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"ِّ َّتِِّ هِعْمَخَكَِّ أَشْكُرَِّ أَنِّْ أَوْزِعْنِِّ رَبِّ يَِّّ وَعلََىِّ علَََِّّ أَهعَْمْتَِّ ام حرَِّْ صَامِحًا أَعَْْلَِّ وَأَنِّْ وَالَِِ

َّتِِّ لِِِّفِِّ لِحِّْوَأَصِّْ ضَاهُِّ ِّ ذُرًِّ نِّ
ِ
ِّا ِّمِنَِّاممُْسْلِمِيَِّ ثبُْتُِّ ۖ  نِّ

ِ
ميَْكَِّوَا

ِ
ِّ"ا

ِّ"بورنانِّسامية"أٔثوجّهِّبأسٔمىِّأيٓاتِّامشكرِِّّوامخقديرِّإلىِّأٔس خاذتيِّامفاضلةِّالِلخورِّ

امتِّحكّرمتِّعلِّّبقبولِّإشرافِّهذهِّالمذمرةِّولمِّّثبخلِّعلِّّبنصحهاِّوثوجيهها،ِّلماِّلاِّ

ي ِّأٔساثذةِّلييةِّامعلو ِّالٕاجماععيةِِّّول ِّأٔساثذةِّسس ِّعمِّأٔوسىِّثقديمِّامشكرِّلجِّ

ِّامنفسِّوخاصةِّأٔساثذةِّعمِّامنفسِّامعيادي

الذيِّساهمِّفِّمساعدتيِّفِّإنجازِّهذاِِّّطيبِّحمانِّعباسأٔشكرِّالٔس خاذِّامكريمِّ

امعمل،ِّلماِّأٔثقدّ ِّبامشكرِّإلىِّجمي ِّعمالِّوعاملاتِّالجامعةِّوالمكتبةِّعلِّحسنِّ

المكتباتِّالخارجيةِّامتِّكانِّمهاِّالِّورِّفِّمساعدةِِّّصبرهمِّومساعدته ِّمناِّولذا

ِّامطلّابِّخاصةِّمكتبةِّطارقِّابنِّزيادِّ.

وفِّالٔخيرِّأٔشكرِّل ِّمنِّساهمِّمنِّسرًبِّأٔوِّمنِّبعيدِّفِّإنجازِّهذاِّامبحثِّ

ِّامعلمي،ِّإلىِّل ِّمنِّلمِّجسعه ِّمذمرتيِّوغفلِّعنِّذمرهمِّسلميِّولمًِّنساهمِّسلبي.

 

 
 
 
 
 

 



 ممخص الدّراسة:

حالية إلى الكشؼ عف مستكل قمؽ المكت لدل عيّنة مف الأطباء تبعنا تيدؼ الدراسة ال
لمتغيّر الجنس كالسف، كمف أجؿ التحقّؽ مف صحة فرضيات الدّراسة إستخدمنا مقياس قمؽ 

 المكت لمكصكؿ إلى النتائج.

( طبيبا 41حيث طبقت الدّراسة بمدينة المسيمة في مستشفى الزىراكم، عمى عيّنة تتككف مف )
 سنة( كلقد تكصمنا إلى النتائج التالية: 59-29يتراكح سنيـ مابيف ) كطبيبة

 مستكل قمؽ المكت لدل الأطباء في كضعية الكباء لمستشفى الزىراكم مرتفع. -
لا تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية في درجة قمؽ المكت لدل الأطباء في كضعية  -

 الكباء بمستشفى الزىراكم تعزل لمتغير الجنس .
كؽ ذات دلالة إحصائية في درجة قمؽ المكت لدل الأطباء في كضعية لا تكجد فر  -

 الكباء بمستشفى الزىراكم تعزل لمتغيّر السف.

 (19القمؽ، قمؽ المكت، فيركس ككركنا )ككفيد  الكممات المفتاحية:

 

 

 

 

 

 

 

 



Abstract: 

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

sample of physicians according to the variable of sex and age, and in order to 

verify the validity of the study's hypotheses, we used the descriptive approach 

represented in the application of the death anxiety scale. 

Where the study was applied in the Wilayat of M'sila in Al-Zahrawi Hospital, on 

a sample consisting of (41) male and female physicians, their age ranged 

between (29-59 years), and we reached the following results: 

- The level of death anxiety among doctors in the epidemic situation of Al-

Zahrawi Hospital is high. 

- There are no statistically significant differences in the degree of death anxiety 

among doctors in the epidemiological situation at Al-Zahrawi Hospital due to 

the gender variable. 

- There are no statistically significant differences in the degree of death anxiety 

among doctors in the epidemiological situation at Al-Zahrawi Hospital due to 

the age variable. 

Keywords: anxiety, death anxiety, corona virus (covid 19) 
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ةــــمقدم



 مقدمة    

 أ‌
 

 مقدمة:
إفّ الإنساف ىك الكائف الكحيد بيف المخمكقات الذم يعرؼ أنّو سيمكت، غير أفّ الناس 

يككف لديو حدكده  الأكؿ مف المكت فيككنكف عمى صنفيف خكفيـيتباينكف في درجة أك حدة 
 ثاني: يتجاكز ىذه الحدكد كيصبح حالة مرضية.العادية، كال
مثؿ الأزمات  قمؽ المكت نكع مف أنكاع القمؽ التي تسبّبو الأفكار المتعمقة بالمكتلذا ف

الصحية كالككارث كالأكبئة كالأمراض التي تعترض البشرية كبيذا يككف الفرد تحت ىذه 
المكت  حيث يعبر جر عنو،الظركؼ عرضة للإصابة بقمؽ المكت كعلامة لتيديدات التي تن

ككيفية  أنو "شعكر الشخص بالفزع أك الخكؼ أك الرعب عند التفكير في عممية المكتعمى 
 نياية الحياة.

المعركؼ  (19كالمتمثّؿ في )ككفيد جمعاء البشرية الذم مس كمع ظيكر الكباء الجديد 
مجتمعات المختمفة ىاجس كؿ فرد مف أفراد ال كالذم أصبح في الآكنة الأخيرة  -بككركنا–

لما خمفو مف أضرار مست جميع نكاحي الفرد الصحية كعلاقاتو الاجتماعية كالاقتصادية، ك 
أيضا ما خمفو مف أركاح بشرية عمى مستكل العالـ فقد حصد ألاؼ كملاييف الأركاح، حيث 

جاد أصبح في فترة خمت شبحا ييدد حياة الناس لسرعة انتشاره، كعجز العمـ كالباحثيف عف إي
 الدكاء لو سكل محافظة كؿ فرد عمى نفسو مف خلاؿ مناىج كقائية معينة.

كأطقـ كلعؿ الشريحة التي كانت تعاني كتعايش ىذا الكباء يكميا شريحة الأطباء  
التمريض بجميع أنحاء العالـ كفي حالة لـ يشيدىا مف قبؿ، حربنا  غير عادلة كبإمكانيات 

 كالذيف كانكا يعانكف، ة ذات الإمكانيات البسيطةفي بعض الدكؿ خاصة المتخمف ضعيفة
يصارعكف الكباء، إلى جانب الخكؼ مف  ىلأياـ معدكدة في المستشفيات مع المرض ءالبقا

العكدة إلى الأىؿ كالأبناء، خشية العدكل، كيبقى الشعكر بالمسؤكلية ممّقى عمى عاتقيـ دكف 
كاجية ىذه الضغكط النفسية كالعصبية المقدرة عمى التخمّي عف الجيش الأبيض كؿ يكـ في م

كمكاجية ىذا المجيكؿ، الذم يحصد الأركاح كؿ يكـ، فإفّ الطاقـ الطبي كالمكظفكف يعرفكف 
الإصابة بالعدكل مثؿ الاشخاص العادييف في الكقت نفسو يزداد الإختلاط عف القرب 



 مقدمة    

 ب‌
 

لدّراسة الفيركس كىـ ليس بمنآ عف المكت، ليذا جاءت ىذه امف اصابيـ بالمرضى م
كفي ىذه  قمؽ المكت عند الأطباء في جائحة ككركنا مستكل "كمحاكلة لتسميط الضكء عمى

 في مستشفى الزىراكم بالمسيمة، كقد تّـ تقسيـ ىذه الدّراسة إلى قسميف: الأزمة الكبائية
القسـ النظرم كالذم تناكلنا فيو الفصؿ الأكّؿ الإطار العاـ لمدّراسة؛ بحيث تضمف 

كالية كالفرضيات كتقديـ أىمية كأىداؼ الدّراسة كالمفاىيـ الإجرائية كالدراسات تحديد الإش
 (.19السابقة ثـ الخمفية النظرية لمتغيرات الدّراسة )قمؽ المكت كككفيد 

أمّا الجانب التطبيقي؛ فتضمّف فصميف: الإطار المنيجي لمدراسة بما فيو الدّراسة 
راسة كعيّنة الدّراسة الأساسية ثـ الأساليب الإحصائية الاستطلاعية، منيج الدّراسة، أدكات الد

 المستعمّمة، كالفصؿ الآخير يتضمّف عرض نتائج الدّراسة كمناقشتيا.
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 إشكالية الدّراسة: .1

يشكؿ مفيكـ المكت؛ مصدر تيديد كانفعاؿ سمبي ناتج عف الإحساس بمشاعر سمبية التي 
بخطر المكت القريب يشكؿ بذلؾ ما يسمّى "قمؽ  باتجعؿ بعض الأفراد دائمي التفكير بيا، تحس

 دييـ أحد أخطر الأحداث.المكت"، حيث يشكؿ المكت ل

يعبر "قمؽ المكت" عف خبرة انفعالية غير سارة تتمحكّر عف المكت كالمكضكعات المرتبطة 
 بو، كالتي تؤدم بالفرد إلى التعجيؿ بمكت الفرد نفسو.

" الذم يعتبر قمؽ المكت ىك سيغموند فرويدكمف العمماء الذيف تكممكا عف قمؽ المكت " 
و أذل ينتج عنو صراع في ميداف التفاعؿ الاجتماعي الذم يجد صداه قمؽ الأنا الأعمى: أم أنّ 

في الخكؼ مف فقداف الحب أيضا مف أجؿ إيقاظ شعكر التعذيب الذاتي ككبح شيكاتو، كما 
" "بأنّو استجابة انفعالية تتضمّف مشاعر ذاتية مف عدـ السركر كالأشغاؿ Holtezيعرّفو "ىكلتز

مظير مف المظاىر العديدة المرتبطة بالمكت، كبالتالي "قمؽ المعتمد عمى تأمؿ أك تكقّع أم 
المكت" ىنا يأتي مف إدراؾ الفرد بقرب نيايتو مف جية كتأكدّه مف كجكد حياة أخرل بعد المكت 
مف جية أخرل، فيحاكؿ مف خلاؿ ذلؾ إخفاء حتمية ىذه النياية لمكجكد كيخفي خكفو مف 

دما يصاب بالمرض أك عند مكت أحد مف أفراد المكت نفسو، كيزداد قمؽ الفرد بالمكت عن
 عائمتو.

كتعتبر الفترة السابقة التي عشناىا مف بيف أصعب الفترات التي كاجيناىا، حيث عانى 
( في الدكؿ 2019الأفراد مف فيركس خطير ألا كىك فيركس ككركنا الذم ظير عاـ )

الأمر تعقيدنا؛ تزايد إصابة الآسيكية،كالذم خمّؼ كضع صعب لممجتمع العالمي ككؿ، كما يزيد 
دكؿ كمنطقة منذ اكتشاؼ  210الأشخاص بالعدكل، حيث تـ تسجيؿ الإصابات في أكثر مف 
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، كتصدّرت الدكؿ مف حيث الإصابات، 2019أكلى حالات الإصابة في الصيف في ديسمبر 
يا حالة كفاة، تمي 441718إصابة ك   26.248218الكلايات المتحدّة الأمريكية التي سجمت 

إصابة ك  9.229.322كفاة كمف ثـ البرازيؿ ب:  154392إصابة ك 10.757610اليند ب
 كفاة. 225099

 13057إصابة ك  62.0620أمّا عمى مستكل الدكّؿ العربية؛ فتتصدّر العراؽ القائمة بػ 
ّـ السعكدية بػ  8287إصابة ك 47.1438كفاة، ثـ المغرب بػ  إصابة  368.329كفاة، كمف ث

 ة كفاة.حال 6379ك

 حالة كفاة. 3504ك  130361فكانت مسبة الإصابة بػ  الجزائرأمّا في 

ىذا ما زاد ىمع أفراد المجتمع كخاصة العامميف في قطاع لبصحة مف أطباء كممرضيف،  
(، ممّا جعؿ الكثير منيـ 19الذيف كاف ليـ الدّكر الكبير في مكاجية ىذا الفيركس )ككفيد 

قمق نتقاؿ العدكل الفيركسية ليـ أك لأحد أفراد عائمتيـ، كخاصة "يشعركف بالقمؽ كالخكؼ مف ا
 " تحت ظركؼ صعبة كعدـ تكفر الإمكانيات كالكسائؿ لمكقكؼ أماـ ىذا الكباء.الموت

كنحف نحاكؿ في ىذه الدّراسة؛ الكشؼ عف مستكل قمؽ المكت عند الأطباء في كضعية  
 التالي المتمّثؿ في:  العاـ ؤؿ(، كيمكف مف خلاؿ ذلؾ طرح التسا19الكباء )ككفيد

  ما مستكل "قمؽ المكت" لدل عيّنة مف الأطباء في مستشفى الزىراكم بالمسيمة في الكضعية
 ( ؟19الكبائية )ككفيد
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 كالذم يندرج تحت التساؤلات الفرعية التالية:

  كىؿ تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية في مستكل "قمؽ المكت" لدل عيّنة مف الأطباء
 ( تُعزل لمتغيّر الجنس؟19فى الزىراكم بالمسيمة في الكضعية الكبائية )ككفيد بمستش

  كىؿ تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية في مستكل "قمؽ المكت" لدل عيّنة مف الأطباء
 ( تُعزل لمتغيّر السف؟.19بمستشفى الزىراكم بالمسيمة في الكضعية الكبائية )ككفيد 

 :فرضيات الدراسة .2

 الفرضية العامة:

 مستكل قمؽ المكت لدل الأطباء في كضعية الكباء بمستشفى الزىراكم مرتفع 
 الفرضية الجزئية:

  تكجد فركؽ ذات دلالة احصائية في درجة قمؽ المكت لدل الأطباء في مستشفى
 الزىراكم تعتبر لمتغيّر الجنس.

