تختمؼ صورة الجسد لدى الهصابو  -
 ف بالبٍاؽ بإختٛؼ الجىس تختمؼ درجة ا٘كتئاب لدى الهصابو ٚ -
 ف بالبٍاؽ بإختٛؼ السف.تختمؼ درجة ا٘كتئاب لدى الهصابو  ٚ -

 وقد فسرت الىتائج عمِ ضوء التراث الىظري والدراسات السابقة لهوضوع الدراسة.

Résumé  : La récente étude, dont l’objectif vise essentiellement la relation entre l’image 

corporelle et le degrédela dépression chez un échantillon des personnes atteintes de vitiligo 

qui constitue l’une des maladies dermatologiques les plus propagé dans la société et qui 

touche sans exception toute les catégories sociales. L’échantillon est constitué de 50 sujets, 

choisipar la méthode echantillon disponible. Deux tests sont administrés : le test de l’image 

corporelle, élaboré par L.Evers, P.Verbanck, 2008 qui a été traduit en arabe, ainsi le test de la 

dépression instauré par Bachir Maamria. L’étude se repose sur un ensemble d’hypothèses:    

-Il existe une relation entre l’image corporelle et le degré de la depression chez les personnes 

atteintes de vitiligo. 

-Il existe des différences en ce qui concerne l'image corporelle selon le sexe. 

-Il existe des différences en ce qui concerne l'image corporelle selon l’age. 

-Il existe des différences en ce qui concerne le degré de dèpression selon le sexe.  

-Il existe des différences en ce qui concerne le degré de dèpression selon l’age. 

On a adopté la méthode descriptive corrélationnellle pour atteindre les objectifs de 

l’étude,après l’application des outils statistiques adéquates, les résultats montrent: 

- Il existe une relation entre l'image corporale et le degré de dèpression chez les personnes 

atteints de vitiligo. 

- Il n’existe pas des différences en ce qui concerne l'image corporale selon le sexe 

-Il n’existe pas des différences en ce qui concerne l'image corporale selon l’age. 

-Il n’existe pas des différences en ce qui le degree de la depression selon le sexe. 

- Il n’existe pas des différences en ce qui le degree de la depression selon l’age. 

Ces résultats ont été analysés sous la lumiere du  contexte théorique et  les études 

antérieures axées sur le sujet traité. 
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 قائهة الهحتويات
 الصفحة الهوضوع

داء الط  ب -أ  البافإٌ
 ج شكروعرفاف

 د بالفرىسٓةهمخص  بالعربٓة + 
 ٌػ قائهة الهحتوٓات

 ح + قائهة الهٛحؽ الجداوؿقائهة 
 1 هقدهة

 3 الجاىب الىظري
 4 الإطار الىظري العام للإشكاليةالأول:  الفصل

 5 إشكالٓة الدراسة
ت الدراسة  6 تساؤٚ
 6 فرضٓات الدراسة
داؼ الدراسة  7 أٌ
هٓة الدراسة  7 أٌ

 7 لمدراسة الهفآٌـ ا٘جرائٓةتحدٓد 
 9 الثاىي: صورة الجسدالفصل 

 10 تهٍٓد
 11 هفٍوـ صورة الجسد

 12 بعض الهفآٌـ الهرتبطة بصورة الجسد
 13 أىواع صورة الجسد
 14 أبعاد صورة الجسد

 15 الىظرٓات الهفسرة لصورة الجسد
 16 اضطراب صورة الجسد وهعآٓر تشخٓصً

 18 الىفسْ اٚجتهاعْ ٚضطراب صورة الجسد.اٖثر 
 18 خٛصة

 19 الإكتئابالثالث:  الفصل
 20 تهٍٓد

 20 هفٍوـ ا٘كتئاب
 21 الىَّفسْا٘كتئاب أسباب 
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 22 الىَّفسْا٘كتئاب أعراض 
 24 ا٘كتئابتصىٓف 
 26 الىَّفسْ لٙكتئابالىظرٓات الهفسرة بعض 

 27 ص ا٘كتئابهعآٓر تشخٓ
 30 الىَّفسْ ا٘كتئاب ج عٛ

 31 صورة الجسـ واٚكتئاب

 31 خٛصة
 32 البهاق: الرابع الفصل

 33 تهٍٓد
 33 هرض البٍاؽ فٍوـه

 33 أسباب ا٘صابة بالبٍاؽ
 34 ؽأىواع البٍا
 34 اٖعراض
 35 التشخٓص

 35 العٛج
 36 خٛصة

 37 ةالهيداىي الدراسة
 38 لمدراسة : الإجراءات الهيداىيةالخاهس الفصل

 39 تهٍٓد
 39 هىٍج الدراسة

 39 الدراسة اٚستطٛعٓة
 39 وخصائصٍا السٓكوهترٓة أدوات الدراسة
 40 وخصائصٍا عٓىة الدراسة

 41 حدود الدراسة 
 43 اٖسالٓب ا٘حصائٓةالهستخدهة

 43 خٛصة
 44 : عرض وتحميل الىتائجالسادس الفصل

 45 تهٍٓد
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 45 الفرضٓة اٖولِعرض وتحمٓؿ ىتٓجة 

 45 عرض وتحمٓؿ ىتٓجة الفرضٓة الثاىٓة
 46 عرض وتحمٓؿ ىتٓجة الفرضٓة الثالثة
 47 عرض وتحمٓؿ ىتٓجة الفرضٓة الرابعة

 47 الخاهسةعرض وتحمٓؿ ىتٓجة الفرضٓة 
 48 خٛصة

 49 : هىاقشة وتفسير الىتائجبعالسا الفصل
 50 تهٍٓد

 50 اٖولِهىاقشة وتفسٓر ىتٓجة الفرضٓة 
 52 هىاقشة وتفسٓر ىتٓجة الفرضٓة الثاىٓة
 52 هىاقشة وتفسٓر ىتٓجة الفرضٓة الثالثة
 54 هىاقشة وتفسٓر ىتٓجة الفرضٓة الرابعة

 56 الخاهسةهىاقشة وتفسٓر ىتٓجة الفرضٓة 
 58 خٛصة

 59 إستىتاج عاـ
 60 بعض الهقترحات

 61 الهراجع
 65 الهٛحؽ

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 

 
 ح 

 

الجداولقائمة   

 الصفحة عىوان الجدول الرقم
 39 (: توزٓع أفراد عٓىة الدراسة اٖساسٓة حسب السف01جدوؿ رقـ ) 1
 40 (: توزٓع أفراد عٓىة الدراسة اٖساسٓة حسب الجىس02جدوؿ رقـ ) 2
 45 ف بالبٍاؽ.و الهصاب لدى (: ٓوضح العٛقة بٓف صورة الجسد وا٘كتئاب03جدوؿ رقـ ) 3

4 
ودٚلتٍا  (: هتوسط الدرجات وا٘ىحراؼ الهعٓاري وقٓهة )ت(04جدوؿ رقـ )
 إىاث( عمِ هقٓاس صورة الجسد. -)ذكور  ف بالبٍاؽو الهصاب ا٘حصائٓة لدى

45 

5 
(: هتوسط الدرجات وا٘ىحراؼ الهعٓاري وقٓهة )ت( ودٚلتٍا 05جدوؿ رقـ )

( عمِ هقٓاس صورة 30ف وأكبر ه 30ف بالبٍاؽ )أقؿ هف و الهصابا٘حصائٓة لدى 
 الجسد.

46 

(: هتوسط الدرجات وا٘ىحراؼ الهعٓاري وقٓهة )ت( ودٚلتٍا 06جدوؿ رقـ ) 6
 إىاث( عمِ هقٓاس ا٘كتئاب. -ف بالبٍاؽ )ذكور و الهصاب ا٘حصائٓة لدى

47 

7 
(: هتوسط الدرجات وا٘ىحراؼ الهعٓاري وقٓهة )ت( ودٚلتٍا 07جدوؿ رقـ )

( عمِ هقٓاس 30وأكبر هف  30ف بالبٍاؽ )أقؿ هف و الهصابا٘حصائٓة لدى 
 ا٘كتئاب.
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 يـــــقذيـــــــت
 

 
1 

ا٘ٓجابْ عف جسدي أهراف هٍهاف، لها لٍها هف أثر إٓجابْ إف تقدٓر الهرء لىفسً وتصوري  :هقدهة
عمِ صحتً الىفسٓة، ولطالها شكمت كذلؾ الصحة الجسدٓة لمفرد ٌاجسا كبٓرا هف خٛؿ اٖهراض 
الهىتشرة فْ عصرىا الحالْ والتْ تؤثر عمِ الجسد بشكؿ خاص، وهف بٓف ٌذي اٖهراض البٍاؽ الذي بدأ  

ة بشكؿ كبٓر والذي ٓهكف تصىٓفً ضهف أبرز العواهؿ الضاغطة والتْ لٍا با٘ىتشار فْ أوىة اٖخٓر 
عد البٍاؽ ضهف اٖهراض الجمدٓة التْ ٚ تزاؿ هحؿ  عٛقة هباشرة با٘صابة با٘ضطرابات الىفسٓة، وٓ

 هحؿ أبحاث ودراسات عدٓدة.

ظٍر البٍاؽ بشكؿ بقع بٓضاء عمِ الجمد ىتٓجة لىقص هادة الهٓٛىٓف الهسؤولة ع ف وٓ مِ تموٓ
شخص إلِ  5000صبغة الجسد، وبحسب تقدٓرات هىظهة الصحة العالهٓة ٓصاب شخص واحد هف بٓف 

قٓا جىوب الصحراء الكبرى، وفْ دوؿ أور  15000شخص هف بٓف  با وأهرٓكا الشهالٓة و شخص فْ إفرٓ
 (2018. الصحة العالهٓة، الهوقع الرسهْ هىظهةشخص. ) 20000ٓصاب شخص هف بٓف 

ظٍر ذلؾ جمٓا فْ لذلؾ ٓعد  هظٍر الجسد هف اٖهور الرئٓسٓة التْ تشغؿ باؿ الكثٓر هف اٖفراد وٓ
الىظرة الخارجٓة التْ تختص بالتأشٓرات ا٘جتهاعٓة لمهظٍر، والىظرة الداخمٓة التْ تشٓر إلِ التجارب أو 

جسد بعدة تغٓرات الخبرات الشخصٓة التْ تخص الهظٍر او ها ٓبدو عمًٓ الفرد فْ الواقع وتتأثر صورة ال
سواء أكاىت بٓولوجٓة أو هعرفٓة أو إىفعالٓة أو سهات شخصٓة هها  قد ٓؤدي إلِ ىٍآة الصحة الىفسٓة 

كها تعد صورة الجسد هف أدؽ التفاصٓؿ التْ ٍٓتـ بٍا كؿ فرد هف كٛ  ،(2006أو إعتٛلٍا )الدسوقْ 
ذاتً وتعبر عىً لموصوؿ الِ توازف الجىسٓف وهٍها كاف عهري، فالجهٓع ٓبحث عف هظٍر وصورة ترضْ 

ىفسْ، فإذا حدث تغٓر لٍذي الصورة بشكؿ ٚ ٓرضْ ذاتً فالفرد ٌىا ٓكوف أفكار سٓئة عف حالتً والتْ 
هف خٛلٍا ٓتحوؿ إلِ ضغوط ىفسٓة قد تؤدي بً إلِ فقداف توازىً الىفسْ أو الجسدي أو كٌٛها هعا، 

 والِ ا٘كتئاب الىفسْ.

كؿ هحور الدراسة الحالٓة التْ تحاوؿ الكشؼ عف العٛقة بٓف صورة الجسد ٌذا الهوضوع الذي ٓش
الجاىب  –وا٘كتئاب لدى الهصابٓف بالبٍاؽ، وتـ تقسٓـ ٌذي الدراسة إلِ جاىبٓف )الجاىب الىظري 

 الهٓداىْ(

 تىاولىا فْ الجاىب الىظري: 

 : إشكالٓة الدراسة واعتباراتٍا.الفصل الأول
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 جسد: صورة الالفصل الثاىي
 : ا٘كتئاب.الفصل الثالث
 : البٍاؽ.الفصل الرابع

 تىاولىا فْ الجاىب الهٓداىْ:

 : ا٘جراءات الهٓداىٓة لمدراسة.الفصل الخاهس
 : عرض وتحمٓؿ الىتائج.الفصل السادس
 : هىاقشة وتفسٓر الىتائج.الفصل السابع
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 تسبؤلاث انذراست -2
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 أهًٍت انذراست -5
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تشكؿ صورة الجسد إحدى أحـ الهحاور اٖساسٓة لمصحة الىفسٓة، إذ  :إشكالية الدراسة -1
ادة الوزف هثٛ ٓؤثر عمِ الصحة  ات أو ا٘دركات السمبٓة كزٓ أف عدـ الرضا عىٍا ىتٓجة بعض التشوٌ

 (Ledoux, Mongneauet Rivard, 2002).الىفسٓة لٗفراد

رى لٓدو وأخروف  أىً هفٍوـ هعقد، ٓتأثر إلِ حد بعٓد بالهحٓط  (Ledoux et al, 2002)وٓ
ىفسٓة، جواىب فردٓة هختمفة )إلِ جاىب تداخؿ  الخارجْ )اٖسرة، الهجتهع وسٓاقاتً الثقافٓة السائدة(

، كها أىً (Thompson et al, 1999) ٓشٓر إلِ تصور داخمْ لمفرد لهظٍري الخارجْ ...( فٍوجسهٓة
وري لمفرد لجسهً الذي ٓشهؿ الهظٍر الخارجْ وهكوىاتً بىاء هعرفْ، وجداىْ، شعوري وٚ شع

أٓضا الداخمٓة، تتشكؿ هىذ الهراحؿ اٖولِ لمهسار الىهائْ لمفرد، حٓث تتأثر بخبراتً الهختمفة وتتحدد 
تىاهف خٛؿ عٛقاتً هع أخرٓف  رٓا هف ٌوٓ ، كها تتحدد أٓضا هف (Eide, 1982)كها تشكؿ جاىبا جوٌ

هف خٛؿ تراكـ الهشاعر، ا٘تجاٌات،  (Bruchon et Scheitzer, 1987)شٓتزرهىظور بروشو وشآدر 
 بشحىة عاطفٓة. الذكرٓات وخبرات الفرد حوؿ جسهً التْ تشكؿ إدراكا عاها هصحوبا

تهاـ العدٓد هف الباحثٓف ىظرا لعٛقتٍا بالصحة الىفسٓة  ولقد إستقطب هوضوع صورة الجسد، إٌ
أٓضا عاهٛ أساسٓا هف عواؿ الخطورة فْ ظٍور بعض ا٘ضطرابات كها ذكرىا سابقا، وكها تشكؿ 

 Byely, Archibald, Graber).الىفسٓة، كإضطرابات اٖكؿ، القمؽ وا٘كتئاب واٖفكار ا٘ىتحارٓة..

EtBrools-Gunn 2000, Paxton,Nevmark-Sztainer, Hannan Et Eirengerg 2006, Stice Et 

Beaman 2006, Thompson , Heinberg, Altabe Et Tantleff-Dun 1999). 

س وكٓىغ  ا كؿ هف كٓىغ، بوٓ  ,King)كها تشٓر ىتائج دراسة هىظهة الصحة العالهٓة التْ أجراٌ

Boyce et King 1999)  ة بٓف رغبة اٖفراد فْ تغٓٓر جاىب هعٓف هف أجسادٌـ إلِ وجود عٛقة قوٓ
أف أعراض ا٘كتئاب  (Bélanger et Marcotte2013)وا٘كتئاب، وتؤكد ىتائج دراسة بٓموىجْ وهاركوت 

 .هرتبطة إلِ حد بعٓد بالصورة الجسدٓة السمبٓة لدى كؿ هف الذكور وا٘ىاث

صىّؼ اضطراب اٚكتئاب الىفسْ ضهف اٚضطرابات الىفسٓة التْ تتسـ بخمؿ فْ الهزاج،  وٓ
كها أىً هف الهشكٛت الىفسٓة التْ ٓهكف أف تعوؽ الفرد عف أداء دوري اٚجتهاعْ، وعف توافقً 
هكف أف ٓتهثؿ اٚضطراب  وارتقائً، واٚكتئاب الىفسْ اضطراب لً جواىب اىفعالٓة وهعرفٓة وبدىٓة، وٓ

ٓة الذات والتفكٓر فْ اٚىتحار)عكاشة،اٚىفعالْ فْ اٚكتئاب بعدـ ا (، 1998لقدرة عمِ الحب، وكراٌ
ً الهدركات، واضطراب الذاكرة،  أها اٚضطراب الهعرفْ فٓتهثؿ فْ اىخفاض تقدٓر الذات، وتشوٓ
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وتوقع الفشؿ وخٓبة اٖهؿ فْ الحٓاة، وعدـ القدرة عمِ التركٓز الذٌىْ، ٌذا فضٛ عف اٚضطراب 
، والعجز الجىسْ، واضطراب الجٍاز البدىْ الذي ٓتهثؿ ف ْ اضطراب الشٍٓة لمطعاـ، واضطراب الىوـ

 (.2006؛غاىـ،2007العصبْ الهستقؿ، والصداع وا٘ىٍاؾ، وكثرة البكاء وتىاقص الطاقة )بشرى،

بعمـ الىفس، هف بٓف اٚهراض الجمدٓة عٛقة اؿ عمـ الىفس الجمدي الذي ٓدرس هجعتبر ٓو 
ضطرابات الىفسٓة الهصاحبة لمهرض الجمدي، والذي ٓظٍر اف لٛكتئاب تاثٓر الهجاٚت التْ تٍتـ باٚ

عف  ٓهكف عزلٍاٚ  دالجس فسٛهة عمِ الجمد هف خٛؿ اٚفراز الهضطرب لمىواقؿ العصبٓة الهشتركة،
عف بعض  ف خٛؿ ها ٓسهعً أو ٓقرأيلمفرد ٌاجسا كبٓرا ه أىٍا تشكؿ، طالها الحالة الىفسٓة وا٘ىفعالٓة

ذا ها ٓولد أ ثر عهٓؽ عمِ الصحة اٖهراض الهتفشٓة والتْ تؤثر هباشرة عمِ الجسد وتظٍر عمًٓ، وٌ
% هف السكاف  2-1ٓصٓب هف ضهف اٖهراض الجمدٓة فٍو ( VITILIGO) البٍاؽ، وبها أف الىفسٓة

باً ٓظٍر عمٍٓـ قبؿ سف العشرٓف ء تقرٓ ض ٚ ٓتعدى عمٍٓـ رغـ أف الهر  ولً أثر ىفسْ، وىصؼ ٌؤٚ
الجمد فْ أكثر الحاٚت، فالهصابٓف بً ٓعاىوف هف ىظرة الهجتهع لٍذا الهرض، تمؾ الىظرة التْ عادةً 
ها تؤدي إلِ عزؿ الهرٓض عف هحٓطً اٚجتهاعْ لجٍؿ هعظـ الىاس بطبٓعة الهرض وحقٓقتً وهف 

ٓصابوف بحاٚت الذٓف قد  الهصابٓفٌذي الهشكمة عمِ  وقعالصعب عمِ الشخص السمٓـ أف ٓقدر 
 (Mayo Clinic; 2019)ىفسٓة كالقمؽ واٚكتئاب.

العٛقة بٓف واىطٛقا هف كؿ ها سبؽ ذكري، جاءت دراسة البحث الحالْ لتحاوؿ التعرؼ عف 
ت التالٓةقد حاولىا صٓاغة ال، و بالبٍاؽف و الهصابلدى ا٘كتئاب درجة د و صورة الجس  :تساؤٚ

 فو ا٘كتئاب لدى الهصابدرجة د و بٓف صورة الجسعٛقة  ؾلٌىاٌؿ : تساؤلات الدراسة -2
 ؟بالبٍاؽ
 ؟الجىس بإختٛؼ بالبٍاؽ فو الهصابلدى صورة الجسد تختمؼ ٌؿ  -
 ؟بالبٍاؽ بإختٛؼ السف فو ٌؿ تختمؼ صورة الجسد لدى الهصاب -
 ؟بالبٍاؽ بإختٛؼ الجىس فو لدى الهصابدرجة ا٘كتئاب تختمؼ ٌؿ  -
 ؟السف بالبٍاؽ بإختٛؼ فو درجة ا٘كتئاب لدى الهصابتختمؼ ٌؿ  -
 .بالبٍاؽ فو ا٘كتئاب لدى الهصابدرجة عٛقة بٓف صورة الجسد و  ؾلٌىا :فرضيات الدراسة -3
 الجىس. بالبٍاؽ بإختٛؼ فو تختمؼ صورة الجسد لدى الهصاب -
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 .بالبٍاؽ بإختٛؼ السف فو تختمؼ صورة الجسد لدى الهصاب -
 الجىس. بإختٛؼبالبٍاؽ  فو درجة ا٘كتئاب لدى الهصابتختمؼ  -
 .بالبٍاؽ بإختٛؼ السف فو درجة ا٘كتئاب لدى الهصابتختمؼ  -
عف العٛقة  الكشؼ تهدف الدراسة الحالية الى جهمة هن الاهداف هي: :أهداف الدراسة -4
 .بالبٍاؽ فو صورة الجسد وا٘كتئاب لدى الهصاببٓف 

 .ٓفالجىس درجة ا٘كتئاب بٓفالتعرؼ عمِ الفروؽ فْ  -
 السف. الفروؽ فْ درجة ا٘كتئاب حسبالتعرؼ عمِ  -

هٓة الدراسة فْ الىقاط التالٓة: أههية الدراسة -5  :تتمخص أٌ
خٓص والبحث لصحة الىفسٓة، لغرض التشفْ ا الهٍهة أف الهوضوع ٓدخؿ ضهف البحوث -

موقآة هف تعقٓدات الهرض وتشجٓع اٖفراد عمِ إتباع السموكات الصحٓة والبحث عف هصادر تىهٓة ل
 .وتحقٓؽ السعادة لٗفراد والهجتهعاتالصحة 

تهاـ  ف بهرض البٍاؽ،و فْ اٚفراد الهصابالهتهثمة  طبٓعة عٓىة الدراسة، - حٓث تستقطب فقط اٌ
 ،ولـ ٍٓتـ بٍـ هجاؿ عمـ الىفس ،لفٍـ الهرض واىتقالً ،الجٓىاتالهختصٓف فْ عمـ الوراثة و اٚطباء و 

الذي ٓعود  La Psychodermatologie وربها ٓعود ذلؾ الِ حداثة عمـ الىفس الجمدي ،فْ حدود عمهىا
 .Herman Musaphوالذي تأسس عمِ ٓدي اٚٓرلىدي  ،سىة فقط 25ظٍوري الِ 

 التحديد الإجرائي لمهفاهيم. -6

، وتكوف فْ ذٌىً عف جسدي فرد الهصاب بالبٍاؽالصورة التْ ٓكوىٍا التشٓر الى صورة الجسم:
ْ تتأثر بالعواهؿ الىفسٓة والثقافٓة واٚجتهاعٓة". هوجبة  أو سالبة، حقٓقٓة أو غٓر حقٓقٓة، وٌ

هف  الذي اعدفْ هقٓاس صورة الجسد  الفرد الهصاب بالبٍاؽحصؿ عمٍٓا تالدرجة التْ ٓ ٌْو 
 .ة)الفرىسٓة( الِ المغة العربٓ وقهىا بترجهتً هف المغة اٚجىبٓة L. Evers, P. Verbanck, 2008 طرؼ

هشػػاعر  ووجػػود اٚفراد الهصابوف بالبٍاؽهػػزاج اٚكتئػػاب ٌػػو تغٓػػر هحػػدد فػػْ  الإكتئاب:
ا ولوهٍا هع  الحػػزف والوحػػدة والٛهبػػاٚة وهفٍػػوـ سػػالب عػػف الػػذات هصاحب لتوبٓخ الذات وتحقٓرٌ
 الرغبة فػْ الٍػروب واٚختفػاء والهػوت وتغٓػرات فػْ الىشػاط كهػا تبػدو فْ صعوبة الىوـ وفقداف الشٍٓة.
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شٓر الى )بٓؾ الثاىٓة( الهعد والهقىف هف  هقٓاسالدرجة التْ ٓحصؿ عمٍٓا الهفحوص فْ وٓ
 .2010طرؼ الباحث اٖستاذ الدكتور بشٓر هعهرٓة سىة 

بقع بٓضاء ) خالٓة هف الصبغة ( بأحجاـ هختمفة فْ الجمد بظٍر هرض هىاعْ ٌٓو البهاق:
ذي البقع تظٍر عىدها تتوقؼ الخٛٓا الهموىة عف إىتاج صبغة الهٓٛىٓف  .وٌ
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قضٓة هحورٓة  ولكىً اعتبر، العمهْف دراسة هوضوع صورة الجسد قدٓـ جدا فْ الثراث إ: تههيد
 .((Cash TF, Smolak L,2012,p514.1990بدآة هف  الٍاهةوهف الهواضٓع  الصحة العهوهٓة، فْ

تهت الدراسات باقتراح براهج لتحسٓف صورة  وبدآة هف ٌذي السىة اىشغؿ الباحثوف بالهوضوع واٌ
قٓف  ،ٚف عدـ الرضا عف صورة الجسد ٓؤدي الِ سموكات تحكـ فْ الوزف ،الجسد ٚسٓها لدى الهراٌ

كها ٓؤدي آضاالِ اضطراب السموؾ  ،الصوـ ،اٚفراط فْ تىاوؿ الطعاـ ،تباع ىظاـ غذائْ صارـبا
ةهف ىوع  ،(TCA) الغذائْ  .فقداف الشٍٓة العصبْ أو الشراٌ

Poretti Amandine & van Beek Salomé,2016-2017,p07)) 

بعض الهفآٌـ الهرتبطة بصورة  ،وسىحاوؿ فْ ٌذا الفصؿ التطرؽ الِ هفٍوـ صورة الجسد
الىفسْ  ِ جاىب اضطراب صورة الجسد والواقعابعادٌا وبعض الىظرٓات الهفسرة لٍا ال ،اىواعٍا ،الجسد

 لٍذا اٚضطراب.

