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خاطح يظهحح طة الأًساو انضىشاًي  

كًا لا أَسى كم يٍ شجعني تانكهًح انطٍثح ًتانذعاء يٍ الأطذقاء 
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 مقدمة:

السرطان من أحد الأمراض المزمنة شيوعا وخطورة، وجاء تصنيفو من يعتبر مرض  
فئة الأمراض الأكثر خطورة نظرا لانتشاره السريع حيث تنتشر الخلايا المسرطنة بكم ىائل 

دون مضاعفات تذكر لدى المصاب، كما ينجم عنو العديد من المشكلات التي تولد 
و مع حقيقة الموت بحيث تجعمو يعيش اضطرابات نفسية عند المصاب لا سيما في مواجيت

مجموعة من ردود الأفعال الصدمية التي تعكر صفو حياتو وخاصة إذا لم يجد الدعم النفسي 
والمساندة الأسرية في تغمبو عمى الداء فحينيا حتما سيقع فريسة لو، كونو مصابا بمرض 

موت ليصبح ىاجسا في مزمنا تدوم آثاره لفترة طويمة، فتولد في نفسيتو خوفا شديدا من ال
حياتو خصوصا في لحظة الإعلان عن خبر الإصابة بالسرطان وصعوبة الشفاء منو وقد 
جاءت ىذه الدراسة لمكشف عن العلاقة بين قمق الموت ومدى ارتباطيا بالمصابين بمرض 

 السرطان وتضم جانبين جانب نظري وآخر تطبيقي.

تضمن تقديم الدراسة وتطرقنا فيو ويتضمن الجانب النظري، الفصل الأول الذي  
 لإشكالية الدراسة وأىدافيا وأىميتيا، ثم المفاىيم الإجرائية وعرض لعدد من الدراسات السابقة.

أما الفصل الثاني والذي يتمحور حول قمق الموت بحيث تناولنا أولا: القمق وتم التطرق إلى: 
ثانيا: تطرقنا لقل الموت وتم معالجة تعريفو، مستوياتو، تصنيفو، أسبابو، أعراضو، والعلاج. 

 تعريفو، أنواعو، مكوناتو، أسبابو، أعراضو، والنظريات المفسرة لقمق الموت.

أما بخصوص الفصل الثالث فخصص لمرضى السرطان حيث تم التعريف بو وتصنيفو 
 وأنواعو وأعراض والعلاج.

ات الدراسة الميدانية أما الجانب التطبيقي: فتضمن الفصل الرابع والذي يعني بإجراء 
والمتمثمة في تحديد منيج الدراسة، ادوات الدراسة وخصائصيا وحدود الدراسة، والفصل 
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الخامس وفيو عرض لحالات الدراسة ومناقشة النتائج ثم خلاصة عامة، وقائمة المراجع 
 .المعتمدة في الدراسة وأخيرا الملاحق
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 الإشكالية: .1

من الأمراض المزمنة التي عرفت منذ القدم وقد شيد انتشارا يعد مرض السرطان  
ممحوظا بين كل الفئات العمرية عمى مر الزمن ولا سيما في عصرنا ىذا الذي أصبح منتشرا 

بكثرة، حيث ترى العديد من الدراسات سبب ىذا الانتشار يؤول إلى التحولات التي تحدث 
وذلك دون وعي الفرد بمدى خطورة ىذه  عمى مستوى الغذاء من معالجات كيميائية ضارة

المواد عمى صحتو وجسمو خاصة مع تقدم الإنسان في العمر زادت مخاطر الإصابة بيذا 
من جميع حالات الوفيات في العالم، وفي  %35المرض الفتاك حيث يسبب الوفاة بنسبة 

لجزائرية إلى ألف جزائري( الشيء الذي دفع بالحكومة ا 42الجزائر يقتل السرطان كل سنة )
 استحداث مراكز وطنية وجيوية لمكافحة مرض السرطان.

إلا أن واقع المرضى المصابين بالإضافة إلى ىذا المرض الخطير يعاني ىؤلاء من  
اضطرابات نفسية متعددة أبرزىا ظاىرة الخوف الشديد من الموت وىو شيء طبيعي نظرا 

ي تحول ىذا الخوف إلى قمق دائم من لخطورة ىذا الداء، لكن تكمن الخطورة والصعوبة ف
الموت الذي يصاحبو اكتئاب نفسي حاد الذي يدفع إلى انخفاض تقدير الذات لدى المصابين 

وشعورىم بالذنب الأمر الذي دفع الأطباء العقميين بتقديم مجموعة من الأدوية الميدئة 
لم تظير فاعمية للأعصاب كضمادات الإكتئاب ومضادات القمق لكن ىذه العلاجات الطبية 

 كبيرة.

من أجل ذلك كمو قدمنا عمى القيام بيذه الدراسة والبحث فييا بتعمق أكثر ومما تقدم  
 نطرح الإشكال التالي:

إلى أي مدى يرتبط قمق الموت بالمرضى المصابين بداء السرطان ؟ وىل يمكن  
 التخفيف من حدتو وعلاجو ؟
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 فرضيات الدراسة: .2

 الفرضية العامة:

 المصاب بالسرطان يعاني من قمق الموت.

 الفرضيات الجزئية:

 وجود علاقة بين قمق الموت والمصابين بالسرطان

 يمكن التخفيف من شدة القمق عبر اليات نفسية

 أهمية الدراسة: .3
تكمن أىمية ىذه الدراسة في الموضوع الذي أصبح مرض العصر وىاجس الكثير من  

 كل نفسية لممصاب بو وكذا الأفراد المحيطين بو.الناس، لما يسببو من عذاب ومشا

 دوافع اختيار الموضوع: .4

 .مرض السرطان أصبح مرض العصر 

 .المشاكل النفسية والمعاناة الجسدية لمريض السرطان 

 .رفض المريض لتقبل ىذا المرض وعلاجو 

 .التأثيرات السمبية التي يخمقيا المرض لممريض 

 مظاىر وأسباب قمق الموت. التقرب من ىذه الفئة ومعرفة 
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 أهداف الدراسة: .5
 .التعرف عمى قمق الموت لدى المصابين بمرض السرطان 

 .تحديد أسباب ومظاىر قمق الموت 

 .دراسة استطلاعية لمرضى السرطان 

 .التخفيف من حدة القمق لممصابين بالسرطان 
 الاجرائية: المفاهيم .6

الحياة الدنيا، مما يؤدي إلى وقوع ىو أفكار غير سارة حول توقف  قمق الموت:  6-1
 الشخص في قمق الموت.

ىم مرضى يتم تشخصييم من قبل أطباء متخصصين في مجال   :مرضى السرطان  6-2
  الأورام السرطانية.
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 الدراسات السابقة: .7
 دراسات حول قمق الموت: .1

وجود علاقة سمبية بين  3982وزملاؤه'' سنة  أكدت دراسة قام بيا الباحث '' لونيتوا 
العمر والقمق من الموت واشتممت الدراسة عمى عينتين الاولى عينة من منطقة شمال إيرلندا 

والأخرى منطقة جنوب غرب إقميم أونتاريوا في كندا تمثل في طلاب جامعة من الجنسين 
أن الطلاب الكنديين لدييم وأسفرت الدراسة عمى وجود قمق الموت لدى العينتين حيث وجد 

انشغال أكبر بالجانب المعرفي لقمق الموت أي خوفيم من أن يموتوا، في حين انشغل طلاب 
أحمد محمود عبد شمال إيرلندا بمسألة اصابتيم بالسرطان وقصر الحياة ورؤية الجنة. )

 .(119، ص 1998الخالق، 

عمى عينات مختمفة من  3986في دراسة قام بيا '' أحمد محمود عبد الخالق'' في  
مدينة الاسكندرية وطبق عمييا مقياس ''تمبمر'' في جمسات جمعية وبينت النتائج وجود فروق 

أحمد جوىرية في قمق الموت بين الجنسين فالإناث أكثر خوفا من الموت من الذكور. )
 .(162، ص 1998محمود عبد الخالق، 

 دراسات حول السرطان: .2

 (:lee et maguire, 2002دراسة )

في دراستيا لعينة من النساء تتكون من مجموعتين  الأولى تضم مجموعة نساء  
مبتورات الثدي إثر الإصابة بالسرطان والثانية ضمت مجموعة نساء أجريت لين عمميات 

جراحية عامة توصمت الدراسة إلى أن المجموعة الاولى وبعد ثلاثة أشير من إجراء عممية 
منين تحصمن عمى درجات مرتفعة عمى مقياس القمق والاكتئاب  %56بتر الثدي فإن نسبة 

 (16، ص 2009)سعادي، من أفراد المجموعة الثانية.  %27مقابل نسبة 



 طرح اشكالية الدراسة          لأول                                                         الفصل ا
 

 35 

 (.Compaset et Ali, 1994دراسة )

توصل الباحثون من خلال ىذه الدراسة التي أجريت عمى عينة من النساء المصابات  
إلى تسجيل أعمى مستوى لمضغط النفسي والاكتئاب والقمق لديين  337 -بسرطان الثدي

بسبب خوفين من التشخيص والعلاج، والتغير في المظير الجسمي وقصور المظاىر 
 (.16، ص 2007)شويخ، البدنية. 

 

 



 

 

 
 

 

 

 تمييد  
 أولا: القمق : 
 تعريف القمق 
 مستويات القمق 
 تصنيف القمق  
 أعراض القمق 
 اسباب القمق 
 علاج القمق 
 ثانيا: قمق الموت : 
 تعريف قمق الموت  
 انواع قمق الموت  
 مكونات قمق الموت 
 قمق الموت  أسباب 
 أعراض قمق الموت  
 النظريات المفسرة لقمق الموت 
 خلاصة الفصل 
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  تمهيد:

تكمن صعوبة تحديد ماىية الموت في أن معناه يكمن في سياق الحياة فلا يمكن أن  
تكون ىناك اجابة محددة وقاطعة عن ماىيتو ولكن يمكن عمى الأقل الإجابة عن بعض 

 الخوف من الموت.المشكلات النفسية الناتجة عن 

فقد أصبح القمق سمة سائدة لدى الأطفال وكبار السن والشيوخ خاصة إذ نجد أسباب ودوافع 
 عديدة لمقمق.
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 /القمق1

 تعريف القمق: 1.1

 حسب حسين فايدا، ىناك تعاريف عديدة لمقمق: 

وقمق اضطرب وانزعج قمق، قمقا: لم يستقر في مكان واحد وقمق لم يستمر عمى حال لغة: 
 فيو قمق وأقمق اليم فلا أزعجو.

