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  :المقدمة - 1

مع تطور الدراسات الطبیة والنفسیة لم نعد النظرة تقتصر على النموذج الطبي   

نما ) Traditional Medical Model(التقلیدي  ٕ في دراسة المرضى النفسیین وا

 Public Heath in تهتم بما یسمى بنموذج الصحة العامةأصبحت هذه النظرة 

Psychiatry  واصبحت النظرة لى الطب نظرة كلیة، حیث یتم النظر إلى المریض على

أنه إنسان متكامل له تفكیره، ونفسیته وسلوكه وصحته ویعیش في حالة تفاعل البیئة، 

ثل جوانب رئیسیة في حیاة كما أن له معتقداته وافكاره ومیوله، ومشاعره وهذه كلها تتم

  )Laurence Stevens, 1996(. الإنسان

ویهتم علماء النفس بدراسة الاتجاهات النفسیة لدى أفراد المجتمع نحو المرضى   

النفسیین، وهذا ما اشار إلیه العالم فریمان وجیوفانوني بأن الصحة النفسیة هي ظاهرة 

  )Freeman Giovanmani, 1975(. نفسیة-اجتماعیة

قد أشارت الدراسات إلى أن المجتمع، والأسرة الدور إلهام في مواجهة وعلاج و   

بمستوى وعي الأفراد الصحي، الحالات النفسیة، وأن هذا الدر یتأثر إیجابیاً أو سلبیاً 

  .واتجاهاتهم النفسیة نحو المرضى



3 
 

النفسي فیه فإن تعاون الأسرة، واتجاه الأفراد الإیجابي نحو المریض ومما لا شك   

  .له فوائد كبیرة على العكس من الاتجاهات السلبیة

وهذه العلاقة بین اتجاه أفراد الأسرة والمجتمع بشكل عام نحو المرض النفسي   

والمریض النفسي بالرغم من أهمیتها لم تلق الاهتمام والدراسة الكافیین مما نتبع عنه 

  .والمجتمعالعدید من السلبیات التني انعكست على المرضى وأسرهم 

وهذه الدراسة هي محاولة علمیة للكشف عن طبیعة هذه العلاقة بین اتجاهات   

  .أسر المرضى ومرضاها النفسي، وذلك في مستشفى السلاح الطبي والتجاني الماحي

  :مشكلة البحث - 2

  :تتلخص مشكلة البحث في الإجابة عن السئلة التالیة  

 .مرضى الأمراض النفسیةما هي الاتجاهات الأسریة السائدة لدى أسر  .1

هل تؤثر الاتجاهات الأسریة إیجابیاً أم سلبیاً على عملیات تشخیص وعالج  .2

 .الحالات النفسیة وخاصة على عملیات العلاج النفسي؟

إلى أي مدى تقوم الأسرة بأداء واجباتها من حیث فهم ومساعدة أو تلبیة  .3

 .ته؟احتیاجات المریض وذلك في إطار عملیات تشخیص وعلاج حال

ما هي المشكلات الشخصیة، والعلاجیة والتأهیلیة، المترتبة على الاتجاهات  .4

 .الأسریة السلبیة أو المحایدة نحو المرضى؟



4 
 

  :أسباب اختیار مشكلة البحث - 3 

  :من الأسباب التي أدت إلى اختیار مشكلة البحث ما یلي  

 .التعرف على اتجاهات الأسر المختلفة نحو المرضى النفسیین .1

 .زیادة مستوى الوعي الصحي لدى أسر مرضى الأمراض النفسیة .2

المساهمة في تعدیل الأفكار والاتجاهات الخاطئة لدى أفراد المجتمع حول  .3

 .المریض

  .الاسهام في التوجیه والإرشاد لذوي المرضى وأسرهم .4

  :أهداف البحث - 4

تهدف هذه الدراسة إلأى الكشف عن الاتجاهات الأسریة لدى أسر مرضى   

الأمراض النفسیة نحو مرضاهم في مستشفى السلاح الطبي والتجاني الماحي في ولایة 

الخرطوم وعلى ضوء التفسیرات والتوصیات التي تغیر في تشخیص وعلاج الحالات 

  .النفسیة

إن هناك أهداف مباشرة تسعى إلى الدراسة وهي الكشف عن الاتجاهات الأسریة   

  :ثم نقدم بعض التوصیات والمخرجات العلمیة الآتیةبكافة أشكالها نحو المریض النفسي 

 .العمل على تعدیل الاتجاهات السلبیة أو المحایدة لتصبح أكثر إیجابیة .1
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العمل على تحسین مستوى تعاون الأسرة ودمج المریض مع أسرته ومجتمعه  .2

