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 "كرــــــــــــــــــــــلمة شـــــــــــــــــــــــك"
الله عز وجل الذي وفقنا في إنجاز ىذا العمل المتواضع، والصلاة والسلام    نحمد

 على أشرف المرسلين، سيدنا محمد وآلو وصحبو أجمعين.

يسعدنا أن نتقدم في ىذا المقـام بالشكر الجزيل للأستاذة الدكتورة "مخلوف  
 سعاد" على إشرافيا على ىذا العمل.

ين قدموا لنا الدعم سواء النفسي أو  كما نتقدم بالشكر إلى كل الأساتذة الذ
 العلمي.

كما لا يفوتنا أن نشكر أفراد العينة على الثقة والتعاون ونتمنى ليم دوام  
 الصحة والعافية.

ننسى أن نشكر كل من مد لنا يد العون في إنجاز ىذا العمل ميما كانت    ولا
مساعدتو بسيطة، وكل من التمس لنا العذر على الأخطاء واليفوات أو النقـائص  

 التي وردت دون قصد منا، فـالشمول أمر صعب والكمال لله وحده.

"كراـــــــــــــــــش"  
 

 

 
 



 

 

 "داءـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــإى"
 لحمد لله الذي وفقنا لإنجاز ىذا العمل المتواضع الذي أىديو إلى:ا

 .الوالدين الكريمين أطال الله في عمرىما 
 .إلى سندي في الحياة: زوجي، وإخوتي وكل أبنائيم 
 .)إلى عائلة زوجي )عائلتي الثانية 
   أحبين في الله صديقـاتي.إلى من 
 .إلى كل طلبة علم النفس بجامعتي الشلف ومسيلة 
 .إلى كل أساتذتي 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 "كـنـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــزة"
 

 



 

 

 ممخص الدراسة

موضوع "التوظيف النفسي لدى المتبرع بنخاع العظم"، تناولنا في ىذه الدراسة 

ولدراستو اخترنا حالة قام بإجراء عممية التبرع لأخيو، وكان ذلك في المركز الاستشفائي 

الجامعي بالبميدة فرانس فانون، عمى مستوى مصمحة أمراض الدم، واستندنا في ىذا الموضوع 

ام الأدوات التالية: الملاحظة العيادية، عمى المنيج العيادي، وعمى ىذا الأساس تم استخد

المقابمة العيادية النصف موجية، والاختبار الإسقاطي "رورشاخ"، وقد تم الانطلاق من 

 التساؤل التالي:

 ماىي خصوصية التوظيف النفسي لدى المتبرع بنخاع العظم؟ -

 وبناءا عمى ذلك تم صياغة الفرضية التالية:

 .توظيفا نفسيا متنوعايبدي المتبرع بنخاع العظم  -

وبعد تحميل معطيات ىذا الموضوع بناءا عمى الاتجاه السيكودينامي، توصمنا إلى 

 النتائج التالية:

عممية التبرع بنخاع العظم  تؤثر عمى المتبرع كما تؤثر عمى المتمقي، حيث تبين أن 

سيرورة الجمد بتوظيف وقمق، لكنو يحاول السيطرة عميو المفحوص لديو أعراض اكتئابية، 

عمى المستوى النفسي من خلال المشاركة الاجتماعية، مساعدة الآخرين، المجوء إلى الجانب 

 الإيماني.

 وفي الأخير تم تقديم مجموعة من الاقتراحات أىميا:



 

 

  فتح آفاق أمام الباحثين والممارسين العياديين مستقبلا، ومن أىميا الاىتمام بفئة

 كفل بيم نفسيا.المتبرعين بنخاع العظم والت

 نخاع العظم. -التبرع -التوظيف النفسيالكممات المفتاحية: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

Résumé de l’étude 

Dans cette étude, nous avons abordé le thème du –

Fonctionnement psychologuique du donneur de moelle osse 

use- , et pour étudier le cas dont il a effectué le don de son frère, 

et c’était au centre hospitalier universitaire de Blida Frans Fanon ;au 

niveau du département d’hématologie, et sur la base de ce sujet sur le 

programme clinque, et sur cette base les utiles suivants : l’observation 

clinique, l’entretient clinique , et le teste projeté Rorschach ,et on a 

commencé à partir de la quetion suivante : 

- Quelle est la spécificité de fonctionnement  psychologique  d’un 

donneur de moelle osseuse ? 

En conséquence, l’hypothèse suivente a été formulée : 

- Le personnel psychologique du donneur de la moelle osseuse est 

dépressif. 

Après avoir analysé les données de ce sujet sur la base de la tendance 

psychodynamique, nous sommes arrivés aux conclusions suivantes :  

Le don de moelle osseuse affecte le donneur ainsi que le receveur, où 

il s’avère que le testeur a des symptôme de dépression et d’anxiété, 

mais tente de le controler en utilisant le processus de  la résilience sur 

le plan psychologique par la participation sociale, le soutien aux 

l’autres, et le recours à l’aspect foi. 



 

 

En fin de compte, une série de propositions ont été soumises, dont la 

plus importante était la suivante : 

Ouvrir des perspectives pour les futurs chercheurs et praticiens 

cliniques, dont le plus important est de prendre soin de la fente 

donneur de moelle osseuse et de prendre soin d’eux 

psychologiquement.  

Mots clés : fonctionnement psychologique- Donneur- Moelle osseuse. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Summary of the study 

In the study, we addressed the topic of « psychological 

recruitment of the bone marrow donor », and to study the case of 

which hrperfomed the donation of his brother, and this was at the 

University hospital centre in Blida « Frans Fanon », at the level of the 

department of the hematology, and based on this topic on the clinical 

curriculum, and on this basis the following tools were used : clinical 

observation, half-oriented clinical interview, and the projected test 

« Rorschach », and started from the following question :  

- What is the specificity  of the psycholoactive staffing of a bone 

marow donor ? 

Accordingly, the following hypothesis was formulated : 

- The psychological staffing of the bone marrow donor is 

depressive. 

After analysing the data of this topic based on the 

psychodynamic trend, we came to thefollowingconclusions : 

Bone marrow donation affects the donor as well as the 

recipient, where it turns out that the tester has symptoms of depression 

and anxiety, but tries to control it by employing the skin process on a 

psychological level through sosial participation, supporting others, 

and resorting to the fait. 

In the end, a series of propasals were submitted, the most 

important of which were : 

Opening up prospects for future researchers and clinical 

pratitioners, the most important of which is to 



 

 

take care of the bone marrow donor slot and take care of them 

psychologically. 

Keywords : psychological recruitment- donor – bone marrow. 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 



 

 

 فهرس المحتويات

 الصفحة العناصر

 -- كممة شكر

 -- إىداء

 -- ممخص الدراسة

 -- فيرس المحتويات

 -- الجداولفيرس 

 -- الأشكالفيرس 

 ب-أ مقدمة

 الفصل الأول: مدخل عام لمدراسة

 51 إشكالية الدراسة

 51 أىمية الدراسة

 02 تساؤلات الدراسة

 02 فرضيات الدراسة

 05 التعريفات الإجرائية لمتغيرات الدراسة

 التوظيف النفسيالفصل الثاني: 

 02 تمييد

 02 نفسيلتعريف الجياز ا



 

 

 02 عمم النفس ما وراء

 01 نظرية النزوات

 21 نظرية الكبت

 21 نظرية القمق

 23 العلاقة بالموضوع

 22 مراحل النمو النفسي الجنسي

 20 البنية النفسية

 21 الميكانيزمات الدفاعية

 13 مبادئ التوظيف النفسي

 02 أساليب التوظيف النفسي

 00 خلاصة

 الفصل الثالث: سرطان الدم

 02 تمييد

 02 تعريف سرطان الدم

 00 أنواع سرطان الدم 

 06 طرق تشخيص سرطان الدم

 65 أسباب سرطان الدم



 

 

 66 علاج سرطان الدم

 35 إجراءات عممية زرع النخاع العظمي

 31 خطورة عممية الزرع

 36 خلاصة

 الفصل الرابع: الإجراءات المنهجية لمدراسة

 31 تمييد

 31 المنيج المستخدم في الدراسة

 12 الحالات 

 15 أدوات الدراسة

 526 حدود الدراسة )المكانية والزمانية(

 الفصل الخامس: عرض وتحميل نتائج الدراسة

 521 عرض وتحميل المقابلات مع الحالة  

 506 لمحالةالتحميل الكيفي 

 525 عرض بروتوكول رورشاخ لمحالة

 523 الحالة خلاصة

 521 مناقشة وتفسير النتائج

 525 خلاصة عامة



 

 

 521 قائمة المراجع

 512 قائمة الملاحق

 الجداول فهرس

 الصفحة عنوان الجدول  رقم الجدول

 26 يبين المكونات الميتاسيكولوجية الأساسية لمبنية الشخصية  5

 525 بطاقات رورشاخ ومضامينيا 0

 521 ممخص لتواريخ المقابلات مع الحالة 2

 521 الحالةالبيانات العامة حول  2

 525 بروتوكول رورشاخ لمحالة 1

 فهرس الأشكال

 الصفحة عنوان الشكل رقم الشكل

 01 مخطط يوضح وجيات النظر الثلاثة لما وراء عمم النفس 5

 06 رسم تخطيطي يوضح شكل الخمية السرطانية 0

 01 يوضح بعض أعراض سرطان الدم 2

 31 رسم تخطيطي يوضح عممية زرع النخاع العظمي 2

 

 

 



 

 

 
 
 

 مقدمـــــــــــــــــة
 

 



 مقدمة
 

 

 مقدمة

حاليا يشيد داء السرطان تطورا كبيرا في أبحاه من النواحي النفسية بسبب خطورتو، إذ 

يعتبر الداء الثاني المؤدي إلى الموت بعد الإيدز، يمتد ىذا المرض إلى الأجزاء الداخمية، 

( " عمى أنو النمو الفوضوي المستمر 0220فيو يعرف حسب منظمة الصحة العالمية )

داخل الجسم، وتكاثر خلايا خبيثة لا تخضع لمقوانين الفيزيولوجية، التي  لمخلايا غير العادية

تتحكم في الانقسام الخموي لتتمرد عمى أجيزة المراقبة في الجسم، فيي كتمة من نسيج يستمر 

في النمو وقد يكون موضعي أو غير موضعي، حيث تتميز ىذه الخلايا السرطانية بقدرتيا 

 ونة بذلك مستعمرات سرطانية. عمى التغمغل في الأنسجة، مك

(52، ص0255)فاسي،   

والموت فيسمبو الإحساس بطعم فالسرطان يدخل المصاب في صراع دائم مع الحياة 

 الحياة ولذتيا، ويؤثر حتى عمى المقربين منو.

تتم تسمية أغمب أنواع السرطان حسب العضو المصاب أو أنواع الخلايا موضع النشوء 

 ثاقو إلى مواضع أخرى واستقراره بيا، ويعتبر سرطان الدم أحدىا.ومع انتقال الورم وانب

إن سرطان الدم يحتاج في بعض أنواعو إلى زرع نخاع عظمي سميم يؤخذ من أحد 

إن ىذه الأسباب وغيرىا أفراد أسرة المريض كأسموب علاجي، قد يؤثر ىذا عمى المتبرع بو، 

، فحسب رأينا تستدعي المتبرع بنخاع العظملدى دفعت بنا لاختيار موضوع التوظيف النفسي 

 القيام بدراسة.



 مقدمة
 

 

ويعرف التوظيف النفسي بأنو سيرورة دينامية تخضع لمبادئ وأساليب أساسية لسير 

الجياز النفسي والتي تعمل عمى حماية الأنا مما ييدد أمنو واستقراره ويسبب لو الألم والتي 

 از النفسي.تتطمب الانسجام والتوازن النفسي الداخمي لمجي

 وقد قسمت الدراسة إلى خمسة فصول:

، فيو عرض لمشكمة الدراسة، فرضية البحث، : عبارة عن مدخل عام لمدراسةالفصل الأول

 المفاىيم الإجرائية.

تحديد بعض المفاىيم في النظرية لمتوظيف النفسي، فيو الفصل الثاني: خصص 

 السيكودينامية.

 الفصل الثالث: خصص لسرطان الدم.

 الجانب التطبيقي: كذلك شمل فصمين:

 الفصل الرابع: خصص لمنيجية الدراسة وأدواتيا.

 الفصل الخامس: خصص لدراسة الحالة وانييناه بعرض ومناقشة النتائج.

 



 
 

 ولالفصل ال 
 مشكلة الدراسة وأبعادها
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إشكالية الدراسة:

نظرية التحميل النفسي عمى عدة تصورات من أىميا التوظيف النفسي الذي تقوم 

يعتبر سيرورة ديناميكية تخضع لمبادئ أساسية في الجياز النفسي التي تضمن الانسجام 

والتوازن الداخمي لممكونات، آخذة بعين الاعتبار الواقع النفسي الداخمي بتفاعلاتو مع الواقع 

 منو.الخارجي الاجتماعي الذي يض

ويتضح الجياز النفسي أكثر عند التطرق إلى المبادئ الأساسية والقوانين التي تشير 

وجيات نظر أساسية: وجية نظر موقعية،  ثلاث الواقع النفسي الداخمي لمفرد حسبإلى 

 وجية نظر دينامية ووجية نظر اقتصادية.

العوامل النفسية لقد أشارت العديد من الدراسات بشكل واضح إلى وجود علاقة بين 

ض الفرد للإصابة بأمراض خطيرة مختمفة، ويعتبر السرطان أحدىا، ىذا الأخير الذي ر وتع

رقام المرعبة التي تسجميا منظمة الصحة العالمية لأنظرا لأصبح ىاجسا ييدد حياة الأفراد، 

ل مميون حالة وفاة حو  9.7سنويا، فوفقا لأحدث إحصائياتيا فإن السرطان يتسبب بحوالي 

مميون تحدث في العالم النامي حاليا،  5.5من ىذه الوفيات، أي %97العالم سنويا، وحوالي 

ن لم يتخذ أي إجراء فإن حالات الوفاة بيذا المرض مرجحة لمزيادة لتصل إلى و  مميون  9.7ا 

 (0705. )مؤسسة الحسين لمسرطان، 0702وفاة عام 
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حالات حسب مركز بيار و ماري ولا تشذ الجزائر عن ىذه القاعدة، فقد قدر عدد ال

 27777المتخصص بمستشفى باشا الجامعي بالجزائر  pierre et marri curieكوري 

منيا في مراحل متقدمة، مما يضعف احتمالات نجاح  %97حالة جديدة سنويا، تكون 

 ( 09، ص0707العلاج وبالتالي يقمل من فرص الشفاء. )رحاحمية، 

فشل الأطباء في معرفة أسبابو وتفسيره، وىو  شير إلى داء خطيرتكممة سرطان 

عمى عدة أنواع، حيث تتم تسمية أغمب أنواع السرطانات حسب العضو المصاب أو الخلايا 

 موضع النشوء...

ألف  057حيث يتم تشخيص أكثر من أحد ىذه الأنواع الأكثر انتشارا سرطان الدم، 

% من إجمالي أنواع  0.5ما يشكل حوالي سنويا، شخص بالموكيميا في العالم 

 (web teb ; 2020).السرطانات

أحد و فقد أجمع الأطباء عمى أنإن سرطان الدم لا يقل خطورة عن باقي الأنواع،  

والسبب  أخطر السرطانات التي يمكن أن تصيب الإنسان في أي مرحمة من مراحل حياتو،

ا السرطانية تتمركز في في ذلك أن ليذا المرض القدرة عمى إضعاف الجسم بأكممو، فالخلاي

النخاع العظمي الذي يقوم بصناعة كريات الدم البيضاء المسؤولة عن تقوية مناعة الجسم 

من الأمراض ويصدر خلايا الدم الضارة التي تنتشر في الدم ويصعب السيطرة عمييا في 

 المراحل المتقدمة من المرض.
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صابتو بالمرض، حيث لا ولا يخف عمى أحد الانعكاسات التي تحدث لمفرد نتيجة إ

تقتصر معاناة المريض بالسرطان عمى الآلام المزمنة الناتجة عن المرض في حد ذاتو بل قد 

تنجم عن العلاج وما يرتبط بو من تغيرات يوجبيا المرض عمى أسموب الحياة، أو الآثار 

 الجانبية الناتجة عن العلاجات المختمفة عمى مستوى صورة الجسد والذات ...الخ.

بل وتتعدى المعاناة  حتى المقربين من المريض، كما ىو الحال في سرطان الدم، 

الذي يستوجب في بعض الأحيان إجراء عممية زرع لمنخاع العظمي لممريض، يتبرع لو بيا 

ذلك عناية واىتمام  وجبأحد أفراد عائمتو مما يستدعي معاشا نفسيا خاصا لكمييما، يست

 خاصين سواء بالمريض أو المقربين منو.

إن عممية زرع النخاع العظمي وما ينتج عنيا من انعكاسات عمى المتبرع لا تقل 

، سواء من الناحية النفسية أو العضوية، إذ في حد ذاتو ممريضلتمك التي تحدث  نخطورة ع

ا لم يتم توضيح وشرح وتمييد تضع المتبرع في حالة خوف وىمع من العممية خصوصا إذ

، وللأسف ىذا العيادي في عمم النفس اكان أو أخصائي اطبيب ،مسبق ليا من طرف مختص

 قيامنا بالمقابلات العيادية معو.أثناء  بذلك صرح الحالة وقد ،ما لا يتوفر في مستشفياتنا

صدمة عند اختياره من بين إخوتو لمقيام بالتبرع، ل يعرضوإن عدم توعية المتبرع 

كما ذكر لنا أثناء الدراسة التطبيقية أن العديد لأنو بصدد مواجية حدث مجيول بالنسبة لو، 

من المرشحين لمتبرع ىربوا قبل إجرائيم لمعممية خوفا والبعض الآخر طمبوا مبالغ مالية 
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جتاح البعض الآخر مشاعر الذنب أو من جية أخرى قد ت ضخمة من الأىل مقابل التبرع،

، حيث ينتابو إحساس بالعجز وعدم القدرة عمى مساعدة الاكتئاب في حالة وفاة المتبرع لو

 .أخيو

 ةساعدالمبرة كالألم الفضيع الذي تحدثيا الإ العلاج ناىيك عن الآلام الناتجة عن

شترط عميو ألا يتناول أي يإذ لمدة شير يستعمميا المتبرع عمى خروج خلايا النخاع إلى الدم 

 نوع من المسكنات، بالإضافة إلى بعض الآثار الجانبية الأخرى كالصداع آلام الظير...الخ.

حسب –وعميو تسعى الدراسة الحالية إلى تسميط الضوء عمى متغير قد تم اىمالو 

سواء في البحث الأكاديمي أو في الممارسة، من خلال دراسة موضوع " التوظيف  -اعتقادنا

النفسي لدى المتبرع بنخاع العظم"، حيث أننا بعد العودة لمتراث النظري لمموضوع والبحث 

، كما أن أغمب الدراسات التي وجدناىا -حسب اطلاعنا–يو نادرة فيو وجدنا أن الدراسات ف

تعرضت لدراسة التوظيف النفسي لدى عينات تعاني أمراض أو اضطرابات سواء نفسية 

تطرقت لدراسة التوظيف النفسي  0779كانت أو جسدية، فنجد دراسة "بو خميفة محمود" 

( موضوع 0700وني زىراء" )لدى الراشدين ذوي معاناة نفسية، في حين تناولت "جعد

(، استعممت فييا المنيج العيادي من خلال دراسة 0700)التوظيف النفسي لممعتدي الجنسي 

( عمى TATالحالة بالمقابمة العيادية النصف موجية والتقنية الإسقاطية )اختبار رورشاخ و 

بحيث ترتبط عينة مكونة من سبعة حالات، وقد تمثمت نتائجيا في تصور الحركة الغريزية، 

صعوبة تصور الغريزة بعجز في الرمزية وفي العقمنة، فلا يستطيع الشخص عقمنة الاستثارة 
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الغريزية فيأخذ المدرك الحسي الخارجي مكان التصور الداخمي ويحدث ذلك تناقضا يعيشو 

ويحسو الشخص، كما أن غياب الموضوع يحدث اضطرابا في العلاقة بالآخر والتي تكون 

رجسية ولكنيا سمبية، بحيث تظير المواضيع الداخمية ىشة البناء أو غائبة تماما مرضية أو ن

أو مدمرة، لذا لا يمكننا الحديث عن استثمار الموضوع كدعامة لمتقمص بل مجرد ساند 

لمتكيف، وىذا ما يترجم التكيف الاجتماعي لدى المعتدي الجنسي في معظم علاقاتو أو يدعم 

ائز العدوانية، الاضطراب الذي تحدثو الاستثارة الداخمية والخارجية أحيانا إسقاطا حادا لمغر 

يياجم الغلاف النرجسي اليش والغلاف الجسدي الذي ييدد بدوره بالانفجار أو بالخمط مع 

 الآخر خاصة أمام اللاتمايز مع الآخر وىشاشة الحدود.

التي من رأينا تستدعي ولعل من بين أسباب اختيارنا ليذا الموضوع ىذه الملاحظة وغيرىا، و 

 إجراء دراسة.

 فحسب اعتقادنا أن ليذه الدراسة أىمية عمى الصعيدين النظري والتطبيقي، كما يمي:

 .تسميط الضوء عمى موضوع جديد وىو نوع التوظيف النفسي لدى المتبرع بنخاع العظم 

 و "سرطان الدم"، ولفت الانتباه عمى انعكاسات تناوليا لمشكمة من مشكلات العصر

الخطيرة ليس عمى المصابين فحسب بل عمى المقربين أيضا، والذين يعتبرون لب ىذه 

 الدراسة.
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  ،أىمية المتغيرات الرئيسية  في الدراسة التي تندرج ضمن اىتمامات عمم النفس العيادي

كما أنيا تفتح المجال أمام الباحثين في ىذا التخصص لمواصمة بحثيم من خلال طرح 

 ديدة.تساؤلات وأبعاد ج

 .مساعدة الحالات من خلال التفريغ الانفعالي 

 ولنا جممة من الأىداف نسعى لتحقيقيا، من بينيا:

 معرفة نوع التوظيف النفسي لدى المتبرع بنخاع العظم. -

 تحديد نوع البنية لدى المتبرع بنخاع العظم. -

 التقرب من المريض ومعايشتو. -

 الآتي:وعمى ىذا الأساس قمنا بصياغة التساؤل 

  التوظيف النفسي لدى المتبرع بنخاع العظم؟ ىي خصوصيةما 

 :الفرض العام لمدراسة 

 .يبدي المتبرع بنخاع العظم توظيفا نفسيا متنوعا
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 :التعريفات الإجرائية لمتغيرات الدراسة 

 :التوظيف النفسي 

نقصد بو في ىذه الدراسة الطريقة التي يتعامل بيا الجياز النفسي مع الإثارات  

الداخمية أو الخارجية، ويمكن التعرف عميو من خلال ترجمة وتفسير وتحميل استجابات 

 المفحوص عمى اختبار بقع الحبر لـ"رورشاخ".

 :المتبرع بنخاع العظم  

رطان الدم وقد تبرع لو بنخاع نقصد بو في ىذه الدراسة أخ أو أخت المصاب بس

 العظم.

 :الكممات المفتاحية 

 نخاع العظم. –المتبرع  –التوظيف النفسي 



 
 

 ثانيالفصل ال
 التــــــــوظيف النفسي
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 تمهيد:

يعرؼ التوظيف النفسي بأنو سيرورة دينامية تخضع لمبادغ وأساليب سياسية لسير 

الجياز النفسي، والتي تعمل عمى حماية الأنا مما ييدد أمنو واستقراره ومما يسبب لو الألـ 

 والتوازف النفسي الداخمي لمجياز النفسي.والتي تتطمب الانسجاـ 

إف دراسة التوظيف النفسي ضمف النظرية السيكودينامية يقودنا بصورة تمقائية إلى 

الرجوع لمنظرية الفرويدية، رغـ أف تعميـ ىذه المفاىيـ القاعدية قد يؤدؼ إلى التوسيع أو الحد 

 صورة دقيقة.منيا، غير أنيا تضمف صرامتيا في حالة ما إذا تـ نقميا ب

ولفيـ التوظيف النفسي أكثر لابد مف التطرؽ لبعض المفاىيـ الأساسية والأخرػ 

ذات العلاقة بيذا المتغير والتي تساعدنا عمى الإلماـ التاـ لمعنى التوظيف النفسي، نذكر 

 منيا ما يمي:

 تعريف الجهاز النفسي-1

 اة العقمية.نموذج نظرؼ تخيمو سيجموند فرويد لشرح وفيـ كيفية سير الحي

، تصور الجياز 0011وضع فرويد نظريتيف لمجياز النفسي، الأولى: وضعت عاـ 

النفسي عمى نموذج الفعل المنعكس، مع نياية حساسية القيادة، التصورات )الجانب الحسي(، 

تترؾ انطباعات في أنفسنا وكثير منيا لا يكاد يصبح واعيا، )ىذا النظاـ اللاواعي ليس فقط 

 ات المنسية، لكف بعض النزوات الفطرية ورغبات معينة.مقر الذكري
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في النياية الحركية، النظاـ اللاواعي وما قبل الوعي منفصلاف بواسطة الرقابة، 

 والتي تنظـ بيف النظاميف.

فصحح بعض نقاط  0091النظرية الثانية لمجياز النفسي، التي تـ الكشف عنيا ؼ عاـ -

( الأنا: لو علاقة مع 0ميز في الشخصية ثلاث حالات، الضعف في النظرية الأولى، إنيا ت

( اليو: يضـ نزواتنا البدائية، التي ترغب 9التصورات، يعمل عمى تنظيـ عمميات الواقع، 

( الأنا الأعمى: وىو ما يعبر عف الأخلاؽ، اليو يخضع لمبدأ المذة 1الأنا في الخضوع ليا، 

 (sillamy, p26)والأنا لمبدأ الواقع.

 ماوراء عمم النفس: .2

 وجيات نظر: 1ىو عبارة عف افتراضات وضعيا فرويد لفيـ الجياز تحتوؼ عمى 

وجية النظر الموقعية : تعتبر وجية النظر الموقعية وصفا لأركاف الجياز النفسي فيي  ( أ

تتداخل في أدائيا لوظائفيا، وتحكميا مبادغ وعمميات مختمفة وفي ىذا الصدد يوجد 

 موقعيتيف، الأولى تضـ: 

  الشعور: يقع عمى سطح الجياز النفسي، فيو يسجل المعمومات التي تصل إلى أعضاء

العالـ الخارجي، ويدرؾ حالات التوتر النزوؼ، وتفريغ الإثارة عمى شكل  الحس مف

صفات سارة أو مزعجة، وتمتاز حالة الشعور بأنيا تستمر لفترة قصيرة جدا، فالفكرة التي 
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تكوف شعورية لا تظل كذلؾ في المحظة التالية وىي تستطيع الظيور مرة ثانية في 

 الشعور بسيولة إذا توفرت شروط معينة.

  ما قبل الشعور: يعمل كوسيط بيف الشعور واللاشعور وىو يحتوؼ محتويات غير حاضرة

 (0، ص9110)خشخوش، في الوعي ويتـ استدعاؤىا بقميل مف الجيد. 

  :يحوؼ اللاشعور الدوافع الغريزية البدائية الجنسية والعدوانية التي غالبا ما اللاشعور

معايير الخمقية والدينية والاجتماعية التي تكبت في مجتمعاتنا المتحضرة تحت تأثير ال

لى  ينشأ فييا الفرد، وتنزع الدوافع والرغبات المكبوتة في اللا شعور إلى الإشباع وا 

الظيور في الشعور، وىي كثيرا ما تمجأ في سبيل ذلؾ إلى طرؽ شاذة ممتوية كما يشاىد 

 مثلا في الأمراض العصابية.

أف كبت ىذه الدوافع الغريزية الموجودة في  وذىب فرويد في كتاباتو الأولى إلى

اللاشعور يتـ عمى يد "الرقيب" وىو القوة النفسية التي وضعيا فرويد كحارس لمممريف 

بيف اللاشعور وما قبل الشعور مف جية، وبيف ما قبل الشعور والشعور مف جية أخرػ، 

ة في الشعور، وتتمخص ميمة ىذا الرقيب في منع ظيور الدوافع الغريزية اللاشعوري

ويظير عمل الرقيب أثناء التحميل في صورة "مقاومة" تمنع مف ظيور العمميات النفسية 

 (01، ص0099فرويد، المكبوتة. )
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  :الموقعية الثانية تضـ

 لقد استعمل فرويد لفع اليو الذؼ نقمو عف نشيو وغروداؾ لوصف أقدـ جزء في  :الهو

، ويتضمف اليو كل ما يأتي 0091 -0091الجياز النفسي وأىميا وذلؾ في السنوات 

بو الفرد منذ ولادتو كما يشمل عمى ما كاف محددا مف قبل النزوات في التعبير النفسي، 

لوصف اليو بحيث لا يتميز ىذا الأخير بأؼ ولقد استعمل فرويد مميزات اللاشعور 

نظاـ، كما ييدؼ لإشباع الحاجات النزوية اتباعا لمبدأ المذة، نظرا لتجاىمو لممنطق، 

 الزمف، الاعتبارات القيمية خاضعا بذلؾ إلى السياقات الأولية.

