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 شكر وتقدير  
  .النجاحاتالحمد لله الذي بنعمته تتمّ الصالحات، وبفضله تُنال الغايات، وبتوفيقه تُدرك  

 وبعد،

بخالص عبارات الشكر والامتنان لكل من كان له أثر طيب في مسيرتي العلمية    أتقدّم 
 .والبحثية

بخل  ت، الذي لم  وحملة حليمة  ة بالأستاذ    ةالكريم  تناومشرف  تنا  صّ بالشكر والتقدير أستاذأخ
طوال مراحل    انعم السند والموجّه  تالثمين، فكان  ا  السديدة، ووقته  اوتوجيهاته  ابعلمه  يناعل

  اوتحفيزه  االمتواصل وصبره  اكل الثناء والعرف ان على دعمه  امن  اإنجاز هذه المذكرة. ف له
 .المتواصل

لكل الأساتذة الذين علموني وفتحوا لي آف اق العلم والمعرفة،   بالشكرنتوجه  أن    اكما لا يفوتن
كل من مدّ لي يد العون، من قريب أو بعيد، ف لكم جميعًا مني أصدق الدعاء وأطيب  ول

 .التحيات

  



 ملخص 
تهدف الدراسة الحالية إلى التعرف على مستوى قلق الموت لدى عينة من النساء 
المصابات بسرطان الثدي، ونظرًا لما ينجم عنه من تبعات عند الإصابة بهذا النوع من 

وما يترتب عنه من قلق سواء من الجانب الجسمي، أو الجانب النفسي،  —السرطانات 
وعدم الارتياح، فإن الإصابة بسرطان الثدي تجعل فكرة الموت حاضرة بإلحاح أي أن قلق 
الموت هو الإحساس الغالب بعد الإصابة بسرطان الثدي، لهذا جاءت الدراسة الحالية 
للتعرف على طبيعة نوع القلق الذي تصاب به المرأة المصابة بسرطان الثدي وذلك من 

  طرح التساؤل التالي: خلال
  هل تعاني المرأة المصابة بسرطان الثدي من ارتفاع درجة قلق الموت؟ 

ولقد تبنينا المنهج الوصفي على عينة مكونة من ثلاث نساء مصابات بسرطان 
  لمية الدقيقة.الموجهة، والملاحظة الع نصف المقابلةكما اعتمدنا أيضًا على الثدي، 
  الموت. قلق ،الثدي سرطان ،النساء المفتاحية:الكلمات 

Abstract : 

The current study aims to identify the level of death anxiety among a sample of 

women with breast cancer. Given the physical and psychological consequences of this type 

of cancer, including the anxiety and discomfort it causes, breast cancer makes the idea of 

death a persistent and persistent concern. Therefore, death anxiety is the predominant 

feeling after breast cancer. Therefore, the current study aimed to identify the nature of the 

type of anxiety experienced by women with breast cancer by posing the following 

question: 

Do women with breast cancer suffer from high levels of death anxiety? 

We adopted a descriptive approach on a sample of three women with breast cancer, semi-

structured interview, and careful scientific observation. 

Keywords : Women, Breast Cancer, Death Anxiety
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--------------------------------------------:مقدمة  

 أ
 

 مقدمة: 

لفرد للإصابة بالمرض في حياته، وهذه الحالة تؤدي به للانتقال من قد يتعرض ا
إلى الحالة الغير متزنة واللاتوافق النفسي، وهذه المعاناة والمأسي النفسية  الحالة المستقرة

 .المريض على كلا الصعيدين النفسي والعضوي  والجسدية تغير مجرى حياة

ر إلى الأذهان من الوهلة ومن بين هذه الأمراض مرض السرطان، حيث يتباد
الأولى فكرة الموت وخاصة إذا قلنا سرطان الثدي الذي يصيب المرأة بصفة أكثر ويهدد 
أنوثتها، وقد يؤدي بها إلى ردود أفعال سيكولوجية كحالة من الاكتئاب وقلق الموت 
 وللمساهمة في معرفة مدى تأثير قلق الموت لدى هذه الفئة من النساء المصابات بسرطان

 .الثدي

من خلال دراستنا التي تمت داخل مركز مكافحة السرطان قمنا بإجراء مجموعة من 
نة وتطبيق ت، م  إرفاقها بالملاحظات المدو المقابلات التي تصرح فيها أقوال الحالا

 الموت. اختبار قلق

أعطينا بعدا هاماً للمرأة المصابة بسرطان الثدي وهو ضرورة الاهتمام بها وبنفسيتها 
ي هذه الوضعية، ودراسة أهمية تحويلها للأخصائيين النفسانيين من أجل رعايتها نفسيا ف

وإعدادها وتهيئتها بإتباع تقنيات علاجية حسب البرنامج المخصص لها الذي يساعدها 
على التغلب على بعض مخاوفها وخفض حدة قلقها من الموت، لأن تأثير الاضطرابات 

 .ذات أثر سلبي سرطان الثديالنفسية على المرأة المصابة ب

ولقد حاولنا أن نسلط الضوء على هذه الأفكار من خلال دراستنا هاته، وتناولنا 
جوانبها في فصلين الفصل الأول المعنون بـ الفصل التمهيدي والذي يحتوي على الإطار 

ة، ثم العام للدراسة ويشمل: تحديد إشكالية الدراسة، تحديد الفرضيات وأهمية وأهداف الدراس



--------------------------------------------:مقدمة  

 ب
 

موضوع الدراسة، والتطرق إلى التعاريف الإجرائية الخاصة  سنتطرق إلى دواعي اختبار
 .بمتغيرات الدراسة

أما الفصل الثاني فتعلق بالجانب التطبيقي بعنوان الخطوات المنهجية للدراسة" 
والأدوات والتقنيات  وخصائصها،واشتملت على المنهج المستخدم، عينة البحث، 

 البحث. المستعملة في



 

 

 

 

الإطار العام  الفصل الأول:
 للدراسة 
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 : إشكالية

ت شم  زيادة نمط الحياة الحديثة وتعقدها وزيادة حدة المنافسة والصراع تف
ة وازدياد انتشارها وأصبحت من أمراض العصر كأمراض القلب وارتفاع يو ضالأمراض الع

 .ضغط الدم وداء السرطان

مجرى حياة  تغيرسيكولوجية وبالتالي  فعالأمراض العضوية تنتج ردود لأفا
ؤكد هذه الإصابة بالأمراض الصلة نعلى الصعيد النفسي والعضوي. حيث  ضريمال

 ثنجد أبحاث ماكريف قلقولد اليثر و الضغط تأجسم المريض و نفسه فهذا ال ينالوثيقة ب
إيجابية بين المشكلات  تارتباطات وجود نبي 1985عام  Macreate costo وستوق
نشاطه وأعماله بفعل  في الموت حيث يفقد المريض القدرة على التحكم قلقصحية و ال

الموت  قلقويسهم في تفجير  لذاتا المرض الذي يعاني منه . مما يحدد خللًا في تقدير
رد فعل لخطر خارجي معروف يتملك  هنأب  Frend، S  دييه حيث يعرفه سيجموند فرو دل

 - 2018 ,خالدي،) .تر والضيق والألم والانزعاجالإنسان ويسبب له الكثير من التو 
2019, p. 398) 

إذ تعلق بإصابة المرأة بسرطان الثدي سواء كانت عازبة أو متزوجة الذي  وخاصة
ومؤلم لدى المرأة  ،مفاجئ يعتبر أخطر وأكثر الأمراض التي يخافها الناس فهو حدث

 .ونفسية اجتماعية مورفولوجياتغيرات حدوث  بها الى يؤديحيث 

الثدي  غدة وبشكل عشوائي غير منتظم في يالاخغير اعتيادي لل مون فالسرطان
 ومسؤول عن عدد شيوعا السرطانات ويؤدي إلى مهاجمة الأنسجة المحيطة، فهو أكثر

 .ما أكثرفحالة بالجزار  1360 من الوفيات التي قدرت بـ كبير
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قرار نفسها أنها الوعاء الذي يحافظ على بقاء النوع وهي المنتجة المرأة تعلم في ف
محورية في توجيه  ةالتي أعطاها المحللون النفسانيون مكان غريزةي وعاء الهللحياة و 
 .السلوك وتحريك

أو مرض  مة غذائية فأي ور فيوظالية والثانية جمالأولى  نافتيظالمرأة و  يدثل
 .وخطيرة ونفسية عميقةجسدية انا يصيبها في هذا العضو يسبب لها مع

ة وإحساسها يسفا يصبح لديها الشعور بمعاناة نهديثبعد إصابة المرأة بالسرطان في 
دان الأمل الذي يجعلها تشعر بأن المجتم  ينظر إليها نظرة مختلفة مما فقبالعجز و 

أن  نجد. حيث والقلقالعلاج  والخوف من كتئابوالاكران المرض التوتر نيعرضها إلى 
منها  تالدراساالموت بالأمراض العضوية كانت محل العديد من  قلق ضارتباط اعرا

ا كل هوقد قام ب 1986 والاكتئاب سنةوت مال قلقوظهور  الثديالدراسة المرتبطة سرطان 
بسرطان  مصابة أة مر  100تشمل  ةعلى عين M.F Gausset Eteliaو  J.M.Guilland من

 ر مصابة. غي أة مر ا 100مقارنة بـ  الثدي

الوراثية بالعوامل  واختلاط العواملي ثالاستعداد الورابسبب  لققوقد ينتج هذا ال
العام والشعور بالتهديد الداخلي أو الخارجي بالإضافة إلى  ية وكذلك الاستعداد النفسئيالبي
الحياة الضاغطة والتعرض للحوادث ويظهر القلق في شكل أعراض جسمية تشمل  قفموا

 .الحركيالحيوية والنشاط وتوتر العضلات والنشاط  نقص الطاقة

ة ائدز لنفسية الا عراض النفسية تشمل القلق العام وعدم الاستقرار والحساسيةالأأمارة 
الموت ونسبة  قلقمن المريضات يعانين من  %15النتائج على وجود نسبة  أسفرت

لأمراض ي فاجلو الفيزيو  قلقمن  يعانين %4.2يعاني من القلق النفسي ونسبة  10%
 والصراعات تعتبر من أهم من الخوف والتشوه فالحزن والقلق النفسية تصبح واضحة

ة عند إصابتها أ الذي يمكن أن يظهر كاضطراب نفسي لدى المر  تالمو  قلقعراض أ 
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الصحة بشكل عام  مشكلات بين، حيث أظهرت الدراسات الأولى الارتباط الثديبسرطان 
 .للإصابةل فعهو  أيوت ملق القوظهور 

 تيةاذمشاعر  نمضتت نفعاليةالا الاستجابة هلق الموت بأنق Holler هولتر فهعر 
 المتعلقةالمظاهر في تأمل أو توق  أي مظهر من  المتعمدوالانشغال رور ممن عدم ال

 موت.بال

شياء السلبية في الحياة إلى تفقد مشاعر الذاتية نجد سهولة توق  الاتلك ال ومن بين
ام هبصورة واضحة في أداء الفرد للم التي تظهر بنفسه وإحساسه بحالة الموت ثقةرد الفال
نفسي لدى المرأة  كاضطرابالموت الذي يمكن أن يظهر  قلقتعتبر من أهم أعراض  يثح

 لثديسرطان ابعند إصابتها 

وظهور خصوصا  يدثصابة بسرطان الكدته الدراسة بوجود ارتبط بين الإأ وهو ما
 (2، صفحة 2019 – 2015)إيمان،  .الموت قلق

 :الأسئلة

مرض ( ةباصة مأ لدى كل مر )ما هو مستوى قلق الموت لدى النساء المصابات  -
 ؟سرطان الثدي

حسب  يدثاء المصابات بسرطان الالنسلق الموت لدى قهل توجد فروق في درجة  -
 عزباء(؟-متزوجة)حالة الاجتماعية للمرأة ال

حسب  الثدي الموت لدى النساء المصابات بسرطان قلقل توجد فروق في درجات ه  -
 ؟لسنمتغير ا
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 ت:اضيفر 

 ي.دثالن نساء المصابات بسرطاالقلق الموت لدى  قياس مستوى  -1
تعزى إلى اختلاف  ثديال نلموت لدى النساء المصابات بسرطاالق قتوجد فروق في  -2

 .حالاتهن الاجتماعية
حسب المصابات بسرطان الثدي  اءلنسلدى ا الموت قلق اتجتوجد فروق في در  -3

  متغير السن.