القمق ىو حالة من الخوف والتوتر والقمق يصيب الفرد وتوجد ثلاثة أنواع من اصطلاحا: 
 القمق يمكن أن ترد بسيولة لعلاقات الأنا بالعالم الخارجي واليو و الأنا الاعمى.

ة أو النقص ومحاولة القمق ينجم عن محاولة الفرد التحرر من الشعور بالدوني 
 (.37-33، ص 2003)فايدا، الحصول عمى الشعور بالتفوق. 

يعرف ''فيصل خير الزارد'' القمق بأنو شعور غامض غير سار بالتوقع والخوف  
والتحفز والتوتر، مصحوب عادة ببعض الاحساسات الجسمية الشعور بفراغ في فم المعدة أو 

مب والصداع والشعور بالدوار بالاعياء وكثرة الضيق في التنفس أو الشعور بضربات الق
 (.128، ص 2009)عبد المطيف حسين فرج، الحركة أحيانا. 

( القمق ىو شيء ما يشعر بو الفرد أو الإنسان أو حالة S. Freudحسين فرويد ) 
انفعالية نوعية غير سارية لدى الكائن العضوي، ويتضمن مكونات ذاتية وفيزيولوجية 

بين الحين والآخر بشكل ضيق في الصدر أو التنفس أو آلام في المعدة أو وسموكية تتكرر 
 (.103، ص 2002)عبد الكريم أبو الخير، زيادة في عدد ضربات القمب. 

يعرف القمق حسب '' قاموس عمم النفس الطبي'' عمى أنو: يعبر عن ألم وتعب داخمي  
ع خطر خارجي لا يممك ناتج عن الشعور بالخوف من شيء مجيول غير حاضر وكذا توق
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 ,Dictionnaire de la psychologie médicale)الفرد أمامو أي وسيمة لممواجية 

1998, p74). 

 مستويات القمق: 2.1

الدراسات العديدة إلى وجود القمق في حياة الإنسان بدرجات مختمفة تمتد ما بين  تشير 
القمق البسيط الذي يظير عمى شكل خشية وانشغال البال، والقمق الشديد الذي يظير عمى 

 شكل الرعب والفزع، وحسب عبد المطيف حسين فإن ىناك مستويات لمقمق وىي:

 المستويات المنخفضة لمقمق: 

ة التنبيو العام لمفرد ويزداد يقظة وترتفع لديو الحساسية للأحداث الخارجية تحدث حال 
كمما تزداد قدراتو عمى مقاومة الخطر، ويكون الفرد في حالة تحفز لمواجية مصادر الخطر 
في البيئة التي يعيش فييا الفرد، وليذا يكون القمق في ىذا المستوى إشارة إلى إنذار لخطر 

 عمى وشك الوقوع.

 مستويات المتوسطة لمقمق:ال 

يصبح الفرد أقل قدرة عمى السيطرة، حيث يفقد السموك مرونتو وتمقائيتو، ويستولي  
الجمود بوجو عام عمى تصرفات الفرد في مواقف الحياة، وتكون استجابتو وعاداتو ىي تمك 

مى العادات الأولية الأكثر ألفة وبالتالي يصبح كل شيء جديد ميددا، وتنخفض القدرة ع
الابتكار ويزداد الجيد المبذول لممحافظة عمى السموك المناسب في مواقف الحياة المتعددة. 

 .(146-145)عبد المطيف حسين فرج، ص 
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 المستويات العميا لمقمق: 

التنظيم السموكي بصورة سمبية أو يقوم بأساليب سموكية غير ملائمة لممواقف  يتأثر 
المختمفة، ولا يستطيع الفرد التمييز بين الميزات الضارة وغير الضارة، ويرتبط بعدم القدرة 

، 2001)عبد الحميد الشاذلي، عمى التركيز عمى الانتباه وسرعة التييج والسموك العشوائي. 
 .(115ص 

 قمق:تصنيف ال 3.1

 حسب حامد عبد السلام زىران يصنف القمق إلى: 

ىذا النوع من القمق يطمق عميو أحيانا القمق الواقعي أو القمق الموضوعي العادي:  
القمق السوي، ويحدث ىذا في مواقف التوقع أو الخوف من فقدان شيء، مثل القمق 

بأ ىام أو الانتقال المتعمق بالنجاح في عمل جديد أو امتحان أو بالصحة أو بانتظار ن
من القديم إلى الجديد ومن المعموم إلى المجيول أو من المألوف إلى الغريب أو وجود 

 خطر قومي أو عالي من حدوث تغيرات اقتصادية أو اجتماعية.

وىو داخمي المصدر وأسبابو لا شعورية مكبوتة غير حالة القمق أو القمق العصبي:  
الظروف الداعية إليو، وىو يعوق التوافق والانتاج  معروفة، ولا مبرر لو ولا يتفق مع

 والتقدم والسموك العادي.

وىو القمق الذي لا يرتبط بأي موضوع محدد بل نجد القمق غامضا  القمق العام:  
 وعائما.

وىو القمق كعرض من أعراض الاضطرابات النفسية الأخرى، حيث القمق الثانوي:  
)حامد عبد السلام يعتبر القمق عرض مشترك في جميع الأعراض النفسية تقريبا  

 .(485، ص 1997زهران، 
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 أسباب القمق:  4.1

حسب ما ذكر عبد المطيف حسين فرج فإن أسباب القمق تتعدد بتعدد وجيات النظر  
يتحدثون عن العوامل التي تؤدي إلى القمق، فيناك من يركز عمى لرواد عمم النفس عندما 

القمق كمصاب ناتج عن الخبرات المكبوتة، وىذا ما نجده لدى المنظرين في المدرسة 
التحميمية، بينما يركز السموكيين عمى عممية التعمم وتعميمو، أما الإنسانيون فيرون أن عدم 

 تحقيق الذات من أسباب القمق.

آخر أشارت نتائج البحوث إلى أن الأسباب وان كانت موضوعية ومثيرات  ومن جانب 
داخمية فإنيا تختمف، إلا أن النظرة الشمولية توجب الأخذ في الاعتبار جميع الأسباب 

 المحتممة، فيما يمي ذكر لاىم أسباب القمق بصفة عامة.

 :الاستعداد الوراثي 

لقمق، حيث تؤكد بعض الأبحاث تعد الوراثة من أىم الأسباب التي تؤدي إلى ا 
الحديثة أثر العوامل الوراثية في ظيور القمق. ومن ىذه الأبحاث تمك التي أجريت عمى 

التوائم، حيث تبين أن التشابو في الجياز العصبي اللاإرادي، والاستجابة لممنبيات الخارجية 
 والداخمية بصورة متشابية يؤدي إلى ظيور أعراض القمق لدى التوأمين.

من أبناء وأخوة مرضى القمق يعانون من نفس  %51كما ظيرت دراسة الأسر أن  
 المرض.

 :العمر 

تعد المرحمة العمرية أحد العوامل التي تؤثر في نشأة القمق، حيث يزداد القمق مع عدم  
نضج الجياز العصبي في الطفولة وكذلك ضموره لدى المسنين، فيظير القمق لدى الأطفال 

بأعراض مختمفة عنده لدى الراشدين فيكون الخوف لدى الأطفال عمى شكل خوف من 
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لقمق والمراىقة فيكون بشكل الشعور بعدم الامن والخجل، وعادة الظلام ومن الحيوانات، أما ا
تضعف أعراض القمق في مرحمة النضج لتظير في مرحمة سن اليأس والشيخوخة، ويمثل 

 القمق واحدا من أىم الإضطرابات النفسية المحتممة كنتائج للإضطرابات الوظيفية.

 :الاستعداد النفسي العام 

عمى ظيور القمق، ومن ذلك الضعف النفسي العام،  تساعد بعض الخصائص النفسية 
والشعور بالتيديد الداخمي أو الخارجي الذي تفرضو الظروف البيئية بالنسبة لمكانة الفرد 

وأىدافو، والتوتر النفسي الشديد، والشعور بالذنب والخوف من العقاب وتوقعو، ويعود الكبت 
بل مر الحياة وزجرىا، كما يؤدي فشل الكبت بدلا من التقدير الواعي لظروف الحياة، وعدم تق

إلى القمق وذلك بسبب طبيعة التيديد الخارجي الذي يواجو الفرد أو لطبيعة الضغوط الداخمية 
 التي تسببيا رغبات الفرد الممحة.

 :العوامل الاجتماعية 

، تعتبر العوامل الاجتماعية وفقا لغالبية نظريات عمم النفس من المثير الأساسي لمقمق 
أن تؤكد أىمية ىذه العوامل كعوامل أساسية لإحداث القمق، ولا شك أن حصر مثل ىذه 

الأسباب أمر مستحيل لتعددىا وتشعب جوانب الحياة المقمقة خاصة في عصر اتسم بالقمق، 
وتشمل ىذه العوامل مختمف الضغوط كالأزمات الحياتية والضغوط الحضارية والثقافية 

الخوف والحرمان والوحدة وعدم الأمن  واضطراب الجو الأسري  والبيئية المشبعة بعوامل
وتفكك الأسرة، وأساليب التعامل الوالدية القاسية، وتوفر النماذج القمقة ومنيا الوالدين، والفشل 

 في الحياة ومن ذلك الفشل الدراسي.

 أعراض القمق: 5.1

 (63، ص2009)فهمي عميما، ىناك أعراض كثيرة لمقمق منيا نفسية وجسمية  
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 منيا: الأعراض النفسية: 

سرعة الإثارة العصبية: وىنا يصبح المريض حساس لأي ضوضاء بل يقفز من  -1
مكانو عند سماعو لرنين التمفزيون أو الجرس، ويفقد أعصابو بسيولة ويثور لأتفو 

 الأسباب.