صورة الجسد تتشكؿ وظٓفة الجسد وهظٍري جاىبا هٍها هف جواىب الحٓاة، بحٓث ٓحتؿ الشعور ب
ا الفرد، وبالتالْ ٓترجهٍا  ستشعرٌ ا أخروف وٓ حٓزا كبٓرا لدى الكثٓرٓف، ىظرا لطبٓعة اٖحكاـ التْ ٓصدرٌ

فْ الجسد بد اٌٚتهاـ بصورة ٛف، هف خٛؿ ا٘حساس بىهط جسدي بكوىً جذابا هثالٓا أو هىفرا هضطربا
عتبر بوىًٓ  درس اتجاٌات الفرد ىحو جسدي قبؿ هطمع الذي Bounuh هجاؿ الىٓرولوجٓا والطب الىفسْ وٓ

لجسـ وشبح اٖطراؼ ههف هٍدو لدراسات صورة ااضطرابات اٚتجاي لسطح  درس Beck وبٓؾ (1900)
الجسد ثـ ٓأتْ ٌىري ٌٓد أوؿ هؤسس لىظرٓة حوؿ الجسد لٓبٓف كٓؼ أف لكؿ هىا صٓغة إجهالٓة لتكاهؿ 

بوؿ شٓمدر  ركات الجسد ولقد عهؽ الهحمؿ الىفسْأجزاء الجسد هف ثـ هعٓار ٓحكـ بً عمِ أوضاع وتح
حقبة هكبرة ولذلؾ فالصورة الجسـ جزء حٓوي هف إحساسىا بالذات، فٍْ ترتبط  ذدراسات صورة الجسد هى

بتقدٓر ذواتىا وتتأثر بالعدٓد هف العواهؿ اٚجتهاعٓة والثقافٓة، كها قد تؤثر عمِ رغباتىا فْ اٚىتهاء إلِ 
 (22ص، 2014)عبازة، قبولٓف اجتهاعٓا.ف ىكوف هأالهجتهع، و 

إف صورة الجسـ جزء حٓوي هف إحساسىا بالذات، فٍْ ترتبط بتقدٓر ذواتىا وتتأثر بالعدٓد هف 
ْ قد تؤثر عمِ رغبتى هقبولٓف كوف ا فْ ا٘ىتهاء إلِ الهجتهع، وأف ىالعواهؿ ا٘جتهاعٓة والثقافٓة، وٌ

 ( 38. ص،2009، القاضْ.)إجتهاعٓا

ذكر بٓفر  أف الهظٍر عاهؿ هٍـ فْ العٛقات وفْ الحٓاة، وترى برٓكْ جٓهس  Pipherوٓ
Breakey James  ،هٓة وجداىٓة ورهزٓة أف خبرة الجسـ هٍهة لمىهو الىفسْ البدىْ، وأف لصورة الجسـ أٌ
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ذا ضروري لىهو الشخصٓة كها أف ى ة أىفسٍـ جذابٓف، وٌ هو صورة الجسـ ا٘ٓجابٓة تساعد الىاس فْ رؤٓ
، ٓكوىوف أكثر الىاضجة، فالىاس الذٓف ٓحبوف أىفسٍـ وٓفكروف بأىفسٍـ عمِ ىحو إٓجابْ عمِ اٖرجح

 (  24. ص،2008، اٖرشـ).صحة

تحدٓد هفٍوـ الصورة والجسد  صورة الجسد وجب لهفٍوـقبؿ التطرؽ  هفهوم  صورة الجسد:/ 01
 كؿ عمِ حدى:

عمِ أىٍا شكؿ، قاؿ الله تعالِ "فْ أي صورة تعرؼ الصورة هف الىاحٓة المغوٓة  هفهوم الصورة: ( أ
 .(هف سورة اٚىفطار 8أٓة ).ها شاء ركبؾ" صدؽ الله العظٓـ

 .وتعرؼ عمِ أىٍا خبرة ذات اىطباع ٓبقِ بعد إزالة الهثٓر
 ٓعرؼ الجسد هف الىاحٓة المغوٓة عمِ أىً ٓجسـ جسـ أي صٓري جسها.  هفهوم الجسد: ( ب

 .اصطفاي عمٓكـ وزادي بسطة فْ العمـ والجسـ" صدؽ الله العظٓـقاؿ الله تعالِ " إف الله 
 . (هف السورة البقرة 247أٓة )

هكف القوؿ أ ف الجسد ٌو حقٓقة هجسدة تحدد شخصٓة الفرد، وتؤثرعمِ اختٓاراتً وسموكٓاتً وٓ
ضافة إلِ التعبٓر عف  ،ظٓفتًو ىهوي و قاتً، فالجسد لدًٓ قاىوىً الخاص وعٛ إحساسً وهشاعري وأفكاري، وا 

 وهع الحقائؽ الهادٓة. ْىىساالهحٓط ا٘هع العٛقة  دائـكٓاىً ٌو 

الصورة الجسدٓة هتغٓر يهكن القول ان: ،وبعد هحاولة تحديد كل هن هفهوم الصورة والجسد
رجع ذلؾ لصعوبةىفسْ ٌاـ، إٚ اف اٚ عتبر  ،وتعقٓد الهوضوع ٌتهاـ بً قمٓؿ وٓ  Paul"بوؿ شٓمدر"وٓ

Ferdinand Schilder (1886-1940) تـ بٍا أكثر بعد كاف  هاأوؿ هف أعطِ لٍذا الهفٍوـ صبغة ىفسٓة واٌ
شكمٍا فْ ذٌىىا بطرٓقة ىالتْ ٌْ صورة الجسد إذ ٓعتبر  اٌٚتهاـ هقتصر عمِ الفمسفة وطب اٖعصاب،

ؿ أو قصٓر لٍذا فإف لمصورة الجسدٓة الفرد بدٓف أو ىحفٍٓا ٌْ الطرٓقة التْ ٓظٍر و ، ىأخر  ٓؼ أو طوٓ
كوف سموكً واىفعاٚتً  ف شخصٓتىا عمِ أساسٍا ٓكوف الفرد فكرتً عف ىفسً وٓ هٓة كبرى فْ تكوٓ أٌ

 .(36. ص. 2010 )الىوبْ،واستجاباتً هتأثر بٍا 

ٌْ صورة ذٌىٓة ىكوىٍا عف أجساهىا  د( بأف صورة الجس1989) "جابر عبد الحهٓد"كها ٓعتقد 
الجسـ(، واتجاٌاتٍا ىحو ٌذي الخصائص  ككؿ بها فٍٓا الخصائص الفٓزٓقٓة والخصائص الوظٓفٓة )إدراؾ
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هثؿ هكوىا أساسٓا بع لدٓىا هف هصادر شعورٓة وٚ شعورٓة وتىعمِ أف صورة الجسـ تو )هفٍوـ الجسـ(، 
 .(17. ،ص2010الىوبْ،).واتىافْ هفٍوهىا عف ذ

بأىٍا: تصورعقمْ هرف وغٓر ثابت لشكؿ الجسد وحجهً،  Slad" (1994) سٛد" ٓرىفْ حٓف 
ف الذي ٓتأثر بعواهؿ هختمفة تارٓخٓة وثقافٓة واجتهاعٓة وفردٓة وبٓولوجٓة، والتْ تدار عمِ هراحؿ  والتكوٓ

،)الحٓاة الهختمفة   .(6. ص،2010كاشؼ واٖشرـ

ذكر  ،لٍا تأثٓر بالغ اٌٖهٓة عمِ أفكار وهشاعري وسموكًفالصورة التْ ٓكوىٍا الفرد عف جسدي  وٓ
أف تجارب الفرد هع جسهً عمِ أىً هادة ىفسٓة قد تتدخؿ بشكؿ واسع فْ حٓاتً، وأف  Fhicher "فٓشر"

ٌذي الصورة الهدركة لمجسد ٚ ٓهكف الٍروب هىٍا، وبسبب الىظرة الهحتوهة ٘دراكً ٌذا فأىٍا تهتمؾ تأثٓر 
 (52. ص ،2002)القاضي، .كبٓرا عمًٓ

ٓستعهؿ هفٍوـ صورة الجسد أحٓاىا كشبً هرادؼ  بعض الهفاهيم الهرتبطة بصورة الجسد: /2 
ذا لمتقارب الىظري الشدٓد بٓف ٌذي الهفآٌـ  لهجهوعة هف الهفآٌـ هثؿ: هخطط الجسد وصورة الذات، وٌ

و تعمقٍـ بهوضوع هشترؾ )الجسد(، وصورة الجسد، سواء هف حٓث التقارب فْ الترتٓب البىائْ الزهىْ أ
لكف رغـ ٌذا التقارب الشدٓد، لكؿ ٌذي الهفآٌـ خصائص تعرفٍا وقواعد تقوـ عمٍٓا، وفٓها ٓمْ تهٓٓز بٓف 

 بعض ٌذي الهفآٌـ وصورة الجسد.

فْ البدآة كاف العمهاء ٓعتبروف ٌذٓف الهصطمحٓف هترادفٓف  صورة الجسد وهخطط الجسد: 2-1
حدٌها عوض اٖخر، بعكس ها ٌو عمًٓ، إذ ٓهكىىا الرجوع لمتهٓٓز الهعطِ فْ أوكثٓرا ها كاف ٓستعهؿ 

ْ ٚ شعورٓة ذات  قاهوس عمـ الىفس والذي ٓتهثؿ فٓها ٓمْ: صورة الجسد تىتهْ لمسجؿ الخٓالْ، وٌ
جسد ٌىا هعاش كوسٓمة أولِ لمعٛقة هع أخرٓف، فْ حٓف هخطط الجسد قاعدة عاطفٓة حٓث أف ال

و -ٓىتهْ لمسجؿ الحس حركْ والهعرفْ أي ثٛثْ اٖبعاد حسب ذكر القاهوس لهفٍوـ هخطط الجسد وٌ
 رولوجٓة تكتسب كها تكتسب كؿ الهٍارات الهعرفٓة.و قرب شعوري ذو قاعدة عصبٓة ى

 (209. ص. 1998)الرٓهاوي، 

قصد  بهخطط الجسد، تمؾ الفكرة التْ لدٓىا عف جسهىا والتْ بفضمٍا  Sillamy"سٓٛهْ"وٓ
و  ىستطٓع أف ىظٍر فْ وقت، وفْ الظروؼ وفْ هختمؼ الوضعٓات سواء فْ حالة الراحة أو الحركة، وٌ
الىهوذج الدائـ الذي ٓستعهؿ كهرجع فْ عٛقاتىا الزهىٓة الفضائٓة وهع العالـ الخارجْ الذي ٓحٓط بىا، 
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فٍو ىظاـ لمرقابة والتقٓٓـ الذي ٓقدـ هف خٛؿ كؿ إحساس جدٓد والذي ٓعطٓىا هعموهات ٚزهة 
 (209. ص. 1998)الرٓهاوي، .لتحركاتىا

الجسد وصورة الجسد، فهخطط الجسد جزء هىً ٚ  وجود فرؽ بٓف هخططDolto "دولتو"وترى 
الجسد الحالْ فْ الفضاء، قمٓؿ لكىً أٓضا شعوري أو ها قبؿ الشعوري، ٌو هرجع ٓسىد لً  شعوري

الحساسٓة لمفروؽ الفردٓة، فٍو ىفسً عىد هختمؼ اٖفراد عمِ عكس صورة الجسد، التْ تعد غالبا ٚ 
شعورٓة خاصة بكؿ شخص، فٍْ هرتبطة بالفرد وتارٓخً الخاص كوىٍا تهثؿ همخص شاهؿ لهختمؼ 

 (211ص.  الهرجع ىفسً،).التجارب اٚىفعالٓة لمفرد

أىً بفضؿ صورة جسدىا الهأخوذة والهمتقٓة بهخطط جسدىا فإىىا ىستطٓع  Dolto"لتودو "وتضٓؼ 
ٗبعاد الثٛثة فْ الواقع، لاٚتصاؿ هع أخرٓف، حٓث أف هخطط الجسد الذي ٌو تجرٓد لهعاش جسدىا 

هحبطة ة بمذة ٓبىِ بالتعمـ والتجارب، بٓىها تبىِ صورة الجسد باٚتصاؿ بٓف اٖشخاص وأثار الهسجم
 (211ص.  الهرجع ىفسً،)هكبوتة أو هحرهة.

هكىىا القوؿ أف الفرؽ بٓف صورة الجسد وهخطط الجسد، ٌو فرؽ جد ٌاـ كوف ٌذاف  وٓ
الهصطمحاف ٚ ٓبعثاف ىحو هعىِ أو هفٍوـ واحد، فهخطط الجسد ٓبعث ىحو الهفٍوـ الحقٓقْ والواقعْ 

 لمجسد، بٓىها صورة الجسد تبعث ىحو الجسد الخٓالْ.

أف صورة الذات ٓعىْ بٍا التهثٓؿ Childer "شٓمدر"ٓرى صورة الجسد وصورة الذات:  2-2
هٓة كبٓرة عىدي وصورة ، ا٘دراكْ هف طرؼ الفرد ىفسً، وهف عٛقاتً بالكائىات الحٓة واٖشٓاء التْ لٍا أٌ

ووجود سطح وتحدٓد هجزأ(، الشعور بالدٓهوهة  )غٓر الجسد ٌْ ذلؾ الشعور الحٓوي لمفرد بكمٓتً ووحدتً
جسهْ وىفسْ ههٓزة عف الهواضٓع الخارجٓة، وعمًٓ فهفٍوـ صورة الجسد هرتبط بصورة هباشرة أو 
ضهىٓة بهفٍوـ الذات، فٛ ٓهكف الشعور بالذات إٚ بواسطة صورة الجسد التْ تعد جزء بىٓوي، فصورة 

اٖهر بالجسد الهوضوعْ الجسد ٌْ تصور ٚشعوري لمذات، وعىد التحدث عف التصور الذات ٓتعمؽ 
،.الذي ىقدهً لٗخر أي الوسٓط والتعاهؿ بً فْ العٛقة هع اٖخر  (6. ص. 2010)كاشؼ واٖشرـ

ىٍا التْ هف  أىواع صورة الجسد:/ 3 تتىوع صورة الجسد باختٛؼ التصورات الذٌىٓة وكٓفٓة تكوٓ
ف الشخصٓة  .خٛلٍا تساٌـ فْ تكوٓ
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ْ  الصورة الجسدية الهوجبة: 3-1 كؿ اىعكاس آجابْ عمِ ها ٓؤدًٓ هف سموؾ وها ٓظٍري وٌ
تهاـ ورعآة وهحافظة عمًٓ والحرص عمِ أف ٓكوف فْ أحسف صورة  هف اىفعاٚت، وها ٓولًٓ هف اٌ

 ههكىة.

ْ أف ٓظٍر الفرد خجؿ هف جسدي والشؾ فْ قدراتً  الصورة الجسدية السالبة: 3-2 وٌ
اقً وقد ٓتطور ٌذا ا٘حساس إلِ هركب ىقص هها وا٘حساس بالىقص عىدها ٓقارف جسدي بأجساد رف

عكر ىفسٓتً، هها قد ٓختار ٓعرقؿ حٓا طرٓؽ اٚىسحاب واٚىطواء بعٓد عف اٖفراد أخرٓف وقد ٓختار تً وٓ
ختار بعض  اٖسالٓب العدواىٓة والعىؼ ٘ٓقاع اٖذى بأولئؾ الذٓف ٓهتمكوف أجسادا أفضؿ وأحسف وأقوى وٓ

ض الىقصأخر  حس  هىٍـ لتعوٓ فْ الهجاؿ الجسدي، صاحب الجسد السالب ٓدرؾ هوقؼ أخرٓف هىً وٓ
عهؽ الجرح الىرجسْ والىفسْ لدًٓ  برفقٍـ لً أو العكس استٍزائٍـ بً هها ٓؤدي إلِ هشاعر الىقص لدًٓ وٓ

جعمً فْ صراع دائـ هع جسدي.  وٓ

ارة أخرى بكؿ ها والهتهثمة فْ رضاي عف جسدي تارة ورفضً تالصورة الجسدية الهتذبذبة:  3-3
هٓة فٍو لـ ٓحقؽ الهطموب هع جسهً  ٓحهمً الرفض هف اٚستفزاز والقمؽ والخوؼ هف اٖشٓاء قد تكوف وٌ

 .هها ٓجعمً فْ توتر هستهر ٓىعكس عمِ عٛقاتً لٓس هع جسهً فقط بؿ أٓضا هع أخرٓف
 (209 ، ص1998، الرٓهاوي)

ٓتفقوف أف لصورة الجسد أبعاد هتعددة فْ عمِ الرغـ هف أف الباحثٓف  أبعاد صورة الجسد:/ 4
هكف تقسٓـ صورة الجسـ إلِ ثٛث أبعاد:  التركٓب لكف ٚ ٓتفقوف عمِ طبٓعة ٌذي اٖبعاد، وٓ

ٌْ كؿ ها ٓتعمؽ بتصور وهعرفة الفرد عف شكؿ وحجـ ووزف صورة الجسد الهدركة:  4-1
 جسهً وهظٍري وأجزاء جسهً. 

ْ هش صورة الجسد الاىفعالية: 4-2 اعر وأحاسٓس وهعتقدات واتجاٌات ىحو صورة جسهً وٌ
 الهدرؾ هف حٓث الرضا وعدـ الرضا.

ْ هدى القبوؿ اٚجتهاعْ صورة الجسد الاجتهاعية: 4-3 لخصائص الفرد الجسهٓة، شكؿ  وٌ
وحجـ ووزف وهظٍر وأجزاء وحركة جسهً، ووجٍة ىظر أخرٓف وتصوراتٍـ وهدى تقمبٍـ لً، فٛ 

اٖفراد هف ذوي الهعموهات غٓر دقٓقة حوؿ هفٍوـ الجسد إلِ تمبٓة هتطمبات  ٓستجٓب ٌذا الىهط هف
 (69ص .2009)القاضْ، وف هف بعض اٖهراض السٓكوسوهاتٓة.الجسد وحاجاتً بؿ غالبا ها ٓعاى
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اف الهتغٓر الىفسْ الهتهثؿ فْ صورة الجسد الذي اختمؼ  الىظريات الهفسرة لصورة الجسد:/ 5
فاف ذلؾ راجع الِ اختٛؼ الهدارس والوجٍات التْ ٓىتهوف إلٍٓا كؿ هف هؤسسٍٓا العمهاء فْ تحدٓدي 

تباعٍا فمذلؾ حظٓت بتفسٓر هتىوع وهختمؼ هف قبؿ العدٓد هف الىظرٓات والهتهثمة فْ هآمْ  :وا 

الباحث اٖوؿ الذي  Henry Headٓعتبر طبٓب اٖعصاب "ٌىري ٌٓد" الىظرية البيولوجية:  5-1
ذي الصورة ٌْ اتحاد خبرات  استعهؿ تعبٓر صورة الجسد، وأوؿ هف وصؼ هفٍوـ صورة الجسد، وٌ

حظ "ٌٓد"  أف  Headالهاضْ هقترىة بأحاسٓس الجسد الحالٓة التْ ىظهت فْ المحاء الحسْ لمهخ، وٚ
ف الحركات السمسة وتوافؽ هواضع الجسد ٓدؿ ضهىٓا عمِ الوعْ الهعرفْ الهتكا هؿ لحجـ وشكؿ وتكوٓ

الجسد، وأضاؼ أف صورة الجسد تتغٓر بشكؿ ثابت بالتعمـ، كها درس ابتداء تأثٓر الهخ وضرر الجسد 
 (26 .، ص2008)اٖرشـ،عمِ هخطط الجسد.

رى "كمٓؼ" أف صورة الجسد ٓهكف أف تقسـ إلِ غٛؼ خارجْ لمجسد والحجـ، أو الفراغ   Kliffوٓ
عتبر الجسد أتْ إدراؾ غٛؼ الجسد هف الجمد والهعموهات البصرٓة،  الداخمْ لمجسد، وٓ غٛفا لمجسد، وٓ

عتقد أف حجـ أو فضاء الجسد ٓظٍر هف التوازف العهٓؽ لمجسد، وأف الحركة والىشاط البدىْ هٍهاف فْ  وٓ
 (38 .ص .2009)القاضْ، .تشكٓؿ وصٓاىة وحفظ صورة الجسد

د  ىظرية التحميل الىفسي: 5-2 تً  Freudأوضح فروٓ ف المٓبٓدو أف هىاطؽ ا٘ستثارة عفْ ىظرٓ
ف شخصٓة الفرد تتطور بحسب تتابع سٓطرة  الجىسٓة ٌْ هىاطؽ الجسـ وهىاطؽ الحساسٓة الجسهٓة، وا 

بدأ الفرد فْ تك عف طرٓؽ ىهو اٖىا التْ تٍٓئ السبؿ لً ٓف صورة عف جسهً و ا٘حساسات الجسهٓة، وٓ
رٓة التحمٓؿ الىفسْ إلِ أف إظطراب صورة ظاٖخرٓف، وتشٓر ىلٓكوف قادرا عمِ التهٓٓز بٓف ذاتً وبٓف 

ختٛؿ الشخصٓة ترجع كمٍا إلِ تطور الحٓاة الجىس عهر  فْ السىوات اٖولِ هفة ٓالجسـ لدى الفرد وا 
 (26،ص2014)عبازة، .ا٘ىساف

رى أد ٓتشكؿ كرد فعؿ لهشاعر الشخص التْ ٓحس بٍا الفرد، سواء أف أسموب الحٓاة  Adlerلر وٓ
هٓة، فالفرد الذي ٓكوف أسموب حٓاتً قائها عمِ تدىْ ىظرتً إلِ ىفسً  كاىت هشاعر حقٓقٓة او وٌ

و ذا ضعطرب صورة جسهً هها ٓؤثر عمِ توازف الشخصٓة بكاهمٍا، كها أف الفرد عىدها ٓكوف لً ضت
ة، فإف ٌذا الفرد ٓعهؿ جاٌدا كْ ٓطور أحاسٓ قٓهة دىٓا هف سً حٓث الشكؿ ٖسباب قد تكوف عضوٓ

ض الىقص الجسهْ لدًٓ بإستعهاؿ عضو آخر، او هف خٛؿ  العهٓقة حاوؿ بشتِ الطرؽ تعوٓ بالىقص، وٓ
تخمص هف سٓطرة تكثٓؼ إستعهاؿ  ا٘حساس العضو ذو القٓهة الدىٓا، وذلؾ لكْ تقبؿ صورة جسهٍوٓ
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ف ٌذا العٓب لف ٓؤثر فْ هفٍوهً عف جسهً بؿ العكس ٓعد قوة د افعة، وسببا بالىقص والىظرة الدوىٓة وا 
 (26ص،2014)عبازة، .فْ كؿ ها ٓحققً ا٘ىساف هف تفوؽ

ٓرى أصحاب ٌذي الىظرٓة أف الفرد ٓىهو فْ بٓئة اجتهاعٓة ٓؤثر فٍٓا الىظرية السموكية:  5-3
كتسب هىٍا أىهاط الحٓاة والهعآٓر اٚجتهاعٓة والتْ تكوف هجهوعة هف الهحددات السموكٓة  تأثر بٍا، وٓ وٓ

والتْ تكوف صورتً عف جسدي، ولكوف صورة الجسد تظٍر فْ هرحمة الطفولة، حٓث ٓكوف لدى الفرد، 
دٌـ  الفرد هتأثر بجو اٖسرة، وبعبارات الذـ والهدح التْ ٓتمقاٌا، وبتعمٓقات الوالدٓف وبتقٓٓهٍـ ٖجساد أوٚ

تؤثر فْ درجة قبوؿ  فإف ها تطمقً اٖسرة هف تعزٓزات ىحو أبىائىا وهثمً أٓضا تعزٓزات الرفاؽ واٖصدقاء
 (27ص ،الهرجع ىفسً). الفرد لجسدي

الذات الهحور اٖساسْ، إذ تتضح شخصٓة الفرد  Rogers"روجرز"ٓعد الىظرية الإىساىية: 5-4
بىاء عمِ إدراكً لذاتً فالخبرات التْ ٓهر بٍا أو الهواقؼ التْ ٓتعرض لٍا ٚ تؤثر فْ سموكً إٚ تبعا 

هٓة كبرى هف خٛؿ تداخمٍا هع تقدٓر لذاتً، فإف الفرد ٓقٓـ ها ٘دراكً لذاتً، ولها كاف  لصورة الجسد أٌ
ٓتعرض لً هف خبرات عمِ ضوء فٓها إذ كاىت تشعري بالتقدٓر اٚٓجابْ لمذات فالتجارب الهاضٓة خاصة 

أف أحداث وخبرات الطفولة التْ تربط بصفات الفرد الجسدٓة لٍا تأثٓر فْ إدراؾ الفرد لصورة جسدي، كها 
لٍا تأثٓر قوٓا وفعاٚ عمِ توافؽ الشخصٓة بحٓث ٓعتقد روجرز أف لكؿ فرد حقٓقتً وصورتً عف ذاتً كها 

ا ٌو، لذا فٍْ تعد العاهؿ الحاسـ فْ بىاء شخصٓتً وصحتً الىفسٓة ا أو ذكرٌ  خبرٌ
 .(27ص ،)الهرجع ىفسً

هكىىا القوؿ أف صورة الجسد كاىت هحؿ دراسة العدٓد هف الىظرٓات حٓث أراء  تتعدد وٓ
 .سىفاٌٚتهاـ بدراسة ٌذا الهوضوع فْ عمـ الهف وذلؾ هىذ السىوات اٚولِ  ،واختمفت حوؿ طبٓعتٍا

اف اضطراب صورة الجسد حالة ىفسٓة  :وهعايير تشخيصه هفهوم اضطراب صورة الجسد/6
ٓروف ٌذي العٓوب أف أخرٓف ٓعاىْ هىٍا الفرد ىتٓجة لتصور خاطئ لهظٍري كها ٓبدو لً، أو كها ٓعتقد 

ص التْ لٓس لٍا أي أساس هف الهوضوعٓة لذلؾ ٓشعر باىشغاؿ الباؿ والقمؽ الهفرط عمِ هظٍري ائقوالى
 .فْ الهىاسبات اٚجتهاعٓة التْ تجعمً ٓىسحب هف تمؾ الهواقؼ ىتٓجة لٍذي اٖفكار حوؿ هظٍري

 (297 . ص.2015)رٓاض،  

ىالؾ  هفآٌـ ٚضطراب صورة الجسد هىٍا: عدة وٌ
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التْ تحددي عمِ اىً اىشغاؿ زائد عف الحد ببعض  :هفهوم الجهعية الأهريكية لمطب الىفسي6-1
 العٓوب التخٓمٓة فْ الهظٍر الجسدي لدى شخص ٓبدو طبٓعٓا أو عادٓا.