 سة:مية الدراأه

 في تحسين تساهم نتائج هذه الدراسة النفسة في الرعاية الصحية:ت دماخن اليتحس -
 .ةيوالصح الأوضاع ووض  الرعاية النفسية

ضوء يمكن تسليط ال ةمن خلال الدراس والمجتمعي: ي الحاجة إلى الدعم الأسر  زرابا -
 .ثار قلق الموتآمن  فيخفعلى أهمية دور الأسرة والدعم الاجتماعي في ت

 لنساءمنه ا يري لمتغير قلق الموت الذي تعاننظتناول الدراسة من الجانب ال  -
 .يدوالجس يسرطان الثدي الذي يؤدي إلى مشكلات على مستوى النفسبصابات مال
افق الإصابة ر ت تيال الاتفعنالابرز أعلى أحد  ءو ضال سليطت ىلإتسعى الدراسة  -

ق يبالرغم من تأثيره العم ا ما يتم تجاهلهبغال يطان الثدي وهو قلق الموت الذبسر 
 .وجودة الحياة النفسيوالمتوازن 

مما يساعد  ،الموت الدراسة فهما أفضل لكيفية تعامل النساء المصابات م  فكرةتتيح  -
 .النفسة هنعانتفي تقديم تدخلات نفسية مناسبة تسهم في تحقق من م

 :أهداف الدراسة

 .بسرطان الثدي اتالتعرف على درجة قلق الموت لدى النساء المصاب -1
 الثدي. راسة الفروق في مستوى قلق الموت لدى النساء المصابات بسرطاند -2
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 مرض سرطانبالمصابات  النساءالكشف على الفروق في درجة قلق الموت لدى  -3
  (.عزباء –متزوجة ) حالة الاجتماعية للمرأة الالثدي حسب 

 :المفاهيم الاجرائية المتغيرات الدراسة
 لقلق الموت: طلاحيالتعريف الاص

هو نوع من أنواع القلق العام غير هائم أو الطليق  لق الموت:لقتعريف أحمد عبد الخالق 
 .والذي يتركز حول موضوعات متصلة بالموت والاحتضار لدى الشخص أو ذويه

 (38، صفحة 1987)الخالق، 
يها المصابات بسرطان لع هو حالة نفسية تتحدد بالدرجة التي تحصل :التعريف الاجرائي

 م.الثدي على المقياس المستخد
 :التعريف الاصطلاحي السرطان الثدي

 ة ونادرا ما يصيبينية اللبنالأق نيمس غالبية الأحيا ،دةغهو ورم متكون من أصل 
  (2، صفحة medical) .الخلية ضر بم ويسمى كذلك والعض

 :الثديالتعريف الاجرائي لسرطان 
إلى خلية  يايث تتحول فيه الخلية الطبيعية بطريقة ما غير معروفة نسبخبهو داء 
نسبية ال الأقنية غالبية الأحيان يصيب فيو أو فوضويا وتتكاثر بسرعة  ذاتنمو نموا شا

 .ر متوق غيوتطوره  ويستقر بصفة غادرة
 :السابقة تادراس

 (.السعودية) 2018دراسة الحارثي 
 تلدى مريضا يقلق الموت وعلاقته ببعض مؤشرات التكيف النفس العنوان:

 .سرطان الثدي
 كيفوالروحي والتدعم الاجتماعي لمعرفة العلاقة بين قلق الموت وكل من ا الهدف:

 نفسي.ال
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)الحارثي،  الموت. ية م  قلقبالعلاقة ايجابية بين التكيف النفسي والدعم والسل :ئجنتالا
 (143-160، الصفحات 2018

  ي:قلق الموت لدى النساء المصابات بسرطان الثد
 .وشختزهرة عبد الله  :لباحثةا

 يات بسرطان الثدالمصاب النساءقلق الموت لدى  :عنوان الدراسة
 .العراق –جامعة ذي قار  :الجهة

 الثدي قلق الموت لدى النساء المصابات بسرطان 2023 ز. حالله  عبد :مرجعلا
 .جامعة ذي قار ،لة التربية والتعليمجم
بسرطان الثدي   اتتوى قلق الموت لدى النساء المصابالتعرف على مس :الهدف 

 (.لة الاجتماعية، مدة الإصابةالحا ،المرتبطة به ) العصر لموالعوا
لق الموت لدى المصابات بالسرطان قإلى  فللتعر  Ingram and khalen 2009دراسة  -

( نساء مصابات بأمراض نسائية، توصلت 10من النساء وتكونت عينة الدراسة من )
و تفاعل المريضات م  المجتم  والعائلة أتاح الفرصة  الاجتماعيةالنتائج أن المساندة 

 .هم معنى لحياتهمئجهة قلق الموت وإعطالموا
 .....( إلى2015دراسة أميرة أحمد صلاح ) تهدف -
بدراسة لمعرفة قلق الموت لدى مرضى السرطان في Neel et al ( 2012) قامت -

مريضا مرض سرطان الثدي والغدد  60المراحل المتقدمة وتكونت عينة الدراسة من 
التناسلي ومن  زاهسرطان الرئة وسرطان الجالصماء والجهاز الهضمي وأمراض النساء و 

الموت. وتوصلت إلى أنا الأعراض  لقمن ق ينةة معبلديهم نس 33% نالنتائج الدراسة أ
ظهر الخارجي مي تغيرات في الشكل الجسدي واله م  قلق الموت رتباطااالجسدية الأكثر 
) المجلة المصرية  .لق الموت أكثر انتشارا بين مرضى السرطانقوكان ، والشعور بالألم

  للدراسات النفسية(
 .(جامعة عين شمس )مصر 2015الحميد  دعب دراسة -
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الثدي لدى النساء المصابات بسرطان  يالموت وعلاقته بمستوى التقدير الذات ققل :العنوان
  السرطان. ذاتي دراسة علاقة بين مستوى قلق موت وتقدير الهدف

فكلما زاد التقدير الذاتي الذاتي  جود علاقة عكسية بين قلق الموت والتقديرو  النتائج:
 (2015)الحميد،  .انخفض قلق الموت

 :تعقيب على الدراسات السابقة
هم الجوانب النفسية الاجتماعية بفاما ملحوظا متهرت الدراسات السابقة ا ظهأ

غالبية هذه الدراسات على  ثدي لدى النساء الحيث ركزتالمرتبطة بالإصابة بسرطان ال
والدعم الاجتماعي، فقد بينت دراسة العنزي  يفسالن العلاقة بين القلق ومستوى التكيف

مؤشرات التكيف النفسي ة علاقة ذات دلالة إحصائية بين ( في السعودي2018)
 فسيالدعم النلدى المصابات، مما يؤكد أهمية توفير  ومستوى القلقوالاجتماعي 

 كد أهمية توفير الدعم النفسي للمريضات. مما يؤ  للمصابات
أن النساء المصابات  ش في العراقتفزهرة عبد الله م لباحثةكما أبرزت دراسة ا

وفى السياق  الأسرى  من قلق خاصة في ظل ضعف الدعم مرتفعة يعانين من مستويات
 .ذاته

 العواملمن مجموعة  تأثير نع بجامعة قادس في العراق متقد أطروحة كشفت
مرضى  لق لدىلقمستوى ا على ة والتعليم والصحة النفسةئالنفسية والاجتماعية، مثل التنش

 الثدي.



 

 

 

 

 
 :الفصل الثاني

 الموت قلق 
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 :لق الموتق أولا:

المصطلحات علم  جد تعريف المقدم في معجمنالقاموسية  ريفاتعمن أبرز الت
على أنه نوع من القلق المرتب على  تالاشارة إلى قلق المو ( حيث يتم 2008النفس )

 نوع طويلة كما أنه الشخص لمدة ويستمر م ألم أو اصابة  والمتسبب فيعضوي  قلق
 (198، صفحة 2008)عبد،  .ترقبهبالموت  فنفيه  لطتخمن الاكتتاب ي

موت يتربص به حيثما الموت على أنه هو " شعور الفرد الدائم كأن ال ويعرف قلق
، الأمر الذي يجعله حظينا وتفكيره، في حركته وسلوكه ومنامهفي يقظته  وأينما اتجهكان 

 (2001)العويضة،  محسورا ومنحوسا على مجرد العيش على نحو طبيعي."

)رمضان،  ته."غير سارة يجعل بها تأمل الفرد وفا انفعاليةتم تعريفه على أنه "حالة 
 (44، صفحة 2006

 انفعاليةلى حالة اص من القلق العام يشير إختم الإشارة إليه على أنه "نوع  كما
ار لدى ضتحبالموت والا يتصل ما كلول تتركز حوف خ وعجز و كمكدرة ومشاعر ش

 (383-395، الصفحات 2002)الخالق،  نفسه أو ذويه."الشخص 

وأينما يعرفه عيد "بأنه شعور يهيمن على الفرد بأن الموت يتربص به حينما كان 
سكونه و تفكيره، الامر الذي يجعله حزينا محصورا  ومنامته وحركته و، في يقظته اتجه

 (35، صفحة 2016سماعيل، )ا "متوجها من العيش بشكل طبيعي.

 النظريات المفسرة لقلق الموت:

 يل النفسي:أولا: نظرية التحل

التحليل النفسي أن قلق  ويرى رواديعتقد فرويد أن قلق الموت هو أساس كل قلق 
الأنا غير قادر على تقبل الموت و إذا استندنا إلى ما الموت يكون بمثابة حالة يكون فيها 
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يخلص التفريق بين العصبي و قلق الموت فإنه أشار إلى قلق الموت جاء به فرويد فيما 
 (17، صفحة 2016)الفيقن،  أساسي يق  بين الأنا و الانا الاعلى. ميكانيزمله 

 ثانيا: النظرية السلوكية:

غير  يعتبرون القلق بمثابة خوف من ألم أو خطر أو عقاب يحتمل أن يحدث لكنه
مؤكد و هو انفعال مكتسب مركب من خوف و الألم و توق  الشر لكنه يختلف عن 
الخوف في أن الخوف يشبه موقف خطر مباشر أمام الفرد و قلق الخوف العادي و قد 
يرتبط بالموت إذا ازداد عن أحد هو لا ينطلق في سلوك المناسب يسمح للفرد باستعادة 

  يجد منصرف، وكذلك إن الإنسان حيث يشعرتوازنه، إذن فهو يبقى خوف معقد لا
بالانفعال قلق الموت أو الخوف أو الحزن أو الغضب فعن هذه التأثيرات الانفعالية 

و أصبحت الحالة  الانفعالتصاحبها تغيرات جسمانية فتكون بالغة الخطورة، إذا تكرر 
ركية ظاهرة مزمنة كالقلق الموت المتواصل قد يؤدي إلى ظهور تغيرات ح الانفعالية

 (34، صفحة 2015)كوثر،  تصحب الانفعال.

 ثالثا: النظرية المعرفية:

يعتبر قلق الموت سلوك انفعالي ناتج من الأفكار التي يكونها الفرد نفسه بما في   
بها ذلك ما قد يصيبهم بأمراض، وهذه الأفكار التي تخرج عن حدوث المنطق يكون موج

من الاضطرابات المتمثل في قلق الموت بمفاهيم معرفية  وحتميا التخلصخطا نسبيا 
 (36، صفحة 2013)قواجية،  جديدة.

 :يةكية المعرفية السلو نظر ال رابعا:

البيولوجية الانفعالية للفرد كالاكتئاب و القلق  الاضطراباتعتبر في ELLIS أمثال  
ذات الصلة وثيقة بالأفكار غير العقلانية، حيث يرى "أليز" أن السلوك يتحدد بالاعتقادات 
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و الأفكار التي يكونها الإنسان عن واق  الحياة التي يتعرض لها في اكتساب أفكار لا 
منطقية استناد التعليم الخاطئ و الغير منطقي في سوء طريقته في التفكير و يتسبب في 

 قد تظهر بأشكال مختلفة كالانفعالات بما في ذلك انفعال قلق الموت. اضطرابات سلوكية
 (25، صفحة 2013)عماري، 

 :لق الموتقتعريف 

لخطر  نتيجة توقعه التوتر الشامل المستمر يحدث للفرد نه حالة منأعلى  هيعرف  
 زيادة إلى ضامغوف الخصحوبا بالما حقيقيا أو خطرا رمزيا، يهدده سواء كان خطر 

 (12، صفحة 2017)فينان،  .عراضه النفسية والجسميةأ 

والتوتر مصحوب  والخوف شعور غامض سار بالتوجس نهأب: 1998 أ حمدأ رفهعي  
تي أوي راديالإ العصبينشاط الجهاز يادة خاصة ز بعض الإحساسات الجسمية بعادة 

نفس تفي الأو الضيق  الصدر في حبةالمعدة أو الس في غا ر مثل الشعور بالف بات متكررةنو 
 أو كثرة الحركة. القلب أو الصراع اتبنبض و الشعورأ

ة أو أن هناك تحديد غير شيخعرف القلق شعور عام بال :1994عبد الخالق  أما  
، كما يتضمن بالمستقبلهذا الخوف ما يتعلق التوتر وغالبا بم  الشعور  صدرمعلوم الم

 خطرا حقيقيا، وقد لا تخرج فيو مبالغة فيها لمواقف لا تمثل طلا تمثل  استجابة مفرطة
كما لو  غالبا يستجيب لها القلق طار الحياة العامة لكن الفرد الذي يعافى منإالواق  عن 

 (399، صفحة 2011)أسامة،  أو مواقف تصعب مواجهتها. خطراتمثل كانت 

حسس الذاتي يتركها المرء على شكل عامة إن قلق الموت هو حالة من الت صفةب  
، مما ارضتالاحو أالمتصلة بالموت  ضوعاتاتجاه المو  رتياحالاوعدم  بالضيقشعور 

 أكثر فأكثر. تقتربموت دائما أن ال ال تفكيره منحصر جعية كما تفسيؤثر على حالته الن
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 لق الموت:ق سبابأ

 .الخوف من المجهول -1
 .الحوف من الوحدة -2
 .من الضعف فو خال -3
 .الخوف من فقدان الأسرة -4
 .الخوف من فقدان الاصدقاء -5
 .من فقدان الجسم فو خال -6
 على النفس. سيطرةالوف من خال -7
 .اتذال فقدانالخوف من  -8

 :ضاأي أو

 .ة الحياةيهانوف من خال -1
 .خرى أوف من الانتقال لحياة خال -2
 .موت بعد مرض العضالوف من الخال -3
 أي لحظة.من توقيت الموت في  فو خال -4
 يموت.حياء على من وف أن يحزن الأخال -5
 دنيوية.من العقاب على الأعمال ال فو خال -6
 حباب.فارقة الأهل و الأممن  فو خال -7
 .صير بعد الموتالم عدم معرفة -8
 الخوف من ظلام القبر و عذابه. -9

، 2002)شقير،  شديد.لم صاحب خروج الروح من الجسم من أي عماالخوف  -10
 (4-5الصفحات 
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 : أعراض قلق الموت

 ذكر منها: نلقلق الموت ة أمراض عدهناك 

 :راض فيعتتمثل هذه الأ ة:عراض البنيأ  -1
 المزعجة.حلام ة على الذات والتوتر الزائد و الأفقدان البصير   -
 عرق.سرعة نبض أثناء الراحة م  نوبات ال  -
 غثيان أو اضطراب المعدة. -
  (35، صفحة 1998)شيهان،  دوخة و إغماء.  -
 أعراض نفسية:  -2
 الاكتئاب و الانفعال الزائد.  -
 عدم القدرة على التميز.  -
 الهل  التلقائي و اختلاط التفكير و العدوانية.  -
 سهولة توق  الأشياء السلبية في الحياة.  -
 رعة الغضب و الهيجان.س  -
 توتر الأعصاب و العزلة و الانسحاب.  -
 انتظار لحظة الموت.  -
 الشعور بالموت الذي قد يصل إلى درجة الفزع.  -

  أما الأعراض سكوية فيرج  قلق الإنسان من الموت إلى:

 يظن أن ألم عظيما غير الم الأمراض.  -
 يعتقد عقوبة تحل بعد الموت. -
 يقدم بعد الموت. متحير لا يدرك عن أي شيء -
 ودثور.يخل و بطل ترطيبه فقد أحلت ذاته وبطلت نفسه بطلان عدم يظن أن بدنه إذا  -
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 أن العالم سيبقى موجود و هو غير موجود فيه. -

 ت:قلق المو  عأنوا

 :الموت حيث وجدوا قلقمن  بين نوعينلقد ميز العلماء 

 قلق الموت المزمن:  -1
عصبية الفرد وتكون  رجةفي ارتباط م  دطويلة و هي الاحساس به مدة ن أيتميز ب

 التي تقضي المزمنة اضفراد المصابين بإحدى الأمر ى الأدنسبة مرتفعة كثيرا خاصة ل
 على حياة الإنسان.