 :ويشير فرويد أف الأصل يكمف في اليو وأف الأنا قد تطور انطلاقا مف اليو تحت  الأنا

تأثير العالـ الخارجي. وبذلؾ يعتبر الأنا جزءا مف اليو طرأ عميو تطورا خاصا مف خلاؿ 

تمايز الطبقة الخارجية التي تحتوؼ عمى الأعضاء الحسية المستقبمة حيث يقوـ ىذا 

تطمبات النزوية لميو، متطمبات الأنا الأعمى ومعيقات العالـ التنظيـ بعمل الوسيط بيف الم

الخارجي وذلؾ بيدؼ الحفاظ عمى الذات، فالإدراؾ يسمح للأنا بتطوير سياقات اليو إلى 

مستوػ دينامي ىذا الأخير أكثر تطورا ربما بسبب تحويل الطاقة الحرة إلى طاقة 

زوية، ولقد اعتبر فرويد في البداية أف مرتبطة، كما يقوـ الأنا بالتحكـ في المتطمبات الن

بالتحكـ في المتطمبات النزوية وذلؾ بالتقرير ما إذا يمكف إشباع ىذه المتطمبات أو 

تأجيميا إلى وقت ملائـ، ويتحقق كل ذلؾ مف خلاؿ مراقبة مختمف الحركات النزوية ولقد 

معب دور المعدؿ اعتبر فرويد في البداية الأنا كعامل دفاعي مرتبط بالرقابة، حيث ي
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( أف الأنا جياز يعمل ضد تحقيق 0001-0011(، مضيفا فيما بعد )0011والمثبط)

مف خلاؿ أعمالو حوؿ  0001-0001الرغبة، ولقد تطورت نظرية فرويد في ضواحي 

النرجسية والتقمصات، مشيرا إلى أف الأنا جياز يتكوف تدريجيا ليصبح وحدة يمكنيا أف 

لمواضيع الخارجية، كما أف التقمصات تمعب دورا ىاما في تمثل موضوع الرغبة مثل ا

تكويف الأنا فالأنا ىو جياز أساسي لفيـ الصراع العصابي، الصراع الضمننفسي، بيف 

الأجيزة والأنظمة ينحدر مف استدخاؿ العلاقات مع المواضيع الخارجية وبالتالي 

 المواضيع البدائية.

 :مف خلاؿ دراساتو  0001الأعمى انطلاقا مف سنة  لقد استخدـ فرويد الأنا الأنا الأعمى

كجياز منفصل عف الأنا، ووريث  0091حوؿ الاتياـ الذاتي الميناخولي، ليعتبره سنة 

عقدة أوديب، حيث ينتج عف استدخاؿ المتطمبات الوالدية ويستدخل بالتالي المحرمات، 

لدية بل الأنا الأعمى وفي ىذا الإطار يؤكد فرويد عمى أف الطفل لا يتقمص الصورة الوا

نا حيث ينحدر مف اليوف  ويكوف لموالديف، إف مصدر الأنا الأعمى يقترب مف مصدر الأ

ويكوف موضوع الرغبة، التقمصية التي تيدؼ إلى استلاـ اليو ل بنى حسب السيروراتم

ىذا الموضوع متواجد في الأنا الأعمى، مما يجعل الأنا الأعمى يحتفع بطاقة اليو 

في ىذا التصور، ويمكف الإشارة إلى أف الأنا الأعمى يقوـ بثلاث وظائف  المستمرة

أساسية: وظيفة الملاحظة الذاتية، ووظيفة الوعي الأخلاقي والرقابة، ووظيفة الامتثاؿ 

والتي يشار إلييا تحت تسمية مثاؿ الأنا، حيث يكمف الفرؽ بينيما في الشعور بالذنب 
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لنقص بالنسبة لمثاؿ الأنا، أما الأنا المثالي، فيو تكويف بالنسبة للأنا الأعمى والشعور با

 (99-92بدائي يوافق مثاؿ النرجسية الأولية. )نفس المرجع، ص

 وجهة النظر الاقتصادية:  ( ب

تفترض ىذه الوجية وجود كمية مف الطاقة تكوف السير النفسي، وأعطى فرويد سنة 

يساعدنا عمى التكيف وتطبيق القواعد،  ليذه الطاقة اسـ "الطاقة النزوية" . الأنا 0011

ويجعمنا الأنا نتخذ القرارات التي لا يجب أف نتخذىا، اليو يتمثل في النزوة أو الرغبة، والأنا 

 الأعمى يمثل القانوف.

يكوف الفرد في حالة عدـ اتزاف لأنو منحصر بيف الفضاءات الثلاثة ويحاوؿ دوما واحدا 

 منيـ التغمب عمى الآخريف.

 جهة النظر الدينامية:و  ( ت

تفترض وجية النظر ىذه أف بعض الظواىر النفسية قد تنتج مف جراء صراعات 

تؤدؼ إلى بعض الضغوط التي تولد النوبة، ويتمثل العرض  داخمية، ومف قوات مكونة

 المرضي في وجود صراع بيف مواقع مختمفة )اليو، الأنا، الأنا الأعمى(. 

(90، ص9119)حمواف،   
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 ( مخطط يمثل وجيات النظر الثلاثة لما وراء عمـ النفس0كل رقـ )شال

  :)الغرائز( نظرية النزوات . 1

الأصح ترجمة ىذا المفيوـ بالدافع الغريزؼ، لولا أف الشائع في الفرنسية الغريزة: 

فيوـ الغريزة ىذا التنبيو إلى أف فرويد يستخدـ موالانجميزية ترجمتو بالغريزة، لذلؾ يجب 

لا يدؿ عمى ميل بيولوجي مجالو الجسـ، بل عمى ىذا الميل البيولوجي بمعنى خاص، فيو 

 ماوراء عمـ النفس

الاقتصادية  وجية النظر   وجية النظر الموقعية
   الموقعية

الدينامية  وجية النظر
   الموقعية

 2الموقعية  1الموقعية 

 الشعور

ماقبل الشعور       

 شعورلا ال

 اليو

 الأنا

 الأنا الأعمى
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مف حيث ىو موضوع خبرة نفسية، فالغرائز ىي الممثل النفسي لممنبيات التي تصدر عف 

لممطالب التي تفرضيا عمى الكائف العضوؼ وتتغمغل في النفس وىي في الآف ذاتو مقياس 

 الطاقة النفسية صمة النفس بالبدف.

فرويد الغرائز مف وجيات نظر ثلاث: أف لكل غريزة مصدر يمدىا بالطاقة ويتناوؿ 

 الضرورية وأف ليا موضوعا تتجو إليو لغرض الإشباع وىدفا يحقق ليا ىذا الإشباع.

(011، ص9111)فرويد،   

ية سواء كانت شعورية أو لا شعورية، وسواء رأػ فرويد أف جميع الظواىر النفس

كانت سوية أو مرضية إنما تصدر عف قوػ دينامية أساسية تنبعث عف التركيب الفيزيولوجي 

والكيميائي لمكائف الحي، وتسمى ىذه القوػ بالغرائز، وىي الطاقة التي تصدر عنيا جميع 

 ظواىر الحياة.

الظواىر النفسية بافتراض وجود وقد حاوؿ فرويد في أوؿ الأمر أف يفسر جميع 

مجموعتيف أساسيتيف مف الغرائز، المجموعة الأولى ىي: "الغرائز الجنسية" التي تصدر عف 

طاقة خاصة تسمى "الميبيدو"، وىي تيدؼ دائما إلى المذة والإشباع، والمجموعة الثانية ىي: 

الخارجي ومقتضيات الواقع "غرائز الأنا" وميمتيا العمل عمى حفع الذات وذلؾ بمراعاة العالـ 
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وبكبت الدوافع الجنسية التي تتعارض مع مقتضيات الواقع أو مع وظائف غرائز مف جية، 

 الأنا مف جية أخرػ.

وتعمل الغرائز وفقا لمبدأ المذة، فميس الدافع الغريزؼ في الواقع إلا نتاجا عف حالة 

إزالتو،  وأؼ إلى خفض ىذا التوتر مف التوتر ينتج عنيا الإحساس بالألـ، وبيذا الدافع الغريز 

وحينما ينخفض ىذا التوتر أو يزوؿ يحدث الشعور بالمذة، واتخذ فرويد مف مبدأ المذة أساسا 

بو الأعراض العصابية، فميست الأعراض في يفسر بو الظواىر النفسية المختمفة كما يفسر 

 التخمص مف التوتر وتجنب الألـ.نياية الأمر إلا محاولات بديمة أو حموؿ توفيقية تيدؼ إلى 

في تفسير بعض الظواىر النفسية ولقد وجد فرويد فيما بعد كثيرا مف الصعوبات 

عمى ضوء نظريتو السابقة في الغرائز، فمـ يكف مف السيل الملائمة بيف نظريتو السابقة في 

و لذاتو، الغرائز وبيف ظاىرة النرجسية، والنرجسية ظاىرة تعبر عف حب الفرد لنفسو وعشق

نما  وتدؿ ىذه الظاىرة عمى أف الغريزة الجنسية لا تتعمق فقط بالأىداؼ الجنسية الخارجية وا 

تتعمق أيضا بالذات وتتخذىا ىدفا ليا، ولقد دفع ذلؾ فرويد لمقوؿ بأف ليبيدو الطفل أؼ 

)طاقتو الجنسية( يكوف متعمقا في أوؿ الأمر بذات الطفل نفسو، وأف جميع المذات التي 

عر بيا الطفل إنما تصدر في أوؿ الأمر عف بدنو الخاص، وتبدو لو الأشياء الخارجية يش

لو شيئا مف المذة كثدؼ الأـ مثلا كأنيا جزء لا يتجزأ مف بدنو وليست شيئا التي قد تسبب 

جزء منفصلا عنو، ثـ تبدأ الموضوعات الخارجية تتميز في نظر الطفل شيئا فشيئا، ثـ يأخذ 
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ية يتجو نحو ىذه الموضوعات، وقد يستمر "حب الذات" جنبا إلى جنب مع مف طاقتو الجنس

"حب الموضوع"، وقد ترتد الطاقة الجنسية المتجية نحو الخارج فتتجو مرة أخرػ إلى الذات 

 كما يحدث في الكثير مف الحالات المرضية.

ومف بيف الحالات النرجسية التي كانت ليا أىمية خاصة حالات اليجاس )توىـ 

مرض( وىي الحالات التي يتوىـ فييا بعض العصابييف أنيـ مصابيف بأمراض بدنية دوف ال

في البدف، وفي حالات اليجاس يتركز اىتماـ المريض في أف تكوف ىناؾ أمراض حقيقية 

اعضاء بدنو، ويفسر فرويد ذلؾ عمى أساس التغير الذؼ يحدث في توزيع كمية الميبيدو عند 

عند ىؤلاء المرضى قد ارتد عف أىدافو الخارجية الطبيعية واتجو  ىؤلاء المرضى، فالميبيدو

نحو أعضاء البدف، ولما كانت الطاقة الجنسية يمكف أف تتعمق بالذات وبأعضاء البدف 

ووظائفو، فإف معنى ذلؾ أف غرائز الأنا يمكف أف تتشبع بالطاقة الجنسية، ويستنتج فرويد مف 

سبق أف قاؿ بو  الجنسية وغرائز الأنا وىو التقابل الذؼ ذلؾ أف التقابل الموجود بيف الغرائز

لـ يعد بعد صحيحا، وىكذا تبيف لفرويد في آخر الأمر أنو لابد مف تعديل نظريتو في 

 الغرائز.

لى جانب ذلؾ فقد رأػ فرويد أيضا أف مبدأ المذة لـ يكف كافيا لتفسير بعض  وا 

الظواىر النفسية، فقد شاىد مثلا أف المرضى يظيروف ميلا شديدا إلى تكرار بعض خبراتيـ 

وىـ يفعموف ذلؾ تحت تأثير دافع غريزؼ أسماه "إجبار التكرار"، وقد اعتبره المؤلمة السابقة، 
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ا أكثر بدائية وفطرية مف مبدأ المذة، كما رأػ فيو أيضا مبدأ يتناقض مع فرويد دافعا غريزي

 مبدأ المذة لأف المريض لا يحصل عمى أية لذة مف وراء تكرار الخبرات المؤلمة القديمة.

ورأػ فرويد أيضا أثناء الحرب العالمية الثانية ظاىرة جديدة أيدت رأيو في مبدأ 

الصدمة ظاىرة أخرػ تعارض مبدأ المذة، فقد لوحع أف  "إجبار التكرار"، فقد رأػ في عصاب

الجنود الذيف تعرضوا لصدمات شديدة أثناء القتاؿ يقوموف دائما بتكرار ىذه الخبرات المؤلمة 

في أحلاميـ، وكاف فرويد يعتبر الأحلاـ وسائل لإشباع الدوافع المكبوتة، وكل إشباع يؤدؼ 

ف تكرار الخبرات المؤلمة التاؼ تظير في أحلاـ إلى المذة، ولكف أية لذة يمكف أف تحدث م

الجنود المصابيف بعصاب الصدمة، وقد فرويد أماـ ىذه الحقائق وغيرىا مف الحقائق الأخرػ 

المشابية التي ناقشيا في كتابو "ما فوؽ مبدأ المذة" إلى القوؿ بوجود ميل غريزؼ إلى الرجوع 

"غريزة الموت"  تدفع الكائف الحي إلى  إلى الحالة السابقة، فلابد إذف أف نفترض وجود

نياء  الرجوع إلى الحالة الغير عضوية السابقة لمحياة، وتيدؼ غريزة الموت إلى اليدـ وا 

ذا اتجيت ىذه الغريزة إلى الخارج بدت في صورة رغبة في العدواف والتدمير ، وقد الحياة، وا 

كثيرا مف الظواىر النفسية وجد فرويد في غريزة الموت فرضا نافعا استطاع أف يفسر بو 

 المقعدة التي كانت تحيره مف قبل كالسادية والمازوشية مثلا.
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وفي مقابل غريزة الموت قاؿ فرويد بمجموعة أخرػ مف الغرائز سماىا "إيروس"، أؼ 

غرائز الحب والحياة، وىي تشمل كل مف الغرائز الجنسية وغرائز الأنا، وىي الغرائز التي 

 مة ومتعارضة في أوؿ الأمر.كاف يظف أنيا متقاب

لى تكويف وحدات أكبر والعمل عمى  وييدؼ إيروس دائما إلى تأليف الذرات وا 

بقائيا، أؼ أنيا تيدؼ دائما إلى استمرار الحياة، وتيدؼ غريزة الموت إلى تفتيت الذرات 

نياء الحياة وتصبح الحياة نفسيا  وتفكيؾ الارتباطات، أؼ أنيا تيدؼ إلى ىدـ الأشياء وا 

 (91-00، ص0099)فرويد،  صراعا وحلا بيف ىذيف الاتجاىيف.

 :نظريتاف لمنزوات أسس مف خلاؿ ما سبق يتضح أف فرويد قد  

تحدث فييا عف نزوات الأنا والتي تدؿ عمى نمط نوعي مف النزوات التي  :النظرية الأولى -

تضع طاقتيا في خدمة الأنا خلاؿ الصراع الدفاعي، وىي تدرج ضمف نزوات حفع الذات 

 التي تتعارض مع النزوات الجنسية. 

ويقصد فرويد بنزوات حفع الذات مجمل الحاجات المرتبطة بالوظائف الجسدية 

 لذات، ويشكل الجوع نموذجيا الأوؿ. الضرورية لحفع ا
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وفي المقابل ىناؾ نزوات جنسية، وىي اندفاعة داخمية يراىا التحميل النفسي فاعمة 

 (111في مجاؿ النشاطات الجنسية بالمعنى الشائع لمكممة.  )نفس المرجع، ص

ونزوة في ىذه النظرية تحدث فرويد عف نزوات الأيروس أو نزوة الحياة،  :النظرية الثانية -

 التيديـ أو نزوة الموت، ىدؼ نزوة الحياة الربط بينما ىدؼ نزوة الموت التيديـ. 

(11)مرجع سابق، ص  

 :نظرية الكبت. 4

بالمعنى الحرفي: إنو عممية يرمي الشخص مف خلاليا إلى أف يدفع عنو التصورات )مف 

يبقييا فيو. ويحدث أفكار، أو صور، أو ذكريات( المرتبطة بالنزوة إلى اللاوعي أو أف 

الكبت في الحالات التي ييدد فييا إشباع إحدػ النزوات القادرة عمى حمل المتعة 

  (104لمشخص بحد ذاتيا بالتسبب بالانزعاج تجاه مطالب أخرػ. )مرجع سابق، ص

 :نظرية القمق. 5

يعتبر القمق مف الأركاف الأساسية في نظرية التحميل النفسي وىو يؤدؼ دورا ميما 

نمو الشخصية، مثمما يؤديو في عمل دينامياتيا، وىو فوؽ ذلؾ لو مغزػ مركزؼ في في 

نظرية فرويد في العصابات والذىانات، وفي علاج ىذه الحالات المرضية، ولمقمق دور في 
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عمل الشخصية السوية حيث يعتبر ىذا الأخير تجربة انفعالية مؤلمة تتولد عف الإثارات في 

، وتنجـ ىذه الإثارات عف تنبيو خارجي أو باطني ويييمف عمييا الأعضاء الباطنية لمبدف

 الجياز العصبي.

ويختمف القمق عف سائر الحالات المؤلمة مثل التوتر والألـ والحزف، لكنو مرادؼ 

لكممة الخوؼ، حيث آثر فرويد كممة القمق عمى كممة الخوؼ لأننا قد جرينا عمى أف الخوؼ 

ثل في العالـ الخارجي، وقد بيف فرويد أف الإنساف يخاؼ بمعنى أننا نخاؼ مف شيء ما ما

مف مخاطر باطنية كما يخاؼ مف مخاطر خارجية، وعمى ذلؾ فرؽ فرويد بيف ثلاثة أنماط 

 مف القمق وىي:

 القمق الواقعي:  .1

ىو تجربة انفعالية مؤلمة، تنجـ عف إدراؾ لخطر قائـ في العالـ الخارجي، والخطر 

ىو ملابسة ما مف بيئة تيدد بإيذاء الشخص وىذا ما قد يكوف مكتسبا أو فطريا، ويكوف تعمـ 

المخاوؼ في الطفولة والصبا، حيث يكوف كياف الإنساف العضوؼ لـ ينضج بعد، بحيث 

طار، ذلؾ لأف الأنا لـ يصل لنقطة مكافحة تمؾ المنبيات يمنعو ذلؾ مف مواجية الأخ

 المثيرة، وتسمى الخبرات التي تزيد قوة القمق عند الشخص بخيرات الصدمة الانفعالية. 

(21 -21، ص0021)ىاؿ،   
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 القمق العصابي:  .2

يثير القمق العصابي إدراؾ بخطر آت مف الغرائز، وىو خوؼ مما قد يحدث إذا 

لمضادة في منع الشحنات الغريزية الموضوعية مف التصريف في فعل فشمت شحنات الأنا ا

اندفاعي، ويمكف أف يظير ىذا القمق في صور ثلاثة ىي: نمط منطمق مف الخوؼ يكوـ 

مييأ للارتباط بملابسة مف ملابسات البيئة المتوائمة معو، وثمة صورة أخرػ مف صور القمق 

ير عقمي يسمى أيضا الخوؼ المرضي وىو العصابي وىي الخوؼ العميق الذؼ ليس لو تبر 

أف شدة الخوؼ لا تتناسب أؼ تناسب مع الخطر الماثل بالفعل في الموضوع الذؼ يخافو 

الشخص وتلاحع الصورة الثالثة مف القمق العصابي إرجاع الفزع أو القريبة مف الفزع، وىو 

 صورة متطرفة لرد الفعل الذؼ يحدث في صورة أفل عنفا.

بي مؤسس عمى القمق الواقعي، بمعنى أف الإنساف يربط بيف حاجة والقمق العصا

 .(91-24غريزية وبيف خطر خارجي قبل أف يتعمـ الخوؼ مف غرائزه. )نفس المرجع، ص

 لقمق الأخلاقي:ا .3

ىو القمق الذؼ يمارس في صورة الإحساسات بالذنب أو الخجل في الأنا، ويثير  

يث الباطف ىو العميل لمسمطة الأبوية ييدد إدراؾ لخطر آت مف الضمير، فالضمير مف ح
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بعقاب الشخص لإتياف أو التفكير في فعل مف شأنو أف يشتت مف أىداؼ الأنا المثالي 

 المتصفة بالكماؿ.

ولمقمق الأخلاقي روابط وثيقة بالقمق العصابي طالما كاف الأعداء الرئيسيوف للأنا 

وفي كل مف القمق العصابي والقمق الأعمى ىـ الاختيارات الموضوعية البدائية لميو، 

الأخلاقي لا يكمف الخطر في العالـ الخارجي ولا يخاؼ الشخص مف أذػ بدني أو حرماف 

  (91-24بدني. )نفس المرجع، ص

  العلاقة بالموضوع:.4

 إلى معنى علاقة الموضوع يجدر بنا التعرؼ عمى الموضوع.قبل التطرؽ 

 :تطرح فكرة الموضوع في التحميل النفسي مف ثلاث جوانب رئيسية: الموضوع 

مف خلالو تحاوؿ النزوة الوصوؿ إلى ىدفيا أؼ إلى نمط  باعتباره متلازما مع النزوة: -

معيف مف الإشباع، وقد تكوف ىنا بصدد شخص كامل أو موضوع جزئي، كما قد تكوف 

 بصدد موضوع واقعي أو موضوع ىوامي.
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تقوـ العلاقة موضوع البحث عندىا ما بيف  لازما مع الحب: )أو مع الحقد(:باعتباره مت -

شخص كمي أو ركف الأنا، وبيف موضوع مستيدؼ ىو ذاتو أيضا باعتباره كميا )شخص، 

 كياف، مثل أعمى أو خلافو(. وأما الصفة المقابمة لذلؾ فيي "غيرؼ".

عرفة فيطرح كمتلازـ مع الشخص الذؼ وأما المعنى التقميدؼ الذؼ تبناه عمـ النفس وفمسفة الم

يدرؾ ويعرؼ أنو ما يبدو متصفا بخصائص ثابتة ومستمرة تتمتع بحق اعتراؼ الحق العاـ 

بيا مف قبل جميع الأشخاص، وبصرؼ النظر عف الرغبات والآراء الفردية. أما الصفة 

 (104، ص0092المقابمة لذلؾ فيي "موضوعي". )لابلانش وبونتاليس، 

 يشيع ىذا المفيوـ كثيرا في التحميل النفسي المعاصر لمدلالة عمى  لموضوع:العلاقة با

أسموب علاقة الشخص مع عالمو، ىذه العلاقة ىي نتيجة معقدة وكمية لشخص ما مف 

أشكاؿ تنظيـ الشخصية، ولمقاربة متفاوتة في درجة ىوامتيا لمموضوعات ولشكل ما مف 

 الأشكاؿ الدفاع المفضمة.

علاقات الموضوع لشخص معيف، وكذلؾ عف أنماط مف علاقات يجرؼ الحديث عف 

الموضوع تحيمنا إما لمحظات تطورية )مف مثل: علاقة الموضوع الفمية(، أو إلى عمـ النفس 

 (.  121المرضي )مف مثل: علاقة الموضوع السوداوية(. )نفس المرجع، ص
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 :مراحل النمو النفسي الجنسي . 8

لقد استوحى فرويد نظريتو التي تعطي أىمية بالغة لمجانب الجنسي مف حياة الفرد، 

وكذلؾ مف توغل المشكلات وارتداد جذورىا إلى مرحمة الطفولة المبكرة التي يعطييا فرويد 

الأىمية الكبرػ في تشكيل شخصية الفرد. وتقوـ نظريتو عمى أف الطمقة الجنسية الحيوية أو 

، تدفع الفرد حوؿ المذة، ويسير الإنساف نحو النضج الجنسي والنفسي، لكف ما يسمى الميبيدو

إذا قابمتو معيقات قوية فإف نموه قد يثبت أو يجمد عند مرحمة معينة مف مراحل النمو، 

ويظير ىذا الجمود في شكل أعراض مرضية، وأوؿ مرحمة مف مراحل النمو النفسي الجنسي 

مية: حيث يتـ فييا الإشباع الجنسي بالمذة عف طريق الفـ، ىي ما يسميو فرويد بػالمرحمة الف

ويمي ذلؾ المرحمة الشرجية: فيستشعر الطفل المذة  عف طريق عممية الإخراج والاحتفاظ 

بالبراز،  وتدور اىتمامات الطفل حوؿ ذاتو فيمتاز بالنرجسية أو حب الذات، حيث يستمد 

ىتماـ إلى القضيب أو البظر عند الفتاة، لذتو مف جسمو، وفي آخر ىذه المرحمة يتحوؿ الا

وتعرؼ ىذه المرحمة بالمرحمة القضيبية، ثـ يتحوؿ الاىتماـ نحو الوالديف، وتبدأ المرحمة 

سنوات، حيث ييتـ الطفل جنسيا بالوالد المخالف لجنسو،  2إلى  1الأودبية، وتمتد مف 

بأمو ويغير مف الأب ويعتبره  فتتعمق البنت بأبييا وتحبو وتغير مف أميا، ينما يتعمق الابف

 (012، ص9119)فايد، منافسا قويا لو. 
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في ىذه المرحمة تتشكل مف كل عقدة أوديب وعقدة الخصاء، فيناؾ علاقة وثيقة 

بيف العقدتيف تبرز الجمع بينيما، حيث تشير عقدة تعمق الطفل بالوالد مف الجنس الآخر 

ف اصطداـ ىذا التعمق بمشاعر الحب والكره تعمقا يتناولو الكبت بسبب الصراع الذؼ ينشأ م

التي يشعر بيا الطفل اتجاه والده مف نفس الجنس، وىو ما يسمى بعقدة أوديب الإيجابية، 

أما عقدة أوديب السمبية، فتتكوف حيف لحل التعمق السبقي محل مشاعر العدواف التي 

لصدػ مف سمبية لا يستشعرىا الطفل حياؿ الوالد مف نفس الجنس، ومثاؿ ما نراه عند ا

شعورية مصدرىا الجنسية المثمية وموضوعيا شخص الأب، أما عقدة الخصاء، فتدؿ عمى 

الخوؼ اللاشعورؼ مف فقداف الأعضاء التناسمية أو ما يقابميا مف أعضاء، عقابا عمى إتياف 

الفرد بعض الأفعاؿ الجنسية المحرمة أو شعورىا ببعض الدوافع الجنسية اتجاه موضوع 

 )019، ص9111)فرويد، . محرـ

ويمي ذلؾ طور مف أطوار النمو النفسي الجنسي أطمق عميو فرويد اسـ طور 

الكموف: حيث تمتاز الحياة باليدوء النسبي وتبدأ مف سف الثامنة حتى مطمع المراىقة، لابد 

لا تعرض لمشكلات نفسية في مرحمتي  أف ينجح الفرد في حل عقدة أوديب حلا سميما وا 

 (011أو الرشد. )مرجع سابق، صالمراىقة 
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 البنية النفسية. 9

تعرؼ البنية في عمـ النفس المرضي "بأنيا تنظيـ ثابت ونيائي لمكونات  

 ميتاسيكولوجية أساسية سواء كانت الحالة مرضية أو سوية".