ىد وآخروف رى ٌوٚ عف الحد بالهظٍر  بأف اضطراب تشوي الجسد ٌو اىشغاؿ زائد Holland et al وٓ
 لوجٍْ أو الصدر أو أجزاء أخرى هف الجسد فْ ىفس الوقت.ا

فٓعتقد بأىً ىفور ذاتْ لجزء هعٓف هف الجسد قد ٓبدو غالبا طبٓعٓا  Thomson أها طوهسوف
 لمهٛحظ ولهف ٓٛحظ.

ـ زائد عف الحد بعٓب ها فْ الهظٍر  :فٍو Fhill et al وحسب فٓؿ وآخروف لوجٍْ ااىشغاؿ وٌ
 .بصفة خاصة أو الهظٍر الجسهْ بصفة عاهة ٓؤدي بصاحبً إلِ تجىب الهواقؼ اٚجتهاعٓة

ٓعد اضطراب صورة الجسد شكٛ هف أشكاؿ اٚضطرابات الىفسٓة، والتْ ٓكوف فٍٓا عدـ الرضا 
ذا اٚضطراب الجسداىْ لكْ ٓصىؼ ضهف  عف الهظٍر الجسدي ٌو السهة اٖساسٓة الهحددة، وٌ

ٓجب أف ٓشهؿ اىشغاؿ الفرد بجسدي وخصائصً بشكؿ حاد وشدٓد بها ٓكفْ أف ٓسبب اٖهراض الىفسٓة 
 (2019غزاوي، بدر ).خمٛ وظٓفٓا

 DSM-5ػ اضطراب صورة الجسد بالىسبة ل هعايير تشخيص اضطراب صورة الجسد: 6-2

(F45.22) 
A-  ْات فْ الهظٍر الجسدي الت  ٚٓهكفاٚىشغاؿ بواحدة أو أكثر هف العٓوب الهتصورة أو بتشوٌ

 هٛحظتٍا أو تظٍر بشكؿ طفٓؼ لٕخرٓف.
B- التبرج فْ هرحمة ها أثىاء اٚضطراب، القٓاـ بسموكٓات هتكررة )هثؿ تفحص الىفس فْ الهرآة 

 )هقارىة الهظٍر هع أخرٓف( ردا عمِ هخاوؼ الهظٍر. اٚفعاؿ العقمٓة الهفرط( أو
C-  أو  والهٍىٓة فْ الهجاٚت اٚجتهاعٓة اٚىشغاٚت إحباطا سرٓرٓا ٌاها أو ضعفا فْ اٖداء سببتو

ا هف الهجاٚت اٖداء الٍاهة اٖخرى.  غٓرٌ

هع شذوذ البىٓة العضمٓة: اىشغاؿ الفرد بفكرة أف لً أو لٍا كتمة جسدٓة صغٓرة  تحديد ها إذا كان:
ستخدـ ٌذا الهحدد حتِ لو كاف فردا هشغوٚ بهىاطؽ أخرى هف  ،جدا أو أف الكتمة العضمٓة غٓر كافٓة وٓ

 الجسد كها ٌو الحاؿ فْ الكثٓر هف اٖحٓاف.
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ا٘شارة إلِ الدرجة البصٓرة بشأف هعتقدات اضطراب ٓشوي صورة الجسد )هثاؿ:  :تحديد ها إذا كان
ا(اأىا أبدو قبٓح  ، أىا أبدو هشوٌ

لتغٓرات الجسدٓة التْ تطرأ عمِ الفرد اف إة الجسد: الأثر الىفسي الاجتهاعي لاضطراب صور  -7
تؤثر عمِ حالتً الىفسٓة بشكؿ كبٓر فٓترتب عمِ ٌذي التغٓرات اضطرابات ىفسٓة واىفعاٚت هتقمبة قد 
تودي عىد بعضٍـ الِ الشعور بالخجؿ واٚىطواء عىد البعض أخر إلِ تفكٓر خٓالْ بعٓد عف الواقع 

 (415. ص .2011)هحهد أبو جادو، .ةأشبً ها ٓكوف بأحٛـ الٓقظ

وهها ٚ شؾ فًٓ أف هظٍر الفرد ٓؤثر فْ حاٚتً الىفسٓة وحتِ عٛقاتً اٚجتهاعٓة حٓث ٓتأثر 
هف ردود أفعاؿ أخرٓف اتجاي هظٍري وجسهً وحتِ تعمٓقاتٍـ وقد ٓٛقْ الفرد الرفض وعدـ اٌٚتهاـ 

ذا ٓجعمً فْ هقارىة دائهة لجسهً هع أخرٓف  ىقص والدوىٓةالاٖخر بً بسبب شكمً ها ٓسبب شعور ب وٌ
 أو اٚىعزاؿ واٚىسحاب هف الهواقؼ اٚجتهاعٓة تفادٓا لمحرج والتوتر.

أىً هف اٖهور البدٍٓٓة ٌو كوف الهظٍر الجسهْ ٓشكؿ ٌاجسا واحد هف اٖهور  "الدسوقْ"ٓرى 
ـ،اٖساسٓة التْ تشغؿ باؿ الكثٓ ظٍر ذلؾ بشكؿ واضح فْ ها  ر هف اٖشخاص عمِ اختٛؼ أعهارٌ وٓ

ٓتعمؽ بالىظرة الخارجٓة التْ تٍتـ بتأثٓرات اجتهاعٓة لمشكؿ والهظٍر والىظرة الداخمٓة التْ تشٓر لمتجارب 
أف التهٓز بٓف  "الدسوقْ"والخبارات التْ تختص بهظٍر الفرد وها ٓبدو عمًٓ عمِ الواقع، حٓث ٓشٓر 

ه  .ٓة بالغة ٖىىا ٚ ىرى أىفسىا بطرٓقة التْ ٓراىا بٍٓا أخروفالىظرة الداخمٓة والخارجٓة ٓعتبر ذو أٌ
 ( 15. ص .2006)الدسوقْ، 

ٓتضح هها سبؽ أف صورة الجسد تهثؿ صورة ذٌىٓة وعقمٓة ٓكوىٍا كؿ فرد هىا عف : خلاصة
جسدي، أو طرٓقة إدراؾ كؿ واحد هىا لجسدي وهظٍري، حٓث تهثؿ ٌذي الصورة وطرٓقة بىائٍا فْ الذٌف 
هٓة كبٓرة عمِ حٓاة اٖفراد وتفاعٛتٍـ الٓوهٓة هع أخرٓف، وباختٛؼ الىظرٓات ٓختمؼ تفسٓر صورة  أٌ

،ىتٓجة الجسد، إٚ أىٍا تجتهع فْ اضطراب صورة الجسد والذي ٌو عبارة عف اىشغاؿ الفرد الزائد عف الحد
 لعٓب هتخٓؿ فْ الجسد.
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 فْ وقتىا الحالْ، تعتبر ا٘ضطرابات الوجداىٓة هف أكثر ا٘ضطرابات الىفسٓة إىتشارا :تههيد
وابرز ٌذي اٚضطرابات اٚكتئاب حٓث تقوؿ هٓٛىْ  ،هف القرف العشرٓف وذلؾ بدآة هف الىصؼ الثاىْ

كها تفوؽ اثار اٚهراض اٚخرى هجتهعة، ف الهعاىاة الىاتجة عف اثار اٚكتئاب أ Melani Kleinكٛٓف 
حسب  همٓوف شخص 300الشائعة عمِ هستوى العالـ حٓث ٓؤثر عمِ أكثر هف  اٚضطراباتاىً هف 

 العالهٓة.هة الصحة ظهى

وبعض  تصىٓفً ،ضًأعرا ،بًأسبا ،التطرؽ الِ هفٍوـ اٚكتئاب ،وسىحاوؿ فْ ٌذا الفصؿ
 الهعرفٓة.....( ،السموكٓة، ) كالىظرٓة التحمٓمٓة اٚطر الىظرٓة التْ حاولت تفسٓري

وفْ اٚخٓر حاولىا ربطً بهتغٓر  ،كها تطرقىا الِ بعض هعآٓر تشخٓص اٚكتئاب وعٛجً
و صورة الجسد.  اساسْ فْ الدراسة الحالٓة وٌ

أحد الهظاٌر الىفسٓة التْ ٓعاىْ هىٍا بكتئااٚٓعد  (Depressionالىفسي:)الاكتئاب هفهون / 1
العهرٓة الهختمفة عبر ؿ َالفقداو الذّ ٓظٍر فْ الهراح، َٓتسن بالشعَر با٘حباط، العدٓد هو اٖفراد

فْ حد  -اكتئابَهصطمح ، ٚ ٓكَو فْ الىَع َلكو فْ الدرجة اٚكتئابَبذلك فإو الفرق فْ ، الحٓاة
و كاأسواء طبٓعْ الذّ ٓتأثر أغمبىا بأّ تغٓر فْ حٓاتىا ٓشٓر ؤلِ درجة تتراَح هو الهزاج ال -ذاتً

استجابة لمعدٓد هو اٖحداث الصادهة ، خفٓف بكتئااَٚهعظن اٖفراد ٓصٓبٍن ، تأثراً بسٓطاً أن شدٓداً
َٓعتهد تشخٓص ، شدٓد تجاي ٌذي اٖحداث ىفسٍا إكتئابْؿ لدٍٓن رد فعؿ بٓىها عدد أق، فْ حٓاتٍن
، البَٓلَجٓة َالَراثٓةؿ لعَاهكاعدٓدة ؿ تٍن لٙصابة بً عمِ عَاهابمٓلدُ اٖفراد أَ ق اٚكتئاب
 (10. ص .2010، )أبَ فآد.الخارجٓةؿ هالىفسٓة التْ ربها تتأثر بالعَاؿ َالعَاه

التْ  كمٓىٓكٓةىفسْ ٓصاحبً هجهَعة هو اٖعراض ا٘بأىًَّ:" اضطراب اٚكتئاب َٓعرف 
َعدن ، فتَر الٍهةَ، َا٘حباط، فْ الحزو الشدٓدؿ َالتْ تتهث، تَضح الحالة الىفسٓة َالهزاجٓة لمفرد

، كٓزَضعف القدرة عمِ الترؿ، ن بأّ عهَا٘رٌاق عىد القٓا، َالشعَر بالتعب، شْءاٚستهتاع بأّ 
َعدن القدرة ، القٓهةَعدن ، َا٘حساس بالتفاٌة، َعدن القدرة عمِ اتخاذ القرارات َالشعَر بالذىب

 (193ص ،ن2007، )اٖىصارّ َاىعدان الثقة بالىفس"، عمِ الىَن

"حالة اىفعالٓة َقتٓة أَ دائهة ٓشعر فٍٓا الفرد باٚىقباض  اٚكتئاباف  (2003)ٓرُ ٌىدٓة 
صاحب ٌذي الحالة أعراض هحددة هتصمة َت، َتشٓع فٍٓا هشاعر الٍن َالغن، َالحزو َالضٓق

 َالجسهٓة".كٓة الهزاجٓة َالهعرفٓة َالسمَبالجَاىب 

تتَّسن التْ ت كٓا"هجهَعة هو السمَ ٓعرفاف اٚكتئاب بأىً( Burns & Beckبرىز َبٓك )اها 
، ءشٓاَفقداو اٌٚتهان باٖ، الهرحمٓة َفقداو اٚستجابة، َالحزو، ءَالبكا، َالمفظْكْ بالٍبَط الحر

 (20. ص .2007، )الهسحرَفقداو الشٍٓة" ، َاٖرق، َفقداو الثقة بالىفس
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 (DSMIV, 1994:61) ىفسْ اٖهرٓكٓة فْ تصىٓفٍا الرابعجهعٓة الطب ال بٓىها هف هىظور
ء الَظٓفْ ٌَْ: داءتغٓراً فْ اٖؿ تُهثاكثر "اضطراب ٓتهٓز بَجَد خهسة أعراض أَ ٌو  اٚكتئابف

َالىقص الَاضح فْ اٌٚتهان َالهتعة بأّ ، عو أسبَعٓوؿ غالبٓة الَٓن لهدة ٚ تق كتئبالهزاج اله
، َقمة أَ عدن الىَن أَ زٓادة فْ الىَن، رجٓن أَ زٓادة الَزوؿ َىقص الَزو الهمحَظ بدَو عهء، شْ

ؿ، الشعَر بالتعب أَ فقداو الطاقة عمِ العهكْ، ء فْ الىشاط الىفسْ َالحرطءأَ بكْ ٌٓاج ىفسحر
أَ كٓز الىقص فْ القدرة عمِ التفكٓر أَ التر، عَر بالٛهباٚة أَ الشعَر بالذىب الزائد عو الحدالش

أفكار هتكررة عو الهَت أَ أفكار اىتحارٓة هتكررة بدَو خطة أَ هحاَلة اىتحارٓة ، اتخاذ القرارات
 ٓكَو َٓهكو أو، شكَُ الهرٓض أَ هٛحظة الهحٓطٓو بًؿ َتتحدد اٖعراض هو خٛ، حقٓقٓة

َتسبب ٌذي اٖعراض اضطراباً َاضحاً ، َالهراٌقٓو هتٍٓجاً ٓتهٓز بسرعة الغضبؿ الهزاج فْ اٖطفا
ٌَْ لٓست ىتٓجة هرض عضَّ َٚ تعزُ ؤلِ فقداو أَ هَت ، فْ الهجاٚت اٚجتهاعٓة َالهٍىٓة

 شخص عزٓز".

هرض "فٍَ ، هو جاىب كثرٓشٓر ؤلِ أ اٚكتئابهفٍوـ  أو (129. ص .2009)َٓرُ بَقرّ 
أخرُ ؿ َعَاه، ٘رٌاق الىفسْ َالفكرّ َاٚجتهاعْكاعدة ؿ لً أساس بَٓلَجْ ٓتأثر غالباً بعَاه

هها ٓصعب تعرٓفً أَ التعرف ؤلًٓ حٓث ، لَراثة َالتَتر َالتغٓرات فْ َظٓفة الجسن َالدهاغ...الخكا
ٓد أَ ؤلِ أَ قد تعزُ ؤلِ الحزو أَ التعب الشد، أخرُ اضطراباتض راعأهع ؿ تتداخ عَارضً قد ؤو

 الهفرط".ؿ هشكٛت الىَن أَ التقدن فْ العهر أَ العه

أساسٓة ٌْ ؿ ب الىَّفسْ ؤلِ ثٛثة عَاهكتئاأسباب اٚ ترجع ب الىَّفسي:كتئاأسباب الا/ 2
 :لتالْكا

 ًٚ فْ الهثٓرات العصبٓة )الهَاد الكٓهٓائٓة( ؿ حدَث خم أثبتت الدراسات أو اٖسباب البَٓلَجٓة: -أَ
 ٌذا، )السٓرَتَىٓو(ؿ ا٘شارة العصبٓة هو خمٓة عصبٓة ؤلِ أخرُ هثؿ التْ تقَن بىقبالجٍاز العصبْ 

 اٚكتئاباٖدَٓة َالعقاقٓر التْ تعالج  ثبت أو كها، ب الىفسْكتئاعو ا٘صابة باٚؿ ٌَ الهسؤَؿ الخم
 ًٛ فْ ؤفراز بعض الٍرهَىات فٌْىاك خمف َقد َجد أ، تكباتؤثر عمِ اٚستجابات العصبٓة لٍذي الهر

ؤلِ اضطراب الخٛٓا العصبٓة التْ تحتَّ عمِ الهثٓرات ؿ َقد ٓؤدّ ٌذا اٚختٛ، اٚكتئاب ضِهر
ؿ ٌذا اٚختٛ، ٓةكمولغدة الدرقٓة َالغدة فَق كالجسن بعض الٍرهَىات لغدد اؿ َأٓضاً اختٛ، الكٓهٓائٓة

وٌىاك َقد أثبت الباحثَو أ، هو هظاٌر اٚضطراب فْ الهخ َالجٍاز العصبْ -فْ أغمبً -ٓكَو
ًٛ فْ الجٍاز الهىاعْ لدُ هرضِ  أَ ٓرُ هو ٓعاىَو هو الحزو ىتٓجة فقد قرٓب أَ  اٚكتئابخم

ٌَىاك ، فْ الغدد التْ لٍا عٛقة بالهىاعةؿ هىاعْ ىتٓجة خم خمؿالو ٌذا كاَربها ، صدٓق أَ رفٓق
 .الىفسْلٛكتئابالجٍاز الهىاعْ ٓؤدّ ؤلِ حدَث أعراض ىفسٓة ؿ هو أو خمؿ أقؿ احتها

 (413. ص. 2008، )عكاشة
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الَراثٓة تمعب دَراً هؤثراً فْ ا٘صابة ؿ َضح الدراسات الحدٓثة أوالعَاهت الَراثٓة:ؿ العَاه -ثاىٓاً 
لٍا دَر هٍن ، فْ الجٓىات الَراثٓةؿ َتشٓر ٌذي الدراسات ؤلِ َجَد عَاه، باٚضطرابات الَجداىٓة

 .باٚكتئابفْ ا٘صابة 
حاٚت اٚضطراب الَجداىْ )ثىائْ القطب( ٓكَو فٍٓا أحد ( هو 50َقد َجد حَالْ )%

و اٖب أَ اٖن هصاباً بٍذا الهرض فإو طفمٍها ٓكَو عرضة كافإذا  ،الدٓو هصاباً بالهرض ىفسًالَ
ىفسً فإو ىسبة ؤصابة طفمٍها ترتفع  أها ؤذا الَالداو هصابٓو بالهرض (،25-30لٙصابة بىسبة )%

 .(40ؤلِ )%

أو ٌىاك أحداثاً كمٓىٓكٓة أثبتت الدراسات َالهشاٌدات ا٘ الىفسٓة:ؿ َالعَاه ضغَط الحٓاة -ثالثاً 
فْ ؿ اٚحتها كافَربها ، هو الىَبات التالٓة أكثرىَبة ٚضطراب الَجداو ؿ ضاغطة تسبق حدَث أَ

َقد ، الضغَط التْ صاحبت الىَبة اَٖلِ قد أحدثت تغٓرات هستهدة هو الىاحٓة البَٓلَجٓة لمهخ كوف
 كثرلذا ٓصبح الهرٓض أ، ت الكٓهٓائٓةالتغٓرات فقداو بعض الخٛٓا العصبٓة َتغٓر الهثٓرا ٌذيؿ تشه

، ء عمِ هدُ تأثٓر ضغَط الحٓاة َظرَفٍااءَقد اختمف العمه، اٚكتئابعرضة لىَبات أخرُ هو 
 .َالبعض أخر ٓرُ أو لٍا دَراً هحدداً فْ حدَث الهرض، فالبعض ٓرُ أىٍا تمعب دَراً رئٓساً

 (413. ص .2008، )عكاشة 

فقد أحد الَالدٓو َغٓاب التخطٓط ؿ َلَحظ أو الظرَف الحٓاتٓة الضاغطة فْ الطفَلة )هث
َالتربٓة اٚعتهادٓة( تٍٓئ لحدَث ؿ اٖسرّ فْ طرٓقة التربٓة َتصمب اٖن فْ هعاهمة الطف

تصادٓة أَ الدٓىٓة أوفقد الزَج أَ الزَجة َالعزلة اٖسرٓة َالضغَط اٚق كها، اٚضطرابات الَجداىٓة
 .(Madonna,2004. p77).قد ٓرسب اٚضطرابات الَجداىٓة

الَضع الحالْ الذّ ٓعٓشً سكاو  أو، ت سابقاًكرافة ؤلِ اٖسباب التْ ذبا٘ض حثافَٓرُ البا
َحصار ، ء أجسادٌنعضاءَفقد الهصابٓو لبعض أ، ءاءفقد الشٍد كثرةَ، هو حرَبالعدٓد هف الدوؿ، 

َؤضافة ؤلِ ذلك ، َهٓة هَقَفةَرَاتب حك، ىادرةؿ َفرص عه، ضائقََضع اقتصادّ ، خاىق
 .اٚكتئابذلك هو اٖسباب التْ تؤدّ ؤلِ  كؿ، اٚىقساهات الداخمٓة

تَتَفاَت َتختمف شدة اٖعراض ََفرة ظٍَرٌا تبعاً لىَع  ب الىَّفسي:كتئاأعراض الا/ 3
، ؤلِ فئتٓو رئٓسٓتٓو (136-138ص ، 2000)ٓصىفٍا شاذلْ ، الذّ ٓصٓب الهرٓض اٚكتئابَدرجة 

 لْ:كالتافئة هجهَعة هو اٖعراض  كؿَٓىدرج تحت 

، ا٘هساك، ىقص الَزو، فقداو الشٍٓة، اىقباض الصدر َا٘حساس بالضٓق الأعراض الجسهية: -أولاً 
ىقص الشٍَة ، كٓةَالٛزهات الحركٓة الرتابة الحر، آٚن الظٍر، جٍدؿ قأؿ التعب عىد بذ، الصداع
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ضعف الىشاط العان َتأخر زهو ، َبرَدٌو الىساءالجىسٓة َالضعف الجىسْ َاضطراب الدَرة عىد 
 عمِ الصحة.ؿ اٚىشغا، تٌَن الهرض، الرجع

، َالحزو الشدٓد الذّ ٚ ٓتىاسب هع سببً، الٓأس ٌَبَط الرَح الهعىَٓة الأعراض الىفسية: -ثاىياً 
القمق ، قة بالىفس َالشعَر بالىقص َعدن الكفآةضعف الث، عدن ضبط الىفس، اىحراف الهزاج َتقمبً

التشاؤن ؿ، َاٚىسحاب َالَحدة َالسكَو َالشرَد حتِ الذٌَ واءاٚىطؿ، فتَر اٚىفعا، َالتَتر َاٖرق
الىظافة ؿ ؤٌها، الٛهباٚة، البكاء، لمحٓاة َالتبرن بٍا َعدن اٚستهتاع بهباٌجٍا داءالهفرط َالىظرة السَ
، لمذات َتضخٓهٍا أخطاءالشعَر بالذىب َتصٓد ، ٛن َاىخفاض الصَتقمة الك، َالهظٍر الشخصْ

 تراَد الهرٓض أفكار اٚىتحار أحٓاىاً.، احتقار الذات

اٚفتقار لٙٓجابٓة فْ الهَاقف  لتالْ:كاٌَْ  لٛكتئابتظٍر أعراض اجتهاعٓة كها َ
، هع أخرٓو كةهشارالهحدَد َقمة الؿ التفاع، ء َتكَٓو عٛقات جدٓةدءالصعَبة فْ الب، اٚجتهاعٓة

، هىاسب أَ الدفاع عها ٓىسب ؤلٍٓن هو خطأ أَ تصرفاتؿ عدن القدرة عمِ التعبٓر عو أىفسٍن بشك
ؤلِ ؿ ٓشعر بعضٍن بالَحدة َٓهٓ، ءهٛلعٛقات بالزَج أَ الزكاعدن الرضا عو العٛقات اٚجتهاعٓة 

الٛهباٚة ؿ، أَ القائهة بالفعالشعَر بالقمق َالكدر تجاي الهَاقف اٚجتهاعٓة الهتَقعة ، اٚىسحاب
العان َعدن اٌٚتهان باٖهَر ؿ الىظافة الشخصٓة َاٌ٘هاؿ َاٌٚتهاهات َؤٌهاؿ ىقص الهَٓ، بالبٓئة

 (373. ص .2002، )الهعآطة .ؿ(َالعهؿ زالعادٓة )فْ الهى

 لتالْ:كاٌَْ ، ( عرضا21ً)تكهو فْ  اٚكتئابٓةأواٖعراض ( Beck,1997:40َٓرُ بٓك )

، Feeling of (Failureؿ ) الشعَر بالفش(، Pessimismالتشاؤن )(، Sadnessالحزو )
 Punishment Senseا٘حساس بالعقاب )(، Guiltالذىب )(، Lack of Satisfactionىقص الرضا )

ofكر ،)( آٌة الذاتSelf dislike ،)( اتٍان الذاتSelf accusation ،)( رغبات اىتحارٓةSuicidal 
wishes ،) لبكاءاىَبات (Crying spells ،)( التٍٓجirritability ،)( ْاٚىسحاب اٚجتهاعsocial 

withdrawal ،) التردد((Distortion ،ؿصعَبة العه، تغٓٓر صَرة الجسن (Work Body 
inhibition ،)( اٖرقinsomnia ،)( سرعة التعبFatigability ،)( فقد الشٍٓةLoss of appetite ،)

 Loss ofفقد المٓبٓدَ .)( ، Somatic_ nالجسهْ )ؿ اٚىشغا(، Loss of weightفقد الَزو )
Libido).(2005، )زٌراو 

هكىا القوؿ أ تحت أعراض رئٓسة ٌَْ أعراض ىفسٓة َأعراض جسهٓة  ٓىدرج اٚكتئاب ووٓ
َتقمب ، َالحزو الشدٓد، ضعفالثقة بالىفسػ فَتَظٍر اٖعراض الىفسٓة الهتهثمَة ب، َأعراض اجتهاعٓة

لك تظٍر بصَرة َاضحة هو كذَ، َالىظرة السمبٓة َغٓرٌا، لٓأسَالتشاؤن َا، َالتَتر َالقمق، جالهزا
َفقداو الَزو ، َصداع، تأثٓرٌا عمِ الجسد هو حٓث: شعَر الفرد بضٓق الصدر َاٚختىاقؿ خٛ



انثبنث                                                                                       الإكتئبةانفصم   

 
24 

 هها ٓؤثر ذلك عمِ الفرد َٓىعكس، َقمة الىشاط..ؿ َالكس، َآٚن الظٍر، َالضعف الجىسْ، َالشٍٓة
َاٚفتقار ، لك ؤلِ العزلة َاٚىسحاب عو الَسط اٚجتهاعْكذهها ٓؤدّ ، عمِ الجاىب اٚجتهاعْ

 الىظافة الشخصٓة.ؿ َؤٌها، لهختمفةلٙٓجابٓة فْ هَاقف حٓاتً ا

 ٔتْ:كاالىَّفسْ  اٚكتئابٓصىِّف  تصىيف الاكتئاب:/ 4

َثبَط العزٓهة ، با٘جٍادشعَر ؿ َٓبدَ فْ شك "اٚكتئاب"ٌََ أخَف صَر  :الخفيف الاكتئاب
 (133. ص .2001، ذلْالشار بمذة الحٓاة" )َعدن الشعَ

-ؤلِ حد ها -ًٓ الهعىَٓو ٓقَهَو فؿ " الذّ هازااٚكتئابٌََ أبسط صَر  :البسيط الاكتئاب
 (419 .ص .2007، )رضَاولتدبٓر الهىزلْ َالهٍىة باذلٓو بذلك جٍداً" كا، بَاجباتٍن الَٓهٓة

، الهسؤَلٓة َٓشعر بالذىب َالتفاٌةؿ غٓر قادر عمِ تحهؿ، حالة ذٌََٓكَو الهرٓض فْ 
 فْ الَظائف العقمٓة.ؿ َلكو ٚ َٓجد اختٛ

السَاد تطمق  اٚكتئاب"كمهةٌََ أشد صَر  (Acute Depression):الحاد "السواد" الاكتئاب
، ٓةبالىشاطات الَٓهالذّ ٓسبب فقداو الشٍٓة َعدن القدرة عمِ اٚستهتاع ، الكبٓراٚكتئابعمِ 

 (228. ص .2005، ب بدَو هبرر" )الهطٓرّالشعَر بالذى وكذلؾ، كةالحر وبطءَاٚستٓقاظ الهبكر 

َتعترًٓ فترات ٓفقد فٍٓا ، ءكآَشعر الهرٓض بهَجة هو الحزو َاٚىقباض َالرغبة فْ الب
هو  كثٓرهو  َٓشكَ الهرٓض، لبٛدة الذٌىٓةَتبدَ عمًٓ ا، تً َٓصعب عمًٓ ؤدراك ها حَلًكرذا

 اٖهراض الجسهٓة التْ ٚ َجَد لٍا.