  تكجد فركؽ ذات دلالة احصائية في درجة قمؽ المكت لدل الأطباء في مستشفى
 اكم تعتبر لمتغيّر السف.الزىر 

 أىداف الدّراسة:  .3

 اليدؼ الرئيسي ليذه الدّراسة ىي: 

الكشؼ عف مستكل قمؽ المكت لدل عيّنة مف المجتمع )الأطباء( بمستشفى الزىراكم في  -
 الكضعية الكبائية.

 :ىي أىداف فرعيةعف ىذا اليدؼ الرئيسي  ويتفرع
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 المكت تُعزل لمتغيّر الجنس. الكشؼ عف الفركؽ بيف أفراد العينة في مستكل قمؽ 
 .الكشؼ عف الفركؽ بيف أفراد العينة في مستكل قمؽ المكت تُعزل لمتغيّر السف 

 أىمية الدّراسة: .4

مف أىمية المكضكع الذم تعالجو "قمؽ المكت لدل الأطباء في كضعية  أىمية الدّراسةتنبع 
 الكباء، كتتجمّى أىميتو فيما يمي:

 ي كميـ ألا كىك قمؽ المكت لدل الأطباء، كالذم يعتبر مف أنكاع تعالج الدّراسة متغيّر أساس
القمؽ شيكعا،عند إصابة الفرد ببعض الأمراض، كالأزمات الكبائية، فيك مؤشر مف مؤشرات 

 الخطر لو مسبباتو.
  كفي الكضعية التي يعايشيا العالـ بأسره، يعيش الأطباء كضعا خاصا في ظؿ الظركؼ

لعدكل كالمكت كالعزؿ كالإبتعاد عف الأىؿ، لذل فيك عرضة الراىنة، فيك يكاجو خطر ا
 للإصابة بالقمؽ مف ىذه الأكضاع خاصة خطر المكت.

  تستيدؼ الدّراسة أيضا شريحة ميمة في المجتمع، كىي شريحة الأطباء، ىذه الشريحة التي
" فيـ يعايشكف أحداث تفشي 19تعمؿ بجد مف أجؿ إنقاذ المرضى خاصة فئة "مرض ككفيد 

 لكباء كفي نفس الكقت معرّضكف للإصابة كالمكت.ا
  تزكيد التراث العممي كالنظرم حكؿ متغيّرات الدّراسة، خاصة فيما يتعمّؽ بمكضكع "ككفيد

 "، كمخمفاتو لإتاحة الفرصة لمباحثيف الدّراسة في مثؿ ىذا المكضكع.19
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 تحديد المفاىيم إجرائيًا:  .5

 لية لخطر يككف مكجيا إلى المككنات الأساسية القمؽ: تعريؼ "ىكرتي": ىك استجابة انفعا
 لمشخصية.

  :قمق الموت 

(: خبرة انفعالية غير سارّة تدكر حكؿ المكت كالمكضكعات المتصّمة تعريف تمبمر: )اصطلاحًا
 بو، كقد تؤدم ىذه الخبرة إلى التعجيؿ بمكت الفرد نفسو.

قياس قمؽ المكت الذم كضعو : ىك الدرجة الكمية الّتي يحصؿ عمييا المفحكص في مإجرائيًا
 تمبمر.

  (: "ىك فصيمة كبيرة 2020: عرّفتو منظمة الصحة العالمية )(19فيروس كورونا )كوفيد
مف الفيركسات التي يمكف أفّ تسبب لمبشر طيؼ مف الإعتلالات، تتراكح بيف نزلة البرد 

 (.sarsالشائعة كالمتلازمة النفسية الحادة الكخيمة )سارس 

 ا : ىك الالطبيب شخص المؤىؿ لتقديـ العلاج للأفراد الذيف يعانكف مف الأمراض، كأيضن
يعرّؼ بأنّو الفرد الذم يحمؿ ترخيصا )شيادة ( في ممارسة الأعماؿ الطبيّة، كىك الشخص 
الذم يصؼ الدكاء لعلاج المرض عف طريؽ تطبيؽ الفحص الطبي عمييـ، كالأطباء يمثمكف 

 لذيف يعممكف في مشفى الزىراكم.أفراد عينة دراستنا، كىـ الأطباء ا

 الدّراسات السابقة: .6

أفّ الأشخاص الذيف ىـ  1967" سنة  Lesterدراسات حكؿ قمؽ المكت، يذكر "لسيتر 
فّ كبار السف يخافكف مف  في صحة نفسية "سيئة" ينظركف إلى قمؽ المكت نظرة إيجابية، كا 
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ف ممف لدييـ أنشطة قميمة لشغؿ المكت بدرجة أقؿ مادامكا في صحة جيدة في حيف اف كبار الس
كقت فراغيـ كانكا أكثر خكؼ مف المكت، كأفّ الخكؼ مف المكت أقؿ لدل الأشخاص الذيف 

 (.63، ص 2005يقيمكف في بيكت رعاية المسنيف )رمضاف زعطكط، عبد الكريـ قريشي، 

في بعنكاف " الفركؽ بيف الجنسيف  1977" سنة Middletounكفي دراسة أعدّىا "ميدلتكف 
قمؽ المكت اختار الباحث عينة مف طمبة الجامعة كطبّؽ عمييـ اختبار يقيس في قمؽ المكت، 

" كالبعض الأخر كانت تقديرية، كالبعض الثالث لا" أك "نعمككانت استجابات بعض العبارات بػ "
مكت ماف مف النكع المفتكح، كقد بيّنت النتائج أفّ الإناث عند مقارنتيـ بالذككر كف  يفكرف بال

مف عينة الذككر أنّيـ لا يرغبكف في المكت أبدا، في حيف  25الذاتي بصكرة أكبر، كقد ذكر 
 .(109-108، ص/ص 1995)محمد نبيل عبد الحميد، منيـ  63ذكر ذلؾ 

كفيما يخصّ علاقة قمؽ المكت بالأمراض العضكية أكضحت معظـ الدراسات كجكد علاقة دالة 
" سنة Paulالأمراض العضكية، فقد أكضحت دراسة "باكؿ مكجبة بيف قمؽ المكت ةالعديد مف

كجكد علاقة دالة مكجبة بيف قمؽ المكت ككؿ مف مرض السكر كمرض التياب  1983
كجكد علاقة دالة مكجبة بيف قمؽ  1982" سنة Giseleالمفاصؿ، كما أكضحت دراسة "جيزيؿ

إلى علاقة مكجبة  1989سنة  Cesarالمكت كمرض ارتفاع ضغط الدـ كلذلؾ تكّصؿ كسير 
بيف قمؽ المكت كمرض الربك، كما كانت ىناؾ الكثير مف الدّراسات التي تكصمت جميعيا إلى 

 علاقات دالة مكجبة بيف قمؽ المكت كمرض السرطاف.

أكضحت النتائج حصكؿ جميع عينات مرض السكر  1994كفي دراسة "ماجدة خميس" سنة 
ؿ عمى درجات أعمى بشكؿ داؿ احصائيا مف كالسرطاف كضغط الدـ كالربك كالتياب المفاص

 العينة الضابطة.
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كيلاحظ أفّ الدراسات التي تناكلت علاقة المكت بالأمراض العضكية أجمعت عمى كجكد علاقة 
)طارق دالة مكجبة مما يشير إلى أف قمؽ المكت يزداد لدل مف يعانكف مف أمراض جسمية 

 (.83، ص 2000محمد عبد الوىاب، وفاء مسعود محمد، 

 السابقة: عمى الدراسات لتعقيبا  

بعد استعراض الدراسات التي تناكلت مكضكع التربص الميداني رغـ قمتيا نجد اف ىناؾ 
 بعض  النقاط مشتركة كغير المشتركة بيف الدراسات كقد تمثمت في:

سعت  د تنكعت في أىدافيا، فنجد منيا التيقحيث نجد أف الدراسات  اليدف:حيث من 
 (1967) يسترلدراسة مثؿ  ،مستكل قمؽ المكت لدل أفراد العينة إلى الكشؼ كالتعرؼ عمى 

دراسة  كذاك ، كبار السف الكشؼ عف مستكل قمؽ المكت لدل   إلىكالتي ىدفت 
 .طمبة الجامعةالتعرؼ عمى مستكل قمؽ المكث لدل لى إ التي ىدفتك  (1977)يدلتونم

كالعديد الدراسات الأخرل قد سعت إلى الكشؼ عف العلاقة بيف قمؽ المكت حيف نجد في  
لتي سعت إلى الكشؼ عف ا 1982" سنة Giseleدراسة "جيزيؿ كمف الأمراض المعدية، 

 1989سنة   Cesarكسير  كذلؾ دراسةك  ،بيف قمؽ المكت كمرض ارتفاع ضغط الدـ العلاقة
دراسة "ماجدة خميس" ككذا  الربك،بيف قمؽ المكت كمرض  لتي ىدفت إلى الكشؼ عف العلاقةا

السكر كالسرطاف  مراضأك  بيف قمؽ المكت ىدفت إلى الكشؼ عف العلاقةالتي  1994سنة 
  .كضغط الدـ كالربك كالتياب المفاصؿ

بعضيا  ، حيث تـ تطبيؽختمفت العينات التي تناكلتيا الدراسات السابقةاالعينة: حيث من 
 دراسة، ك  1994دراسة "ماجدة خميس" سنة كدراسة  عمى المصابيف ببعض الأمراض المزمنة

، في حيف طبقت دراسة ليستر 1982" سنة Gisele"جيزيؿ ، ك 1989سنة   Cesarكسير 



 الفصل الأول                                              الإطار العام لمدراسة

11 
 

فقد طبقت عمى عينة مف طمبة  1977ميدلتكف أما دراسة عمى عينة مف كبار السف،  1967
 الجامعة.

تشاركت الدراسات تقريبا في النتائج التي تكصمت إلييا، حيث أكدت كؿ مف  النتائج: 
مرتفع لدل كؿ مف كبار السف كطمبة  ستكل قمؽ المكتمعمى أف  (يدلتونم( و )يسترلدراستي )
كالأمراض المعدية المكت  علاقة بيف قمؽلى كجكد إتكصمت الدراسات الأخرل كما الجامعة، 
 .مرض السكر كالسرطاف كضغط الدـ كالربك كالتياب المفاصؿك كالمزمنة 

 ج/ أوجو الاستفادة من ىذه الدراسات:

تكضحت لدينا معالـ الاشكالية   مؽ المكتقبعد اطلاعنا عمى ىذه الدراسات في مكضكع  
 كالمكضكع بأكممو حيث ساعدتنا ىذه الدراسات فيما يمي:

 بناء إشكالية الدراسة الحالية كربطيا بالظركؼ الراىنة لمبلاد خاصة الكضع الصحي. -
مف ىذه الدراسات كاسقاطيا عمى الكضع العاـ  انطلاقابناء تساؤلات كفركض يمكف تفسيرىا  -

 لمبلاد.
 الراىنة. بالأكضاعماـ بالخمفية النظرية كأىـ العناصر التي ينبغي تناكليا كمقارنتيا الإل -
 ضبط المنيج المناسب كنكع العينة كطريقة اختيارىا. -
 .19-في ظؿ فيركس ككركنا تصميـ كتحديد أداة الدراسة  -
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 الخمفية النظرية لمتغيرات الدّراسة: .7

 أولا: قمق الموت.

إفّ مفيكـ المكت يرتبط لدل الكثيريف بانفعالات عنيفة كمشاعر كاتجاىات سمبية تجمع  
معنا مكّكنة ما يسمّى "بقمؽ المكت" كتكمف صعكبة تحديد ماىية المكت في أفّ معناه يكمف في 

اؽ الحياة، فميست ىناؾ إجابة محدّدة كقاطعة عف ماىية المكت، كلكف يبدك أنّو عمى الأقؿ سي
 يكمف الإجابة عف بعض المشكلات النفسية الناتجة عف الخكؼ مف المكت.

 القمق:  (1

 النظرية لمعمماء. الاتجاىات باختلاؼلقد تعدّدت التعاريؼ المحدّدة لمقمؽ كاختمفت 

 تعريف القمق:  1-1

"القمؽ بأنّو شعكر غامض غير سار بالتكقع كالخكؼ كالتحفّز  فيصل الزراد يعرّؼ 
الإحساسات الجسمية كيأتي في نكبات تتكرّر لدل نفس الفرد،  كالتكتر، مصحكب عادة ببعض

كمف ىذه الإحساسات الجسمية الشعكر بفراغ في فـ المعدة أك الضيؽ في التنفس أك الشعكر 
عبد المطيف حسين ككثرة الحركة أحيانا ) بالإعياءكالشعكر بالدكار بضربات القمب، كالصداع 

 (.128، ص 2009فرج، 

لمقمؽ "ىك حالة مف الخكؼ الغامض الشديد  Fraud "1962تعريؼ "سيغمكند فركيد"  
، كالشخص الانزعاجالذم يمتمؾ الإنساف كيسبب لو كثيرنا مف الكدر كالضيؽ كالألـ، فالقمؽ يعني 

شر دائما كيبدك متشائما كمتكّتر الأعصاب، كما أفّ الشخص القمؽ يفقد ثقتو بنفسو القمؽ يتكقع ال
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، 2017)قينان ايمان، كيبدك مترددا عاجز عف البحث في الأمكر كيفقد القدرة عمى التّركيز 
 (.13ص

 تصنيف القمق: 1-2

 يُصنؼ القمؽ إلى :

  القمؽ الكاقعي أك القمؽ  : ىذا النكع مف القمؽ يُطمؽ عميو أحياناالقمق الموضوعي العالي
السكّم، كيحدث ىذا في مكاقؼ التكقع أك الخكؼ مف فقداف شيء، مثؿ: القمؽ المتعمؽ 
بالنجاح في عمؿ جديد أك امتحاف أك بالصحة أك انتظار نبأ ىاـ أك الانتقاؿ مف القديـ إلى 

أك عالي  الجديد كمف المعمكـ إلى المجيكؿ أك مف المألكؼ إلى الغريب أك كجكد خطر قكمي
 أك مف حدكث تغيّرات اقتصادية أك اجتماعية .