 .بشكل أفضل

 .المساعدة في تحسین حالة المریض .3

بالنفع على المریض وأسرته  تحسین عملیات التشخیص والعلاج بما یعود .4

 .ومجتمعه

  :أهمیة البحث - 5

تتناول الدراسة مشكلة مهمة من المشاكل في المجال النفسي وتتعلق بدراس دور   

  .الأسرة واتجاهاتها نحو المرضى النفسیین وأثر هذا الدور في عملیات العلاج النفسي

مجال النفسي تمثل في تشجیع الباحث على إجراء الدراسات العلمیة في   

  .والأمراض النفسیة في مستشفى السلاح الطبي والتجاني الماحي

  :فروض البحث - 6

توجد فروض ذات دلالة إحصائیة في النظرة السالبة لدى الأسر المر ضى   

  :نیالنفسی

 .معظم أسر مرضى الأمراض النفسیة ذوي اتجاه سالب نحو مرضاهم -

حسب مستوى تعلیم السرة وتختلف اتجاهات أسر مرضى الأمراض النفسیة  -

 .وثقافتها ومستوى وعیها
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 .تختلف اتجاهات أسر مرضى الأمراض النفسیة حسب نوعیة المرض النفسي -

 .تختلف اتجاهات أسر مرضى الأمراض النفسیة حسب جنس المریض -

 .اتجاهات أسر مرضى الأمراض النفسیة حسب درجة القرابة للمریض تختلف -

  :حدود البحث - 7

شملت هذه الدراسة على دراسة الاتجاهات الأسریة نحو : یةالحدود الموضوع -

 .المرضى النفسیین

شملت عینة الدراسة كافة مرضى الأمراض النفسیة والمقیمین في : الحدود البشریة -

 .العیادة في المستشفى

في مستشفى السلاح ) م2015-م2014(من عام : الحدود الزمانیة والمكانیة -

  .ولایة الخرطومالطبي والتجاني الماحي في 

  :مصطلحات البحث - 8
  :اهـالاتج - 1

هو حالة من الاستعداد والتأهب العصبي النفسي تنتظم ) Alportألبورت (یعرفه   

من خلاله خبرة الشخص وتكون ذات تأثیر توجیهي أو دینامي على إستجابة الفرد 

  )55م، ص2001الفتاح، عبد االله (لجمیع الموضوعات والمواقف التي تستسیر هذه الاستجابة 

  :تعریف المرض النفسي

  :العصـاب - 2
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هو اضطراب یعاني منه الشخص ویتمثل في عدم قدرته على التكیف في بعض   

الجوانب الحیاتیة ویكون للتغیر في حالته، ومن أسباب المرض النفسي ضغوط الحیاة 

الاستعداد على الفرد التي تؤثر في شخصیته، كما ان هناك عوامل أخرى مثل، عامل 

  .الوراثي، أسباب عضویة، نفسیة، أسریة واجتماعیة واقتصادیة

  :الذهـاني - 3

هو اضطراب یؤدي بصاحبه إلى الانفصال عن الواقع أو عن العالم الخارجي   

وظهور مشاعر غیر سویة مع علاقة اجتماعیة غیر متزنة، وتفكك في الشخصیة ومع 

وجدانیة سلوكیة ولا یكون المریض واعیاً تشتت الأفكار، بالإضافة إلى اضطرابات 

ً یحتاج إلى علاج لفترة طویلة ◌   .بحالته المرضیة وغالباَ

  :أسر المرضى - 4

هي التي تختص بالمریض النفسي وتشرف علیه أو من تقیم معه أو من یشرف   

  )م1990كفافي، (. علیه أو من یقوم برعایته أو ممن له علاقة وثیقة بالمریض
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اهتم العلماء والمفكرین بموضوع الاتجاهات نظراً لكونه من الموضوعات الرئیسیة   