 كثرلٓس فْ هىاسبة فقط "فإذا استهر ٌََٖ دائن َ(Chronic Depression:) الهزهو الاكتئاب
 .(228، ص ىفسً الهرجعهو" )الهز اٚكتئاب( شٍَر أطمق عمًٓ 6هو )

ؿ: الكَارث هث لحدَثؿ ٌََ رد فع (Reactive Depressionالتفاعمي "أو الهوقفي":) الاكتئاب
 ٌََ قصٓر الهدُ.، أَ فقد عزٓز، أَ خسارة، رسَب طالب

هصدري اٖصمْ ٓعَد ؤلِ خبرة جارحة اكتئاب"ٌََ  (Cop depression:)طيالشر الاكتئاب
 تعَد ؤلِ الظٍَر بظٍَر َضع هشابً أَ خبرة ههاثمة لمَضع أَ الخبرة السابقة" 
 (.134. ص .2001، )شاذلْ

فْ  الىساءَٓحدث عىد  (Involutional Depression Reaction:)سو القعود اكتئاب
أّ عىد سو القعَد أَ ىقص الكفآة الجىسٓة أَ ا٘حالة ؤلِ ، فْ الخهسٓىٓاتؿ اٖربعٓىٓات َعىد الرجا

َقد ، َأفكار الٌَن َالتَتر العاطفْ َاٌٚتهان بالجسن، ذاءٌد فًٓ القمق َالٍن َالتٍٓج َالٍَٓشا ،التقاعد
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 سو القعَدداء َٓسهِ أحٓاىاً سَ، اىتحارٓةؿ َربها صحبتً هَٓ، اً أَ فجأةٓظٍر تدرٓجٓ
(InvolutionnalMelancholia) (45. ص. 1988، )عبدالستار 

ٖىًَّ ، باً استجابٓاًكتئاالعصابْ ا اٚكتئاب"ٓسهِ  (Neurotic Depression:)العصابي الاكتئاب
أَ هٍىة ؿ عه اءقرٓب أَ صدٓق أَ ىتٓجة فْ أدو كفقداكَو ىتٓجة لبعض اٖزهات الخارجٓة عادة ها ٓ

 (45 .صالهرجع ىفسً، أَ عٛقة اجتهاعٓة َثٓقة" )

شدة  كثرو هصحَباً باٚضطرابات العقمٓة آٖكَ (Psychotic Depressionالذهاىي: ) الاكتئاب
َتتزآد حاٚت اٚىتحار َخاصة عىدها ٓكَو هصحَباً باضطرابات َأزهات ، الٍَٛس َالٍَاجسؿ هث

ففْ ، الذٌاىْ فرق فْ الدرجة واٚكتئابب العصابْ كتئاَالفرق بٓو اٚ، ىفسٓة أَ جسهٓة أَ اجتهاعٓة
 خطٓئة.َتصاحبً أٌَان ٌَذآات ال، الهرٓض تفسٓر الَاقع الخارجْ ءالذٌاىْ ٓسْاٚكتئاب 

 (551. ص. 2005، )زٌراو

"ٌَ هرض ذٌاىْ ٓشاٌد فًٓ اٚضطراب  :والاكتئابحد دوري ذهاو الهوس كأ الاكتئاب
َقد ٓكَو خمٓطاً هو أدَار  واٚكتئابَتتَالِ فًٓ دَرات هتكررة هو الٍَس ، اٚىفعالْ الهتطرف

 (551. ص .الهرجع ىفسًىسبٓاً" )َقد ٓتخممٍا فترات اىتقالٓة ٓكَو الفرد فٍٓا عادٓاً اٚكتئابالٍَس َ

، بعد الَٚدة تشعر الهرأة بحزو هبكر هع العمن أىٍا ٚ تحتاج ّٖ عٛج ها بعد الولادة: اكتئاب
 َعَارضً تكَو دائهة ََخٓهة.، بعد ا٘ىجابكبٓر ب كتئآشعرو با الىساءلكو بعض 

 (229. ص .2005، )الهطٓرّ

فٍٓا اٖشخاص ؤلِ َضع تكَو  ؿٓص، اٚكتئابٌََ حالة ىادرة هو  الجاهودي: الاكتئاب
ًٛ جداً، أَ ٓتخذَو َضعٓات غٓر طبٓعٓة، فًٓ ىادرة كتٍـحر َٓكررَو الكمهات ، َٓتحدثَو قمٓ

 (227ص ، الهرجع ىفسًَٓعتادَو التكشٓر بٛ هعىِ. )

بعض  اٚكتئابحٓث ٓظٍر الهرٓض هع  (Agitated Depression:)التهيجي الاكتئاب
 َعدن الشعَر بالراحة أَ اٚستقرار ، َاٚستثارة كةة الحركثرأَ التٍٓج َ، الىفسٓةكٓة اٖعراض الحر

 (.2001، )العٓسَّ

ٓهكو أو ٓىدرج تحت  كرفهعظن ها ذ، اىتظاهاً َهىطقٓةؿ َٚ شك أوالتصىٓف السابق أق
َلذا فإو ذلك ، حٓث تعد غالبٓة اٚضطرابات الهزاجٓة اضرابات عصابٓة، اٚضطراب العصابْ

جهعٓة الطب الىفسْ  كتصىٓؼَٓجب استعراض بعض التصىٓفات العالهٓة لٍذا اٚضطراب 
(American Psychiatric Association: 1994 َالذّ ٓصىف )ضهو اٚضطرابات الهزاجٓة اٚكتئاب 
(Mood Disordersَالتْ تشه ) واٚكتئاباضطرابات الٍَس ؿ. 
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حسب حدتً َطبٓعتً الذٌاىٓة -اٚكتئاب( هستَٓات 2004اٖهرٓكْ الرابع )ؿ ٓقَسن الدلٓ 
 ؤلِ اٖقسان التالٓة: -َهحدداتً

البسٓطة غٓر الهعٓقة لفاعمٓة ا٘ىساو اٚكتئابٓة تَجد بعض اٖعراض  (Mildالبسيط:) 1-
 َاٚجتهاعٓة َغٓر الهؤثرة عمِ عٛقتً.الهٍىٓة 

تَسطة هو حٓث تأثٓرٌا عمِ تَجد اٖعراض أَ بعضٍا بدرجة ه (Moderateالهتوسط:) 2-
 ٌَْ حالة َسط بٓو الَسٓط َالحاد.، الفرد عمٓةفا

حادة اكتئابٓةأعراض  (SeverWithout Psychotic Featuresحاد بلا خصائص ذهاىية:) 3-
 ت الفرد.لفاعمٓا كبٓرؿ َهعٓقة بشك
 اكتئابٓةأعراض  (SeverWith Psychotic Featuresحاد هع وجود خصائص ذهاىية :) 4-

حادة َهعٓقة لفاعمٓات الفرد هع ظٍَر أعراض ضٛلٓة ٌََٛس ترتبط لدُ البعض بهَضَع 
 فْ حٓو ٚ ترتبط بً لدُ البعض أخر. اٚكتئاب

اذ فسرتً ، الىظرٓات الهفسرة لٛكتئابواختمفت تعددت  الهفسرة للاكتئاب: بعض الىظريات /5
ة هعٓىة ه، كؿ ىظرٓة حسب زاوٓ  ا:ٍوفٓها ٓمْ سىحاوؿ عرض اٌ

عمِ أىً  تىظر الىظرٓات الهبكرة هف التحمٓؿ الىفسْ إلِ اٚكتئاب، ىظرية التحميل الىفسي: 5-1
الرغبات والجواىب الوجداىٓة، بها فٍٓا هشاعر الذىب، وقد عبر  ج لمتفاعؿ والتصارع بٓف الدوافعىتا

اـ" عف ٌذي الىظرة التحمٓمٓة لٛكتئاب، وفؽ ىظرتً، التْ تتبمور حوؿ العٛقة بهوضوعات الحب،  "إبراٌ
شباع حاجتً إلِ الحب، فإىً ٓشعر  فعىدها ٚ ٓجد الشخص تمبٓة لٙرضاء الهبكر لرغباتً الجىسٓة وا 

ف بفعؿ هشاعر الذىب بالغضب والكرا  ٓة ٓتحوٚ ٌٓة والعداء ىحو هوضوع الحب، ولكف ٌذا الغضب والكراٌ
رى "رادو"  ذا ٌو اٚكتئاب، وٓ و هف العمهاء التحمٓمٓٓف أف  Radouإلِ الداخؿ، أي ىحو الذات، وٌ وٌ
صؼ "فٓىخؿ" الهكتئب بأىً "إىساف هدهف  Fhinkhel اٚكتئاب "ها ٌو إٚ صرخة بحث عف الحب"، وٓ

ٓـ، ل  (98 -97 .. ص1998محب". )عبد الستار إبراٌ

قدهت الىظرٓة السموكٓة فٍهاً واضحاً لسموؾ الهكتئب حٓث قدـ  الىظرية السموكية: 5-2
ىهوذجاً لمتدعٓـ السموكْ لٛكتئاب، حٓىها افترض أف السموكٓات والهشاعر  Lyofhnech"لٓوفىش" 

أف اٖفراد الهكتئبٓف ٓقوهوف بسموكٓات  اٚستجابة، ووجددؿ تدعٓـ اٚكتئابٓة تتـ إثارتٍا بسبب اىخفاض هع
أقؿ، وٓستقبموف تدعٓهاً إٓجابٓاً لمذات أقؿ، وٓهارسوف هٍارات اجتهاعٓة أقؿ، وتقؿ أىشطتٍـ بالهقارىة بغٓر 
ؤكد أف اٚكتئاب ٓىتج هف فقداف القدرة عمِ الضبط الفعاؿ لبٓئة الفرد البٓىشخصٓة هثؿ:  اٚكتئابٓٓف، وٓ

 (36. ص. 1995 رة التفاعؿ المفظْ.)زٓىب شقٓر،اضطرابات اٚتصاؿ وصو 
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ٓقدـ أصحاب ٌذي الىظرٓة ىهوذجاً لمتشوي الهعرفْ الذي درسً "كوفاكس"  الىظرية الهعرفية: 5-3
و"بٓؾ" وذٌباً إلِ أف اضطرابات الوجداف والدافعٓة لدى الهكتئب تعداف بهثابة ىتٓجة لمهفآٌـ السمبٓة لدًٓ، 

ات الهعرف ىتج ذلؾ بشكؿ زائد هع اٖحداث بطرٓقة تزٓد هف الىواحْ السمبٓة فْ حٓث تعمـ التشوٌ ٓة، وٓ
والذي ٓبدو فًٓ واضحاً أف  –اختبار "بٓؾ" لٛكتئاب  –الحٓاة وقد طور "كوفاكس" و"بٓؾ" وبىاء عمِ ذلؾ 

ي اىخفاض تقدٓر الذات وىقص صورة الجسـ عىد اٖفراد الذٓف ٓعٓشوف الحزف، ٓرجع إلِ ىهوذج التشو 
 (36. ص. 1995)زٓىب شقٓر، . هعرفْ لدٍٓـال

تعزو الىظرٓات اٚجتهاعٓة ظٍور اٚكتئاب لعدد هف اٖسباب قد  الىظريات الاجتهاعية: 5-4
ٓكوف هف بٓىٍا: البٓت غٓر الهترابط )غٓاب الروابط والعطؼ والحب واىحراؼ اٖب أو غٓابً(، والعزلة 

وسوء اٖحواؿ اٚقتصادٓة، واىخفاض اٚىجاز أو الفشؿ فْ اٚجتهاعٓة، وا٘حساس بالىبذ اٚجتهاعْ، 
 (440 . ص.1992تحقٓؽ اٌٖداؼ الهادٓة، والعٛقات الشخصٓة واٚجتهاعٓة.)سموى عبد الباقْ، 

 باٚكتئابالهرٓض  ٓرُ أصحاب الىظرٓة الَجَدٓة )الذات( أو :الىظرية الوجودية 5-5
ؿ جاٌداً اتخاذ عدة سبؿ فٓحاَ، هها تحتهمً ذاتً أكثرٌَذي الفكرة ، ٓعاىْ هو َجَد فكرة عو ىفسً

َٓستهر ٌرَبً هو ، اً ها ٓىجح فْ ذلككثٓرٓشعر َ َالقٓان بأَجً ىشاط لٓثبت لىفسً أىًَّ أحسو هها
بضعفً َحقارة فكرتً  فإذا اىٍارت ؤهكاىٓاتً الجسهاىٓة َالصحٓة أحس، هَاجٍة ىفسً َهو هشكمتً

، اٚكتئابَٓاجً بً شعَري بالىقص َالضعف فٓعبر عىً  كافلذّ َبذلك ٓجرد هو سٛحً ا، عو ىفسً
ىشاط زائد لٓقىع ىفسً بأىًَّ فْ ؿ عاَدي ىشاطً لٓهر بهرحمة ٌَس تتهث اٚكتئابفإذا ها هرت هرحمة 

عو ىفسً  رءَتتضهو اىحطاط فكرة اله واٚكتئابالٍَس ؿ ٌَكذا تتىاَب هراح، َٓشعر ٓحس كهالٓس 
 (235. ص الهرجع ىفسً،).َعجزي عو هَاجٍة ذلك

اٚكتئاب  الىفسَٓو بدراسة اٖعراض الطبٓة فْ اٖطباءٍٓتن  الىظرية الطبية الىفسية: 5-6
، الىظان الكٓهٓائْ أَ العصبْ أَ الٍرهَىْؿ َاختٛ، َعٛقتٍا باٚضطرابات الَظٓفٓة فْ الجسن

الحقٓقٓة الكاهىة  حث فْ الجذَرٓىصب عمِ تمك اٖعراض الهرضٓة دَو الب العٛج  َبالتالْ فإو
َذلك ، َعٛقتً بالصراعات الىفسٓة الهختمفة اٚكتئابمك اٖعراض أَ الكشف عو دٓىاهٓة ت راءَ

العٛج الكٓهٓائْ َالعٛج بالصدهات الكٍربائٓة َالعٛج ؿ باستخدان اٖسباب العٛجٓة الطبٓة هث
( Diagnostie Statistical Manual) (DSM-III)التشخٓص ا٘حصائْ ؿ َٓعتبر دلٓ، بالجراحات الىفسٓة

التشخٓص الفارقْ الرئٓس الذّ ؿ ن( دل1982ٓ)الىفسٓٓو اٖهرٓكٓة عان  اٖطباءَالذّ أعدتً جهعٓة 
 .(317. ص. 2002، )الحسٓو.الىفسٓٓو فْ العالن ءٓعتهد عمًٓ هعظن اٖطبا

ؿ الهعآٓر التشخٓصٓة الَاردة فْ الدلٓ حثافٓعرِض البا الىفسي: الاكتئابتشخيص / 6
 التشخٓصْ َا٘حصائْ اٖهرٓكْ الرابع َالخاهس هع الهقارىة بٓىٍها:
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 (2004التشخيصي والإحصائي الأهريكي الرابع:)ل هعايير الدلي -أولاً 

 (Major Depressive Episode) الجسيهة:الاكتئابية الىوبة 
-A تغٓراً ؿ َالتْ تهث، الٓة لهدة أسبَعٓو( هو اٖعراض التكثرَجَد خهسة أعراض )أَ أ
( هزاجاً هىخفضاً أَ 1ؤها )ؿ عمِ أو ٓكَو َاحد هو اٖعراض عمِ اٖق، الَظٓفْ السابق ءعو اٖدا

 ( فقد اٌٚتهان أَ الهتعة.2)
أَ اٌَٖان غٓر ، هٛحظة: ٚ تضهو اٖعراض الىَّاجهة بصَرة جمٓة عو حالة طبٓة عاهة

 الهىسجهة هع الهزاج أَ اٌٖٛسات.
الشعَر بالحزو أَ ؿ ذاتٓاً )هث هآَعبر عىً ؤ، َٓن تقرٓباً كؿ، هزاج هىخفض هعظن الَٓن 1-

 أو ٓبدَ حزٓىاً داهعاً(.ؿ أخرٓو )هثؿ ( أَ ٓٛحظ هو قببالفراغ
 أَ الهراٌقٓو هزاجاً هستثاراً.ؿ هٛحظة: ٓهكو أوٓكَو عىد اٖطفا

اٖىشطة أَ هعظهٍا َذلك هعظن الَٓن  كؿاىخفاض َاضح فْ اٌٚتهان أَ اٚستهتاع فْ  2- 
 عمِ ذلك بالرَآة الذاتٓة أَ بهٛحظة أخرٓو(.ؿ َٓن تقرٓباً )َٓستد كؿفْ 

هو  كثرالتغٓر فْ الَزو ٖؿ، َزو )هث كسبأَ ، فقد َزو بارز بغٓاب الحهٓة عو الطعان 3-
 َٓن تقرٓباً. كؿ، فْ الشٍر( أَ اىخفاض الشٍٓة أَ زٓادتٍا %5

 ؿ.عىد اٖطفا، الَزو الهتَقعكسب ا٘خفاق فْ ، الحسباوهٛحظة: ضع فْ 
 َٓن تقرٓباً. كؿأرق أَ فرط ىَن  4-
َلٓس هجرد ، أخرٓوؿ َٓن تقرٓباً )هٛحظ هو قبؿ ك، أَ تعَٓق كٌْٓاج ىفسْ حر 5-

 (.البطاءةأَ ؿ أحاسٓس شخصٓة بالتهمه
 َٓن تقرٓباً. كؿتعب أَ فقد طاقة  6-
 كؿأحاسٓس باىعدان القٓهة أَ شعَر هفرط أَ غٓر هىاسب بالذىب )َالذّ قد ٓكَو تٌَهٓاً  7-
 َلٓس هجرد لَن الذات أَ شعَر بالذىب لكَىً هرٓضاً(.، َٓن تقرٓباً
َٓن تقرٓباً )ؤها هعبر عىً  كؿ، أَ عدن الحسن، كٓزاىخفاض القدرة عمِ التفكٓر أَ التر 8-

 رٓو(.أخؿ ذاتٓاً أَ هٛحظ هو قب
أَ تفكٓر اىتحارّ هعاَد بدَو ، أفكار هعاَدة عو الهَت )َلٓس الخَف هو الهَت فقط( 9-

 أَ هحاَلة اىتحار أَ خطَّة هحددة لٛىتحار.، خطَّة هحددة
-B .تحقق اٖعراض هعآٓر الىَبة الهختمطة ٚ 

 اٖهرٓكْ الخاهس.ؿ فْ الدلٓ كرٌذا البىد لن ٓذ
-C فْ اٖد ًٚ اٚجتهاعْ أَ الهٍىْ أَ فْ  اءتسبب اٖعراض ضائقة هٍهة سرٓرٓاً أَ اختٛ

 الَظٓفْ. اءهجاٚت هٍهة أخرُ هو اٖد
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-D ؿ تىاَ، استخدان عقار وءسؿ ٚ تىجن اٖعراض عو تأثٓرات فٓسَٓلَجٓة هباشرة لهادة )هث
 قصَر الدرق(.ؿ ( أَ عو حالة طبٓة عاهة )هثاءدَ

-E َّؤذ تستهر اٖعراض ، بعد فقد عزٓز، أّ، الفقدؿ هو خٛؿ صَرة أفضاٖعراض بؿ ٚ تُعم
هرضْ باىعدان القٓهة أَ تفكٓر اىتحارّ ؿ أَ اىشغا كبٓرَظٓفْ ؿ هو شٍرٓو أَ تتصف باختٛ كثرٖ

 .كْأَ أعراض ذٌاىٓة أَ تعَٓق ىفسْ حر

 (2013التشخيصي والإحصائي الأهريكي الخاهس :)ل هعايير الدلي -ثاىياً 

 الجسين: تئابالاكاضطراب 
تُرهز َلكىً  هو الهفرَض أو كافَ، الىَبةؿ اٖهرٓكْ الخاهس سهاٌا باٚضطراب بدؿ الدلٓ
 لن ٓرهزٌا.
-A تغٓراً ؿ َالتْ تهث، ( هو اٖعراض التالٓة لهدة أسبَعٓوكثرَجَد خهسة أعراض )أَ أ

( فقد اٌٚتهان 2( هزاج هكتئب أَ )1َاحد هو اٖعراض ؤها )ؿ عمِ اٖق، الَظٓفْ السابق اٖداءعو 
 أَ الهتعة.

 هٛحظة: ٚ تضهو اٖعراض الىاجهة بصَرة جمٓة عو حالة طبٓة عاهة.
الرابع )اٌَٖان غٓر الهىسجهة هع ؿ فْ الدلٓ اءكهااٖهرٓكْ الخاهس ٌذي اٖشٓؿ الدلٓ كرلن ٓذ

 الهزاج أَ اٌٖٛسات(.
الشعَر بالحزو أَ ؿ َٓعبر عىً ؤها ذاتٓاً )هث، َٓن تقرٓباً كؿ، هزاج هكتئب هعظن الَٓن 1-

 (.كٓاأو ٓظٍر باؿ أخرٓو )هثؿ بالفراغ أَ الٓأس( أَ ٓٛحظ هو قب
 ٓهكو أو ٓكَو هزاجاً هستثاراً.، َالهراٌقٓوؿ هٛحظة: فْ اٖطفا

هعظن  ،تقرٓباًكمٍا أَ ، اٖىشطةأَ اٚستهتاع فْ هعظن َاضح فْ اٌٚتهان ؿ اىخفاض بشك 2-
 أخرٓو(.ؿ عمِ ذلك ذاتٓاً أَ هٛحظ هو قبؿ َٓن تقرٓبا )َٓستد كؿ، الَٓن

التغٓر فْ ؿ فْ الَزو )هثفقداو فْ الَزو بارز عىد عدن اتباع ىظان غذائْ أَ زٓادة  3-
 َٓن تقرٓبا كؿزٓادة فْ الشٍٓة  فْ الشٍر( أَ ىقصاو أَ 5هو % كثرالَزو ٖ

 زٓادة فْ الَزو هرة أخرُ. كسبعدن ؿ، هٛحظة: فْ اٖطفا
 ٓباً.رتقـ ٓو  لكـ ىو طرفأرؽ أو  4-
د رهج ٓسلو ،نٓرٔخؿ اهٛحظ هو قب)أو ٓبا رتقـ وٓ لتعَٓق كأو  كْىفسْ حرج ٌٓا 5-

 (.طؤلتباأو احة ارلا عدـ نتٓة هذا رهشاع
أو تٓاً ذاها هعبر عىً )إٓبا رتق ـوٓ لكدد، رلت، أو ازكٓرلتأو ا رلتفكٓاعمِ  القدرةض ىخفاا 6-

 ( .نٓرٔخا لقب نه ظهٛح
أَ تفكٓر فْ اٚىتحار هتكرر ، أفكار هتكررة عو الهَت )َلٓس فقط الخَف هو الهَت( 7-

 أَ هحاَلة اىتحار أَ خطة هحددة لٛىتحار.، بدَو خطة هحددة
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-B فْ اٖد ًٚ أَ فْ ، اٚجتهاعْ أَ الهٍىْ اءتسبب اٖعراض ضائقة هٍهة سرٓرٓاً أَ اختٛ
 اٖهرٓكْ الرابع(.ؿ فْ الدلٓ Cالبىد ؿ )ٌذا البىد ٓهث، الَظٓفْ اءهجاٚت هٍهة أخرُ هو اٖد

-C .تىجن اٖعراض عو تأثٓرات فسَٓلَجٓة هباشرة لهادة أَ عو حالة طبٓة عاهة ٚ 
ؿ اٖهرٓكْ الخاهس )هثؿ اٖهرٓكْ الرابع َٚ َٓجد فْ الدلٓؿ فْ الدلٓ Dالبىد ؿ ٌذا البىد ٓهث

ؿ ٌَ هَجَد فْ الدلٓ كهاقصَر الدرق( ؿ ر هَجَد أٓضاً )هث( َغٓاءدَؿ استخدان عقار أَ تىاَ وءس
 اٖهرٓكْ الرابع.