صعوبة التركيز والنسيان: مع الشعور بالاختناق والصداع والاحساس يطوق ويضغط  -2
 ويكون ذلك مصحوبا باختلال في الآلية. عمى الرأس

مخاوف مرضية في أعضاء الجسم لا أساس  ليا: كالخوف من السرطان أو مرض  -3
القمب، ىنا يتردد المريض عمى الأطباء ويحاولون تيدئة وطمأنتو من أنو لا يعاني 
من أي مرض عضوي، ويستريح بعض الشيء ولكن سرعان ما تعود لو المخاوف، 

 ة أطباء آخرين.ويبدأ في زيار 

ويزيد التمف ومن ثم تزيد الأعراض الجسمية مما يعزز خوف المريض من احتمال 
 وجود مرض عضوي.

الاستقرار: والشعور بانعدام الأمن والراحة والأرض الذي يتميز بالصعوبة في  عدم  -4
ن نام يصحب نومو  النوم أي ينام الفرد عمى سريره ويتقمب دون أن تغفل عيناه، وا 

 أحلام وكوابيس مزعجة مما يجعل سمسمة من العذاب.

لى تناول الحساسية المفرطة والشك والتردد والضيق ترقب المستقبل: مما يؤدي إ  -5
العقاقير المنومة أو الميدئة أو شرب الخمر كمحاولة من المريض لمتحقيق من 

 أعراضو.

 أىميا:الأعراض الجسمية:  

أعراض مرتبطة بجياز القمب الدوري آلام عضمية في الناحية اليسرى في الصدر،  (1
 فرط الحساسية لمسرعة كل من دقات القمب والنبض، ارتفاع ضغط الدم.
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بالجياز اليضمي: فقدان الشيية أو عسر اليضم وصعوبتك البمع  أعراض مرتبطة (2
والشعور بغصة في الحمق والانتفاخ، أو الاسيال أو الإمساك المغص الشديد وأحيانا 

 الغثيان والقيء.

أعراض مرتبطة بالجياز التنفسي: ضيق الصدر وعدم القدرة عمى استنشاق اليواء،   (3
 سرعة التنفس.

العضمي والحركي: الآلام العضمية بالساقين والذراعين أعراض مرتبطة بالجياز  (4
والظير والرقبة، الأعياد والانياك الجسدي، التوتر والحركات العصبية، الرعشة 

 وارتجاف الصوت وتقطعو.

أعراض مرتبطة بالجياز التناسمي: كثرة التبول والاحتباس، تناقص الاىتمامات  (5
فقدان المقدرة الجنسية، واضطراب الجنسية والخمل في الوظائف الجنسية وربما 

 الطمث وعدم انتظامو.

 أعراض جمدية: كحب الشباب والاكزيما والبياق والصدفية وسقوط الشعر. (6

 علاج القمق:  6.1

 حسب ابراىيم سالم الصيخان فإن: 

أىم ما يتخذ تمييد العلاج ىو تقصي تاريخ المريض تفصيلا وفحصو فحصا شاملا  
 كما يمي:ثم نتقدم بعد ذلك في علاجو 

  :وييدف إلى تطوير شخصية المريض حتى يصير أكثر تكيفا وىو العلاج النفسي
أىم أنواع العلاج في ىذا المرض ويشمل الايحاء والحث والتوضيح. قد تمجأ إلى 

 العلاج السموكي بتغيير عادات المريض وطبيعة استجابتو لممثيرات.

  :والعمل حتى تخفف عن كاىل  ويتركز عمى تكييف حالة المنزلالعلاج الاجتماعي
 المريض بعض أعبائو التي تزيد من حالتو.
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  :وذلك بالعقاقير الميدئة، وكذلك علاج الأعراض المصاحبة كنقد العلاج العضوي
الشيية وغيرىا، ويراعي ألا يكون ىذا العلاج أساسيا ووحيدا ونستعمل ىنا الميدئات 

 الخفيفة عادة.

ويمعب المرشد أو الأخصائي النفساني بمراحل العلاج دورا كبيرا في تخفيف القمق او  
مساعدة الحالة لمتخمص من حالة القمق التي انتابتو من خلال تخفيف حدة آثار القمق السمبية 

أو التأقمم والتكيف مع حالتو أو مساعدتو في الخروج من الحالة بسلام، وايجاد أساليب 
)ابراهيم من ضغط تمك الحاجة غير المشبعة والأسباب المؤدية لمقمق.  وسموكيات تتخمص
 (.73-72، ص 2010سالم الصيخان، 

 / قمق الموت2

 تعريف قمق الموت: 1.2

حسب عبد المنعم حنفي يعد قمق الموت انفعال يتواجد في طمبات الشعور، وىو نوع  
فالشيء الوحيد الذي لا يمكننا وحيد من القمق، حيث يعتبر اضطراب ميتافيزيقي لا يعالج، 

اخفاؤه ىو أن قمق الموت لا يعتبر قمقا عادي أو داء يمكن تشخصيو، حيث أن قمق الموت 
لا يعرف لو موضعا لكن ىو قمق عمى المستقبل في حد ذاتو، أي قمق عمى موقف وحدث 

 (511، ص 5111قبل لا توجد لمفرد أي سمطة عميو. )حنفي، 

أنو '' التأمل الشعوري في حقيقة الموت والتقدير السمبي ليذه بينما عرفو ديكستاين ب 
 (21، ص 5111الحقيقة '' ) أحمد عبد الخالق، 

يرى أرنست بيكر أن مشكلات التكيف والاضطرابات النفسية بمختمف أنواعيا يمكن  
، 2001)فارق السيد عثمان، أن تصنف جميعا في إطار واحد ىو الخوف من الموت ''. 

 .(74ص 
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عرفو فرويد بأنو ىو قمق الأنا الأعمى، أي أنو أذى ينتج عن صراع في ميدان ي 
التفاعل الاجتماعي الذي يجد صداه في الخوف من فقدان الحب أيضا من أجل ايقاظ شعور 

 (LarentPaukAssoum, 2002, P76التعذيب الذاتي وكبح شيواتو. )

 أنواع قمق الموت: 2.2

 حسب فارق السيد عثمان فإن: 

 ق الموت نوعان حيث يعتمد في التمييز عمى أساس:قم

 شدة ىيمنة فكرة الموت عمى تفكير الشخص وىما: حدة قمق الموت 

وىو كل المرض الذي طالت مدتو، وازدادت معاناة المريض قمق الموت المزمن: .1
 بو.

ىو القمق الذي يظير في جممة أعراض، تكون عينة ممحة قمق الموت الحاد:  .2
)فاروق وفي زمن قصير وترتبط بخبرات الحياة، كموت قريب أو مريض شديد. 

 (75، ص 2011السيد عثمان، 

 مكونات قمق الموت: 3.2

حسب أحمد عبد الخالق، فقد حدد الفيمسوف '' جاك شون'' مكونات ثلاثة لمخوف من  
 الموت وىي:

 الاحتضار.الخوف من  - أ

 الخوف مما سيحدث بعد الموت. -ب

 الخوف من توقف الحياة. -ج
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كما ذكر ''كفانو'' في كتابو ''مواجية الموت'' وبشكل واضح مكونات مخاوفو الشخصية 
 بالنسبة إلى الموت، وقد تضمنت ىذه المخاوف ما يمي:

 عممية الاحتضار. -5

 الموت الشخصي. -0

 فكرة الحياة الأخرى. -2

 أو المطبقة التي ترفرف حول المحتضر. النسمة السحيقة  -2

 أما '' ليفتون '' فقد رأى أن قمق الموت يتركز حول مخاوف تتكون مما يمي:

 التحمل أو التفسخ. -5

 الركود أو التوقف. -0

 الانفصال. -2

كذلك '' ليستر'' من وجية نظر سيكولوجية  بين جوانب أربعة لمخوف من الموت في بعدين 
 الموت/ الاحتضار( )الذات/ الآخرون(.لكل منيما قطبان كما يمي: )

 ومن ثم تشمل ىذه الجوانب عمى ما يمي:

 الخوف من موت الذات.  -5

 الخوف من احتضار الذات. -0

 الخوف من موت الآخرين. -2

 الخوف من احتضار الآخرين. -2

 (46-45، ص 1997) أحمد محمد عبد الخالق، 
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 أسباب قمق الموت: 4.2

من الموت، فمكل إنسان عامل خاص بو، حيث يرجح تتعدد العوامل التي تدفع القمق  
 ''شرلتز'' قمق الموت للأسباب التالية:

 .الخوف من المعاناة البدنية والآلام عند الاحتضار 

 .الخوف من الإذلال نتيجة الألم الجسمي 

 .الخوف من توقف السعي نحو الأىداف، إذ تقاس الحياة دائما بما حققو الإنسان 

 من تأثير الموت عمى من سيتركيم الشخص من أسرتو خاصة صغار  الخوف
 الأطفال.

 .الخوف من العقاب الإليي 

 .الخوف من العدم 

 اما '' بيكر برونر'' يرجع سبب القمق والخوف من الموت إلى:

 .كراىية الجثة وغرابتيا 

 .العدوى الاجتماعية لمحزن 

 .الاشمئزاز الحضاري 

 .الخوف من الصدمة 

 م القبر وعذابو.الخوف من ظلا 

 .الخوف عما يصاحب الروح من الجسد من ألم شديد 

 (192-191، ص 1987)أحمد محمد عبد الخالق، 
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 أعراض قمق الموت: 5.2

)دافيد شهيان ترجمة عزف ىناك أعراض لقمق الموت منيا ماىي بدنية ونفسية  
 (35شعلان، ص 

 الأعراض البدنية:

 .التوتر الزائد 

 .الاحلام المزعجة 

 .سرعة النبض أثناء الراحة 

 .نوبات العرق 

 .غثيان أو اضطراب المعدة 

 .تنميلات اليدين أو الذراعين أو القدمين 

 أعراض نفسية:

 .نوبة من اليمع التمقائي 

 .الاكتئاب 

 .الانفعال الزائد 

 .عدم القدرة عمى التمييز 

 .اختلاط التفكير 

 .زيادة الميل لمعدوان 

  الحياة.سيولة توقع الأشياء السمبية في 

 .سرعة الغضب والييجان وتوتر الأعصاب 

 .الشعور بالموت الذي يصل درجة الفزع 
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 أما ''سكويو'' فيرجع قمق وخوف الإنسان من الموت إلى:

 .يظن أن الموت ألما عظيما غير ألم الأمراض 

 .يعتقد عقوبة تحل بعد الموت 

 .متحير لا يدري عن أس شيء يقدم بعد الموت 

  انحل وبطل تركيبو فقد انحمت ذاتو وبطمت نفسو بطلان عدم يظن أن بدنو إذا
 ودثور.