الجوانب سوء من في علم النفس الاجتماعي، ذلك العلم الذي یدرس فیه الإنسان من كل 

ناحیة علاقته بالإنسان أو بالمجتمع أو من حیث أنه كائن حي یؤثر ویتأثر بالآخرین 

إضافة إلى أنه یهتم بالجوانب السلوكیة كما أنه یدرس الفرد من حیث صلته مع البیئة 

المحیطة به نظراً لما تحدثه هذه الصلة البیئیة من آثار على أفكاره ومشاعره وانفعالاته 

داته وموضوع الاتجاهات یزداد أهمیة خاصة في المجتمعات النامیة التي تحاول أن وعا

تعوض مافاتها من سنین التخلف، والتي یزداد احتمال تعرضها لمختلف الهزات التي 

تصاحب عملیات التغییر الحضاري والاجتماعي ولعل أنشد هذه الهزات عنفاً هو ما 

وتكمن أهمیة الاتجاهات في أنها تعكس . والقیمیصیب منها الاتجاهات والایدیولوجیات 

  .شعور الإنسان ناحیة أي موضوع سواء إیجابیاً أو سلبیاً 

تمثل دراسة الاتجاهات مكاناً بارزاً في الكثیر من الدراسات الشخصیة ودینامیكیة   

الصحافة أن دراسة الاتجاهات تساعدنا في -الرعایة الاجتماعیة-الجماعة مثل التربیة

: السلوك الحالي والتنبؤ بالسلوك المستقبل للفرد، ویقصد بالاتجاه النفسيتفسیر 

الاستعداد الوجداني المكتسب الثابت نسبیاً والذي یحدد شعور الفرد وسلوكه نحو 

موضوعات معینة ویتضمن حكمه علیها بالقبول أو الرفض وهذه الموضوعات قد تكون 

  .م معینأشیاء كالمیل إلى كتاب معین أو نفور من طعا
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وقد عرفت الاتجاهات النفسیة بطرق عدیدة یتضمن بعضها اختلافاً بسیطاً في   

  .مفهوم الاتجاه أو في تأكیده لبعض العناصر السلوكیة ومن هذه التعاریف

  )126- 125م، ص2009محمد جاسم العبیدي، (                                                 

  :مفهوم الاتجاهــات

العلماء حول تحدید مفهوم وتعریف الاتجاهات ویرجع السبب لذلك أن  اختلف  

الاتجاهات لا یمكن ملاحظتها بأسلوب مباشر ولكن یمكن استنتاجها من خلال مجموعة 

الاستجابات العاطفیة والتصرفات الظاهرة من الفرد أثناء مواجهته المواقف أو أحداث أو 

  .عهاظروف معینة من واقع بیئته التي یتفاعل م

ویتفق بعض العلماء على أن الاتجاهات هي تنظیم متناسق من المفاهیم   

والمعتقدات والدوافع لدى الفرد بالنسبة لشيء محدد فهي تمثل وجهة نظر الفرد لشيء 

  .محدد لموضوع او مكان أو شخص معین

ستة أو سبعة عشراً تعریفاً لمفهوم الاتجاه تتمثل  9سنة 1961(فقد أورد ألبورت   

أن الاتجاهات هي عبارة عن حالة من الاستعداد والتهیؤ الفعلي والعصبي المنظم  في

عن طریق الخبرات والتجارب الفردیة التي یمر فیها الإنسان وتؤثر علیه في الاستجابة 

  .للمواقف المحیطة به
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والتجاه یعتبر أمراً مكتسباً یتكون لدى الاشخاص عن طریق التعلم من واقع   