ؿ )ٌذي الهٛحظة ٚ تَجد فْ الدلٓ، الجسن اٚكتئاباضطراب ؿ تهث A َCهٛحظة: هعآٓر 
 رابع(.اٖهرٓكْ ال

، ضائقة هالٓة، الفجٓعة لفقداو عزٓزؿ، الهثاؿ : ٓستجٓب لفقداو هحدد )عمِ سبٓهلاحظة
هشاعر الحزو ؿ هرض طبْ خطٓر أَ ؤعاقة( َٓهكو أو تشه، َالخسائر هو الكَارث الطبٓعٓة

 َالتْ قد تشبً ىَبة، Aَفقداو الَزو فْ الهحك ، َفقداو الشٍٓة، َاٖرق، َأفكار عو الخسارة، الشدٓد
َجَد ، ٌذي اٖعراض قد ٚ تكَو هفٍَهة أَ قد تتىاسب هع الفقداوؿ عمِ الرغن هو أو هث، اٚكتئاب
ٌذا القرار  ،ة تصاحبٍا َلكو بحذركبٓربا٘ضافة ؤلِ استجابة طبٓعٓة لخسارة ، جسٓهة كتئابىَبة ا

ٓتطمب حتهاً ههارسة العٛج السرٓرّ الهبىْ عمِ تارٓخ الفرد َالهعآٓر الثقافٓة لمتعبٓر عو الكرب 
 .الخسارة الىاتج عو

ًٛ دقٓقا فْ الخاهساٖهرٓكْ الرابع َؿ فْ الدلٓ كرٌذي الهٛحظة لن تذ َٚ  ،ٌْ هفصمة تفصٓ
باقْ  كرلن تذ ،هو شٍرٓو كثرة الزهىٓة ٌَْ أالهد كرؤٚ فقداو عزٓز هع ذ Eَٓجد فْ الرابع فْ البىد 

 الرابع.ؿ اٖهَر فْ الدلٓ

، اضطراب الفصان الَجداىْؿ هو خٛؿ أفضؿ جسٓهة ٚ تفسر بشك كتئابَقَع ىَبة ا
أَ الفصان الٌَهْالهحدد أَ غٓر ، َاضطراب الضٛٚتؿ، َاٚضطراب فصاهْ الشك، َالفصان
 اٖهرٓكْ الرابع(.ؿ ىد غٓر هَجَد فْ الدلَٓاٚضطرابات الذٌاىٓة اٖخرُ )ٌذا الب، الهحدد

-D اٖهرٓكْ الرابع(.ؿ )ٌذا البىد غٓر هَجَد فْ الدلٓ ٚ َٓجد ىَبة جىَو أَ ٌَس خفٓف 

الىفسْ فْ العٓادات الىفسٓة ٓتن عو  اٚكتئابؤو عٛج حاٚت  الىَّفسي: بكتئاالاعلاج / 7
َهو ٌذي ، حالة هو الحاٚتؿ ٓهكو استخدان بعضٍا هعاً أَ اختٓار الهىاسب هىٍا لك؛ طرؽطرٓق عدة 

 الطرؽ:

َٓضن عدة أسالٓب هىٍا ، َٓتضهو جمسات عٛجٓة فردٓة أَ جهاعٓة العلاج الىفسي: 7-1
ٌذي اٖسالٓب ؿ َلك كْ،الىفسْ َالعٛج السمَؿ أسمَب التحمٓ، َالهساىدة َالتدعٓن ا٘ٓحاءاستخدان 

 (238.ص .2001، و الىفسَٓو )الشربٓىْفىٓات دقٓقة ٓقَن بٍا الهعالجَ
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هعٍا الهرٓض بعٓداً عو الضغَط ؿ ٓتعاه؛ َٓقْصد بًِ ؤٓجاد بٓئة هٛئهة العلاج البيئي: 7-2
الهرٓض ؤلِ َسط عٛجْ أَ فْ هكاو ؿ َٓتن ذلك باىتقا، َالهَاقف التْ تسببت لً فْ الهرض

َتأٌٓمً حتِ ٓىدهج ؿ، فراغً فْ العهؿ الترَٓح عو الهرٓض َشغ؛ ٌذا العٛجؿ َهو َسائ، اءلٛستشف
 (238. ص.2001، )الشربٓىْ.فْ بعض العٛقات التْ تهٍد ؤلِ عَدتً لمحٓاة هرة أخرُ

 اٖطباءَٓتضهو استخدان العقاقٓر الهضادة لٛكتئاب تحت ؤشراف  العلاج الطبي: 7-3
لك ٓهكو استخدان كافٓة،كذالهىاسب َهتابعة الهرٓض لفترة  ءختٓار الدَاحٓث ٓقَن الطبٓب با؛ الىفسٓٓو

ؿ هثؿ عمِ ؤعادة تىظٓن ؤٓقاع الجٍاز العصبْ أَ استخدان بعض الَسائؿ العٛج الكٍربائْ الذّ ٓعه
َفْ حاٚت ، َفْ حالة عدن جدَُ اٖدَٓة َالصدهات الكٍربائٓة، َالَخز با٘بر، التىَٓن الهغىاطٓسْ

 خٓر.أ كحؿة الىفسٓة بشق هقدن الفص الجبٍْ قد تجرُ الجراح؛ اٚكتئابهو ىادرة حٓو ٓز
 (518-519. ص .2005، )زٌراو 

ؤىَّها ٌْ شعَر بالسعادة  ،دائهةبة كآحٓاة ا٘ىساو لٓست سعادة دائهة َلٓست  أو حثافَٓرُ البا
ها  كؿالحاسن فْ ؿ راسخاً بأو العاه ٓؤهو ؤٓهاىاً َلذلك ٓجب عمِ الفرد أو، أخرُ حٓاىاأحزف و أحٓاىاً 

التْ تصدر هىً ؿ َؤىَّها ردة الفع؛ َٓاجًٍ هو هصاعب َىكبات لٓست ٌْ الظرَف التْ ٓتعرض لٍا
اٖعصاب أهان أزهات الحٓاة  ٌدوءِ ا٘ىساو الهحافظة عمِ اٚتزاو ََعم، ٌذي الصعَباتؿ هقاب

َعدن الجزع لمعقبات التْ ، َالتحكن فٍٓاالعىٓفة َالهشكٛت َالصعَبات التْ تَاجًٍ َالسٓطرة عمٍٓا 
 تَاجًٍ فتُسٓطر عمًٓ َٚ ٓستطٓع أو ٓتحكن بٍا.

 صورة الجسم:الاكتئاب و  /8
( إلِ أف عدـ الرضا عف صورة الجسـ ٓهكف أف ٓىشأ 2006) .Iqbal et Alٓشٓر إقباؿ وآخروف 

عىً اٚكتئاب، حٓث وجدت عٛقة سالبة بٓف صورة الجسـ واٚكتئاب لدى الذكور وا٘ىاث، واٚرتباطات 
ذا ٓرجع إلِ الهعآٓر الثقافٓة والتوقعات التْ تشجع البىات  السالبة كاىت أكثر لدى ا٘ىاث عف الذكور، وٌ

سٍـ فْ عدـ  والىساء عمِ أف ذا ٓهكف أف ٓضعؼ إحساسٍف بالسعادة، وٓ ٓتىبٍف لمٍٓئة الجسهٓة، وٌ
ؤدي إلِ اٚكتئاب، والهشكٛت الىفسٓة. )الحهٓة الغذائٓةتىظٓـ   (Iqbal et Al., 2006: 269، وٓ

وعواهمً إٚ أىٍا تجهتع حوؿ  ٘كتئاباهف تفسٓرات حوؿ أسباب  ٓتضح هها سبؽ :خلاصة
هشػػاعر الحػػزف والوحػػدة والٛهبػػاٚة ب ةرتبطوالهبً الهصابٓف اٚفراد هػػزاج عمِ  تبرزالتْ  اتتغٓػػر ال

تفوؽ اثار ي أف الهعاىاة الىاتجة عف اثار كذلؾ ، العزلةمرغبة فػْ هها ٓؤدي لوهفٍػػوـ سػػالب عػػف الػػذات 
تهاها واسعا وهستهراهها ٓ، اض اٚخرىاٚهر   .وهتابعة ىفسٓة هستهرة تطمب إٌ
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ولعؿ أوؿ  ٓعتبرهرض البٍاؽ هف اٖهراض الشائعة ىسبٓاً فْ الجزائر وهىطقتىا العربٓة،: تههيد
سىة قبؿ الهٓٛد وكاف ٓعرؼ  1400إشارة إلًٓ فْ كتابات العالـ القدٓـ كاىت فْ كتب الٍىود حوالْ 

تا كوستٍا، أها فْ بٛد العرب فٓسهِّ بهرض البٍاؽ وفْ   ٓسهِاٖوربٓة  البمدافأىذاؾ بالشوٓ
، وعمِ هر العصور وحتِ زهف قرٓب عاىِ هرضِ البٍاؽ هف وصهة الجذاـ  (Vitiligo)بالفٓتٓمٓجو

عىدها كاف هف الصعب التفرٓؽ بٓف الهرضٓف، وكها استعهمت كمهة الجذاـ لتعىْ أكثر هف هرض واحد، 
 أطمقت كمهة هرض البٍاؽ عمِ عدة أهراض هختمفة ٚ ٓربطٍا سوى تغٓر لوف الجمد.و 

ٌو ظٍور بقع بٓضاء )خالٓة هف الصبغة( بأحجاـ هختمفة فْ الجمد  م هرض البهاق:هفهو / 1
ذي البقع تظٍر عىدها تتوقؼ الخٛٓا الهموىة عف إىتاج صبغة الهٓٛىٓف، وتوجد الخٛٓا الهموىة فْ الجمد  وٌ
وفْ بصٓٛت الشعر والفـ والعٓف وبعض هىاطؽ الجٍاز العصبْ، وفْ هرض البٍاؽ قد تختفْ ٌذي 

 هف ٌذي الهىاطؽ.  الخٛٓا فْ أي
( ببساطة عمِ أىًّ تعرّض الخٛٓا الهسؤولة عف إىتاج صبغة  (Vitiligoالبهاقكها ٓهكف تعرٓؼ 

الجمد الهعروفة بالهٓٛىٓف لمتمؼ، وتُعرؼ ٌذي الخٛٓا باسـ الخٛٓا الهٓٛىٓىٓة، وبتعرّض ٌذي الخٛٓا 
الْ تظٍر الهىاطؽ الهتأثرة بموف أبٓض أو أىٍّا تفقد لمتمؼ، فإىٍّا ٚ تعود قادرة عمِ إىتاج الهٓٛىٓف، وبالت

. ّْ  (Lebwohl Mg, et Al)لوىٍا اٖصم

تختمؼ بدآة الهرض وشدتً هف شخص ٔخر، فالهرضِ ذوي البشرة البٓضاء ٓٛحظوف البقع و 
فْ الصٓؼ عىدها ٓسهر الجمد السمٓـ وٓظٍر الفرؽ واضحاً بٓىً وبٓف هىاطؽ هرض البٍاؽ، ولكف  

ىٍا، كها وأىً قد ٓكوف الهرض شدٓداً عىد الهرضِ  ذوي البشرة السهراء ٓٛحظوف ظٍور البقع حاؿ تكوٓ
بعض اٖشخاص لدرجة فقداف الصبغة هف سطح الجمد كمٓاً ولٓس ٌىاؾ وسٓمة لهعرفة شدة الهرض فْ 

 (Whitton ME, et al).كؿ شخص

ّْ لهرض البٍاؽ عمِ  أسباب الإصابة بالبهاق:/ 2 فْ الحقٓقة لـ ُٓعرؼ إلِ أف الهُسبّب الفعم
البٍاؽ، بالشخص  إصابةوجً التحدٓد، ولكف ُٓعتقد أفّ ٌىاؾ هجهوعة هف العواهؿ التْ تزٓد هف فرصة 

هٍا فٓها ٓأتْ:  ٓهكف إجهاؿ أٌ

- ( ّْ ادة Autoimmune Diseaseالتعرّض لحالة هرض الهىاعة الذات عهؿ الجٍاز (، والذي ٓتهثؿ بزٓ
، ههّا ٓتسبب بهٍاجهة الجٍاز الهىاعْ لمخٛٓا الهٓٛ ّْ ّْ وتجاوزي الحدّ الطبٓع ذا ها ٓؤدي الهىاع ىٓىٓة، وٌ
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% هف الهصابٓف بالبٍاؽ وُجد أىٍّـ هصابوف بأحد أهراض الهىاعة 20وتجدر ا٘شارة إلِ أفّ  إلِ إتٛفٍا،
(، Thyroiditisوالذئبة، والتٍاب الغدة الدرقٓة )، (Scleroderma) الذاتٓة اٖخرى، وهىٍا تصمب الجمد

 Type 1(، وهرض السكري هف الىوع اٖوؿ(AlopeciaAreata (، والثعمبةPsoriasisوالصدفٓة )

Diabetes).) 
 اد الكٓهٓائٓة أو بعض الفٓروسات.التعرّض لعواهؿ هُجٍدة أو لبعض أىواع الهو  -
 هف أباء إلِ أبىائٍـ. العواهؿ الوراثٓة، إذ ٓهكف أف ٓىتقؿ ٌذا الهرض -
 تعرّض الجمد لٗذى ىتٓجة إصابتً بالجروح أو حروؽ الشهس. -
 أسباب عصبٓة. -
العهر؛ فعمِ الرغـ هف احتهالٓة هعاىاة اٖشخاص فْ أي عهر هف هرض البٍاؽ، إٚ أفّ  -

ـ حوؿ العش  (Bae JM, et Al)رٓف ٌـ اٖكثر عُرضة لٙصابة بً.اٖشخاص الذٓف تتراوح أعهارٌ

 :أىواع البهاق/ 3

ٓرتبط بشكؿ وثٓؽ هع ظروؼ الهىاعة الذاتٓة؛ حٓث ٓقوـ الجٍاز  البهاق غير القطعي: 3-1
 .الهىاعْ بهٍاجهة خٛٓا الجسـ هسببًا بقعًا بٓضاء فْ جهٓع أىحاء الجسـ

ٓقتصر عمِ جاىب واحد أو هىطقة واحدة فْ الجسـ، وعادة ها ٓبدأ فْ  البهاق القطعي: 3-2
 .عهر هبكر

 .: ٓشهؿ هعظـ أعضاء الجسـالشاهل )الهىتشر(البهاق  3-3
 (Lee JH, et al) ٚ توجد طرٓقة لتحدٓد ها إذا كاف البٍاؽ سوؼ ٓىتشر أو ٓظؿ هحصور فْ هكاف واحد

العٛهة الرئٓسة لً ٌو فقداف لوف البشرة، وعادة عمِ الهىاطؽ الهعرضة ٖشعة  :الأعراض/ 4
 :والوجً والشفتٓف(. كها تشهؿ عمِالشهس )هثؿ: الٓدٓف والقدهٓف والذراعٓف 

 فقداف غٓر هكتهؿ هف لوف البشرة وظٍور بقع بٓضاء الموف. 
 ظٍور لوف أبٓض عمِ فروة الرأس أو الرهوش أو الحاجبٓف أو المحٓة. 
 فقداف الموف فْ اٖىسجة )اٖغشٓة الهخاطٓة( داخؿ الفـ واٖىؼ.  
 (.تغٓٓر لوف الطبقة الداخمٓة هف هقمة العٓف )الشبكٓة 

 تموف اٖوعٓة الدهوٓة تحت الجمد بالموف الوردي.(Thakur V, et al) 
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 :التشخيص/ 5
 الفحص السرٓري. 
 ْالتارٓخ الطبْ والعائم. 
 الفحوص الهخبرٓة: تحمٓؿ الدـ. 

 (National Institute of Arthritis).اختبارات أخرى: أخذ عٓىة صغٓرة )خزعة( هف الجمد الهصاب

ٓمجأ الطبٓب الهختص بعد ىقاش اٖهر هع الهصاب إلِ استعهاؿ أحد الهىتجات غالباً ها  :العلاج/ 6
التْ تمعب دوراً فْ إظٍار البشرة بالموف الهرغوب، وغالباً ها تكوف ٌذي الهىتجات تجهٓمٓة، وذلؾ ٖفّ 
ف ٌىاؾ عدد هف الخٓارات العٛجٓة التْ ٓهكف المجوء إلٍٓا لتوحٓد لوف بشرة الهصاب أو استعادة المو 

ّْ لمجمد، إٚ أفّ الىتائج الهترتبة عمِ استعهاؿ ٌذي الخٓارات العٛجٓة ٚ ٓهكف التوقع بٍا با٘ضافة  الطبٓع
إلِ تفاوتٍا، وفْ الحقٓقة ٌىاؾ ثٛثة أسالٓب عٛجٓة هختمفة، ٌْ اٖدوٓة، والعٛجات الطبٓة، والعٛجات 

ّْ فْ الوقت ذاتً، الجراحٓة، وٓجدر بالذكر أىًّ فْ كثٓر هف اٖحٓاف ٓهكف ا لمجوء ٖكثر هف خٓار عٛج
وذلؾ بحسب حالة الهصاب وبحسب ها ٓراي الطبٓب هىاسباً، وٓهكف القٓاـ بتجربة أكثر هف خٓار عٛجْ 
قبؿ اعتهاد ها ٌو هىاسب لمهصاب، وتجدر ا٘شارة إلِ أفّ ٌىاؾ حاٚت كثٓرة ُٓبدي فٍٓا العٛج أثراً 

 ف ٚ تستهر الىتائج كها ٌو هتوقع، وقد تظٍر بقع جدٓدة هف جدٓد.إٓجابّٓاً فْ بدآة اٖهر، ولك

الخٓارات الدوائٓة فْ الحقٓقة ٚ ٓوجد دواء ٓهكىً الحدّ هف آلٓة حدوث البٍاؽ، ولكف ٌىاؾ بعض  -
الخٓارات الدوائٓة التْ ٓهكف استعهالٍا وحدٌا أو هع العٛج بالضوء ٚستعادة بعض ها أتمفً البٍاؽ، 

 ْ:وهىٍا ها ٓأت
ة فْ الحاٚت التْ تكوف فٍٓا  : وتُستخدـ ٌذي اٖدوٓ ّْ ة التْ تؤثر فْ عهؿ الجٍاز الهىاع اٖدوٓ

ٓارات العٛجٓة دواء اٖجزاء الهتأثرة هف الجسـ قمٓمة كهىاطؽ الرقبة والوجً، وهف ٌذي الخ
العالهٓة أفّ ، ولكف بّٓىت هىظهة الصحة ((Pimecrolimusوبٓهٓكرولٓهس  ((Tacrolimusتاكرولٓهوس

ة وخطر ا٘صابة بسرطاف الجم ة.ٌىاؾ عٛقة بٓف ٌذي اٖدوٓ  American)د وكذلؾ سرطاف الغدد المٓهفاوٓ

Academy) 



اقالبهانرابع                                                                                        انفصم   

 

 
36 

دات :الكريهات التي تُسيطر عمى الالتهاب ة ((Corticosteroidsوهىٍاالكورتٓكوستٓروٓ ذي اٖدوٓ ، وٌ
هكف باستخداهٍا استعادة المو  ّـ استعهالٍا فعالة وسٍمة اٚستعهاؿ، وٓ ف اٖصمْ لمجمد وخاصة فْ حاؿ ت
 هثؿ ترقؽ الجمد وظٍور خطوط عمًٓ.فْ بدآة الهرض، ولكف قد تتسبب بظٍور آثار جاىبٓة 

ا٘جراءات الطبٓة ٌىاؾ بعض ا٘جراءات الطبٓة التْ ٓهكف استخداهٍا لمسٓطرة عمِ البٍاؽ، وهىٍا 
ّـ ٌذا العٛج بتىاوؿ السورالٓف ، ((Psoralen and light therapyاستعهاؿ السُوَرالٓف هع العٛج بالضوء ت وٓ

ّـ تعرٓض الهصاب لمضوء العٛجْ، وغالباً ها ٓحتاج الهصاب  عبر الفـ أو تطبٓقً عمِ الجمد، وهف ث
با٘ضافة إلِ اوح ها بٓف ستة واثىْ عشر شٍراً، لمخضوع لٍذا العٛج ثٛث هرات فْ اٖسبوع لهدة تتر 

ّْ  ذلؾ ٌىاؾ ، وُٓمجأ إلًٓ فْ الحاٚت التْ لـ تىجح ((Depigmentationُٓعرؼ بإزالة التصبغ  خٓار طب
الخٓارات العٛجٓة اٖخرى فْ السٓطرة عمِ البٍاؽ با٘ضافة إلِ أفّ البٍاؽ ُٓغطّْ هىطقة كبٓرة هف 

ّـ تطبٓؽ ٌذا الخٓار العٛجْ هرة أو هرتٓف فْ الٓوـ ولهدة تسعة أشٍر، أو أكثر.  الجسـ، وٓت

اعة الخٛٓا الصبغٓة تستخدـ ٌذي الطرٓقة هف العٛج عىدها تكوف البقع فْ هىطقة صغٓرة زر 
وهستعصٓة عمِ العٛجات السابقة كذلؾ ٓشترط أف ٓكوف هستقراً، وفكرتً اٖساسٓة تقوـ عمِ ىقؿ خٛٓا 

شرة فْ صبغٓة هف هىاطؽ غٓر هصابة فْ الهرٓض إلِ هىاطؽ هصابة بعد إزالة الطبقة العموٓة هف الب
 (American Academy)الهىاطؽ الهستقبمة. 

وبالرغـ هف قدرة البٍاؽ عمِ التأثٓر فْ هىاطؽ الجسـ الهختمفة إٚ  ًٓتضح هها سبؽ أى: خلاصة
أىًّ داء غٓر هُعدٍ، وفْ الحقٓقة ٓهكف أف ُٓصٓب البٍاؽ اٖشخاص جهٓعٍـ، عمِ اختٛؼ أعراقٍـ، 

ـ، ٌذا وُٓعتبر   البٍاؽ هرضاً طوٓؿ اٖهد فْ إصابتً.وأجىاسٍـ، وأعهارٌ
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ذا بعرض عىاصري الهتهثمة ، جراءات الشؽ الهٓداىْإالحالْ إلِ  الفصؿسٓتـ التطرؽ فْ  :تههيد وٌ
ثـ ىتطرؽ إلِ هىٍج الدراسة  وصؼ عٓىة الدراسة وخصائصٍا،الدراسة اٚستطٛعٓة فْ حدود الدراسة، 

 اٖدوات الهعتهدة فْ ٌذي الدراسة وكذا اٖسالٓب ا٘حصائٓة الهستخدهة.

ٖىً ٓركز عمِ  ،ا٘رتباطْ الوصفْ الهىٍج إعتهدىا فْ الدراسةالحالٓة عمِ: الدراسة هىهج/ 1
وقد إستخدهىا ثٛث طرؽ بحثٓة تىطوي تحت ٌذا  إستقصاء الظاٌرة ودراسة العٛقة بٓف هتغٓرات الدراسة،

ْ الدراسات الهسحٓة، دراسة العٛقات الهتبادلة، الدراسات العهمٓة الهقارىة.  الهىٍج وٌ
ىً  الدراسة لطبٓعة الهىاسب الهىٍج ٖىًا٘رتباطْ  فْالوص الهىٍج الذي ٓستخدـ فْ دراسة "وٖ

ذا ٓعىْ  ر هف حٓث خصائصٍا، أشكالٍا، عٛقاتٍا والعواهؿ الهؤثرة فْ ذلؾ، وٌ ىة لمظواٌ اٖوضاع الراٌ
شهؿ فْ الكثٓر هف اٖحٓاف عمِ عهمٓات التىبؤ ر، وٓ  أف الهىٍج الوصفْ ٍٓتـ بدراسة حاضر الظواٌ
قوـ الهىٍج الوصفْ عمِ رصد وهتابعة دقٓقة لظاٌرة أو  ر واٖحداث التْ ٓدرسٍا، وٓ لهستقبؿ الظواٌ
حدث هعٓف بطرٓقة كهٓة ىوعٓة فْ فترة هعٓىة أو عدة فترات، هف أجؿ التعرؼ عمِ الظاٌرة أو الحدث 

ري، وقد ٓستعهؿ هف حٓث الهحتوى والهضهوف، والوصوؿ إلِ ىتائج وتعهٓهات تساعد فْ فٍـ الواقع وتط وٓ
ر الهدروسة، هف بٓف ٌذي الطرؽ دراسة الحالة، الدراسة  الهىٍج الوصفْ طرقا فْ تعاهمً هع الظواٌ

ا"   الهسحٓة، الدراسة التتبعٓة، الهقارىة، دراسة تارٓخٓة أو إستكشافٓة وغٓرٌ
 ( 43-42، ص 2000)ربحْ هصطفِ عمٓاف، عثهاف هحهد غىٓـ، 

تهكف الدراسة ا٘ستطٛعٓة لمباحث فْ هجاؿ البحوث ا٘جتهاعٓة الدراسة الإستطلاعية: / 2
با٘حتكاؾ ٖوؿ هرة بهٓداف الدراسة والتعرؼ عمِ طبٓعتً وصعوباتً، وكذا التأكد هف الخصائص 

 السٓكوهترٓة ٖدوات البحث.