 .أن العالم سيبقى موجود وليس ىو بموجود فيو 

 أما ''ماسرمان'' فيرجع سبب قمق الموت إلى العديد من الظروف منيا: 

 .المرض 

 .الحوادث 

 .الكوارث الطبيعية 

 أما عن أسباب قمق الموت فيي: 

 .الخوف من نياية الحياة 

  ف من مصير الجسد بعد الموت.الخو 

 .الخوف من الانتقال إلى حياة اخرى 

 .الخوف من الموت بعد مرض عضال 

 .الخوف من توقيت الموت في أي لحظة 

 .الخوف يحزن الأحياء عمى من يموت 

 .الخوف من العقاب عمى الأعمال الدنيوية 

 .الخوف من مفارقة الأىل والأحباب 
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  .ص 1998)دافيد شهيان، ترجمة عزف شعلان، عدم معرفة المصير بعد الموت ،
35) 

 النظريات المفسرة لقمق الموت: 6.2

 النظرية السموكية:

يعتبر السموكيون القمق بمثابة خوف من ألم أو عقاب يحتمل أن يحدث، لكنو غير  
مؤكد الحدوث، وىو انفعال مكتسب مركب من الخوف والألم وتوقع الشر، لكنو يختمف عن 

موقف خطر مباشر ملائم أما الفرد، والقمق ينزع إلى الأزمات فيو يبقى أكثر  الخوف ويثيره
من الخوف العادي، وقد يرتبط بالموت إذا زاد عن حده، ولا ينطمق في سموك مناسب يسمح  

 لمفرد باستعادة توازنو اذن، فيو يبقى خوف محبوس، لا يجد لو مصرفا.

وت أو خوف فإن التأثيرات الانفعالية كذلك أن الإنسان حيث يشعر بانفعال قمق الم 
تصاحبيا التغيرات الجسمية قد تكون بالغة الخطورة، إذا تكرر الانفعال وأصبحت الحالة 
الانفعالية مزمنة فقد اتضح أن القمق المزمن كقمق الموت المتواصل قد يؤدي إلى ظيور 

 (26-15، ص 1994)راجح، تغيرات حركية ظاىرة تصعب الانفعال 

 المعرفية: النظرية

يعتبر قمق الموت سموك انفعالي ناتج عن الأفكار التي يكونيا الفرد حول نفسو، بما  
في ذلك ما قد يصيبو من امراض، وىذه الأفكار التي تخرج عن حدوث المنطق يكون 

بموجبيا خطأ نسبيا وحتى يتم التخمص من الاضطرابات المعرفية، يجب القيام بتغيير بنيوي 
ل تزويد الفرد المصاب بالاضطراب المتمثل في قمق الموت بمفاىيم معرفية لمفكرة من خلا

 (Fanbine, 1984, p 108)جديدة. 

 النظرية المعرفية السموكية:
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( يعتبرون الاضطرابات السيكولوجية الانفعالية لمفرد كالاكتئاب ELLISأمثال أليس ) 
أن السموك بالاعتقادات التي  والقمق وذات صمة وثيقة بالأفكار غير العقلانية. حيث يرون

يكونيا الإنسان عن واقع الحياة التي يتعرض ليا فيكتسب أفكار لا منطقية استنادا لتعمم 
خاطئ وغير منطقي فيسود طريقتو في التفكير ويتسبب في اضطرابات سموكية قد تظير 

 (Speillger, 1983, p 14بأشكال مختمفة كالانفعالات بما في ذلك انفعال قمق الموت. )

 علاج قمق الموت: 7.2

يعتبر قمق الموت أحد أنواع القمق ويصمح لعلاجو ما يستخدم في علاج القمق،  
والعلاج السموكي ىو اكثر طرق علاج القمق بمختمف أنواعو حيث أنو يحقق أعمى نسب 

 شفاء من بين كل الطرق العلاجية المتاحة.

دى شخص في حالة من الصحة إذا كان قمق الموت مرتفع عرضا مستقلا نسبيا ل 
 النفسية أساسا، اضافة لخبرات سيئة فإنو يجب أن ينقص بطرق العلاج السموكي.

وقد أجريت دراسة حديثة عمى طلاب يدرسون التمريض بيدف التعرف عمى نتائج العلاج 
السموكي في تقميل الحساسية والتدريب عمى الاسترخاء، مقابل عدم التدخل بأي طريقة في 

مق الموت المرتفع، وقد ظيرت فعالية تقميل الحساسية والاسترخاء المتدرج لدى علاج ق
)أحمد محمد عبد المجموعة التي استخدمتو مقارنة مع المجموعة التي لم تتمق أي علاج. 

 (228، ص 1987الخالق، 

وىو حالة ىدوء تنشأ في الفرد عقب ازالة التوتر بيد تجربة انفعالية شديدة أي الاسترخاء: 
جيد جسدي شاق، فقد يكون الاسترخاء غير إرادي عند الذىاب إلى النوم أو يكون إرادي 
عندما يتخذ المرء وضعا مريحا ويتصور حالات باعثة عمى اليدوء أو يرخي العضلات 

 (57، ص 2001)حسين فايد، المشاركة في أنواع مختمفة من النشاط 
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ان العلاج جماعيا فمثلا اعتمد وقد أجريت دراسات عديدة في ىذا الميدان، حيث ك 
''تمبمر'' عمى نظرية العاممين في قمق الموت يعني أن درجة قمق الموت تتحدد عن طريق 

 عاممين:

 الصحة النفسية بشكل عام 

 .تجارب الحياة المتصمة بموضوع الموت 

حيث يرى أنو إذا كان قمق الموت المرتفع مصاحبا أولا لحالة مرضية أكثر شمولا  
ب، عصاب القمق أو الوسواس القيري فإن ىذه الاضطرابات يجب أن تعالج بالعلاج كالاكتئا

السموكي أو المواد الكيماوية باستخدام المسكنات والميدئات والعقاقير المضادة لمقمق التي 
 تخفض نسبة القمق والتوتر والتييج أو استخدام العلاج بالتخميج الكيربائي.

 (228ص ، 1987)أحمد محمد عبد الخالق، 
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 خلاصة الفصل:

من خلال ما تطرقنا إليو في ىذا الفصل من أسباب وأعراض والنظريات المفسرة  
لمقمق نجد أن ىذه الظاىرة تمقى مشكمة معقدة وخطيرة عمى الشخص، كما تطرقنا إلى قمق 

وأىم الموت مفيومو وأسبابو وأعراضو ومكوناتو، اضافة إلى النظريات المفسرة لقمق الموت 
 العلاجات.
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 مفهوم السرطان 
 تصنيف السرطان 
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السرطان                                                                     فصل الثالث           ال  
 

 34 

 تمهيد:

يعتبر السرطان ىاجسا فعميا ميدد لمصحة الجسمية للإنسان وكذلك الصحة النفسية  
 داء فتاك لذا سنحاول في ىذا الفصل التطرق ليذا المرض الخطير.لأنو 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



السرطان                                                                     فصل الثالث           ال  
 

 35 

 مفهوم السرطان: .1

 حسب شيمي تايمور: 

ىو عبارة عن مجموعة من الأمراض التي تزيد من معاناة المرضى، يجمع بينيا عدد  
خلايا  من العوامل المشتركة، وينجم السرطان عن خمل في المادة الوراثية الجينية تتمثل في

الإنسان الجزء المسؤول عن السيطرة عمى نمو الخلايا وتكاثرىا، فخلايا جسم الإنسان تتكاثر 
بشكل منتظم وبطيء، لكن في حالة السرطان يحدث خمل في المادة مما يؤدي إلى تسارع 

 (288، ص 8002.) شيمي تايمور، زائد في نموىا وانتشارىا

'السرطان'' أو ''الورم الخبيث'' يستخدم بشكل نقلا عن ''الريش وآخرون'' أن مفيوم ' 
عام للاستدلال عمى المرض الذي نسميو السرطان، أما المصطمح الطبي أو العممي لممرض 
فيو النماء كما أخذ لفظ السرطان يقتصر مؤخرا عمى ''النماء الخبيث'' في حين تشير كممة 

 (80، ص 8991بدر، .) محمد الأنصاري الأورام إلى أي كتمة أو نمو غير طبيعي

أما جمال الخطيب فيعرفو عمى أنو ولسبب غير محدد رغم يكون وراثيا أو بيئيا  
يحدث تغير او طفوة تخرج مجموعة من خلايا الجسم عن السيطرة فلا تعود تؤدي الوظيفة 

)جمال المناطة بيا طبيعيا وتبدأ تسمك سموكا مغايرا لنشاطيا ونشاط الخلايا الأخرى. 
 (5، ص 8000الخطيب، 

 تصنيف السرطان حسب يوسف الشرفاء: .2

 الأورام الحميدة )غير السرطانية(: .1.1

وىي عادة ما تكون مغمفة بغشاء وغير قابمة للانتشار ولكي بعضيا قد يسبب مشاكل  
لمعضو المصاب خصوصا إذا كانت كبيرة الحجم وتأثيرىا يكون بالضغط عمى العضو 
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)يوسف الشرفاء، المصاب أو الأعضاء القريبة منيا، مما يمنعيا من العمل بشكل طبيعي. 
 (82، ص8002

 الأورام الخبيثة )سرطانية(: .1.2

الأورام السرطانية تياجم وتدمر الخلايا والأنسجة بيا، وليا قدرة عمى الانتشار، وىي  
 تنتشر بثلاث طرق:

 عضو المصاب.انتشار مباشر للأنسجة الأعضاء المحيطة بال  -1

 عن طريق الجياز الممفاوي. -2

عن طريق الدم، حيث تنفصل خمية أو خلايا من الورم السرطاني وتنتقل عن طريق  -3
، ص 8002) يوسف الشرفاء،  الجياز الممفاوي أو الدم إلى أعضاء أخرى بعيدة

82) 
 أنواع السرطان حسب عرموش هاني: .2

ىو نمو بعض الخلايا الطبقة المبطنة لمقصبة اليوائية بنسبة أسرع من  سرطان الرئة: 
المعدل الطبيعي وبشكل غير منتظم مما يؤدي إلى تراكميا وحدوث تداخل في عممية إخراج 

 (020، ص 8005)عرموش هاني، المخاط وأول عارض ثابت ليذا المرض ىو السعال. 