: "إذا سقط بمور مف 0019وفي ىذا الصدد يقوؿ فرويد في المؤتمرات الأخيرة عاـ 

نما حسب الضعف والقوة التي حدثت  الكريستاؿ فإنو لا يتكسر في أؼ حاؿ مف الأحواؿ، وا 

عند تكوينو، وىي خاصة بكل جسـ، وىاتو الخطوط تبقى خفية حتى ينكسر أو يوضع تحت 

، يا تسمؾ نفس المدرج". جياز خاص، وبالنسبة لمبنية فإن  (11، ص9101)ميسوـ

 تكوين بنية الشخصية: 

( إلى مراحل تكويف البنية 12، ص9111يتطرؽ "ج. بارجورؼ" في )بدرة ميموني معتصـ، 

 ويشرحيا كالتالي:

تبدأ مف الولادة ويكوف الأنا في حالة لا تمايز نفسي جسدؼ، ولكف سرعاف  المرحمة الأولى: -

، والعلاقة دريجيا مع خروجو مف اليو، وىذا تحت تأثير النضج، والعنايةما يبدأ في التمايز ت

مع الأـ، وىنا إذا كانت الظروؼ الداخمية والخارجية مضطربة، فسيحدث تسجيل خطوط 

 ضعف في ىذه الفترة ونقطة تثبيت كما يقوؿ فرويد.
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يتطور الميبيدو ويتقدـ في سيرورتو، وتتطور العلاقات بالموضوع مع تنظيـ  المرحمة الثانية: -

ويستعيف بالآليات الدفاعية، وذلؾ حسب المحيط الخارجي  الدوافع الجزئية، والأنا يتطور 

وأخطاره، وأخطار داخمية ناجمة عف النزوات مما يسمح بتكويف تدريجي لمشخصية، وىنا 

 ػ:يتطور الميبيدو ويتقدـ تبعا ل

 .العلاقات مع الوالديف، وخصوصا الأـ ثـ العلاقات مع أفراد المحيط 

 .تسقط كل التجارب النفسية عمى شكل صراعات وصدمات وتقمصات إيجابية 

 .تبدأ ميكانيزمات الدفاع تتنظـ بطريقة تفاعمية 

  تتنظـ تدريجيا نفسية الفرد، وتصنف حسب العناصر الأولية، فتنتج منظمة داخمية

 انشطار وتلاحـ، والتي تكوف غير قابمة لمتغيير فيما بعد.ذات خطوط 

ما داـ مع نياية البموغ تكوف البنية ثابتة ولا تتغير في توجييا الأساسي،  المرحمة الثالثة: -

صاحبيا لـ يتعرض إلى صدمات نفسية ىامة )إحباط أساسي، أو صراعات قوية...الخ(، 

يمكف لأؼ حدث أف يحدث شرخا في البنية،  ولكففيبقى ذا بنية عصابية أو ذىانية سوية، 

 وذلؾ حسب خطوط القوة والضعف الموجودة فييا.

يتمركز الصراع فييا ما بيف الأنا والنزوات، أما البنية الذىانية فيقتصر ثباتيا فالبنية العصابية 

وتوجد ما بيف ىاتيف عمى سيطرة الإنكار عمى جزء مف الواقع مع سيطرت الدفاعات القديمة، 

البنيتيف ما يعرؼ بالتنظيمات الحدية أو البينية، وتضـ الأمراض السيكوسوماتية والسيكوباتية 

 والانحرافات.
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وتظير ىذه الحالات كمنظمة ىشة أؼ تنظيمات قابمة لمتغيير، وليس كبنية ثابتة 

 لأنيا ممكف أف تتطور لمسار الذىاف.

 :(19، ص9111)معتصـ،  مكونات بنية الشخصية 

فإف بنية الشخصية تتحدد مكنوناتيا وفقا لما أشارت إليو بدرة ميموني معتصـ 

 الميتاسايكولوجية الأساسية بخمسة أبعاد، ويكوف التشخيص عمى أساس ىذه المكونات:

 مستوى نكوص الميبيدو والأنا )التثبيت(: -1

النكوص لا يتعدػ المرحمة الشرجية الأولى، والأنا ينكص إلى مرحمة  البنية الذهانية: -

اللا تمايز أو تمايز بدائي مما يجعمو ضعيفا، فيو لا يمعب دور الوسيط، فيقع تحت 

 سيطرة اليو.

يرجع نكوص الميبيدو إلى الفترة الثانية مف المرحمة الشرجية، مثل  البنية العصابية: -

لى المرحمة الأوديبية أو القضيبية، الأنا تمايز ما ىو في )العصاب الاستحواذ ؼ(، وا 

 كمية مع تمايز الموضوع.

يرجع النكوص أو التثبيت إلى مرحمة ما بيف الشرجية الأولى والثانية،  التنظيم البيني: -

وقضيبية الأوديب لـ تمعب دورىا التنظيمي، الأنا تمايز لكف ما زاؿ اتكاليا، وتمعب 

ديدىا لمكياف النرجسي، مما يؤدؼ إلى تبعية اتكالية الصدمة دورىا مف حيث تي

 لمموضوع.
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 نوع القمق:-2

ىو قمق التجزؤ والتفكؾ واليأس والتلاشي والموت لأف الأنا تفكؾ  البنية الذهانية: -

 وانشطر بعد ما كانت وحدة الأنا متماسكة.

ىو (castration)ميما كاف نوع العصاب، فإف قمق الخصاء  البنية العصابية: -

المسيطر عمى ىذه البنية، أو قمق الإثـ والخطأ ويعاض في الحاضر، وىو مركز 

 .(Erotisé)عمى ماضي شيواني 

 ىو قمق ضياع الموضوع )الأـ ( والانييار. التنظيم البيني: -

 العلاقة بالموضوع:  -3

نجد العلاقة نرجسية كاممة، لأنيا مدمجة في نرجسية الأـ، وتؤدؼ  البنية الذهانية: -

، والانطواء والتخمي عف الموضوع، وتوظيف الواقع مع (autisme)إلى التوحد 

تكويف واقع جديد مف خلاؿ اليذياف واليلاوس، فيي إذف علاقة أحادية حيث يعتقد 

 أنو وأمو شخص واحد.

 أب". -أـ -مية: "طفلعلاقة ثلاثية تناس البنية العصابية: -

 أـ" وليست اندماجية. -علاقة ثنائية اتكالية: "طفل التنظيم البيني: -
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 طبيعة الصراع:-4

الصراع بيف اليو والواقع، ولا يكوف بيف الأنا والواقع، لأف أنا الذىاني  البنية الذهانية: -

 غير موجود أو بدائي، ولا يقوػ عمى دور الوسيط بيف الواقع واليو الذؼ يفرض

 سيطرتو.

يكوف الصراع الجنسي بيف الأنا والدوافع "رغبات ونزوات"، مما  البنية العصابية: -

 يؤدؼ إلى الشعور بالذنب وقمق الإخصاء.

يكوف الصراع بيف مثاؿ الأنا واليو، والذؼ لـ يبمغ المستوػ التناسمي،  التنظيم البيني: -

مع قمق فقداف الموضوع  ذو طابع نرجسيأما الأوديب لـ يمعب دوره المنظـ، ويبقى  

 والتيديد بالانييار.

 الآليات الدفاعية: -5

 ،أو تجاىل الواقع مع ازدواج الأنا.(deni)النفي  البنية الذهانية: -

 ىنا الآليات الدفاعية متطورة أىميا: الكبت والتحويل. البنية العصابية: -

، مع (dédoublement des imagos)ازدواج الصورة اليوامية  التنظيم البيني: -

 تقسيـ الحقل العلائقي إلى جزئيف:

 :تقدير وفيـ صحيح لمواقع، ويعني ذلؾ تكيف صحيح. الأول 

 :تقدير مثالي مرتفع: وفي نفس الوقت نفي لمواقع. الثاني 
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فازدواج الصورة اليوامية لا يعني تجزؤ لمواقع، بل ىو نوع مف الدفاع ضد تيديد 

(: "لكي لا يتجزأ 41لنفس المرجع السابق، صالتجزؤ، وفي ىذا الشأف يقوؿ "فرويد" )في ا

يشرح المكونات الأساسية لبنية  والجدوؿ التاليفإنو يعوج ويتشوه دوف أف ينكسر،  الأنا

 :الشخصية 

البعد المسيطر  نوع البنية
م الدفاع  وع القمقن طبيعة الصراع عمى التنظيم

مستوى النكوص  العلاقة بالموضوع الأساسية
 والتثبيت للأنا

الأنا الأعمى مع  الأنا الأعمى العصابية
الكبت والعزؿ  الخصاء اليو

 المرحمة الأوديبية تناسمية والتكويف العكسي

نفي الواقع،  الموت اليو مع الواقع اليو لذهانيةا
 ازدواج الأنا

التحامية أو 
 المرحمة الفمية اندماجية

مثاؿ الأنا مع  مثاؿ الأنا لحديةا
ازدواج اليوامية  الموضوعفقداف  اليو والواقع

 المرحمة الشرجية اتكالية والانشطار

  : يبين المكونات الميتاسيكولوجية الأساسية لمبنية الشخصية.1الجدول رقم 

حسب بارجورؼ بنيتيف نفسيتيف ثابتتيف أو أصميتيف فقط: البنية العصابية والبنية 

 الذىانية.

لاضطرابات النفسية ىتو البنيتيف لكف لا يرجع بارجورؼ كل المظاىر المرضية أوا

فقط، ولكف توجد بيف البنية الذىانية والبنية والعصابية، حالات اكمينيكية تحتل وسطيما، 

 وىي غير منظمة بطريقة جيدة لذلؾ لا تحمل اسـ بنية وتدعى بالحالة البينية أو الحدية.

ية سواء كانت حيث أنو يقتصر استخداـ مصطمح البنية الذىانية عمى الأمراض العقم

دراؾ الواقع، وما اليذاءات واليلاوس إلا محاولة  وظيفية المنشأ وىو اضطراب الميبيدية وا 
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ترميمية لاستعادة الصمة بالموضوع والذىاف يندلع عندما لا تستطيع الأنا تسوية الصراع 

 الدينامي ونقيضيا والواقع.

نما ىو اضطرابات وظيفية أما البنية العصابية فيرػ التحميل النفسي أنما العصاب إ

أو ىو عمة نفسية المنشأ، لا يوجد معيا اضطراب جوىرؼ في إدراؾ الفرد لمواقع كما نرػ في 

الذىاف، ويزيد عمى ذلؾ أف في أعراض العصاب تعبيرا رمزيا عف صراع نفسي، يستمد 

الحالة أصولو مف التاريخ الطفمي لمفرد، ويمثل التسوية ما بيف الرغبة والدفاع، فالعرض و 

 إشباع بديل لمرغبة وحل توفيقي.

أما بالنسبة لمحالة الحدية فيستخدـ ىذا المصطمح لمدلالة عمى بعض الإصابات 

النفسية المرضية التي تقع عمى الحدود بيف العصاب والذىاف، منيا عصابات الطبع 

الخطيرة، ويعتقد عموما عمى المستوػ النظرؼ أف الأعراض العصابية تقوـ في ىذه الحالة 

 (99-92ص، 9109، عبة) بوظيفة دفاعية ضد انفجار الذىاف.

  . الميكانيزمات الدفاعية:11

  :الدفاع 

زالة كل تعديل مف شأنو أف يعرض تكامل إنو مجمل  العمميات اليادفة إلى اختزاؿ وا 

وثبات الفرد الإحيائي النفساني لمخطر، وبالقدر الذؼ يطرح فيو الأنا باعتبار الركف الذؼ 
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اعتباره في آف معا اللاعب والرىاف في ىذه  ىذا الثبات ويسعى لمحفاظ عميو، يمكفيجسد 

 العمميات.

ينصب الدفاع بشكل عاـ عمى الآثار الداخمية )النزوة(، وبشكل أكثر انتقائية عمى 

تمؾ التصورات )مف ذكرايات وىوامات( التي ترتبط بيا النزوة، وعمى تمؾ الوضعية القادرة 

وتشكل نتيجة لذلؾ عمى إطلاؽ ىذه الإثارة إلى الحد الذؼ تتعارض فيو مع ىذا التوازف، 

 انزعاجا للأنا.

يمكف للانفعالات المزعجة التي تشكل الإشارة لمدفاع أو تحركو، أف تصبح كما 

 بدورىا موضوعا لو.

لمقادير متفاوتة، ونظرا تتخصص العممية الدفاعية إلى أوليات دفاع تتكامل في الأنا 

لتأثر الدفاع ودمغو بالثروة التي ييدؼ إلى مقاومتيا في نياية المطاؼ فإنو يتخذ غالبا منحى 

 (911، ص0092يا ويعمل لجوئيا بشكل لا واعي. )لابلانش وبونتاليس، اضطرار 

 الميكانيزمات الدفاعية: 

مف العمميات التي يمكف لمدفاع أف يتخصص فييا، حيث ىناؾ لآليات الدفاع أنماط مختمفة 

 (019، ص0092إجماع بأنيا تستخدـ مف قبل الأنا. )لابلانش وبونتاليس، 

إذ تستعمل ىذه الأخيرة بشكل لا شعورؼ سواء مف قبل السوؼ واللاسوؼ، أما الاختلاؼ 

مع متطمبات تكيف المف أجل  يمكف في أف السوؼ يوميا بشكل متنوع وملائـ مع الموقف 
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يقوـ الأنا بتطوير الميكانيزمات الدفاعية، مف ف ،القمق عمى تغمبلمو الحياة الاجتماعية 

مى المستوػ اللاشعورؼ، تنكر وتشوه القمق لجعمو أقل إرىاقا، خصائصيا: أنيا تظير ع

ي، عمى خلاؼ المريض الذؼ يستعمميا بأحد والتعمق فييا يعيق النمو النفس سيطرتيا

الأشكاؿ التالية: متصمب، غير مجدؼ، غير متكيف مع الموقف أو يستخدـ ميكانيزـ واحد 

 ميكانيزمات الدفاعية.فقط مع مواقف مختمفة حيث ىنا نجد لديو فقر في ال

ولعل مف أبرز الميكانيزمات الدفاعية الكبت بصوره المختمفة، إذ لو موضوع ىاـ  

كبت "في التحميل النفسي، يشار لو بأنو منع ظيور الرغبات والغرائز والمشاعر تحت بند 

"، وىناؾ نوع مف الكبت يسمى القمع أو الضبط، أؼ منع إرادؼ متمثل، أؼ الوجدانيات

الإنساف رغباتو وغرائزه وأفكاره وتكوف العممية شعورية ضابطة يتـ تفريغيا في يضبط 

 الأحلاـ.

 :الكبت  

يتمثل في سحب شحنات الانفعاؿ الناتج عف الرغبات والأفكار والغرائز مف الخارج 

 )الواقع( إلى الداخل )النفس(.

الأوديبي ويقسـ ومف أجل فيـ الكبت عمينا فيـ الطفولة المبكرة التي تبدأ بالموقف 

إلى قسميف: كبت أولي يتـ فيو كبت النزعات والذكريات الطفمية المبكرة مثل مشاعر 

 الاشتياء نحو الأـ وىو كبت أساسي.
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وكبت ثانوؼ وىو امتداد لمكبت الأولي، ويتجمى في المثيرات التي نتمقاىا مف العالـ 

 المكبوتة أوليا. الخارجي ويبدو كل ما مف شأنو أف يحرؾ الرغبات والذكريات 

(19 -11، ص0002)وىبي، أبو شيدة،   

أن الميكاويزمات الذفاعية كعمليات وسيرورات لا وفسية لا واعية    jacquetيعتبر 

جسلظ الضىء علً جقليص وإلغاء الآثار غير المرغىب فيها، والحقيقة المؤلمة والحخيلات 

الحي جذور حىل المرض، سىاء كاوث حقيقة أو داخلية أو خارجية، جعطي جظاهرات مرضية 

 اعية لذي مريض السرطان.سلىكية أو فكرية قذ جكىن واعية أو غير و

 مه أول ميكاويزمات الذفاع الحي يسحخذمها مريض السرطان اججاه مرضه، وجذ:

 :الرفض 

ىو محاولة الشخص حماية نفسو مف حقيقة أو واقعة واليدؼ مف ىذا الميكانيزـ  

 مؤلمة، وذلؾ برفضو لا شعوريا التعرؼ عمى العناصر المثيرة لمقمق.

عبد الفتاح الدويدار بأنو رد فعل شائع في المواقف الضاغطة  إليويشير 

والمجيدة ولكنو يؤدؼ إلى تشويو الواقع، وليذا فإف استخداـ ىذه الآلية بطريقة اعتيادية 

لسوء التكيف بشكل بوجو عاـ، ومف أشكاؿ الرفض ما نجده في يعد مظيرا مف مظاىر 

مشاكل كثيرة وخبرات مؤلمة إلى  حالالت فقداف الذاكرة، عندما يتعرض الشخص إلى

 درجة تصبح الحياة لا تطاؽ، فإف أحد الحموؿ التي يتبناىا ىي رفض ذاتو.
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ففي حالة مريض السرطاف نجد أف الشخص يمجأ إليو كآلية أولية، فيو يرفض 

مرضو ولا يستطيع استيعابو ولا يستطيع الحقل المعرفي لديو تقبل ىذه الخبرة، فيو يحمي 

قة مؤلمة مع رفض الواقع، أما التظاىرات التي تظير عمى المريض فإنو نفسو مف حقي

كما لـ توجد رغـ الألـ، فيو ملازـ بعد الإعلاف عف المرض مباشرة، يعيش مع الأعراض 

 . Panauf.Mوىذا ما أشار إليو 

 :التجنب 

يظير ىذا الميكانيزـ الدفاعي مف أجل إخفاء ىده الحقيقة الصعبة، وعدـ التفكير  

في الوضعيات التي تمد بالصمة إلى تذكر المرض، مثل: عدـ التعامل أو الاتصاؿ بأؼ 

شخص أو مكاف يذكره بالمرض ويعتبر ىذا أكثر وعيا مف الرفض ولكنو في الحقيقة غير 

 واقعي وغير عقلاني.

لمشترؾ بينو وبيف الرفض ىو إخفاء الحقيقة المؤلمة الصعبة ومواجيتيا إف اليدؼ ا

بعدـ التحدث عنيا، أما مف مظيرىا فإف الشخص يرتب كل أموره كي لا يمقى مف يذكره 

 بالمرض.

  :الإسقاط 

بالمعنى التحميمي البحت يدؿ عمى العممية التي ينبذ فييا الشخص مف ذاتو 

وحتى بعض الموضوعات التي يشعر بيا أو بعض الصفات، المشاعر والرغبات 
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سواء كاف ىذا الآخر شخصا أـ شيئا، فنحف كي يموضعيا في الآخر يرفضيا في نفسو 

ىنا بصدد دفاع  في أصل أثرؼ جدا، وىذا ما نجده عند مريض السرطاف حيث يسقط 

غضبو عمى المحيط، والمجتمع والوراثة...الخ، كأف يقوؿ مثلا: "لو لـ أعمل في ىذا 

 المكاف الوسخ لما تعرضت ليذا المرض".

ويسمى ىذا الميكانيزـ أيضا " الإسقاط العدواني"، في بعض الأحياف يصبح الطبيب 

ىو المتيـ الأوؿ بيذا الوضع، فيو السبب في تطور المرض فينشأ رد الفعل العدواني، ىذا 

التي تظير النوع مف التمرد والعصياف مف أجل المصارعة ضد المرض، ىذه الأخيرة 

استعدادا لمكافحة المرض بطريقة إرادية ذات خطوة مستقبمية، فيذه الوضعية تدؿ عمى نوع 

مف الاندماج والتأقمـ مع المرض، حيث تتطور لدػ المريض طاقة مدىشة تدؿ عمى 

 الضعف وعدـ تحمل المرض أو عاطفة سمبية.

 :العزل  

بعضيما، لدرجة تجعل الفرد وىو فصل الجانبيف المعرفي والوجداني لمدفاع عف 

 يعتبر الفكر مستقلا عف السموؾ أو الممارسة ...الخ.

لا يعي الشخص في عممية العزؿ الدلالة والأىمية الانفعالية لأفعالو، بل قد يعزؿ 

الفرد مف الجوانب التي تحمل تيديدا لشخصيتو، حتى تبدو لو كأنيا توجد في مكاف آخر 
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طع الأنا تسوية المتصارعة لميو والانا الأعمى فقد يمجأ خارج نطاؽ شخصيتو، إذا لـ يست

 لمعزؿ بينيما، وبشكل يؤدؼ إلى خمق شخصيف منفصميف أو أكثر.

فنجد مريض السرطاف يستعمل ىذه الآليات الدفاعية، حيث يعزؿ العاطفة 

حيث لا يوجد فييا عف الفكر فيتحدث عف مرضو أو داء السرطاف بطريقة تمقائية، 

لاضطراب أو التوتر، وعادة لا يظير أؼ انفعاؿ، ىدفو ىو مسح أؼ نوع مف ا

 الأحداث الانفعالية مف الانقلاب في الأزمة.

فالعزؿ ىو كوسيمة تغطية تتطمب طاقة عالية، مف أجل ذلؾ نجد المريض 

في بعض الأحياف يمجأ إلى مساعدة غيره مف المرضى ويوجييـ إلى ضرورة 

 المكافحة.

  :التبرير 

الشخص لأسباب تبدو منطقية ومقبولة اجتماعيا، ولكنيا ليست أسبابا ىو اختراع 

 حقيقية.

وضعية مريض السرطاف، يجد المريض سببا عقميا لماذا تخمى عف شيء ففي 

معيف فقده إثر ىذا المرض، فمثلا: فقدانو لمعمل أو عدـ قدرتو عمى العمل، كأف يقوؿ: 

إيجاد الحل المقبوؿ اجتماعيا ونفسيا  إف ىذا العمل لا أحبو. ىدؼ ىذا الميكانيزـ ىو

 لممريض اتجاه المرض.
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في بعض الأحياف نجد لدييـ ذاكرة خيالية أو تفكير خيالي، كأف يقوؿ المريض 

في الأسبوع القادـ أرجع إلى عممي سأتزوج مرة أخرػ، أيف توضع أشياء خيالية في أمور 

ق برغبات لا واقعية أو غير مثل: مزج العمل كوضعية عادية يومية بأخرػ تتعمواقعية 

 محققة مع مزجيا بأسموب قريب جدا مف الصحة.

 :النكوص  

ىو التراجع في وجو الضغوط النفسية إلى مرحمة سابقة مف النمو فعندما يعجز 

 الراشد عف إيجاد طريقة ملائمة لمسموؾ والتصرؼ المقبوؿ، فإنو ينفجر بنوبة مف الغضب.

أحدىا ما يوجد في الحقل السوكوسوماتي ىو وىناؾ عدة أنواع مف النكوص 

النكوص المتعمق بالارتداد إلى الجانب الجسدؼ، ففي وضعية مريض السرطاف نجد 

 أغمب أوقاتو ينكص إلى مرضو ويصبح حبيس لمعاناتو خاضعا لا يعيش إلا فييا.

  :التعويض 

فقد  يظير المريض تسوية أو موازنة بيف مظاىر القمق التي تتعمق بسموؾ معيف،

عرؼ مثلا نابميوف بونابرت طموحو الزائد لمجد والقوة تعويضا عف مشاعر النقص الناتجة 

 عف بنيتو الجسمية.
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ففي حالة مريض السرطاف نجد المريض يتخذ أماـ وضعيات التحوؿ وفقداف الشعر، 

وكل الأعراض وكل الخسائر، مف عمل أو زوجة التي ربما قد تغادر، ويعوض كل ىذه 

إلى القياـ الشراىة في الأكل، فالإحساس بالحرماف العاطفي يؤدؼ بالمريض الأشياء ب

بسموكات تعويضية، فالمريض كأنو يأكل انفعالاتو، إذا عاش ذكريات سارة فيو مف خلاؿ 

 ذلؾ الأكل يتذكر تمؾ الحادثة، أو عاش ذكرػ مؤلمة فيمحوىا مف خلاؿ الأكل.

  :التكوين العكسي 

إخفاء الدوافع اللاشعورية عف طريق التصرؼ بطريقة تتمثل ىذه الآلية في 

إف مرض السرطاف ىو خبرة صعبة معايشة، فيبيف الميل إلى ترؾ تمؾ الحياة  معاكسة.

وفقدانيـ الثقة وعدـ الشجاعة والوقوع في الاكتئاب، نجد المريض في ىذه الوضعية 

الأسرة مع السيطرة الكمية يستعيف بآلية التكويف العكسي، فيو دائما يظير دوره الفعاؿ في 

عمييا، ولكف في الداخل فيو مجروح وغير متكيف مع ىذه الوضعية، فنجد الفرد لديو 

إنقاص مف قيمة الذات بطريقة مباشرة وسيمة ولكف عف طريق التكويف العكسي نجده 

 يحقق تأميف ذاتي يخترع لنفسو بعض السمات ليست لديو. 

(19-14، ص9109)فاسي،   
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  :التسامي 

يجب التمييز بادغ ذؼ بدغ بيف التسامي والكبت، ففي الكبت يستبعد الأنا الدافع 

الغرائزؼ عف الشعور استبعادا تاما مستعينا بحيمة أو أكثر مف حيل الدفاع، بينما في 

التسامي يتقبل الأنا الدافع الغرائزؼ ولكنو يحوؿ  طاقتو مف موضوعو الأصمي إلى 

إذا لـ توجد –وبالذات اجتماعية، وتنصب ىذه العممية أولا موضوع بديل ذؼ قيمة ثقافية و 

عمى الدوافع الجنسية المميزة لمراحل  -في الشخص أعراض عصابية أو انحرافات جنسية

النمو المبكرة السابقة عمى المرحمة التناسمية، يقوؿ فرويد: إف المنبيات القوية الصادرة 

في مياديف أخرػ بحيث تؤدؼ الميوؿ عف المصادر الجنسية المختمفة تتصرؼ وتستخدـ 

التي كانت خطرة في البداية إلى زيادة القدرات والنشاط النفسي زيادة ممحوظة، تمؾ إحدػ 

ف تحميل شخصية الأفراد ذوؼ المواىب الفنية ليدلنا عمى  مصادر الانتاج الفني، وا 

ا كاف التسامي العلاقات المتغيرة القائمة بيف الخمق الفني والانحراؼ والعصاب، بقدر م

ف الجانب الأكبر لما نسميو بػ" الطبع" مركب مف مادة المنبيات  كاملا أـ ناقصا.. وا 

الجنسية ومؤلف مف ميوؿ تثبتت منذ الطفولة أو اكتسبت عف طريق التسامي أبنية الغاية 

 (019، ص9111)فرويد،  منيا كبت الاتجاىات المنحرفة التي استحاؿ استخداميا.

 

 



 الفصل الثاني:                                                                          التوظيف النفسي

 

 

 

58 

 :التوظيف النفسيمبادئ . 11

مف المبادغ الأساسية لمتوظيف النفسي التي تسير الحياة النفسية مبدأ الثبات، مبدأ 

 المذة، مبدأ الواقع ومبدأ اضطرار التكرار وىي ما سنتناوليا كالتالي:

 : مبدأ الثبات ( أ

يشكل مبدأ الثبات أساس النظرية الاقتصادية الفرويدية حيث أف وصفو لميل الجياز 

فسي لمحفاظ عمى كمية الإثارة التي يحتوييا في أدنى مستوػ ممكف، أو عمى الأقل الن

المحافظة عمى ثباتيا ما أمكف، يكوف ذلؾ عف طريق تصريف الطاقة الحاضرة فعميا مف 

ناحية ومف خلاؿ تجنب ما يمكف أف يزيد كمية الإثارة والدفاع والدفاع ضد ىذه الزيادة مف 

 ناحية ثانية.

 :لمذةمبدأ ا ( ب

وبونتاليس ييدؼ مجمل النشاط النفسي إلى تجنب الانزعاج  ويقوؿ لابلانش

والحصوؿ عمى المذة وعمى اعتبار أف الانزعاج مرتبط بزيادة كميات الإثارة وأف المذة ترتبط 

 بتخفيض ىذه الكميات فإف مبدأ المذة ىي مبدأ اقتصادؼ.

إف مبدأ المذة مترتب عمى مبدأ الثبات ويلازمو بحيث يشير مبدأ الثبات إلى "ميل 

العضوية إلى تخفيض التوترات بإرجاعيا إلى أدنى مستوػ ممكف أو عمى الأقل إلى أكبر 

 ثبات ممكف". 
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 :مبدأ الواقع ( ت

اة يسيطر عمى عمميات الأنا فيو ينمو باطراد تدريجيا وتزداد سيطرتو مع تطور الحي

 النفسية مف اللاشعور إلى الشعور.

حسب فرويد إنو أحد المبدأيف الذيف يحكماف النشاط النفسي الوظيفي وىو الذؼ 

يكوف ثنائيا مع مبدأ المذة فمقدار ما ينجح  في فرض ذاتو في مبدأ منظـ لا يعود البحث عف 

مى نتيجتو الإشباع يتـ مف خلاؿ أقصر الطرؽ قبل أف يسمؾ الثقافات ويؤجل الحصوؿ ع

 تبعا لمشروط التي يفرضيا العالـ الخارجي.

حيث يتـ ذلؾ مف خلاؿ مقاومة إشباع الرغبة فيقوؿ بيروف في ىذا الصدد ىناؾ 

 ثلاثة مصادر لمقاومة الرغبة وتحقيق مبدأ الواقع وىي: 

 الشيء المرغوؼ فيو غير موجود. -

يع إشباع رغبتو المحرمة الإشباع مستحيل مع مع قصور جسـ المعني )الطفل لا يستط -

 تجاه أمو لأف عضوه صغير جدا(.

ة الجنس المثمي لكف أمنع نفسي ل المثاؿ )أريد أف أمنح نفسي متعىذا ممنوع عمى سبي -

 لأنو سيء.