 :الحاد تالمو  لقق  -2

، البل  الجهاز العصبي، عسرالمتمثلة في زيادة العرق الفعال في اض من الأمر  يرتبط 
الحياة  خبراتتبط هذا النوع من القلة بير لركبتان ضعف ا ، القيء،بول على نفسهتال

ظهر بصورة ملحة يإذ تجعله في صدمة وذلك  صدقاءو الأأموت أحد الأحياء ك ،الواقعية
فكرة موته وهو  تبعدسلتبالتالي  و لةمماث ظروفن يموت في أعن طريق تخيله أنه ممكن 

 .بنفس الطريقة

 موت:لق القعلاج  -3

 قعلاج القلفي  لعلاجه ما يستخدم  حيصلنواع القلق و الموت أحد أ قلقعتبر ي  
أنه يحقق أعلى نسب شفاء أنواعه  والعلاج السلوكي هو أكثر الطرق علاج القلق بمختلف

 ة.المتاح رق العلاجيةبين كل ط

حالة من الصحة  ى شخص فيدلمرتف  عرض مستقلانيا  تقلق المو  إذا كان  
 .السلوكي جن ينقص بطرق العلاأنه يجب فإ ئةسيات خبر النفسية أساسا إضافة إلى ال
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 جهدف التعرف على نتائريض بيدرسون التم طلابحديثة على  وقد أجريت دراسة  
م التدخل بأي والتدريب على الاسترخاء مقابل عد ةيالحساس في التقليل وكيالسللاج الع

 لدى لمتدرجاالحساسية  تقليلفعالية ظهرت أوقد   لق الموت المرتفقفي علاج  طريقة
)الخالق أ.،  لم تتلقى أي علاج.م  المجموعة التي متهم مقارنة المجموعة التي استخد

 (228، صفحة 1987

تنشأ في فرد عقب ازالة التوتر بعد تجربة انفعالية شديدة  حالة هدوءوهو  الاسترخاء:  -
غير الارادي عند الذهاب إلى النوم أو  أي جهد جسدي شاق، فقد يكون الاسترخاء

باعثة على الهدوء أو  ويتصور حالاتيكون إرادي عندما يتخذ المرء وض  مريحا 
 (57، صفحة 2001)فايت،  يرخي العضلات المشاركة في أنواع مختلفة في النشاط.

جماعيا فمثلا اعتمد كان العلاج  وقد أجريت دراسات عديدة في هذا الميدان حيث 
"تمبلر" على نظرية العاملين في قلق الموت يعني اندراج قلق الموت تحدد عن طريق 

 عاملين:

 الصحة النفسية بشكل عام. -
 تجرب الحياة المتصلة بموضوع الموت. -

، كالاكتئابحيث يرى أن كان القلق المرتف  مصاحبا أولا للحالة مرضية أكثر شمولا  
 لقلق، أو الوسواس القهري.مصاب ا

السلوكي أو المواد الكيميائية باستخدام فإن هذه الاضطرابات يجب ان تعالج بالعلاج  
تهيج أو استخدام  والتوتر والتي تخفض نسبة القلق  والعقاقير والمضادة للقلقالمهدئات 

 (22، صفحة 1987)الخالق أ.،  العلاج بتخليج الكهرباء.
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 : ديثسرطان الثانيا: 

 :تعريف الثدي  -1

 إلى 15تكون الثدي من ييوض  الثدي فوق عضلات الصدر التي تغطي الضلوع و  
 بدورها صاتيصلفاهذه  صغيرة تحتوي ات صصوص على عدة فصيف، تحتوي الفص 20

ليب من ق الحفتديالحليب  زر فالتي يمكنها أن تي على مجموعة من الغدد الصغيرة وه
سط منطقة ف و الحلمة  ،صيصات من خلال أنابيب دقيقة تسمى القنوات المؤدية للحلمةف

صيصات فيملأ النسيج الدهني الفراغ الكائن بين ال (Areola) الةهداكنة من جلد تسمى ال
 نوات.والق

صغيرة  ءاضإلى أع ةيعيضا على أوعية لمفاوية تؤدي هذه الأو أ اتتحتوي الثدي 
اوية بالقرب من الثدي في مفى عقد اللمفاوية توجد مجموعات من العقد اللمتسمستديرة 

نق عظم الصدر، و خوقة، وفي منطقة الصدر ر الت ظمةوق عفو  (Axila) منطقة الربط
الجراثيم والخلايا  صطيادبامن جسم، تقوم العقد اللمفاوية  في أجزاء أخرى كثيرة

 (6، صفحة oncolgg ،2011) .المواد الضارة الأخرى  أوالسرطانية. 

  :الثدي ظيفةو   -2
 :افراز الحليب  -

البالغات هي قادرة  أثداء و ديانلتغذية الطفل وللبشر ثوظيفة الثدي افراز الحليب   
 .نتاج الحليبإفقط على 

 :عامل جذب لإثارة الذكورة  -

ي يطور الثدي تالحية الثدية وال بين الكائنات تالوحيدا نالبشرى ه جنسمن النساء  
ية لديها بشكل كامل ولو كانت المرأة غير مرضعة الظاهرة متعلقة بالظواهر الجنس
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إذا كانت الأنثى غير حامل فعند تنبيه الثدي أثناء ممارسة  خاصة وممارسة الجنس
يساعد على وقف إنتاج الحليب عند  وهذا الهرمون الجنس ينطلق هرمون الأوكسيتوسين 

يحدث عند الحوامل كما أنه يقلص عضلة الرحم الناتجة عن  وهذا لاسيدات المرضعات ال
 هرمون بسبب النشوة الجنسية عند السيدات غير المرضعات وغير الحوامل.

 (68، صفحة 2001)روزانتال،  

 :تعريف اللغوي السرطان  -3

 ي شر قتي تعني حيوان السرطان وهو حيوان لاو  Cancri مصطلح ينحدر من الكلمة 
طعون واستخدم في العامة السل تسميته العذبة،يعيش معظمه في البحر وبعضه في المياه 

، الحرارة الألم، واعتمد في التورم ،حمرارالاي بداية لوصف الأعراض الأربعة المجال الطب
يشمل كل أشكال الأورام ثم عمم بعد ذلك ل ،سمية الأورام السرطانية الرئويةتالأصل ل
 (33)يحي، صفحة  .الخبيثة

 :السرطانمفهوم  -4

السرطان يفهم على أنه اضطراب معقد في وظيفة الخلية، يتمثل في فقدانها لقدرتها  
انتشار غير طبيعي في أنسجة غير محدودة و  نقساماعلى التنظيم الذاتي، مما يؤدي إلى 

موضعي بل هو خلل جهازي قد يؤثر على  ن مجرد ورم أو مرضطاعد السر ي ، لاالجسم
 (2022)للسرطان،  .غير طبيعة الجسميوظائف حيوية و 

 تعريف سرطان الثدي:  -5

تحول أو تغير  عنج تنا خبيثنه ورم أ( ب1986موسوعة العربية السرطان )تعرف ال 
و نمولا يعرف على وجه التحديد سبب هذا التغير في  ،ريةبيت يصيب الخلايا البشخ

ن الخلايا البشرية يصيبها تغير أوالذي يحدث في هذا المرض هو  ،الخلايا وتكاثرها
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مو وتتكاثر بسرعة وبطريقة غير منظمة وتغزو الأنسجة المجاورة لها أو نت لهايج يمرض
الى الغدد اللمفاوية  الدمويةلأوعية وافاوية مالمحيطة بها، ثم تنتشر عن طريق الأوعية الل

 (137، صفحة  2014)اليكوش،  .دة من الجسمدعضاء متعأ و 

نموا غير  يسبب ثخبيجمعية السرطان الأمريكية سرطان الثدي: بأنه ورم  فر عوت 
ثدي أو يمكن أن لل والغدد الحليبيةما يظهر في القنوات ادة عطبيعي لخلايا الثدي، و 

ويحدث سرطان الثدي  ،إلى أي منطقة في الجسم وسجة المحيطة به أنيتنشر إلى الأ
 .غالبا لدى النساء وقد يحدث أحيانا لدى الرجال

 سرطان الثدي:مراحل تطور  -6

مراحل أساسية من المرحلة  5 تشملمراحل و إلى دي ثسرطان ال تصنيف نكمي 
صيف بين السرطانات ذات درجة الخطر المتشابهة ويجم  هذا التن 4المرحلة إلى صفر 

 والتي يمكن علاجها بطرق متشابهة

 :المرض في مرحلة مبكرة جدًا ر:صف المرحلة -أ

اللابدة في  في الثدي مثل السرطانة غازن السرطان غير أالمرحلة إلى ر هذه يشت 
نوعان من ، اللابدة فحسب ةتشمل المرحلة صفر السرطان اولذجين، القنوات أو المرض با

 .صفر في المرحلة اتاللابدة أو السرطان اتالسرطان

 اخل القنوات والسرطان غيردحيانا بالسرطانة أ، وتعرف السرطانة اللابدة في القنوات -
  .ما قبل السرطان أو غازي 

 بالتنشؤ الفصيصي. وتعرف أيضاالسرطان اللابدة في الفصيصات،  -

 صوصفأو ال اتو قنعية غير منتشرة خارج الغير الطبي ار، تكون الخلايالمرحلة صف في
  لغزو نسيج الثدي المحيط به.
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 :رض في مرحلة مبكرةمال :1المرحلة  -ب

اس السرطان أقل من قيأن يكون ال يجب 1ة لتصنيف المرض على أنه في المرحل 
 .نشاإأرباع  ثلاثة يحوالفي العرض  رتمتسن

د الليمفاوية أو أي مكان غدإلى الالسرطان في الثدي، ما يعني أنه لم ينتشر  ينحصر 
 .آخر في الجسم

 :المرض في مرحلة مبكرة :2 المرحلة -ج

 :يجب 2 على أنه في المرحلة ضر مالتصنيف ال

 الغدد الليمفاوية أو إلى بالعرض وقد انتشر نألا يتجاوز حجم الورم السنتمتري -
إلى الغدد  الانتشارم  أو من دون  سنتمترات 59يكون حجم الورم بين ستتمرين  نأ -

 .الليمفاوية أو
دد غإلى ال ات( ولكن من دون إشار نينشإسنتمترات ) 5الورم أكثر من  حجميكون  أن -

 .بطالإت الليمفاوية تح

 ا:: سرطان الثدي المتقدم موضعي3المرحلة 

 .على انتشاره إلى خارجأن توجد أدلة  : يجب3لتصنيف السرطان في المرحلة 

 .البشرة المحيطة بالثدي -
 .ة العقد الليمفاويةقطمن -
 .جدار الصدر -

 )ه(. 3)ب( و  3)أ( و  3وتقسم هذه المرحلة إلى ثلاثة مجموعات: المرحلة 
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  أ(:  3المرحلة( 
السرطان إلى الغدد  وأن ينتشر، نتمتراتس 5يجب أن يكون الورم في الثدي أصغر من  -

 ،يج المحيط بهانسال اوية إلىمتد خارج أطراف الغدة الليمفليالليمفاوية تحت الابط وكبر 
 مثل العضلات أو البشرة. حتى تعلق الغدد الليمفاوية بهذه الأنسجة أو

دد الليمفاوية تحت الابط أو غ، ويمتد إلى السنتيمترات 5 يجب أن يتجاوز حجم الورم -
 .المحيطة بالأنسجةيكون عالقا 

  ب(: 3المرحلة( 
يفا نز رح أو تقإلى  يؤديد ق ما ن ينمو الورم مباشرة في البشرة التي تغطي الثديأيجب  -

 أو 
 وأ الصدري  وضلوع الجدار تحته مو الورم من الثدي ليشمل العضلةنيجب أن ي -
 ثديةبالعقد ال التي تعرفأن ينتشر الورم إلى الغدد الليمفاوية تحت عظمة الثدي  يجب -

 وأالداخلية 
رح الفصل لسرطان، ويشا من وهذا نوع نادر ،يجب الاصابة بسرطان الثدي التهابي -

دي ثبالسرطان التهابي حين يصبح لون ال بالإصابةوتشخص  الإصابةالثاني هذه 
السرطانية القنوات الليمفاوية التي تصرف  اخلايال ، وتسدمشتعلا ومنتفخا وحمر أ

  الاحمرار و الالتهاب. فعل في الأنسجة تسبب إلى ردة السائل من الثدي، ما يؤدي
  هـ 3المرحلة(:) 
 أو بالانتشار السرطان حت الابطتدي و ثاللمفاوية تحت عظمة ال الغدد تناثر -
  .وةقر تفوق ال مفاويةدد الليغالسرطان إلى اليمتد  -
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 : مرض نقيلي:4المرحلة  -ه

( إلى خارج الثدي والعقد الليمفاوية ريكون السرطان أصبح نقيلًا )انتش 4المرحلة  في 
تكون المريضة قد  ،الشائعةخرى من الجسم، وفي بعض الحالات غير أإلى مناطق 

 .ىفل للمرة الأولى إلى المستشتصحين  4صبحت في المرحلة أ

يظهر عادة في مناطق أخرى من الجسم ويعد عدة  هحال عودة السرطان، فإن يوف 
 السرطان، وحيث الثديحينها أنه قضى على سرطان  فيسنوات من العلاج الذي بدا 

ولا يعتبر  ،في ما يعرف بالعودة الموضعية ،صدرأو جدار ال يدثفهو غالبا ما يصيب ال
 .في المرحلة الرابعة ناطحينها أن السر 

من  ى خر أمناطق  يصيبيعود السرطان، و  نحي ض في المرحلة الار ولا يكون الم 
شر تحين ين حتىدي ومنطقة تحت الابط مثل العظام والرئتين والدماغ و ثالجسم الغير ال

)ويكسون، الصفحات  .ائماقاحتمال معالجة أعراضه  يبقى ،إلى هذه المناطق المرض
84-83-82) 

 الثدي: أسباب سرطان

 :يةسأولًا : العوامل الوراثية والجن

التي تزيد من  BRCA2 و BRCA1 يناتجرات جينية موروثة خاصة في طفوجود  
ارب من الدرجة الأولى مثل الأم و خصوصا في أق)احتمالية الإصابة بسرطان الثدي

 الأخت(.