ة في بطانتيا لكن ذلك لا يعني أن يبدأ سرطان المعدة عادة كقرحسرطان المعدة:  
المصاب بقرحة المعدة سيصاب بسرطانيا أما سبب تحول القرحات إلى سرطان فإن ذلك لا 

يزال مجيولا والعلامات الأولى تبدأ بالألم عند الجوع تختفي بعد الطعام ولكن مع توالي الأيام 
الطعام ثم تنتابو  يصبح الطعام بنفسو مصدر المزيد من الألم، ليذا يعزف الشخص عن

، 8005)عرموش هاني، وثبات من القيء إذ يصبح مخرج المعدة مسدودا بالورم الخبيث. 
 (522ص 
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يبدأ في بطانة الرحم وبعد نموه يغزو جدار الرحم، أىم أعراضو النزف سرطان الرحم:  
عد الدموي غير الطبيعي من الرحم وىو لا علاقة لو بالعادة الشيرية وبخاصة إذا أخذت ب

انقطاع الحيض منذ وقت، كما يخرج إفراز غير طبيعي وكريو الرائحة إذ يحتوي عمى قطع 
 (020، ص 8005)عمروش هاني، سرطانية ميتة. 

 أعراض السرطان: .3

 تختمف أعراض مرض السرطان باختلاف نوعو ومكان الإصابة بو، ومن أىميا: 

 .خسارة الوزن بشكل كبير 

  أثناءه.كثرة التبول، والاحساس بحرقة 

 .صعوبة البمع والإحساس بعسر اليضم 

 .صعوبة التئام الجروح والتقرحات 

 .ظيور كتل في أجزاء الجسم المختمفة 

 .سعال مصحوب بدم 

 .ارتفاع درجة الحرارة لمجسم 

 .تعرق الجسم بشكل كبير 

 .التعب والارىاق المستمر 

 .فقدان الشيية 

 .صعوبة التنفس 

  .هنا المعطي، تغير لون الجمد وشكمو(8081 ،web) 

 

 علاج السرطان: .4

 حسب أحمد سالم بادويلان يتمثل علاج السرطان في العلاجات التالية: 
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  :بدأ استخدامو في القرن التاسع عشر، جاء أول تقرير عن غمكانية العلاج الجراحي
من المصابات بسرطان الثدي  %5، حيث تم شفاء 1181شفاء السرطان في عام 

 (59، ص 8005)أحمد سالم بادويلان، لاجين جراحيا. واللاتي تم ع

  :لقد اكتشف '' رونتجن'' الأشعة الصينية '' العلاج الإشعاعيX-Ryas في عام ''
، واكتشف ''بيكورل'' النشاط الإشعاعي، واكتشف ''ماري كوري'' الراديوم في 1185
 ، وتم استخدام ىذه الاكتشافات في علاج الأورام.1881

 بعد اكتشاف نجاح المواد الكيماوية السامة التي  1843بدأ في سنة اوي: العلاج الكيم
استخدمت في الحرب العالمية الثانية في علاج الأورام الممفاوية اليوجيكينية، وىذه 
الأدوية تعمل عمى قتل الخلايا التي ىي في طور التكاثر، وعادة يكتفي بالعلاج 

الممفاوية، وتم استحداث عممية زرع  الكيماوي فقط في سرطان الدم وسرطان الغدة
النخاع والتي تتم بعد إعطاء جرعات كبيرة جدا من المواد الكيماوية لتدمر كل خلايا 

، ص 8005)أحمد سالم بادويلان، الورم وتدمر كذلك النخاع العظمي لممريض. 
59) 

  :ويستخدم في الأورام المعتمدة عمى اليرمونات مثل مضادات العلاج الهرموني
ستروجين في أورام الثدي ويتم استئصال الخصيتين في أورام البروستات لتقميل الأ

 ىرمونات الذكورة.

  :حيث يحاول العمماء عن طريق اليندسة الوراثية أن يتحكموا في العلاج الجيني
 الخمل الحادث في الجينات والذي يؤدي إلى حدوث السرطان.

  :لقد ثبت أن الجياز المناعي لو دور كبير في مقاومة السرطان  العلاج المناعي
وذلك بالبحث والقضاء عمى الخلايا المصابة بالطفرات والتي تتكون يوميا في كل 
الأشخاص، ولقد فكر العمماء في استخدام معدلات الاستجابة البيولوجية في علاج 

 (18-59، ص 8005)أحمد سالم بادويلان، السرطان. 



السرطان                                                                     فصل الثالث           ال  
 

 39 

 فصل:خلاصة ال

تضمن ىذا الفصل مرض السرطان وقد تم التطرق إلى تعريفو وتصنيفو حيث يصنف  
إلى أورام حميدة وأخرى خبيثة، كما تم الإشارة إلى أنواع السرطان المتمثمة في سرطان الرئة، 
وسرطان المعدة، سرطان الرحم، كما تناولنا أعراض ىذا المرض الخطير والعلاج المناسب 

 تكاثره.لمتخفيف من 

 
 



  

 

 
 

 تمهيد. 
 الفرضيات. 

 المنهج المستخدم. 

 أدوات الدراسة. 

 الملاحظة. 

 المقابمة العيادية. 

 مقياس قمق الموت. 

 حدود الدراسة. 

 حالات الدراسة. 

 الدراسة الاستطلاعية. 
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 تمهيد:

إلى توضيح المنيجية المتبعة في ىذه الدراسة، بحيث من خلال ىذا الفصل نسعى  
 أنيا تعتبر ميمة جدا لسير ىذا البحث بطريقة حسنة والوصول إلى النتائج المطموبة.
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 الفرضيات: .4

يظير قمق الموت عند الأشخاص المصابين بالسرطان في الفرضية العامة الأولى: -
 أعراض عديدة.

 يؤثر قمق الموت سمبيا عمى مرض السرطان.الفرضية العامة الثانية: -

 المنهج المستخدم: .3

 قال الخميل: نيج الامر وأنيج: لغتان أي وضح والمنياج الطريق الواضح.لغة: -

جاء في المعجم الوسيط: نيج الطريق، وضح  استبيان والمنياج الطريق الواضح والخطة 
 الدراسة.المرسومة، ومنو منياج 

لقد اتفقت المعاجم المغوية عمى أن المنيج ىو الطريق الواضح الذي يتبعو الانسان  
 لموصول إلى غاية ما.

المنيج خطة يسير عمييا الباحث بدءا من التفكير في موضوع البحث حتى اصطلاحا: -
 ينتيي من انجازه ومن تعريفاتو.

طريق استخدام المبادئ العممية  خطة معقولة لمعالجة مشكمة ما، وحميا عنالمنهج: -
، 3122)محمد خان، المبينة عمى الموضوعية، والإدراك السميم المدعمة بالبرىان والدليل. 

 (25،26ص/ص 

وقد اعتمدنا في دراستنا عمى المنيج الاكمينيكي لما لو من خصائص تخدم موضوعنا  
 ىذا.
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 المنهج الإكمينيكي:-

يج الإكمينيكي يعتمد عمى الملاحظة المعمقة حسب عبد الرحمان الوافي فإن المن 
للأفراد الذين يواجيون مشاكل معينة، والتعرف قدر الإمكان عمى ظروف حياتيم بغية 

التوصل إلى تأويل كل واقعة في ضوء كل الوقائع الأخرى، لذلك فإن الكل يشكل مجموعة 
 (76، ص 3116وافي، )عبد الرحمان الدينامية لا يمكن تبسيطيا دون تشويييا وتبريرىا. 

 أدوات الدراسة: .4

إن الملاحظة ىي أساس وقاعدة أي نوع من العلاقات سواء اجتماعية كانت أو الملاحظة: -
علاقات عمل، كالعلاقة بين الباحث والمفحوص وفي أي حركة بحث، فيي بذلك فعل مراقبة 

ا ردود شخص ما مع تركيز الانتباه عمى مجمل الحركات التي تصدر من الحالة، وكذ
 الأفعال السموكية المختمفة.

يعرف ربحت مصطفى الملاحظة عمى أنيا عبارة عن تفاعل وتبادل لممعمومات بين 
شخصين أو أكثر احداىما الباحث والآخر المستجيب أو المبحوث تجمع معمومات وملاحظة 

 (213، ص 3111)ربحي مصطفى، سموكات المبحوث. 

حوار يدور بين الباحث والشخص الذي تم مقابمتو يبدأ وىي عبارة عن المقابمة العيادية: -
ىذا الحوار بخمق علاقة وئام بينيما، ليضمن الباحث الأدنى من تعاون المستجيب، ثم يشرح 
الباحث الغرض من المقابمة وبعد أن يشعر الباحث بأن المستجيب عمى استعداد لمتعاون يبدأ 

) ربحي يسجل الإجابة بكممات المستجيب. الباحث بطرح الأسئمة التي يحددىا مسبقا، ثم 
 (213، ص 3111مصطفى، 

ىو عبارة عن استبيان يتضمن قائمة من طرف الأسئمة التي تسمح مقياس قمق الموت:-
بجمع بيانات خاصة بقمق الموت، وضع ىذا المقياس من طرف الأمريكي '' دونالد 



                                                                        اجراءات الدراسة الميدانية                                                                                        الرابعالفصل 
 

 11 

العربية والاسبانية وحتى اليابانية '' ولقد ترجم إلى لغات عديدة منيا Donald Timblerتمبمر
واليندية، واستخدام في كثير من البحوث التي أجريت عمى عينات متفاوتة من الذكور 

سنة  58إلى  41والإناث من ثقافات مختمفة وىو مرتبط بعدد كبير من الأعمار من 
لسموكيات ومتغيرات عديدة كالسن، الجنس، درجة الثديين، الصحة العقمية وأنواع أخرى من ا

لذا فيو يعد واحدا من أكثر المقاييس انتشارا في البحوث، طبق ىذا المقياس لأول مرة سنة 
4791. 