 كىك داخمي المصدر كأسبابو لا شعكرية مكبكتة، غير حالة القمق أو القمق العصبي :
معركفة، كلا مبرر لو كلا يتفؽ مع الظركؼ الداعية إلبو، كىك يعكؽ التكافؽ كالانتاج كالتقدـ 

 كالسمكؾ العادم.

  :لا يرتبط بأم مكضكع محدّد بؿ نجد القمؽ غامضا كعامنا. كىك القمؽ الذمالقمق العام 

   :النفسية الأخرل حيث يعتبر  الاضطراباتكىك القمؽ كعرض مف أعراض القمق الثانوي
، 1997)حامد عبد السلام زىران، القمؽ عرض مشترؾ في جميع الأمراض النفسية تقريبا 

 (.485ص 
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 أسباب القمق: 1-3

د كجيات النظر لركاد عمى النفس عندما يتحدثكف عف العكامؿ تتعدّد أسباب القمؽ بتعدّ 
التي تؤدم إلى القمؽ، فيناؾ مف يركز عمى القمؽ كمصاب ناتج عف الخبرات المكبكتة، كىذا ما 
نجده لدل المنظّريف في المدرسة التحميمية، بينما يركز السمككييف عمى عممية التعمّـ كتعميمو، أما 

 دـ تحقيؽ الذات مف أىـ أسباب القمؽ.الإسبانيكف؛ فيركف أف ع

فّ كانت مكضكعية كميّزات داخمية  كمف جانب أخر أشارت نتائج البحكث إلى أف الأسباب كا 
فإنّيا تختمؼ إلّا أف النّظرة الشمكلية تكجب الأخذ بعيف الإعتبار جميع الأسباب المحتممة، كفيما 

 يمي أسباب القمؽ بصفة عامة.

 الكراثة مف أىـ الأسباب التي تؤدم إلى القمؽ، حيث تؤكد الأبحاث  : تعدّ الاستعداد الوراثي
الحديثة أثر العكامؿ الكراثية في ظيكر القمؽ، كمف ىذه الأبحاث تمؾ التي أجريت عمى 

لممنبيات الخارجية  كالاستجابة اللاإرادمحيث تبيّف أفّ التشابو في الجياز العصبي  التكائـ،
 ى ظيكر أعراض القمؽ لدل التكأميّف.كالداخمية بصكرة مشابية يؤدم إل

 مف أبناء كأخكة مرضى القمؽ يعانكف مف نفس المرض . 15كما ظيرت دراسة الأسر أفّ 

 تعدّ المرحمة العمرية أحد العكامؿ التي تؤثر في نشأة القمؽ، حيث يزداد القمؽ مع العمر :
ر القمؽ لدل عدـ نضج الجياز العصبي في الطفكلة ككذلؾ ضمكره لدل المسنيف، فيظي

الأطفاؿ بأعراض مختمفة عنده لدل الراشديف فيككف الخكؼ لدل الأطفاؿ عمى شكؿ خكؼ 
مف الظلاـ كمف الحيكانات، أما القمؽ كالمراىقة فيككف بشكؿ الشعكر كعـ الأمف كالخجؿ، 
كعادة تضعؼ أعراض القمؽ في مرحمة النضج لتظير في مرحمة اليأس كالشيخكخة، كيمثؿ 

 مف أىـ الاضطرابات النفسية المحتممة كنتائج للإضطرابات الكظيفية.القمؽ كاحد 
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 تساعد بعض الخصائص النفسية عمى ظيكر القمؽ، كمف ذلؾ الاستعداد النفسي العام :
الضعؼ النفسي العاـ، كالشعكر بالتيديد الداخمي أك الخارجي الذم تفرضو الظركؼ البيئية 

النفسي الشديد كالشعكر بالنب كالخكؼ مف العقاب  بالنسبة لمكانة الفرد كأىدافو، كالتكتر
كتكّقعو، كيعكد الكبت بدلا مف التقدير الكاعي لظركؼ الحياة، كعدـ تقبّؿ مر الحياة كزجرىا، 
كما يؤدم فشؿ الكبت إلى القمؽ كذلؾ بسبب طبيعة التيديد الخارجي الذم يكاجو الفرد أك 

 فرد الممحّة.لطبيعة الضغكط الداخمية التي سببتيا رغبة ال

 تعتبر العكامؿ الاجتماعية كفقا لغالبية نظريات عمـ النفس مف المثير العوامل الإجتماعية :
الأساسي لمقمؽ، أف تؤكد أىمية ىذه العكامؿ أساسية لإحداث القمؽ، كلاشؾ أفّ حصر مثؿ 
ىذه الأسباب أمر مستحيؿ لتعددىا كتشعّب جكانب الحياة المقمقة خاصة في عصر اتسـ 

لقمؽ، كتشمؿ ىذه العكامؿ المشبعة بعكامؿ الخكؼ كالحرماف كالكحدة كعدـ الأمف با
كاضطراب الجك الأسرم كتفكّؾ الأسرة كأسباليب التعامؿ الكالدية القاسية، كتكفر التماذج 

 القمقة كمنيا الكالديف، كالفشؿ في الحياة كمف ذلؾ الفشؿ الدراسي.

 أعراض القمق: 1-4

 (.63، ص2009)فيمي عميما، مؽ منيا نفسية كجسميةىناؾ أعراض كثيرة لمق

  منيا:الأعراض النفسية : 

: كىنا يصبح المريض حساس في ضكضاء بؿ يقفز مف مكانو عند سرعة الاثارة العصبية -
 سماعو لدنيف التمفزيكف أك الجرس، كيفقد أعصابو بسيكلة كيثكر لأتفو الأسباب.

تناؽ كالصداع كالاحساس يطكؽ كيضغط : مع الشعكر بالاخصعوبة التركيز والنسيان  -
 عمى الأرس كيككف ذلؾ مصحكبا بإختلاؿ في الآلية .
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: كالخكؼ مف السرطاف أك مرض القمب مخاوف مرضية في أعضاء الجسم لا أساس ليا -
ىنا يتردد المريض عمى الأطباء كيحاكلكف تيدئتو كطمأنتو مف أنو لا يعاني مف أم مرض 

لكف سرعاف ما تعكد لو المخاكؼ، كيبدأ في زيارة آطباء عضكم، كيستريح بعض الشيء، ك 
 أخريف.

كيزيد القمؽ كمف ثـ تزيد الاعراض الجسمية مما يعزز خكؼ المريض مف احتماؿ كجكد  
 مرض عضكم.

: كالشعكر بانعداـ الأمف كالراحة كالأرض الذم يتميز بالصعكبة في النكـ أم عدم الاستقرار -
ف ناـ يصحب نكمو أحلاـ كككابيس يناـ الفرد عمى سريرة كيتقمب  دكف أف تغفؿ عيناه، كا 

 ذاب .مزعجة مما يجعؿ سمسمة مف الع

: ممّا يؤدم إلى تناكؿ العقاقير الحساسية المفرطة والشك والتردّد والضيق ترقب المستقبل -
 المنكّمة أك الميدئة أك شرب الخمر، كمحاكلة مف المريض لمتخفيؼ مف أعراضو.

 ىميا:: أالأعراض الجسمية 

آلاـ عضمية في الناحية اليسرل في الصدر، فرط  أعراض مرتبطة بجياز القمب الدكرم  -
 الحساسية لمسرعة كؿ مف دقات القمب كالنبض، ارتفاع ضغط الدـ.

: فقداف الشيية أك عسر اليضـ كصعكبة البمع كالشعكر أعراض مرتبطة بالجياز اليضمي -
 مساؾ المغص الشديد كأحيانا الغثياف كالقيء.بغصة في الحمؽ كالانتفاخ أك الإسياؿ أك الإ

: ضيؽ الصدر كعدـ القدرة عمى استننشاؽ اليكاء، سرعة أعراض مرتبطة بالجياز التنفسي -
 التنفس.
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: الآلاـ العضمية بالساقيف كالذراعيف كالظير أعراض مرتبطة بالجياز العضمي أو الحركي -
كات العصبية، الرعشة كارتجاؼ الصكت كالرقبة، الإعياء كالانياؾ الجسدم، التكتّر كالحر 

 كتقطّعو.

: كثرة التبكّؿ كالاختباس، تناقص الاىتمامات الجنسية، أعراض مرتبطة بالجياز التناسمي -
كالخمّؿ في الكظائؼ الجنسية، كربما فقداف المقدرة الجنسية كاضطراب الطمث كعدـ 

 انتظامو

 .ة كسقكط الشعركالأكزيما كالبياؽ كالصدفي الشباب كحبّ  أعراض جمدية: -

 قمق الموت:  (2

 تعريف قمق الموت:  2-1

 بأنّو: " حالة انفعالية غير سارة يعجؿ بيا تأمؿ الفرد في كفاتو". (Tembler)يرل تمبمر -

عمى أنّو "استجابة انفعالية تتضمّف مشاعر ذاتية مف عدـ السركر  (Hotller)يعرّفو ىكتمر -
 مف المظاىر العديدة المرتبطة بالمكت" كالانشغاؿ المعتمد عمى تأمؿ أك تكّقع أم مظير

عمى  (Disktiene)(: ينظر إليو ديسكتايف39: 1987) أحمد محمد عبد الخالقحسب  -
 أنّو ىك ذلؾ التأمؿ الشعكرم في حقيقة المكت كالتقدير السمبي ليذه الحقيقة".

ية مكدّرة بأنّو: " نكع خاص مف القمؽ العاـ يشير إلى حالة انفعال محمد عبد الخالقيعرّفو  -
كمشاعر شؾ كعجز كخكؼ تتركّز حكؿ كؿ ما يتصؿ بالمكت كالاحتضار لدل الشخص 
نفسو أك ذكيو، كمف الممكف أفّ تثير أحداث الحياة، ىذه الحالة الانفعالية الغيّر سارة كأفّ 

 (.68 ، ص2009)بشير معمرية، ترفع مف درجاتيا " 
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المكت " حالة انفعالية سمبية ( بأفّ قمؽ 27: 2006) عادل شكري محمد كريميؤكد  -
كىكاجس مضايقة تنتاب الفرد عند التفكير في المكت أك التأمؿ في حقيقتو أك تكقعو كيعجؿ 

 بذلؾ أحكاؿ معينة مثؿ: المرض أك فراؽ عزيز بالمكت أك بالإشراؼ عميو".

سكاء  تعرّفو "إيماف زايد" بأنّو " حالة مف مف الخكؼ كالتكتّر الشديد المتمركز حكؿ المكت -
كاف مكت الشخص أـ أحد الأشخاص الأعزاء لديو، ممّا يجعمو يصؿ إلى درجة عدـ 

 (.117 ، ص2007)ىناء أحمد ش.و.ن.ج،  التكافؽ كيسبب لو مشكلات نفسية متعدّدة

( بأنّو ليس مجرد خكؼ عادم، بؿ ىك قمؽ كحصر  99: 2011كما تعرّفو أمؿ مبركؾ )  -
 ع كالرىبة، فيك انقطاع عنيؼ عف الحياة".دفيف إزاء الذات ممزكج بمشاعر الجز 

عمى أف قمؽ المكت ىك حالة انفعالية مكدرة ناتجة عف تطكرات الفرد حكؿ  التعريفاتتتفؽ  -
مكاضيع متعمقة بالمكت كالمرض أك الفقداف، كما يجدر بنا الفريؽ بيف قمؽ المكت، الخكؼ 

قمؽ المكت الخكؼ مف  مف المكت إذ يظير أف المفيكميف يحملاف نفس المعنى، يتضّمف
المكت الذم يعترم الإنساف منذ القدـ، كلكف يختمؼ عف ككنو رد فعؿ لا شعكرم لغريزة 
المكت التي تعبّر عف الرغبة في الرحيؿ أك عدـ الرغبة في الكجكد كيككف داخمي المنشأ، 
أمّا الخكؼ مف المكت فيك رد فعؿ شعكرم لخطر ميدّد لمحياة كيككف شعكرنا خارجي 

 .(Bouregba, A, Telbet.T, 2008: 426)نشأ الم

 أسباب قمق الموت: 2-2

تتعدّد العكامؿ التي تدفع القمؽ مف المكت، فكؿ إنساف عامؿ خاص بو حيث يرشح  
 "شرلتز" قمؽ المكت للأسباب التالية:

 الخكؼ مف المعاناة البدنية كالآلاـ عند الاحتضار. -
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 الخكؼ مف الإذلاؿ نتيجة الألـ الجسمي. -

 خكؼ مف تكقؼ السعي نحك الأىداؼ، إذ تقاس الحياة دائما بما حقّقو الإنساف .ال -

 الخكؼ مف تأثير المكت عمى سيتركيـ الشخص مف أسرتو خاصّة صغار الأطفاؿ. -

 الخكؼ مف العقاب الإليي. -

 الخكؼ مف العدـ. -

 أما "بيكر بركنر" يرجع سبب القمؽ كالخكؼ مف المكت إلى: -

 كراىية الجثة ككراىيتيا. -

 العدكل الإجتماعية لمحزف . -

 الاشمئزاز الحضارم . -

 الخكؼ مف الصدمة. -

 الخكؼ مف ظلاـ القبر كعذابو. -

، 1987.)أحمد محمـد عبد الخالق، الخكؼ عما يصاحب الركح مف الجسد مف ألـ شديد -
 (.192-191ص 

 أنواع قمق الموت: 2-3

ميف أساسيف يتمثؿ الاكؿ بأفّ درجة قمؽ المكت تحدد مف خلاؿ عام Timbler1976يذكر تمبمر
في الصحة النفسية بكجو عاـ، إذا أف المضطربيف نفسيا ترتفع لدييـ درجات القمؽ المكت، بينا 
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يتمثؿ العامؿ الثاني في خبرات الحياة المتصّمة بمكضكع المكت كالجنس كالتقدّـ في العمر 
 كالمرض كلذلؾ ينقسـ قمؽ المكت إلى نكعيف:

راضو في زمف قصير كترتبط بخبرات الحياة الفردية كمكت تظير أعقمق الموت الحاد:  -
 قريب أك مرض شديد .