 :ثانيا: العوامل الهرمونية

 .(ةسن 12قبل سن )بدء الحيض في سن مبكر   -
 سنة(. 55)بعد سن الطمث في سن متأخرة  انقطاع  -
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العلاج الهرموني لفترة طويلة بعد سن الياس خاصة العلاج الذي يحتوي  عدم استخدام -
 .على الاستروجين والبروجسترون 

 :بيئية والعوامل نمط الحياةا: لثثا

 ع الطمث.خصوصا بعد انقطا، السمنة -
 .وعدم ممارسة التمارين الرياضية البدنيقلة النشاط  -
 .ظمشكل منبتناول الكحول  -
 .في بعض الحالاتمساعد  دور التدخين وقد يكون له -
 .غني بالدهون و قليل بالألياف ،تباع نظام غذائي غير متوازن ا -

 :لأشعةرابعا: التعرض ل

أخرى في سن  مرالعلاج أو  مثلاالتعرض السابق لعلاج الشعاعي على منطقة الصدر  -
 .مبكرة

 :السابقة يأمراض الثد :خامسا

اللانمطي والتي قد تزيد  نسيجال سابقة في نسيج الثدي)مثلتغيرات أو أورام حميدة  وجود
)سرطان ثدي الأسباب الأعراض والوقاية،  الثدي(. صابة لاحقا بسرطانطر الإخمن 

2022)  

 :عوامل مؤدية إلى زيادة احتمال الإصابة بسرطان الثدي  -4

ن فمفر بعض منها و ت إذا توفرت أو ثديهناك عدداً من العوامل المسببة لسرطان ال
 ي:الممكن حدوث الإصابة وه
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قارب من الدرجة ترتف  نسبة الاصابة بسرطان الثدي عند الأ :يةثراو العوامل ال  4-1
ين وراثي يجب جهناك  أن ون ث. واكتشف الباح%18سبة إلى نال لصت، حيث لأولىا
 ن يكون موجود و نشط لمن  الاصابة بسرطان الثدي، أطلقوا على هذا الجينأ

 . BRCAرمز
روحين( في الدم، قد ستالأ) ي ارتفاع نسبة الهرمون الأنثو  نإ: الهرمونيةالعوامل   4-2

ورام الأب ظير في الاحتفابثر الكهذا الهرمون الالرطان الثدي و صابة بسبالإ يديؤ 
 والعمل على زيادتها وتكاثرها

مثل: الظهور المبكر  ،بنشاط الغدد مرتبطة متعددة عوامل هناك :دديةالغ لوامعال  4-3
في الغدد وعملها وإفرازها، أو التأخر في  ل، أو خلانقطاعها مبكرا أوللعادة الشهرية 
 35ول حيث أثبتت بعض الدراسات أن انجاب الطفل الأول بعد سن انجاب الطفل الأ

 .الإصابةمن احتمالية  دزيي ةسن
منية يزيد ز رة تفلالحمل في تناول الحبوب  راطفالاصابة بسرطان الثدي وكذلك الأ 
بين النساء اللواتي لديهن نشاط جنسي منخفض  ارالانتش لحظيسنوات، وكذلك  10عن 

عامل آخر إلى العوامل السابقة، وهو العامل النفسي، حيث أكدت ( 2015 وأضيف )فاتح
، و يظهر العمر على ما تتعرض المريضات لمواقف ضاغطة في مراحل مبكرة من

 لاحقا. تأثيرها

حيث كلما تقدمت  ،سابقة عامل العمر للعوامل( 2006 حجار)وكذلك أضافت  
من  %77راسات أن حوالي ص الإصابة بالمرض و أظهرت الدفر  تدار ز المرأة بالعم

سنة و تقل نسبة  50بسرطان الثدي كانت أعمارهن تزيد عن  اأصيبو النساء اللواتي 
-21، الصفحات 2017-2016)ميرفت،  الإصابة لدى النساء ممن هن سن الثلاثين.

22) 
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 أعراض الإصابة بسرطان الثدي: -5
 التكتل في الثدي: -

شيوعا لإحالة المرأة الى عيادة مختصة،  كثرتبر ظهور كتلة في الثدي السبب الأيع 
وهنا تجدر الإشاعة إلى أن معظم الكتل في الثدي ليست سرطانية وواحدة فقط من أصل 

 نساء يثبت أنهن يعانين من كتلة خبيثة . 8

خلال وعلى الرغم من أن الكتلة حمدية )غير سرطانية( وترتبط بتغييرات تحدث  
الدورة الشهرية لدى المرأة، ولكن من حين إلى آخر، تكون هذه الكتلة دليلا على الإصابة 
بسرطان الثدي. ولهذا السبب من المهم في حال ملاحظتك أي تغيير في شكل ثديك أو 

 ملمسه، أن تقصدي الطبيب ليفحصك.

 الكتل السرطانية: -

ة كثيرا، وهي تنمو عادة ببطء غالبا ما تكون الكتل السرطانية صلبة وغير متحرك 
أن تسبب تغيرا في شكل الثدي  ويكبر حجمها م  الوقت، وفي حال كبرت الكتلة يمكن

من خلال أحداث تعرجات وتجعدات في الجلد، وفي حال لم تتم معالجتها، يمكن ان تنمو 
 في البشرة وتسبب تقرحات أو نزيفا.

 الكتل الحميدة: -

 لينة و تتحرك بسهولة تحت الأصاب  كما أنها تكون  غالبا ما تكون الكتل الحميدة 
ميدة، غضة فيما تكون الكتل السرطانية غير مؤلمة، ومن الأسباب الشائعة للكتل الح

الأورام الغدية الليفية والأكياس أن الأورام الغدية الليفية كتل حميدة صلبة شائعة لدى 
عاما، وعلى الرغم أنها الغير  25و  15النساء الشابات اللواتي تتراوح أعمارهن بين 

الشائعة لدى النساء المتقدمات في السن، ولكن تكتشف في بعض الأحيان أورام غدية 
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من العمر عند خضوعهن لمسح الثدي  50ليفية صغيرة عن النساء اللواتي تجاوزن الـ 
وتنمو الأورام الغدية الليفية حتى تصل إلى حجم محدود و تتوقف و بعدها على النمو، 
على عكس السرطان إذا غالبا حين تلاحظ المرأة ورما غديا ليفيا لا تفيد عادة انه استمر 
في النمو و في بعض الأحيان قد تكون هذه الأورام كبيرة جدا و يتجاوز طول الواحد منها 

 الخمس السنتمترات.

بعد خضوع لفحوصات أشعة و فحص الخزعة قد لا يكون من الضروري استئصال  
من أن الكبير منها تسبب عادة تغير في شكل الغدية الليفية الصغيرة على الرغم الألياف 

الثدي و يتم استئصاله ويمكن أن تكبر الأورام الغدية الليفية في خلال الحمل لأنها تمتلئ 
بالحليب، م  العلم أن المرأة التي تظهر لديها لا تكون أكثر عرضة من غيرها للإصابة 

أكثر من نموه في المناطق  بسرطان الثدي لها أنه السرطان لا ينمو داخل هذه الأورام
 الأخرى من نسيج الثدي.

 الأكياس: -

فيما يتقدم الثدي في العمر تمتلئ أوراق الشجر الثدي أي الفصيصات بالسوائل،  
وتعرف هذه الكتلة المليئة بالسوائل بالأكياس وهي أكثر شيوعا لدى النساء اللواتي تتراوح 

 سنة. 50و  40أعمارهن ما بين 

كياس طريقة الملمس و متحرك ولكنها في بعض الأوقات تكون عادة تكون الأ 
صلبة جدا وعادة حين تلاحظ المرأة أن لديها كيسا واحدا تكتشف أنها تعاني في الواق  من 

 عدة أكياس بعد خضوعها لفحص صورة الموجات فوق الصوتية.

بة، وفي ويمكن لصورة الموجات فوق الصوتية تحدد الفرق بين الكيس و الكتلة الصل 
حال تبين أن الكتلة هي مجرد كيس بسيط لا تضطر المرأة إلى الخضوع للعلاج إلا في 
حال كانت تسبب ألما أو تغبرا في شكل الثدي، عندها يمكن شفط السائل من داخل 
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الكيس بالإبرة، وعادة يتراوح لون السائل بين الأصفر و الأخضر المائل إلى الأسود و 
 الأزرق.

من أنه نادرا ما ينمو السرطان في الأكياس تفحص صورة الموجات وعلى الرغم  
 فوق الصوتية جدران الكيس للتأكد مما إذا كانت تحتوي على السرطان.

 الكتلة الحميدة المتمركزة أو العقد: -

تشعر الكثير من النساء بوخز و تكتل في الثدي قبل بداية الطمث و تنتج معظم  
مرتبطة بالدورة الشهرية و نادرا ما تكون منطقة التكتل العقد المتمركزة عن تغييرات 

الثدي ونادرا ما تكون منطقة التكتل العلامة الأولى  الأولى على الإصابة بسرطانالعلامة 
على الإصابة بسرطان الثدي و لهذا السبب إن أكد الفحص في العبادة وجود تكتل 

طقة و يمكن لصورة بموجات ستخضعين لصورة موجات فوق الصوتية لتحقق من تلك المن
فوق الصوتية الرؤية عبر نسيج الثدي تحديد ما إذا كانت منطقة التكتل عبارة عن نسيج 

 ثدي طبيعي تأثر بالدورة الشهرية أو انه أمر أكثر خطورة.

 التغيرات في جلد الثدي: -

رة تشمل هذه التغيرات تعرجات البشرة الثدي و تجعدها و انتفاخها في ما يعرف بالبش 
البرتقالية، و تعتبر التعرجات )الغمازات( النوع الأكثر شيوعا من التغيرات المرافقة 

 لسرطان الثدي.

و في بعض الأحيان، يمكن للجلد فوق السرطان الثدي أن يتقرح و ينزف ويمكن  
 لانتشار السرطان أن ينتج عقدة واحدة أو أكثر في البشرة.

السرطانية تعيق قنوات السائل الليمفاوية، و  لاياهر البشرة البرتقالية لأن الخو تظ 
تسد المجرى الطبيعي للسائل إلى الخارج الثدي ما يؤدي إلى تراكمه في الثدي، و يرتبط 
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باحمرار ووخز في الثدي، و هو أمر خاص بنوع معين من السرطان يعرف ذلك أحيانا 
يضا لأسباب أخرى تتعلق بسرطان الثدي الالتهابي و يمكن أن يظهر احمرار في البشرة أ

 بأمراض و التهابات لا علاقة لها بالسرطان.

 أكزيما الحدمة أو تحرشفها: -

يمكن لطفح الجلدي أحمر يثير الحكة على الحلمة أو الهالة أن يشكل في بعض  
الأحيان علامة على وجود سرطان، ويعرف هذا التغير في الحلمة باسم "مرض باجيت"، 

الطفح الجلدي حول حلمة بمرض باجيت، بل قد تكون ناتجة عن ولا يرتبط معظم أنواع 
نوع من الأكزيما بالبشرة و الفرق الاكبر بين مرض باجيت و الاكزيما هو أن مرض 
باجيت يصيب الحلمة أولا في البداية المنطقة حول حلمة المنطقة حولة الحلمة و التي 

 تعرف بالهالة.

إكزيما بسيطة يعطيك علاجا مركزا من و إن رأى الطبيب أن المشكلة تتعلق ب 
السترويد لفترة، وأحيانا يكون السترويد المركز لمدة قصيرة أكثر فعالية من كمية صغيرة 

 على مدة طويلة.

 إنقلاب الحلمة: -

يمكن أن شحب الحلمة إلى الداخل نتيجة مرض في الثدي )مشكلة حميدة أو  
ث لدى النساء بعد تقدمهن في السن، سرطان( بعد أن تقصر فنوات الثدي، وهو أمر يحد

 انقلاب الحلمة بالضرورة وجود سرطان. يو لا يعن

في حال تغبر مظهر الحلمة، عليك أن تزوري طبيبك الذي سيحيلك إلى المستشفى  
لتخضعي لصورة شعاعية للثدي )ماموغرام( وربما صورة بالموجات فوق الصوتية، ويمكن 
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في بعض الاوقات لتعود وتبدو في حال طبيعية في  أن تنقلب الحلمة لدى بعض النساء
 مرتبطا بالسرطان. أوقات أخرى، وقل ما يكون ذلك

وفي حالات الإصابة بالسرطان، تسحب الحلمة بكاملها باتجاه واحد، ما يؤدي إلى  
وجود الحلمتين على ارتفاعين مختلفين، وليست بالاتجاه عينه، وغالبا ما تكون التغييرات 

 .نبالسرطان في ثدي واحد وليس في الثدييالمرتبطة 

 الافرازات في الحلمة: -

إن الافرازات في الحلمة شائعة جدا وحتى في غياب الحمل ينتج الثدي سائلا يعبر  
القنوات باتجاه الحلمة ولا تخرج هذه الافرازات إلى سطح الحلمة، لأن قنواتها تكون عادة 

 الذي تنتجه البشرة.مسدودة بالكيراتين 

وفي حال فتحت القنوات وهو أمر قد ينتج عن تنظيف الحلمة وقرصها فمن الشائ   
رؤية سائل على سطحها و يعتبر هذا السائل الذي يتغير لونه بين الأصفر و الأبيض 
المائل إلى الأخضر و الأسود الأزرق، افرازات عادية من الثدي وكميته صغيرة جدا و 

 يجف بسرعة كبيرة.

غير طبيعية من الحلمة فهي تسربات فجائية تلطخ عادة الملابس و  إما الافرازات 
تحصل بشكل منتظم لمرة أو أكثر في الشهر في بعض الأحيان تكون الافرازات ملطخة 
بالدم وحتى هذه الحال تكون عادة نتيجة أسباب حميدة، أبرزها نتوء صغير في إحدى 

 قنوات.تحت الحلمة، تعرف بالورم الحليمي داخل الالقنوات 

وفي بعض الأحيان، تفوز بعض النساء غير الحوامل الحليب من أثدائها بسبب  
تناول عقاقير ترف  نسبة الهرمون المسؤول عن افراز الحليب، الذي يعرف باسم 
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البرولاكتين ما يؤدي إلى افراز  ارتفاع"برولاكتين" و أحيانا قد يؤدي ورم دماغي إلى 
 الحليب. 

الحوامل اللواتي يفرزن كمية كبيرة من الحليب أو نساء اللواتي وتنصح النساء غير  
يعانين من افرازات مثيرة للشكوك و مستمرة )أكثر من مرتين في اليوم( استشارة الطبيب 

 المختص.