 طريقة تصحيح وتطبيق المقياس:-

يمكن تطبيق مقياس ''تمبمر'' فرديا او جماعيا تحتوي كراسة الأسئمة عمى التعميمة  
 التي توضح طريقة الإجابة  وتتمثل في:

 صحيحة أو تنطبق عميك بشكل كبير ضع دائرة حول )ص(. إذا كانت العبارة 

 .)إذا كانت العبارة خاطئة ولا تنطبق عميك بشكل كبير ضع دائرة حول )خ 

تسجل اجابات المفحوص قراءة التعميمة لإزالة الغموض او سوء الفيم وعموما لا يقوم 
 مبالغ فيو. الفاحص بتحديد مدة انتياء الاختبار مع مراعاة أن لا تطول مدتو بشكل

( تصحح بـ 1( منيا تصحح بنعم و )7بندا، ) 48يشمل ىذا المقياس كما سبق الذكر  
 ''لا'' ويكون التنقيط بإعطاء:

 لمبنود التي تصحح بـ )ص( وأجاب عمييا المفحوص بـ )صحيح(.( 12نقطة )

 لمبنود التي تصحح بـ )خ( واجاب عمييا المفحوص بـ )خطأ(. (12نقطة )

 لمبنود التي تصحح بـ )ص( وأجاب عمييا المفحوص بـ )خطأ(.( 1صفر )
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 لمبنود التي تصحح بـ )خ( وأجاب عمييا المفحوص بـ )صحيح(.( 1صفر )

 يوضح سمم اختبار قمق الموت لدونالد تمبمر(: 12جدول رقم )

 41 44 44 44 41 17 15 11 14 البنود التي تصحح بـ ''ص''

 / / / 48 19 11 18 14 14 البنود التي تصحح بـ ''خ''

 

( تعتبر ادنى الدرجات التي يمكن لأي مفحوص أن 1يفرض ىذا المقياس أن درجة ) 
 ( فيي أعمى درجة  يمكن الحصول عمييا.48يحصل عمييا اما درجة )

 يتم تقدير وجود قمق الموت أو عدمو بأسموب الدرجة الفاصمة وىي كالتالي: 

 ( تشير1-1الدرجة التي تتراوح بين ) .إلى عدم وجود قمق الموت 

 ( تشير إلى وجود قمق موت متوسط.5-9الدرجة التي تتراوح بين ) 

 ( تشير إلى وجود قمق موت مرتفع.48-7الدرجة التي تتراوح بين ) 

 (418، 414، ص/ص 4115) زعتر نور الدين، 

 حدود الدراسة: .1

 (45/18( إلى )47/18طبقت ىذه الدراسة من )حدود زمنية: -

تم اجراء ىذه الدراسة بالمؤسسة العمومية الاستشفائية ''الزىراوي'' )مصمحة حدود مكانية: -
 طب الأورام(.
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 حالات الدراسة: .6

 حالات مصابين بأنواع مختمفة من مرض السرطان  4اخترنا  

 أنثى -الجنس: ذكر

 88-48السن:

 حم.نوع الإصابة بمرض السرطان: سرطان الثدي، سرطان الرئة ، سرطان الر 

 الدراسة الاستطلاعية: .7

 أهدافها. -التعريف بالمؤسسة العمومية الاستشفائية: مهامها-

 الهيكل -التعريف بمصمحة طب الأورام-

 تعريف المؤسسة العمومية الاستشفائية:-

تعتبر المؤسسة العمومية الاستشفائية من أىم العناصر في منظومة الحماية  
الفعال والكبير الذي تمعبو في حماية الصحة العمومية الاجتماعية وذلك نظرا إلى الدور 

 والإمكانات المادية والمالية والبشرية اليامة المستثمرة فييا.

إن المؤسسة العمومية الاستشفائية تيدف بدرجة أولى إلى تقديم الخدمات الصحية  
جميع  والعلاجية لمسكان ولا يتحقق ىذا اليدف إلا بوجود تنظيم محكم تؤسس عمى أساسو

العمميات داخل المؤسسة الاستشفائية من أجل الاستغلال الأمثل لمموارد ميما كانت طبيعتيا 
 سواء المادية أو المالية.
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 الإطار القانوني:-

 41/19/4754الصادر بتاريخ  441تم إنشاء القطاع الصحي بموجب القرار رقم  -
 المتضمن إنشاء القطاع الصحي بالمسيمة.

المتضمن إنشاء القطاعات  18/17/4754المؤرخ في  54-414م رقم بموجب المرسو  -
الصحية تنظيميا وسيرىا الذي حول القطاعات الصحية إلى مؤسسات عمومية ذات طابع 

 إداري.

المتضمن إنشاء المؤسسات  47/18/4119المؤرخ في  19-411بموجب المرسوم  -
رية تم تحويميا من قطاع صحي العمومية الاستشفائية والمؤسسات العمومية لمصحة الجوا

 إلى مؤسسة عمومية استشفائية.

 الموقع الجغرافي:

تقع المؤسسة العمومية الإستشفائية في الناحية الشمالية الشرقية لعاصمة الولاية،  
زين الدين  مسكن ومن الشمال المحكمة ومن الجنوب الاكمالية 51يحدىا من الشرق حي 

يحي بن معطي الزواوي، اما من الناحية الغربية يحده الطريق الوطني الرابط بين ولاية برج 
مساحة  4م 9415منيا  4م 45411بوعريريج والمسيمة، يتسع عمى مساحة إجمالية تقدر بـ 

 مساحة غير مبنية. 4م 44184مبنية و 

 مصالح وأقسام المؤسسة العمومية الاستشفائية:-

ي المؤسسة العمومية الاستشفائية الزىراوي عمى أربع طوابق بما فييا الطابق تحتو  
 الأرضي مقسمة إلى مصالح استشفائية وىي:

 .قسم العمميات الجراحية 
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 .قسم الأشعة 

 .قسم التأىيل الحركي 

 .قسم تصفية الدم 

 .قسم طب الأورام 

 .قسم طب وجراحة الأطفال 

 .قسم عمم الأوبئة والطب الوقائي 

  الجراحة العامة.قسم 

 .قسم الطب الداخمي 

 .قسم الانعاش والتخذير 

 .قسم الامراض المعدية 

 .مصمحة حفظ الجثث والتشريح 

ويتم فيو إجراء التحاليل الطبية حسب الوضعية المتقدمة من طرف الطبيب المعاين المخبر: 
 لممريض المقيم بالمصالح الطبية الاستشفائية بالمؤسسة.

ضمان مخزون كافي من الأدوية لتغطية جميع المصالح الطبية  من ميامياالصيدلية: 
 وتزويدىا حسب طمب كل طبيب مصمحة استشفائية.

تتكفل بالحركة اليومية لسمك الشبو طبي المتواجدون بالمصالح )طب مصالح الرقابة الطبية: 
محة الرجال، طب النساء، جراحة الرجال، جراحة النساء، مصمحة الولادة، طب الأطفال، مص

 تصفية الدم، جميع المصالح الطبية الاستشفائية(.

 ويتم فيو حفظ السجلات والمستندات وجميع الوثائق التي تم التعامل معيا.الأرشيف: 
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ضمان تكوين إضافي وتحسين المؤىلات لمموظفين بكل ما وجد مصمحة التكوين المتواصل: 
 في مجال الصحة العمومية.

ت الإسعاف والسيارات الإدارية التابعة لممؤسسة العمومية وىي مكان خاص بسياراالحظيرة: 
 الاستشفائية بالمسيمة.

يضم المنقولات ومواد التنظيف والخردوات )الخزائن، الكراسي، أجيزة طبية(، المخزن العام: 
 ويضم أيضا مخزن وراقة والإعلام الآلي ومخزن المواد الغذائية.

الات ومركز بنك الدم بالإضافة إلى في مقدمة المستشفى يوجد مصمحة الاستعج 
الإدارة العامة التي تضم مكتب المدير العام الذي يضمن مكتب الأمانة العامة ومكتب 
الإعلام والاتصال وكذا أربع مديريات تسير عمى تسيير الخدمات بالمؤسسة وىي عمى 

 النحو التالي:

 .المديرية الفرعية لممصالح الصحية 

  لممالية والوسائل.المديرية الفرعية 

 .المديرية الفرعية لممواد البشرية 

 .المديرية الفرعية لصيانة الاجيزة الطبية والأجيزة المرفقة 

ومكتب القبول يقوم بتسيير الحركة الاستشفائية لممرضى ضمن الأنشطة الإدارة لممؤسسة 
 )مديرية المصالح الصحية( لمعرفة حركة المرضى المقيمين بالمستشفى.

 المؤسسة العمومية الاستشفائية:مهام -

 تقوم المؤسسة العمومية الاستشفائية بالمسيمة بعدة ميام نذكر منيا: 
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  التكفل بصفة متكاممة ومتسمسمة في مجال نشاطيا بشكل منسجم ومنظم بحاجيات
 السكان الصحية.

 .ضمان تنظيم وبرمجة توزيع العلاج الشفائي 

  عادة التأىيل الطبي  والاستشفاء.ضمان التشخيص وا 

 .ينظم البرامج الوطنية والجيوية والمحمية لمصحة والسكان 

  تساىم في ترقية المحيط وحمايتو في مجالات الوقاية والنظافة الصحية ومكافحة
 الامراض والآفات الاجتماعية.

 .تنظيم ومتابعة النشاطات الصحية في المؤسسة 

 ت الحالات استعجالية تسخير الأطباء الأخصائيين في القطاع الخاص إذا كان
 وخطيرة.

  ضمان مخزون كافي من الأدوية في الصيدلية لتغطية جميع المصالح الطبية حسب
 طمب كل طبيب.