: يتميز بشدتو كطكؿ مدتو كازدياد معاناة المريض بو كيككف ملازما قمق الموت المزمن -
)أحمد محمد عبد الخالق لممرضى الذيف يعانكف مف الامراض المزمنة الخطيرة بشكؿ عاـ 

 (.19 ، ص1987

يعتمد عمى التمييز بيف النكعيف السابقيف عمى حدة القمؽ كطكؿ مدة ىيمنة  كعميو نلاحظ بأنّو
 فكرة المكت عمى تفكير الشخص.

 أعراض قمق الموت: 2-4

بإعتبار قمؽ المكت نكعا مف أنكاع القمؽ، نجد تداخلان الأعراض الجسدية في الجدكؿ  
 ، ص2015)فقيرم تكنسالإكمينيكي لكمييما، كمف أبرز الأعراض التي يعانييا الفرد حسب 

73 ): 

الإصابة بضيؽ التنفس كالإصابة بالصداع كالآلاـ الجسدية المختمفة كتكّىـ المرض)مختمؼ  -
 الشكاكم التي لا أساس ليا مف الصّحة(، ككذلؾ إضطرابات النكـ كخاصة الارؽ.

سيطرة النظرة التشاؤمية القاتمة لمحياة عمى الأعراض النفسية بالإضافة إلى سيطرة  -
نفعالات السمبية المتمثّمة في البكاء كالحزف العميؽ كالشعكر باليكاجس السكدكاية ككثرة الإ

 الأفكار القيرية الكسكاسية المتعمقة بالمكت لدرجة الفزع.
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كالإنعزاؿ عف العالـ كتجنب المكاقؼ التي ليا علاقة بالمكت  ميّؿ المريض إلى الإنطكاء -
المكت كالحكادث المسببة لو، حيث تصبح  كالجنائز بصفة خاصة، أك حتّى التحدث عف

 الكأبة الشديدة كالإكتئاب عرضيّف أساسيف في الجدكؿ الإكمينيكي لقمؽ المكت.

يتبيّف لنا أفّ القمؽ يتشارؾ في أعراضو مع قمؽ المكت إلّا أفّ ىذا الأمر ترتكز أعراضو عمى 
 النظرة السمبية الناتجة عف فكرة المكت 

 الموت:النظريات المفسرة لقمق  2-5

  :نظرية التحميل النفسي 

( بأفّ قمؽ المكت حالة يككف فيو الأنا غير قادر عمى تقبّؿ المكت فالقمؽ Freudيرل فركيد )
 Jean)فالعصاب الصدمي، ناتج عف قمؽ المكت الذم ينظر إليو عمى أنّو قمؽ ييدّد الحياة 

sauret. M.2000: 40) . 

مؽ المكت إلى اليديد النزكم الناتج عف نزكة فتُرجع ق (M klein)أما "ميلاني كلايف"  
المكت المكجكدة في اللاشعكر منذ الكلادة، ككذاالصراع القائـ بيف نزكتي الحياة كالمكت، 
فالبنسبة ليا؛ يُعتبر قمؽ المكت ىك أساس كؿ القمؽ يصيب الفرد في حياتو كأنّو أساسكؿ الأفكار 

فيرل بأفّ الكعي المبكر  (Adler)ائية، بينما "أدلر" كالتصكرات العدائية الناتجة عف النزكات العد
بالمكت كالخكؼ منو يساىـ في مفيكـ الدكنية كعقدة النقص، كما يضيؼ بأفّ المرض العقمي 

بأفّ معظـ أنكاع  (Felfel)يككف نتيجة لفشؿ في تجاكز الخكؼ مف المكت، كما يرل فميفؿ 
عمى أفّ  (Beeker)في حيف يركز "بيكر" القمؽ الأخرل ما ىي إلّا مظير خادع لقمؽ المكت 

مشكلات التكيّؼ كالاضطرابات المزاجية التي تضـ الاكتئاب كالفصاـ كالعصاب كالانحرافات 
 الجنسية تصنّؼ في إطار كاحد ىك الخكؼ مف المكت.
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( فيشير إلى أفّ الخكؼ مف المكت مرتبط كذلؾ باقتصاد تكامؿ 1963أمّا ايرسككف ) 
( ىذه الفكرة بأفّ المعدؿ المنخفض لمخكؼ مف المكت مرتبط Purlak,1973الأنا كيدعّـ )

)عادل عز الدين  بالافراد الذيف شعركا بيدؼ الحياة كغرضيا كبالتالي حققكا نكعا مف التكامؿ
 (266 ، ص1998الأشول، 

مف ىنا نلاحظ بأفّ المفيكـ التحميمي في تفسيره لقمؽ المكت يركّز عمى الدّكر الأساسي الذم 
 معبو غريزة المكت بكصفيا غريزة لميدـ تساىـ في ظيكر قمؽ المكت.ت

 النظرية السموكية: 

تقؼ ىذه النظرية مكقؼ ضد أماـ الفركيدية، حيث تركز عمى أفّ القمؽ سمكؾ ناتج عف كضع 
الإنساف في مكاقؼ يككف اليركب فييا أك تجنّب المكاقؼ المستكرىة غير ممكف، فالمكت كؼ 

 ر كالكعي كالتكّقؼ البيكلكجي لممخ ككؿ الكظائؼ الحركية كالحسية الأخرل.تاـ، كدائـ لمشعك 

 :النظرية المعرفية 

يعتبر قمؽ المكت سمكؾ انفعالي ناتج عف الأفكار التي يككّنيا الفرد حكؿ نفسو، بما في  
ذلؾ ما قد يصيبو مف أمراض، كىذه الأفكار التي تخرج عف حدكد المنطؽ، يككف بمكجبيا خطأ 

، كحتّى يتـ التخمّص مف الاضطربات المعرفية، يجب القياـ بتغيير بنيكم لمفكرة مف خلاؿ نسبيا
 ,Fanbine)تزكيد الفرد المصاب بالإضطراب المتمّثؿ في قمؽ المكت بمفاىيـ معرفية جديدة 

1984, p108). 
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 :مكوّنات قمق الموت 2-6

ات ثلاثة لمخكؼ مف المكت ، فقدّ حدّد الفيمسكؼ "جاؾ شكف" مككنأحمد عبد الخالقحسب 
 كىي:

 الخكؼ مف الإحتضار. - أ

 ا سيحدث بعد المكت.الخكفممّ  - ب

 الخكؼ مف تكّقؼ الحياة. - ج

" كبشكؿ كاضح مككّنات مخاكفو الشخصيّة بالنسبة مواجية الموت" في كتابو " كفانوكما ذكر "
 إلى المكت، كقدّ تضمّنت ىذه المخاكؼ مايمي:

 .عممية الإحتضار 
 .المكت الشخصي 
 رة الحياة الأخرل.فك 
 . النسمة السحيقة أك المطبقة التي ترفرؼ حكؿ المحتضّر 

 " فقد رأل أفّ قمؽ المكت يتركّز حكّؿ مخاكؼ تتككّف ممّا يمي:تيفتونأمّا "

  ّؿ أك التفسخ.التحم 
 .الرككد أك التكّقؼ 
 .الإنفصاؿ 

ف كؿ في بعديّ " مف كجية نظر سيككلكجية بيف جكانب أربعة، الخكؼ مف المكت لسيتركذلؾ "
 منيما قطباف كما يمي )المكت/الإحتضار( )الذات / الآخركف(.



 الفصل الأول                                              الإطار العام لمدراسة

24 
 

 كمف ثّـ تشمؿ ىذه الجكانب عمى مايمي

 . الخكؼ مف مكت الذات 
 . الخكؼ مف إحتضار الذات 
 .الخكؼ مف مكت الأخريف 
 .(.46-45، ص 1997)أحمد عبد الخالق،  الخكؼ مف إحتضار الأخريف 

 علاج قمق الموت: 2-7

ر قمؽ المكت أحد أنكاع القمؽ، كيصمح لعلاجو ما يستخدـ في علاج القمؽ، كالعلاج يُعتب 
السمككي ىك أكثر طرؽ علاج القمؽ بمختمؼ أنكاعو، حيث أنّو يحقّؽ أعمى نسب شفاء مف بيف 

 كؿ الطرؽ العلاجية المتاحة.

سية إذا كاف قمؽ المكت مرتفع عرض مستقبلا نسبيا لدل شخص في حالة مف الصّحة النف
  أساس، اضافة لخبرات سيئة فإنّو يجب أف ينقص بطرؽ العلاج السمككي.

كقد أجريت دراسة حديثة عمى طلاب يدرسكف التمريض بيدؼ التعرّؼ عمى نتائج العلاج  
السمككي في تقميؿ الحساسية كالتدريب عمى الاسترخاء، مقابؿ عدـ التدخؿ بأم طريقة في علاج 

رت فعالية لتقميؿ الحساسية كالاسترخاء المتدرّج لدل المجمكعة التي قمؽ المكت المرتفع، كقد أظي
 استخدمتو مقارنة مع المجمكعة التي لـ تمقى أم علاج.

" عمى تمبمركقد أجريت عدة دراسات في ىذا الميداف، حيث كاف العلاج جماعيا، فمثلا اعتمد "
 د عف طريقتيف:نظرية العامميف في قمؽ المكت، يعني أفّ درجة قمؽ المكت تتحدّ 

 الصحة النفسية بشكؿ عاـ. -
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 مة بمكضكع المكت.تجارب الحياة المتص -

حيث يرل أنّو إذا كاف قمؽ المكت المرتفع مصاحبا أك لا لحالة مرضية أك أكثر شمكلا  
كالإكتئاب، عصاب القمؽ أك الكسكاس القيرم، فإفّ ىذه الإضطرابات يجب أفّ تُعالج بالعلاج 

كيمياكية باستخداـ المسكنات كالميدئات كالعقاقير المضادة لمقمؽ التي السمككي أك المكاد ال
)أحمد عبد الخالق، تخفض نسبة القمؽ كالتكتّر كالتييّج أك استخداـ العلاج بالتخميج الكيربائي 

 (.288، ص1987

 كمف أىـ تقنيّات علاج قمؽ المكت نجد: 

 : الاسترخاء ( أ

ة ممتازة تمكّف مف الاستفادة منيا عند الشعكر ( الاسترخاء بأنّو تقنيّ 54: 2013تعريفو: )
 بالضغط النفسي، إذ أنّو يساعد عمى تقميص القمؽ كالتغيّرات النفسية.

 أنواع الاسترخاء:

تعني التركيز الذاتي؛ حيث أفّ الشخص يقكـ بالتركيز عمى نفسو ليقكـ الاسترخاء الذاتي: 
 بعممية الاسترخاء.

ؿ مع الافراد الذيف يعانكف مف الأمراض السيككسكماتية : يُستعمالاسترخاء السوقرولوجي
أعراض ما بعد الصدمة، ككذا اضطرابات النكـ مف أجؿ نخفيض الألـ كالمعاناة، كتقكـ ىذه 
التقنيّة عمى مساعدة الفرد عمى التحكـ في كؿ أجزاء الجسـ كالعقؿ كالركح، مف أجؿ تحقيؽ 

 . (Vanessa saab et al,2005: 72)التكازف 
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لاسترخاء التصاعدم: كيعرّؼ كذلؾ بالاسترخاء الجاككبسكني الذم يركز عمى العلاقة المكجكدة ا
بيف المعاش النفسي كالانفعالي كدرجة التكتر مف خلاؿ تطبيؽ تماريف عديدة مف القدميف إلى 

 الرأس.

: عبارة عف استغراؽ في الذات عف طريؽ الصمت كالإصغاء الداخمي كالاسترخاء التأمل ( ب
 تماريف اليكغا.مثؿ 

 (:19ثانيًا: عمل الأطباء في وضعية الوباء )كوفيد 

 تمييد:

في أكقات الككارث كالأكبئة كالجكائح، تتعطّؿ المدارس كالجامعات، كتعمف الدكؿ حظر  
التجكاؿ، تتكقؼ حركة الطيراف كالسفر، كيحدث رككد في الأسكاؽ، كتتعالى صيحات التحذير 

صيحات قد تصمح مع البعض، كلكنيا لا تصمح مع العامميف في "إلزـ بيتؾ .. كاحـ نفسؾ"، 
دارييف يجدكف أنفسيـ في  القطاع الصحي مف أطباء كممرضيف كأخصائييف نفسانييف كعماؿ كا 

 الصفكؼ الأكلى، عمى خط النار.

 (عمل الأطباء في الأوبئة:1

كفيات كثيرة، يمكف أفّ ينتشر كباء الككليرا كالحصبة كالحمى الصفراء بسرعة كيتسبب ب 
كىك يشكؿ خطرنا كبيرنا، خاصة ضمف الظركؼ المعيشية السيئة، تستكطف الملاريا في اكثر مف 

بمد، بينما يعيش الملاييف مع فيركس نقص المناعة البشرية البشرية )الإيدز( كالسؿ، أما  100
يا قد تككف قاتمة في الامراض النزفية الفيركسية، مثؿ الإيبكلا أما الكماريكرغ فيي أكثر ندرة، كلكن

 غياب العلاج أك المّقاح.
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في العامييف الماضييف فقط لتفشي الحمى الصفراء في أنغكلا كجميكرية الككنغك  
الديمقراطية، كالطاعكف في مدغشقر، ككباء الككليرا كالحصبة عمى نطاؽ كاسع في العديد مف 

ؽ المنسي لفترة طكيمة في البمداف في كسط كغرب إفريقيا، بالإضافة إلى تفشي مرض الحنا
الركىينغا في بنغلادش، إضافة إلى مكاجية الأطباء إلى أكبر تفشي  اليمف كبيف اللاجئييف

لتياب الكبد الفيركسي )د(  للإلتياب السحالي مف الدرجة الثالثة في السنكات التسع الماضية كا 
دما نزحك في منطقة ديفا في النيجر، حيث يعيش ربع مميكف شخص في ظركؼ مكتظة بع

ىركبا مف العنؼ كالقتؿ، كيتضح مما سبؽ؛ أف الأطباء كانكا في الصفكؼ الأمامية في مكاجية 
 (2020أطباء بلا حدود، )مختمؼ الأمراض المعدية عبر السنكات.