 هقٓاس ا٘كتئاب( –)هقٓاس صورة الجسد  الدراسة ْتة أداحٓث وهف أجؿ التأكد هىهدى هٛئه 
 كعٓىة إستطٛعٓة. هصاب بالبٍاؽ 30عمِ عٓىة قواهٍا ا هتطبٓقٍتـ الحالٓة، راسة لمد

اعتهدىا فْ الدراسة الحالٓة عمِ أداتٓف اٖولِ : وخصائصها السيكوهترية الدراسة أدوات/ 3
اٖستاذ  تقىٓفبالفرىسٓة لقٓاس صورة الجسد وتـ ترجهتٍا إلِ العربٓة، والثاىٓة جاٌزة لقٓاس ا٘كتئاب هف 

 .الدكتور )بشٓر هعهرٓة(
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 هوافقتٍـ لمهشاركة قبؿ عمِ بالحصوؿ وذلؾ هسبقا الهصابٓف هع التطبٓؽ إجراءات كؿ ترتٓب تـ
 .صورة الجسد وهقٓاس ا٘كتئاب هقٓاس عمِ تشتهؿ بطارٓة شكؿ عمِ البحث أدوات عمٍٓـ توزع أف

 هف وذلؾ هوجٍة ىصؼ هقابٛت شكؿ عمِ حدى عمِ هصاب كؿ هع اٖداتٓف تطبٓؽ أجري
 .د 30 و 15 بٓف هقابمة كؿ هدة وداهت الهٓداىٓة، الدراسة تطبٓؽ سٓر فْ أجؿ التحكـ

( الهعد هف Qscpgsبا٘عتهاد عمِ هقٓاس ) تـ قٓاس الصورة الجسدٓة :صورة الجسد هقياس 3-1
ر  والهترجـ هف طرؼ الطالبٓف L. Evers, P. Verbanck, 2008طرؼ  وشخهة سهٓة سىة بف درٓغـ اٖزٌ
شهؿ الهقٓاس )، 2020  ( بىد.20وٓ

فْ  لمصورة الجسدٓة لمفرد كهٓا تقدٓرا تعطْ أداة الهستخدـ فْ الدراسة صورة الجسد هقٓاس ٓعتبر
صفر درجة، بػ  إلِ درجات خهسة هابٓف هفردة كؿ عمِ الدرجة تتراوح جاىبٓف )الجسد/ الشعور(، حٓث

قمٓؿ:  –هتوسط: ثٛثة درجات  –قوي: أربعة درجات  –درجات ( فقرة بدائمٍا )قوي جدا: خهسة 20)
 درجة تصبح ٚ ٌذا وٚ ذاؾ، بٓف ا٘ثىٓف: صفر درجة(، بذلؾ –قمٓؿ جدا: درجة واحدة  –درجتاف 
 .لصورتً الجسدٓةالىظرة السمبٓة او ا٘ٓجابٓة  إلِ الهرتفعة الدرجة تشٓر حٓث ( درجة100الهقٓاس )

 الخصائص السيكوهترية:

: قهىا بعرض الهقٓاس فْ صورتً بعد الترجهة عمِ عدة أساتذة هف قسـ عمـ صدق الهحكهين -
ٓاغتٍا صستطٛع رأٍٓـ حوؿ صحة الترجهة، و الىفس وعموـ التربٓة، قسـ المغات واٚدب العربْ، وتـ إ

ة، وقد تـ إبداء بعض الهٛحظات حوؿ إعادة صٓاغة بعض العبارات وأخذىاٌا با٘عتبار.  المغوٓ

 30لمتأكد هف الخصائص السٓكوهترٓة لٗداة تـ تطبٓقٍا عمِ عٓىة قواهٍا  صدق الهحك: -
٘جهالْ الفقرات الهقدرة  0.93كاىت الىتٓحة بعد حساب الجذر التربٓعْ لهعاهؿ الثبات، هصاب بالبٍاؽ، 

ذا ٓدؿ عمِ اف ا٘ستبٓاف ٓتهتع بدرجة عالٓة هف 20بػ عشروف ) عتهاد عمًٓ ٓهكف ا٘و  الصدؽ( فقرة، وٌ
 فْ التطبٓؽ الهٓداىْ لمدراسة

لقٓاس هدى ثبات أداة الدراسة إعتهدىا عمِ هعادلة ألفا كروىباخ، وطبقت ا٘ستباىة  الثبات: -
٘جهالْ الفقرات الهقدرة بػ عشروف  0.88وكاىت الىتٓحة  هصاب بالبٍاؽ، 30عمِ عٓىة هكوىة هف 
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ذا ٓدؿ عمِ اف ا٘ستبٓاف ٓتهتع 20) بدرجة عالٓة هف الثبات ٓهكف ا٘عتهاد عمًٓ فْ التطبٓؽ ( فقرة، وٌ
 كحد أدىِ لمثبات. 0.70الهٓداىْ لمدراسة بحسب هقٓاس ىاىمْ الذي إعتهد 

تـ قٓاس ا٘كتئاب با٘عتهاد عمِ هقٓاس )بٓؾ الثاىٓة( الهعد والهقىف عمِ : الإكتئاب هقياس 3-2
شهؿ الهقٓاس )، 2010بشٓر هعهرٓة سىة طرؼ الباحث اٖستاذ الدكتور البٓئة الجزائرٓة هف   ( بىد.21وٓ

لدرجة ا٘كتئاب الىفسْ لمفرد،  كهٓا تقدٓرا تعطْ أداة الهستخدـ فْ الدراسة ا٘كتئاب هقٓاس ٓعتبر
درجة، عىد التعرض لٙصابة بالبٍاؽ بػ  إلِ صفر درجات ثٛث هابٓف هفردة كؿ عمِ الدرجة تتراوح حٓث

 .أقصِ درجات ا٘كتئاب إلِ تشٓر ( درجةحٓث63الهقٓاس ) درجة تصبح ( فقرة، بذلؾ21)

 الخصائص السيكوهترية:

فردا؛  998: لمتأكد هف الخصائص السٓكوهترٓة لٗداة تـ تطبٓقٍا عمِ عٓىة تقىٓف هف الصدق
سىة. بهتوسط حسابْ قدري  49ػ  18إىاث، تراوحت أعهار عٓىة الذكور بٓف  525ذكور و  473ـ ھهف

سىة، بهتوسط حسابْ قدري  45ػ  18وتراواحت أعهار ا٘ىاث بٓف  . 3.66عٓاري قدري واىحراؼ ه 26.55
، وتـ سحب العٓىتٓف )الذكور وا٘ىاث( هف كمٓات جاهعة الحاج 5.06 واىحراؼ هعٓاري قدري 24.80

ف  ف شبً الطبْ  الهٍىْلخضر باتىة، وشهمت الطمبة والهوظفٓف واٖساتذة، وهف هراكز التكوٓ والتكوٓ
 ىة باتىة.بهدٓ

أف القائهة  0.001*** والدالة إحصائٓا عىد هستوى 20.48الهتحصؿ عمٍٓا  ٓتبٓف هف قٓـ "ت"
ا تتصؼ بهستوى عاؿ ٍتتهٓز بقدرة كبٓرة عمِ التهٓٓز بٓف الهرتفعٓف والهىخفضٓف فْ اٚكتئاب، هها ٓجعم

 هف الصدؽ لدى الذكور وا٘ىاث.

والدالة إحصائٓا عىد  0.839لكروىباخ، كاىت الىتٓحة  حساب هعاهٛت الثبات بطرٓقة ألفاالثبات: 
 .0.01هستوى 

ا، أف قائهة بٓؾ الثاىٓة لقٓاس اٚكتئاب، ٍٓتبٓف هف هعاهٛت الصدؽ والثبات التْ تـ الحصوؿ عمٓ
ا صالحة لٛستعهاؿ بكؿ ٍتتهٓز بشروط سٓكوهترٓة هرتفعة عمِ عٓىات هف البٓئة الجزائرٓة، هها ٓجعم

 فْ هجاؿ البحث الىفسْ أو هجاؿ التشخٓص العٓادي. اطهئىاف، سواء
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 عمِ اٖفراد اختٓار فْ لجهع هعطٓات الدراسة الحالٓة اعتهدىا: وخصائصها الدراسة عيىة/ 4
 .بالبٍاؽ اهصاب فردا( 50بػ ) قدرت وقد الهتاحة العٓىة طرٓقة

 الهتغٓرات الدراسة حسب عٓىة اىقسهت وتـ جهعٍا، وقد تـ توزٓع ا٘ستهارات عمٍٓـ لٙجابة
 :كاٚتْ التصىٓفٓة
 حسب السن: –أ 

 (: توزيع أفراد عيىة الدراسة الأساسية حسب السن01جدول رقم )
 الهؤشرات ا٘حصائٓة

 العٓىة
 %الىسب الهئوٓة  العدد

 % 66 33 سىة  30اٖفراد أقؿ هف 
 % 34 17 سىة  30اٖفراد أكبر هف 
 %100 50 الهجهوع

( سىة 30الذٓف سىٍـ أقؿ هف ) البٍاؽالعٓىة الهصابٓف ب أفراد أف أعٛي الجدوؿ خٛؿ هف ٓتضح
( سىة قدر بػ 30الذٓف سىٍـ أكبر هف )البٍاؽ وعدد الهصابٓف ب (%66( فرد ٓهثموف ىسبة )33قدر بػ )

 (%100ٓهثموف ىسبة ) بالبٍاؽ ٓف( فرد هصاب50( بهجهوع كمْ )%34( فرد ٓهثموف ىسبة )17)

 الجىس:حسب  –ب
 (: توزيع أفراد عيىة الدراسة الأساسية حسب الجىس02جدول رقم )

 الهؤشرات ا٘حصائٓة
 العٓىة

 %الىسب الهئوٓة  العدد

 % 54 27 الذكور
 %46 23 ا٘ىاث
 %100 50 الهجهوع

( فرد ٓهثموف 27الذكور قدر بػ ) البٍاؽالعٓىة الهصابٓف ب أفراد أف أعٛي الجدوؿ خٛؿ هف ٓتضح
( 50( بهجهوع كمْ )%46( فرد ٓهثموف ىسبة )23ا٘ىاث قدر بػ ) البٍاؽوعدد الهصابٓف ب (%54) ىسبة

 (%100ٓهثموف ىسبة )ٓف بالبٍاؽ فرد هصاب
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 :الهكاىٓة والبشرٓة لمدراسة الحالٓة كاٚتْ ،تتهثؿ الحدود الزهىٓةحدود الدراسة:  /5
أفرٓؿ، هاي وجواف هف  أجرٓت الدراسة فْ الفترة الههتدة بٓف اٖشٍر الحدود الزهىية: -5-1

 .2020سىة 
 أجرٓت الدراسة بهدٓىتْ ورقمة وتقرت. الحدود الهكاىية: -5-2
 إىاث(. 23 –ذكور  27هصاب بالبٍاؽ ) 50شهمت الدراسة  الحدود البشرية:-5-3

الذي  SPSS(0.22) تـ اٚعتهاد فْ ٌذي الدراسة عمِ  الأساليب الإحصائية الهستخدهة:/ 6
ّـ وأشٍر حزـ البراهج الجاٌزة فْ هجاؿ التحمٓؿ الكهْ لمبٓاىات الهستخدهة فْ بحوث العموـ  ٓعتبر أحد أٌ

 هف كؿ ولحساب ،الدراسة قٓد لمعٓىات الهختمفة الهعالـ ا٘حصائٓة استخراج ٓتـ حٓث اٚجتهاعٓة،
 .الفروؽ لدٚلة )ت(اختبار  الهعٓاري، اٚىحراؼ الحسابْ، الهتوسط

حاولىا فْ ٌذا الفصؿ إلِ ذكر الهىٍج الهعتهد فْ الدراسة )الهىٍج الوصفْ( ثـ  :خلاصة
ىس(، تمًٓ وصؼ الج -السف وفقا لمهتغٓرات الهطروحة ) تعرضىا إلِ توزٓع أفراد عٓىة الدراسة اٖساسٓة

(، هع ا٘شارة لٗسالٓب ا٘حصائٓة ا٘كتئاب -ة الجسد ر وات الهستخدهة )صو دالصورة الىٍائٓة لٗ
 الهستخدهة فْ حساب وفحص البٓاىات.
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 عرض وتحهٍم نتٍدت انفرضٍت انخبيست -5

 خلاصت 
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ـ الىتائج  واتبعد التأكد هف هٛئهة اٖد: تههيد لمدراسة الحالٓة سٓتـ فْ ٌذا الفصؿ عرض أٌ
 الهحصؿ عمٍٓا، والتأكد هف صحة الفرضٓات الهقترحة.

  :الدراسة ىتائج وتحميل عرض
ؾ عٛقة بٓف لٌىا" أىً عمِ اٖولِ الفرضٓة : تىصالأولى الفرضية ىتائج وتحميل عرض -1
 ."البٍاؽف بو الهصاب لدى ة الجسد وا٘كتئابر صو 

ولمتحقؽ هف صحة الفرض تـ حساب هعاهؿ اٚرتباط بٓف درجات أفراد العٓىة عمِ هقٓاس صورة 
 :إلٍٓا الهتوصؿ مىتائجل الجسـ وا٘كتئاب، والجدوؿ التالْ ٓوضح هعاهؿ ارتباط بٓرسوف

 ن بالبهاق.والهصاب لدى ة الجسد والإكتئابر بين صو يوضح العلاقة (: 03جدول رقم )

 ا٘ستىتاج القٓهة ا٘حتهالٓة هعاهؿ ا٘رتباط العدد ات العٛقةهتغٓر 

 إحصائٓا دالة 0.05 0.389 50 ا٘كتئاب –صورة الجسد 

وجود عٛقة إرتباطٓة ذات دٚلة إحصائٓة وبذلؾ ٓتحقؽ صحة الفرض، ( 03ٓبٓف الجدوؿ رقـ )
تضح  .(0.05)القٓهة ا٘حتهالٓة ، و (0.389) هعاهؿ ا٘رتباط أف وٓ

تختمؼ صورة الجسد الفرضٓة الثاىٓة عمِ أىً " : تىصالثاىية الفرضية ىتائج وتحميل عرض -2
 ".ف بالبٍاؽ بإختٛؼ الجىسو لدى الهصاب

( ودٚلتٍا تولمتأكد هف ذلؾ تـ حساب الهتوسط الحسابْ وا٘ىحراؼ الهعٓاري وكذا إختبار )
 :ٓوضح ذلؾ التالْالجدوؿ ف )الذكور وا٘ىاث( و و ا٘حصائٓة بٓف الهصاب
 لدىودلالتها الإحصائية  وقيهة )ت( (: هتوسط الدرجات والإىحراف الهعياري04جدول رقم )

 .صورة الجسدإىاث( عمى هقياس  -)ذكور  ن بالبهاقوالهصاب
 الهؤشرات ا٘حصائٓة

 الهتغٓرات
 الهتوسط

ا٘ىحراؼ 
 الهعٓاري

درجة 
 الحرٓة

قٓهة )ت( 
 الهحسوبة

هستوى 
 الدٚلة

 18.67979 67.3704 بالبٍاؽ الذكورف و الهصاب
48 0.184- 0.855 

 14.87896 68.2609 ف بالبٍاؽ ا٘ىاثو الهصاب
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ف بالبٍاؽ الذكور قدر بػ و اف الهتوسط الحسابْ لعٓىة الهصاب( 04) ٓتضح هف خٛؿ الجدوؿ
و 18.67979( وبإىحراؼ هعٓاري قدر بػ )67.3704) لعٓىة هف الهتوسط الحسابْ بقمٓؿ  أقؿ( وٌ

(، وهىً 14.87896( وبإىحراؼ هعٓاري قدر بػ )68.2609ف بالبٍاؽ ا٘ىاث والذي قدر بػ )و الهصاب
ْ قٓهة -0.184ٓهكف القوؿ بمغت قٓهة )ت( الهحسوبة ) لـ تتحقؽ صحة وبالتالْ  دالةغٓر ( وٌ

 ."ىسجف بالبٍاؽ بإختٛؼ الو لدى الهصاب صورة الجسد"تختمؼ التْ تىص الفرضٓة 

"تختمؼ صورة الجسد الفرضٓة الثالثة عمِ أىً  : تىصالثالثة الفرضية ىتائج وتحميل عرض -3
 (".30وأكبر هف  30السف )أقؿ هف  بإختٛؼ ف بالبٍاؽو لدى الهصاب

ودٚلتٍا ولمتأكد هف ذلؾ تـ حساب الهتوسط الحسابْ وا٘ىحراؼ الهعٓاري وكذا إختبار )ت( 
 ( والجدوؿ التالْ ٓوضح ذلؾ:30وأكبر هف  30ف )أقؿ هف و ا٘حصائٓة بٓف الهصاب

هتوسط الدرجات والإىحراف الهعياري وقيهة )ت( ودلالتها الإحصائية لدى (: 05جدول رقم )
 .( عمى هقياس صورة الجسد30وأكبر هن  30ن بالبهاق )أقل هن والهصاب

 الهؤشرات ا٘حصائٓة

 الهتغٓرات
 الهتوسط

ا٘ىحراؼ 
 الهعٓاري

درجة 
 الحرٓة

)ت( قٓهة 
 الهحسوبة

هستوى 
 الدٚلة

ف بالبٍاؽ أقؿ هف و الهصاب
 سىة 30

66.9394 16.19788 

48 0.487- 0.629 
ف بالبٍاؽ أكبر هف و الهصاب

 سىة 35
69.4118 18.52046 

سىة  30ف بالبٍاؽ أقؿ هف و اف الهتوسط الحسابْ لعٓىة الهصاب( 05ٓتضح هف خٛؿ الجدوؿ )
و أقؿ هف الهتوسط الحسابْ لعٓىة 16.19788هعٓاري قدر بػ )( وبإىحراؼ 66.9394قدر بػ ) ( وٌ
( وبإىحراؼ هعٓاري قدر بػ 69.4118سىة والذي قدر بػ ) 30ف بالبٍاؽ أكبر هف و الهصاب

ْ قٓهة غٓر دالة-0.487(، وهىً ٓهكف القوؿ بمغت قٓهة )ت( الهحسوبة )18.52046) لـ وبالتالْ  ( وٌ
ف بالبٍاؽ بإختٛؼ السف )أقؿ هف و لدى الهصاب صورة الجسدتمؼ "تخالتْ تىص الفرضٓة تتحقؽ صحة 

 .("30وأكبر هف  30
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تختمؼ درجة ا٘كتئاب الفرضٓة الرابعة عمِ أىً " تىص :الرابعة الفرضية ىتائج وتحميل عرض -4
 ف بالبٍاؽ بإختٛؼ الجىس".و لدى الهصاب

وكذا إختبار )ت( ودٚلتٍا ولمتأكد هف ذلؾ تـ حساب الهتوسط الحسابْ وا٘ىحراؼ الهعٓاري 
 ف )الذكور وا٘ىاث( والجدوؿ التالْ ٓوضح ذلؾ:و ا٘حصائٓة بٓف الهصاب

 هتوسط الدرجات والإىحراف الهعياري وقيهة )ت( ودلالتها الإحصائية لدى(: 06جدول رقم )
 إىاث( عمى هقياس الإكتئاب. -ن بالبهاق )ذكور والهصاب

 الهؤشرات ا٘حصائٓة

 الهتغٓرات
 الهتوسط

ا٘ىحراؼ 
 الهعٓاري

درجة 
 الحرٓة

قٓهة )ت( 
 الهحسوبة

هستوى 
 الدٚلة

 16.52280 29.8148 الذكور البٍاؽف بو الهصاب
48 0.493 0.624 

 15.56752 27.5652 ا٘ىاث البٍاؽف بو الهصاب

ف بالبٍاؽ الذكور قدر بػ و اف الهتوسط الحسابْ لعٓىة الهصاب( 06ٓتضح هف خٛؿ الجدوؿ )
و 16.52280( وبإىحراؼ هعٓاري قدر بػ )29.8148) ف و هف الهتوسط الحسابْ لعٓىة الهصابأكبر ( وٌ

(، وهىً ٓهكف القوؿ 15.56752( وبإىحراؼ هعٓاري قدر بػ )27.5652بالبٍاؽ ا٘ىاث والذي قدر بػ )
ْ قٓهة غٓر 0.493بمغت قٓهة )ت( الهحسوبة ) التْ تىص الفرضٓة لـ تتحقؽ صحة وبالتالْ  دالة( وٌ

 .ىسجف بالبٍاؽ بإختٛؼ الو لدى الهصابدرجة ا٘كتئاب "تختمؼ 

الفرضٓة الخاهسة عمِ أىً "تختمؼ درجة  : تىصالخاهسة الفرضية ىتائج وتحميل عرض -5
 (".30وأكبر هف  30ف بالبٍاؽ بإختٛؼ السف )أقؿ هف و ا٘كتئاب لدى الهصاب

وا٘ىحراؼ الهعٓاري وكذا إختبار )ت( ودٚلتٍا ولمتأكد هف ذلؾ تـ حساب الهتوسط الحسابْ 
 ( والجدوؿ التالْ ٓوضح ذلؾ:30وأكبر هف  30ف )أقؿ هف و ا٘حصائٓة بٓف الهصاب

هتوسط الدرجات والإىحراف الهعياري وقيهة )ت( ودلالتها الإحصائية لدى (: 07رقم ) جدول
 .( عمى هقياس الإكتئاب30وأكبر هن  30ن بالبهاق )أقل هن والهصاب
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 الهؤشرات ا٘حصائٓة

 الهتغٓرات
 الهتوسط

ا٘ىحراؼ 
 الهعٓاري

درجة 
 الحرٓة

قٓهة )ت( 
 الهحسوبة

هستوى 
 الدٚلة

ف بالبٍاؽ أقؿ هف و الهصاب
 سىة 30

31.5758 13.98443 
48 1.762 0.084 

ف بالبٍاؽ أكبر هف و الهصاب
 سىة 35

23.3529 18.49980 

سىة  30ف بالبٍاؽ أقؿ هف و الحسابْ لعٓىة الهصاباف الهتوسط ( 07ٓتضح هف خٛؿ الجدوؿ )
و أكبر هف الهتوسط الحسابْ لعٓىة 13.98443( وبإىحراؼ هعٓاري قدر بػ )31.5758قدر بػ ) ( وٌ
( وبإىحراؼ هعٓاري قدر بػ 23.3529سىة والذي قدر بػ ) 30ف بالبٍاؽ أكبر هف و الهصاب

ْ قٓهة غٓر دالة وبالتالْ 1.762بة )(، وهىً ٓهكف القوؿ بمغت قٓهة )ت( الهحسو 18.49980) لـ ( وٌ
لدى الهصابٓف بالبٍاؽ بإختٛؼ السف )أقؿ هف  درجة ا٘كتئابتختمؼ "التْ تىص الفرضٓة تتحقؽ صحة 

 .("30وأكبر هف  30

لهعالجة ا٘حصائٓة اتحمٓؿ ها توصمىا إلًٓ هف بٓاىات وهعطٓات حاولىا فْ ٌذا الفصؿ  :خلاصة
ا ا٘ىحراؼ الهعٓاري وكذ، الهتوسط الحسابْلفرضٓات الدراسة، وفؽ جداوؿ توضٓحٓة والتْ تبٓف قٓهة 

السف بإختٛؼ ، وخمصىا إلِ أف صورة الجسد ودرجة ا٘كتئاب ٚ تختمؼ إختبار )ت( ودٚلتٍا ا٘حصائٓة
 الجىس. وٚ بإختٛؼ

 

 

  



 

 

 

 انسببع انفصم

 ينبقشت وتفسٍر اننتبئح

 

 تًهٍذ

 ينبقشت وتفسٍر نتٍدت انفرضٍت الأونى -1

 ينبقشت وتفسٍر نتٍدت انفرضٍت انثبنٍت  -2

 ينبقشت وتفسٍر نتٍدت انفرضٍت انثبنثت -3

 ينبقشت وتفسٍر نتٍدت انفرضٍت انرابعت -4

 ينبقشت وتفسٍر نتٍدت انفرضٍت انخبيست -5

 خلاصت 



 هىاقشة وتفسير الىتائج    الفصل السابع                                                
 

 
51 

بعد قٓاهىا فْ الفصؿ السابؽ بعرض وتحمٓؿ الىتائج الهتحصؿ عمٍٓا، سىحاوؿ فْ ٌذا : تههيد
الفصؿ هىاقشة وتفسٓر ٌذي الىتائج، والهتعمقة بفرضٓات الدراسة فْ ضوء ها حصمىا عمًٓ هف دراسات 

 فْ ٌذا الهوضوع. أدبْسابقة وىثر 

  :الدراسة هىاقشة وتفسير ىتائج

عٛقة بٓف  ٌىالؾ" أىً عمِ اٖولِ الفرضٓة : تىصالأولى الفرضية هىاقشة وتفسير ىتائج -1
 "ف بالبٍاؽو صورة الجسد ودرجة ا٘كتئاب لدى الهصاب

، أكدت الهتغٓرٓفبٓف عٛقة لحساب الهعاهؿ برسوف  وبعد الهعالجة ا٘حصائٓة لمبٓاىات وٓإستخداـ
، وبالتالْ ٓهكف الهصابٓف بالبٍاؽوجود عٛقة هوجبة بٓف صورة الجسد ودرجة ا٘كتئاب لدى الىتائج عمِ 
ذا ها ٓظٍر لدى عٓىة الدراسة  إرتفعت درجة ا٘كتئاب السالبة كمها زادت درجة صورة الجسدالقوؿ أف  وٌ

 .إضطراب ا٘كتئابفْ الحٓاة الهستقبمٓة هزاهىة هع  أف لصورة الجسد تأثٓر عمِ الهصابٓف بالبٍاؽ

( طالبا هف طٛب الهدرسة 215عمِ عٓىة قواهٍا ) (Felton, 2007)دراسة فمتوف ٌذا ها جاء فْ و 
ة واتضح هف الىتائج أف عدـ الرضا عف الجسـ ٓ ذا دٚلة هكف أف ٓتىبأ هف خٛلً باٚكتئاب الثاىوٓ وٌ

 لٙرتباط بٓف الهتغٓرٓف.

ف  (2005)فاروقْ  كها اسفرت ىتائج دراسة لتقٓٓـ اٚكتئاب لدى هرٓضات سرطاف الثدي، وٌ
( اهرأة هتزوجة وتـ تطبٓؽ هقٓاس 50قبؿ وبعد جراحة استئصاؿ الثدي، وتكوىت العٓىة هف )ٓتمقٓف عٛجاً 

لٛكتئاب وآخر لمقمؽ قبؿ الجراحة بأسبوع وبعدٌا بأسبوع، أف الهرٓضات قبؿ الجراحة كاف لدٍٓف اكتئاب 
ذا ربها ٓرجع إلِ التأكٓد عمِ صورة الجسـ والصراعات  وقمؽ كبٓراف بالهقارىة بهرحمة ها بعد الجراحة، وٌ

 الىفس اجتهاعٓة والجىسٓة الهرتبطة بفقد ٌذا الجزء هف الجسـ.