 مف وجية نظر اقتصادية إف مبدأ الواقع مع تحويل الطاقة الحرة إلى طاقة مرتبطة 
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 الشعور.  -ومف وجية النظر الموقعية فيو يخص نظاـ ما قبل الشعور

(91ص، 9101)بف بردؼ،   

أما مف وجية نظر دينامية فإف التحميل النفسي يحاوؿ إقامة تدخل مبدأ الواقع  عمى 

نمط معيف مف الطاقة النزوية التي تخدـ أغراض الأنا فيو مبدأ منظـ لمنشاط النفسيثانويا 

لمذة الذؼ يسود وحده في البداية ويتوافق قيامو مع سمسمة كاممة مف التكيفات كتعديل لمبدأ ا

 التي يتعيف عمى الجياز النفسي المرور بيا.

حلاؿ فعل  مثل نمو الوظائف الشعورية كالانتباه ىو الحكـ عمى الأمور، الذاكرة وا 

باعتباره نشاط يرمي إلى تعديل ملائـ لمواقع محل تفريغ الحركة وولادة الفكر الذؼ يعرؼ 

 اختبارؼ، حيث تزاح كميات صغيرة مف التوظيف وىو ما يفترض تحولا لمطاقة الحرة التي 

 تنزع إلى السرياف مف تصور لآخر بدوف عائق إلى طاقة مربوطة. 

(99، ص9100 ،)نفس المرجع  

  :أساليب التوظيف النفسي. 11

  العمميات الأولية: -0

العقمي اللاشعورؼ لذلؾ فيي تتصف بخصائصو مف تميز العمميات الأولية النشاط 

حيث أنيا غير خاضعة لقوانيف المنطق، وبما أنيا تنشط عمى مستوػ اليو فيي خاضعة 
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لمبدأ المذة فيدفيا الوحيد ىو التحقيق الحالي لمنزوات والرغبات، ومف ناحية اقتصادية فالطاقة 

نتقل بدوف أؼ عقبات مف تصور النفسية في العمميات الأولية، تسيل بحرية تامة حيث ت

 :ػلآخر، وذلؾ تبعا ل

 :وىو تكويف وحدات مف عناصر لا يمكف اجتماعيا معا ويقوؿ سيجموند فرويد  التكثيف

في ىذا الصدد: "التكثيف عبارة عف ميل وحدات جديدة مف عناصر ىي بالضرورة 

 منفصمة عف بعضيا البعض في أفكارنا عند اليقظة".

 :ىي السيولة التي تنتقل بيا الطاقات النفسية مف عنصر لآخر". النقل" 

  العمميات الثانوية: -9

الشعور: "وىي تتشكل بالتدرج  –تميز العمميات الثانوية نظاـ ما قبل الشعور 

خلاؿ الحياة، وتكوف الطاقة عمى مستواىا مربوطة في البدء قبل أف تسيل بشكل خاضع 

بشكل أكثر استقرارا بينما يؤجل الإشباع وىو ما  لمضبط ويتـ التوظيف في التصورات

يسمح بقياـ التجارب الذىنية التي تخضع لاختبار مسالؾ الإشباع الممكنة، وىي 

خاضعة لمبدأ الواقع، إذ تسعى لتحقيق الرغبات تماشيا مع الواقع الخارجي ويمكننا 

، الحكـ، إعماؿ إطلاؽ صفة العمميات الثانوية عمى وظائف "الفكر المتيقع، الانتباه

 الفكر والفعل المنضبط".

ونستنتج أف العمميات الأولية تسعى إلى التحقيق الآتي لمرغبة متجنبة أؼ ألـ، أما 

العمميات الثانوية فيي تسمح بتحقيق الرغبات وفق ما ىو مقبوؿ اجتماعيا، وبذلؾ تكوف 
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دأ المذة، وىذيف الأخريف العمميات الأولية والثانوية متعارضة نظرا لتعارض مبدأ الواقع ومب

 ( 01-01مف المبادغ التي تسير الحياة النفسية. )مرجع سابق، ص

 خلاصة

يعتبر فرويد أوؿ مف دعا إلى الاعتراؼ بوجود جياز نفسي وأوؿ مف أدخل مفيوـ 

اللاشعور في ميداف عمـ النفس وىذا مف خلاؿ نظريتو الموقعية الأولى والثانية، ولقد افترض 

متعارضيف في الحياة العقمية مف حيث كونيما تكوناف صراعا مستمرا بيف وجود قوتيف 

الغرائز اللاشعورية مف جية والواقع الاجتماعي مف جية أخرػ، ويعتبر عمل الجياز النفسي 

ديناميا، يعمل عمى تحقيق وحفع التوازف الداخمي بينيما وبالتالي فيدفو ىو التوازف والتكيف، 

 ـ بمبادغ وقوانيف وأساليب يسير وفقيا.كما أف ىذا الجياز محكو 

 

 



 
 

 لثالفصل الثا
 رطان الدمــــــــــــــــــــــــــس
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 تمهيد:

يضـ ىذا الفصل مرض سرطاف الدـ، كىك السرطاف الذي يبدأ في النسيج المككف 

لمدـ، فكل عاـ يتـ تشخيص عشرات الألكؼ مف البالغيف كالأطفاؿ بأنيـ مصابكف بيذا 

 المرض.

إف الإلماـ بالرعاية الطبية الخاصة بسرطاف الدـ يمكف مف المساعدة عمى القياـ 

القرارات المتعمقة بالرعاية الطبية ، كمف خلاؿ ىذا سيتـ الاطلاع عمى بدكر فعاؿ في اتخاذ 

مفيكـ السرطاف بصفة عامة كسرطاف الدـ بصفة خاصة، كبعض الأبعاد المرتبطة بو 

 كالتشخيص كسبل العلاج.

 سرطان الدم: -أولا

 تعريف سرطان الدم: .1

ر بشكل السرطاف مصطمح يطمق عمى جميع أنماط الأكراـ الخبيثة التي تتطك  

 (GroupeHopitauxAcibadem, 2015)إلى باقي أعضاء الجسـ.  نتشرسريع، كت

مة الصحة العالمية، حيث ظأكثر كضكحا لممصطمح ما كضعتو من كفي تعريف

 ،مجمكعة مف الأكراـ الخبيثة، كمف السمات التي تطبع السرطافلعاـ اصطلاح تحدده ك

مكنيا النمك خارج حدكدىا المعركفة كاقتحاـ أجزاء الجسـ يالتكلد السريع لخلايا شاذة 
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كتمثل ، "النَّقيمة"المتلاصقة كالانتشار إلى أعضاء أخرى، كيطمق عمى تمؾ الظاىرة باسـ 

 (5112)منظمة الصحة العالمية، النقائل أىـ أسباب الكفاة مف جراء السرطاف.

تتـ تسمية أغمب أنكاع السرطانات حسب العضك المصاب كأنكاع الخلايا مكضع  

 ـ.دراستنا عمى أحدىا كىك سرطاف الد ختصالنشكء، كىك عمى عدة أنكاع، كست

 ـ؟فما ىك سرطاف الد

ىك عبارة عف مرض خطير يصيب الخلايا المككنة لمدـ كالمكجكدة في النخاع 

مرض كاحد، بل أنكاع مختمفة يمكف تقسيميا إلى العظمي كىك بحد ذاتو ليس عبارة عف 

أربعة أقساـ رئيسية تختمف في كسائل علاجيا، كأيضا بمقدار استجابتيا لمعلاج، إلى جانب 

ذلؾ ىناؾ الأكراـ الممفاكية، التي يمكف اعتبارىا أيضا سرطانات مرتبطة بالدـ،حيث أف 

 مف خلايا الدـ كالنخاع العظمي.الخلايا الممفاكية كالعقد الممفاكية تمثل كحدة كاحدة 

 laكما يعرؼ ىذا الدـ أيضا بالمككيميا أك ابيضاض الدـ أك بالمغة الفرنسية "

leucémie" . ،(3102)الجمعية السعكدية الخيرية لمكافحة السرطاف ، العقيل 

كلمزيد مف التكضيح مف الأفضل تعريف النخاع العظمي فيك النسيج الإسفنجي 

نخاع الأحمر، كالمتكاجد داخل جزء العظاـ المعركؼ بالعظـ الإسفنجي، الميف كالمسمى بال

كالتي تتمثل كظيفتو الأساسية في إنتاج خلايا الدـ، كيتككف مف شبكة متكاممة مف الأكعية 

الدمكية كالأنسجة المحاطة بالدىكف كخلايا المنشأ التي تتحكؿ لكريات الدـ المختمفة في 
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قسـ لتككف خلايا منشأ جديدة، أك تنمك كتكبر بعممية تناسقية مراحل نضجيا النيائية، إذ تن

طبيعية محسكبة لتككف خلايا الدـ مف كريات الدـ الحمراء )التي تحمل الأككسجيف كبعض 

المكاد الحيكية إلى كافة خلايا الجسـ( ككريات الدـ البيضاء )التي تدافع عف الجسـ ضد 

ائح الدمكية )التي تتجمط لتمنع نزؼ الدـ عند الأجساـ الغريبة كتكافح العدكى(، أك الصف

الجركح أك القطكع(، كيتكاجد النخاع العظمي في كل العظاـ تقريبا عند الأطفاؿ الرضع بينما 

كقبيل سف البمكغ يتكاجد غالبا في العظاـ المسطحة، مثل عظاـ الجمجمة كعظـ الأكتاؼ 

 (0فكلة، صكالضمكع كعظاـ الحكض كالمؤخرة.)جمعية آدـ لسرطاف الط

مف الحقائق المعركفة جيدا أف كريات الدـ البيضاء تشكل خطا دفاعيا ىاما في 

الجسـ ضد العناصر الغريبة، كيتحكـ النخاع العظمي في عدد كنكعية كريات الدـ البيضاء 

المتككنة، كيصاب الإنساف بسرطاف الدـ، كيصاب الإنساف بسرطاف الدـ عندما يختل ذلؾ 

داد إنتاج كريات الدـ البيضاء عف المعدؿ الطبيعي، فإف خلايا الدـ الأخرى التحكـ، فعندما يز 

التي ينتجيا نخاع العظـ )كريات الدـ الحمراء، الصفائح الدمكية، كريات الدـ البيضاء 

ذا لـ تتـ معالجة سرطاف الدـ )أك ابيضاض  العادية(، سكؼ لف تنتج بالشكل الصحيح، كا 

ا السرطانية تدخل إلى مجرى الدـ، كمف ثـ تغزك كثيرا مف الدـ ( مبكرا، فإف ىذه الخلاي

 أجيزة الجسـ كأعضائو مثل )الغدد الممفاكية كالطحاؿ كالكبد كالجياز العصبي المركزي(. 

 )المركز العربي لمدراسات الجينية( 
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 ( رسـ تخطيطي يكضح شكل خمية سرطانية3الشكل رقـ )

 رئيسية:كيصنف سرطاف الدـ إلى أربعة أصناؼ 

 سرطان الدم النخاعي الحاد: .1

ىك أكثر أنكاع سرطاف الدـ انتشارا، يظير ىذا المرض عند الأكلاد كعند الكبار، 

 كيسمى أيضا "ابيضاض الدـ الحاد الغير لمفاكي".

مف حالات  % 57ىك النكع الأكثر انتشارا عند الأطفاؿ الصغار، كىك المسؤكؿ عف  .3

 الإصابة بسرطاف الدـ عند الأطفاؿ.

 سرطان الدم النخاعي المزمن: .3

يظير ىذا النكع مف سرطاف الدـ بالأساس عند البالغيف، كيعزى ظيكره إلى خمل في 

الصبغي المسمى بصبغي "فيلادلفيا"، المسؤكؿ عف إحداث طفرة، ىذا الجيف ينتج بركتينا 

تقد العمماء كالأطباء بأنو ىك الذي يمكف خلايا غير سميـ يسمى "تيركزينكيناز"، كيع
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الابيضاض )سرطاف الدـ( مف النشكء كالتكاثر، كقد يعاني المصاب بيذا النكع مف سرطاف 

الدـ مف ظيكر أعراض قميمة، إف ظيرت أصلا، عمى امتداد فترة قد تطكؿ أشير كحتى 

 ر بسرعة فائقة. سنكات، قبل بداية المرحمة التي تنمك فييا خلايا المرض كتتكاث

 :سرطان الدم الممفاوي المزمن .4

عمى الرغـ مف أف ىذا النكع منتشر جدا كيظير لدى البالغيف أساسا، إلا أف 

المصاب بو يمكنو التمتع بشعكر جيد طكؿ عدة سنكات دكف الحاجة إلى أي علاج، كىك لا 

 (3105يظير لدى الأطفاؿ تقريبا.)العكض، 

 طرق تشخيص سرطان الدم:  -2

 يتـ التعرؼ أك تشخيص سرطاف الدـ بالطرؽ التالية:

 .عمل تحميل دـ خاصة لفحص خلايا الدـ البيضاء 

 .أخذ عينة مف النخاع العظمي 

 .أخذ عينة مف السائل الدماغي الشككي عف طريق إبرة بيف الفقرات الظيرية 

(41، ص3103)كرسكع،   

 أك بملاحظة عرض أك أكثر مف الأعراض التالية:

 شحكب، حيث يشكك المريض مف التعب الشديد كيبدك شاحبا بسبب فقر الدـ.التعب كال 
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  الحمى مف الالتياب الفيركسي أك الجرثكمي بسبب نقص الكريات الدـ البيضاء، كحتى

 كلك كاف عددىا كبيرا فإنيا كريات مريضة غير قادرة عمى القياـ بكظيفتيا الدفاعية.

  رأس الدبكس( كالكدمات كسيكلة النزؼ بسبب الفرمزيات )بقع حمراء عمى الجسـ تشبو

 قمة الصفيحات.

 .الآلاـ العظمية التي تتطكر عند ثمث الأطفاؿ المصابيف بابيضاض الدـ 

 . ضخامة الكبد أك الطحاؿ مما يؤدي إلى تبارز البطف 

  ضخامة العقد الممفاكية في الرقبة كتحت الإبط كفي المنطقة المعنية كأحيانا داخل

 صكرة الصدر الإشعاعية(.الصدر) تكشف ب

  ضخامة الغدة التيمكسية  المكجكدة في الصدر كقد تضغط عمى الرغامي مسببة السعاؿ

 كضيق التنفس كأحيانا الاختناؽ.

  الصداع، الإقياء، الاختلاج كذلؾ في حالات انتشار الابيضاض إلى الجممة العصبية

 المركزية.

 بيضاض النقكي الحاد، كقد يؤدي انتشار ضخامة المثة مع الألـ كالنزؼ منيا في حالة الا

 (03، ص3105خلايا الابيضاض إلى الجمد لظيكر بقع داكنة تشبو الطفح. )العكض، 
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 ( يكضح بعض اعراض سرطاف الدـ2الشكل رقـ )

 ملاحظة:

لسرطاف الدـ، لذا عمى الشخص  إف الأعراض سابقة الذكر ليست بالضركرة أعراض

 العاـ أك المختص.التأكد مف طرؼ الطبيب 

إف الإصابة بالسرطاف عامة كسرطاف الدـ خاصة تبقى لحد الآف مجيكلة السبب، 

 فمماذا تصعب دراسة السرطاف؟

ىناؾ عدة عكامل تجعل مف دراسة السرطاف عممية صعبة، فبعض السرطانات 

حتى يرتبط حدكثيا بنكع معيف مف الكائنات، فالفئراف مثلا تصاب بنسبة أكبر مف القردة، ك 

السرطاف الذي يصيب أكثر مف نكع، فإنو قد يصيب أكثر منيا بطريقة مختمفة، فسرطاف 

الثدي مثلا عند الكلاب يختمف عنو عند الإنساف، كبالتالي يصبح مف الصعب استخداـ 
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الحيكاف لمتجارب كنمكذج لفيـ العكامل التي تؤثر في تطكر بعض السرطانات كمسارىا عند 

 (063، ص 3110الإنساف. )تايمكر، 

بالرغـ مف أف أسباب السرطاف تبقى مجيكلة، إلا أنو يمكف الإشارة إلى بعض 

 العكامل التي تشكل خطرا في احتماؿ الإصابة بيذا المرض.

 (21-32، ص3110)قكيدر،  أسباب سرطان الدم: -4

 :أسباب وراثية 

كجكد لكحظ كجكد عائلات يظير السرطاف في أفرادىا بكثرة غير طبيعية، كما لكحظ 

عائلات يتكضع السرطاف في أفرادىا في مكاف كاحد سلالة بعد سلالة، كقد شكىد لدى التكائـ 

ظيكر السرطاف عمى نفس العضك لدى التكأميف كبنفس السف، رغـ ذلؾ يجب ألا ننفي 

 عكامل الصدفة كعكامل عديدة كنمط الحياة كعادات المعيشة ذاتيا لدى التكأميف.

 :التعرض للإشعاع 

جربة الأليمة لمقنبمتيف الذرتيتيف المتيف استخدميا الأمريكاف أثناء الحرب مف الت

كالناكازاكي، كمف آثار حادث المفاعل تشرنكبل  العالمية الثانية لقصف مدينتي الييركشيما

الركسي كمؤخرا مف التقارير عف اليكرانيكـ المنضب الذي استخدمو الأمريكاف في البمقاف 

مف أف الإشعاع يسبب أكراـ الدـ خلاؿ السنكات التي تمت التعرض  كالعراؽ، تـ التأكد مف

لذلؾ الإشعاع. كذلؾ كانت الجرعات التي يتعرض ليا أطباء كفنيي الأشعة في أكؿ القرف 
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العشريف للإشعاع أكبر بكثير مف الجرعات التي يتعرض ليا ىؤلاء العامميف أكثر مف غيرىـ، 

كء أكراـ الدـ تزيد عند الأطفاؿ الذيف تعرضت كذلؾ صدرت دراسات تفيد بأف أخطار نش

أمياتيـ أثناء الحمل بيـ للإشعاع أك الذيف كلدكا لآباء عامميف في المفاعلات النككية أك 

 بالقرب منيا.

 :العلاج الإشعاعي الكيماوي 

بعد استخداـ العلاج الإشعاعي في عشرات الآلاؼ مف المرضى خلاؿ القرف 

حظات ثـ بالدراسات أف العلاج الإشعاعي ككذلؾ الكيماكي يسبب العشريف، ثبت عمميا بالملا

بنفسو في بعض حالات أك الكيماكي لأجمو، كقد كاف الأطباء في السابق يستخدمكف العلاج 

الإشعاعي لعلاج بعض الأمراض الغير خبيثة مثل التياب فقرات الظير كلا تزاؿ بعض 

ير خبيثة لأف ليا تأثير عمى الجياز العقاقير الكيماكية تستخدـ في أمراض مستعصية غ

كعمى كل حاؿ  .النخاعي في الجسـ لذلؾ تكقف الأطباء عف استخداـ العلاج الإشعاعي

يجب معرفة أف الخطر مف ظيكر أكراـ الدـ ىذه ىك خطر ضئيل لكف مكجكد، كلكف في كل 

الأحكاؿ التي يستخدـ فييا العلاج الكيماكي أك الإشعاعي اليكـ تككف فكائد استخداـ ىذيف 

النكعيف مف العلاج أعظـ مف الأضرار المحتممة عمى مدى بعيد. بالرغـ مف ىذا تجرى دائما 

دراسات العممية لاستكشاؼ أي العقاقير الكيماكية مثلا أقل خطرا مف غيرىا في التسبب في ال

نشكء أكراـ الدـ ككذلؾ تجرى الدراسات لاستكشاؼ أي التقنيات كالكسائل تقمل مف خطر 

 العلاج الإشعاعي في ىذا الخصكص.
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  المواد الكيماوية 

حالات أمراض الدـ كمف الأسباب التي تكجد بعض أمراض الدـ كمنيا بعض 

المستعصية التعرض المتكرر لممكاد الكيماكية أثناء العمل مثل مادة البنزيف التي ىي مادة 

غير البنزيف الذي يستعمل ككقكد لمسيارات يحتكي أيضا عمى ىذه المادة، كىذه الأخيرة 

 تستخدـ كمادة مذيبة في صناعات الدىانات كالصباغة كالدباغة كالأدكية...الخ.

 روساتالفي 

ىناؾ فيركسات تسبب أكراما مثل فيركس التياب الكبد الكبائي مف نكع "ب" أك 

الذي يسبب البمعكـ الأنفي، كقد كجد أف ليذا الفيركس علاقة كثيقة بالأكراـ EBNفيركس 

الذي يظير في مناطق في إفريقيا، ككذلؾ الأكراـ الممفاكية  BURKITTالممفاكية مف نكع 

الأعضاء أك عند مرضى الإيدز، كىذه الحالات كميا فييا اختلاؿ التي تظير بعد زراعة 

مناعي في الخلايا الممفاكية مف نكع "ت"، كأحيانا تختفي ىذه الأكراـ بعد تخفيض جرعة 

الأدكية المثبطة لممناعة في حالة ما بعد زراعة الأعضاء. كذلؾ ىناؾ فيركس يختصر اسمو 

كىذا الفيركس انتشر كجكده في  ATLLيسبب مرضا خبيثا يختصر اسمو HTLV- 1 ب 

مناطق غرب إفريقيا كمنطقة بحر الكاريبي كبعض مناطق الياباف، بالرغـ مف معرفتنا ليذه 

العكامل التي قد تسبب أكراـ الدـ الخبيثة فإف الغالبية العظمى مف حالات أمراض الدـ 

ا المرضى أك)ذكييـ( الخبيثة لا تجد تفسيرا في ىذه العكامل أك غيرىا، ككما ذكرنا سابق
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يريدكف في العادة معرفة لماذا أصيبكا ىـ بالمرض كليس لمعرفة ماذا يصيب الناس 

 بالمرض، كىذا ما يصعب عمى الأطباء الإجابة عميو.

 :السرطان والعوامل النفسية 

مف أجل دراسة أثر العكامل الانفعالية الحادة عمى السرطاف قاـ بعض العمماء 

بإحداث مرض السرطاف لدى مجمكعتيف مف الفئراف، المجمكعة الأكلى مصابة بأعراض 

عصابية كعانت مف مكاقف الشدة كالإجياد كالتعرض لمغرؽ، أك لصدمة كيربائية أك مثيرات 

ية مف الفئراف مف ىذه المكاقف الانفعالية، كبعد مركر حادة، في حيف دخمت المجمكعة الثان

فترة مف الزمف، كبفضل الفحكص الدقيقة، تبيف أف نمك السرطاف كاف أسرع لدى المجمكعة 

الأكلى مف الفئراف كالفركؽ كاضحة، كيرى باحثكف آخركف أف الانفعالات الحادة لا تساىـ 

سرطاف، كيعتبر السيككسكمتية لمرض فقط في معدؿ نمك السرطاف بل أيضا تييئ لظيكر ال

 .The psychomatic aspects of cancer wachington ;D.C. Peabodyالسرطاف 

Press(0276)  إلى علاقة العكامل بمرض السرطاف كلقد لخص ىذه العلاقة في النقاط

 التالية:

  يمكف أف تعجل الصدمات النفسية بظيكر مرض السرطاف دكف أف تككف ىي السبب

 في المرض. الأكؿ
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  إف اضطراب الكظائف الغددية اليرمكنية تثيرىا الضغكط الانفعالية، كخاصة تمؾ

 الضغكط  المتعمقة بمشكلات الطفكلة 

  إف علاج السرطاف يجب أف يجمع بيف الجراحة، كعلاج الغدد بالإضافة إلى العلاج

 النفسي كالتكجيو كالإرشاد كالخدمة الاجتماعية.

الدراسات التي تناكلت مكضكع "بركفيل الشخصية المصابة  كما أف ىناؾ العديد مف

بالسرطاف"، أك "سمات الشخصية المصابة بالسرطاف". مف بينيا دراسة "لاشماف" التي بينت 

أف مرضى السرطاف ليـ اتجاىات انفعالية تتسـ باليأس كالقنكط كالشعكر بعدـ الجدكى في 

 الحياة.

السرطاف يتسمكف بالقمق، كخاصة قمق ككجدت دراسات أخرى أف المصابيف بمرض 

المكت كالاكتئاب كالعجز كانخفاض الدافع كنقص الميارة كقمة بذؿ الجيد، كالتسرع كاستعجاؿ 

الأمكر، كضعف الشخصية كالاستسلاـ لميزيمة كاعتبارىا أمر حتمي، إضافة إلى الجمكد 

 كالعجز كالاضطراب في العلاقات العائمية.

مف المكتئبيف في مستشفيات الأمراض  %61ىناؾ كتشير بحكث أخرى إلى أف 

العقمية يمكتكف بالسرطاف، كأف نسبة الإصابة بسرطاف الثدي تككف بيف النساء المريضات 

 نفسيا.
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كمف أىـ ما كتب في علاقة السرطاف بالشخصية، فصل كتبو السيككلكجي 

و مجمكعة مف ، بعنكاف "الشخصية كالسرطاف" راجع في0226الانجميزي "ق.ج.ػيزنؾ" عاـ 

الدراسات، تبيف منيا كجكد علاقة قكية بيف الإصابة بالسرطاف كسمات الشخصية، كناقش 

إمكانية احتماؿ أف تككف العلاقة سببية أك ارتباطية، كلاحظ كلاحظ "أيزنؾ" نتائج الدراسات 

 التي قاـ بتحميميا مكضحا مجمكعة مف النقاط كما يمي:

  الشخصية عمى جياز المناعة إذا ما تعرض الفرد تؤثر استراتيجيات التعايش كسمات

 لأحداث شديدة.

  تؤثر الانفعالات الشديدة كالضغكط عمى جياز المناعة، مما يزيد مف احتماؿ الإصابة

 بالأمراض الفيزيكلكجية .

  ترتبط كل مف الاضطرابات الانفعالية الشديدة كالاضطرابات العقمية إيجابا باضطراب

 جياز المناعة.

 السمككية التي تشمل الضغكط باحتماؿ إصابة الفرد باضطراب في جياز  الخبرات

 المناعة.

  ،تؤثر الخبرات التي تشتمل عمى الأحداث الضاغطة عمى الجياز العصبي المركزي

 كىي تؤثر عمى بدكرىا عمى جياز المناعة عند الإنساف.

 ما يؤثر عمى تتأثر اليرمكنات بالتغيرات التي تحدث في الجياز العصبي المركزي، م

 جياز المناعة.
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  تؤثر التغيرات الكيميائية الحيكية التي تتكسط الأحداث كالتغيرات في الجياز العصبي

 المركزي عمى جياز المناعة.

 كالتنكيـ المغناطيسي مف قدرة الجياز المناعي. يزيد العلاج النفسي كالاسترخاء 

(024، ص3115)معمرية،   

 علاج سرطان الدم:-2

سرطاف الدـ عمى عكامل أساسية ىي: العمر، الكضع الصحي، كنكع يتكقف علاج 

 السرطاف، ما ىي درجة انتشاره إلى الأعضاء الأخرى مف الجسـ.

 ترتكز الدراسة الحالية عمى العلاج عف طريق زراعة خلايا النخاع العظمي.

 علاج سرطان الدم بزرع النخاع العظمي: ( أ

شعاعي فإنو يتـ زراعة خلايا مأخكذة مف لمتغمب عمى أعراض العلاج الكيميائي كالإ

نخاع العظـ مف متطكعيف إلى دـ مريض لتعكضو النقص الشديد في عدد الخلايا المناعية 

المصاحب لمعلاج الكيميائي أك الإشعاعي. كالمصطمح العممي الدقيق لزراعة نخاع العظـ 

ناشئة" ذك القدرة عمى التميز المستخدـ حاليا في الأكساط العممية ىك "زراعة الخلايا الدمكية ال

إلى الخلايا المناعية المتنكعة، ليس فقط مف نخاع العظـ بل مف الدـ. كنخاع العظـ ىك 
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المادة اسفنجية داخل العظـ حيث يمثل المكاف الرئيسي لمخلايا الدمكية الناشئة. فنخاع 

عمى التكاثر كالنمك العظـ ىك مجمكعة مف الخلايا الدمكية المكجكدة بيف العظاـ كليا القدرة 

لإعطاء خلايا مناعية متنكعة جديدة، كالتي تعتبر ىي الخلايا الناشئة التي تعطي ثلاثة أنكاع 

مف خلايا الدـ كىي كرات الدـ الحمراء )المسؤكلة عف الأكسجيف( ككرات الدـ البيضاء )التي 

لكقف النزيف(،  تحمي الجسـ مف الميكركبات(، كالصفائح الدمكية )المسؤكلة عف تجمط الدـ

ككما ذكرنا سابقا أف الجرعات العالية مف العلاج الكيماكي أك الإشعاعي مع أنو مفيد لقتل 

الخلايا الكرمية، فإنو يحطـ أيضا جزءا كبيرا مف الخلايا السميمة كخاصة الخلايا الناشئة في 

ر الضار لمعلاج نخاع العظـ. كلذلؾ فإف زراعة النخاع لممريض ينقذه كبدرجة كبيرة مف التأثي

الكيميائي أك الإشعاعي، كخلايا نخاع العظـ الناشئة ىذه قد تأتي مف شخص متطكع كيسمى 

ىذا النكع "الزرع المتبايف"، نظرا لتبايف أنسجة المعطي كالمستقبل )المريض(، كعادة ما يككف 

يا جسـ المتطكع مف أفراد عائمة المريض لتزايد فرص التشابو بيف الخلايا المنقكلة كخلا

المريض حتى لا يتـ رفض كمي. كالنكع الآخر لزراعة النخاع يسمى "الزرع الذاتي"، كىك 

استخداـ نخاع عظـ المريض نفسو كذلؾ بجمعيا مف نخاعو قبل أف يتـ علاجو كيميائيا أك 

 (2إشعاعيا. )سالـ، ص
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 زراعة الخلايا الجذعية أو النخاع العظمي من متبرع: ( ب

العلاج الحصكؿ عمى الخلايا الجذعية، أك النخاع العظمي مف يتـ ضمف ىذا مف 

شخص آخر )متبرع(، كيطمق عمى ىذه العممية اسـ الزراعة مف مصدر غريب، بينما يكجد 

 نكع آخر مف الزراعة يطمق عمييا الزراعة الذاتية أي مف جسـ المريض ذاتو.