 :19( لمحة تاريخية عن وباء الكوفيد 2

ات التاجية ، أمّا الفيركس1930تّـ تمييز الفيركسات التاجية الحيكانية لأكؿ مرة سنة  
في الأنؼ كالجيكب الأنفية لمرضى كانكا  1960البشرية فاكتشفت لأكؿ مرة في منتصؼ 

يعانكف مف نزلات البرد الشائعة كحتى بداية الألفية الثانية كاف عمماء الفيركسات يعتقدكف بكجكد 
 ـ، حيث تّـ إكتشاؼ فيركس تاجي2002نكعيف فقط مف الفيركسات التاجية حتى شير نكفمبر 

ـ،  2003" في الصيف، كىك سبب كباء السارس الذم إنتشر عاـ غواندونعجديد في مقاطعة "
كأُطمؽ عميو اسـ الفيركس التاجي )ككركنا( المرتبط بمتلازمة الالتياب الرئكم الحاد الكخيـ أك 

SarsCov كبتطكير طرؽ التشخيص الجزئي بعد انتشار كباء السارس ادل ذلؾ إلى انتشار "
 HKU(، أُطمؽ عميو اسـ الفيركس التاجي )ككركنا( البشرم 2004مف الفيركس عاـ )نكع رابع 

تـ عزؿ فيركس تاجي جديد في  2012، كفي شير حزيراف مف عاـ H COV-HKU 1أك  1
المممكة العربية السعكدية عند رجؿ مصاب بذات رئة حادة مترافقة مع قصكر كمكم، أطمؽ عميو 

تـ إبلاغ المكتب الإقميمي  2019اسـ الفيركس التاجي )ككركنا(، كفي نياية شير ديسمبر 
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معركؼ في الالتياب الرئكم المسبّب لمرض غير  لمنظمة الصحة العالمية في الصيف بحالات
إكتشافو في مدينة ككىاف بمقاطعة ىكيي الصينية، كتـ إكتشاؼ فيركس ثاني جديد عمى أف>ق 

أُطمؽ عميو  2020يناير  07الفيركس المسبب لتمؾ الحالات مف قبؿ السمطات الصينية يكـ 
ليتـ تغيير اسمو إلى الفيركس  Cov-2019أك  2019)ككركنا( المستجد اسـ الفيركس التاجي 

أك فيركس  Sars-Cov-2التاجي )ككركنا( المرتبط بمتلازمة الالتياب الرئكم الحاد الكخيـ 
 (21، ص2020)أنور العميوي،  .Covid-19ككركنا 

 ( بنية الفيروس التاجي:3

نانكمتر(  220-80الفيركسات التاجية؛ فيركسات مغمفّة ذات حجـ متكسط إلى كبير ) 
كم عمى جيميكـ حمض نككم ريبكريمعرد السمسمة مكجب الإتجاه، كىك الأكبر بيف فيركسات تحت

بركتينات  5-4كيمك قاعدة كتمعب  32-27الحمض النككم الفيركسي، إذ يتراكح حجمو بيف 
  S)اختصار spikeدكرا ميما في تركيب النسبة العامة لمفيركسات ككركنا كفي الشككة )

القصيصة.  M)اختصار Membrane الغشاء )  E اختصار Emelopeالغلاؼ 
(Nucleacapsia اختصار(N( ستراز الراصّة الدمكية  .HG)اختصار Hemaagglutinneكا 

 شكل الفيروس التاجي:  (4

يبدك الفيركس التاجي تحت المجير الإلكتركني بشكؿ كركم يحتكم عمى بركزات أك  
ي تملأ سطح غلاؼ الفيركس كتساعد زغابات سطحية بصمية كبيرة، كىي بركتينات الشككة الت

عمى ارتباط الفيركس التاجي بمستقبلات خاصة عمى خمية المضيؼ فتظير عمى شكؿ تاج 
 الممؾ أك اليالة الشمسية.
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 الآلية المرضية : (5

تياجـ الفيركسات التاجية البشرية، الخلايا الطلائية اليدبية في منطقة الأنؼ كالبمعكـ مف  
جكدة عمى ىذه الخلايا )مستقبلات آمينكبيتيداز أك مستقبلات حمض خلاؿ مستقبلات خاصة مك 

السياليؾ(، أما في حالة إصابة الجياز التنفسي فتككف عف طريؽ مستقبلات إنزيـ انجيككنسف 
المحمكؿ، فتحدث الانقسامات الداخمية في السيتكبلازـ بعد كصكؿ المادة الكراثية لمفيركس، 

طلائية ثـ تنطمؽ خلايا الكيمككاينزكالإنترلككينيز كىي خلايا كيؤدم ذلؾ إلى تلاؼ الخلايا ال
بركتينية متناىية الصغر ليا دكر ميـ في سير رد الفعؿ المناعي لمجسـ، فيعقب ذلؾ تطكر 

 (21، ص2020)أنور العميوي،  أعراض المرض.

 :الأعراض (6

ؿ: الزكاـ فيركسات ككركنا ىي مجمكعة مف الفيركسات التي يمكنيا أفّ تسبب أمراضا مث 
كالإلتياب التنفسي الحاد الكخيـ )السارز( كمتلازمة الشرؽ الأكسط التنفسية )ميرز(، تّـ إكتشاؼ 
نكع جديد مف فيركسات ككركنا بعد أفّ تـ التعرؼ عمييا كمسبب لإنتشار أحد الأمراض التي 

 .2019بدأت سنة 

ض لو، كتكمف الفترة يكـ مف التعرّ  14بعد يكميف إلى  19تظير علامات كأعراض الككفيد 
التالية لمتعرّض كالسابقة لظيكر الاعراض "فترة الحضانة" كيمكف أف تتضمّف العلامات 

 كالأعراض التالية:

 الحمى -

 السعاؿ. -
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 التعب -

 فقداف حاستي الذكؽ كالشـ  19كقد تشمؿ اعراض ككفيد 

 ضيؽ التنفس. -

 آلاـ العضلات. -

 القشعريرة. -

 التياب الحمؽ -

 سيلاف الانؼ. -

 الصداع. -

 ألـ الصدر -

 التياب الممتحمة. -

 الغثياف . -

 القي. -

 الإسياؿ. -

 الطفح الجمدم. -

بيف الخفيفة إلى الحادة، كقد لا تككف لدل بعض  19كيمكف أفّ تتراكح أعراض الككفيد  
الناس أم أعراض عمى الإطلاؽ، قد يعاني بعض الأشخاص مف تأزـ الأعراض، مثؿ تفاقـ 
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عد حكالي أسبكع مف بدء اعراض الأشخاص الأكبر سنا ضيؽ التنفس، تفاقـ التياب الرئكم، ب
، كيزداد ذلؾ الخطر كمما تقدذـ الشخص 19عرضة بشكؿ أكبر لخطر الإصابة بأعراض ككفيد 

في العمر، كقد يككف المصابكف بحالات الطبية أصلا أكبر عرضة للإصابة بالأمراض 
 الخطيرة.

 التاجي. أمراض القمب الخطيرة مثؿ فشؿ القمب أمراض الشرياف -

 السرطاف. -

 السكرم مف النكع الثاني. -

 داء الإنسداد الرئكم. -

 السمنة. -

 التدخيف. -

 مرض الكمى. -

 ضعؼ المناعة. -

 الربك. -

 مرض الكبد. -

 إرتفاع ضغط الدـ. -

ىذه القائمة ليست شاممة، ىناؾ حالات كامنة أخرل، قد ترفع إحتماؿ الإصابة بأعراض ككفيد 
 (2021)مايوكمينيك، خطيرة. 19
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 (:19تشار الفيروس المسبب لمرض كوفيد )طرق ان (7

تنتقؿ العدكل عف طريؽ القطيرات عندما يخالط شخص شخصا آخر تظير لديو أعرض  
تنفسية )مثؿ السعاؿ أك العطس( مخالطة لصيقة لخطر تعرّض أغشية المخاطية )الفـ كالأنؼ( 

عدكل أيضا عف طريؽ أك ممسحمة )العيف( لقطيرات تنفسية يحتمؿ أف يككف معدية، كقد تنتقؿ ال
أدكات ممكثة تكجد في بيئة مباشرة المحيطة  بالشخص المصاب بالعدكل، كعميو فإفّ العدكل 

يمكف أف ينتقؿ إما عف طريؽ المخالطة المباشرة لأشخاص  19بالفيركس المسبب لمرض ككفيد 
طة أك ادكات مصابيف بالعدكل أك المخالطة الغير مباشرة بملامسة ...في البيئة المباشرة المحي

 مستخدمة عمى الشخص المصاب بالعدكل )مثؿ سماعة الطبيب أك الترمكمتر(

كيختمؼ إنتقاؿ العدكل باليكاء عف انتقاليا بالقطيرات، لأفّ انتقاؿ العدكل باليكاءإلى كجكد 
ميكركبات، كيمكف بقاءىا في اليكاء لفترة زمنية طكيمة كانتقاليا مف شخص إلى أخر عمى 

 عمى متر كاحد.مسافات تزيد 

إلى عدكل معكية،  19كتتكافر بعض البيانات عمى إحتماؿ أفّ تؤدم العدكل بمرض الككفيد 
كتككف مكجكدة في البراز، كمع ذلؾ ىناؾ حتى الآف دراسة كاحدة فقط زرع في اطارىا الفيركس 

عدكل ، يأخذه مف عينة براز كاحدة، كلـ يبمّغ حتى الآف عف انتقاؿ ال19المسبب لمرض ككفيد
بيذا الفيركس مف البراز إلى الفـ إستنادنا إلى البيانات المتاحة، فإفّ منظمة الصحة العالمية 

( باتخاذ التدابير الإحتياطية 19تكصي الأشخاص المعنييف برعاية المرض المصابيف بالككفيد )
العدكل باليكاء لمكقاية مف القطيرات كتفادم المخالطة كباتخاذ التدابير الإحتياطية لتجنب انتقاؿ 

 في الظركؼ كالسياقات التي تطبّؽ فييا إجراءات كالعلاجات الداعمة .



 الفصل الأول                                              الإطار العام لمدراسة

33 
 

-FFP2كتُعتبر استخداـ الكمامات الطبية خيارا معقكلا في حاؿ نقص أقنعة التنفس مف نكع: 
N95.  ،(2020)منظمة الصحة العالمية 

 :19أربعة مراحل لمرض كوفيد  (8

الككركنا، لكف بعض المصابيف بالفيركس لا  "سعاؿ، حمى كرشح"، ىكذا تظير أعراض 
يشعركف بشيء في البداية، رغـ أنّو يدب في أجسادىـ، كتبقى قكة جياز المناعة ىي الدرع 
الحامي للإنساف الإصابة الشديدة بالككركنا فتنتيي بالمكت أك بالشفاء، فيما يمي أربعة مراحؿ 

دوتشي " الألمانية، كمكقع "بيغلمجمة دير شلابد أف يمر بيا مف يصاب بالمرض بحسب "
 ".فيلا

 : إنتقال الفيروس بالعدوى:8-1

كأىـ طرؽ إنتقاؿ العدكل ىي قطرات المُخاط كالمُّعاب كحتى دمكع العيف المتناثرة مف  
المصاب، فيي ناقمة أساسية لمفيركس، آلاؼ منيا تتنافر في اليكاء في أم منطقة يمر بيا 

 ؿ ملامسة أم سطح عمييا شيء مف الآثار السابقة.المصاب، تنتقؿ إلى الشخص في حا

ما إف تتعمؽ الفيركسات بالإنساف، حتى تمتصّيا خلايا الجسد، كتستفيد الفيركسات مف آليات 
عمؿ الخلايا لإيصاؿ مكادىا الضارة داخؿ الخلايا، كما إف يجتاز الفيركس ىذه المرحمة، حتى 

جديدة، ثـ تبدا الخمية بإنتاج النسخ متناىية الصغر يبدأ في محاذاة آلية الخمية لإنتاج فيركسات 
مف الفيركس، كتمكت الخلايا بسبب الضغط عمييا، فتتحرّر الفيركسات، كتبحث عف خلايا 
 جديدة لتخترقيا في غفمة جياز المناعة الذم يحمي الجسـ كىكذا يبدأ الطكر الثاني مف المرض.
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 : بداية المرض:8-2

في بحثيا عف خلايا جديدة، ما يؤدم إلى تنبيو جياز المناعة  الفيركسات الغازية تنطمؽ 
لمخطر الدائـ، فتبدأ بتحريؾ دفاعاتو، بالنسبة إلى المريض ليبدأ شعكره بأفّ شئ غير طبيعي 
ينتاب بدنو، فترتفع جدارتو، كيبدأ بالسعاؿ في محاكلة مف الجياز التنفسي لطرد الفيركسات 

ف بنشاط جياز مناعتيـ ضد الفيركس، كىذا لأنّيا لا تظير خارج الجسد، بعض الناس لا يشعرك 
عمييـ أم أعراض لممقاكمة مثؿ:الحمى كالسعاؿ، كالرشح الأنفي كالفمي كسيلاف الدمع مف 

 العيف.