 ألم الثدي: -

 %5نادرا ما يكون ألم الثدي علامة على الاصابة بالسرطان و أظهرت دراسة أن  
ين من لسرطان الثدي قلن إن ألم الثدي كان العارض الأساسي من النساء اللواتي كن يعان

فقط من النساء اللواتي اشتكين من ألم في الثدي تبين أنهن يعانين  %2الذي شعرت به 
 من السرطان.

ولا يعود أصل معظم  آلام الثدي نفسه بل إلى أضل  و عضلات تحته، وإن كنت  
أن الألم ناتج عن الثدي وليس عن المنطقة تعانين من ألم الثدي من الأفضل أن تتأكدي 

تحته، ويمكنك بذلك عبر التمدد إلى جانبك، ما يبعد الثدي عن الجدار الصدري 
 وتفصحي بعدها أي مناطق تصيبك بنغز في الأضل  و العضلات تحت الثدي.

وقد لا تحتاج معظم آلام الثدي إلى علاج محدد، ويمكن أن تتخلصي منها بارتداء  
 مثل السباحة. بانتظامساعة في اليوم و ممارسة تمارين تمدد  24قيقة الـ صدرية ر 

إن الألم في جدار الصدري شائ  لدى الأشخاص الذين يجلسون خلف الكمبيوتر  
طوال اليوم، ومن المهم تفادي الجلوس لأكثر من ساعة متواصلة خلف المكتب و أخذ 

م الثدي شديدا، يمكنك تناول أدوية استراحات و المشي من حين إلى آخر، و إن كان أل
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مثل الباراسيتامول و الايبوبروفين، و إن لم تشف هذه العلاجات البسيطة الألم أطلبي من 
 طبيبك ان يحيلك إلى عيادة الثدي.

 تورم الثدي و الالتهابات: -

إن تورم الثدي و أحمر لونه و أشعرك بوخز، يعني ذلك عادة أنك مصابة بالالتهاب  
أنك تعانين من التهاب في الثدي خصوصا إن كنت ترضعين طفلا، من  وإن شككت

المهم أن تقصدي الطبيب و أن تبدأي في تناول المضادات الحيوية في أسرع وقت ممكن 
 لمن  تشكل الخلاجات.

وفي حالات قليلة جدا، يشير التورم و الالتهاب في الثدي إلى الإصابة بنوع نادر  
الثدي الالتهابي و على الرغم من تناول المضادات الحيوية من السرطان يعرف بسرطان 

)البروفيسور،  يشمل التورم و الاحمرار و ستشعرين بوخز و ألم كبيرين عند لمس الثدي.
 (52-45هـ، الصفحات 1434

 :أنواع سرطان الثدي -6
 :سرطان الثدي غير الغازي  -1

 " الموضعيباسم "السرطان  يعرفو  ة في قنوات وفصوص الثديالسرطانية محضور  هيفو 

 لهاضمن قنوات غالبًا ولكن وفيه تبقى الخلايا السرطانية : سرطان القنوات الموضعي -
 .(زياصبح غايتنتشر خارجها ) أن

 هأو كلاهما ول ةديثالوهو ممكن أن يحدث في أحد  ي الموضعي:صسرطان الفصي -
 ن غازي.إلى سرطا قابلية أكبر ليتحول

صوص فرطانية عبر القنوات أو اللسا يافيه تنتشر الخلاو  :سرطاني الثدي الغازي  -2
قل إلى عند اللمفاوية أو إلى الدم و نتت ثم طة بهايللمح الثدية جسأنة هذا البداية يغاز 



 ----------------------------------------الفصل الثاني:

34 

 

و العظام والدماغ و غالبا ما يكون  بدكال –إلى أجزاء أخرى من الجسم مثل الرئة 
نواع السرطان الثدي بينما يكون السرطان أ أكثر هو غازي.ال القنواتسرطانية 
 (62، صفحة 2009-2008)سعادي،  .الغازي هو أقل الأنواع شيوعا يالفصيص

 :علاج سرطان الثدي -7

العلاج الكيميائي أو بالجراحة أو  مافإهذا المرض لعلاج طرق  ربعةهناك أ 
 : مونيالاشعاعي أو الهر 

 العلاج بالجراحة: -

و كامل الثدي م  أو بدون العقد اللمفاوية في الإبط أال الورم ئصاست يتمعادة  
 .فقط وذلك حسب الحالة ب  هذا العلاج إشعاعيتولى و يأكمرحلة 

 : (Chemcetherapy) يالعلاج الكيميائ -

ئية والتي يكون تم العلاج الكيميائي باستخدام مجموعة مركبة من العقاقير الكيمياي 
 السليمة، ويكون العلاج إما على اقوى منه على الخلاية أالسرطاني اتأثيرها على الخلاي

 يؤ،تقال ،اقط الشعرتسقراص في الفم، ومن آثار العلاج الجانبية أو أشكل حقن في الوريد 
 ،الدم البيضاء كرياتعدد  فاضانخيضا قد تسبب أسهال لكن كل هذه الآثار مؤقتة، والإ

عادة فحص الدم بشكل مستمر، وينصح بالابتعاد عمن يشكو من الأمراض  يتمولذا 
-2009)سعادي و.،  .ثل الانفلونزا إذا كان عدد كريات الدم البيضاء منخفضاممعدية 
 (64، صفحة 2008

 :العلاج بالأشعة -

ات طاقة عالية يكون تأثير هذه شعة سينية مكثفة ذأ باستخداميتم العلاج هنا  
 امن الخلاي للإشعاعأكثر حساسية  أنهاالسرطانية حيث  االأشعة العالية على الخلاي



 ----------------------------------------الفصل الثاني:

35 

 

الأقل  جلسة تسمر 25أو  20ما إويكون العلاج عادة  أيضا،بصورة  ىعافتتالطبيعية و 
 .غرق أكثر من دقيقتينتلا يس دقائق علما بأن العلاج نفسه خلال الجلسة قد 10 من

 :من الأثار الجانبية لهذا العلاج

نوع من  أيوعليه من الضروري عدم استخدام الصابون أو  ،التهاب جلد منطقة العلاج -
 .على منطقة العلاج خلال فترة العلاج تالكريما

تلاشى هذه الأثار عادة بعد أسبوعين من تو  ،الشعور بالإجهاد العام وفقدان الشهية -
 .نهاية العلاج

  :يالعلاج الهرمون -

ة و يعطي لبعض المريضات اللائي شعنهاية العلاج بالأ عدهذا العلاج يبدأ ب 
ن للعلاج الهرموني علما بأن هذا العلاج تجات يحضيليس كل المر  ،تجاوزن سن الخمسين
 (65، صفحة 2008-2009)سعادي و.،  .قد يستمر مدى الحياة
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 :خلاصة

 الى أن هذإ نادي توصلثتناول الجوانب النظرية المرتبطة بسرطان ال من خلال 
شاملة  ةيحصأنسجة الثدي. بل هو مشكلة  ي يصيبعضو  خلل مجرد المرض ليس

والبيئية إن فهم طبيعة هذا  هرمونيةال الوراثية –العوامل البيولوجية  هافيدخل تتومعقدة 
و  الطبية قيد التعامل معه من الناحيةتع مدى المختلفة يوضح وأنواعهه لحرامالسرطان ب

 .حد سواء علىية النفس
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 المستخدم:هج المن -

الطريق المؤدي إلى كشف عن حقيقة في العلوم بواسطة طائفة  هو المنهج يعتبر 
على وسائل العمل وتحدد معلوماته، حيث يصل إلى نتيجة  نميمن القواعد العامة التي ته

 معين. جبار الطبيعة وخصائص البحث تفرض علينا كباحثين استعمال منهالمرجوة باعت
 (10)حمدي، صفحة 

 جهمنقلق الكبوت لدى المرأة المصابة بسرطان الثدي فال ةبما أنني بصدد دراس و 
 اسة الظواهرأحد المناهج العلمية الأساسية التي تستخدم الدر  الوصفيم هو المنهج ئالملا

حليل لت تم اختياره لكونه الأنسب ، وقدبعادهاأ همفبدقة و  صفهايهدف و  هي في الواق  ماك
الجوانب النفسية والاجتماعية الصحية، دون  مختلف حالة مريضة بسرطان الثدي من

ل من خلال الملاحظة والمقابلة وتحليل المحتوى هذا المنهج ب ،راتلمتغيالتدخل في ا
هم بيانات نوعية معمقة عن حالة مدروسة مما ساعد في الوصول إلى ف مكننا من جم 

 يالأسري والنفس ى تواجهها على مستو التي يات دلتجربتها م  المرض والتح شامل
 (2006)الرحمان،  .والاجتماعي

 الدراسة الاستطلاعية:  -
 وى مؤسسة ستعلى م راسة الاستطلاعيةالد ذيفتم تن :مكان إجراء الدراسة الاستطلاعية

 2025/05/25الواقعة بمدينة بوسعادة يوم " ريق الشير" العمومية الاستشفائية الشهيد
عدة ية في المنطقة، حيث تضم مهياكل الصحية العمو وتعد هذه المؤسسة من أهم ال

 ة ومصلحة الأورام سرطانية و هو ما جعلهانممز ال اضح من بينها مصلحة الأمر لمصا
 الدراسة. ذبيئة مناسبة لتنفي

 دة متأجريت الدراسة الاستطلاعية خلال فترة م إجراء الدراسة الاستطلاعية: نزما
 لإجراءار هذا التوقيت نظرا لتوافقه م  توفر الظروف الملائمة يتم اخت 2025/05/25
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إلى استقرار  بالإضافةلات. من حيث استقبال الحالات وتعاون الطاقم الطبي. بقالما
 .ةسداخل المؤس الوض  الصحي العام

 :عيةطلاراسة الاستأدوات الد -

كأداة أساسية رئيسية لجم   "قابلة النصف موجهةمال"اعتمدت في هذه الدراسة على  
 .عمق في الفهم ة في الطرق ونالبيانات، نظرا لما توفره من مرو 

المعاش ا من إظهار جزء من نتم استخدام المقابلة نصف الموجهة التي مكنت 
إلى أنها من  فةبالإضايصه وعلاجية ر وسيلة تشخب، فهي بذلك تعتالشعوري للمريض

أكثر التقنيات استعمالا من طرف الباحثين من جهة وتخدم موضوع الدراسة من جهة 
 ي:ليما في أخرى. وتتمثل خصوصياته

ي كل ف د من عليها الباحثينتمروش ج: أن المقابلة هي أول الطرق الأساسية التي يع
بحث وفي  فيتفيده  له بالحصول على معلومات تسمح ةلاقع ينوتكو  در فاتصال بال

الأخير تجعله شعر بارتياح وكذلك القدرة  هذا مساعدة المفحوص، فالقدرة على كسب ثقة
 . ةالضروري المهاراتعلى الملاحظة من 

لا بالتعبيرات ذاتها و  ها مقابلة لا تهتم بأعراض في حدبأن : (j. Bergerat) و يعرفها
كما أن الجو  الفردية لأفعالة فقط. فلا يتم وق  المفحوص في موضوع سلبي ديسجال

 تاق المقابلة يساعده على استحضار معاشايس فيالتحويلي بين الفاحص والمفحوص 
ية، صفحة )يحي، دراسة ميدان .مفحوص خيالية بإضافة إلى حث ضأو ما اليةحخبرات و 

32) 

 :بـمجموعة أسئلة المرتبطة ن دليل المقابلة مضت وقد

 (وت، تقبل المرضلمالخوف من ا، لققي )السالجانب النف. 
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 العلاج( ،الألم ،يةدالتغيرات الجس)يدسجالجانب ال. 
  (جتم الم رةنظ ،العلاقات الأسرية، الدعم الاجتماعي)الجانب الاجتماعي. 
 (.يلالما الاستقلال، فالتكالي)الاقتصادي  بالجان 

فعالية هذه الأداة من حيث الوضوح  ختيارلام اجراء دراسة استطلاعية مسبقة كما ت 
قابلة الأساسية م  مقبل تنفيذ ال الطفيفةوالتسلل والملائمة، وتم ادخال بعض التعديلات 

 .حالة المدروسة

نبرة  ،مبحوثةسلوك ال لرصدسيطة خلال اللقاء وذلك باستعنت بالملاحظة ال كما 
معطيات بقابلة مدعم البا سمح مم ،اء الحديثثنتعبيرات وجهها، وحالتها العامة أ، صوتها
 .لفظية ة غيريواقع

 :عينة الدراسة -

ة أو اجتماعية يينة هي أساس كل دراسة سواء كانت نفسعر المجتم  أو التبعي 
 .المطلوبة لى النتائجإن يصل لوبهذا  لدراستها فيمكن للباحث أن يض  أهدا دونها لابف

 اتكونة من ثلاث حالات لنساء مصابم ةقصدي ينةاعتمدت هذه الدراسة على ع 
يق ز ارهن من داخل المؤسسة العمومية الاستشفائية الشهيد ر يتم اخت ،بسرطان الثدي

 .2025/05/26 ،2025/05/25وذلك من خلال فترة ممتدة بين  ،وسعادةب ريشبال

 خصائص عينة: -

المستوى  الجنس السن الحالة

 التعليمي

الحالة 

 الاجتماعية

مدة  نوع الاصابة

 الاصابة

مرحلة 

 المرض

 مكان تطبيق الدراسة

مستشفى عمومي رزيق  Stade 1 سنوات 5 سرطان الثدي متزوجة بكلوريا أنثى 53 فوزية

 بشير

مستشفى عمومي رزيق  Stade 1 سنة 1 سرطان الثدي عزباء ثانوي 1 أنثى 21 منادي

 بشير

 مستشفى عمومي رزيق  Stade 2 أشهر 8 سرطان الثدي متزوجة متوسط 4 أنثى 30 مريم
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 التعليق على الجدول: -
 :عرض حالة فوزية 

سنة، متزوجة و أم لستة أبناء تقيم بمدينة بوسعادة،  53فوزية سيدة تبلغ من العمر  
دي تم تشخيص صابتها بسرطان الثدي منذ مدة، وقد خضعت لعملية استئصال الث

الأيسر، تعيش فوزية وضعية أسرية صعبة، إذ أن زوجها متزوج ثلاث نساء، زوجها 
شعورها  دحالته المادية جدية جدا، لكنه لا يمنحها الدعم العاطفي و لا اهتمام كافي ما زا

بالإهمال و الوحدة، رغم ذلك تظهر فوزية قوة كبير من أجل أبنائها، خاصة التوأم )فتاة 
 في تركيا( و اللذان يقفان إلى جانبها و يدعمانها معنويا.متزوجة ولد يعمل 

تلقت فوزية أيضا دعما نفسيا من طرف شقيقتها مما ساعدها في تجاوز مرحلة  
الصدمة الاولية و التكيف تدريجيا م  المرض، تصف حالتها اليوم بأنها "أفضل من 

عن المرض و العلاج،  السابق"، رغم استمرار بعض الأثار النفسية و الجسدية الناتجة
فوزية تمثل نموذجا للمرأة الجزائرية الصامدة التي تحاول التغلب على الألم و الظروف 
القاسية بإرادة و عزيمة قوية، كما أنها قالت لي أنها تريد أن تنشر الوعي ومساعدة النساء 

 التي تعاني من نفس المرض.