  .اعي والثاقفي لهمالمحیط الاجتم

والاتجاه هو میل الفرد لتقییم موضوع أو رمز بطریقة معینة وهذا التعریف یركز   

  .على التعریف النفسي للاتجاه على أنه میل بالخصائص النفسیة

والاتجاه هو نزعة أو قابلیة للفرد للاستجابة، إما إیجابیاً أو سلبیاً نحو الأشیاء   

  .اوالأماكن والظروف المحیطة به

ویعرفه روكیش بانه تنظیم من الاعتقادات حول موضوع أو موقف معین وهو   

  .ثابت نسبیاً ویجعل الفرد قابلاً لأن یستجیب بطریقة معینة

  :مكونات الاتجـاه

یتكون من مكون معرفي ومكون وجداني ونزوعي أو سلوكي وبناء علیه یمكن   

  :القول أن

 .الاتجاهات هي خبرات ذاتیة .1

 .خبرات لبعض القضایا أو الموضوعات من حیث البعد التقییمي الاتجاهات هي .2

 )167-166م، ص2000شعبان علي حسین السیسي، (. الاتجاهات تتضمن حكماً تقییمیاً  .3

 .الاتجاهات یمكن أن یعبر عنها من خلال اللغة .4

 .تعبیرات الاتجاهات تكون في الأساس عقلیة أي مدركة بالعقل .5
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 .شخاص تل إلیهم ویفهمونها ویتعاملون معهاالاتجاهات مفهوم یتطلب وجود أ .6

 .یتسطیع الأشخاص المختلفون أن یتفقوا أو لا یتفقوا في اتجاهاتهم .7

الناس الذین یحملون اتجاهات مختلفة نحو موضوع معین سیختلفون فیما  .8

 .سیعتقدون صاح أو خطأ نحو ذلك الموضوع

 .الاتجاهات مرتبطة بالسلوك الاجتماعي .9

  :عناصـر الاتجاهات

یعتبر تعریف ترینوس من أكثر التعریفات لمفهوم الاتجاه حیث ربط نشوء الاتجاه   

ومن تعیرف ترینوس یتضح أن الاتجاه . بتكوین فكرة موضوع الاتجاه والعاطفة الملازمة

  :یتكون من ثلاثة عناصر اساسیة متلازمة لابد من توفرها وهي

لدى الشخص حول قضیة  وهو عبارة عن الخلفیة التي یجب توافرها :مكون فكري .1
 .أو موضوع معین لتمكینه من تكوین اتجاه حیال هذه القضیة

وهو عبارة عن الشعور العاطفي الملازم للفكره وهو  :مكون عاطفي أو وجداني .2

ان الفرد یتكون لدیه شعور عاطفي السلب أو الایجاب حول قضیة معینة بعد 

 .اكتمال تكوین الفكرة لدیه

ة عن الحصیلة النهائیة لتكوین الفكرة والشعور بالعاطفة وهو عبار  :مكون سلوكي .3

  .حول موقف أو قضیة معینة
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والمیل للسلوك فالعنصر الفكري هو -المشاعر: إذن للاتجاه عناصر ثلاث هي

العنصر الذي یمثل العقیدة أو التفكیر العقلاني المستند إلى تحیلل الأسباب والعلاقات 

فیعبر عن الجانب العاطفي غیر العقلاني والذي بأسلوب منطقي، أما عنصر المشاعر 

یعكس ما یحمله الإنسان من حب وكراهیة وعنصر المیل إلى السلوك فیعبر عن مدى 

استعداد الإنسان للعمل والتصرف وفقاً للتعصرین السابقین أي مدى استعداده لتنفیذ 

  .وجهة نظرة عملیاً 

  :عوامل تكوین الاتجاه

ویلة حول ما إذا كان السلوك الإنساني یرجع إلى اختلف علماء النفس فترة ط  

فإن الرأي الغالب هو أنه بینمتا یكون . غرائز موروثه أو إلى ظروف بیئیة محیطة

للعوامل الوراثیة تأثیر على التكوین الجسدي للفرد وتكوین غدوه ومن ثم على هیكل 

الكلي وتعدله كذلك  شخصیته فغن ظروفه البیئیة والثقافیة تؤثر بعمق على كیانه ووجوده

وبصفة خاصة خلال سنوات الطفولة المبكرة ویتأثر الفرد عامة بالعلاقات الاجتماعیة 

وبیئة الفرد سواء الأسریة أو المدرسیة أو بیئة . في مجموعها من خلال تفاعله مع البیئة

العمل إنما تضم الإطار الثقافي العریض الذي یتفاعل فیه أفكار ومعتقدات ومبادئ 

  .یة وقیم وعادات وتقالید الجماعةخلق
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ویجب أن لا تهمل البیئة الأسریة وفقاً لمدرسة التحلیل النفسي حیث لها الأثر   