 : مرحمة القرار:8-3

ذا نشط نظاـ   الأياـ التي تمي بداية المرض، ىي التي تدب فييا الفيركسات عبر الجسد كا 
لكبح جماحيا، فسيحد مف انتشارالفيركس، كيبقى الجسـ في ىذه المرحمة لا  المناعة بما يكفي

يتعداىا إلى الطكر الرابع، كىنا يشعر المريض ببعض الراحة، كيبدأ في المركر بمرحمة النقاىة، 
٪  80كغالبية المرضى في ىذا الطكّر يتعافكف في بيكتيـ خارج المشافي، كحتى الآف شُفيت 

الطكّر،  لكف ىذا التقييـ كالنسبة صادرة عف الصيف، في ألمانيا بمغت  مف الإجابات في ىذا
٪ مف مجمؿ المصابيف " في ىذا 14نسبة المصابيف الذيف يستكجب علاجيـ في المشافي نحك 

الطكّر ىناؾ احتماؿ إشتعاؿ الإصابة إلى مرحمة الإصابة الشديدة في ىذه الحالة فإفّ الإصابة 
 يكـ مف اصابتو. 18بمكت المصاب بعد ، قد تنتيي 19بمرض ككفيد 

 : مرحمة الشفاء: 8-4

مركر الجسـ بمراحؿ الشفاء، طبقا لمتقارير الكاردة مف الصيف، يستغرؽ مف أسبكع حتى  
 6إلى  3أسبكعيف ليستعيد الجسـ عافيتو، فإذا كانت الإصابة شديدة، فقد تمتد مرحمة الشفاء مف 
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، فإنّو سيترؾ المضادات الحيكية في الخلايا كشاىد عمى أسابيع، فإذا أتّـ جياز المناعة عممو
الإصابة، فإذا حاكؿ فيركس ككركنا المستجد إختراقالخلاياثانية، فإنّيا ستبدأ فكرا بتشخيص 
الخطر، كتبدا بحماية الخلايا لمرحمة معيّنة لمنع كقكع ىجمات شديدة مف ىذا 

 (2020أفريل، 3)الإمارات اليوم، الفيركس.

 التشخيص: (9

عمى المؤشرات كالأعراض،  19فيالك.ـ.أ يعتمد قرار الطبيب بشأف إجراء إختبارككفيد  
، كقد 19كما سيأخذ الطبيب بعيف الإعتبار ما إذا خالطو شخصا أظير اختبار إصابتو بككفيد 

يقرّر طبيبؾ حاجتؾ لتمقي الإختبار، إذا كنت أكثر عرضة للإصابة بحالة خطيرة مف المرض 
 .19ضع لإجراء طبي، إذا كنت مخالطا لشخص مصاب بككفيد أك إذا كنت ستخ

، نأخذ مف مكظؼ الصحة عينة مف الأنؼ )مسحة 19لإختبار الإصابة بفيركس ككفيد  
أنفية بمعكمية( أك عينة مف الحنجرة )مسحة حنجرية ( أك مف المّعاب ثـ تُرسؿ العينات إلى 

 (2021)مايوكمينيك، المختبر لفحصيا.

ثاني  PCRتؤكد التشخيص عادة، كيفضؿ إجراء اختبار  PCRختبار إفّ إيجابية ا 
خصكصا في المناطؽ التي ينتشر فييا الفيركس بكثرة، أما إذا  100الفيركس لتأكيد التشخيص 

كانت نتيجة الإختبار سمبية كلازاؿ ىناؾ شؾ بالإصابة، فتكصي منظمة الصحة العالمية، بأخذ 
طرقالتنفسية كفحصيا، فقد سُجمت بعض الحلات كانت عينات أخرل مف مكاقع مختمفة مف ال

نتيجة الإختبار المُجرل عمى صحة مف البمعكـ الأنفي سمبية، رغـ كجكد علامات شعاعية 
، 2020)أنور العميوي، .19لإصابة الرئة، ثبُت فيما بعد أنّيا كانت مصابة بمرض ككفيد 

 (89ص
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 :العلاج (10

مضادات الحيكية غير فعالة ضد الإلتيابات ، ال19حتى الآف لايكجد علاج لمرض ككفيد 
الفيركسية، يعكؼ الباحثكف حاليا عمى إختبار مجمكعة متنكعة مف العلاجات المحتممة كافقت 
إدارة الغذاء كالدكاء الأمريكية عمى دكاء ريمد يسفر المضاد لمفيركسات لعلاج البالغيف المدخميف 

ف استخداـ باريسيترنيب مع ريمديسفير ممف ، كما يمك19إلى المستشفى اثر إصابتيـ بككفيد 
 يحتاجكف إلى أجيزة تنفس إصطناعية أك إلى أككسجيف إضافي.

بأعراض خفيفة، يمكف علاجيـ بطرؽ الرعاية الداعمة ،  19قد يصاب كثير مف مرضى ككفيد 
 يركز منيج الرعاية المساند عمى تخفيؼ الاعراض 

 كفيف(مسكنات الألـ )الأيبكبركفيف، كالآسيتامين -

 شراب أك دكاء علاج السعاؿ. -

 الراحة. -

 تناكؿ السكائؿ. -

إذا كانت الأعراض خفيفة، يكصيؾ الطبيب بالتعافي في المنزؿ، كذلؾ بإعتقاد إرشادات لمراقبة 
الاعراض كتجنب مخالطة الأخريف كارتداء الكمامة، كالبقاء معزكلا في المنزؿ لبعض الكقت، 

 (2021)مايوكمينيك، قي الرعاية الطبية.بحيث لا تحرج إلّا عند الحاجة لتمّ 
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 المُّقاح:  (11

أمرا ممحا كمرغكبا لمغاية، كلكنو  Mers-Cov,,Sars-Cov)بعد إكتشاؼ لقاح فعّاؿ ) 
غير متكفر حتى الآف، كرغـ نجاح بعض نماذج المقاحات عمى الفئراف المخبرية إلّا أفّ تأثيرىا 

سينا لمبحث في المستقبؿ لمنع ارتفاع معدلات عمى الإنساف لا يزاؿ محؿ شؾ، كيشكؿ مجالا رئ
 (39، ص2020)أنور العميوي،  الإمراضية كالكفيات المرتبطة بالأكبئة السابقة.

 

 



 
 

 
 الإجراءات المنيجية لمدراسة الميدانيةالفصل الثاني:  

 :الدراسة الإستطلاعية (1
 : أىدافيا 1-1

 : إجراءتيا  1-2
 نتائج الدراسة الإستطلاعية:  1-3

 دوات الدراسة:أ (2
 : مقياس قمق الموت: 2-1
 : طريقة تصحيح وتطبيق المقياس:2-2

 الخصائص السيكومترية لممقياس: (3
 عيّنة الدّراسة الأساسية: (4
 منيج الدّراسة: -41
 حدود الدّراسة: -42
 :عيّنة الدّراسة:4-3

 الأساليب الإحصائية المستعممة: (5



 
 

 :الاستطلاعيةالدراسة  (1
لسيككمترية لأداة الدّراسة، قامت الطالبتاف بإختيار أفراد عيّنة لإعادة حساب الخصائص ا 

( طبيبا كطبيبة، 30الدّراسة الإستطلاعية بالطريقة المتكافرة )المتاحة(، كقدّ تككنت العيّنة مف )
لأفّ المقياس في أصمو "قمؽ المكت" طُبؽ عمى جميع فئات المجتمع، كىك مرتبط بعدّد كبير مف 

( سنة، كبمتغيرات عديدة كالسف كالجنس، كأعادت حساب 85لى )( إ16الأعمار مف )
خصائصو )تقى نكرم جعفر الصافي(، حيث أجريت دراسة إستطلاعية في مستشفى الزىراكم 
بمدينة المسيمة، كما تّـ تطبيؽ المقياس عمى مجمكعة مف الأطباء ليتـ التأكد مف تقبمّيـ لممقياس 

 كفيميـ لو.
 : أىدافيا1 -1
 مجتمع الدراسة.التعرّؼ عمى  -
 تحديد الفرضيات. -
 إختيار العيّنة حسب المكضكع -
 تطبيؽ أدكات الدّراسة. -

 : إجراءتيا 1-2
بعد إستلاـ طمب تسييؿ الميمة مف إدارة الجامعة )قسـ عمـ النفس( تكجيت الطالبتاف  

طباء إلى المؤسسة الاستشفائية الزىراكم بالمسيمة، حيث قامتا بجمع المعمكمات كالتعرّؼ عمى الأ
( طبيب تـ 30للإستمرار في إجراء الدراسة الإستطلاعية، اشتممت الدراسة عينة الدراسة عمى )

 اختيارىا بطريقة المتكافرة )المتاحة(
 نتائج الدراسة الإستطلاعية:  1-3

 إنطلاقا ممّا سبؽ؛ يمكف تمخيص نتائج الدّراسة الإستطلاعية فيما يمي: 
 مميا دقيقا كفؽ الإجراءات التي تتطمبيا الدّراسة.تحديد مشكمة الدّراسة، تحديدا ع -
 البحث عف عيّنة الدّراسة كالتعرّؼ عمى الصعكبات قد تكاجييا الدّراسة. -
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( طبيب كطبيبة، مكزعيف 41إختيار كتحديد عينة الدّراسة الأساسية كالتي تككنت مف ) -
 عمى النحك التالي: 

 :حسب الجنس 
 طبيبة. 21          
 بيب.ط 20          

 :حسب السف 
 ( سنة.38-29طبيب ) 16
 ( سنة.48-39طبيب ) 17
 ( سنة59-49)أطباء 8

 أدوات الدراسة: (2
 : مقياس قمق الموت: 2-1

ىك عبارة عف إستبياف يتضمّف قائمة مف الأسئمة التي تسمح بجمع بيانات خاصة بقمؽ  
"، كلقد تُرجـ Donald Temblerالمكت، كُضع ىذه المقياس مف طرؼ الأمريكي "دكنالد تمبمر

إلى لغات عديدة، كاستخدـ في كثير مف البحكث التي أجريت عمى عينات متفاكتة مف الذككر 
سنة كمتغيّرات  85إلى  16كالإناث كثقافات مختمؼ، كىك مرتبط بعدد كبير مف الأعمار مف 

مرة سنة عديدة كالسف كالجنس، الصحة الجسمية كالعقمية كأنكاع أخرل، طُبؽ ىذا المقياس لأكؿ 
1970. 

كلغرض تحقيؽ أىداؼ البحث، كاف لابد مف استعماؿ مقياس لقياس قمؽ المكت الناتج عف 
جائحة ككركنا، قامت الباحثة تقى نكرم جعفر الصافي" بتكييفو كفؽ الأزمة الحالية لفيركس 

 ككركنا.
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 : طريقة تصحيح وتطبيق المقياس:2-2
التي "التعميمة" عمى الأسئمة كراسة تحتكم جماعيا، أك فرديا "تمبمر" مقياس تطبيؽ يمكف 
 :في كتتمثؿ الإجابة طريقة تكضح

 حكؿ )ص( دائرة ضع كبير بشكؿ عميؾ تنطبؽ أك صحيحة العبارة كانت إذا -
 إجابات )خ( تسجؿ حكؿ دائرة ضع كبير بشكؿ عميؾ تنطبؽ اكلا خاطئة العبارة كانت إذا -

 المفحكص، سف كتابة :الكراسة ىذه كتتضمف ذاتيا، الكراسة عمى المفحكص
 الفيـ، كعمكما سكء أك الغمكض لإزالة التعميمة قراءة المفحكص مف كيطمبالدراسي،  المستكل

 .مبالغ فيو بشكؿ مدتو تطكؿ لا أف مراعاة مع الإختبار انتياء مدة بتحديد الفاحص يقكـ لا
 ب تصحح ( 06 )ك"بنعـ" تصحح منيا ( 09 )بندا، 15 الذكر سبؽ كما المقياس ىذا يشمؿ

 "لا"
 :بإعطاء التنقيط كيككف

 .بصحيح المفحكص عمييا ب)ص( كأجاب تصحح التي لمبنكد ( 01 )نقطة -
 .بخطأ المفحكص عمييا كأجاب ب)خ( تصحح التي لمبنكد( 01 )نقطة -
 .بخطأ المفحكص عمييا تصحح)ص(أجاب التي لمبنكد (0 )صفر -
 .بصحيح المفحكص عمييا )خ( كأجاب تصحح لمبنكدالتي (0 )صفر -

 (: يوضح سمم إختبار قمق الموت لدونالد تمبمر.01)جدول 
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 أف مفحكص لأم يمكف التي الدرجات أدنى تعتبر (0 ) درجة أف المقياس ىذا يفرض 
 قمؽ كجكد تقدير عمييا، يتـ الحصكؿ يمكف درجة أعمى فيي ( 15 ) درجة أما يحصؿ عمييا

 :كالتالي كىي الفاصمة الدرجة بأسمكب عدمو أك المكت
 .قمق الموتكجكد  عدم( تشير إلى 06-0الدرجة التي تتراكاح بيف ) -
 ".متوسط" ( تشير إلى كجكد قمؽ مكت08-07الدرجة التي تتراكاح بيف ) -
 ".مرتفع( تشير إلى كجكد قمؽ مكت "15-9الدرجة التي تتراكاح بيف ) -

 (105، 102، ص، ص: 2008)زعتر نور الدين، 
 الخصائص السيكومترية لممقياس: (3

تـ التحقؽ الأكلي مف نتائج الثبات كالصدؽ بالنسبة ليذا ثبات وصدق مقياس قمق الموت:
 المقياس كالذم أفرز النتائج التالية:

 التناسق الداخمي )ألفا كرونباخ(: / الثبات:أ
تـ حساب ثبات ىذا المقياس بطريقة التناسؽ الداخمي بمعامؿ ألفا كركنباخ كالتي تقكـ عمى 

 أساس تقدير معدؿ إرتباطات العبارات فيما بينيا ككؿ كما ىك مكضح بالجدكؿ التالي : 
 ا كرونباخعن طريق ألفقمق الموت( يوضح ثبات مقياس 02الجدول رقم )

 المقياس ككل
 عدد العبارات معامل ألفا كرونباخ

0.800 15 
كالذم قدر بالنبسة لممقياس مف خلاؿ الجدكؿ أعلاه كبالنظر إلى قيمة معامؿ ألفا كركنباخ

(، يمكف القكؿ بأنيا قيمة تدؿ عمى أف ىذا المقياس يتمتع بالثبات جيد، حيث 0.80ككؿ )
( 0.50ناؾ إنسجاـ كترابط بيف عبارات ىذا المقياس يتعدل )نلاحظ أنيا قيمة مكجبة كأف ى
 (.1كيكاد يصؿ إلى الارتباط التاـ )
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 الاتساق الداخمي: ب/ الصدق: 
تـ حساب صدؽ ىذا المقياس عف طريؽ حساب أك تقدير الارتباطات بيف درجة كؿ عبارة 