غريب(، حيث يرتكز بحثنا عمى النكع الأكؿ مف الزراعة )الزراعة مف مصدر 

تستخدـ زراعة الخلايا الجذعية أك النخاع العظمي مف متبرع، كعلاج لأنكاع معينة مف 

المككيميا، يمكف القياـ بالزرع في المراحل المتقدمة مف المرض عندما يككف المرض في 

 تراجع، أك في الحالات التي يعاكد فييا المرض بعد الانتياء مف العلاج.

 ثر عمى اختيار العلاج، كمنيا:ىناؾ عكامل مختمفة تؤ  

 .كجكد متبرع مناسب 

  السف، ىناؾ قيكد تتعمق بإجراء الزرع لممرضى الكبارفي السف لا تطبق عمى صغار

السف جدا، كتفرض  التكجييات قيكدا عمى عممية الزرع مف متبرع حتى سف تراكح  بيف 

الجسـ المستكعب عاما، نظرا لأف خطر الاإصابة بمرض العضك المزركع ضد  47-71

 يزداد مع التقدـ في السف، غير أف ىذا التقييد مرف كيتـ بسبب الشرطيف التالييف:

 .الحالة الصحية العامة لممريض 

 .خطر معاكدة المرض 



 الفصل الثالث:                                                                                سرطان الدم

 

 

 

80 

تتطمب عممية الزرع جيدا كبيرا، سكاء مف الناحية الجسمانية أك مف الناحية النفسية، 

بيع، كبل لمدة أطكؿ، يقضي خلاليا معظـ أسا 6-4كقد يمكث المريض في المستشفى مدة 

كقتو في لكحدع في غرفة خاصة، كما قد يسكء شعكر المريض في كثير مف الأحياف خلاؿ 

 ىذه الفترة.

 ج( إيجاد متبرع لمزراعة:

تتـ ملاءمة النخاع العظمي أك الخلايا الجذعية بكاسطة فحكصات الدـ، كبعد أف 

يصبح بالإمكاف فحص مدى ملاءمة النخاع يتحدد نكع النخاع العظمي لدى المريض 

العظمي أك الخلايا الجذعية لدى المتبرعيف المفترضيف مع جسـ المريض، كيعتبر الإخكة 

كالأخكات أكثر الناس احتمالا لحمل النخاع العظمي الملائـ، كلذلؾ يتـ فحصيـ أكلا، كغالبا 

تعذر عمى المريض الحصكؿ  ما يككف الكالداف كالإخكة غير الأشقاء غير مناسبيف. في حاؿ

عمى نخاع عظمي مف الأقارب فإف بكسع الطبيب مراجعة قائمة المتبرعيف المتطكعيف 

المكجكدة في بنؾ الدـ، كمع ذلؾ فإنو يجب التذكر دائما أف إيجاد نخاع عظمي ملائـ يعتبر 

 (5، ص3110عممية صعبة كطكيمة جدا. )شاحاؿ، حلاج، 
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 :إجراءات عممية الزرع( 6

 :الزرع 

يقكـ الممرض بنقل الخلايا الجذعية إلى المريض مف خلاؿ حقنيا بالأنبكب عند الزرع 

الكريدي تحت إشراؼ الطبيب. ىذا الإجراء شبيو بإجراء نقل الدـ. خلاؿ الزرع، يقكـ 

الممرض بمراقبة ضغط الدـ كسرعة التنفس كالحرارة كنبض القمب، عادة ما يستغرؽ الزرع 

كالثلاث ساعات اعتمادا عمى كمية الخلايا، أحيانا تقسـ كمية الخلايا عمى بيف العشر دقائق 

 جمستيف أك أكثر.

 :ىناؾ طريقتيف لجمع الخلايا الجذعية مف المتبرع  عممية جمع الخلايا الجذعية

 كذلؾ بالاعتماد عمى قرار الطبيب:

 جمع الخلايا الجذعية الهامشية: -1

الدـ مف خلاؿ الأنبكب الكريدي مف جسـ تتـ ىذه العممية في بنؾ الدـ، ينتقل 

المتبرع إلى آلة تقكـ باختيار الخلايا الجذعية إعادة الدـ إلى جسـ المتبرع. يستغرؽ ىذا 

الإجراء ما يقارب الثلاث ساعات لكل جمسة. قد يككف مف الضركري تكرار ىذه الجمسات 

أكردة المتبرع  عدة مرات مف أجل جمع عدد كاؼ مف الخلايا الجذعية. في حاؿ كانت

ضيقة، قد يتـ إدخاؿ المتبرع إلى المركز الطبي لتخديره مكضعيا ككضع أنبكب كريدي داخل 

كريد عريض )عادة ما يككف في منطقة الفخذ( كذلؾ قبل البدء بجمع الخلايا، قد يشعر 
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ط المتبرع بالألـ عند مكقع إدخاؿ الأنبكب الكريدي. بعد إزالة الأنبكب، يقكـ الطبيب بالضغ

عمى مكاف إدخالو كيضع ضاغطا لمتخفيف مف خطر النزيف، يجب عمى المتبرع الاستراحة 

 في السرير لمدة ساعتيف عمى الأقل.

 قطف نقي العظام:-5

يتـ ىذا الإجراء في غرفة العمميات تحت تخدير عاـ حيث يجمع نقي العظاـ مف 

مكاف الإجراء، يقكـ عظـ كرؾ المتبرع بكاسطة إبرة. في حاؿ شعكر المتبرع بالألـ في 

الممرض بإعطائو المسكنات اللازمة. عادة يتمكف المتبرع مف العكدة إلى المنزؿ في اليكـ 

 (33التالي مف الإجراء.)المركز الطبي في الجامعة الأمريكية في بيركت، ص 

 التحاليل الأولية: 

قبل فترة اسبكعيف إلى أربعة أسابيع مف مكعد الزرع تجرى لممريض تحاليل 

كفحكصات مخبرية شاممة لكل الجسـ كبصفة خاصة فحكصات القمب كالرئة كالكمى كالكبد، 

بالإضافة إلى الأسناف كالفـ، كيتـ ترتيب خطة الزرع بناءا عمى نتائج ىذه التحاليل، إضافة 

إلى تاريخ المرض كدكرات العلاج المتمقاة كبطبيعة الحاؿ تستمر الفحكصات كالتحاليل 

ة في تحاليل الدـ كصكر الإشعاعات كاستكشاؼ النخاع الشككي كغيرىا، الشاممة كالمختمف

طكاؿ فترة العلاج، كمف البدييي أف يتـ عزؿ المريض في بيئة محمية مجيزة بحجرة خاصة، 

مع اتخاذ كافة الاحتياطات اللازمة لعزلو عف المحيط الخارجي خصكصا احتياطات منع 



 الفصل الثالث:                                                                                سرطان الدم

 

 

 

83 

طبي الأقنعة عند دخكؿ غرفة المريض، كيقكمكف العدكى، فمثلا: يرتدي الأىل كالفريق ال

بتعقيـ أيدييـ دائما، كيمنع جمب الفكاكو الطازجة كالأزىار كما إلى ذلؾ، كتمنع زيارات 

 الغرباء كخصكصا المصابيف بأمراض معدية كالإنفمكنزا.

 :زراعة أداة القسطرة 

قسطرة، بكريد مف الضركري قبل البدء في عممية الزرع إجراء جراحة لتركيب أداة ال

رئيسي كعادة بمنطقة الصدر، الحاجة لاستخدامو في حقف الأدكية المختمفة كالمضادات 

الحيكية كالمركبات المساندة، إضافة إلى عممية الزرع نفسيا، كلسحب عينات التحاليل طكاؿ 

مدة المعالجة، كعادة تبقى أداة القسطرة مزركعة بمكضعيا لعدة أشير، كيتـ تعميـ الأىل 

 فية العناية بيا عقب مغادرة المصحة، كتعقيميا تجنبا لنشكء الالتيابات أك العدكى خلاليا.كي

 عممية التهيئة: 

يخضع المريض لعممية تييئة مكثفة استعدادا لمزرع، كتتكخى عمميات التييئة 

ىدفيف، إحباط جياز المناعة لتخفيض فرص حدكث الرفض لمخلايا المزركعة كالمعالجة 

اء عمى أية خلايا كرمية متبقية لتقميص فرص عكدة الكرـ لاحقا، كفي الكقت المكثفة لمقض

ذاتو تدمر عممية التييئة خلايا النخاع السميمة مما يترؾ مساحة لمخلايا المزركعة لتحتل 

 أماكنيا الخاصة كاللازمة ليا لتستكيف كتنمك.
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يماكي، إضافة كتتـ عمميات التييئة باستخداـ جرعات عالية مف عقاقير العلاج الك

إلى استخداـ العلاج الاشعاعي لكامل الجسـ أك بدكنو، كثمة عدة خطط علاجية قياسية 

متبعة في عمميات التييئة، تتغير تبعا لأنكاع الأكراـ كأنكاع الزرع، كبصفة عامة يتـ استخداـ 

ما باستخداـ عقار كاحد مع إشعا ع نظامي المعالجة، إما باستخداـ عقاريف  كيماكييف، كا 

كامل الجسـ، كلا يعد استخداـ العلاج الإشعاعي لكامل الجسـ أساسيا لكل الحالات، كيتـ 

بجرعات مختمفة حسب الحالة كبكتيرة تتغير مف مخطط علاجي لآخر، كيتـ غالبا في 

جمستي معالجة يكميا أك لعدة أياـ كبجرعات صغيرة لمتقميل مف خطر المضاعفات كالتأثيرات 

 (3106ـ،آد،الجانبية.)جمعية

 :مرحمة الزراعة  

بعد تجميع خلايا النخاع العظمي مف المتبرع بإحدى الطرؽ المذككرة سابقا، يتـ 

حقنيا لممريض عف طريق القسطرة الكريدية المركزية لتصل إلى نخاع العظـ، كتقكـ 

، خلاؿ ىذه الفترة يمر المريض بفترة  30إلى  04بإنتاج خلايا جديدة سميمة خلاؿ  يكـ

الخلايا يككف خلاليا أكثر عرضة لمعدكى كبحاجة لنقل الدـ كالصفائح، كقد يمر انعداـ 

 بحالة إعياء شديد ناجمة عف العلاجات الكيماكية.
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 :مرحمة ما بعد الزراعة  

يكـ مف الزراعة،  011تنقسـ فترة المتابعة إلى متابعة قصيرة الأمد، خلاؿ أكؿ 

يتـ متابعة المريض مف خلاؿ الفحص السريري كمتابعة طكيمة الأمد قد تمتد إلى سنتيف 

كالفحكصات المخبرية كمراقبة المضاعفات التي يمكف أف تحدث مثل داء مياجمة خلايا 

 (42، ص3107المتبرع لجسـ المضيف بنكعيو الحاد كالمزمف. )الزيكد، 

 

  (: رسـ تخطيطي يكضح عممية زرع نخاع العظـ4الشكل رقـ )

 :عممية زرع النخاع العظمي ( 7

يتـ التبرع بالنخاع تحت التخدير العاـ أك المكضعي حتى لا يعاني المانح مف أي 

 ألـ أثناء إجراء سحب لمخلايا.
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الانزعاج كالآثار الجانبية تختمف مف شخص لآخر، معظـ الجيات المانحة لمنخاع تجر 

 بعض الآثار الجانبية بعد التبرع، الآثار الجانبية الشائعة لمتبرع بالنخاع تشمل: 

 .الألـ في الظير أك الكرؾ 

 .إعياء 

 .ألـ عضمي 

 .صداع في الرأس 

 .كدمة في مكقع الشق 

التجربة كانت أكثر إيلاما مما تكقعكا، كقاؿ الآخركف أنيا كانت أقل قاؿ بعض المانحيف إف 

إيلاما. بعض المانحيف يصفكف الألـ بأنو مشابو لمسقكط عمى عظاـ الكرؾ أك عمى الأرداؼ. 

كيقكؿ آخركف إنو يشبو كثيرا العضلات المتكترة في الظير. قد يستمر الألـ مف بضعة أياـ 

 إلى عدة أسابيع.

يد أف يضمف سلامة الجيات المانحة، كلكف لا يكجد أي إجراء طبي خاؿ مف إف الجميع ير 

المخاطر.  يشعر معظـ المانحيف بالشفاء التاـ في غضكف بضعة أسابيع. كتعاني نسبة 

(مف الجيات المانحة مف تعقيد خطير بسبب التخدير أك تمف العظاـ أك %3.4صغيرة )

 الأعصاب أك العضلات في منطقة الكرؾ.



 الفصل الثالث:                                                                                سرطان الدم

 

 

 

87 

خطر التخدير خلاؿ التبرع نفس خطر التخدير خلاؿ العمميات الجراحية الأخرى. يشبو 

الآثار الجانبية الشائعة لمتخدير العاـ: التياب الحمق )الذي يسببو أنبكب التنفس( أك الغثياف 

 (3100أك القيء المعتدؿ. )مجمتؾ، 

 خلاصة:

مرض خطير  ىك عبارة عفإلى سرطاف الدـ كالذي الفصل ىذا تطرقنا مف خلاؿ 

، كىك عمى أنكاع عدة النخاعي يصيب الخلايا المككنة لمدـ كالمكجكدة في النخاع العظمي

الحاد كالمزمف، كالممفاكي الحاد كالمزمف، كما تتعدد أسبابو، نجد مف بينيا العكامل النفسية، 

الفيركسات، الاشعاع الكيميائي...الخ، يتـ تشخيصو عف طريق ملاحظة مجمكعة مف 

 كالتعب كالشحكب، الصداع كالقيء، الخمكؿ، الحمى، تضخـ المثة...الخ ضالأعرا

مف بيف أساليب علاج ىذا النكع مف السرطاف ىك زرع النخاع العظمي مف متبرع، 

كذلؾ بحقف خلايا نخاعية مف متبرع سميـ في كريد المريض لتنتج بعد ذلؾ خلايا نخاعية 

 جديدة كسميمة.

 



 
 

 رابعالفصل ال
 الإجراءات المنهجية للدراسة
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 تمهيد:

يتضمف ىذا الفصل وصفا دقيقا لممنيج المتبع في الدراسة، ومواصفات الدراسة 

الأساسية، مف حيث حجـ وخصائص عينة البحث، والأدوات المستخدمة لجمع البيانات، 

جراءات تطبيق أدوات البحث عمى الحالات، بالإضافة إلى حدود البحث )مكاف وزماف  وا 

 إجراء الدراسة(.

 المستخدم  في الدراسة: أولا: المنهج

إف اتباع الأساليب والطرؽ العممية الدقيقة ضمف منيجية معينة، يعد مف أساسيات 

البحوث العممية الجيدة والموضوعية "والمنيج العممي يعد أسموب لمتفكير والعمل، يعتمده 

ولة الباحث لتنظيـ أفكاره، وتحميميا، وعرضيا، وذلؾ بغرض الوصوؿ إلى نتائج وحقائق معق

 (127، ص2013حوؿ الظاىرة موضوع الدراسة". )ميسوـ، 

طبيعة موضوع ىذه البحث وتساؤلاتو حددت وفرضت عمينا استخداـ المنيج 

"بأنو الطريقة التي تسمح لنا بمعرفة السير  perronالعيادي، الذي يعتبر حسب ما حدده 

 ف الفرد". النفسي، بيدؼ تكويف بنية واضحة عف الحوادث النفسية التي تصدر ع

(101، ص2011)فاسي،   
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والمنيج العيادي يقوـ أساسا عمى تقنية دراسة الحالة، والتي تعتبر مف أىـ طرؽ 

 البحث المعمقة في العوامل الفردية الاجتماعية، سواء كاف تعمقيا فردي، أسري، اجتماعي.

ييا كما تعتبر الإطار الذي تنظـ وتقيـ فيو كل المعمومات، والنتائج المتحصل عم

حوؿ الحالة، وذلؾ عف طريق الملاحظة، المقابمة، التاريخ الاجتماعي، السيرة الشخصية، 

 ،  (128، ص2013الاختبارات النفسية، والفحوص الطبية وغيرىا مف الأدوات. )ميسوـ

فسنحاوؿ مف خلاؿ ىذا المنيج الكشف عف التوظيف النفسي لدى الشخص الذي 

الدـ، والذي يكوف أخوه أو أختو، وذلؾ مف خلاؿ يتبرع بنخاعو العظمي لمريض سرطاف 

الدراسة العيادية لأربع حالات قاموا بعممية التبرع بنخاع العظـ، عف طريق الفحص الدقيق 

 والشامل، والبحث المعمق في شخصية ىاتو الحالات.

ونعتمد في ىذه الدراسة عمى مجموعة مف الأدوات العيادية مثل: المقابمة، 

 تبار النفسي المتمثل في "رورشاخ".الملاحظة، والاخ

 ثانيا: الحالات:

أخذا بمسممة في عمـ النفس الإكمينيكي قائميا " دانياؿ لاغاش"، مفادىا: "كل حالة 

تختمف عف الأخرى، أي لابد مف دراسة كل حالة عمى حدى، مما يستتبع أف الغرض مف 
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خذ بعيف الاعتبار معمقة بالأالبحث العيادي ليس تعميـ النتائج، بل دراسة كل حالة دراسة 

 .فردية كل حالة

ثراء البحث، كاف مف المقرر أف يضـ  بحثنا خمس حالات أو أكثر قصد التنويع وا 

 ، الجزائر العاصمةكل مف زيارة العديد مف المستشفيات ببعد لكف ما واجيناه ىو ندرة العينة، ف

انتشار الوباء في ، وما زاد الأمر صعوبة ، تبيف أف الحالات نادرةالبميدة والشمف ،وىراف

جاء بعد ربط اتصالات مع ممرضيف جدا  الحالات التي تحصمنا عمييا محدودعدد البلاد، و 

، المتمقيف بسبب وفاةمعظميـ رفضوا التعاوف معنا ليـ تعامل مسبق معيـ، إلا أف  وأطباء

حسب  اتـ اختيارىاجحة، قد قاـ بعمية تبرع ن لةليذا الغرض تكونت عينة دراستنا مف حا

 الخصائص التالية:

 .قاـ بعممية التبرع بنخاع العظـ.1

 .يتسنى لنا إجراء عدة مقابلات معو.حسب مدة إقامتو في المستشفى، حتى 2

 :ثالثا: أدوات الدراسة

 الملاحظة العيادية: (1

تعتبر الملاحظة العيادية مف أىـ وسائل جمع البيانات والمعمومات، وقد استخدمت 

 عمى عينة الدراسة الحالية أثناء إجراء المقابلات والاختبار النفسي رورشاخ.
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وذلؾ بملاحظة الحالة مف الخارج كتغيرات الوجو، ونبرات الصوت، حركات الجسـ 

ومقارنتيا بالموقف الذي تكوف عميو أثناء الإجابة عف سؤاؿ ما...الخ، وقد ساعدتنا الملاحظة 

قدر ممكف مف المعمومات عف الحالات، إذ لمسنا مف خلاليا العيادية كثيرا في جمع أكبر 

مواقف تأثر، موقف قمق، مواقف فرح وغيرىا مف المواقف التي تبدييا الحالات، والتي سيتـ 

 التفصيل فييا في الفصل اللاحق.

 المقابمة العيادية: (2

استخدمنا في ىذه الدراسة المقابمة العيادية كأداة أساسية لمتقرب مف المفحوصة 

وجمع أكبر قدر ممكف مف المعمومات التي تساعدنا في فيـ مشكمتيا، فالمقابمة العيادية كما 

يراىا: "تشيمو" أنيا تستمزـ حضور الفاحص والمفحوص، ويمكف أف تدخل ىذه التقنية في 

 يز بو مف حيث تركيزىا عمى الشخص في فرديتو وحدتو". إطار مساعدة، لما تتم

(158، ص2011)فاسي،   

وقد كانت المقابمة النصف موجية لإتاحة الفرصة لمفحوص في حرية الكلاـ، مما 

 يساعدىا عمى الاسترساؿ في الحديث والتنفيس وبالتالي يمكنو مف الاستفادة مف المقابمة.
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جية بأنيا مقابمة ذات إجابات مفتوحة، يمتزـ إذ تعرؼ المقابمة العيادية نصف المو 

فييا الباحث بطرح الأسئمة والاستماع إلى الحالة التي تكوف ليا الحرية في الإجابة في حدود 

 )149، ص2014إطار السؤاؿ. )زايدي، التقيد ب

ولقد اعتمدت الدراسة الحالية عمى المقابمة العيادية النصف موجية، التي ارتكزت 

ف الأسئمة تمـ بالقدر الكافي مف المعمومات عف الحالة، وذلؾ فيما يخص عمى مجموعة م

اء العممية، كيفية التعايش مع الوضع الجديد، وموقف نظروؼ الحياة السابقة لمعممية، أث

تتميز  الحالة مف عممية التبرع، مع مراعاة المرونة اللازمة في تسيير حصص المقابمة والتي

 وفقا لدليل المقابمة الآتي: ،بيا المقابمة نصف الموجية

 :دليل المقابمة النصف موجهة

 : .../.../.....إجراء المقابمة تاريخ -

 زمف المقابمة: ........ -
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 أولا: محور البيانات الشخصية

 الاسـ:

 الجنس:

 الحالة الاجتماعية:

 تاريخ الميلاد:

 السف:

 المستوى التعميمي:

 المينة:

 الولاية:

 الحالة المرضي والعائميثانيا: محور تاريخ 

 الحديث عف المشكمة كما تعبر عنيا الحالة )متى حدثت، معاشيا، انعكاساتيا(. -1

لديؾ معمومات عف ىذه المشكمة مف قبل )مف خلاؿ المطالعة، أو مف خلاؿ  -2

 الاستفسارات والتساؤلات مع الآخريف والمختصيف(.

 ىل سبب عممية التبرع مشاكل صحية. -3

ع مشاكل في حياتؾ؟ )التوقف عف الدراسة أو عف العمل عدـ ىل سببت عممية التبر  -4

القدرة عمى العلاج، مشاكل في الأسرة، في العلاقات الزوجية أو الجنسية أو 

 الاجتماعية(.

كيف كانت ردة فعل مف حولؾ )عائمتؾ، أصدقاؤؾ، معارفؾ حوؿ المشكمة، التركيز  -5

 عمى الدعـ والمساندة(.

 ى.ىل تعاني مف أمراض عضوية أخر  -6
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 ثالثا: محور التاريخ النفسي والاجتماعي لمحالة

ة وعالجتيا؟ وماىي ىذه أعراض ىذه ىل عانيت مف أمراض نفسية قبل ىذه المشكم -1

 المشكمة؟

 ىل تعرضت لأمراض نفسية بعد ىذه العممية؟ وىل تتمقى العلاج حاليا؟ -2

أثناء ىل ذىبت إلى أخصائي نفساني مف أجل طمب العلاج أو المساعدة قبل أو  -3

 العممية؟

 ىل دخمت المستشفى؟ وماىي المدة؟ -4

 ىل تناولت سابقا أدوية نفسية؟ نعـ )(، لا )(، وماىي؟ -5

 ىل تحسنت؟ نعـ)(، لا )(، ولماذا؟ -6

 رابعا: محور نظرة الحالة لمذات والمستقبل

 كيف ىي نظرتؾ لنفسؾ؟ -1

 كيف تتصور نظرة الآخريف لؾ؟ -2

 ماىي نظرتؾ المستقبمية لحياتؾ؟ -3

 اتؾ وأمنياتؾ؟ما ىي طموح -4
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 اختبار "رورشاخ": (3

  :الاختبارات الإسقاطية 

ير عمى شكل جمل أو صور تتميز بأعمى درجة مف ثبارة عف موقف معىي 

الغموض يتعرض لو المفحوص فيستجيب استجابة نستطيع مف خلاليا اكتشاؼ جوانب 

وىكذا يصبح مف الشخصية تتمثل في: أفكاره، دوافعو، رغباتو، وجدانياتو، إحباطاتو، 

الموقف المثير في الاختبار الاسقاطي ىو عبارة عف ستار يسقط عميو المفحوص حياتو 

 .الداخمية وعمى رأس الاختبارات الاسقاطية "اختبار رورشاخ"

 اختبار رورشاخ:التعريف ب 

في مواضيع ليشير إلى أحد ميكانيزمات  (projection)الإسقاط  استخدـ فرويد

تعزى كمف خلالو الرغبات اللاشعورية وما يرتبط بيا مف قمق إلى الأنا الدفاعية، حيث 

موضوعات أو مصادر خارجية بدلا مف ربطيا بأسبابيا الحقيقية، وذلؾ في محاولة مف 

 الأنا لضبط القمق المرتبط بتمؾ الرغبات عند فشمو في السيطرة عمييا بطرؽ أكثر سواء.

تخداـ مفيوـ الإسقاط النفسي باس واعتمادا عمى ىذا المفيوـ بدأ عمماء التحميل

لإشارة إلى الوسائل الغير مباشرة أو الغامضة التي يمكف استخداميا لكشف في القياس ل

رغبات ومشكلات الفرد وسماتو الشخصية في علاقتيا الديناميكية دوف أف يمتفت إلى 

  ذلؾ كنتيجة لتحرر الخبرات اللاشعورية مف رقابة الأنا.
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عمى أساس افتراض العلاقة بيف الإدراؾ والشخصية حيث يعكس  يقوـ اختبار رورشاخ

إدراؾ الفرد لبقع الحبر طبيعة وظائفو السيكولوجية، وذلؾ مف خلاؿ استثارة البقع 

بغموضيا لاستجابات مرتبطة بحاجات الفرد وخبراتو السابقة وأساليبو المعتادة للاستجابة 

ت مقننة اجتماعيا تستوجب استجابات لممثيرات المختمفة، ذلؾ أف البقع ليست موضوعا

  (3، ص2008)حماد،  محددة أو مقبولة ثقافيا.

: "الرورشاخ " اختبار يكشف الخياؿ الشخصي ويوقد السيرورا الإبداعية schaferحسب 

لمشخص، عف طريق مسح عاـ لمختمف المستويات لوظايف الجياز النفسي، بيذا يبعث 

 (3، ص2002دفاع الأنا". )معاليـ،  نحو صراعات الطفولة ويستنجد بوظائف

 وصف الاختبار: (2

وىو سمي نسبة لمخترعو "ىيرماف رورشاخ"،ىو الاختبار المعتمد في ىذه الدراسة، 

لوحات مف الحبر مبيمة الشكل، تقدـ لممفحوص بالترتيب ويطمب منو أف  10يتمثل في 

 يعبر عما يظير في الصورة، حيث يمر الاختبار بثلاث مراحل:

 .التمرير التمقائي لموحات العشر.1

 .التحقيق.2

 .التحقيق الحدي.3
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 أما مف الناحية التحميمية فالاختبار يمر بمرحمتيف:

 مرحمة التحميل الشكمي، يتـ فييا تحميل: (1

 العمميات العقمية.•

 العوامل العلائقية الاجتماعية.•

 الدينامكية الانفعالية.•

 عمى المحاور التالية:مرحمة التحميل الديناميكي، ويتـ  (2

 التعبيرا النزوية.•

 نوع القمق.•

 الميكانيزمات الدفاعية.•

معرفة طبيعة الإشكاليات التالية: اليوية، اليوية الجنسية، علاقة الموضوع، الجانب •

 (3-1، ص2002النرجسي.)معاليـ، 
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 جوانب الشخصية التي يكشفها اختبار "رورشاخ":  (3

تحديد طبيعة ومستوى بعض الجوانب الشخصية يساعد تكنيؾ "رورشاخ" عمى 

لممفحوص، وتشمل الجوانب المعرفية والعقمية، والجوانب الوجدانية والانفعالية، وفاعمية الأنا، 

 وفيما يمي تفصيل في ذلؾ:

 :الجوانب المعرفية والعقمية 

 وفاعميتيا )ىل ىي عالية، متوسطة، أـ ضعيفة، أـ متذبذبة(.مستوى القدرة العقمية  -

نمط )أسموب( المعالجة )ىل ىو منطقي أـ غير منطقي، منيجي أـ غير منيجي،  -

 استدلالي أـ غير استقرائي(.