دون إدراك -الأكبر في تحدید اتجاهات الفرد نتیجة لامتصاصه الكثیر من العادات والقیم

  .لعملیة الامتصاص

إلیها الفرد ویت؟؟؟ واتجاهات الفرد تعكس معتقدات وقیم الجماعة التي ینتمي   

  :تأثیر الجماعة على الفرد الذي ینتمي إلیها حسب العوامل الآتیة

 .مدى اعتماد الفرد على الجماعة  .أ 

 .الوضع التنظیمي للفرد في الجماعة  .ب 

  .مدى تماسك وصلابة الجماعة  .ج 

والفرد إذا تعرض لمثیرات خارجیة بدأ تكوین الاتجاه لدیه وأخذ یتبنى اتجاهاً 

  :موقف محدد فالاتجاهات تتكون خلال تعرض الفرد للعوامل التالیةمعیناً حول 

 .یتكون الاتجاه نتایجة التجارب التي یتعرض لها الفرد في حیاته .1

أن القیم والمعاییر التي تعتنقها الجماعة التي ینتمي إلیها الفرد تؤثر على تبنیة  .2

 .الاتجاه الجماعة رغبة منه في حب الانتماء للغیر وتمكسه بتقیمه

تعرض الفرد لمعلومات حول قضیة ما تؤدي إلى تكون اتجاه لدیه حول تلك  .3

  )172-168م، ص2002شعبان على حسین السیسي، (. القضیة

  :الاتجاهات الأساسیة في تفسیر الظاهرة السلوكیة
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  .المقصود بالظاهرة السلوكیة هو سلوك الإنسان وأفعاله  

  :اه السلوكيـالاتج) 1

النفسیة تقوم على أسس سلوكیة بحته یمكن تحلیلها إلى یركز على أن الحیاة   

عناصر أولیة وهي العلاقة الارتباطیة بین المتغیر والاستجابة والواقع أن هذا الاتجاه 

یمثله أكثر من نظریة من النظریات التي تشترك في اعتمادها على التجریب 

ن المثیر والاستجابة والموضوعیة فیعطي لها أهمیة الاقتران في تكوین الارتباطات بی

وتعرف هذه النظریات الإشراطیة السلوكیة، ویتم فیها تعلم السلوك بوجود رابطة جدیدة 

  ).بافلوف(بین مثیر واستجابة مثل في تجربة 

  :اه التحلیليـالاتج) 2

سیموند فروید، (. وضع الخطوط الرئیسیة لمدرسة التحلیل النفسي الطیب النمساوي  

  )م1939- 1856

  :هذه المدرسة على أسس تستند إلى التحلیل النفسي وهي التالیةقامت   

التأكید على دور الغرائز الأساسیة في بناء الشخصیة وفي تحدید معالم السلوك  .1

 :الإنساني ووجود نوعین من الغرائز

 .وهدفها البقاء والحیاة) الحب(الجنسیة بمعناها الواسع   .أ 

  .وهدفها التخریب والموت: غرائز العدوان  .ب 



16 
 

 .عوامل تكوینها وتنظیمها وانحرافها: هتمام براسة الشخصیة السویةالا .2

 .الاهتمام بوحدة الشخصیة القائمة على العلاقة بین العملیات الجسمیة والنفسیة .3

تأكید الأهمیة الحاسمة للسنوات الأولى من حیاة الطفل في تكوین شخصیته  .4

 .وخاصة علاقته بوالدیه

  .تكوین الشخصیةإعطاء الوراثه والنضج دوراً في  .5

  :الاتجـاه الإنساني) 3

نجح هذا الاتجاه في نقل المعرفة المجردة للإنسان وفي سلوكیاته تجاه هذه   

لى  ٕ المعرفة، نقلها إلى الإنسان ذاته وأصبح الاهتمام موجهاً إلى الذات الإنسانیة نفسها وا