 بالدرجة الكمية لممقياس ككؿ،  كما يمي:
مع درجتو  قمق الموتة ارتباطات عبارات مقياس ( يوضح مصفوف03الجدول رقم )

 الكمية
الدرجة الكمية  العبارات

 لممقياس
 لممقياسالدرجة الكمية  العبارات

 **0.759 9العبارة  **0.963 1العبارة 
 *-0.510- 10العبارة  *0.555 2العبارة 
 **0.674 11العبارة  **0.674 3العبارة 
 **0.674 12العبارة  *0.537 4العبارة 
 *0.545 13العبارة  **0.805 5العبارة 
 **0.674 14العبارة  **0.963 6العبارة 
 *-0.506- 15العبارة  **0.759 7العبارة 
 ** (0.01الإرتباط دال عند ) **0.759 8العبارة 

 * (0.05الإرتباط دال عند )
 

نلاحظ أنيا جاءت معامؿ الارتباط بيرسكف  مف خلاؿ الجدكؿ أعلاه كبالنظر إلى قيـ 
( عبارة حيث تراكحت قيـ 10( كعددىا )α=0.01أغمبيا دالة إحصائيا عند مستكل الدلالة ألفا )

( كالدرجة الكمية لممحكر 9، 1( كػأعمى ارتباط كاف بيف العبارتيف )0996الارتباط فييا ما بيف )
الكمية لمحكر ( كالدرجة 14، 12، 11، 3( كأدنى ارتباط كاف بيف العبارات )0967ككؿ ك)
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( جاءت كميا دالة عند 15، 13، 10، 4، 2ككؿ، في حيف نجد أف ىناؾ خمسة عبارات كىـ )
(، كعمكما يمكف القكؿ بأف مقياس قمؽ المكت صادؽ لأف كؿ α=0.05مستكل الدلالة ألفا )

 عباراتو تتسؽ فيما بينيا كبيف المقياس التي ىي فيو.
 عيّنة الدّراسة الأساسية: (4
 دّراسة:منيج ال -41

ىك سبيؿ كؿ باحث لأجؿ الكصكؿ إلى نتائج المكضكع المراد دراستو، كالإجابة  المنيج 
عمى أسئمتو، كيتـ ذلؾ بإتباع خطكات تؤدم إلى الحقيقة التي نريد الكصكؿ إلييا، كبما افّ 
طبيعة المكضكع، ىي التي تفرض عمى الباحث اتباع منيج معيّف دكف الأخر، كسعيا لتحقيؽ 

الدّراسة، كاف المنيج الكصفي ىك الملائـ للإجابة عمى تساؤلات الدّراسة كالكصكؿ إلى أىداؼ 
 أىدافيا، كذلؾ لتحديد مستكل "قمؽ المكت" لدل أفراد العيّنة )الأطباء(.

 حدود الدّراسة: -42
  تمت الدراسة الأساسية بالمؤسسة الإستشفائية الزىراكم بالمسيمة.الحدود المكانية : 
  إلى  20/04/2021( يكما مف 20استغرقت الدّراسة الأساسية مدة )زمانية: الحدود ال

19/05/2021. 
 :عيّنة الدّراسة:4-3

تككّنت عينة الدراسة مف مجمكعة مف الأطباء، مف مستشفى الزىراكم، كليتـ اختيارىـ  
 سنة. (59-29( طبيب تتراكح أعمارىـ ما بيف )41بطريقة )متاحة( متكافرة، تناكلت الطالبتاف )

 :تعريف العيّنة المتاحة 
مف أساليب العينات غي إحتمالية كالتي يتـ اختيار العينات فييا مف مجتمع  أسموبىي  

الدراسة فقط، بسبب أنّيا متكافرة لدل الباحث، ىذه العينات التي يتـ إختيارىا فقط بسبب سيكلة 



 لمدراسة الميدانيةالفصل الثاني                       الإجراءات المنيجية 

45 
 

العينات التي تمثؿ كامؿ  تكظيفيا لدل الباحث، كأف الباحث لـ يأخذ بعيف الغعتبار اختيار
 مجتمع الدّراسة.

 الأساليب الإحصائية المستعممة: (5
 فيما يتعمق بالخصائص السيكومترية تم استخدام:

 معامؿ ألفا كركنباخ لحساب ثبات الأداة. -
 الأداة. الاتساؽ الداخمي لحساب صدؽ معامؿ الارتباط بيرسكف  -

 :فيما يتعمق بنتائج فرضيات الدراسة تم استخدام
 كتشابيرك كيمؾ لمتحقؽ مف شرط اعتدالية التكزيع. سميرنكؼ اختبارم ككلمكغركؼ -
 لحساب مستكل لؽ المكت لجكدة التكفيؽ أك ما يطمؽ عميو بحسف المطابقة ²كا إختبار -
في مستكل قمؽ عمى إختبار ماف كيتني، لحساب الفرضية الجزئية الأكلى لحساب الفركؽ  -

 .غير الجنستبعا لمتالمكت لدل الأطباء 
في مستكل قمؽ كاليز لحساب الفرضية الجزئية الثانية لحساب الفركؽ  كركسكاؿ إختبار -

 المستكل التعميمي.تبعا لمتغير المكت لدل الأطباء 
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 خلاصة: 
ّـ التطرّؽ لخطكات الدراسة الإستطلاعية التي مكنت الباحثتيف مف اختيار العيّنة، ككذا ضبط  ت

لمستعممة لمشركع في الدراسة النفسية التي سيتـ مف خلاليا تفسير النتائج المنيج كالأدكات ا
 كمناقشتيا.
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 الفصل الثالث: عرض نتائج الدراسة ومناقشتيا.

 أولا/ التحقق من شرط التوزيع الطبيعي لمبيانات

 ثانيا/ التحقق من فرضيات الدراسة:

 : العامةالفرضية  ومناقشة وتفسير عرض -1

 :الأولىر ومناقشة الفرضية عرض وتفسي -2

 :الثانية الفرضية ومناقشة وتفسير عرض -3

 الاستنتاج العام:
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 أولا/ التحقق من شرط التوزيع الطبيعي لمبيانات

قبؿ البدأ في مرحمة معالجة الفرضيات باستخداـ الاساليب الاحصائية المختمفة كالملائمة 

سبة لممتغيرات محؿ الدراسة الحالية، كالجدكؿ كجب أكلا التحقؽ مف شرط التكزيع الطبيعي بالن

 التالي يكضح ذلؾ:

 ( يوضح التحقق من شرط التوزيع الطبيعي بالنسبة لممتغيرات محل الدراسة04جدول رقم )

 المتغيرات

Kolmogorov-
Smirnova Shapiro-Wilk 

 القرار
درجة   الاحصاءات

 الحرية
مستوى 
 الدلالة

درجة   الاحصاءات
 الحرية

 مستوى
 الدلالة

 دال 0.000 41 0.756 0.000 41 0.280 قمق الموت
 كولموغروف مف خلاؿ المعطيات المبينة بالجدكؿ أعلاه نلاحظ كبناء عمى قيـ إختبار 

أف القيـ بالنسبة لممتغير محؿ الدراسة كىك قمؽ المكت  شبيرو ويمك ككذا إختبار سميرنوف

يجرنا إلى القكؿ بأف بيانات ىذا المتغير تتكزع ( مما 0.05جاءت دالة عند مستكل الدلالة ألفا )

تكزيعا غير طبيعيا كبالتالي فإف كؿ الاساليب الاحصائية التي ستستخدـ في المعالجة ىي 

 (.04أساليب لابارامترية كما ىك مكضح في الممحؽ رقـ )
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 ثانيا/ التحقق من فرضيات الدراسة:

 : العامةالفرضية  ومناقشة وتفسير عرض -1

بمستشفى الزىراوي الأطباء لدى  قمق الموتمستوى ": عمى الدراسة ليذه العامة ضيةالفر  تنص

لجكدة التكفيؽ أك ما  ²كاكللإجابة عمى الفرضية تـ الاعتماد عمى إختبار" مرتفع المسيمة بمدينة

 يطمؽ عميو بحسف المطابقة، فكانت النتيجة كما ىي مكضحة في الجدكؿ التالي:

 لمكشف عن مستوى الطموحمدى أفراد عينة الدراسة  ²كا( يوضح إختبار 05جدول رقم )

التكرار  المستويات
التكرار  النسبة المشاىد

 المتوقع
الفرق بين 
 التكرارات

Chi-
Square 

درجة 
 الحرية

مستوى 
 القرار الدلالة

%05 2 ضمنخف  13.7 -11.7 

عند دال 0.000 2 50.098
0.01 

%10 4 متوسط  13.7 -9.7 
%85 35 مرتفع  13.7 21.3 

%100 41 الاجمالي  // // 
( طبيبا 41مف خلاؿ الجدكؿ أعلاه نلاحظ أف أفراد عينة الدراسة كالبالغ عددىـ إجمالا )

( طبيبا كاف مستكاىـ عمى المقياس )مرتفعا( 35تباينت مستكياتيـ فيما بينيا حيث نجد أف )

)متكسطا( بنسبة ىـ عمى المقياس كاف مستكا( أطباء 4، كيمييا )%85بنسبة مئكية قدرت بػ 

( منخفضاكاف مستكاىما عمى المقياس ) ، في حيف نجد أف ىناؾ طبيبيف%10مئكية قدرت بػ 

كلمتأكد مف دلالة ىذه الفركؽ في التكرارات كالنسب تـ المجكء إلى ، %5بنسبة مئكية قدرت بػ 

( 2يمتيا عند درجة الحرية )( حيث نلاحظ مف الجدكؿ أعلاه أف ق²اختبار الدلالة الإحصائية )كا
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(، كبالتالي فإف α=0.01كىي قيمة دالة إحصائيا عند مستكل الدلالة ألفا ) 50.09قدرت بػ 

ىناؾ فرؽ داؿ إحصائيا بيف المستكيات الخمسة لصالح المستكل الثالث )مرتفع(، كمنو يمكف 

، كعميو المسيمة مستشفى الزىراوي بمدينةالأطباء بلدى مرتفع  قمق الموتمستوى القكؿ بأف 

مستشفى بمستوى قمق الموت لدى الأطباء  كالقائمة العامةفرضية البحث تؤيد فإف ىذه النتيجة 

 في لكقكع احتمالا مع% 99 ىك النتيجة ىذه مف التأكد كنسبة، المسيمة مرتفع الزىراوي بمدينة

 %.1بنسبة الخطأ

يا سكاء عالميا أك محميا، ىذه كيمكف تفسير ىذه النتيجة بالرجكع إلى الأكضاع التي نعايش 

الاكضاع الاستثنائية التي فرضيا عمينا فايركس ككركنا كسرعة تفشيو ككذا خطكرتو، ىذا ما زاد 

مف أطباء كممرضيف، الذيف كاف ليـ  الصحةىمع أفراد المجتمع كخاصة العامميف في قطاع 

ير منيـ يشعركف بالقمؽ (، ممّا جعؿ الكث19الدّكر الكبير في مكاجية ىذا الفيركس )ككفيد 

كالخكؼ مف انتقاؿ العدكل الفيركسية ليـ أك لأحد أفراد عائمتيـ، كخاصة "قمؽ المكت" تحت 

 ظركؼ صعبة كعدـ تكفر الإمكانيات كالكسائؿ لمكقكؼ أماـ ىذا الكباء.

كما يمكف تفسير ىذه النتيجة مف خلاؿ ظيكر بعض العكامؿ النفسية التي تساعد عمى  

كمف ذلؾ الضعؼ النفسي العاـ، كالشعكر بالتيديد الداخمي أك الخارجي الذم  ظيكر القمؽ،

 تفرضو الظركؼ البيئية بالنسبة لمكانة الفرد كأىدافو.
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 :الأولىعرض وتفسير ومناقشة الفرضية  -2

 درجات قمق الموتفي  دلالة ذات فروق "توجدلمدراسة عمى :  الأكلىنصت الفرضية  

 ىذه صحة مف كلمتحقؽ" تبعا لمتغير الجنس  المسيمة زىراوي بمدينةمستشفى البالأطباء لدى 

، فكانت النتيجة كما ىي مكضحة في الجدكؿ مان ويتني تـ الاعتماد عمى إختبار الفرضية

 التالي:

لدى الأطباء تبعا لمتغير  ( إختبار مان ويتني لدلالة الفروق في قمق الموت06الجدول رقم )

 الجنس

 قمق الموت
حجم 
 ةالعين

متوسط 
 الرتب

مجموع 
 الرتب

Mann-
WhitneyU 

Wilcoxon 
W 

Z 
مستوى 
 الدلالة

 القرار

س
 الجن
 

 366.50 18.33 20 ذكور
156.500 366.500 -

غير  0.154 1.427
 494.50 23.55 21 إناث دال 

     41 الاجمالي
 

( طبيبا 41ـ إجمالا )مف خلاؿ الجدكؿ أعلاه نلاحظ أف أفراد عينة الدراسة كالبالغ عددى 

( طبيبا بكاقع 20حسب متغير الجنس إلى ) قد تكزعكا بناء عمى درجاتيـ في قمؽ المكت

( كمتكسط رتب، كبالنظر إلى قيمة 23.55( طبيبة بكاقع )21( كمتكسط رتب، ك)18.33)

( نلاحظ أنيا قيمة غير دالة إحصائيا عند مستكل -1.42كالتي بمغت)مان ويتني ( Zإختبار )

(، كمنو تـ قبكؿ الفرض الصفرم الذم ينفي كجكد الفركؽ، كبالتالي يمكف 0.05لالة ألفا )الد
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توجد فروق ذات دلالة كالقائمة بػ  الأكلى لفرضية البحث  معارضةالقكؿ باف ىذه النتيجة أتت 

لا توجد أم أنو تبعا لمتغير الجنس إحصائية لدى الأطباء بمستشفى الزىراوي بمدينة المسيمة 

مع إحتماؿ  %95، كنسبة التأكد مف ىذه النتيجة ىك دالة بين الجنسين في قمق الموت فورق