قوة الملاحظة )ىل يميل المفحوص إلى ملاحظة العموميات أـ ملاحظة الجزئيات،  -

ىل يركز عمى الجزئيات الصغيرة وغير المألوفة أـ أنو يركز عمى الجزئيات الشائع 

 اختيارىا(.

 أصالة التفكير )ىل ىو قادر، ىل ىو ابتكاري، ىل ىو خيالي أـ واقعي(. -

 ىل ينتج بسيولة(.الانتاجية )ىل ىو منتج أـ لا، ىل إنتاجو ثري،  -

مدى اتساع الاىتمامات )ىل اىتماماتو متسعة، أـ ضيقة، ىل ىي ثرية أـ سطحية،  -

عكس تحيز ىل ىي في مجاؿ واحد أـ في عدة مجالات، ىل لو اىتمامات خاصة ت

 انفعالي(.
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  :الجوانب الوجدانية والانفعالية 

النغمة الانفعالية العامة )ىل تتسـ ردود أفعاؿ المفحوص الانفعالية بالتمقائية،  -

 الاكتئابية، القمق، الانسحابية، العدوانية...(.

 ىل ىي إيجابية أـ سمبية(.المشاعر نحو الذات ) -

 وانسحابي في علاقاتو الاجتماعية(.التجاوب مع الناس )ىل ىو إيجابي أـ سمبي  -

الاستجابة لمضغوط الانفعالية )ىل يتسـ المفحوص بالمواجية أـ أنو سريع الانييار  -

 في مواجية المواقف الضاغطة(.

ضبط النزعات الانفعالية )ما مدى قدرة المفحوص عمى ضبط نزعاتو ودوافعو، وما  -

 مدى قدرتو عمى تأجيل الإشباع(.

  الأنا:جوانب فاعمية 

قوة الأنا )ما مدى قدرة الفرد عمى اختبار الواقع، وما مدى وضوح مدركاتو، وما مدى  -

 تقديره لذاتو وثقتو بيا(.

مجالات الصراع )ما طبيعة وما جوانب الصراعات التي يعاني منيا الفرد؟ ىل ىي  -

صراعات جنسية، صراعات مرتبطة بالسمطة، أـ بالاعتمادية والتواكل السمبي، أـ 

 بمفيوـ وتأكيد الذات...الخ(.

 الدفاعات )ما الدفاعات التي ينتيجيا المفحوص؟ كبت، قمع، إنكار ...الخ(. -

(5، ص2003)كمويفر، ديفيديسوف،   
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 المعنى الرمزي لمبطاقات: (4

بطاقات، تتميز ىذه البطاقات مف الأولى إلى الثامنة  10يتكوف الرورشاخ مف 

حيف البطاقات مف الثامنة إلى العاشرة ،  في achromatiquesبموف أبيض وأسود 

 متعددة الألواف، الرورشاخ يتكوف فقط مف بقع متطابقة وكل بقعة ليا معنى رمزي:

 المضاميــــــــــــــــــــــــن الكامنـــــــــــــــــــــــــــــــــة ــــــــــاتـــــــــــــــــــــالموحـ

 

تضع ىذه البطاقة  المفحوص أماـ اختبار وىو إحياء تجربة أو اتصاؿ مع موضوع مجيوؿ، ىذه  البطاقة الأولى:

الموحة تسمح باستحضار صور لعلاقات مبكرة مع أوؿ موضوع، وعمى المستوى الرمزي تبعث ىذه الموحة إلى 

 ية. النرجسية مف خلاؿ الصورة الجسدية وتصور الذات أو العلاقات الموضوعية كالعلاقة الأموم

 

تستثير ىذه الموحة الجانب العلائقي أو التصورات العلائقية، يجعل إمكانية التوحيد وخاصة  البطاقة الثانية:

التحديد بيف الداخي والخارج، حيث يمكف أف تبعث ىذه الموحة إلى تصورات قديمة، وتبعث ىذه الموحة إلى قمق 

ية التي تعبر عف قمق الخصاء في نموذج علائقي ما قبل الخصاء وىي لوحة معروفة بجانبيا الجنسي )بطاقة جنس

 أوديبي(. 

 

تتمحور ىذه الموحة في تصور الجسد البشري، كما تبعث نحو سياقات التقمصات الجنسية وىي  البطاقة الثالثة:

تحمل رمزية جنسية ثنائية، وتشير أيضا لتداعيات علائقية ذات استثمارات نزوية ليبيدية وعدوانية، إضافة إلى 

 الجيد.التركيز عمى الموف الأحمر في الوسط يمكف أف يشكل مرجع داخل 
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تبعث ىذه الصورة إلى السمطة، تمثل القوة النسبية للأب، ىذه الصورة ليا قانوف، ىي بطاقة البطاقة الرابعة: 

  مرجعية لمتقمص بالنسبة لمذكور أثناء اختيار الموضوع الميبيدي.

 

اليوية،  لوحة التكيف مع الواقع، تعبر عف الإحساس بالتكامل وتوضح مفيوـ الذات، إشكالية البطاقة الخامسة:

بحيث تدؿ الاستجابات السيئة في ىذه الصورة عف تصور مجزأ وغير مدمج لصورة الجسد، تحمل أيضا حساسية 

 اتجاه ما يعود لميشاشة النرجسية فتعد حاممة لمتصورات المرتبطة باليوية النرجسية.

 

الموحة ذات بنية متناظرة، تغمب عمييا الرمزية الجنسية ىذا مف خلاؿ البعد القطبي في الجزء  البطاقة السادسة:

العموي الأوسط )قمـ، سيف(، أو مف خلاؿ الجزء السفمي )زىرة، عضو جنسي لمرأة(، وتمكف كذلؾ مف إسقاط 

 محتويات متعرضة لمخصاء.

 

 طفل. –الفراغ، ولا أمف بالنسبة لعلاقة أـ بطاقة الأمومة تعبر عمى الحرماف،  البطاقة السابعة:

 

يمكف ليذه الموحة أف تستثير استجابات عضوية كالأحشاء أو العظاـ، أو تداعيات جزئية، كما  البطاقة الثامنة:

 أنيا لوحة تبعث إلى نوعية الاتصاؿ مع العالـ الخارجي.
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ما قبل التناسمية، فيي تبعث غالبا إلى تداعيات  الأمومية  لمنكوص والرمزية تبعث ىذه الموحةالبطاقة التاسعة: 

تثير ظيور ما بداخل الجسـ، إف الانطباع الذي تولده ىذه الموحة يدؿ عمى نمط المعيشة العلائقي مع المحيط، 

 سواءا مف خلاؿ حركة التداعيات الإيجابية أو اليوامات التمييدية أو الإضطيادية.

 

الوحة بالتعثر في شكميا، ىذا ما يجعميا تمتحف مدى قدرة الفرد عمى توحيد الصورة  تتميزالبطاقة العاشرة: 

 الجسدية، فيي تستدعي إمكانية التركيب والتنظيـ، كما تختبر قدرات الفرد عمى التوحيد خاصة توحيد الجسد.

 ( يمثل بطاقات رورشاخ ومضامينها2الجدول رقم )

 (7، ص2002)معاليم، تطبيق الإختبار:  (5

 التعميمات:  - أ

توضع البطاقات بنظاـ الترقيـ الموجود عمييا أي مف واحد إلى عشرة، وتكوف 

الصور مخبأة قبل تقديـ البطاقات، نفسر لممفحوص أىداؼ الاختبار كما نشجع 

الشخص بالقوؿ لو أنو لا توجد إجابات صحيحة أو خاطئة، كل الإجابات مقبولة ولا 

سرية الاختبار، لتجنب تسرع المفحوص للإجابة توجد إجابة ممنوعة، كما نؤكد عمى 

والدخوؿ في تنافس مع الوقت نوضح ليـ أف الوقت غير محسوب عمييـ والتركيز 

 ضروري.

 



 الفصل الرابع:                                                          الإجراءات المنهجية للدراسة

 

 

 

104 

 إجراءات التطبيق: - ب

لكل لوحة موزعة نأخذ توقيت الكموف )استعماؿ الموحة قبل الاستجابة( ثـ وقت  -

 الاستجابة )الحوار(؟

 .البطاقة في وقت الاستجابةنسجل الاتجاه الذي أخذت فيو  -

 نسجل كل استجابات المفحوص مع كل التعميقات، كل الحركات، كل التأوىات.... -

نقدـ لو البطاقات الواحدة تمو الأخرى في الاتجاه السميـ، بالقوؿ ليـ أنو بإمكانيـ  -

رؤيتيا في جميع الاتجاىات، عند تقديـ البطاقة الأولى نطرح سؤاؿ افتتاحي وىو: 

ث فيؾ ىذه الصورة؟ أو ماذا يمثل ىذا عندؾ؟ ثـ الفاحص يلاحظ الصمت، ماذا تح

ويبدء في أخذ الوقت لرد الفعل ووقت الإجابة، نسجل أيضا اتجاه مسؾ البطاقة وكل 

 التابعة للإجابات )تعميقات، حركات، أزمات...الخ(.ردود الأفعاؿ 

الاختبار يجب الأخذ بعيف قبل الجرد يجب القياـ بقراءة دقيقة للإجابات، خلاؿ تقديـ  -

الاعتبار العناصر النوعية: التعبير الشفوي، الأحاسيس، المواقف، الانتقادات، 

الملاحظات حوؿ التشابو، يجب تقييـ جميع الإجابات، في بعض الأحياف تغير 

 العوامل المحدودة.

 ىو بيف مسؾ البطاقة والكممة الأولى لممفحوص. وقت رد الفعل: -

الوقت المستغرؽ خلاؿ كل إجابة، أي زمف التكمـ الذي يكوف عادة ىو  وقت الإجابة: -

 ثانية. 60إلى  45ما بيف 
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ىو الوقت الخاص بالتركيز أثناء استعماؿ البطاقة قبل الإجابة، وقت الكمون:   -

 ثانية. 20الوقت المتوسط يكوف أقل مف 

مف أخذ البطاقة حتى الانتياء منيا عموما معدؿ  ىو الوقت المستغرؽ الوقت الكمي:  -

دقيقة لكل بروتوكوؿ، إذا زاد الوقت ىذا يعني أنو ىناؾ  30إلى  20ىذه العممية مف 

 ، والحث حوؿ الانفعالات العاطفية.اضطراب منع التعبير

 ج( التحقيق: 

إلى تحقيق بيدؼ تحديد عمى أي عامل ترتكز في نياية الاختبار نتطرؽ 

بة بالنسبة لمشكل، الموف والتموقع الذي يبيف وضعية الصورة، بطرح التساؤؿ الاستجا

الآتي: كيف عرفت ذلؾ؟ )الشكل، الموف...(، ىذه المرحمة تسمح بالحصوؿ عمى 

جابات جديدة التي لابد مف تسجيميا، ونطمب مف العميل ما ىي  معمومات دقيقة وا 

لتيف نطرح سؤاؿ لماذا؟ ونسجل إجابتو، البطاقات التي فضميا والتي اشمئز منيا وفي الحا

وىذا التحقيق يسمح بالتفريق بيف الإجابات العفوية التي تكوف أساس لمفرز الرمزي 

والاستجابات الإضافية، إعادة التحضير فييا أي تجديد الإجابات أو إضافة عناصر 

نما تحمل مف بيف الاللإجابات، معطية  ستجابات أو معمومة جديدة لا تأخذ كاستجابة وا 

 المتحصل عمييا.
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حصاء  في نياية الجواب عف البطاقة العاشرة نشرع في فرز المعطيات بالتعديد وا 

رموز الاستجابات مف خلاؿ الأربعة أصناؼ الضرورية وىي: المكاف، المضموف، 

 الاختبار وىو البسيكوغراـ.والشائعات لفرز وتحميل 

 الحالاترابعا:  كيفية تطبيق أدوات الدراسة عمى 

في البداية استعممنا أداة المقابمة وكانت نصف موجية، والغرض منيا جمع أكبر 

قدر ممكف مف المعمومات عف كل حالة، وكذا التقرب منيا وتييئتيا لتطبيق اختبار رورشاخ، 

وقد كانت المقابلات بالدارجة، بيدؼ مخاطبة الحالة بمغتيا حتى يتسنى ليا فيـ الأسئمة 

التكيف مع الوضع، وبالطبع كاف استعماؿ أداة الملاحظة العيادية أثناء  بشكل جيد وكذا

 المقابمة وأثناء تطبيق الاختبار.

التمييد لممقابمة مع كل حالة، وفي بداية كل مقابمة نقوـ بالتعريف بأنفسنا كما يمي: "أنا •

عاونيني(، في بسيكولوغ، وراني نقرى عمى المي متبرعيف بالنخاع العظمي، إذا تقبل تعاوني)ت

نتلاقاوىاذو ....أياـ مع بعض  نفس الوقت أنا نعاونؾ، إذا حبيت تحكي أنا نسمعؾ، رايحيف

دقيقة، نسألؾ أسئمة وأنت تجاوبني )تجاوبيني(، وماتخافش )متخافيش( ىاذ  60لػ  45لمدة 

فقط  اليدرة المي تقوليالي )تقولييالي( ما رايحاش تخرج، ومارايحش يذكر الاسـ نتاعؾ، لأنو

 رايحة نستعمميا لغرض البحث العممي.
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بعد الانتياء مف طرح الأسئمة عمى الحالة والإنصات لأجوبتيا وتدوينيا )بعد أخذ 

 الإذف منيا لمتدويف(، نعمميا أف المرة القادمة سنطبق عمييا اختبار نفسي. 

 التمهيد للاختبار وتطبيقه:•

و، نبدأ بتعميمة الاختبار قائمة: بعد إلقاء التحية عمى المفحوص وسؤالو عف أحوال

 10"اليوـ راح نطبقو عميؾ ىذاؾ الاختبار المي قمنالؾ عميو المرة لمي فاتت، راح نعطولؾ 

ونزيدولؾ الثانية وىكذا ...،  ل واحدة لمف تشبو، تعطييالناكوتقولي  ورؽ تشوفيـ بالوحدة

نتش إجابة صحيحة وخذ راحتؾ مع كل ورقة وتقدر تحكميا مف كامل الاتجاىات، وماكا

جابة غالطة، كل واحد كيفاه يشوفيا".  وا 

تمييا مرحمة التحقيق حيث يقوـ الفاحص بإعادة تمرير الموحات العشر عمى 

المفحوص وسؤالو: "واش المي خلاؾ تشوؼ ىكذا؟، وويف شفتيا؟" مع تدويف كل استجابات، 

 .إيماءات وحركات المفحوص، وكذا تسجيل زمف الرجع والزمف الكمي

 حدود الدراسةخامسا: 

بما أف موضوع دراستنا "التوظيف النفسي لدى المتبرع بنخاع العظـ"  الحدود المكانية:-

 ستشفى الجامعي بالبميدة فرانس فانوف.تحتـ إجراء الدراسة عمى عينة متواجدة في الم

 .03/02/2020 إلى17/01/2020تـ إجراء المقابلات مف الحدود الزمانية:-



 

 

 

 الفصل الخامس
 عرض وتحليل النتائج



 الفصل الخامس:                                                                 عرض وتحليل النتائج

 

 

 

109 

 :الحالةالمقابلات مع عرض وتحميل 1-

 :عرض المقابلات مع الحالة  -

تـ أخذ موعد مع الحالة وتـ استقبالو في مستشفى الجامعي بالبميدة فرانس فانوف،/ وتـ 

 :تحديد معو مواعيد المقابلات التي كاف عددىا أربعة، كما ىو موضح في الجدوؿ التالي

 الهدف من المقابمة مكان المقابمة المدة تاريخ المقابمة

 د 40 17/01/2020
المركز 

الاستشفائي 
الجامعي 
بالبميدة 

 فرانس فانون 

التعارؼ، كسب الثقة، جمع البيانات الأولية عف الحالة وشرح طبيعة 
 الدراسة.

 معرفة التاريخ النفسي والاجتماعي لمحالة د 45 18/01/2020

والمعاش النفسي والنظرة المستقبمية التعرؼ عمى المشكل ومخمفاتو  د 50 03/02/2020
 وتحضيره لتطبيق اختبار رورشاخ.

 تطبيق اختبار رورشاخ. د30 04/02/2020

 ( ممخص لتواريخ المقابلات مع الحالة3جدول رقم)

بعد القياـ بتحديد مواعيد المقابلات مع الحالة، تـ جمع البيانات العامة حوؿ 

 التالي:لتي يتـ عرضيا في الجدوؿ المبحوث وا

 الاسـ: محمد
 الجنس: ذكر

 الحالة الاجتماعية: أعزب 
 1991تاريخ الميلاد: 

 29السف: 
 المستوى التعميمي: جامعي

 السكف: الجمفة
 المينة: عامل حر

 لحالةاحول ( البيانات العامة 4جدول رقم )



 الفصل الخامس:                                                                 عرض وتحليل النتائج

 

 

 

110 

 فحص الهيئة العقمية:أولا: 

المبحوث ذو مظير خارجي أنيق ونظيف، ذو بنية مرفولوجية  الهيئة والسموك العام: -

قوية، طويل القامة، أسمر البشرة، مؤدب، ذو اتصاؿ لفظي جيد، حيث تجاوب معنا 

 بشكل كبير أثناء المقابلات، بشوش، يتصف بروح الدعابة.

لدى المفحوص لغة مفيومة وواضحة ومصطمحات بالمغة العربية  النشاط العقمي: -

والفرنسية أحيانا، ويستعمل مصطمحات عممية، ىذا ما يعكس مستواه التعميمي، يتحدث 

عف تجربتو بكل طلاقة وفخر، لديو القدرة عمى التعبير المفظي والعاطفي، ذاكرتو سميمة 

 خيا.حيث يتحدث عمى أمور حدثت في ماضيو مع ذكر تواري

 المفحوص ذو وجو بشوش، يحب المزاح، يتحكـ في عواطفو. المزاج والعاطفة: -

تفكير سميـ، لا يتسرع في الإجابة، ومتأثر جدا بالحادثة التي مر بيا  محتوى التفكير: -

 مع أخيو.

لقد كاف الاتصاؿ بالحالة سيلا بفضل لغتو السميمة، ومفرداتو الواضحة  المغة والاتصال: -

 السميمة.

 :التاريخ النفسي والاجتماعي: ثانيا

 4ذكور و 4إخوة( ) 8سنة( أعزب مف ولاية الجمفة، لديو ) 29يبمغ محمد مف العمر )

ر جامعي تخصص ة محدودة الدخل، لديو مستوى ماستبنات( مف نفس الأب والأـ، مف عائم
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عممي، لـ يجد عملا في مجاؿ تخصصو فاتجو إلى الأعماؿ الحرة، كاف يعاني مف مشكمة 

 السكف، حيث غير مكاف إقامتو عدة مرات، ترتيبو الثالث في العائمة.

، الذي عانى مف 2012قاـ محمد بعممية التبرع بنخاع العظـ لأخيو الأصغر عاـ 

مرض سرطاف الدـ، ومحمد كاف يرافقو بالمستشفى بالبميدة، قبل عممية التبرع في نفس الوقت 

و، الأمر الذي سبب أيضا مع أبيو ليعيل عائمت كاف يزاوؿ دراستو في جامعة الجمفة، ويعمل

" ومع أنا المي نقرى في الجامعة وفي نفس الوقت نخدـ مع الشيخ عمى  لو ضغطا كبيرا

العايمة وزاد مرض الطفل يسمى ما لقيت ويف نصد"، "بداو الطبة تع البميدة في التحاليل، 

اطمع ىبط وزيد شرطو متبرعيف باه ما يفرغش البنؾ مف الدـ ..."، " ولؾ أف تتخيمي، لازـ 

دييـ لمبميدة وتجيبيـ والمصاريف كميا عمى عاتقؾ، يكثر تدبر ناس وتديميـ التحاليل وت

 خيرىـ وقفو معانا ناس ربي يكثر خيرىـ قد مف السما لمرض"

بقي محمد في المستشفى مع عائمتو عمى ىتو الحالة طيمة شير رمضاف، وكاف ىو 

 الأكثر تكفلا بأخيو إلى أف جاء العيد، أصر أخوه المريض عمى مغادرة المستشفى والذىاب

لمبيت يومي العيد الأمر الذي جعل الأب يمضي عمى ورقة الخروج مف المستشفى التي 

تخمي الأطباء مسؤولية المريض إف ساءت حالتو، ولسوء الحظ في يومي العيد تعب أخ محمد 

كثيرا مما استدعى دخولو المستشفى وأدخل إلى مستشفى الجمفة، بعدىا بيوميف نقل إلى 

طباء لـ ييتمو بو "يخي سنيينا عميو لوكاف تصرى حاجة ىـ مستشفى البميدة، لكف الأ
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خاطييـ المسؤولية نتاعو، الميـ فوتنا عيد مر، الرعاؼ، الدـ... دخمناه لمسبيطار تع الجمفة، 

 بعد نياريف طمعناه لبميدة جابو بيو نيار كامل ما يشوفوش فينا والطفل ملاوح عند الباب".

ت الحالة المادية حرجة مما أثر نفسيا عمى صبحأكثرت المصاريف عمى العائمة و 

 محمد بحكـ ىو مف كاف يعيل أباه في مصروؼ البيت.

خ أ.الخ(، ليتأكد الأطباء مف إصابة استمرت رحمة العلاج )إجراء تحاليل وأشعة ..

محمد بسرطاف الدـ وأخبروا محمد بذلؾ، مما أثر عمى جدا عميو لكنو أخفى مشاعره خوفا عمى 

وعائمتو " تأكدو بممي عندو سرطاف الدـ، جبدوني عمى جية وقالوىالي، بدوف أخيو الصغير 

ما نزكي نفسي بصح أنا أكثر إنساف شاد روحو عند المواقف في دارنا أكثر مف يما وبابا، 

قدامو، كانت ساعات نخرج برا نبكي شوي ونعاود نغسل  بزاؼ مي ما بينتش يعني غاضتني

 وندخل نضحؾ نورماؿ".

 بالغ لمحمد جعمو يحكي عف مرض أخيو بالتفصيل الممل.التأثر ال

ويضيف محمد عف تجربتو في عممية الزرع قائلا: "بعثونا لمسبيطار مصطفى باشا 

رحمة أخرى مف المعاناة، بقينا نديرو في التحاليل ونروحو لمدار كل سمانة، واحد النيار  وتبدأ

مميف نشوفو شكوف يطيح عميو، بعد رونديفو قالي لازـ تجيب خاوتؾ وخواتاتؾ كا عطاولنا

عيطولي في التيميفوف نيارىا كنت نقرى في الجامعة قالولي أنا الوحيد المي  التحاليل بنيارات

 طحت معاه كيف كيف، خاوتي الكل ريفيزي".
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رفتش واش ندير خوؼ مف التبرع مع فرحة تع أخي المي لقاو مع "نيار عيطولي

متداخمة، ديجا راني نحكيمؾ راه غايضني الحاؿ دمعة  واحد يتبرعمو، مجموعة مف الأحاسيس

 رايحة تطيح، شعور رىيب مع أسى وأسف وندـ".

 دقيقة  44: دامت حوالي المقابمة الأولى

بعد تقديـ الفاحصة لنفسيا واليدؼ مف إجراء المقابلات وموافقة الحالة، كانت  

 المقابلات كالتالي:

 الأولية لمحالة )الاسـ، السف، المينة، الولاية .....(الفاحصة: في محاولة لجمع البيانات  -

 electroniqueسنة ... عندي ماستر  29المفحوص: ....محمد مف ولاية الجمفة ...عمري -

de puissance et qualité d’energie. 

 نسقسيؾ؟ المفحوص: معميش -

 الفاحصة: طبعا. -

 عنوانيا؟المفحوص: الأطروحة المي تخدمي عمييا واش ىو  -

 الفاحصة: التوظيف النفسي لممتبرع بنخاع العظـ. -

المفحوص: في دزاير ما تاكمش قع مع احتراماتي لمكل، للأني عشت التجربة ، اسمحيمي  -

 حكيت بالعاطفة.
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 الفاحصة: كيفاش زعما ما تاكمش؟ -

ما يخافو  بزاؼ المي ييربو المفحوص: شغل مكاش متابعة نفسية لممتبرع، وزيد كايف -

 يتبرعوش.

 بسيكولوغ ثمة؟ الفاحصة: مكاش -

 المفحوص: كايف مي قع ما يقيمكش ولا يسقسيؾ. -

 الفاحصة: ...خوؾ المي داير العممية صغير عميؾ أو كبير؟ -

، الميـ السبب 1996، خويا زايد في 2012المفحوص: صغير، بدات الحكاية في ماي  -

 صرالو تسمـ بداتو الأعراض القيء حاشاؾ.الرئيسي كلا سوندويتش في السوؽ، مف بعد 

الفاحصة: ايو يعزؾ الله )مع كل مرة تدعـ الحالة بعبارة تحفيزية لتظير إنصاتيا لو،  -

وليواصل الحالة كلامو، مثلا: فيمتؾ يعني انت كذا وكذا؟ ىكذا تقصد؟ قمت لي 

 كذا؟...الخ(.

ـ ما يحبسش قع، أيا ديتو لواحد المفحوص: بعدىا بنيارات زاد عميو الحاؿ وبدا يرعف الد -

الطبيب صديق العائمة، أعطاني ورقة وقالي لازـ يدخل لمسبيطار، أيا دخمناه لسبيطار وحد 

 السمانة مف بعد بعثونا لبميدة، وىنا بدات المعاناة تع الصح.

 الفاحصة: احكيمي كيفاه؟ -
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في حياة العائمة المفحوص: الميـ واش نحكيمؾ وواش نخميمؾ )تنييدة(، أسوء عاميف  -

نصو راح تقصير، مع الصياـ والسخانة  2012، الميـ رمضاف تع 2012/2013الكريمة 

والسفر والطريق شينة، ومع أنا المي نقرى في الجامعة وفي نفس الوقت نخدـ مع الشيخ عمى 

 العايمة وزاد المرض تع الطفل ما لقيت ويف نصد،

ل، اطمع اىبط، وزيد شرطو عمينا نجيبوليـ الميـ بداو الأطباء تع البميدة في التحالي

 متبرعيف باش ما يفرغش بنؾ الدـ.

ولؾ أف تتخيمي، لازـ تدبر ناس وتيميـ التحاليل وتدييـ لمبميدة وتجيبيـ والمصاريف  

كميا عمى عاتقؾ، يكثر خيرىـ وقفو معانا ناس يكثر خيرىـ قد مف السما للأرض، خاصة 

السطيف يدييـ لمبميدة ينحيو الدـ ويعاود يرجعيـ واحد سطايفي تخيمي يجيب ناس مف 

 لسطيف.

نرجعمؾ لمبميدة، جبنا رمضاف كامل كل نياريف ثمث أياـ نطمعو لمبميدة، أيا قبل العيد 

مف رمضاف، الشيخ مع الطفل في البميدة قالو لازـ يدخل  27بواحد النياريف، بالضبط ليمة 

لو منقعدش نروح نعيد في الدار، أيا الشيخ ما لمسبيطار، أيا بدى الطفل يبكي قاؿ لمشيخ وا

حبش يخميو قالولو الأطباء لازـ تسنيي عميو، يخي سنيينا عميو لوكاف تصرى حاجة ىما 

خاطييـ المسؤولية تاعو، الميـ فوتنا عيد مر، الرعاؼ، الدـ...، دخمناه لسبيطار في 

نيار كامل مش يشوفو فينا البلاصة لمي نسكف فييا، يخي بعد نياريف طمعناه لبميدة جابو 
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والطفل ملاوح عند الباب متكسل، وىـ ما علاباليمش نورماؿ، السيد راح يموت وىـ ما 

 ىمش يشوفو فينا.

 الفاحصة: الطبة ما داوىاش فيكـ ىكا المقصود؟ -

المفحوص: إيو، الميـ بعدىا العشية بالسيف فرغت الشمبرة وقالو لنا ديرو واحد التعيارات  -

 لميـ دراىـ كبار راحو.وراديو، ا

الشيخ يخدـ في التجارة يجيب السمعة بالكريدي مف عند الناس ويبيعيا ويخسرىا 

 عمى وليدو.