ة وزیقرر وصف السلوك، إن الإنسان في هذه النظریة هو الذي یختار بإرادته الحر 

بأفعاله أنه هو المسؤول عن سلوكیاته وعن أفعاله من خلال ذاته ولیس من الخارج كما 

مروان أبو جویح، (. یرى السلوكیون، وایضاً لیس مفروضاً من الداخل كما یرى الفرویدیة

  )229م، ص2000

  :العوامل المؤثرة على الاتجاهـات

الاتجاه هو سلوك مكتسب حیث لا بولد المرء ولدیه اتجاه محدد حول قضیة   

نما یتم ذلك بتفاعله مع مجموعة من العوامل والمتیغرات التي تؤثر على هذا  ٕ معینة وا
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الاتجاه من حیث القوة والضعف وكذلك الثبات والتغیر ومن أهم العوامل التي تؤثر على 

  :الاتجاه ما یلي

  :الاجتماعیةالبیئة ) 1
تلعب البیئة الاجتماعیة دوراً كبیراً في تكوین الاتجاهات لدیه وتنمو هذه   

الاتجاهات وتتطور بتطور مراحل النمو التي یمر بها الفرد، وتأخذ الاتجاهات في 

التطور والتوسع لتشمل أموراً متعددة وقضایا متنوعة تكونت لدى الفرد من واقع ما 

  .یواجهه في البیئة

ك علاقة قویة بین اتجاهات الأباء والأبناء في المسائل الاجتماعیة والسیاسیة وهنا  

والاقتصادیة حیث وجدوا أن الإبن یمیل إلى اعتناق الاتجاه الذي یؤمن به والأب لذا فإن 

  .قوة الاتجاه لدى الأب لها اثرها في ترسیخ الاتجاه عند الإبن

  :البیئة الاقتصادیة) 2
دیة التي یعیش فیها المجتمع من غنى وفقر دوراً في تلعب الظروف الاقتصا  

نشوء متعددة داخل المجتمع الواحد الأمر الذي یؤدي بأن تعتنق كل جماعة من المبادء 

  .والاتجاهات حول الجماعة الأخرى

وهناك عوامل اقتصادیة أخرى تساهم في تكوین الاتجاهات الاقتصادیة للأشیاء   

  .منظمةوتأثیرها على اتجاه الفرد وال

  :البیئة السیاسیة) 3
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لها دور مهم في تكوین الاتجاهات لدى هؤلاء الأفراد، فنوع نظام الحكم وعلاقة   

الحاكم بالمحكوم والسیاسات التي ینتجهجها الحاكم مع علاقاته للغیر وفي علاقاته 

 الاقتصادیة والاجتماعیة والثقافة تؤثر على الاتجاهات التي یكونها أفراد الدولة حول

  .مختلف القضایا التي یواجهونها

  :وظائف الاتجاهـات

  :تكوین المعرفة لدى الفرد/ أ

تساعد الاتجاهات على توسیع مدارك الفرد وسعة اطلاعه على مختلف المعارف   

  .والمعلومات التي یستقي منها اتجاهاً معینأً سواء كان الإیجابي أو السلبي

  :الرغبة في التأقلم/ ب

على التأقلم والتكیف مع البیئة التي یعیش فیها الفرد عن تساعد الاتجاهات   

طریق قبوله للاتجاهات الموجودة في تلك البیئة الفرد یرید أن یشعر بنوع من التجانس 

مع الجماعة التي ینتمي إلیها رغبة منه في تحقیق الانتماء الاجتماعي، یلجأ إلى اعتناق 

  .الاتجاهات التي تؤمن بها الجماعة

  :ع عن الذاتالدفا/ ج

یلجأ الفرد الذي تبنى اتجاه معین بقصد الدفاع عن ذاته لما یواجهه من ضغوط   

مما یحدث نوعاً من القلق ) خارجیة داخلیة(وصراع في حیاته الیومیة لأسباب بیئة 
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والتوتر الذي یعانیه وكذلك الاتجاه یساعد في التعبیر عن الذات وذلك عن طریق تبني 