 .حفظ الممفات والسجلات في البريد الوارد والصادر لممؤسسة 

 .عداد قوائم الترقية وغيرىا من القوائم  متابعة ممفات الموظفين وا 

 تعريف مصمحة طب الأورام:-

محة طب الأورام ىي مصمحة يتم فييا علاج الأورام )العلاج الكيميائي والعلاج مص 
اليرموني والمتابعة الطبية( ومن بين الاورام السرطانية التي يتم علاجيا في ىذه المصمحة 

سرطان القولون، سرطان الثدي، سرطان الرئة، سرطان المعدة، سرطان الرحم، سرطان 
 البروستات ... إلخ. البنكرياس، الحمل العنقودي،

تتكفل المصمحة بكل المرضى عمى مستوى الولاية وما جاورىا )سيدي عيسى، برىوم، عين 
 الخضراء، عين الحجل، مقرة، المعاضيد(.
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 الهيكل التنظيمي لمصمحة طب الأورام:

 

 

 

  

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 مصمحة طب

قاعة 
 الانتظار

 فحص طبي
قاعة تحضير 
 الدواء الكيميائي

مكتب طبيب 
رئيس 
 المصمحة

قاعة العلاج 
الكيميائي 
 رجال

قاعة 
 الاستقبال

مكتب شبو 
 طبي

مكتب مسؤول 
 الصحة

 نساء رجال

 نساء رجال
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 بطاقة تقنية لممصمحة:

 

  :مصمحة طب الأورامالتسمية 

  :مستشفى الزىراويالمكان 

  :4148مرسوم الإنشاء. 

  :4148نوفمبر  44بداية النشاط 

  :الراشدينسن التكفل 

  :14إداريين. 

  :عامين وطبيبة مختصة في الأورام ومسؤول المصحة( 4)  14أطباء 

  :18ممرضين 

  :عيادية 14أخصائية نفسانية 

  :14عمال 

  :14رئيس المصمحة 

 

 

 

 

 



  

 

 

 

 

 دراسة الحالة الأولى: -1

 تقديم الحالة الاولى:   

 ممخص المقابمة.  

 تحميل المقابمة.  

 تحميل الاختبار. 

 ممخص الحالة.  

 دراسة الحالة الثانية: -2

 تقديم الحالة الثانية.  

 ممخص المقابمة.  

 تحميل المقابمة.  

 تحميل الاختبار.  

 ممخص الحالة.  

 دراسة الحالة الثالثة: -3

 تقديم الحالة الثالثة 

 ممخص المقابمة 

 تحميل المقابمة 

 تحميل الاختبار 

 ممخص الحالة 
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 دراسة الحالة الأولى:/ 1

 تقديم الحالة: -1-1

 الإسم: ) ىـ(

 سنة. 54السن: 

 الجنس: أنثى.

 مكان الإقامة: المسيمة.

 الحالة الإجتماعية: متزوجة.

 بنات. 45عدد الأولاد: 

 المستوى التعميمي: السنة الثالثة ثانوي.

 المستوى المعيشي: متوسط

 الامراض السابقة: لا توجد.

 أشير. 7مدة الاصابة بالمرض: 

 نوع الإصابة: سرطان الثدي.
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 ملخص المقابلة:  -1-2

سنة، متزوجة وأم لأربعة بنات، المستوى المعيشي  54ـ( تبمغ من العمر الحالة )ى 
أشير، حيث قالت الحالة بأنيا شعرت بوجود  7المتوسط، ظيرت عمييا أعراض المرض منذ 

كتمة صمبة عمى سطح الثدي، قرأت في بعض صفحات الأنترنت عن أعراض سرطان الثدي 
لى الطبيب، قامت بالفحوصات الطبية اللازمة وجدتيا مطابقة تماما لما تشعر بو ثم ذىبت إ

ومن ىنا أكد ليا الطبيب بأنيا تعاني من سرطان الثدي، في بداية الأمر لم تتقبل مرضيا 
ورفضت حتى العلاج، ولكن سرعان ما تطمب الأمر إجراء عممية جراحية واستئصال كمي 

 لمثدي نظرا لكبر حجم الورم.

 تحليل المقابلة: -1-3

قابمة مع الحالة لاحظت علامات القمق بادية عمى وجييا غير أنيا أثناء إجراء الم 
 وافقت عمى إجراء ىذه المقابمة.

وبعد القيام بعلاقة ودية مع الحالة وتقديم نفسي ليا تبين أن الحالة تعاني من صدمة نفسية 
نتيجة اصابتيا بالمرض وعدم تقبميا لو ولشكميا، حيث قالت: '' المرض ىذا عياني وعيبني 
وشوىمي جسمي وليت نحس روحي ناقصة خاصة كي نقعد مع النساء لي لا باس عمييم، 

 ودائما نحب نقعد مع المرضى المي كيفي باش ما نحسش بالنقص ونكون مرتاحة''.

ومن خلال الحديث مع الحالة تبين أنيا تعاني من قمق الموت وذلك لخوفيا من  
ة عمى بناتي نموت ونخمييم كيفاه يقدرو الموت حيث قالت: '' الموت حق، بصح راني خايف

يعيشوا بلابيا متعمقين بيا بزاف''، وىذا ما خمق لدييا آثار نفسية من خلال قوليا: '' 
 يغيضوني بناتي كي يشوفوني فالحالة ىادي، وش راح يصراليم كي نموت ونخمييم ''.
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أنيا تقبمت الاحباط النفسي الشديد بسبب ىذا المرض أثر عمى نفسية المريضة إلا  
 مرضيا وتحاول مقاومتو.

 تحليل الاختبار: -1-4

درجة(  45بعد تطبيق الاختبار عمى الحالة، وجدت أن الحالة قد تحصمت عمى ) 
وىي درجة مرتفعة تشير إلى وجود قمق موت مرتفع وىذا ما تبين من خلال إجراء المقابمة 

 بحيث أن الحالة كانت تتكمم بقمق مع ظيور أعراض القمق عمييا.

 ملخص الحالة: -1-5

من خلال ىذه المقابمة نستطيع القول بأن الحالة )ىـ( تعاني من قمق موت مرتفع،  
وىذا ما أثر عمييا نفسيا، كما أثبت أثناء تطبيق المقياس، مما جعميا ضمن فئة القمق 

 المرتفع.

 دراسة الحالة الثانية:/ 2

 تقديم الحالة: 4.1

 الإسم: ف

 سنة 33السن: 

 الجنس: أنثى

 الإقامة: المسيمةمكان 

 الحالة الاجتماعية: متزوجة

 ذكور 1عدد الأولاد: 
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 المستوى التعميمي: جامعي

 المستوى المعيشي: متوسط

 الأمراض السابقة: ارتفاع ضغط الدم

 أشير 44مدة الاصابة بالمرض: 

 نوع الإصابة: سرطان الرحم.

 ملخص المقابلة: 2.2

لولدين، مستواىا التعميمي جامعي، سنة متزوجة وأم  33الحالة )ف( تبمغ من العمر  
أشير حيث  44زوجيا عامل لدى مؤسسة سونمغاز ظيرت عمييا أعراض المرض منذ 

لاحظت خروج افرازات ميبمية متواصمة لعدة أيام وبعد ذىابيا لمطبيبة وقياميا بالفحوصات 
ما الطبية اللازمة اكتشفت أنيا مصابة بسرطان عنق الرحم، لم تتقبل المرض خاصة عند

أخبرتيا الطبيبة بأنيا بحاجة لاستئصال الخلايا المسرطنة الموجودة في الرحم وذلك عن 
 طريق المعالجة الإشعاعية.

 تحليل المقابلة: 3.2

أثناء إجراء المقابمة مع الحالة لاحظت بأن الحالة في قمق وتوتر حيث ظير ذلك من  
حت بو الحالة حسب قوليا حلال حركاتيا الجسمية المتكررة لمرات عدة وأيضا حسب ما صر 

'' منيش مصدقة راه عندي ذاك المرض، دوكا نموت ونخمي ولادي شكون ليكون معاىم'' 
حيث تبدو من خلال قوليا أنيا لا تزال غير متقبمة لممرض، كما أن حالتيا النفسية غير 
مستقرة بعد، وذلك حسب ما صرحت بو الحالة '' كي تشوف النساء لا باس عمييم نقول 

ه يا ربي غير أنا لي بميتني بيذا المرض'' كما أنو ومن خلال الحديث مع الحالة تبين علا
أنيا تعاني من قمق الموت حسب ما صرحت بو '' ممي عرفت روحي مريضة بيذا المرض 
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وأنا غير نبكي '' وقوليا أيضا: '' راني خايفة لا نموت ونخمي ولادي يعيشو يتامى'' وىذا ما 
شديد من الموت مما دفعنا لتطبيق مقياس قمق الموت لتمبمر عمى أظير خوف الحالة ال

 الحالة.

 تحليل الاختبار: 4.2

من خلال تطبيق مقياس قمق الموت لتمبمر عمى الحالة، وجدنا أن الحالة قد تحصمت  
 درجة( وىي درجة مرتفعة وىذا ما يشير إلى وجود قمق الموت المرتفع. 44عمى )

 ملخص الحالة: 5.2

المقابمة نستطيع أن نقول بأن الحالة )ف( تعاني من قمق الموت من خلال ىذه  
 المرتفع وىذا ماُ ر عمى نفسيتيا وجعميا غير متقبمة لممرض.

 دراسة الحالة الثالثة:/ 3

 تقديم الحالة: 1.3

 الإسم: ج

 سنة 44السن: 

 الجنس: ذكر

 مكان الإقامة: المسيمة

 الحالة الاجتماعية: متزوج

 5عدد الأولاد: 

 المستوى المعيشي: جيد
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 الأمراض السابقة: لا يوجد

 أشير 5مدة الإصابة بالمرض: 

 نوع الإصابة: سرطان الرئة

 ملخص المقابلة: 1.3

إناث(،  1ذكور، 1سنة، متزوج وأب لأربعة أولاد ) 44الحالة )ج( يبمغ من العمر  
ديد أشير حيث شعر بألم ش 5المستوى المعيشي جيد، ظيرت عميو أعراض المرضى منذ 

عمى مستوى القمب وعند ذىابو لمعاينة الطبيب طمب منو القيام بإجراء أشعة عمى كامل 
جسمو، راوده خوف شديد حين طمب الطبيب منو إجراء الأشعة خوفا من أن يكون مصابا 

بمرض خطير، وبعد قيامو بالتصوير الإشعاعي والفحوصات اللازمة بين أن الحالة مصاب 
المرض ودخل في حالة كآبة وانعزال عن عائمتو ولكن بعد عرضو  بسرطان الرئة، لم يتقبل

 عمى أخصائي نفسي بدأ في تقبل المرض ومزاولة العلاج.