باع الطوموبيل، خسر في التجارة يما في الدار تبكي بالحرقة عمى وليدىا لمي 

 ويسوفري مع خوه. مريض ووليدىا  لاخر المي مخمي قرايتو

عندو السكنة ساكف غي عند  كاينة ومع لمي بابا مكانشالميـ دخمناه لمسبيطار، إيو 

خوه والضيق والمشاكل تع النسا، دار عمي فييا عمي وولادو وبابا وولادو وجداتي وعمتي 

بيوت وكوزينة، الميـ مسكينة تبكي  4مش متزوجة وزاد عمي الصغير تزوج قع ساكنيف في 

مشاكل تع الكنايف وعجوزتيا،  ىي وولادىا، مف جية، تبكي السكنة مكاش، مف جية تبكي

 عماتي الله يبارؾ يتلايمو وراكي عارفة الباقي. 7ومع المي عندي 

 لمسبيطار. الميـ نرجعو
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وانت واش ىو  ،شحاؿ خاوة لمسبيطار برؾ انتوما الفاحصة: إيو، بصح قبل ما نرجعو -

 ترتيبؾ بيناتيـ؟

بنات، وولد  3وخويا المريض، والمفحوص: الثالث، قبمي بنت وولد، وأنا وخويا أقل مني  -

 مازوزي يقرى الثانية ابتدائي.

زاد نيار لمي دار فيو خويا لاخر المريض العممية، سميناه  سبحاف الله خويا الصغير

 عمى واحد مريض كاف معانا في السبيطار ربي يرحمو.

 الفاحصة: ربي يرحمو، يعني خوؾ كي راح لمبميدة قالولو واش عندؾ مرض؟ -

ص: راني جايؾ في الحكاية، دخمنا لمسبيطاروبدات رحمة المعاناة، التحاليل المفحو  -

والأشعة، واتخيمي واحد يثقبولو العظـ تع ظيرو والعظـ ويف تحكـ السنتورة تع السرواؿ 

بالابرة الخشينة وىو حي بدوف مخدر، باش يخرجولو نخاع العظـ يعيروه، يعيط ويبكي 

زااؼ، الميـ ىذو أسوء شيريف في حياتي مف العيد ب بةييبالصوت العالي، )تأثر( صعي

يوـ تأكدو الأطباء أنو  15الصغير لمعيد الكبير في السبيطار ما رحناش لمدار، بعدىا بواحد 

 ، وبدأت رحمة العلاج الكيميائي.الدـ، جبدوني عمى جية وقالوىالي عندو سرطاف

 الفاحصة: كيفاه تمقيت الخبر؟ -

سي بصح أنا أكثر إنساف شاد روحو عند المواقف في دارنا المفحوص: بدوف منزكي نف -

قدامو، كانت ساعات نخرج برا نبكي  بزاؼ مي مبينتش أكثر مف بابا ويما، يعني غاضتني
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شوية ونعاود نغسل وندخل عندو نضحؾ نورماؿ، ومع المي الناس في الوقت المي كنا واحد 

السبيطار في ىذاؾ الوقت، المي تخصو بنتو، يعني كيما يقمؾ كنت أنا الراجل تع  معاه

نغسمو، ونسيق ونوكل وكمشي، وىو ربي  حاجة يجيني، وفي نفس الوقت كنت لاتي بخويا

عطاه واحد الكوراج، الله يبارؾ يضحؾ ويقولي أنا في حكـ ربي وانت اسمحمي، نقولو: 

 متحكيش كيما ىكا.

في يدي وكايف لمي  ماتو وكايف المي شيدتميـ كانو ناس كل يوـ يموتو واتخيمي

 رفدتيـ.

 الفاحصة: واش كاف شعورؾ؟ -

غايضني الحاؿ دمعة رايحة تطيح، شعور رىيب، حزف مع  والمفحوص: ديجا راني نحكيم -

 أسى مع أسف.

 الفاحصة: ىي صح صعيبة مي فاتت. -

المفحوص: بصح ما نتمنى حتى واحد يعيشيا صعيبة بصح، عمى بالؾ عالـ آخر  -

المرحمة، ناس تبكي، ناس تتألـ، ناس تعاني، صمت، ناس مقيورة ناس في اكتشفتو في ذيؾ 

حالة يرثى ليا وكل واحد في ىمو، والمشكل أغمب الناس الي تعاني زوالية، في تمؾ الفترة 

 ساعات. 6العلاج كل 

 الفاحصة: إيو العلاج الكيميائي؟ -



 الفصل الخامس:                                                                 عرض وتحليل النتائج

 

 

 

119 

 المفحوص: لا، ىذاؾ مرة في السمانة. -

 الفاحصة: مالا واش؟ -

المفحوص: يفقد المناعة تماما بعدىا يعطولو مضادات حيوية كل ست ساعات تعويضا  -

 عف المناعة المفقودة.

نحبسو ىنا  وشعرو يطيح كامل لأنو الكيميائي يطاكي الخلايا تع الشعر، معميش

 وغدوة اف شاء الله نكممو؟

 الفاحصة: طبعا أكيد -

 دقيقة 45دامت حوالي  المقابمة الثانية:

 إلقاء التحية.بعد 

 المفحوص: ويف وصمنا المرة المي فاتت؟ -

 الفاحصة: قمت لي بمي خوؾ كاف يدير الكيميائي. -     

المفحوص: إيو، واحد الألـ ما يعمـ غير ربي سبحانو، كايف خطرات يبكي، وخطرات  -

درجة، اطمع يا نيار ولا نطمع ليؾ، والمشكل الدوا ما يفيدش،  43الحمى توصل حتى ؿ 

 ونحطو في بسينة ونكب عميو الما مع لاقلاص، أيا وفوتنا وحد نولي نحيمو القش تاعو
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الشير كيما ىاؾ ويكثر خيرىا الفرممية كانت تبات سيرانة معانا لمصباح بلا رقاد، حتى 

 وضعيتيـ شريتميـ دومينو ولينا نمعبو مع بعض باش نحي عمييـ وينساو المرض )ضحؾ(.

والدوا والو ما  44و تع الكيميائي، أيا طمعتمو الحمى الميـ واحد النيار دارول

نديرولو والو، خلاص  خدمش، جبدني الطبيب عمى جية وقالي احنا سي بوف ما نقدرو

وقوليا لوالديؾ باه يجو يودعوه، عمى بالؾ في ىذيؾ  وخلاص خوؾ راه في حكـ ربي ادعولو

بكا مش نورماؿ وعيطت المحظة حسيت روحي )سكوت وتأثر( واش نقمؾ )سكوت(، بكيت 

لمدار قمت ليـ ارواحو شوفوه وادعولو، جاو ليا في ىذاؾ الميل، واش نقمؾ، يما مسكينة 

تبكي، أيا جاو شافوه وودعوه، وعمي قاؿ إذا كاش حاجة عيطمي ليا أنا منقوؿ لحتى واحد، 

 عمى بالؾ واحد الضغط نفسي رىيب عشتو في ذيؾ الفترة.

اؼ، أيا بدا خويا يريح شوية بقدرة ربي سبحانو، وكاف الميـ فاتو نيارات صعاب بز 

واحد في الشمبرة المي لاصقة فينا ىو أكثر شخص قعد معانا، شير ونص، الوحيد تع أمو 

وأبوه مف حجوط وحد الميمة خلاص تغمقو الرئتيف تاعو فالميل كامل وىو يعاني حتى لمخمسة 

سنتيمتر، يماه  10بيف خويا حيط تع تع الصباح الدايـ ربي، مكتوب ربي سبحانو، بينو و 

مسكينة اتحرقت عميو وأنا باش خويا ما يسمعش درت قرآف في لا تيمي وزدت الصوت، 

 كانت مف أبشع الميالي ىذيؾ.

أيا قرب العيد الكبير خرجونا رحنا لمدار حطيناه في شمبرة وحدو كمشي معقـ أنا 

 عة,الوحيد لمي ندخل عندو بمبسة سبيسياؿ والزيارة ممنو 
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الميـ بقينا واحد السمانة في الدار حتى لديسمبر، أيا وبعدىا بعثونا لمسبيطار تع 

 ونروحو لمدار كل سمانة، تعيارات مصطفى باشا، وتبدأ رحمة أخرى مف المعاناة، بقينا نديرو

رونديفو قالي لازـ تجيب خاوتؾ وخواتاتؾ كامل نشوفو شكوف يطيح  واحد النيار عطاولنا

بالابرة  ارىا نيار طويل، كي ديتيـ بينا التعب تع الطريق وقمة النوـ المي يتوشوهعميو، أيا ني

الفرممية مسكينة تبكي حسبتنا  باش ينحولو عينة تع دـ يدوخ، دخنا كامل تغاشينا وبدات

، في ىذاؾ  متنا، أيا العشية لباس، كايف واحد خويا ىبطمو السكر طوؿ دارولو السيروـ

 اليزي.الوقت خويا راه اوسبيت

الميـ نيارات جبنا الطفل لمدار وعيطولي في التيميفوف نيارىا نقرى في الجامعة 

 خاوتي الكل ريفيزي. قالولي أنا الوحيد المي طحت معاه كيف كيف

الميـ السمانة لمي بعدىا طمعنا الطفل لدزاير وكي وصمنا نحاولو القش القشتاعو، 

بابا كي جبتمو القش تاعو في الصاشي بش  ولبسولو القش تاعيـ معقـ، وتخيمي الشعور تع

يديو لمدار بدا يبكي وقالي سي بوف ىذي المخرة، وكي وصمت القش تاعو ليما تخيمي 

 شعورىا.

يديرولي لبرة في  بقينا في السبيطار شير وىو يعالج وأنا كل عشية نروح لمسبيطار

نحكموؾ عندنا  قالوليالكتف تساعد عمى خروج خلايا النخاع إلى الدـ مدة، الشير وىوما 

قمتميـ والو نقعد عند صحابي في لاسيتي، بسكو في القراية كنت ىاؾ وىاؾ، صحابي يكثر 

 راطراباج. نفوتو نحضرو خيرىـ واقفيف معايا وفي الامتحانات نحضر والمي منقدرش
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ييربميـ، قالتيالي الطبيبة  يشدوىـ عندىـ عمى جاؿ كي يكوف متبرع وحيد يخافو

 مميوف باش تمد لاختيا. 20في باباىا وحدة شرطت 

حتى جا النيار المي نحي فيو الدـ، نيارىا جات الفرممية لمي كانت واقفة معانا في 

تع الصباح، وقبميا عيطتمي الطبيبة قمتميا راني فالجمفة بدات  11البميدة، وصمت زماف اؿ 

، الميـ وصمت تعيط علاش ىربت؟ مف بعد قمتميا راني نتمسخر راني مع سير كيلاسيو

ركبولي وحد الابرة كيما تع الستيمو لمي فييا الحبر في لا دروات )اليميف( والاخرى في 

لاقوش )اليسرى(، دـ تاعي كامل خرج صفاتو المشينة ورجع في لاقوش ساعتيف وأنا 

 مبرونشي.

وقبميا راني فتؾ في الحديث، الشير لمي كنت ندير فيو الابرة تع الكتف السطر 

ظيري وركايبي كي قمت لمطبيبة قالتمي ما تدير حتى دوا اتحمل السطر، اتحممتو عظيـ في 

 لمدة الشير نرقد غير عمى المعدة تاعي ما نقدرش نرقد عمى ظيري، سطر عظيـ جدا.

ألف خمية في  700نحتاجو مميوف و أيا مف قوة الموراؿ الحمد لله الطبيبة قالتمي

 ألف خمية الحمد لله. 400و الميممتر مكعب وأنا مديتميـ زوج ملايف

برونشاوىالو تحت الجمد في صدرو، رحت لمدار  زرعوىممو عف طريق واحد لاباراي

أنا الغدوة مف ذاؾ وفي ىاذ الوقت ماما كانت أونسانت، رحت لمدار بلا ما قمتميـ نحيت 

 وراني جاي، كي وصمت مع المغرب لقيت ماما سمكت ودخمت واحدة الفرحة ما نوصفمكش.
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السمانة وعاودت طمعت لدزاير، طميت عمى خويا لقيتو لاباس بقيت معاه واحد وحد 

 السمانة وقالولي يقدر يخرج بصح لازـ تعسوه مميح كيما المرة لمي فاتت، كمش معقـ.

يوـ وبعدىا كل  15أياـ وبعدىا كل  10لدزاير كل سمانة وبعدىا كل  بقينا نطمعو

شير والحمد لله، يمشي بالبينيسيميف كل حياتو، شير وبعدىا كل شيريف وضرؾ راه كل ستة أ

 وىذه ىي حكايتنا.

 الفاحصة: واش كاف إحساسؾ كي قالولؾ أنت الوحيد لمي تقدر تمدلو؟ -

المفحوص: نيار عيطولي ما عرفتش واش ندير، خوؼ مف التبرع مع فرحة تع المي لقاو  -

مشاعر لأف الإحساس مادي واحد يتبرعمو، مجموعة مف الأحاسيس المتداخمة، أو بالأحرى 

 والشعور معنوي.

 الفاحصة: بقى نفس الإحساس ولا تبدؿ؟ -

المفحوص: أواه كي رحت لدزاير وبقيت في لاسيتي كنت فرحاف، مع الجماعة وقفو معايا  -

 ما خلاونيش قع نتأثر نفسيا، بالعكس أحسف فترة كي كنت في قاعد في لاسيتي.

 أيضا، وضرؾ واش تحس؟الفاحصة: بعدت عمى جو المستشفى  -

عتزاز والسلاـ عميكـ ورحمة الله وبركاتو المفحوص:  الحمد لله، نحس بالفخر والا -

 )ضحؾ(، حسبت روحي نكتب في وصية.
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 دقيقة 54: دامت حوالي المقابمة الثالثة

 نحكو عمييا شوية؟ نروحو لمطفولة تاعؾ الفاحصة: اليوـ معميش -

الطفولة، غير مستقرة تماما، مف مدرسة لمدرسة، مف المفحوص: )ضحؾ( فكرتيني في  -

 سكف لسكف.

 الفاحصة: احكيمي أنا في الاستماع؟ -

المفحوص: أنا ثاني الأحفاد مف جية الأبناء، زدت في عايمة كبيرة مف أـ ابنة خاؿ  -

للأب، وبلا ما نقمؾ الناس قع كانت زوالية في ىذاؾ الوقت، وبحكـ أننا عايشيف مع العايمة 

 ف الجد ىو الأب كنا نعيطولو بابا، وبابا نعيطولو باسمو نحسبوه خونا )ضحؾ(.كا

عشنا تحت حق الفيتو تع صاحبة السعادة الممكة جدتي المي كانت حنينة عمينا 

، والرحمة وحب الغير  بزاؼ، ومع عماتي زوج كانو بلا زواج تربينا عمى الحب والكرـ

 وتوقير الكبير.والإيثار ومساعدة الناس واحتراـ الصغير 

سنوات دخموني لممدرسة القرآنية مع أولاد الجيراف، كاف الشيخ صارـ  4كي وصمت 

 جدا، ويا ويمؾ إذا ما تحضرش بعد العصر، مف العصر إلى المغرب.

سنوات دخمت لممدرسة التحضيري بعيدة بزاؼ، بحكـ عمي خداـ  5أيا كي وليت 

ة يديني معاه الصباح ويجيبني العشية، في المحكمة دخمني المدرسة لمي مسامي المحكم

الله يذكرىا بالخير وكانو زملائي كامل لباس عمييـ، المي باباه  )س(وكانت تقريني طاطا



 الفصل الخامس:                                                                 عرض وتحليل النتائج

 

 

 

125 

عسكري والمي معمـ والمي إيميقري في فرنسا وأنا الوحيد الزوالي فييـ، نشفى كانو كامل 

 فيو شوية سكر )ضحؾ(.ليمورصو مطموع مشوط فوؽ النار  يجيبو الممجة وأنا ماما تحط

والقاطو المي يجيبوه )ضحؾ(، الميـ نيار  بالفرماج المشوط كانو ىوما بدلنا المطموع

 المي ما يكونش عمي لاىي كنت نروح لمدار مع بنت الجيراف.

قريت وكنت الحمد لله ديما المرتبة الأولى وكاف ابف المعممة يقرى معانا وديما تقولو 

 خير منؾ. شوؼ محمد معندو والو يقرى 

بابا كل مرة ويف يخدـ، الميـ يجيب المصروؼ )وفي أغمب الأحياف جدي ىو المي 

يصرؼ عمينا(، الميـ وصمت لمسنة الثالثة بديت نروح مع بابا لمسوؽ بنيار الخميس، وىو 

 مية فايدة. 15يشري كاش حاجة ويبيعيا وأنا كنت نبيع الصاشيات ونجيب الفرنؾ ولا 

 ع والديؾ كيفاه كانت؟الفاحصة: علاقتؾ م -

لمفحوص: شوفي، أختي الكبيرة مع خويا ديما ىوما المي يمبسو مميح ويرقدو عند جدتي ا -

وأنا نرقد عند ماما ىي المي كانت توكمني وتمبسني وكانت علاقتي بييا ىايمة، أما بابا بيو 

 الزلط يجي تعباف مع العشية يعطيمنا قتمة ويرقد )ضحؾ(.

خويا نتيجة المعاممة الخاصة المي يتمقاىا أنا والو، أيا نبدى  كنت ديما نتضارب مع

 نديرليـ في المشاكل )ضحؾ( إيييو الصغر.
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نشفى واحد النيار كنت رايح عند بابا في السوؽ، أيا عند باب السوؽ طرطقت 

قنبمة، الناس تتطاير في السما والدـ والدنيا تقمبت رجعت نجري مف باب السوؽ لمدار واحد 

 يمو متر، بابا مف السوؽ يجري حسبني متت وصمت لمدار معمر دـ، نشفاىا مميح.ك 4اؿ 

 الفاحصة: شحاؿ كاف عمرؾ وقتيا؟ -

سنوات، أيا كي طمعت لمرابعة ابتدائي قريت الفصل الأوؿ والثاني،  7أو  6المفحوص:  -

العقمية الفصل الثالث انتقمنا مف السكف إلى منطقة أخرى، لقيت عالـ آخر تماما، بصح في 

والناحية الاجتماعية أسوء، أولاد صغار يسبو الديف ويقولو كلاـ فاحش والدسارة، يعني 

انزعجت بزاؼ لأف الوسط المي كنت فيو ناس كامل يراقبو ولادىـ ويعسوىـ، والوسط المي 

جيت ليو واحد ما يسقسي عمى ولدو، الميـ نقصت شوي فالقراية، كممنا العاـ وعاودنا انتقمنا 

 ة أخرى وتحولت لمدرسة أخرى ىذي المرة لباس شوية ناس عاقميف ومتربييف.لسكن

نشفى واحد المرة جا بابا مف الخدمة لقانا متضاربيف أنا وخويا غمق عمينا في  

 تع الميل فتحمتنا ماما جحدة عميو )ضحؾ(. 2المرحاض مف المغرب حتى لل 

  دقيقة 34: دامت حوالي المقابمة الرابعة

 .اختبار "رورشاختطبيق 
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 :ثاثا: التحميل الكيفي لمحالة

المفصمة أنو كاف الابف الثالث ضمف أسرة تتكوف  الحالة محمدكشفت قصة حياة 

حيث قضى طفولتو الأولى في ، أربع إناثذكور و  أربعة ماعدا الأـ والأب مف ثمانية أولاد:

الفقر، انعكس عميو في شكل بيئة قروية محافظة ومتواضعة، مع أسرتو تمؾ التي تعاني 

توجو بدؿ ذلؾ لمحياة المينية، إذ يقوؿ: المف الحاجات الضرورية لو كالمعب و  حرماف

كاش حاجة بنيار الخميس لمسوؽ وىو يشري "وصمت لمسنة الثالثة بديت نروح مع بابا 

 ويبيعيا وأنا كنت نبيع الصاشيات ونجيب الفرنؾ ولا خماسطاعش مية فايدة".

لى الحرماف مف العاطفة الأبوية وأيضا لمضرب والتعنيف مف طرؼ الأب بالإضافة إ

والتفرقة بيف الأولاد: "أختي الكبيرة وخويا الكبير كانو ىوما لمي يمبسو مميح وياكمو مميح 

وأنا نرقد عند ماما وكانت علاقتي بييا ىايمة، أما بابا بيو الزلط ديما يجي ويرقدو عند جدتي 

قتمة ويرقد"، " كنت ديما نتضارب مع خويا نتيجة المعاممة الخاصة  تعباف العشية يعطينا

المي يتمقاىا وأنا والو، أيا نبدى نديرليـ في المشاكل"، "نشفى واحد المرة جا بابا مف الخدمة 

تع الميل  12 ػلقانا متضاربيف أنا وخويا غمق عمينا الباب في التواليت مف المغرب حتى لم

 ".فتحتمنا ماما جحدة عميو

ذلؾ كمو إلى الطريقة التي يفرض نفسو بيا عمى ولقد لفت انتباىي ومحمد يحدثني عف 

زملائو وتفوقو في دراستو التي عوض بيا نقصو لمحاجات الضرورية نتيجة نشأتو في بيئة 

بابا كل "، " قاسية "زدت في عايمة كبيرة وبلا ما نقمؾ ناس بكري كانو زوالية في ىذاؾ الوقت
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، "يخدـ، الميـ يجيب المصروؼ )وفي أغمب الأحياف جدي ىو المي يصرؼ عمينا(مرة ويف 

وبالرغـ مف ذلؾ فقد تمكف مف مواجية تمؾ العوامل الضاغطة، ووجد منذ صغره طريقة 

لتعويض النقص، حيث استثمر نقاط قوتو ليغطي بيا نقاط ضعفو، وتجسدت قوتو تمؾ في 

ات دخمت لممدرسة التحضيري بعيدة بزاؼ عمى " أنا كي وليت خمس سنو  تفوقو في دراستو

دارنا بحكـ عمي خداـ في المحكمة دخمني المدرسة لمي مسامي المحكمة يديني معاه 

الصباح ويجيبني العشية، وكانوا زملائي كامل بخير عمييـ لمي باباه عسكري والمي معمـ 

يجيبو الممجة وأنا ماما  ولمي ايميقري في فرنسا وأنا الوحيد الزوالي فييـ، نشفى كانو كامل

شوية سكر، كانو ىوما يحبوه ويقولولي  والمشوط فوؽ النار فيتحطمي مورصو تع مطموع 

مشوط بالقاطو المي يجيبوه ىوما"، "قريت وكنت الحمد لله المرتبة الأولى وكاف ابف بدلنا ال

 المعممة يقرى معانا وديما تقولو شوؼ محمد معندو والو يقرى خير منؾ".

الحالة في صغره بأسموب متديف، وفي جو تسوده القيـ والمبادئ الأخلاقية  تربى

"تربينا عمى الكرـ والحب، والرحمة وحب الغير والإيثار ومساعدة الناس واحتراـ الصغير 

وتوقير الكبير، وكي وصمت أربع سنوات دخموني لممدرسة القرآنية مع أولاد الجيراف"، وقد 

الاعتماد عمى نفسو وتحدي الصعاب، كما سمح لو باستدماج مكنو ىذا الأسموب مف تعمـ 

محتويات ثقافة بيئتو، إلا أنو مف جية أخرى لـ يكف يستجيب لاحتياجاتو كطفل وخصوصا 

 تمؾ المتعمقة بالمعب.
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 7لأخيو المصاب بسرطاف الدـ منذ حوالي  ، تبرع فيياعممية تبرع محمد أجرى   

لو القدرة عمى أيضا أف ستشفيا عف الحالة نالملاحظات التي استطعنا أف بيف سنوات، مف 

التعبير المغوي والانفعالي، حيث يجيد فف الحديث ويحسف إيصاؿ أفكاره، سريع الاستجابة، 

نتاجية أفكاره ثرية وغزيرة، قدراتو العقمية تشير إلى وجود ذاكرة قوية، حيث  إجاباتو موسعة وا 

ث طفولتو بطريقة جد مفصمة وأحيانا يذكر تواريخيا، حممت أفكاره كي عف تجربتو وأحداحي

التقدير العالي لمذات، انتباىو يعكس الرغبة في التواصل مع الآخريف، مع قدرة جيدة عمى 

 الفيـ.

إف تجربة مرض الأخ كانت قاسية عمى محمد وسببت لو انعكاسات نفسية كبيرة، منيا 

الاحباط، الاكتئاب والقمق، كوف محمد كاف ملازـ لأخيو منذ بداية ظيور الأعراض إلى غاية 

تفاصيل مرض أخيو مع ذكر شفائو وخروجو مف المشفى، والدليل عمى ذلؾ أنو يذكر كل 

حمة مرض أخيو بالرىيبة، أيضا نمحظ تكرار كممة معاناة أثناء ، كما أنو وصف مر التواريخ

 الحديث عف رحمة العلاج.

حيث قاؿ: "نيار  ا تعرض الحالة لصدمة أثناء إخباره أنو المتبرع الوحيدنرى أيض

، وعيطولي ما عرفتش واش ندير خوؼ مف التبرع، مع الفرحة تع خويا المي لقاو واحد يتبرعم

، وذلؾ لنقص معموماتو حوؿ العممية التي سيخضع ليا، المتداخمة"مجموعة مف الأحاسيس 

المختصيف، حيث تأثر كثيرا بعدـ وجود تييئة نظرا لعدـ التوعية وعدـ التمييد لو مف قبل 

، ولمتخفيف مف نفسية جيدة مف طرؼ الأطباء والأخصائييف النفسانييف لمثل ىتو العلاجات
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"في دزاير ما تاكمش قع مع احتراماتي  ئما عمى الآخروقع الصدمة اعتمد عمى إلقاء الموـ دا

لمكل، لأني عشت التجربة اسمحيمي حكيت بالعاطفة، " شغل مكاش متابعة نفسية لممتبرع، 

 وزيد كايف بزاؼ لمي ييربو   يخافو ما يتبرعوش.

لميروب مف القمق والواقع المعاش كاف المفحوص يقوـ بتصريف الطاقة والتوترات 

 العمل والدراسة التي لـ يتركيما وىو في قمة انشغالو بأخيو.النفسية في 

اعتمد المفحوص عمى موارده الذاتية بشكل كبير في خمق توازف جديد لجيازه 

النفسي، وتنوعت الطرؽ التي وظفيا لتخفيف القمق والاكتئاب، فغالبا ما كاف يمجأ إلى 

ـ وقفو معانا ناس...صحابي يكثر العلاقات الاجتماعية، والغيرية، روح الدعابة "كثر خيرى

خيرىـ وقفو معايا"، "أواه كي كنت في دزاير وبقيت في لاسيتي كنت فرحاف مع الجماعة 

وقفو معايا ما خلاونيش قع نتأثر نفسيا، بالعكس أحسف فترة ىي كي كنت قاعد في 

 لاسيتي".

شكل مف خلاؿ المقابلات تبيف أف المفحوص يستخدـ لتخفيف الأعراض الاكتئاب ب

أكبر المشاركة الاجتماعية )الأصدقاء، بعض الممرضيف( بنسبة كبيرة حيث يركز المفحوص 

عمى تحويل ومشاركة القمق والاندماج في مساعدة الآخر كالإعتناء بأخيو وبالعديد مف 

المرضى في المستشفى الذي كاف يمكث فيو أخيو "كنت بمثابة الأب الروحي ..."، "كيما 

حاجة يجيني، وفي نفس  لسبيطار في ىذاؾ الوقت، التي تخصوجل تع ايقمؾ كنت أنا الرا

 نغسمو، ونسيق ونوكل وكمشي". الوقت كنت لاتي بخويا
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كما استخدـ روح الدعابة ووظف سيرورة الجمد مف خلاؿ المجوء إلى العقمنة 

والروحانيات، حيث تمكف مف استدخاؿ الصدمات النفسية وعقمنتيا والتخفيف مف أعراض 

 ق مف خلاؿ التمسؾ بالإيماف والمجوء إلى الجوانب الروحانية.القم

 تحميل رورشاخ:-1

 أولا: بروتوكول رورشاخ لمحالة:

 رقم الموحة محتوى الاجابة التحقيق موقع الإجابة المقرر المحتوى  الملاحظات

BAN A F⁺ G الشكل 
، ىذي مجموعة مف الحيوانات في كل جية حيواف

 حرباءخفاش، تمساح، بومة، نسر، 

 
41 

 

 

H 

 

H 

 

Anat 

 

 

F⁺C 

 

F⁺C 

 

F⁺ 

 

D 

 

D 

 

G 

 

 الشكل والموف 

 

 الشكل والموف 

 

 الشكل

 

يشطحو عمى أنغاـ زوج كحالش تع افريقيا 
 السمبا)ىييييينتمسخر برؾ(

ىذو زوج عباد متقابميف ومتبادليف مشاعر تع حب ولا 
 حاجة كيما ىاؾ

 ي نقمبيا ىيكل عظميكو 

40 

 AD 
 

F⁺ 
D 43 فيمة متقابمين هذو زوج الشكل 

 A 
F⁺C 

 
G  44 ىذا خفاش مقموب الشكل والموف 
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 A 

 

F⁺ 

 
D 45 ىذا حيواف طائر ىذا ظيرو الشكل 

 Obj F⁻ G 46 ىذي سفينة وانعكاسيا في الماء الشكل 

 
A 

Pays 
F⁺ 

F⁻ 

G 

DbL 

 الشكل

 الشكل

 ىذو زوج قرودة في وضعية متقابميف

 وفي الوضعية العكسية نير
47 

 A F⁺ D 48 ىذي زوج حيوانات قوارض متقابميف الشكل 

  Frag    49 ىذي ما بانتمي حتى شكل 

 Abst F⁻ G 14 ىذي تباف حرب في لعبة الكترونية الموف والشكل 

 ماعجبونيش. ،كرىتيـ كامميف

 (: بروتوكوؿ رورشاخ لمحالة5الجدوؿ رقـ )

 البسيكوغرام:ثانيا: 

Contenus Déterminants Appréhention Poduction 

H= 75% 

BAN=25% 

IA= 30% 

Incertitude interne= 

8.33% 

F+= 75% 

F-= % 

F=  

K=0 

FC= 3 

C= 0 

TRI= 0 

RC= 25% 

NBR% 

G= 50% 

D= 41.66% 

DBL= 1 

R= 12 

TPS TOTALE= 12  MIN 
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 ثالثا: التحميل الكيفي لرورشاخ:

 أنماط التناول اقتصرت عمى:

  :الإجابات الكمية 

- (G₌ 50%)  :(%30-20)وىي مرتفعة بالنسبة مقارنة بالمتوسط الذي قدر بػ. 