ٓهكف أف ٓىشأ  Iqbal et al.(2006) إقباؿ وآخروفكها ٓشٓر أف عدـ الرضا عف صورة الجسـ كها 
عىً اٚكتئاب، حٓث وجدت عٛقة سالبة بٓف صورة الجسـ واٚكتئاب لدى الذكور وا٘ىاث، واٚرتباطات 
ذا ٓرجع إلِ الهعآٓر الثقافٓة والتوقعات التْ تشجع البىات  السالبة كاىت أكثر لدى ا٘ىاث عف الذكور، وٌ

ذا ٓهكف أف ٓ سٍـ فْ عدـ والىساء عمِ أف ٓتىبٍف لمٍٓئة الجسهٓة، وٌ ضعؼ إحساسٍف بالسعادة، وٓ
ؤدي إلِ اٚكتئاب، والهشكٛت الىفسٓة. الحهٓة الغذائٓةتىظٓـ   (Iqbal et al., 2006: 269)، وٓ
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الذي ٓعتبر  ٓهكف اعتبار صورة الجسـ هىبئاً ذا دٚلة وهغزى لسموؾ اٚىتحار لدى الجىسٓفو 
 ,Brausch Et Muehlenkampبروش وهٍٓمىكاهبدراسة و ذلؾ ها تؤكدي ىتائج  ،كهؤشر ٘كتئاب جسٓـ

قاً وهتوسط العهر )231عمِ عٓىة هكوىة هف ) (2007  ( سىة.15( هراٌ

التْ اجرٓت عمِ ثٛث  (Hardy & Cotterill, 1982)وتبٓف ىتائج دراسة ٌاردي وكوترؿ 
ات  ْ: هجهوعة لدٍٓا خوؼ هرضِ هف التشوٌ ، وهجهوعة هف هرضِ Dysmorphophobiaهجهوعات وٌ

أف درجات اٚكتئاب هٓزت بٓف الهجهوعات الثٛث،  ، وهجهوعة ضابطة عمِ Proriasisالصدفٓة 
ات كاف لدٍٓا درجات عالٓة هف اٚكتئاب بالهقارىة  فالهجهوعة اٖولِ التْ لدٍٓا خوؼ هرضِ هف التشوٌ

 لدى اٚكتئاب درجات هرضِ الصدفٓة أعمِ هف  ت درجات اٚكتئاب لدى بهرضِ الصدفٓة، وكاى
 الهجهوعة الضابطة.

التْ ٌدفت إلِ تبٓف العٛقة بٓف صورة الجسـ  (Noles, 1985)كها اسفرت ىتائج دراسة ىولز 
ًٚ 224وهفٍوـ الذات الشاهؿ واٚكتئاب، وكاىت العٓىة هكوىة هف ) ًٛ واهرأة، أف العٓىة اٚكتئابٓة رجا ( رج

روف أىفسٍـ أقؿ جاذبٓة عف أخرٓف غٓر الهكتئبٓف.  وىساء كاىوا أقؿ رضا عف أجسادٌـ، وٓ

زرهاف كؿ هف  ،وقد ذٌب فْ ىفس اٚتجاي ىج ووٓ وذلؾ  (Koening & Wasserman, 1995)كوٓ
تراوحت ( طالبا جاهعٓا وطالبة جاهعٓة هف الجىسٓف، 234عمِ عٓىة هكوىة هف )،ؿ ىتائج الدراسةهف خٛ
ـ  تكوف أعمِ  ) اٚضطرابات الغذائٓة( اٖكؿ( سىة، وتبٓف هف الىتائج أف هشكٛت 22 – 17بٓف )اعهارٌ

ء الذٓف لدٍٓـ ص هٓة عالٓة لصورة الجسـلدى ٌؤٚ كوف تاٚكتئاب كها اف درجة  ،ورة الجسـ السالبة وأٌ
 الحهٓة الغذائٓة ٓرتبطكها اف اٚخفاؽ فْ اتباع ، أعمِ لدى الذٓف لدٍٓـ صورة جسـ سالبة هف الجىسٓف

 الجىسٓف. كٛ باٚكتئاب لدى الِ حد بعٓد

اذ توجد عٛقة ارتباطٓة  ،وارتباطٍا الوثٓؽ بصحتٍـ ،ٌهٓة صورة الجسد فْ حٓاة اٚفرادوىظرا ٚ
التوتر( وبٓف صورة الجسـ والضغوط الىفسٓة  –دالة بٓف صورة الجسـ والحواجز الىفسٓة )الرفض 

ذا ها أسفرت عمٍٓا ىتائج دراسة )زٓىب شقٓر  ،ٚجتهاعٓة واٚىفعالٓة والشخصٓة()الضغوط اٖسرٓة، ا وٌ
( طالباً وطالبة هف الفرقة اٖولِ بكمٓة التربٓة، 400مِ عٓىة قواهٍا  )وذلؾ ع (1999 .وصافٓىاز شمبْ

 ( سىة19-18جاهعة طىطا، وتراوحت اٖعهار بٓف )
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ٌىالؾ التْ توصمت إلِ أف دراستىا الحالٓة ىتائج هع الِ حد بعٓد ٌاتً الدراسات تتفؽ اف جؿ 
رتباط عٛقة  ؤكد ،ف بالبٍاؽو بٓف صورة الجسد ودرجة ا٘كتئاب لدى الهصابداؿ وا   الفرض ىتٓجة ٌذا وٓ
الهصابٓف بالبٍاؽ  لٍا ٓتعرضها  هىٍا عواهؿعدة  إلِأسبابً  رجعت اٚكتئاب أف إلِ ٓشٓر هها اٖوؿ،
 .صورة الجسداٚدراؾ السمبْ ل ضهىٍا هفوالتْ 

تختمؼ صورة الجسد الثاىٓة عمِ أىً " الفرضٓة : تىصالثاىية الفرضية هىاقشة وتفسير ىتائج -2
 ف بالبٍاؽ بإختٛؼ الجىس".و الهصاب لدى

وا٘ىحراؼ  لحساب الهتوسط الحسابْ T.Testوبعد الهعالجة ا٘حصائٓة لمبٓاىات وٓإستخداـ 
أىً ، أكدت الىتائج عمِ الهعٓاري وكذا إختبار )ت( ودٚلتٍا ا٘حصائٓة بٓف الهصابٓف )الذكور وا٘ىاث(

 .بإختٛؼ الجىسالبٍاؽ ف بو لدى الهصابٚ تختمؼ صورة الجسد 

ذا ها جاء فْ دراسة سٓجؿ  عمِ عٓىة الفرؽ فْ صورة الجسـ التْ أظٍرت  (Siegel, 2001)وٌ
قٓٓف  ٓف  –هف الذكور وا٘ىاث )أهرٓكاف إفرٓ بٓض( وقد وجد أف البىات  –أهرٓكاف أسباف  –أهرٓكاف آسٓوٓ

د الذكور، واٖهرٓكاف ا٘ ادة كبٓرة فْ كف أكثر تأثراً بتغٓٓر صورة الجسـ عف اٖوٚ فرٓقٓٓف كاف لدٍٓـ زٓ
 الضٓؽ والحزف الىفسْ، كها أف صورة الجسـ لدٍٓـ تدٌورت.

إلِ هعرفة تأثٓر وسائؿ ا٘عٛـ عمِ  التْ ٌدفت (Agliata Et Al., 2004)ودراسة أجمٓاتا وآخرٓف 
ا٘ىاث فْ التراث صورة الجسـ لدى الذكور بعد أف تبٓف أف لٍا تأثٓراً سالباً عمِ صورة الجسـ لدى 

"تمفزٓوىٓة" تشهؿ صورا  ( ذكراً، وتـ تعرٓضٍـ إلِ إعٛىات158السٓكموجْ، وكاىت العٓىة هكوىة هف )
 لمذكر الهثالْ الجسـ، واتضح هف الىتائج أف الذكور أصبحوا لدٍٓـ صورة جسـ سالبة بدرجة عالٓة.

ائٓة فْ صورة الجسد لدى عٓىة وهف ٌذي الىتٓجة ٓهكف القوؿ بأف عدـ وجود فروؽ ذات دٚلة إحص
، ىظرا لها الجىس، ٓشٓر إلِ أىٍا ٚ ترتبط بعاهؿ بٓف الذكور واٖىاثأي  الجىسالدراسة حسب هتغٓر 

، وبالتالْ ظروؼ هشابٍةبو  ٖىاثا ٓعىْفاٖهر  ـلىفسٍ لذكورٓعٓشً الفرد كحالة خاصة، فكها ٓىظر ا
 الدراسة الحالٓة. أثبتتًالتْ و  جسدلصورة الفْ ٌذي الحالة عاهٛ غٓر ههٓزا  سىجفال

تختمؼ صورة الجسد الثالثة عمِ أىً " الفرضٓة : تىصالثالثة الفرضية هىاقشة وتفسير ىتائج -3
 (".30وأكبر هف  30)أقؿ هف  ف بالبٍاؽ بإختٛؼ السفو لدى الهصاب
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وا٘ىحراؼ لحساب الهتوسط الحسابْ  T.Testوبعد الهعالجة ا٘حصائٓة لمبٓاىات وٓإستخداـ 
ف، أكدت الىتائج عمِ أىً ٚ تختمؼ صورة و الهعٓاري وكذا إختبار )ت( ودٚلتٍا ا٘حصائٓة بٓف الهصاب

 سىة. 30اٖكبر هف و سىة  30اٖقؿ هف الجسد لدى الهصابٓف بالبٍاؽ بإختٛؼ السف 

 (211عمِ عٓىة هكوىة هف ) Davison & Mccabe, 2005 (A))وقاهت دراسة دافسوف وهاكاب )
( ،ًٛ ( سىة، أوضحت الىتائج أف صورة الجسـ ترتبط 86 – 18( اهرأة، واٖعهار تتراوح بٓف )226رج

بتقدٓر الذات لدى كؿ أفراد العٓىة، وأف اٚضطراب فْ صورة الجسـ ٓرتبط بالوظٓفة اٚجتهاعٓة والجىسٓة 
بأعراض اٚكتئاب  الهضطربة لدى الرجاؿ فْ هىتصؼ العهر، وكذلؾ ٓرتبط اٚضطراب فْ صورة الجسـ

 والقمؽ فْ ىٍآة البموغ لدي الذكور وا٘ىاث.

إذا، فالهشاعر ىحو أجساهىا تبدأ هف لحظة الهٓٛد، وتبدأ تتطور صورة الجسـ هف هرحمة عهرٓة 
ت ٛإلِ أخرى صورة الجسـ تتكوف هف سف هبكرة، وتتأثر بالوالدٓف واٖقراف والخبرة الحٓاتٓة كىتٓجة لمتفاع

بدأ هع الىاس  قة ٓسعوف جاٌدٓف لٓكوىوا هقبولٓف، وٓ والعالـ حولىا، وحٓىها ٓدخؿ اٖطفاؿ سف الهراٌ
ؽ عهمٓة الهقارىة ا٘جتهاعٓة لصورة جسهً هقابؿ الخصائص البدىٓة لٕخرٓف  .الهراٌ

 ،  )31. ص. 2002)اٖشرـ

 ( أف الجسـ ٓختمؼ فْ كؿ هرحمة عهرٓة، وتتبدؿ هف وقت إل15ِ. ص. 2014وترى خطاب )
ًٛ ودقة حٓث ٍٓتـ  ؽ أكثر تفصٓ أخر فالطفؿ ٓقارف حجـ جسهً وقوتً بأقراىً فْ حٓف تكوف ىظرة الهراٌ
بكؿ تفاصٓؿ جسهً كؿ عمِ حدة، كها أىً ٓتأثر بآراء اٖخرٓف وتعمٓقاتٍـ، فْ حٓف ىجد الراشد وصؿ إلِ 

اء فٍف دائهاً غٓر هرحمة هستقرة ولدًٓ شبً رضا عف جسهً وشكمً عدا ها ٓتعمؽ بالوزف لدى الىس
 ٛهتً.ضٓات عىً، وعىد بموغ هرحمة الٓأس ٓصبح الشغؿ الشاغؿ ٌو صحة الجسـ وسار 

عهار ٖٓقتصر عمِ هرحمة عهرٓة هعٓىة فكؿ ا جسـ فْ العصر الذي ىعٓشً الٓوـ ٚصورة الف
ىٓة صورة الجسـ هٍهة فْ كؿ هراحؿ الحٓاة الهٍ تتبحث عف صورة جسـ جهٓمة وهظٍر رائع، بؿ أصبح

ها و ذلؾ وفؽ ، قؿٖوالزواجٓة والىفسٓة والعمهٓة، ففْ جهٓع الهراحؿ تتطمب صورة جسد هقبولة عمِ ا
 اٚجتهاعٓة السائدة فْ كؿ هجتهع.تىص عمًٓ السٓاقات الثقافٓة و 
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ٌىالؾ عٛقة وطٓدة بٓف كؿ هف السف وصورة الجسد، فالسٓاقات الثقافٓة وا٘جتهاعٓة فْ أغمب 
قبوؿ صورة الجسد بعاهمٓف أساسٓف ٌها )فترة الشباب أي السف وكذلؾ الجهاؿ( إلِ حد الهجتهعات تربط 

 (Brown et Jasber, 1993بعٓد بتفاصٓؿ الجسد والىحافة. )

ٌذٓف الهعٓارٓف المذاف ٓترجعاف هع التقدـ فْ السف ىظرا لمتغٓرات الفٓزٓولوجٓة التْ تطرأ عمِ 
 (Grogan, 1999الجسـ، ٚ سٓها لدى الىساء. )

التْ تىاولت الرضا عف الصورة الجسدٓة وعٛقتً بالصحة، عمِ  Crrar 2018ففْ دراسة لػ كرار 
ف بٓف  هٍا: 75و  60عٓىة هف الىساء تتراوح أعهارٌ  سىة، توصؿ إلِ هجهوعة هف الىقاط أٌ

ٍتـ أقؿ بهظٍري الخارجْ. -  أىً هع تقدـ فْ السف ٓصبح الفرد أكثر حكهة وتعقؿ وٓ
تهاها بجهاؿ عارضْ اٖزٓاء وهجٛت الجهاؿ  -  والهوضة.هع التقدـ فْ السف ٓصبح الفرد أقؿ إٌ
تهاهاتً عِ القدرات اٖدائٓة )صورة الذات(. -  الفرد هع التقدـ فْ السف ٓركز إٌ

لدى عٓىة ٘كتئاب وجود فروؽ ذات دٚلة إحصائٓة فْ اعدـ وهف ٌذي الىتٓجة ٓهكف القوؿ بأف 
ا٘ضطراب ٌىا ٚ سىة، ٓشٓر إلِ أف  30ر هف سىة واٖكب 30ٓر السف أي اٖقؿ هف الدراسة حسب هتغ

سىة بظروؼ  30ٓهر الفرد اٖقؿ هف  ىظرا لها ٓعٓشً الفرد كحالة خاصة، فكهابعاهؿ السف،  ٓرتبط
ظروؼ بسىة  30ٓصادؼ الفرد اٖكبر هف ٍا، فاٖهر هصاعبٓتحهؿ و أثر بٍا وأحداث ضاغطة هختمفة ٓت

ههٓزا غٓر ، وبالتالْ فالسف فْ ٌذي الحالة عاهٛ رغـ اىً ٚ ٓستجٓب ىفس درجة ا٘ستجابةهشابٍة 
 ٘ضطراب ا٘كتئاب التْ حددتً الدراسة الحالٓة.

ذا  ٚ الىفسْا٘كتئاب أي أف  أٓضا  هرتبطٓهكف أف ىحددي بسف هعٓف عمِ حساب سف آخر، وٌ
ذا ها ٓؤكد ىتائج الدراسة الحالٓة.لهواقؼ التْ ٓتعرض لٍا اٖفراد فْ با  حٓاتٍـ وٌ

تختمؼ درجة الرابعة عمِ أىً " الفرضٓة : تىصالرابعة الفرضية هىاقشة وتفسير ىتائج -4
 إىاث(". -ف بالبٍاؽ بإختٛؼ الجىس )ذكور و ا٘كتئاب لدى الهصاب

لحساب الهتوسط الحسابْ وا٘ىحراؼ  T.Testوبعد الهعالجة ا٘حصائٓة لمبٓاىات وٓإستخداـ 
، أكدت الىتائج عمِ أىً )الذكور وا٘ىاث( فو ودٚلتٍا ا٘حصائٓة بٓف الهصابالهعٓاري وكذا إختبار )ت( 

 .الجىسف بالبٍاؽ بإختٛؼ و لدى الهصاب درجة ا٘كتئاب ٚ تختمؼ
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ٌدفت إلِ دراسة اٚختٛفات والتْ  (Bennett et al, 2005)دراسة بٓىٓت وآخرٓف حٓث اكدت ىتائج 
قة،  قة، تتراوح 383هكوىة هف ) عمِ عٓىة بٓف الجىسٓف فْ أعراض اٚكتئاب أثىاء الهراٌ قاً وهراٌ ( هراٌ

ـ  ( سىة، وكاىت العٓىة تتردد عمِ الهستشفِ لتمقِ العٛج، أف الذكور وا٘ىاث 20 – 11بٓف )اعهارٌ
قات  بأعراض هثؿ: عدـ رضا عف صورة الجسـ،  اتبالهكتئأعراضٍها هتشابٍة لٛكتئاب، وتهٓزت الهراٌ

ولوـ لمذات، وشعور بخٓبة اٖهؿ، وهشاعر هف الفشؿ، وهشكٛت فْ التركٓز وأحزاف وهزاج اكتئابْ 
اؽ والتعب، وقمؽ وهخاوؼ خاصة بالصحة. ، وشعور با٘رٌ  وهشكٛت فْ الىوـ

تهت (Baron & Joly, 1988) دراسة باروف وجولْ بٓىها  بدراسة اٚختٛفات بٓف الجىسٓف فْ التْ اٌ
قٓف قة، 249هف )هتكوىة العٓىة  عمِ التعبٓر عف اٚكتئاب لدى الهراٌ قاً وهراٌ فقد اسفرت ىتائجٍا ( هراٌ

أف الذكور اٚكتئابٓٓف أظٍروا أعراضاً هثؿ: سرعة الغضب، واٚىسحاب اٚجتهاعْ واضطرابات  عمِ اف 
، وأظٍرت ا٘ىاث الهكتئبات أعرا ضاً هثؿ: تحرٓؼ وتشوًٓ صورة الجسـ، وفقداف الوزف، وفقداف الىوـ

اؽ واٚستٓاء وعدـ الرضا.  الشٍٓة، والتعب وا٘رٌ

هٓة لدى اٚىاث عمِ الذكور فغالبا هاتكوف لدٍٓف صورة الجسـ  ،وبها اف صورة الجسـ تبدو اكثر اٌ
ذا ها تىص عمًٓ ىتائج دراسة  رىاسالبة واكثر عرضة لٛكتئاب وٌ  – Benjet & Hernandez)ىدز بىجٓت وٌ

Guzman, 2001)  ِقٓف فْ اٚكتئاب وتقدٓر  التْ ٌدفت ال هعرفة اٚختٛفات بٓف الذكور وا٘ىاث الهراٌ
 .الذات وصورة الجسـ

الفتاة لكْ تكوف رفٓعة القواـ، واستدخاؿ أف "الرفع" ٌو الهثالْ، وعدـ الرضا  ِعم الضغوطكها اف 
قات ادة اٚكتئاب لدى البىات الهراٌ  ،عف الجسـ والحهٓة الغذائٓة وأعراض البولٓهٓا، كمٍا عواهؿ  تتىبأ بزٓ

 .(Stic & Bearman, 2001)ىتائج دراسة ستؾ وبٓرهاف خمصت الًٓ حسب ها 

ظٍر التراث الىظ هٓتٍا هف الهراحؿ اٚولِ وٓ ري لهوضوع صورة الجسد اف ٌذي اٚخٓرة تبدأ اٌ
عىدها  ،حٓث ٓهكف اف ٓتعرض الطفؿ الِ اٚكتئاب ،لمهسار الىهائْ لمفرد اي هىذ بدآة هرحمة الطفولة
ذا ها تؤكدي ىتائج دراسة ٚوسوف ،تكوف صورة الجسد سالبة أو غٓر هقبولة اجتهاعٓا  ((Lawson, 2003 وٌ

 ،ٌؿ الطفؿ البدٓف عرضة لٙصابة باٚكتئاب واٚضطرابات الىفسٓة اٖخرى التْ ٌدفت الِ هعرفة
ـ بٓف ) ،( طفؿ1000وكاىت عٓىة الدراسة هكوىة هف ) ( سىة، واستغرقت الدراسة 16- 9تتراوح أعهارٌ

ْ السهىة هع لدٍٓـ هٓؿ ىحو الهشكمة الثىائٓة وٌ ( سىوات، حٓث اسفرت الىتائج عمِ أف الذكور8هدة )
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اٚكتئاب، وأف العواهؿ اٚجتهاعٓة هثؿ: العزلة تؤدي إلِ اٚكتئاب لدى اٚطفاؿ الهصابٓف بالسهىة، 
 عمِ تقدٓر الذات وصورة الجسـ.والسهىة هف الههكف أف تجمب اٚكتئاب إذا أثرت عمِ ىهو سالب و 

 حد عمِ وا٘ىاث الذكور هف كٛ أف ،إلٍٓا الهتوصؿ ىتٓجةال وفؽ الفرضٓة ىتائج ٌذي تفسٓر ٓهكفو 
 ا٘ىاث عمِ ٓؤثر كها الذكور عمِ ٓؤثر فا٘ضطراب بطرؽ هتشابٍة، أعراض ا٘كتئاب ٓدركوف سواء

اٖكثر إىتشارا فْ  ا٘ضطراباتٓعتبر هف رغـ أىً  ًهع ٓةاستراتٓجٓات تكٓف استخداـ عمِ قادر وكٌٛها
 .والتْ تتطمب آلٓات ىفسٓة هتوازىة لمسٓطرة عمًٓ العصر الحالْ

الخاهسة عمِ أىً "تختمؼ درجة  الفرضٓة : تىصالخاهسة الفرضية هىاقشة وتفسير ىتائج -5
 (".30وأكبر هف  30ف بالبٍاؽ بإختٛؼ السف )أقؿ هف و ا٘كتئاب لدى الهصاب

الحسابْ وا٘ىحراؼ الهعٓاري لحساب الهتوسط  T.Test جة ا٘حصائٓة لمبٓاىات وٓإستخداـبعد الهعال
وكذا إختبار )ت( ودٚلتٍا ا٘حصائٓة بٓف الهصابٓف، أكدت الىتائج عمِ أىً ٚ تختمؼ درجة ا٘كتئاب 

 سىة. 30سىة واٖكبر هف  30ف بالبٍاؽ بإختٛؼ السف اٖقؿ هف و لدى الهصاب

وعمِ الرغـ هف أف اضطراب عسر الهزاج ٓهكف أف ٓظٍر فْ كؿ سف، فإىً ٓبدأ غالباً بشكؿ 
 (Bennett et al, 2005).فٍو ٓبدأ فْ الطفولة أوسف الرشد الهبكر أبكر هف اٚكتئاب اٖساسْ،

أها هف ىاحٓة السف فتشٓر الدراسات  ،ٌهٓة العاهؿ الوراثْ فْ اٚكتئابكها تشٓر اٖبحاث إلِ أ 
-Meyer,1994)ِ أف العقد الثالث هف الحٓاة ٓعد السف الػذي تػصؿ فٓػً ىػسبة الهػرض باٚكتئػاب قهتٍػا إل

Jong De &Hautzinger)  وعمِ الرغـ هف أف اٚكتئاب ٓهكف أف ٓظٍر فػْ أي سف، بها فْ ذلؾ سف
هف ىاحٓة  ،وبدآة الثٛثٓىاتالطفولة الهبكر، فإف اٚكتئاب ٓبدأ لدى غالبٓة الىاس بٓف ىٍآة العػشرٓىات 

قة الهتأخرة حتِ ىٍآة  أخرى تشٓر الىتائج إلِ ارتفاع ىسبة الهرض لدى الىاس فْ سف الٓفوع بٓف الهراٌ
فْ ىشوء  هشاؽ الحٓاةكها ٚ ٓهكف ىكراف دور الهعاىػاة هف الخسارة أو هف ، ).2007Patriciaالعشرٓف )
 .اٚكتئاب

 ،ؿ هختمفة هثػؿ الجػىس والعهػر وهسػتوى الػتعمـ والحالػة اٚجتهاعٓػةبعواه آضا كها ٓرتبط اٚكتئاب
راىْ التْ ٌدفت ٌدفت الِ تشػخٓص هػرض اٚكتئػاب  (1993) و ٌذا ها أسفرت عمًٓ ىتائج دراسة الزٌ
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هرٓضػاً هػف ثٛثػة ( 200والعواهػؿ الهرتبطػة بػً، باسػتخداـ هقٓػاس بػؾ، وتكوىػت عٓىػة الدراسػة هػف )
راىػػْ،   ) 1. ص. 1993هىػاطؽ رئٓسػٓة بالهىطقة الغربٓة هف السعودٓة، )الزٌ

ذا ها اسفرت عمًٓ ىتائج دراسة اٚىدٓجاىْ  ،فاٚكتئاب ٓرتبط الِ حد بعبد بالتقدـ  فْ العهر وٌ
التْ ٌدفت الِ التعػرؼ عمػِ اٚكتئػاب لػدى تٛهٓػذ الصػؼ السػادس اٚبتػدائْ وتكوىػت عٓىػة  (1999)

( 1993( تمهٓػػذ واسػػتخدهت الدراسػػة هقٓػػاس اٚكتئػػاب هػػف اعػػداد )عبػػد الخالؽ 800الدراسػة هػػف )
ادة العهر.)  (Bennett et al, 2005وتوصػػمت ىتائج الدراسػػة الِ اف هستوى اٚكتئاب عىد التٛهٓذ ٓرتفع بزٓ