 .%5الكقكع في الخطأ بنسبة 

" في دراسة أعدّىا سنة Middletoun"ميدلتكفإختمفت ىذه النتيجة مع ما تكصؿ إليو  

د مقارنتيـ قد بيّنت النتائج أفّ الإناث عن" فالفروق بين الجنسين في قمق الموت" بعنكاف 1977

 .بالذككر كف  يفكرف بالمكت الذاتي بصكرة أكبر

كيمكف إرجاع عدـ كجكد الفركؽ بيف الجنسيف لككف أنيـ يكاجيكف نفس الظركؼ  

المعيشية كخاصة في ضؿ إنتشار الكباء فنلاحظ أف كؿ العامميف في قطاع الصحة يكاجيكف 

 ستكياتيـ في قمؽ المكت.نفس التحديات فيما يتعمؽ بيذا الكباء مما يفسر تقارب م

 :الثانية الفرضية ومناقشة وتفسير عرض -3

 قمق الموت مستوىفي  دلالة ذات فروق "توجدلمدراسة عمى :  الثانيةنصت الفرضية  

كلمتحقؽ مف ىذه الفرضية السن"، تبعا لمتغير  المسيمةمستشفى الزىراوي بمدينة الأطباء بلدى 

 نت النتائج كما في الجدكؿ التالي:، فكاواليز كروسكال تـ المجكء إلى إختبار

 



 الفصل الثالث                        عرض وتفسير ومناقشة نتائج الدراسة 

53 
 

تبعا لمتغير  قمق الموتفي واليز لمكشف عن الفرق  كروسكال ( يوضح إختبار07جدول رقم )

 المستوى السن

حجم  السن
 العينة

متوسط 
 الرتب

Kruskal-Wallis 
H 

درجة 
 الحرية

مستوى 
 القرار الدلالة

التكيف النفسي
سنة 29-38   16 25.94 

 ل داغير  0.096 2 4.686
سنة 39-48  17 17.59 
سنة 49-59  8 18.38 

  // 41 الاجمالي
 

مف خلاؿ الجدكؿ أعلاه نلاحظ أف إجابات أفراد عينة الدراسة كالبالغ عددىـ إجمالا 

( طبيبا قد انقسمت حسب متغير قمؽ المكت إلى ثلاث مجمكعات، تمثؿ المجمكعة الأكلى 41)

( طبيبا بمتكسط رتب 16سنة( كقد بمغ عددىـ ) 38-29الأطباء الذيف تراكحت أعمارىـ بيف )

سنة(  48-39جمكعة الثانية فتمثؿ الأطباء الذيف تراكحت أعمارىـ بيف )، أما الم25.94بمغ 

، أما المجمكعة الثالثة فتمثؿ الأطباء 17.59( طبيبا بمتكسط رتب بمغ 17كقد بمغ عددىـ )

( أطباء بمتكسط رتب بمغ 8سنة( كقد بمغ عددىـ ) 59-39الذيف تراكحت أعمارىـ بيف )

كالذم بمغت قيمتو عند درجة  (Hحصائية كركسكاؿ كاليز )، كقد أفرز اختبار الدلالة الإ18.38

(، كمنو α=0.05كىي قيمة غير دالة إحصائيا عند مستكل الدلالة ألفا ) 4.68( بػ 2الحرية )

تـ قبكؿ الفرضية الصفرية التي تنفي كجكد الفركؽ، كبالتالي فإف ىاتو النتيجة المتكصؿ إلييا 
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توجد فروق ذات دلالة في درجات قمق الموت لدى ػبػ  فرضية البحث الثانية القائمة  تعارض

لا توجد فورق دالة تبعا لمسن في قمق أم أنو الأطباء بولاية المسيمة تبعا لمتغير السن

 .%5 بنسبة الخطأ في الكقكع احتماؿ مع% 95كنسسبة التأكد مف ىذه النتيجة ىك  ،الموت

كبار حيث ذكر أف  1967" سنة  Lester"لسيتراختمفت ىذه النتيجة مع ما تكصؿ إليو 

السف يخافكف مف المكت بدرجة أقؿ مادامكا في صحة جيدة في حيف اف كبار السف ممف لدييـ 

أنشطة قميمة لشغؿ كقت فراغيـ كانكا أكثر خكؼ مف المكت، كأفّ الخكؼ مف المكت أقؿ لدل 

 .الأشخاص الذيف يقيمكف في بيكت رعاية المسنيف

عامميف في قطاع الصحة عمى إختلافأعمارعـ لدييـ كيمكف تفسير ىذه النتيجة بأف ال

نما بصحة الفرد مف  مستكل متقارب مف قمؽ المكت بحكـ أف الكباء لا يرتبط بعامؿ السف كا 

عدميا لذلؾ فيـ يدرككف جيدا اف الكباء سيككف قاتلا بالنسبة للأشخاص الذيف يعانكف مف 

الفرد بأم مرض مزمف ليس لو علاقة أمراض مزمنة أكثر مف غيرىـ، كيدرككف أيضا أف إصابة 

بعامؿ السف كبالتالي ىذا ما يفسر عدـ كجكد فركؽ بيف العامميف في قطاع الصحة تبعا لعامؿ 

 4السف.
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 الاستنتاج العام:
إحصائيا تكصمنا إلى مف خلاؿ الدراسة الميدانية لمكضكع الدراسة كتحميؿ البيانات 

 :التي سنعرضيا فيما يميك مجمكعة مف النتائج 
 مستكل قمؽ المكت لدل الأطباء بكلاية المسيمة مرتفع .1

فركؽ ذات دلالة في المناخ المدرسي لدل المراىؽ المتمدرس في المرحمة الثانكية  جكدك  .2
 تبعا لمتغير الجنس 

تبعا لمتغير  الأطباء بكلاية المسيمةلدل  درجات قمؽ المكتفي  دلالة ذات فركؽ جكدك  .3
 السف

ت قمؽ المكت لدل الأطباء بكلاية المسيمة تبعا لمتغير تكجد فركؽ ذات دلالة في درجا .4
 السف
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 خاتمة
إفّ منطمقنا في البحث؛ كاف مف أجؿ الكصكؿ إلى معرفة مستكل "قمؽ المكت" لدل 

يجة تحمّميـ الأطباء في جائحة ككركنا، الذم تبيّف أنّو يعانكف فعلا مف قمؽ مكت كبير نت
إلى ظيكر جممة مف تؤدم  ( كالمريض المصاب، كالتي بدكرىا19مسؤكلية المرض )ككفيد 

 .الاضطرابات النفسية الخطيرة كالتي يصعب عمى الطبيب التخمّص منيا

فقد اجتاح فيركس مستجد، الصيف كالعالـ بشكؿ سريع مع حمكؿ احتفاؿ بالعاـ الصيني 
ر بشكؿ سريع ممّا شكّؿ خطكرة عمى سلامة الأركاح الشعكب الجديد، كقد تفشى الكباء كانتش

 كصحتيـ البدنية كالنفسية.

كالنظريات التي خدمتنا في بحثنا ىذا، ىي النظرية السمككية كالمعرفية في تفسير "قمؽ  
المكت"، كقد كاف المنيج المستخدـ في البحث ىك: المنيج الكصفي، كقد استعممنا لجمع 

‌Donald Tembler). ف )مقياس قمؽ المكت لدكنالد تمبمرالمعمكمات، الاستبيا

كقد تكصمّنا إلى أفّ مستكل قمؽ المكت لدل عيّنة مف الأطباء بمستشفى الزىراكم بالمسيمة 
، قص الخبرة في مكاجية ىذا الفيركسمرتفع، نتيجة ضغكطات العمؿ، الخكؼ مف العدكل كن

 كألـ الانفصاؿ عف الأحبة.

تككف ىذه الدّراسة المتكاضعة، بداية لعمؿ أفضؿ في فيـ ىذا  كفي الأخير؛ أتمنى أفّ 
 (، كتأثيره عمى حياتنا كخاصة عمى الأطباء.19الفيركس )ككفيد 
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 قائمة المراجع: 

 أولا: بالمغة العربية:

 ، الككيت.فةقمق الموت، عمم المعر (: 1987أحمد محمكد عبد الخالؽ ) (1
للإكتئاب، اليأس، قمق الموت، السموك )دراسات نفسية في الذكاء الوجداني (: 2009بشير معمرية ) (2

 (، مصر.1(، المكتبة العصرية لمنشر كالتكزيع، ط)العدواني، الإنتحار
شراؼ دائرة مكافحة الأمراض كالكقاية منيا ب (3 كمية دليؿ كقاية الصحة النفسية، مف فيركس ككركنا، إعداد كا 

شراؼ  الصحة الكطنية الصينية، تحرير جميعة الصحة النفسية الصينية، تر: أمينة سكرم، مراجعة كا 
 ، بيت الحكمة للإستثمارات الثقافية، القاىرة.2020(، 1أحمد سعيد، ط)

 (، عالـ الكتب، القاىرة.2(: الصحة النفسية كالعلاج النفسي، ط)1977زىراف حامد ) (4
، إيتراؾ أساليب تخفيف الضغوط النفسية الناتجة عن الأورام السرطانية: (2007شكيّخ ىناء أحمد ) (5

 لمطباعة كالنشر، القاىرة 
، مكتبة الأنجمكمصرية، عمم النفس النمو من الجنين إلى الشيخوخة(: 1998عادؿ عز الديف الأشكؿ ) (6

 ب.ط، القاىرة، مصر.
 حامد لمنشر كالتكزيع، مكة المكرمة. (، دار1، ط)الإضطرابات النفسية(: 2009عبد المطيؼ حسف فرج ) (7
 ، دار النيضة العربية .العلاج النفسي(: 1984عيسكم عبد الرحماف ) (8
 (، منارة العمـ، دبي.1، ط)كورونا القادم من الشرق(: 2020معاكية أنكر العميكم ) (9

 ثانيا: بالمغة الفرنسية:

1) Bouregba A. et lebret, (2008): les Angoises de mort et la peur de 
mourir, l'accompagnement de la fin de vie,scence direct, progrés en 
urologie, suppl.7, p426-429, elseveirmasion. 
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 ثالثا: المواقع الإلكترونية:

1) www.Msf.org:  (11.04.2021,   10h00) 
2) www.mayoclinic.org    (11.04.2021,  21h00) 
3) www.who.int          (17.04.2021,   21h00) 
4) www.emaratalyoum.com    (25.04.2021,  22h00). 

 

 
 

http://www.msf.org/
http://www.mayoclinic.org/
http://www.who.int/
http://www.emaratalyoum.com/
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(01رقم ) ممحق  
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:( نتائج الدراسة الاستطلاعية02ممحق رقم )  
 

 أولا/ الثبات:
Reliability 

ReliabilityStatistics 
Cronbach's Alpha N of Items 

0.800 15 

 
 ثانيا/الصدق:

Correlations 
Correlations 

 الكلي   الكلي  

1ب  

Pearson Correlation 0.963** 

9ب  

Pearson Correlation 0.759** 

Sig. (2-tailed) 0.000 Sig. (2-tailed) 0.000 

N 20 N 20 

2ب  

Pearson Correlation 0.555* 

10ب  

Pearson Correlation -0.510-* 

Sig. (2-tailed) 0.011 Sig. (2-tailed) 0.022 

N 20 N 20 

3ب  

Pearson Correlation 0.674** 

11ب  

Pearson Correlation 0.674** 

Sig. (2-tailed) 0.001 Sig. (2-tailed) 0.001 

N 20 N 20 

4ب  

Pearson Correlation 0.537* 

12ب  

Pearson Correlation 0.674** 

Sig. (2-tailed) 0.015 Sig. (2-tailed) 0.001 

N 20 N 20 

5ب  

Pearson Correlation 0.805** 

13ب  

Pearson Correlation 0.545* 

Sig. (2-tailed) 0.000 Sig. (2-tailed) 0.013 

N 20 N 20 

6ب  

Pearson Correlation 0.963** 

14ب  

Pearson Correlation 0.674** 

Sig. (2-tailed) 0.000 Sig. (2-tailed) 0.001 

N 20 N 20 

7ب  

Pearson Correlation 0.759** 

15ب  

Pearson Correlation -0.506-* 

Sig. (2-tailed) 0.000 Sig. (2-tailed) 0.023 

N 20 N 20 

8ب  

Pearson Correlation 0.759** *. Correlationissignificantat the 0.05 level (2-tailed). 

Sig. (2-tailed) 0.000 
**. Correlationissignificantat the 0.01 level (2-tailed). 

N 20 
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 الدراسة الأساسية( نتائج 03ممحق رقم )
 

 أولا/ التحقق من طبيعة التوزيع:
Explore 

Tests of Normality 

  
Kolmogorov-Smirnov

a
 Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

 0.000 41 0.756 0.000 41 0.280 قلق_الموت

a. LillieforsSignificance Correction 

 

 
 الدراسة:ثانيا/التحقق من فرضيات 

 الفرضية الاولى:
Chi-Square Test 

Frequencies 

  
 المستوى

Category Observed N Expected N Residual Chi-Square df Asymp. Sig. 

 11.7- 13.7 2 منخفض 1

50.098
a
 2 0.000 

 9.7- 13.7 4 متوسط 2

 21.3 13.7 35 مرتفع 3

Total   41     

 
 الفرضية الثانية:

Mann-Whitney Test 
Ranks Test Statistics

a
 

 N الجنس
Mean 
Rank 

Sum of 
Ranks 

Mann-Whitney U Wilcoxon W Z Asymp. Sig. (2-tailed) 

 قلق_الموت

 366.50 18.33 20 ذكور

 494.50 23.55 21 إناث 0.154 1.427- 366.500 156.500

Total 41     
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 الفرضية الثالثة:
Kruskal-Wallis Test 

Ranks Test Statistics
a,b

 
 .N Mean Rank Kruskal-Wallis H df Asymp. Sig السن

 قلق_الموت

29-38 16 25.94 

4.686 2 0.096 
39-48 17 17.59 

49-59 8 18.38 

Total 41   
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 (04الممحق رقم )
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 (05الممحق رقم )
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 (06الممحق رقم )
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 تم بحمد الله