مقارنة بالمتوسط  (%41.66)الإجابات الجزئية الكبيرة نسبتيا أقل مف العادي فقد بمغت  -

 .(%68-60)الذي قدر بػ 

 :المحددات 

بنسبة  الموجبة والسالبة، قدرت الموجبة اختمفت بيف₌F )  66.66%(بمغ المحدد الشكمي -

F⁺₌75%)  (%80-70)( ، حيث يتراوح المتوسط بيف. 

 .2سجمنا استجابتيف إنسانتيف في الموحة  -

 :المحتويات 

 (₌A%50 المحتويات الحيوانية عمى استجابات المفحوص، فقد بمغت نسبتيا ) سيطرت -

 .% 35 وىي نسبة مرتفعة عف المتوسط المقدر بػ

 .H₌16%أما المحتوى البشري فقد ورد بنسبة قميمة  -

 رفض البطاقة التاسعة. -

دقيقة، وقد أثار حالة مف القمق لدى  12دامت مدة اجتياز الاختبار حوالي 

المفحوص ترجميا سموكو مف خلاؿ استجاباتو المختصرة والموجزة، والتردد الذي ظير في 
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استجاباتو لبعض الصور، كالصورة الثانية "زوج كحالش تع إفريقيا يشطحو عمى أنغاـ السمبا 

 ...نتمسخر برؾ"....ضحؾ

البروتوكوؿ محدد لمغاية مميء بالتردد والشؾ والحذر، بحيث لـ يتجاوز عدد 

إستجابة، رفض المستمر الموحات بحيث قاؿ "كرىتيـ كامل"، وضعف  12الإجابات 

الانتاجية وغياب المشاركة الذاتية ووقت الكموف يشير إلى أىمية الميكانيزمات التي تعمل 

 اطية، وحدة مظاىر القمق السموكية.مشاركة الإسقعمى المقاومة ضد ال

كما تدؿ الإنتاجية المنخفضة أيضا عمى وجود كف أو تثبيط، دعمو زمف الاستجابة 

القصير حيث تمكف المفحوص مف إعطاء استجابات في وقت قصير جدا يدؿ عمى المراقبة، 

 مما يشير إلى وجود رقابة شديدة.

 :تحميل سيرورات التفكير 

ـ توازف بيف المقاربة الكمية والجزئية، فبالنسبة للاستجابات الكمية قدرت بػ نلاحظ عد

التي  (G simple)( وىي نسبة تفوؽ السوية ونلاحظ ظيور نوعيف مف الاستجابة 50%)

تعبر عمى اتجاه دفاعي مف طرؼ المفحوص بيدؼ عدـ الغوص في شخصيتو، ومنع 

 ; A)وبمضاميف جيدة  (⁺F)ظيور العاطفة، خاصة عند اقترانيا بمقررات شكمية جيدة 

Apst ;Anat):وىذا ما لاحظناه وما صرح بو في المقابلات قولو ، 
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المواقف في دارنا أكثر مف "بلا منزكي نفسي بصح أنا أكثر إنساف شاد روحو عند 

 قدامو". بزاؼ مي ما بينتش يما وبابا... يعني غاضتني

ارتباط المقاربة الشكمية بالمقاربة الاجمالية يعبر عف استغلاؿ المفحوص لمواقع 

الموضوعي لأىداؼ نرجسية، إذ أف التقيد بكل ما ىو شكمي يشير إلى مجيود كبير لانبثاؽ 

سموؾ المتكيف لمواجية الاختلاؼ عف الآخر. ويظير الانشطار ىوية تجمع ميزة التناظر وال

بيف التكيف العالي والانشغاؿ النرجسي أيف تظير الحدود اليشة والغلاؼ النفسي الميدد 

 (.8في البطاقة رقـ )(GImpressionniste)بالانفجار يدعـ ىذا ظيور

دليل  أف ىذه الاستجابات (،205، ص2011كما يرى ديفارج مف خلاؿ )فاسي، 

عمى الكبت، أي أف المفحوص يكتفي بالعموميات وينحصر بيف الشموليات، أي أنو يخشى 

 الدخوؿ في التفاصيل والمشكلات.

ظيرت الاستجابات الشكمية الجزئية بنسبة أقل مف العادية ىذا ما يعكس التباعد بيف 

أو الجيد، مما النزعات المتعارضة، الاستجابات الجزئية اقترنت بالمحدد الشكمي الموجب 

 يشير إلى المراقبة المتكيفة المستعممة لأغراض دفاعية تعمل عمى قمع السيرورات

 الإسقاطية.

مف الاستجابات الشكمية وىي في حدود  ₌F % 66.66أظير البروتوكوؿ نسبة

النسبة العادية، ونفس الشيء بالنسبة لممحددات الشكمية الموجبة ويدؿ عمى اتصاؿ جيد 
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إف سيطرة المراقبة الشكمية   اجتماعي، وضبط جيد عمى إدراؾ معيف وتوازف، بالواقع وتكيف

عمى البروتوكوؿ تعبر عف اختناؽ الحياة العاطفية مع نقص في الاتصاؿ التمقائي بالمحيط 

 الخارجي ونزعة الشمل واللاحركية ونزعات اكتئابية.

الإجابات  ، إف ىذا الارتفاع في(F⁺₌75%كما بمغت نسبة الأشكاؿ الموجبة )

الشكمية الديناميكية تدؿ عمى صعوبة تحمل أو عيش تجربة عاطفية، فالشكل الإيجابي يشيد 

عمى صراع بيف الرغبة والتحكـ والوضوح في المحيط والتمسؾ بالمحدد الشكمي يفسر الرغبة 

في التحكـ في البعد الإسقاطي لمبقع وعدـ فسح المجاؿ لمعالـ اليوامي والنزوي تحت تأثير 

 لرقابة الشديدة.ا

مقارنة بنسبة الاستجابات الكمية مرتفع أيضا دلالة عمى    %⁺Fكما أف ارتفاع نسبة 

أف الذكاء نظري لدى المفحوص، كما أف التتابع مفكؾ ومرتبط مع أسموب معالجة ثري، 

 ويدؿ كل ىذا عمى ذكاء فوؽ المتوسط لدى المفحوص.

توكوؿ ما ىي إلا دلالة عمى وجود كبت بالنسبة للإجابات الخمفية الظاىرة في البرو 

 عاطفي.

حمل البروتوكوؿ باستجابتيف إنسانتيف اقترنت احداىما بالحركة لتشير إلى قابمية 

المفحوص التعرؼ عمى ىويتو الذاتية، نسبة المقاربة الانسانية تظير دافعة ومحركة لقدرات 



 الفصل الخامس:                                                                 عرض وتحليل النتائج

 

 

 

137 

نتاج الصور والأشخاص، بحيث يبحث عف صور تقمصية، ب معنى أف السيرورات البناء وا 

الفكرية موجودة داخل جاذبة نحو المركز )اقتراف الاجابات الإنسانية بالحركة( لكف الميزة 

العامة ليذه الاستجابات )زوج كحالش تع إفريقيا يشطحو عمى أنغاـ السمبا، زوج عباد 

لحركة متقابميف( تسمح بتجنب التعارض بيف الرغبة والدفاع وىذا بعكس الازدواجية، وجود ا

 ىنا يؤكد الميزة التماثمية لمتصورات الإنسانية أيف يكوف الأوؿ ازدواج لمثاني.

التي تشير إلى القمق مف نزوة الموت، حيث أثار ذلؾ قمق لدى  9أما رفضو لمبطاقة 

المفحوص وكاف الإنكار والرفض سبيل الوحيد استعممو المفحوص كميكانيزـ دفاعي لإزالتو 

 النرجسي الذي يعاني منو.والتخمص مف تذكر 

 :الدينامية الصراعية 

مكتئب، حيث تكاد تنعدـ المحددات المونية  >c kالصدى الحميمي لدى الحالة محمد

وظيور حركة قميمة جدا، دليل عمى انسحاب اجتماعي وعزلة، ويؤكد ذلؾ قمع الحالة 

ا فيما يخص لمحركات التصورية والعاطفية وسيطرة الجانب الواقعي عمى الإسقاطي، أم

دلالة عمى وجود كف وميكانيزـ الإنكار، رفض الموحة التاسعة مؤشر عمى قمق  k₌1الحركة 

مف نزوة الموت، حيث أثار ذلؾ قمق لدى المفحوص وكاف الرفض والإنكار سبيلا وحيدا 

 لمتخمص منو.
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إف سيطرة المحتوى الحيواني وقمة الاستجابات البشرية يمكف أف تطرح إشكالية 

 ، وليذا يمكف القوؿ أف ىناؾ ىشاشة في نرجسية، وقمق واكتئاب.نرجسية

كما قد تشير قمة الاستجابات الانسانية إلى غياب كامل لصورة الجسد أو وجود قمق 

 الانشطار أو انشغالات مرضية.

 خلاصة الحالة 

ىو صعوبة المفحوص في  المقابلات وكذا اختبار "رورشاخ" أىـ ما لوحظ في

وىي قيمة أقل  12 التعبير والمجوء إلى اليوامات أماـ مادة الاختبار، حيث قدرت الانتاجية بػ

مف المعيار العادي، فنسجل بالتالي ميلا عاـ للاختصار، الوضعية الإسقاطية ظيرت مقمقة 

بمادة الاختبار أو الوضعية الكثيرة المتعمقة ومثيرة لموجدانات القوية لمحالة، التعميقات السمبية 

الداخمي أماـ مادة الاختبار وصعوبة التعامل مع إثارة  تشيد بقوة عمى لا أمف المفحوص

المادة قادت المفحوص نحو رفض كل الموحات وتقميبيا، ورفض البطاقة التاسعة، وعميو لجأ 

 المفحوص لمكف عموما لمتحكـ في الوضعية حيث أنيا مثمت مصدر ضيق وقمق.

تجربة زرع النخاع العظمي التي عاشيا المفحوص بالإضافة إلى مرض أخيو  إف

أحدث انعكاسات نفسية كبرى عميو، فصدمة مرض أخيو ضف إلى ذلؾ صدمتو بأنو ىو 

الوحيد الذي يستطيع التبرع لو، مما سبب لو تعارض بيف الرغبة والدفاع )خوؼ مف عممية 

بعض الاستجابات المرضية نذكر منيا:  ى إلىرع وفرحة بإيجاد علاج لأخيو(، أدالتب
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ىشاشة في النرجسي، قمق، اكتئاب"، الاستعانة بآليات )الرفض، الإنكار، الكبت(، وىذا ما "

أثبتتو نتائج اختبار "رورشاخ" إذ شممت الإجابات قمة الإنتاجية مع سيطرة المحتوى الحيواني، 

 قمة الاستجابات الإنسانية.

توظيف الجمد عمى المستوى النفسي سواء في التخفيف مف بالمقابل يبدي المفحوص 

أعراض الاكتئاب والقمق بالاعتماد عمى المشاركة الاجتماعية والمجوء إلى توظيف جيد 

لمجانب الروحاني، وىذا راجع إلى المجتمع المحمي الذي يتمسؾ بالجانب الإيماني، والذي 

 ساىـ بشكل كبير في تقبل الواقع.

 نتائجمناقشة وتفسير ال 

حسب اطلاع –إف الدراسات السابقة حوؿ موضوع الدراسة الحالية غير موجودة 

 حيث لـ نجد ولا دراسة تناولت عينة المتبرعيف بالنخاع العظمي. -الباحثة

لذا سنحاوؿ تفسير ومناقشة نتائج ىذه الدراسة في ضوء أدبيات البحث والتراث 

توافق والاختلاؼ والتمكف مف حديد مكانة العممي المتعمق بالموضوع، بيدؼ شرح وتوضيح ال

 الدراسة الحالية بينيا.

وعميو فإف ما تـ التوصل إليو مف نتائج مف خلاؿ تحميمنا لممقابلات وتحميل نتائج 

يبدي المتبرع بنخاع العظـ توظيفا نفسيا اختبار "رورشاخ"، تحقق الفرضية التي مفادىا: "

ختبار عمى ظيور نزعات اكتئابية، يشير إلى ذلؾ "، فقد أكدت المقابلات ونتائج الامتنوعا
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انعداـ الاستجابات المونية وقمة الاستجابات الحركية في التي تعد شبو منعدمة في اختبار 

 "رورشاخ" بالإضافة إلى استجابة الخمفية التي تعد مؤشرا ىاما عمى وجود أعراض اكتئابية.

طفيا مرتبط بالحرماف مف الحاجات بالعودة إلى طفولة المفحوص نرى أنو عاش نقصا عا

الضرورية كالمعب والتوجو إلى الحياة العممية بدؿ ذلؾ، بالإضافة إلى الحرماف مف العاطفة 

 الأبوي والتعرض لمضرب مف طرؼ الأب.

بالرغـ مف نشأة الحالة في بيئة قاسية أيف عانى في صغره مف عدة صعوبات تمثمت 

مكف مف مواجية تمؾ العوامل الضاغطة ووجد منذ في نقص الحاجات الضرورية، إلا أنو ت

 صغره طريقة لتعويض النقص، وتجسدت قوتو في تفوقو في دراستو.

تربية الطفل في بيئة متدينة ومحافظة ومتواضعة مكنتو مف تعمـ الاعتماد عمى 

 النفس ومواجية الضغوط، واستدخاؿ محتويات ثقافة بيئتو.

التبرع بالنخاع العظمي لا تطرأ فقط عمى المريض إف الانعكاسات النفسية لعممية 

)المتمقي(، فيي لا تقل أىمية عند المتبرع الذي يجد نفسو بيف موقفيف، الموقف الأوؿ 

مناقض لمثاني، الأوؿ ىو فرحتو بشفاء أخيو، والثاني خوفو مف العممية وانعكاساتيا عمى 

قبل مف سيتبرع لي؟ وىل ستؤثر صحتو، إذ يطرح ذلؾ لديو تساؤلات لو أصاب أنا في المست

لحالة مف الصدمة،  عممية التبرع ىذه مخاطر عمى صحتي؟ ىذا ما يعرض الفرد المتبرع

حيث ذكر ، لاكتئاب،  نظرا لعدـ شرح العممية والتمييد ليا مف طرؼ المختصيف كما يعرضو
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الآخر المفحوص خلاؿ المقابلات عزوؼ الكثير مف المتبرعيف عف عممية التبرع، والبعض 

يطمبوف مف الأىل مبمغ مالي مقابل القياـ بالعممية، وفي حالات أخرى صادفناىا أثناء بحثنا 

عف العينة والتي تعد واحدة مف الصعوبات التي تمقيناىا أثناء إجراء الدراسة الحالية، رفض 

المتبرع التحدث عف عممية التبرع ككل سواء مع الأخصائي النفساني أو مع أي أحد آخر 

يعتبر ىذا  خصوصا إذا توفى المتمقي سواء قبل عممية التبرع أو بعدىا،نطوي وينعزؿ، و وي

عرض مف أعراض الاكتئاب، وقد يرجع إلى مشاعر الذنب التي قد تجتاح المتبرع نتيجة 

إحساسو بالعجز عف مساعدة المريض، أو نتيجة الندـ لرفضو لمتبرع، فيعتبر نفسو المسؤوؿ 

 عف الوفاة.

ؾ نجد في الدراسة الحالية أف المفحوص يحاوؿ السيطرة عمى والتخفيف بمقابل ذل

مف أعراض القمق والاكتئاب، وىو ما يسمى بتوظيف الجمد عمى المستوى النفسي، وذلؾ 

بالاعتماد عمى المشاركة الاجتماعية ومساعدة الآخريف، والمجوء إلى توظيف جيد لمجانب 

ي الذي يتمسؾ بالجانب الإيماني، والذي ساىـ الروحاني، وىذا راجع إلى المجتمع المحم

 بشكل كبير في تقبل الواقع.

كما نلاحظ أيضا مف خلاؿ بروتوكوؿ رورشاخ لمحالة، تسجيل استجابات تكيفية 

تمثمت في الاستجابات الشكمية التي وردت في حدود النسبة العادية، ونفس الشيء بالنسبة 

اتصاؿ جيد بالواقع وتكيف اجتماعي مع  لممحددات الشكمية الموجبة، التي تدؿ عمى

 الوضعيات، يدعـ ذلؾ تسجيل استجابة شائعة في الموحة الأولى.
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في الأخير يمكننا القوؿ أف المفحوص رجل ناضج قادر عمى التكيف الاجتماعي 

 وربط علاقات اجتماعية مناسبة بالرغـ مف وجود بعض علامات القمق والاكتئاب.
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 :خلاصة عامة

اعتبارا لما تشكمو عممية التبرع من صدمة وتيديدات عمى المتبرع الجسدية وحياتو 

ية من جية، واختراقا لمجياز النفسية، كونيا تعد اختراقا قويا لمجسد العضوي مخمفة آثارا تألم

النفسي من جية أخرى، تساءلنا في ىذا البحث عن طبيعة التوظيف النفسي لدى المتبرع 

 بنخاع العظم.

كإجابة عمى ىذا التساؤل افترضنا أن المتبرع بالنخاع العظمي يبدي توظيفا نفسيا 

متنوعا، ولاختبار ىذه الفرضية استخدمنا الملاحظة العيادية والمقابمة العيادية والاختبار 

 الإسقاطي "رورشاخ".

اؤلنا بعد تحميمنا لممعطيات المتحصل عمييا، توصمنا إلى نتائج أجابت عن تس

تبرع بنخاع العظم تؤثر أن عممية الومكنتنا من التحقق من صدق الفرضية حيث أكدت أن 

متمقي، حيث تبين أن بروتوكول رورشاخ لمحالة وكذا المقابلات عمى المتبرع كما تؤثر عمى ال

توظيف سيرورة الجمد عمى قمق، لكنو يحاول السيطرة عميو بالأعراض اكتئابية، و يظيران 

انب لنفسي من خلال المشاركة الاجتماعية، مساعدة الآخرين، المجوء إلى الجالمستوى ا

الإيماني، كما نضيف أن الإعلان عن مرض أخ المتبرع وكذا إعلان الحالة عمى أنو ىو 

 المتبرع الوحيد الذي يستطيع التبرع لو سبب صدمة لديو.
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مبارة من أجل فتح وفي الأخير يجب أن ننبو إلى أن ىذه الدراسة ونتائجيا تعد 

 المجال لدراسات أخرى في إطار عمم النفس العيادي في جامعاتنا.

وعمى ىذا الأساس حبذنا أن ننيي خاتمة بحثنا ببعض التوصيات والاقتراحات 

 التالية:

 .إجراء دراسات تربط عينة الدراسة الحالية )المتبرع بنخاع العظم( مع متغيرات أخرى 

 ب النفسي والتكفل النفسي والاجتماعي بفئة المتبرعين سواء إجراء دراسات تتعمق بالجان

 بنخاع العظم أو التبرع بالكمى.
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 :قائمة المراجع

 :الكتب والمذكرات

، مذكرة مقدمة لنيل التوظيف النفسي لدى المراهقة المغتصبة(. 3122بن بردي، مميكة. ) -

 . 3شهادة الماجستير في عمم النفس الصدمي، جامعة الجزائر 

، مساق الاختبارات النفسية اختبار رورشاخ الاسقاطي(. 3112حماد، ابراهيم مصطفى. ) -

 الاسلامية4 غزة.الجامعة 

التوظيف النفسي لدى الراشدين الذين قاموا بمحاولة انتحار (. 3112حموان، زوينة. ) -

 رة لنيل شهادة الماجستير في عمم النفس الصدمي، جامعة الجزائر. ك، مذمحرقة بابتلاع مواد

مذكرة مقدمة  ،التوظيف النفسي لدى المراهقين الجانحين(. 3113خشخوش، صالح. ) -

 . 3لنيل شهادة الماجستير في عمم النفس الصدمي، جامعة الجزائر 

زراعة نخاع العظم لأمراض نقص المناعة الأولي4 الدواعي (. 3122الزيود، رائد. ) -

 .23، المجمة الصحية المغربية، العدد والنتائج

رة لنيل شهادة ، مذكة والتوظيف النفسييإدراك الحدود الجسد(. 3113زيوي، عبمة. ) -

 الماجستير في عمم النفس العيادي، جامعة الجزائر.

، ترجمة القفاش، عبد السلام الموجز في التحميل النفسي(. 3111سيغموند، فرويد. ) -

 مكتبة الأسرة.
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بيروت،  دار الشروق، محمد عثمان نجاتي، ،الأنا والهو، ترجمة(. 2323سيغموند، فرويد. ) -

 الطبعة الرابعة.

دراسة البروفيل السيكولوجي لدى المنتحر عن طريق تقنية التشريح (. 3123عبة، ليميا. ) -

 . 3، مذكرة مقدمة لنيل شهادة الماجستير في عمم النفس الصدمي، جامعة الجزائر النفسي

، الاكتئاب الأساسي لدى مريض السرطان كنشاط عقمي مميز(. 3123فاسي، آمال .) -

 مذكرة مكممة لنيل شهادة الماجستير في عمم النفس العيادي. 

، مؤسسة طيبة 2، طالعلاج النفسي أصوله، تطبيقاته، وأخلاقياته(. 3112فايد، حسين. ) -

 لمنشر4 القاهرة.

الاضطرابات النفسية والعقمية عند الطفل والمراهق، (. 3112معتصم ميموني، بدرة. ) -

 ية4 الجزائر.ديوان المطبوعات  الجزائر 

الاضطراب النفسي ما بين عمم النفس المرضي والمنظور الثقافي (. 3124ميسوم، ليمى. ) -

 ، مذكرة مكممة لنيل شهادة الماجستير في عمم النفس العيادي.الشعبي

 التبرع بنقي العظام.(، AUBMCالمركز لطبي لمجامعة الأمريكية ببيروت ) -

، ترجمة مصطفى معجم مصطمحات التحميل النفسي(. 2321لابلانش، جان، بونتاليس. ) -

 ، المؤسسة الجامعية لمنشر والتوزيع.3حجازي، ط
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، ترجمة محمد فتحي الشنيطي، دار أصول عمم النفس الفرويدي(. 2311هال، كمفن. ) -

 النهضة العربية4 بيروت.

، دار الفكر 2، طمة في التحميل النفسيمقد(. 2331وهبي، كمال، أبو شهدة، وهبي. ) -

 العربي4 بيروت.

- NobertSillamy, dictionnaire de psychologie, larousse. Paris. 

،  المركز الوطني لممتميزين، سرطان الدم وكيفية علاجه(. 3121العوض، محمد نور. ) -

 سورية.

مذكرة مكممة لمحصور ، مرض السرطان في قطاع غزة(. 3123كرسوع، مريم عيسى. ) -

 عمى درجة الماجستير في الجغرافيا، الجامعة الإسلامية، غزة4 فمسطين.

 ، جامعة عمان الأهمية4 الأردن.2، طعمم النفس الصحي(. 3112تايمور، تشيمي. ) -

، جامعة الحاج لخضر، العوامل النفسية في مرض السرطان(. 3111معمرية، بشير .) -

 باتنة.

، دراسة ميدانية الخوف من السرطان وعلاقته بالصدمة النفسية(. 3112قويدر، دلال. ) -

 لنيل درجة الإجازة في الإرشاد النفسي، جامعة دمشق4 سورية.

، جمعية مكافحة زراعة الخلايا الجذعية والنخاع العظمي(. 3112شاحال، حلاج. )-

 السرطان في إسرائيل. 



  قائمة المراجع

 

 

 

150 

الكفاءة الذاتية وعلاقتها بتقبل العلاج لدى مرضى السرطان (. 3122رحاحمية، سمية. ) -

مذكرة مكممة لنيل شهادة الماجستير في عمم النفس العيادي، الخاضعين لمعلاج الكيميائي،

 ، جامعة الحاج لخضر باتنة4 الجزائر.غير منشورةتخصص4 عمم النفس الصحة،

مركز التميز لأبحاث السرطان، ، علاج الأورام بزراعة بنخاع العظملم، محمد لبيب، اس - 

 جامعة طانطا4 مصر.

، ترجمة حسين عبد الفتاح، تكنيك رورشاخ(، 3114كمويفر برونو، ديفيدسون هيمين. ) -

 منشورات جامعة أم القرى بمكة المكرمة.

 

- Groupe HopitauxAcidem. (2015). Conseils pratiques 

 المواقع الإلكترونية

، تم السحب عمميات زرع نقي النخاع العظمي(. 3122جمعية آدم لسرطان الطفولة. ) -

 من الموقع4

www.adamcs.org. 

تم السحب  خطورة عممية زرع النخاع العظمي عمى المريض والمتبرع،(. 3122متك. )مج -

 من الموقع4

www.magltk.com. 

http://www.adamcs.org/
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، تم السحب من إحصائيات عالمية حول السرطان(. 3112مؤسسة الحسين لمسرطان. ) -

 الموقع4

www.khcc.jo/ar/section. 

 ، تم السحب من الموقع4السرطان(. 3122منظمة الصحة العالمية. )-

www.who.int/mediacentre/fact/fs 297/ar 

 ، تم السحب من الموقع4احصائيات سرطان الدم في العالم(. 3131واب طب. ) -

Articles .https : //www.webteb.com. 

 

http://www.khcc.jo/ar/section
http://www.who.int/media
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 : دليل المقابمة(1الملحق رقم )
 دليل المقابلة النصف موجهة

 تاريخ إجراء المقابمة: .../.../..... -

 زمن المقابمة: ........ -

 أولا: محور البيانات الشخصية

 الاسم:

 الجنس:

 الحالة الاجتماعية:

 تاريخ الميلاد:

 السن:

 المستوى التعميمي:

 المهنة:

 الولاية:

 الحالة المرضي والعائليثانيا: محور تاريخ 

 الحديث عن المشكمة كما تعبر عنها الحالة )متى حدثت، معاشها، انعكاساتها(. -1

لديك معمومات عن هذه المشكمة من قبل )من خلال المطالعة، أو من خلال  -2
 الاستفسارات والتساؤلات مع الآخرين والمختصين(.

 هل سبب عممية التبرع مشاكل صحية. -3

عممية التبرع مشاكل في حياتك؟ )التوقف عن الدراسة أو عن العمل عدم  هل سببت -4
 القدرة عمى العلاج، مشاكل في الأسرة، في العلاقات الزوجية أو الجنسية أو الاجتماعية(.

كيف كانت ردة فعل من حولك )عائمتك، أصدقاؤك، معارفك حول المشكمة، التركيز  -5
 عمى الدعم والمساندة(.
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 من أمراض عضوية أخرى.هل تعاني  -6

 ثالثا: محور التاريخ النفسي والاجتماعي للحالة

هل عانيت من أمراض نفسية قبل هذه المشكمة وعالجتها؟ وماهي هذه أعراض هذه  -1
 المشكمة؟

 هل تعرضت لأمراض نفسية بعد هذه العممية؟ وهل تتمقى العلاج حاليا؟ -2

علاج أو المساعدة قبل أو أثناء هل ذهبت إلى أخصائي نفساني من أجل طمب ال -3
 العممية؟

 هل دخمت المستشفى؟ وماهي المدة؟ -4

 هل تناولت سابقا أدوية نفسية؟ نعم )(، لا )(، وماهي؟ -5

 هل تحسنت؟ نعم)(، لا )(، ولماذا؟ -6

 رابعا: محور نظرة الحالة للذات والمستقبل

 كيف هي نظرتك لنفسك؟ -1

 كيف تتصور نظرة الآخرين لك؟ -2

 ماهي نظرتك المستقبمية لحياتك؟ -3

 ما هي طموحاتك وأمنياتك؟ -4
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 اختبار رورشاخ (:2الملحق رقم )
 

 وحة الاولىالل

 

 الثانية اللوحة
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 الثالثة اللوحة

 

 الرابعة اللوحة
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 اللوحة
 الخامسة

 

 اللوحة
 السادسة
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 السابعة حةاللو

 

 الثامنة اللوحة
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 التاسعة اللوحة

 

 العاشرة اللوحة

 
 