ىشرتٍا الجهعٓة اٖهرٓكٓة لمطب الىفسْ  كذلؾ إتفقت ىتائج الدراسة الحالٓة هع ىتائج الدراسة التْ
والهتهثمة فْ إسقاط بعض الخصائص عمِ شخص ها، ٚ ٓعىْ أف هثؿ ٌذا الفرد ٚ ٓعاىْ هف توترات 
أو ضغوط، فاٖلـ ا٘ىفعالْ والحزف أعراضا شائعة بٓف اٖفراد الذٓف خبروا هف ضغوطات وهعاىاة فْ 

ـ الىهائْ. )الجهعٓة اٖهرٓكٓة لمطب   (.2010الىفسْ، ترجهة السعٓد أبو حٛوة، هسارٌ

أف ٌىاؾ عٛقة بٓف السف وا٘كتئاب أي أف  Thiery Callarda, (2009)تٓري كاٚردا  كها ٚ حظ
عىد الراشد وهف خٛؿ دراستً سىة ٓكوف إىتشار حاٚت ا٘كتئاب الحاد أقؿ هف تمؾ الهٛحظة  65بعد 
لٙكتئاب لدى اٖشخاص الهتقدهٓف فْ السف دهٓولوجٓة حاوؿ التركٓز وتسٓٓر الخصائص ا٘كمىٓكٓة لٙب

 وا٘ضطرابات السموكٓةوهجهوعة هف العواهؿ كا٘ضطرابات الهعرفٓة، السوهاتٓة، العقمٓة، هشاكؿ ا٘دهاف 
 .هع التركٓز عمِ دور اٖسرة والفرٓؽ الطبْ

رى بالتار لٓسشْ وتوسكا بززرو ) أف ا٘كتئاب ٓىتشر  Valter leshi tosca bizzozzero( 2009وٓ
ة التشخٓص فْ ٌذي  أكثر هع التقدـ فْ السف هها ٓشكؿ أكبر تحدي لمصحة العهوهٓة، رغـ صعوٓ

ا٘جتهاعٓة والعواهؿ الهحٓطة بالشخص الهسف  هثؿ العزلة الهرحمة العهرٓة ىظرا لمخصوصٓة 
 تهاعٓة، الصراعات البٓىوشخصٓة، فقدات أحد اٖقارب، الهشاكؿ الهالٓة...الخا٘ج

وهف ٌذي الىتٓجة ٓهكف القوؿ بأف عدـ وجود فروؽ ذات دٚلة إحصائٓة فْ درجة ا٘كتئاب لدى 
سىة، ٓشٓر إلِ أىٍا ٚ ترتبط  30سىة واٖكبر هف  30عٓىة الدراسة حسب هتغٓر السف أي اٖقؿ هف 

سىة بهزاجً فاٖهر كذلؾ  30ىظرا لها ٓعٓشً الفرد كحالة خاصة، فكها ٓتأثر الفرد اٖقؿ هف بعاهؿ السف، 
سىة، وبالتالْ فالسف فْ ٌذي الحالة عاهٛ غٓر ههٓزا لدرجة ا٘كتئاب والتْ أثبتتً  30لمفرد اٖكبر هف 
 الدراسة الحالٓة.
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لهعالجة اها توصمىا إلًٓ هف بٓاىات وهعطٓات تفسٓر وهىاقشة حاولىا فْ ٌذا الفصؿ : خلاصة
وتـ تدعٓـ دراستىا الحالٓة بدراسات سابقة وىثر أدبْ تىاوؿ ىفس الهتغٓرات، ، مفرضٓاتا٘حصائٓة ل

تهاـ هف قبؿ الباحثٓف رغـ إختٛؼ العٓىات تضح اف لمهوضوع إٌ  .وا 
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احة ٌاهة فْ هجاؿ عمـ ٌـ الهواضٓع الذي ٓحتؿ هس، احدى أ تىاولت الدراسة الحالٓةإستىتاج عام: 
اٚفراد  اٚكتئاب لدىو  تهثؿ فْ البحث فْ عٛقة صورة الجسدهوال ،وعمـ الىفس الجمدي ةالىفس الصح

 حٓث ىصت الفرضٓات عمِ: ،الهصابوف بالبٍاؽ

 ٌىالؾ عٛقة بٓف صورة الجسد ودرجة ا٘كتئاب لدى الهصابوف بالبٍاؽ. -1
 تختمؼ صورة الجسد لدى الهصابوف بالبٍاؽ بإختٛؼ الجىس. -2
 تختمؼ صورة الجسد لدى الهصابوف بالبٍاؽ بإختٛؼ السف. -3
 الهصابوف بالبٍاؽ بإختٛؼ الجىس.تختمؼ درجة ا٘كتئاب لدى  -4
 تختمؼ درجة ا٘كتئاب لدى الهصابوف بالبٍاؽ بإختٛؼ السف. -5

 :أىه وقد اسفرت ىتائج الدراسة عمى

 توجد عٛقة بٓف صورة الجسد ودرجة ا٘كتئاب لدى الهصابوف بالبٍاؽ. -1
 وا٘ىاث. الذكورالهصابوف بالبٍاؽ بٓف جسد صورة الٚ توجد فروؽ دالة فْ  -2
 .30سىة واٖكبر هف  30اٖقؿ هف  الهصابوف بالبٍاؽ توجد فروؽ دالة فْ صورة الجسد بٓفٚ  -3
 وا٘ىاث. الذكورالهصابوف بالبٍاؽ ٚ توجد فروؽ دالة فْ درجة ا٘كتئاب بٓف  -4
 .30سىة واٖكبر هف  30اٖقؿ هف الهصابوف بالبٍاؽ بٓف  درجة ا٘كتئابٚ توجد فروؽ دالة فْ  -5
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 :بعض الهقترحات

 هف خٛؿ ىتائج الدراسة الحالٓة حاولىا صٓاغة جهمة هف الهقترحات تتهثؿ فْ: 

هٓةاعطاء  - وذلؾ بالتركٓز اكثر عمِ الدراسات التْ تتىاوؿ  ،لعمـ الىفس الجمدي اكثر اٌ
ات الجسهٓة  ا الكبٓر والسمبْ عمِ الجاىب  ،خمقٓة او هكتسبة(سواءا الهختمفة ) التشوٌ ىظرا لتأثٓرٌ

 الىفسْ لٛفراد لكٛ الجىسٓف.

ِ فكثٓرا ها ٓؤدي ال ،ٚ سٓها الهصابٓف باٚكتئاب ،هىذ فترة الطفولة ،التكفؿ الىفسْ بٍذي الفئة-
 .ٚسٓها اذا كاىت هصحوبة بالٓأس ،Beackوذلؾ وفؽ ىتائج دراسات بٓؾ  ،حاٚت اٚىتحار

ات- ء اٚفراد قبؿ وبعد العٛج الطبْ لٍذي التشوٌ عمِ  ـقصد هساعدتٍ ،الهتابعة الىفسٓة لٍؤٚ
بٍـ الِ ر بالوحدة الىفسٓة التْ قد تدفع وتجىب العزلة والشعو  ،اٚىدهاج اكثر فْ الحٓاة اٚجتهاعٓة

 اضطرابات ىفسٓة هعقدة.
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 بجاهعة ورقمة القسم التخصص الإسم والمقب الدرجة العمهية  

 اٖجىبٓةالمغات  فرىسٓة لٓساىٓات لغوٓة   خىور صالح اٖستاذ دكتور
 عمـ الىفس وعموـ التربٓة العٓاديعمـ الىفس  طالب حىاف الدكتورة
 عمـ الىفس وعموـ التربٓة عمـ الىفس العٓادي بوعافٓة خالد الدكتور
 عمـ الىفس وعموـ التربٓة عمـ الىفس ا٘جتهاعْ هرٓاهة برٓشْ الدكتورة
 عمـ الىفس وعموـ التربٓة عمـ الىفس العٓادي آٓت هولود ٓاسهٓف الدكتورة
 عمـ الىفس وعموـ التربٓة الىفس الصحة عمـ زعطوط رهضاف الدكتور
 المغات اٖجىبٓة لغات أجىبٓة خادـ الله إسهاعٓؿ الدكتور
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 ورقمة. -جاهعة قاصدي هرباح
 كمية العموم الإىساىية والاجتهاعية
 قسم عمم الىفس وعموم التربية

 شعبة عمم الىفس
 

 

  .......... أختْ الكرٓهة أخْ الكرٓـ

فْ عمـ الىفس العٓادي حوؿ هوضوع صورة فْ اطار اعداد هذكرة التخرج لىٓؿ شٍادة الهاستر 
 .الجسد وعٛقتٍا بدرجة ا٘كتئاب لدى الهصابٓف بالبٍاؽ.

ىطمب هىؾ ا٘جابة بكؿ صدؽ عمِ العبارات التالٓة، وأحٓطؾ عمها أىً ٚ توجد إجابة صحٓحة 
 وأخرى خاطئة، وأف ىتائج الهقٓاس ستحظِ بسرٓة تاهة وٚ توظؼ إٚ ٖغراض البحث العمهْ.

وضع هف خٛؿ وضع دائرة عمِ رقـ بٓف إقتراحٓف لمحالة التْ تصفؾ بشكؿ أفضؿ فْ الوقت ته
 الحالْ.

 شاكرٓف لكـ حسف تعاوىكـ

 
 البياىات الشخصية:

 المقب: ............................. ا٘سـ: ................................ 

 ............... ............. الجىس: .................السف: ..............

 
 هثال توضيحي 

 حالة جٓدة جسدي فْ        5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5 حالة سٓئة    فْ جسدي
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L. Evers, P. Verbanck 
 

 تعتبر جسدك كـ: 
 فْ حالة صحٓة جٓدة      5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5فْ حالة صحٓة سٓئة     .1
 هىفر      5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5جذاب                    .2
 هصدر ألـ      5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5هصدر لذة                .3
 غٓر ىقْ      5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5ىقْ                      .4
 جريء       5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5هخٓؼ                   .5
 ذكر        5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5هؤىث                   .6
 دافئ، لطٓؼ           5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5ٓر هباؿ      بارد، غ .7
 ٓظٍر الطهأىٓىة        5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5ٓظٍر الغضب           .8
 عصبْ، هتوتر        5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5       ٌادئ، صافْ    .9

 شاب        5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5هسف                   .10
 عمى العهوم تشعر: 

 قوي )ة(        5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5ضعٓؼ                .11
 حزٓف         5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5سعٓد )ة(              .12
 ههتمئ )هغهور(             5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5فارغ )خاوي(       .13
 لٓس حرا إطٛقا         5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5حر تهاها وكمٓا        .14
 بالسهو           5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5        بالدوىٓة      .15
 هرتاح           5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5هتعب )ة(            .16
 بدوف قٓهة            5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5ذو قٓهة             .17
 صبور )ة(             5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5غٓر صبور )ة(    .18
 أىٓؽ )ة(           5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5هٍهؿ )ة(           .19
 سْء           5 4 3 2 1 0 1 2 3 4 5      جٓد           .20
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 ورقمة. -جاهعة قاصدي هرباح
 والاجتهاعيةكمية العموم الإىساىية 

 قسم عمم الىفس وعموم التربية
 شعبة عمم الىفس

 
 أختي الكريهة أخي الكريم .......... 

فْ اطار اعداد هذكرة التخرج لىٓؿ شٍادة الهاستر فْ عمـ الىفس العٓادي حوؿ هوضوع صورة 
 .الجسد وعٛقتٍا بدرجة ا٘كتئاب لدى الهصابٓف بالبٍاؽ

هجهوعة عمِ حدة  هجهوعة هف العبارات، الهطموب هىؾ أف تقرأ كؿ 21القائهة  ھذهتتضهف 
بطرٓقة أفضؿ هشاعرؾ فْ اٖسبوعٓف اٖخٓرٓف  تصؼ فقط، واحدة عبارة اىٍوبعىآة، ثـ تختار هف كؿ ه

 .3 أو 2 أو 1 أو 0 اٍبها فْ ذلؾ الٓوـ، ثـ تضع دائرة حوؿ الرقـ الذي ٓشٓر إلِ العبارة التْ اخترت

ة، ضع دائرة   ذاّ  تبٓف لؾ أف أكثر هف عبارة فْ هجهوعة واحدة تىطبؽ عمٓؾ بصورة هتساوٓ وا 
 الهجهوعة.  ھذهحوؿ أعمِ رقـ فْ 

الهتعمقة بػ  16تأكد أىؾ تختار دائها عبارة واحدة فقط هف كؿ هجهوعة، حتِ الهجهوعة رقـ 
 ٓة(.ٍفْ الش الهتعمقة بػ )تغٓرات 18)تغٓرات فْ ىظاـ الىوـ( والهجهوعة رقـ 

 
 شاكرين لكم حسن تعاوىكم

 
 البياىات الشخصية:

 المقب: ............................. ا٘سـ: ................................ 

 .......................... الجىس: .................السف: ..............
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 الحزف 1

 ػ ٚ أشعر بالحزف. 0
 ػ أشعر بالحزف هعظـ الوقت.  1
 ػ أشعر بالحزف طوؿ الوقت. 2
 ػ أشعر بالحزف إلِ درجة ٚ أستطٓع تحهؿ ذلؾ 3

2 
 

 التشاؤـ

 .بهستقبمْ ٓتعمؽ ها فی هتْھػ لـ تضعؼ  0
 هها تعودت. أكثر بطرٓقة بهستقبمْ ٓتعمؽ ها فی هتْھػ أشعر بضعؼ  1
ّٚ تسٓر اٖهور بشكؿ جٓد  2  بالىسبة لْ.ػ أتوقع أ
 اٖهور سوءا. تزداد سوؼ وأىً الهستقبؿ فْ لْؿ أه ٚ ىًػ أشعر بأ 3

3 
 

 الفشؿ السابؽ

 ػ ٚ أشعر بأىْ شخص فاشؿ. 0
 ػ لقد فشمت أكثر هها ٓىبغْ. 1
 ػ كمها ىظرت إلِ حٓاتْ السابقة أرى الكثٓر هف الفشؿ. 2
 ػ أشعر بأىْ شخص فاشؿ تهاها 3

4 
فقداف اٚستهتاع 

 بالحٓاة

 .بٍاهىقبؿػ أستهتع بالحٓاة بىفس قدر استهتاعْ  0
 ػ ٚ أستهتع بالحٓاة بىفس القدر الذي اعتدت عمًٓ. 1
 ػ أحصؿ عمِ قدر قمٓؿ جدا هف اٚستهتاع بالحٓاة هها تعودت عمًٓ هف قبؿ. 2
 ػ ٚ أستطٓع الحصوؿ عمِ أي استهتاع بالحٓاة كها تعودت أف أستهتع هف قبؿ. 3

5 
 

ا٘ثـ  هشاعر
 )تأىٓب الضهٓر(

 

 ػ ٚ أشعر بالذىب. 0
أشٓاء كاف ٓجب أف أقوـ بٍا،أو ػ أشعر بالذىب عف العدٓد هف اٖشٓاء التْ قهت  1

 .بٍاولهأقهبٍا
 ػ أشعر بالذىب فْ هعظـ اٖوقات. 2
 ػ أشعر بالذىب فْ كؿ اٖوقات. 3

6 
 

الشعور بالتعرض 
 لمعقاب أولٗذى

 أتعرض لمعقاب أو لٗذى.ػ ٚ أشعر بأىْ ٓهكف أف  0
 ػ أشعر بأىْ ٓهكف أف أتعرض قمٓٛ لمعقاب أو لٗذى. 1
 ػ أشعر بأىْ سوؼ أتعرض كثٓرا لمعقاب أو لٗذى. 2
 ػ أشعر بأىْ سوؼ أتعرض دائها لمعقاب أو لٗذى. 3

7 
 

 عدـ حب الذات

 ػ شعوري ىحو ىفسْ عادي. 0
 ػ فقدت الثقة فْ ىفسْ. 1
 ىفسْ.ػ أصبت بخٓبة أهؿ فْ  2
 ػ ٚ أحب ىفسْ. 3

8 
 

 هٍاولو  ىقد الذات

 ػ ٚ أىقد وٚ ألوـ ىفسْ. 0
 ػ أىقد وألوـ ىفسْ أكثر ههاّ  تعودت. 1
 ػ أىقد وألوـ ىفسْ عمِ كؿ أخطائْ. 2
 ػ أىقد وألوـ ىفسْ عمِ كؿ ها ٓحدث بسببْ هف أشٓاءسٓئة. 3

9 
 

اٖفكار أو 
 الرغبات

 ىتحار.ػ لٓس لدي أي أفكار لٛ 0
 .اھػ لدي أفكار لٛىتحار ولكف ٚ ٓهكىىْ تىفٓذ 1
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 ػ أرٓد أف أىتحر. 2 اٚىتحارٓة
 .ػ قد أىتحر لو سهحت لْ الفرصة 3

 البكاء 10

 ػ ٚ أبكْ أكثر ههاّ  تعودت 0
 ػ أشعر بالرغبة فْ البكاء. 1
 ػ أبكْ أكثر ههاّ  تعودت. 2
 .ػ أبكْ بكثرةّ  جدا 3

11 
 وا٘ثارة لٍٓجافا
 (اٚستقرار عدـ)

 .عادٓة بدرجة وا٘ثارة لٍٓجافػ أشعر با 0
 تعودت هها أكثر وا٘ثارة لٍٓجافػ أشعر با 1
 .هستقرا البقاء عمْ الصعب هف أىً درجة إلِ وأثور تٍٓجػ أ 2
 شْء ها. فعؿ إلِ أو الحركة إلِ تدفعىْ درجة إلِ وأثور تٍٓجػ أ 3

12 

 أو تهاـھفقداف اٚ
 اٚىسحاب
 اٚجتهاعْ

 

 .العادٓة باٖىشطة أو بأخرٓف تهاـھػ لـ أفقد اٚ 0
 .العادٓة باٖىشطة أو بأخرٓف تهاـھػ أىا قمٓؿ اٚ 1
 .اٖخرى اٖهور هف وبكثٓر بأخرٓف تهاهْھػ فقدت هعظـ ا 2
 .شْء بأي تـھػ هف الصعبّ  عمْ أف أ 3

13 
التردد فْ اتخاذ 

 القرارات
 

 .ٍٓاالتّْ  تعودت عمػ أتخذ القرارات بىفس كفاءتْ  0
 ػ أجد صعوبة فْ اتخاذ القرارات. 1
 ػ لدي صعوبة فْ اتخاذ القرارات أكثر بكثٓر هها تعودت عمًٓ. 2
 ػ ٚ أستطٓع اتخاذ القرارات. 3

 القٓهة اىعداـ 14

 ػ ٚ أشعر أىْ عدٓـ القٓهة. 0
 ػ أىا لست ذا قٓهة كهاّ  تعودت أف أكوف. 1
 الهقارىة بأخرٓف.ػ أشعر أىْ عدٓـ القٓهة ب 2
 ػ أشعر أىْ عدٓـ القٓهة تهاها 3

15 
فقداف الطاقة عمِ 

 العهؿ

 ػ لدي ىفس القدر هف الطاقة كهاّ  تعودت. 0
 ػ لدي قدر هف الطاقة أقؿ ههاّ  تعودت  1
 ػ لٓس لدي طاقة كافٓة لعهؿ الكثٓر هف اٖشٓاء. 2
 ػ لٓسّ  لدي طاقة لعهؿ أي شْء. 3 

16 
 فْ ىظاـ تغٓرات

 الىوـ

 ػ لـ ٓحدث لْ أي تغٓر فْ ىظاـ ىوهْ. 0
 أ ػ أىاـ أكثر ههاّ  تعودت إلِ حد ها. 1
 ب ػ أىاـ أقؿ ههاّ  تعودت إلِ حد ها 1
 أ ػ أىاـ أكثر ههاّ  تعودت بشكؿ كبٓر. 2
 ب ػ أىاـ أقؿ ههاّ  تعودت بشكؿ كبٓر. 2
3 .  أ ػ أىاـ هعظـ الٓوـ
ساعتٓف أو أكثر، وٚ أستطٓع أف أعود إلِ ب ػ أستٓقظ هف ىوهْ هبكرا ساعة أو  3

 الىوـ هرة أخرى.
 ػ أغضب بدرجة عادٓة. 0القابمٓة لمغضب  17
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 ػ أغضب أكبر ههاّ  تعودت 1 أو اٚىزعاج
 ػ أغضب أكبر بكثٓر ههاّ  تعودت 2
 ػ أكوف فْ حالة غضب طوؿ الوقت. 3

 شٍٓةتغٓرات فْ ال 18

 .شٍٓتْػ لـ ٓحدث أي تغٓر فْ  0

 ها حد إلِ تعودت هها أقؿ شٍٓتْأ ػ  1
 ها حد إلِ تعودت هها أكبر شٍٓتْب ػ  1
 تعودت هها كثٓرا أقؿ شٍٓتْأ ػ  2
 تعّودت هها كثٓرا أكبر شٍٓتْب ػ  2
 .ا٘طٛؽ عمِ شٍٓةأ ػ لٓست لدي  3
ة إلِ الطعاـ طوؿ الوقت.  3  ب ػ لدي رغبة قوٓ

 التركٓز صعوبة 19

  تعودت ّ ػ أستطٓع التركٓز بكفاءة كها 0
 ػ ٚ أستطٓع التركٓز بىفس الكفاءة كهاّ  تعودت 1
مة. ػ هف الصعبّ  عمْ أف أركز عقمْ عمِ أي شْء لهدة 2  طوٓ
 ػ أجد ىفسْ غٓر قادر عمِ التركٓز عمِ أي شْء. 3

أو  اؽھا٘ر 20
 جٍادا٘

 تعودت هها إجٍادا أو اقاھػ لست أكثر إر 0
 .ٍٓاالتّْ  تعودت عم اٖشٓاء هف الكثٓر عهؿ عف ا٘جٍاد أو اؽھػ أصاب با٘ر 1
 .عمٍٓا اعتدت التْ اٖشٓاء هف الكثٓر عهؿ عف ا٘جٍاد أو اؽھػ ٓعوقىْ ا٘ر 2
 .عمٍٓا اعتدت التْ اٖشٓاء هعظـ لعهؿ صعوبة أجد بحٓث جدا وهجٍد ؽھػ أىا هر 3

21 
 تهاـھفقداف اٚ

 بالجىس

 .آٖاـ ذيھفْ عادي بالجىس تهاهْھػ إف ا 0
 تعودت هها آٖاـ ذيھ فْ بالجىس تهاهاھأىا أقؿ اػ  1
 .آٖاـ ذيھفْ كبٓرة بدرجة بالجىس تهاهاھػ أىا أقؿ ا 2
 تهاها بالجىس تهاـھػ فقدت اٚ 3
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Reliability Statistics 

Cronbach's Alpha N of Items 

.882 20 

 

Case Processing Summary 

 N % 

Cases Valid 30 100.0 

Excluded
a
 0 .0 

Total 30 100.0 

a. Listwise deletion based on all variables in the procedure. 

Correlations 

 اكتئاب الجسد 

Pearson Correlation 1 .389 الجسد
**
 

Sig. (2-tailed)  .005 

N 50 50 

Pearson Correlation .389 اكتئاب
**
 1 

Sig. (2-tailed) .005  

N 50 50 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

Group Statistics 

 
 N Mean Std. Deviation Std. Error Mean جنسمستجوب

 3.59493 18.67979 67.3704 27 الذكر الجسد

 3.10248 14.87896 68.2609 23 أنثى

 

Independent Samples Test 

 

Levene's Test for 
Equality of 
Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t df 
Sig. (2-
tailed) 

Mean 
Difference 

Std. Error 
Difference 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

 Equal variances الجسد
assumed 3.183 .081 -.184- 48 .855 -.89050- 4.83607 -10.61407- 8.83307 

Equal variances 
not assumed 

  -.188- 47.809 .852 -.89050- 4.74856 -10.43911- 8.65811 

Group Statistics 

 

 N Mean Std. Deviation Std. Error Mean سنمستجوب

 30 اقلمن الجسد
33 66.9394 16.19788 2.81969 

 4.49187 18.52046 69.4118 17 30 اكبرمن
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Independent Samples Test 

 

Levene's Test for 
Equality of 
Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. T Df 

Sig. 
(2-

tailed) 
Mean 

Difference 

Std. 
Error 

Differenc
e 

95% Confidence Interval of 
the Difference 

Lower Upper 

الجس
 د

Equal variances 
assumed .266 .609 -.487- 48 .629 -2.47237- 5.07739 -12.68114- 7.73640 

Equal variances 
not assumed 

  -.466- 28.854 .645 -2.47237- 5.30354 -13.32172- 8.37698 

 

Group Statistics 

 
جنسمستجو

 N Mean Std. Deviation ب

Std. Error 

Mean 

 3.17981 16.52280 29.8148 27 الذكر اكتئاب

 3.24605 15.56752 27.5652 23 أنثى

Independent Samples Test 

 

Levene's Test for 

Equality of Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. T Df 

Sig. (2-

tailed) 

Mean 

Difference 

Std. Error 

Difference 

95% Confidence Interval 

of the Difference 

Lower Upper 

 Equal variances اكتئاب

assumed 
.883 .352 .493 48 .624 2.24960 4.56614 -6.93125- 11.43044 

Equal variances 

not assumed 

  .495 47.483 .623 2.24960 4.54402 -6.88933- 11.38852 

Group Statistics 

 
 N Mean Std. Deviation Std. Error Mean سنمستجوب

 2.43438 13.98443 31.5758 33 30 اقلمن اكتئاب

 4.48686 18.49980 23.3529 17 30 اكبرمن

Independent Samples Test 

 

Levene's Test for Equality 
of Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. T df 
Sig. (2-
tailed) 

Mean 
Difference 

Std. Error 
Difference 

95% Confidence Interval 
of the Difference 

Lower Upper 

 Equal variances اكتئاب
assumed 

2.250 .140 1.762 48 .084 8.22282 4.66772 -1.16227- 17.60790 

Equal variances 
not assumed 

  1.611 25.693 .119 8.22282 5.10471 -2.27618- 18.72181 

 