 تحليل المقابلة: 3.3

جرائي معو المقابمة طبعا بعد موافقتو تبين أن الحالة كانت   بعد التقائي بالحالة وا 
ة )ج( يدخن السجائر منذ تراوده شكوك حول أنو قد يكون مصاب بالسرطان حيث أن الحال

سنة وىذا حسب ما قالو: '' بديت نتكيف ىكذاك كان في عمري  46الصغر حوالي من السن 
سنة، شفت صحابي يتكيفوا قمت والله نجرب من ثما حكم فيا، وكي رحت لمطبيب وقالي  46

 4 –عمب  5ندير الأشعة، شكيت يكون ىذا المرض لأنوا نتكيف بزاف، كنت نتكيف من 
تقريبا'' بعد سماعو خبر اصابتو بسرطان الر ئة دخل في كآبة وانعزال عن عائمتو لكن عمب 

بعد معاينتو للأخصائي النفسي بدأ  في تقبل المرضى، ظير عمى الحالة قمق وتوتر لكن مع 
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الجمسات التي لا يزال يقوم بيا مع الأخصائي بدأ مستوى القمق في الانخفاض وبدأ الحالة 
 ئمتو و أصدقائو.في التكيف مع عا

 تحليل الاختبار: 5.3

من خلال تطبيق مقياس قمق الموت لتمبمر عمى الحالة  )ج( ، وجدنا بأن الحالة قد  
 درجات( وىي درجة متوسطة وىذا ما يشير إلى وجود قمق الموت متوسط. 7تحصل عمى )

 ملخص الحالة: 4.3

الموت متوسط وىذا من خلال ىذه المقابمة نستطيع أن نقول أن الحالة يعاني من قمق  
 ما جعمو في حالة كآبة ولكنو بدأ في التكيف الاجتماعي.
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 : الفصل خلاصة

من خلال ىذه الدراسة نستخمص أن مرض السرطان من أخطر الأمراض التي  
واجيتيا الإنسانية، كون ىذا الداء ليو لو علاج واضح بالرغم من وجود بعض العلاجات 

 السرطان والذي يؤدي بدوره إلى ظيور عدة آثار نفسية يتركيا ىذا الفعالة عمى بعض أنواع
الداء، ويصعب عمى المريض التخمص منيا، ومن بين ىذه الآثار نذكر منيا قمق الموت 

الذي يعتبر أىم أثر ناتج عن ىذه التجربة المرضية والتي يعيشيا المريض مع وعيو بخطورة 
 المرض وعدم جدوى العلاج.

الدراسة تحقق الفرضية العامة قيد الدراسة بأن المصاب بالسرطان يعاني أثبتت ىذه  
من قمق الموت وارتفاع مستوى قمق الموت ظير عند الحالات الثلاث من خلال ما جاء في 
المقابلات ونتائج الاختبار حيث نجد الفرضية الاولى تحققت بأن المصاب بالسرطان يعاني 

ث والفرضية الثانية والثالثة لم تتحقق مع الحالة الثالثة الخوف من الموت عند الحالات الثلا
لأنو استطاع تحقيق التكيف الاجتماعي، أما الفرضية الثالثة فتحققت عند الحالات الثلاث 

 بأن المصاب بالسرطان يعاني الخوف من المستقبل.

د وبغض النظر عن النتائج المتحصل عمييا فتحققيا يبقى نسبيا، لأنيا قابمة لمنق 
والنقاش وخصوصا وأنيا متعمقة بمجموعة البحث وظروف اجرائو ويمكن القول أن متغيرات 
ىذه الدراسة جديرة بالبحث وتستدعي الاىتمام والتعمق من أجل فيم ىذه الفئة من المجتمع 

 فما زال الأمل قائما.

 



 خاتمة
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 خاتمة
من خلال ىذه الدراسة  تعرفنا عمى المصير الذي يعيشو مريض السرطان والمعاناة النفسية والجسدية 
الناتجة عن ىذا المرض والتي بدورىا تؤدي الى ظيور اضطرابات نفسية خطيرة يصعب عمى المريض 

 تجاوزىا والتي من بينيا قمق الموت 

ذا راجع الى الافكار السمبية التي يفكرون فييا تجاه تبين لنا ان مرضى السرطان يعانون من قمق الموت وى
الفئة قصد الوصول الى حل لمتخفيف  هفعنا للاىتمام بيذدك  افكار ما بعد الموت وىذا ما يالموت وكذل

من شدة خوفيم  من ىذا المرض  والزام الاىتمام بيم فيي مرحمة صعبة وحساسة جدا ولمتقميل من ىذا 
تجاه الموت .القمق الذين يشعرون بو ا  
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 ،عالم الدعرفة ،الكويت.1987أحمد محمود عبد الخالق ،قلق الدوت،-/1

،مؤسسة الريان 1،السرطان مازال الامل باقيا،ط2005أحمد سالم بدوي لان ،-/2
 للطباعة والنشر والتوزيع ،لبنان .

،دار الصفاء 1 ،الاضطرابات النفسية والعقلية،ط 2010ابراهيم الصيخان،-/3
 للنشر والتوزيع ،لبنان.

،عالم 2،الصحة النفسية والعلاج النفسي،ط 1977زهران حامد،-/4
 الكتب،القاهرة.

،اضطرابات السلوكية ،تشخيصها ،اسبابها 2003حسين فايدا،-/5
 ،علاجها،مؤسسة طيبة للنشر والتوزيع،القاهرة.

خلص من سموم الجسم ،الوقاية من امراض السرطان للت2008يوسف الشرفاء،-/6
 ،دار الثقافة للنشر والتوزيع،الاردن.1بطريقة الشاولين الصينية،ط 

،الشخصية الدستهدفة للاصابة بالسرطان،كلية 1996محمد الانصاري بدر ،-/7
 ،الكويت.1العلوم الاجتماعية،ط

،سرطان الثدي وعلاقته بالتوافق النفسي والاجتماعي 2009سعادي وردة ،-/8
 النفس العيادي ،جامعة الجزائر.  ي  علماجيسترالدقاومة،مذكرة مواستراتيجية 

 ،موسوعة الطب النفسي ، القاهرة.1997عبد الدنعم حنفي،-/9
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،دار حامد  1،الاظطرابات النفسية،ط2009عبد اللطيف حسن فرج،-/10
 للنشر والتوزيع ،مكة الدكرمة.

ة،دار الفكر ،القلق وادارة الضغوط النفسي2001فاروق السيد عثمان،-/11
 العربي.

،اصول علم النفس،مكتب الدصري 1994راجح احمد عزة،-/12
 الحديث،الاسكندرية.

،التوافق النفسي للمسن،الدكتبة الجامعية 2001شاذلي عبد الحميد،-/13
 للنشر،القاهرة.

 ،دار حامد للنشر والتوزيع.1،علم النفس الصحي،ط2008شيلي تايلور،-/14

،أساليب تخفيف الضغوط النفسية الناتجة عن 2007شويخ هناء احمد،-/15
 الاورام السرطانية،ايتراك للطباعة والنشر،القاهرة.
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 :01المحور رقم -/1

 محاور المقابلة:-/1.1

 - المحور الاول: المعلومات الشخصية 
 الجنس 
 السن 
 الحالة الاجتماعية 
 المستوى المعيشي 
 المستوى الثقافي 
  المحور الثاني: الاصابة بالمرض 

 نوع المرض 
 مدة الاصابة 
 اخرىىل يعاني المريض من امراض جسدية  
 ىل المفحوص عمى دراية بإصابتو بالمرض 
 نوع ردة الفعل  
 كيف ىي علاقتو الاجتماعية بعد اصابتو بالمرض 
 :المحور الثالث 

 ىل يخاف المفحوص من الموت  
 ىل تخطر لو فكرة الموت دائما 
 ىل يفكر في الموت 
 ىل يتضايق عندما يتكمم الناس عن الموت  
 ىل يتضايق كثيرا من مرور الوقت 
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 : 02المحور رقم -/2

 '' مقياس '' دونالد تمبلر 

        .......................................الجنس: 

 .........................................السن: 

 :التعليمة 

إذا كانت العبارة صحيحة او تنطبق عميك بشكل كبير، ضع دائرة حول  
 )ص(.

 عميك بشكل كبير ضع دائرة حول )خ(. إذا كانت العبارة خاطئة أو لا تنطبق 

 عبارات الاختبار:

 خ ص      أخاف كثيرا من الموت .1
 خ ص     نادرا ما تخطر لي فكرة الموت .2

 خ ص   لآخرون عندما يتكممون عن الموتلا يزعجني ا.3

 خ ص     أخاف أن تجرى عممية جراحية.4

 خ ص      لا أخاف إطلاقا من الموت.5

 خ ص   الإصابة بالرصاصف بشكل خاص من لا أخا.6

 خ ص     لا يزعجني إطلاقا التفكير في الموت.7

 خ ص      أتضايق كثيرا من مرور الوقت.8

 خ ص      أخشى أن أموت موتا مؤلما.9

 خ ص   إن موضوع الحياة بعد الموت يثير إضطرابي كثيرا.11

 خ ص     ى فعلا أن تصيبني سكتة قمبيةأخش.11
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 خ ص   ياة فعلار كم ىي قصيرة ىذه الحكثيرا ما أفك.12

 خ ص كممون عن الحرب العالمية الثالثةأقشعر عندما أسمع الناس يت.13

 خ ص      يزعجني منظر جسد ميت.14

 خ ص    أن المستقبل يحمل شيء يخيفني أرى.15
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