  .عن قیم الفرد ومثله التي یؤمن بها الاتجاهات التي تعبر

والاتجاهات تساعد في تنظیم سلوك الأفراد وتحقیق الاستقرار النفسي في   

وتؤكد أن أهم وظیفة الاتجاهات هي تنظیم سلوك الفرد وتصرفاته، بالإضافة . تصرفاتهم

تنظیم لإدراكات الفرد بإمداده : إلى مجموعة من الوظائف الخاصة بالاتجاهات مثل

لمعلومات والبیانات لتحدید سلوكه وكذلك الافصاح عن القیم والمثل التي یؤمن بها با

  .وبالتالي الشعور بالراحة النفسیة والرضا التام حینما ینجح في تحقیق ذلك

وتساعد الاتجاهات في تحقیق التكیف الاجتماعي مع البیئة المحیطة بالأفراد   

خرین وتحقیق نوع من التجانس والتناسق بمعنى تلائم اتجاهات الفرد مع اتجاهات الآ

وتساعد على غشباع الحاجات النفسیة والاجتماعیة للأفراد مثل الحاجة للانتماء . بینهم

  .إلى الجماعة، وتساعد في تخفیض حدة التوتر التي یتعرض لها الفرد في حیاته الیومیة

في التكیف  وللاتجاهات عدة وظائف أهمها هي وظیفة التأقلم حیث تساعد الفرد  

والقدرة على استیعاب المتیغرات والتعامل معها ووظیفة الدفاع عن النفس حیث یتحقق 

  .ذلك من خلال مصالح ومنافع الفرد

  :أنواع الاتجاهـات
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تانقسم الاتجاهات إلى عدة أنواع على أساس موضوعیة الاتجاه أو شمولیته أو   

  :الهدف والظهور ودرجة الشدة بالنسبة للاتجاه

  :تنقسم إلى قسمین الموضوعیةن حیث م -أ

  :اتجاهات عامـة/ 1

هو الاتجاه الذي یطلق علیه بصفته العمومیة وهو الموقف دون استثناء ویعاب   

على هذا الاتجاه بعدم الدقة والصحة حیث لا تكون المعلومات التي تبنى علیها اتجاهه 

  :رین للأسباب الآتیةملعومات غیر صحیحة مما یؤدي إلى أحكام غیر دقیقة على الآخ

 .تنطوي على عنصر تشویه الحقائق في إصدار الحكم حول موقف معین -

عنصر التعلیم ینطوي على إدراك أوجه التشابه حول موقف الاتجاه دون إدراك  -

 .الاختلاف

التعلیم ینطوي على ملعومات غیر دقیقة مما یؤثر على صلاحیة الأحكام حول  -

 .المواقف والقضایا

بین ما یصدر الاتجاه وبین من یوجه إلیه سواء كان إنساناً أو جماداً نوع العلاقة  -

 .تؤثر على نوع الاتجاه

  :اتجاهات نوعیـة/ 2
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وهي التي لا تكتسب صفة العمومیة على الإطلاع، دائمأً تأخذ صفة التحدید   

فیكون الاتجاه موجهاً نحو جزء من موضوع أو قضیة محددة أو شخص معن ویمتاز 

ام بالاستقرار والثابات على عكس الاتجاه النوعي الذي سرعان ما یتلاشى في الاتجاه الع

  .حالة تكوین اتجاه آخر ذات صلة بالاتجاه الأول

  :الاتجاه بالنسبة لدرجة الشمولیة -ب
فالاتجاهات الجماعیة هي ). فردیة الاتجاه –جماعیة الاتجاه (ینقسم إلى قسمین   

لمجتمع حول قضیة أو موقف معین یهتم به جمیع التي تصدر على مستوى جمیع افراد ا

أفراده ویمتاز هذا النوع بالقوة والاستمراریة واستخدام العنف أحیانأً والنوع الآخر هو 

الاتجاه الفردي والذي یصدر عن فرد واحد حول موضوع معین تهمه هو شخصیاً دون 

  .غیره من أفراد الجماعة

  :الاتجاهات بالنسبة للهدف/ ج
إیجابیة أو سلبیة، فالإیجابیة هي التني تلقى الرضا والقبول من الفرد  وهي إما  

باعتناقها نظراً لتحقیقها رغبة أو غایة، أما السلبیة هي التي تلقى الرفض وعدم القبول 

  .من الفرد

  :الاتجاهات بالنسبة لدرجة الظهور - د
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لفرد أن تتكون من اتجاه سري أو علني فالاتجاه السري هو الذي لا یستطیع ا  