 مقابلة مع سيدة "فوزية"

 .53 العمر:

 لستة أبناء.متزوجة أم  ي:الوضع العائل

 2025/05/26 تاريخ المقابلة:

 مريضة بسرطان ثدي، تم استئصال الثدي أيسر. حالة الصحية:
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 الجانب النفسي و العاطفي:

 ؟كيف شعرت عندما علمت بتشخيص المرض؟ وهل كان لديك قلق -1
 .في الأول صدمة كبيرة، بكيت، تخوفت، بصح قلت "لازم نقاوم، عندي ولادي نربيهم" -
 كيفاش، كيف راهي حالتك النفسية اليوم؟ -2
أحسن، أكيد عندي لحظات ضعف بس حاليا أنا أقوى تعلمت أواجه، ما أهرب، صرت  -

 أعرف أن المرض مو نهاية.
 ما الذي يعطيك القوة في هذه المرحلة؟ -3
ولادي، خاصة التوأم البنت متزوجة وتزورني، والولد ديما يسقسي عليا و يعاونني،  -

 ونيش.وخاوتي ماخلا
 هل تشعرين أحيانا بالحزن أو الوحدة؟ -4
 ! كي نكون م  ولادي مانحسش، بصح من جهة راجل حسيت بالحقرة -
 ما أكثر ما يريحك نفسيا؟ -5
 كي نحكي م  ولادي، كي نضحك معاهم، كي نشوفهم بخير. -
 هل كان لديك قلق من الموت؟ -6
ظننت أنني نعم في بداية الأمر عندما كنت سوف استأصل ثدي قبل دخول عمليات  -

 لن اعيش.
 هل تحسين بالحزن العميق؟ -7
حالتي النفسية الحمد لله كانت في الوقت الأول صعيبة بصح الحمد لله، وليت حاطة  -

 كلش بإيد ربي.

 الجانب الصحي و الجسدي:

 هل تطورت حالتك الصحية بعد العلاج؟ -1
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كيما  الحمد لله، تحسنت راني بخير، خير من قبل تعودت على حالتي، وتقبلت جسمي -
 هو.

 ما أكثر ما كان يؤلمك خلال فترة المرض؟ -2
 !! أكثر شيء الحبوب التي كانت في بطني و صدري  -
 كيف تواجهين صعوبات العلاج؟ -3
 بالصبر و الدعاء، وكل مرة نقول: هاذي تجربة وربي معايا وزدت رحت لبيت ربي. -
 هل حصلت على دعم طبي ونفسي جيد؟ -4
 فسي الحقيقي جا من اخوتي وولادي.الأطباء دارو اللازم، بصح الدعم الن -

 الجانب العائلي:

 كيف كانت ردة فعل الأسرة عند سماع بالمرض؟ -1
 عائلة كلها انصدمت، خاصة ولادي، بكاو ياسر، بصح م  وقت تقبلو الوض . -
 كيف كانت علاقتك بزوجك في هذا الوض ، وهل هو بجانبك؟ -2
هتمامو ناقص كي مرضت راجلي ما كانش كيف نتمنى راح تزوج عليا مرة أخرى و ا  -

 بعد عليا.
 أولادك كيف كان تعاملهم معك عندما مرضت؟ -3
 الله يبارك، ولادي واقفين معايا خاصة التوأم، ولدي يجري عليا، هو لي عطالي قوة. -
 هل تحسين كاين فرق تعامل بينك و بين زوجات زوجك؟ -4
 أيه، كنت نشوف بعيني، وزاد جابها ليا في داري، مرات نحس بحقرة. -
 أكثر من دعمك ووقف بجنبك غير أولادك؟ من -5
خاوتي و الله ما خيبوني، يجيبولي دوا، يرافقوني في تحاليل و يعطوني أمل، حسيت  -

 ! بلي عندي سند
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 الجانب الاجتماعي و السلوكي:

 انك مريضة؟ اكيف كانت نظرة الناس اليك عندما عرفو  -1
 يب.كاين لي حسيتهم تعاطفوا معايا، بصح ما يهمنيش مرض ميش ع -
 هل نقصت علاقتك الاجتماعية بعد المرض، ولا زادت؟ -2
نقصو بزاف، كنت نزور دوك نقصت بزاف حوايج وليت تقربت من ربي و دخلت  -

 للجام  نقرا قرآن مليت وقتي.
 عندما تخرجين وتلتقين م  الناس، هل تحسين براحة أو خجل؟ -3
صح وليت بفي الأول كنت نستحي، حسيت مرضي ظاهر عليا خاصة كي نقصل يثي  -

 قلمت.تأ
 ما هو أكثر سلوك تغير فيك بعد ما مرضتي؟ -4
 صبرت بزاف، ما وليتش نغضب ونتقلق كيما قبل وليت نحب نسم  أكثر  ما نهدر. -
 ما هو الشيء الذي يعطيك القوة باش تكملي حياتك رغم المرض؟ -5
 ولادي، خاوتي، و الايمان بالله، و قرآني، كل صباح ندعي نقول: الحمد لله، مازلت -

 حية، نقدر نضحك و نعيش نهار جديد.

سنة، عزباء، تنحدر من عائلة فقيرة، وتعيش  21هنادي شابة تبلغ من العمر  
ن عائلتها من الأب مريض، وأخ صغير منها، اجتماعية و انسانية قاسية تتكو  ظروف

كانت الأم تعمل في تنظيف وهي من تتحمل المسؤولية اعالة الأسرة بعد وفاة والدتها 
بيوت لتوفير لقمة العيش لكن المرض أنهكها و أدى إلى وفاتها، ما شكل صدمة قوية ال

 لدى هنادي.

ظهور حبة صغيرة على بعد فترة قصيرة من وفات والدتها، بدأت هنادي تشتكي من  
مستوى صدرها، وتفاقم الألم تدريجيا، مما دفعها لإجراء فحوصات طبية لتصدم بخبر 
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لم تستط  هنادي تقبل المرض خصوصا و انها لم تتجاوز بعد اصابتها بسرطان الثدي، 
الحزن الشديد على فقد والدتها، شعورها بالمسؤولية تجاه أخيها إلى جانب حالتها النفسية 
الهشة جعلاها تعيش حالة من الصدمة، الإنكار، و الانهيار الداخلي، رغم محاولاتها 

تها، هنادي تمثل حالة انسانية تعاني على الصادمة في تسيير شؤون البيت و العناية بعائل
المستويين النفسي و الاجتماعي في ظل غياب الدعم الأسري و الظروف المادية الملائمة 

 للتكفل بعلاجها.

 مقابلة هنادي:

 هناديالاسم: 

  21 العمر:

 أولى ثانوي  مستوى الدراسة:

 المرحلة الأولى مرحلة المرض:

 عازبة الحالة المدنية:

 دلا توج بقة:أمراض سا

 سنة واحدة. مدة الإصابة:

 الجانب النفسي:

 كيف شعرت عندما علمت تشخيص المرض؟ -1
كي قالولي بلي راني مريضة بسرطان ثدي حسيت الدنيا ضارت بي جات في بالي  -

طول يقطعولي ثدي تاعي مكنتش قادرة نصدق قلت أكيد غلطة قلت مزال صغيرة كفاه 
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ماما ميتة وزيد بابا مريض وخويا أنا  يجيني مرض هاك بكيت بزاف خاصة كي
 مسؤولة عنهم بعد ماما حسيت بضياع.

 كيف هي حالتك النفسية اليوم؟ -2
بصراحة مازلت مانتقبلش المرض نتاعي كامل نفسيتي محطمة نحس بلخوف دائما  -

راية مرات نقول لازم نكون قد المسؤولية مرات نحس روحي منحبش نشوف روحي في م
 بلة فكرة نموت.رايحا نطيح منيش متق

 ما الذي يعطيك القوة في هذه المرحلة؟ -3
اللي يعطيني الفوة خويا الصغير كي نشوفو نقول لازم نكون واقفة به ميحسش باليتم  -

ومرتين وهو معندوش واحد غير موالفني أنا برك بعد ماما نشوفو يغيضني بزاف نقعد 
 غير نبكي عليه.

 أكثر ما يريحك نفسيا؟ -4
يا هي كي نكون وحدي ونبكي، نحس روحي خفيت وثاني نصلي أكثر ما يريحني نفس -

 و ندعي ربي يريحني ولا كي نروح لخالتي.

 الجانب الاجتماعي:

 كيف كانت نظرة الناس اليك عندما عرفوا أنك مريضة؟ -1
كاين ناس شافوني بعين شفقة كأنهم حسين رايحا نموت كانو كي يشوفوني يسكتو  -

ن سورتو من ناس كنت حسبتهم يحبوني كاين وكاين ناس بعدو عليها حسيت بلخدلا
 قلال لي دعوني بكلمة طيبة عطاوني شوي أمل.

 هل نقصت علاقتك الاجتماعية بعد المرض أم زادت؟ -2
علاقتي الاجتماعية نقصت بزاف بعد مرض وليت نحس روحي كأن نظرت الناس  -

 تبدلت ليا.
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 عندما تخرجين وتلتقين م  الناس هل تحسين بالراحة؟ -3
ما مرات نحس براحة وسعات نحس بلقلق نخاف نظرة الناس ليا و لا ميش داي -

 يسقسوني )يطرح أسئلة( بصح نحب نقعد وحدي نحس براحة و لا نروح عند خالتي.
 ما أكثر سلوك تغير فيك بعد مرضك؟ -4
 أكثر حاجة وليت نحب نسكت وليت نحب لعزلة ونقعد في دار م  بابا و خويا. -

 الجانب الصحي و الجسدي:

 طورت حالتك الصحية بعد العلاج؟هل ت -1
الحمد لله حالتي مستقرة بما أن المرض تكتشف في مرحلة مبكرة الطبيب طمأني عندي  -

 فرصة كبيرة في الشفاء راني ندي العلاج الكيماوي لإجراء وقائي.
 ماهو أكثر ما يؤلمك خلال فترة المرض؟ -2
 دي فيها العلاج.أكثر ما يؤلمني صدري وين كان الورم خاصة في الأيام اللي ن -
 هل حصلت على دعم طبي و نفسي جيد؟ -3
الحمد لله من الجانب الطبي نعم أما نفسي كانت صعبة في البداية لأن مكانش ساهل  -

 نتقبل بصح بعدها بديت روح لطبيب وعدت في مرحلة الأولى من المرض خف القلق.

 الجانب العائلي:

 ت ردت فعل الأسرة عند سماع بمرضك؟كيف كان -1
دمة كبيرة علينا بابا مقدرش يستوعب في البداية زاد عليه الهم وهو أصلا كانت ص -

 مريض وبدا ساكت خويا صغير ميفهمش و خالاتي غضتهم وقفو معايا.
 كيف كانت علاقتك م  أهلك؟ وهل هم بجانبك؟ -2
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علاقتي م  عائلتي عاديا بعدما ماتت ماما تحملت مسؤولية دارو بابا يحبني وواقف  -
ا و دائما يدعيلنا وخالاتي ثاني دائما بجانبي عوضوني خاصة خالتي معايا أنا وخوي
 لكبيرة تحبني.

 كيف كان تعامل عائلتك معك عند مرضك؟ -3
كي مرضت، عائلتي دارو جهدهم باش يوقفو معايا كل واحد بطريقة بابا برغم كلش  -

 كان سند ليا وكان دائما يدعيلي.

 ملاحظة:

الظاهر و لكنها كانت تخفي نوعا من التوتر  خلال المقابلة بدت هنادي هادئة في 
الداخلي نبرتها كانت خافتة أحيانا خاصة عند الحديث عن مرضها و فقدان أمها بكت 
قليلا كانت تحاول أن تكون قوية خلال الكلام لحضت قلقها على مستقبلها وعلى عائلتها 

 .هاخاصة أخوها صغير عند ذكره تتحسر عنه لكنها مرتاحة لأن طبيب طمئن

 :3عرض حالة 

سنة، متزوجة أم لثلاثة أطفال، لا تمارس  30تتمثل الحالة في سيدة تبلغ من العمر  
أي نشاط مهني، وتعيش في وسط اجتماعي متوسط كانت حياتها مستقرة نسبيا تهتم 
بشؤون منزلها و أطفالها، إلى ان بدأت تلاحظ تغيرات جسدية في منطقة الثدي، 

لمتكررة، مما دفعها إلى زيارة المستشفى و اجراء فحوصات اللازمة، كالتكتلات و الآلام ا
 لتتلقى بعدها خبر اصابتها بسرطان الثدي.

تلقت السيدة "م.م" الخبر بصدمة نفسية قوية، حيث لم تتقبل المرض في البداية و  
دخلت في حالة من الإنكار الشديد و رفضت الحديث عن الموضوع أو مناقشته حتى م  

بين منها، هذا الرفض و الانكار أديا بها إلى تدهور حالتها النفسية بشكل ملحوظ، المقر 
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حيث أصبحت تعاني من القلق المفرط من الموت و نوبات بكاء متكررة، و اضطرابات 
 في نوم و انعزال عن محيطها العائلي و الاجتماعي.

رحلة العلاج وم  مرور الوقت و تفاقم الأعراض الجسدية اضطرت إلى البدء في  
الكيميائي، رغم انها كانت مترددة في البداية وقد واجهت خلال فترة العلاج عدة 

على جسدها أو من حيث الحالة النفسية التي  صعوبات، سواء من حيث تأثير الأدوية
 زادتها تعقدي فكرة فقدان الشعر و تغير ملامحها الخارجية.

ها فقد وقف زوجها إلى جانبها منذ بداية كان الدعم العائلي عاملا حاسما في مساندت 
الأزمة ورافقها إلى مواعيد العلاج وساعدها على تقبل الموض  الصحي، كما تولت 
عائلتها مسؤولية الأطفال و بعض المهام المنزلية مما خفف نعنها العبء و ساعدها 

 تدريجيا على تجاوز مرحلة الانكار.

مرة فإن حالتها النفسية شهدت تحسنا نسبيا و ورغم ان المتابعة الطبية لا تزال مست 
أصبحت أكثر تقبلا لوضعها الصحي بدأت تستعيد توازنها تدريجيا وعبرت عن رغبتها في 

 مقومة المرض من أجل أبنائها و عائلتها.

 مريم الاسم:

 م اللقب:

 سنة 30 السن:

 أنثى الجنس:

 مسيلة مكان الإقامة:

 متوسط المستوى المعيشي:
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 كثة في البيتما المهنة:

 جيدة الحالة الاقتصادية:

 لا يوجد  مراض السابقة:الأ

 سرطان في الثدي نوع الاصابة:

 أشهر 8 مدة الاصابة:

 متزوجة الحالة المدنية:

 3 عدد الأطفال:

 مستشفى بشير رزيق )عمومي ببوسعادة(. مكان المقابلة:

 مقابلة مع سيدة "مريم"

 الاسئلة في الجانب النفسي و العاطفي:

 كيف شعرت عندما علمت بتشخيص المرض؟ -1
شعرت بصدمة كبيرة لم أصدق في البداية مرت أمامي صور كثيرة: أطفالي، مستقبلي،  -

 وحتى فكرة الموت خطرت ببالي كنت خائفة جدا وبكيت كثيرا.
 كيفاش هي حالتك النفسية اليوم؟ -2
حيانا أفضل من السابق لكن لازال داخلي بعض القلق و الخوف من المستقبل، أ -

 أستيقظ في الليل أفكر كثيرا، وأحيانا أشغل نفسي كي لا افكر.
 ما الذي يعطيك القوة في هذه المرحلة؟ -3
وجود عائلتي بجانبي، خاصة أطفالي وهو أكبر داف  لي كما أن الايمان بالله يمنحني  -

 راحة و أملا، الدعم النفسي من الطاقم الطبي و المحيطين بي.
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 ن أو الوحدة و الخوف؟هل تشعرين أحيانا بالحز  -4
 نعم، أحيانا أشعر بالحزن أرى نفسي في المرآة و أفكر بما فقدته، الوحدة تراودني -

خاصة هندما أكون وحدي في المستشفى و الخوف الدائم من العلاج من المستقبل 
 ومن ترك أطفالي.

 ما أكثر ما يريحك نفسيا؟ -5
ي خصوصا من مرو بنفس أشعر بالراحة النفسية عندما أتكلم م  أشخاص يفهمونن -

 التجربة، الدعاء، وسماع القرآن و الوجود م  أطفالي يطمئنني كثيرا.

 الجانب الصحي )الجسدي(:

 هل تطورت حالتك الصحية بعد العلاج؟ -1
نعم، هناك تحسن تدريجي، رغم أن العلاج صعب و متعب لكن الأطباء يقولون إن  -

 الاستجابة جيدة و هذا يعطيني أمل.
 خلال فترة المرض؟ ما كان يؤلمك -2
 الألم الجسدي بعد الجراحة و التعب الشديد من الكيماوي كان أصعب ما مررت به. -
 كيف تواجهين صعوبات العلاج؟ -3
أحاول أن اكون قوية، أذكر نفسي بأن العلاج هو طريقي للشفاء أحيانا أبكي أضعف  -

 لكنني أعود و أتمسك بأمل خاصة من أجل أطفالي.
 ونفسي جيد؟هل حصلت على دعم طبي  -4
نعم، الحمد لله الطاقم الطبي كان متفهما و المرشدة النفسية ساعدتني كثيؤا في التعبير  -

 عن مخاوفي.

 الجانب الأسري )العائلي(:

 كيف كان ردة فعل الأسرة عند سماع بالمرض؟ -1
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ا سندا أن يكونو  اسريعا و قررو  اكثيرا خاصة زوجي لكنهم تماسكو  االأسرة صدمت وبكو  -
 ي بكل ما يملكون.لي و دعمون

 كيف كانت علاقتك بزوجك في هذا الوض  و هل هو بجانبك؟ -2
زوجي كان داعما جدا، تفهم وضعي و تحمل معي أعباء كثيرة رغم الصدمة وقف  -

 بجانبي و كان يخفف عني.
 أولادك كيف كان تعاملهم معك عندما مرضت؟ -3
 ا كثيراحاولت أن أخفي عنهم الحقيقة في البداية، لكن حين عرفوا تألمو  -
 من أكثر من وقف معك و دعمك غير أولادك؟ -4
أكثر من وقف معي غير أولادي كانت أمي لم تتركني لحظة وكانت ترافقني في كل  -

 موعد علاجي و تدعمني نفسيا كذلك زوجي كان سندا قويا لي.

 الجانب الاجتماعي و السلوكي:

 كيف كانت نظرة الناس اليك عند ما عرفوا أنك مريضة؟ -1
ف الناس أنني مريضة بسرطان الثدي لاحظت أن بعضهم كانوا ينظرون إلي عندما عر  -

 بشفقة و قلق بينما آخرون أبدو تعاطفا و دعما كبيرا.
 هل نقصت علاقتك الاجتماعية بعد المرض أو زادت؟ -2
بعد المرض، شعرت بأن بعض العلاقات الاجتماعية قلت لأنني أصبحت أقل قدرة  -

 تماعية و أحيانا أحتاج للراحة.على المشاركة في الأنشطة الاج
 عندما تخرجين وتلتقين م  الناس هل تحسين براحة أو خجل؟ -3
عندما أخرج و ألتقي م  الناس أشعر أحيانا بالخجل خاصة بسبب التغيرات التي  -

 طرأت على مظهري أو بسبب التعب.
 ما هو أكثر سلوك تغير فيك بعد ما مرضتي؟ -4
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التفكير الايجابي أصبح لدي وعي أكبر  أكثر تغير في هو قدرتي على الصبر و -
 بأهمية الاهتمام بنفسي و بصحتي.

 ما هو الشيء الذي يعطيك القوة لكي تكملي حياتك رغم المرض؟ -5
قادرة على تجاوز المرض و الرغبة في  صدقائي و الايمان بأننيالدعم العائلي و أ -

و مواجهة  رؤية المستقبل بشكل أفضل كلها أشياء و تعطيني القوة للاستمرار
 التحديات.

 أسئلة حول "قلق الموت" مقابلة مع سيدة مريم:

 أولا: القلق النفسي:

 عندما تكونين بمفردك هل تفكرين كثيرا في الموت؟ -1
في الموت، في بعض الأحيان تراودني مشاعر  نعم، عندما ـكون وحدي كثيرا ما أفكر -

 الخوف عميق.
 رضك؟كيف تشعرين عندما تفكرين في وضعك الصحي و م -2
 التخلص منه. أشعر بثقل في صدري، كأنني أحمل هما لا أستطي  -
 كوابيس أو أفكار لا يمكنك السيطرة عليها تتعلق بالموت؟ تراودكهل  -3
 نعم، أحيانا أستيقظ من النوم على الكوابيس أشعر فيها أنني أموت أو أفارق عائلتي. -
 تكملي تربية أولادك؟ هل تخافين من أن تموتي قبل أن -4
كثر ما يؤلمني ويخيفني، الفكرة التي تقتلني من الداخل هي أن أرحل قبل أن أراهم هذا أ -

 يكبرون و يعتمدون على أنفسهم.
 عندما تسمعين عن أشخاص توفوا بسبب نفس المرض كيف يؤثر عليك نفسيا؟ -5
 أشعر برهبة كبيرة، وأحيانا أفقد الأمل لبض  ساعات أو أيام. -
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 ثانيا: الجانب الجسدي:

 شعورك عندما بدأ جسدك يضعف؟ كيف كان -1
شعرت و كأنني أتحول إلى شخص غريب عن نفسي لم أعد أستطي  القيام بأبسط  -

 الأمور.
 هل الألم الجسدي الذي تشعرين به يثير لديك الخوف من الموت؟ -2
نعم أحيانا الألم يجعلني أشعر بأن النهاية قريبة، في اللحظات التي يتحمل فيها جسدي  -

 مكن مني.أشعر أن المرض يت
 ؟نفسيا و جسديا الثديصال ئتسر عليك اأث كيف -3
 أنوثتي. من جزءاشعرت بأنني فقدت صدمة كبيرة، و  كانت -
 فشيئا؟ك شيئا تسلبك قو  هل تشعرين أن مرضك -4
 من طاقتي جسديا ونفسيا.مرحلة في العلاج تسلب جزء  كلنعم، أشعر كأن  -

 (:: القلق الأسري )جانبثالثا

 ك؟ائنأبتك بيف يؤثر مرضك على علاقك -1
 .نهم يشعرون بيلكف خو بال ايشعرو ى لا حتقوية أمامهم  أحيانا أحاول أن أبدو -
 ؟سابقاكما كنت داء دورك أنك لم تعودي قادرة على لأهل تشعرين بالذئب  -2
 .عليها ااعتادو  يتلست الأم الأني أنني أقصر في حقهم و  نبشعر بالذأكثيرا  نعم، -

 : جانب القلق الاجتماعي رابعا:

 بالمرض؟ بتكليك بعد اصاإف تغيرت نظرة الناس كي -1
 .أنه عار علىوع لي شفقة والبعض يتجنب الحديث في الموض ينظرون  -
 يان؟حبالوحدة في بعض الأ ينشعر ت هل -2
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ر يشعأن  مكنهي نه لا أحدحيانا لأأبالوحدة  أشعرمن وجود من حولي  بالرغمنعم،  -
 .به مرأتماما ما 

 ف تتعافين؟نك سو بأنتك أطمأو ن حالك لك الناس عأعند ما يس هل يزعجك -3
 .يقولون يعرفون ماذا لا الناس  نألمكرر و االكلام  أشعر أننعم  نحياالأفي بعض  -
 شعورك؟ كيف كان صعبأو أالات هناك مثلك ص ورأيت حعندما ذهبت إلى فح -4
 . نوع من القوةب ستحسأذلك  بعدأولًا لكن شعرت بالخوف  -
 هل هناك حملات نوعية تشاركين فيها؟المرض و  كيف ساهمتي عندما تخطيت -5
 على شيء يريد أن يكسرني. انتصرتشعرت بالفخر كأنني  -

 حول قلق الموت لدى نساء مرضى السرطان. مقابلة مع السيدة فوزية:

 القلق النفسي: أولا:

 عندما تكونين بمفردك، هل تفكرين كثيرا في الموت؟ -1
 يمكن ربي قرب يأخذ أمانتو.نحس دنيا سكتت، ونبقى نفكر في الموت بزاف نقول  -
 كيف تشعرين عندما تفكرين في وضعك الصحي ومرضك؟ -2
 لما نخمم في حالتي نحس قلب يتقلق... نحاول نبان قوية بصح داخلي خايفة. -
 هل تراودك كوابيس أو أفكار لا يمكنك السيطرة عليها تتعلق بالموت؟ -3

 ء ونصلي.نعم، تجيني أفكار سواء و نفزع في الليل نقوم نحوس على ما

 هل تخافين من أن تموتي قبل أن تكملي تربية أولادك؟ -4
 أكبر مخاوفي نروح و ونخلي وليداتي، مانحبش يضيعو بعدي. -
 عندما تسمعين عن أشخاص توفو بسبب نفس المرض، كيف يؤثر ذلك عليك نفسيا؟ -5
 كل مرة نسم  وحدة ماتت بسرطان نحس روحي قريب نخاف و نبكي وحدي. -
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 الجسدي: ثانيا:

 يف كان شعورك عندما بدأ جسدك يضعف؟ك -1
 ما تقبلتش، كنت نعمل كل شيء وحدي وليت نتعب على أقل حاجة. -
 هل الألم الجسدي الذي تشعرين به يثير لديك الخوف من موت؟ -2
 الألم يخوف، ساعات نحس جسمي يتعذب نقول ذي بداية الموت. -
 كيف أثر عليك استئصال الثدي نفسيا و جسديا؟ -3
 لاني نحس نقص كي نبدل حوايجي نحس فراغ... نتألم.استئصال الثدي خ -
 هل تشعرين أن مرضك سلبك قوتك شيئا فشيئا؟ -4
نموت بالوج  ما نحبش نعاني بزاف نطلب من ربي يخفف عني و على مرضى  نخاف -

 أكل.

 ثالثا: القلق الأسري:

 كيف يؤثر مرضك على علاقتك بأبنائك؟ -1
 نخاف عليهم دايما واش يصرا كي نغيب. -
 رين بالخوف من أن تتركي أبناءك وحدهم إذا متي؟هل تشع -2
 نعم، نخاف بزاف نموت بصح نستغفر و نقول ربي كبير. -
 هل تشعرين بالذنب لأنك لم تعودي قادرة على أداء دورك كأم كما كنت سابقا؟ -3
 نحس بذنب مابقيتش نطيب كما بكري و بالأخص رمضان. -

 رابعا: قلق اجتماعي:

 بعد اصابتك بالمرض؟كيف تغيرت نظرة الناس إليك  -1
 يحسبوني خلاص وكأني راح نموت. -
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 هل تشعرين بالوحدة في بعض الأحيان؟ -2
 نعم، نحس بالوحدة خاصة كي نشوف الناس بعاد عليا وخاصة راجلي. -
 هل يزعجك عندما يسأل الناس عن حالك أو طمأنتك بأنك سوف تتعافين؟ -3
 ما نجاوبش.لا، لكن أشعر أحيانا بالشفقة و أنا منحبش على هذا نسكت  -
 عندما ذهبت إلى فحص ورأيتي حالات هناك مثلك أو أصعب كيف كان شعورك؟ -4
 خفت وحمدت ربي على خاطر كاين لي كلاهم المرض. -
 كيف ساهمتي عندما تخطيتي المرض و هل هناك حملات توعية تشاركين فيها؟ -5
نعم، ماذبينا نسا لي كيفي يواجهو المرض على جال ناس لي يحبوهم و على جال  -

 رواحهم على خاطر هذا المرض لازملو محاربة باش تغلبيه.

 مقابلة مع هنادي حول قلق الموت:

 أولا: القلق النفسي:

 عندما تكونين بمفردك، هل تفكرين كثيرا في الموت؟ -1
أي مرات كي نكون وحدي يجي في بالي الموت حتى ولو قالولي المرض نتاعي  -

 ماشي خطير كلمة سرطان وحدها تخوف.
 رين عندما تفكرين في وضعك الصحي ومرضك؟كيف تشع -2
كي نتفكر في مرضي تجيني مشاعر مختلفة مرات نقول الحمد لله إلي اكتشفناها بكري  -

 بصح نخاف كون يرجعلي و لا يتطور ونفكر ياسر في مستقبل.
 هل تراودك كوابيس أو أفكار لا يمكنك السيطرة عليها تتعلق بالموت؟ -3
يس نفيق مفزوعة نحس وكأن النهاية قريبة حتى ولاو أيه مرات كي نرقد تجيني كواب -

 الأطباء قالولي حالتي ماشي خطيرة.
 هل تخافين من أن تموتي في عمر صغير؟  -4
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أي نخاف نحس روحي معشتش بزاف نخاف نخلي بابا و خويا وحدهم نخمم بعدي  -
 كيفاه يعيشو.

 نفسيا؟عندما تسمعين عن أشخاص توفو بسبب نفس المرض، كيف يؤثر ذلك عليك  -5
كي نسم  على ناس توفاو بسبب نفس المرض نحس قلبي يطيح نخاف و نبقى ساكتة  -

نفكر واش يقدر يصرالي كيفهم نخاف من مرض يرج ، حتى لو حالتي مختلفة العقل 
ما يفرقش دائما و مشاعر تغلب نحاول نراج  روحي و نقول كل حالة تختلف و أنا 

 حالتي عادية و عندي أمل.

 الجسدي:القلق ثانيا: 

 كيف كان شعورك عندما بدأ جسدك يضعف؟ -1
رغم أن المرض في بدايتو وماشي خطير الكيماوي دار تأثير كي وليت نحس بتعب  -

 في جسمي و ألم في ثدي وليت نخاف نخرج و نرهق روحي.
 هل الألم الجسدي الذي تشعرين به يثير لديك الخوف من موت؟ -2
حس جسمي تعبان بزاف بعد العلاج مرات نعم كي يجيني الوج  في صدري أو كي ن -

نخاف نبدا نفكر هل راهو يتطور و هل العلاج ما نفعش رغم أنني نعرف العلاج في 
 المرحلة الأولى بصح الألم يخلي مخي يسرح و يخوفني.

 هل تشعرين أن مرضك سلبك قوتك شيئا فشيئا؟ -3
جات كنت إيه مرات نحس بهذا الشعور كي نكون مرهقة و نلقى روحي عاجزة ندير حا -

 مالفا نديرهم صرت نرج  كلش للمرض مرض ليخليني هاك.

 ثالثا: القلق الأسري:

 كيف يؤثر مرضك على علاقتك بعائلتك؟ -1
 عائلتي صارو خيفين عليا تأثرو بزاف خاصة بابا يخمم عليا و على علاجي. -
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 هل تشعرين بالذنب لأنك لم تعودي قادرة على أداء دورك كأم كما كنت سابقا؟ -2
بالذنب مرات خاصة كي نشوف بابا مريض و لا خويا يستناني كيما دايما  أيه نحس -

كنت اللي تشد الدار تهتم بيهم و متطلباتهم وفجأة وليت أنا اللي نحتاج، نحس روحي 
 مقصر معاهم.

 رابعا: قلق اجتماعي:

 كيف تغيرت نظرة الناس إليك بعد اصابتك بالمرض؟ -1
و معايا بحذر باه منحسش و لا كاين اللي ولى يشوفني كأني ضعيفة و يحك -

 ميجيبوليش سيرة المستقبل و يخافو يوجعوني.
 هل تشعرين بالوحدة في بعض الأحيان؟ -2
 أي نحس بلوحدة، حتى وسط الناس خاصة بعد وفاة ماما. -
 هل يزعجك عندما يسأل الناس عن حالك أو طمأنتك بأنك سوف تتعافين؟ -3
كثرة السؤال نحسهم يركزو على  مرات يزعجني، ومرات لا نعرف نيتهم طيبة لاكن -

 مرضي أكثر من شخصيتي.
 عندما ذهبت إلى فحص ورأيتي حالات هناك مثلك أو أصعب كيف كان شعورك؟ -4
كان شعوري صعب بكيت و خفت بزاف حسيت مرضي ميرحمش و في نفس الوقت  -

 .حسيت بتضامن و كأنني ماشي وحدي و كاين لأصعب مني و تغيرو بزاف

 لق الموت: قلة ئالنتائج المقابلة من خلال أستفسير  :قلق الموت

را في خلال إجابات فوزية على أسئلة قلق الموت يظهر أن هذا القلق كان حاض من 
 .ي والدينيلئدعم العالتراج  تدريجيا م  الوقت واي دأتجربتها بشكل واضح. لكنه ب
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رات الفت فيمن الصوت خاصة  ميقرت عن خوفها الععبعلى الصعيد النفسي ف 
اية هالأولى بعد التشخيص حيث كانت تراودها أفكار سوداوية وشعور بأنها قريبة من الن

رب بق عيداخليا ناتجاً عن الو  قلقاعكس يالوحدة هذا  خصوصا أثناء الليل وفى اللحظات
 .ولجهالم المصير

تية الثدي تأثيراً كبيراً على صورتها الذا لاستئصاأظهر أما من الناحية الجسدية فقد  
دي والاقتراب من الموت كما سجمما عمق لديها الاحساس بالضعف وربط بين التغير ال

الخوف من التدهور  زهو ما عز و  بالعجز هاسدي زادا من احساسجلم والارهاق الأن الأ
 ي.التدريج

شعور بالعزلة خاصة بسبب عدم اهتمام  عن تهاجاباإت فشك يالجانب الاجتماع في 
ليها كامرأة إا كانت تخشى من نظرة الناس نهته الأخريات كما أج بها مثل زوجاالزو 

 وأقة فخوفا من الش الاجتماعيمن الانغلاق  نوعا لدمريضة أو ناقصة و هو ما و 
 .تحقيق هذا القلق فيأخواتها الداعمات لها شكل عاملًا مهما  ميش رغم ذلك وجودالته

 ةالطمأنينأحياناً يمنحها  مزدوجالا ية عامز يمان فو إما من الناحية الدينية فقد كان أ 
اب خاصة والثقة في رحمة الله وأحيانا يتسبب لها في مشاعر الذنب والخوف من الحس

 .قبل الاستعداد الروحي الكافي فاجئحين تفكر في الموت الم

أخيراً في ما يخص المستقبل أوضحت فوزية أنها تحاول أن تعيش يومها عما هو  
أو أن ترحل دون  ن تصبح عبئاأا سيأتي لكنها لا تنكر خوفها من فيمدون التفكير كثيراً 

 .أن تضمن مستقبل أبناءها
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 :مقابلة هنادي عن سرطان الثدي تفسير

في  لثديا نيتضح أن إصابتها بسرطا يم  هناد تمن خلال المقابلة التي أجري 
في بدايته  زالمرض ي وعاطفي كبير برغم من أن المفسمرحلة الأولى كان لها تأثير ن

عن صدمتها قوية  التشخيص، هنادي عبرت والعلاج يعطي نتائج إيجابية في بوابة
موت أمها رغم بحيث سيطر عليها هاجس المرض وتأثرت  ولمن المجه يدشد فوخو 
 تعتد الذي لم تكن ضعف الجسدر و ستمتعب الم حظتة الأطباء م  العلاج لا مأنط

ذنب لعدم قدرتها على أداء دورها العائلي مثل بس وهذه الشعب جعلها تح قبل عليه من
 ق.ابسال

فراد أسرتها أمن  ثرعلق بعلاقتها بعائلتها بيت هنادي أن المرض قربها أكما بتومقد 
شعورها  يهناد خفيوم  ذلك لا ت وخاصة ولدها وأخيها يا كبيرا دعما نفسهرو لفالذين و 

 .تواصلماخليا رغم دعمهم النفسيا د اضغط مما يضيفا عليهم ئبأنها أصبحت عب

ناس محيطها لاحظت هنادي تغيير نظرة بعض ال الاجتماعيةأما من الناحية  
 اخر أصبحو الآ بعضمعها بشكل طبيعي وال الحديثض يتجنب عبنحوها، حيث أصبح ال

ا يوحقيق اواصلا صادقتفقة عليها وهو ما كان يزعجها أحيانا لأنها تحتاج شال فييفرطون 
 .يةتينرد عبارات المواساة الرو أكثر من مج

ات العلاج تراودها هنادي أثار سلجعندما تكون بمفردها أو بعد  لمراتوفي بعض ا 
في المستشفى تعاني  ى ر خرى حالات أت ماخاصة عند لمستقبلوالخوف من ا تو معن ال

ن ق والخوف مقل ينتابهاا أن حالتها أفضل من غيرها . لكن يدجي تعأكثر منها ورغم أنها 
ود من حولها وذلك في وج حتى ةالوحدبشعر ت تمرا بعضها في أنالمجهول كما أشارث 

 .امتفهم مشاعرها الحقيقة و الداخلية بشكل و  فهمهاعلى  الجمي  بعدم قدرة



 --------------------------------------الجانب التطبيقي :
 

62 

 

 :نادي قلق الموته ةمقابل تفسير

نادي يظهر أن فكرة الموت هعند  موتلف القة بجانب قلتعخلال المقابلة الم من 
مرحلة  في يسرطان الثد رضملها منذ تشخيصها ب يمر وحقيقتسمدر قلق تمثل مص
إلا أن مجرد وجود المرض في  السيطرة اء بأن حالتها تحتطبم من طمأنة الأغالأولى وبر 

ر سنها صغها أدخلها في مواجهة نفسية مباشرة م  فكرة الموت والنهاية خاصة لتاحي
 .وشعورها بعدم اكتمال تجربتها الحياتية بعد

 تالمو  ر فيتمسمنادي عن تفكيرها اله تر عب حدةو في العديد من اللحظات ال و 
بمفردهم كما ها وأخوها لداوترك و  مبكرالرحيل ال جسوها تحيث تراودها أفكار عن المو 

 علىسلبا  المرض ما يعكس سنفبوت أحد م  بمعندما تسبأنها تتأثر أنها صرحت 
 .حضورا أكثر وتمال نل الخوف مجعها النفسية وتحالت

 :ريممللحالة  تلق المو قلتفسير النتائج 

 تشار أ حيث موتمرتف  من قلق ال ى و تهرت المقابلة م  السيدة مريم وجود مسظأ 
قدان الحياة والسيطرة مما يعكس خوفا دائما من ف ،تو واصل بفكرة المتي منال ذهنشغإلى ا
موض وعدم غب الخاصة بسب تمن المو  ضحن خوف واعرت ب، وقد عهامستقبلعلى 
 .على وجود قلق وجودي عميق به ما يدل طالمرتب اليقين

 ،شابهة أو بوفاة مرضىم تخبار تتعلق بحالاأأثر كثيرا عند سماع تنها تأ بينت كما 
لها ؤامن معاناتها النفسية وعند س دفي قوي يزيطمما يشير إلى هشاشة نفسية وتفاعل عا

، مما يدل روحي وأبالخوف، دون بعد فلسفي ا مشحونة ت رؤيتهدب ،نظرتها للموتمن 
 .التقبل وصعوبة التصالح م  فكرة الموت بياغعلى 
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ل قلق دفي حال وفاتها مما ي أبنائها أنا بشحضمن جهة أخرى أظهرت مريم قلقا وا 
 .لق الشديد بالأبناء وحاجتها للشعور بالأمان والاطمئنان عليهمع  ناب  من التفموت مرت

 سيدة "مريم"  الثدي:لسرطان تفسير النتائج 

 ،صادمة التشخيص ندعردة فعل مريم كانت فقد  ،في ما يخص تجربة المرضى 
ة في تقبل المرض والتأقلم م  بعو صيشير إلى  و الخوف ما مشاعر الإنكاروترافقت 

 د.الواق  الجدي

 لمثالعلاج  عن لناتجةادية جسأكبر مخاوفها حاليا تتعلق بالتغيرات ال ذكرت أن 
ورها شعوية و ثنثير صورتها الذاتية والأأعلى تل دي وهو ما والتعب الجسديتساقط الشعر 

 .ة مرأ كاها ويتء من هقدان جز بف

من العائلة  يم الكافعما من الناحية الاجتماعية فقد عبرت عن شعورها بغياب الدأ 
شارت أما كفي الشعور بالوحدة.  يادةوز مما يكشف عن ضعف في الشبكة الاجتماعية 

 كدظهور أمام الآخرين ما يؤ  تتفادىسحب في العلاقات الاجتماعية و تن تإلى أنها أصبح
 .الوصمة اجتماعي نتيجة الشعور بالخجل أو العز انوجود 

ها بعد جسدشكلها و  الرضا عن نقصا في أظهرت مريم ،الذات بتقدير قوفيما يتعل 
  .عميق يفسن ريتأث هاما على ان فقدانها للأنوثة وهو ما يعد مؤشر ععبرت  حيثالمرض 
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 خاتمة

التي تعانين من الإصابة بسرطان  06من خلال الدراسة التي قمنا بها م  الحالات 
الثدي، تبين أنهن تعانين من معيش نفسي مؤلم كما تميز شعورهن بالصدمة النفسية والتي 

لميل ترج  لإنكار تشخيص الإصابة بالمرض وعدم تصديقه بالإضافة إلى الغضب وا
للانطواء والوحدة وهذا يجعل المرأة المصابة بالسرطان ، تعاني من تغيرات في شخصيتها 
من الناحية ) العلائقية ، الاجتماعية والأدائية ( وكذلك نقص تقدير الذات والشعور 
بالاكتئاب وبالقلق الشديد والمعاناة من اضطرابات جنسية والأهم من ذلك الشعور بقلق 

الذي ينشأ عن التجربة المرضية التي تعيشها المريضة خاصة إذا كانت الموت المرتف  
في المرحلة الأخيرة من المرض الذي تكون فيه احتمالية انتشار الورم كبيرة إلى مناطق 

 .أخرى في الجسم

ومن هذا المنطلق يمكن استخلاص أن الإصابة بمرض سرطان الثدي يؤثر على 
لنفسي لمصابة به، وبتر الثدي الذي يمثل رمزية خاصة السيرورة النفسية ويخل بالتنظيم ا

 .لدى المرأة يؤدي بها إلى الشعور بتشوه صورة الجسد

بحثنا أن تكون نقطة انطلاق في وض  مخطط علاجي للمهتمين  ويمكن لنتائج
في الصحة للاهتمام  ومختص نفسيبالتربية العلاجية المرضى سرطان الثدي من طبيب 

الأخذ بعين الاعتبار أثناء المقاربة العلاجية الوضعية الأسرية بمشاعر قلق الموت و 
 للمريضة.
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