یعبر عنه علانیة أمام الآخرین خوفاً من العقاب، أما العلني فهو الذي لا یجد فیه خوفاً 

  .أو تردد من التعبیر أمام الغیر

  :الاتجاهات من حیث درجة شدتها - هـ

تكون الاتجاهات قویة أو ضعیفة، القویة هي التي تكون قائمة على بعض المثل   

عتز بها الفرد ولا یجد غضاضة من إظهارها، أما الضعیفة والقیم والمبادئ الدینیة التي ی

تتمثل في الموقف المتخازل والمتهاون الذي یلجأ إلیه الفرد حول موقف معین نظراً 

  .لضعف اتجاهه نحوه وهذا النوع من الاتجاه سهل تعدیله وتغییره

  :تغییر الاتجاهـات

لا شك أن هناك بعض الظروف التي قد تستدعي محاولة تغییر بعض اتجاهات   

الفرد ناحیة الجوانب السلبیة خاصة وأن الاتجاهات تتمیز بالثبات النسبي وبالتالي فهي 

شعبان علي حسین السیسي، (: قابلة للتعدیل واهم العوامل التي تؤثر في تغییر الاتجاهات

  )181-173م، ص2002

  :تجـاهخصائص الا ) أ

  :تتوقف قابلیة الاتجاه للتغییر على خصائص منها  
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تطرف الاتجاه وكلما كان الاتجاه متطرفاً سلباً أم إیجابیاً كلما صعب عملیة  .1

  .تغییره عكس الاتجاهات الأقل تطرفاً 

درجة اتساق مكونات الاتجاه، كلما كانت مكونات الاتجاه معرفي، وجداني،  .2

ما صعب عملیة تغییر الاتجاه وكلما نزوعي متسقه مع بعضها البعض كل

 .انخفضت درجة الاتساق بین هذه المكونات كلما سهلت عملیة تغییر الاتجاه

تعقد الاتجاه، فالاتجاهات الأكثر تعقیداً یصعب تغییرها من الاتجاهات الأسهل  .3

 .تعقیداً 

الفرد درجة قدم أو حداثة الاتجاه، فلكما كان الاتجاه تاریخاً مع الفرد كلما قاوم  .4

  .عملیة التغییر عكس الاتجاهات حدیثة التكوین

  :خصائص الفرد حامل الاتجاه) ب

لا شك أن خصائص الفرد حامل الاتجاه تلعب دوراً مؤثراً في إمكانیة تعدیل   

  :الاتجاه ومن هذه العوامل

  :ذكاء الفرد/ 1

الفردیة بین فذكاء الفرد یلعب دوراً كبیراً في إمكانیة تغییر اتجاهاته، فالفروق   

  .الأفراد في درجة الذكاء تؤدي إلى فروق فردیة بینهم في القابلیة لتعدیل اتجاهاتهم
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  :المرونة الذهنیة للفرد/ 2

فاستعداد الفرد للاقناع وتقبل تأثیر الآخرین علیه تساعد في إمكانیة تعدیل   

تعدیل الاتجاه، وكلما مال الفرد إلى التعصب والجمود الذهني كلما صعب عملیة 

  .الاتجاه

  :الدفاع عن الذات/ 3

فالأفراد الذین لدیهم درجة عالیة من الدفاع عن الذات یتمسكون بالاتجاهات التي   

  )181م، ص2002شعبان علي حسین، (. تدعم احترام الذات

  :الولاء للجماعة/ 4

یل فالأفراد الذین لدیهم ولاء انتماء للجماعة التي ینتموا إلیها لدیهم استعداد لتعد

  .اتجاهاتهم إذا كان ذلك یلقى تأیید ودعم ومساندة اجتماعیة من قبل أعضاء الجماعة

  :عمر الفـرد/ 5

فالاتجاهات التي لها عمر طویل مع الفرد یصعب تعدیلها والعكس وبالتالي كلما   

ویرى على السلمي أن عملیة . تقدم سن الفرد كلما صعب عملیة تعدیل اتجاهاته والعكس

  .اهات تأخذ مظهرینتغییر الاتج

تغییر الاتجاه حیال موضوع ما من مؤید إلى معارض أو من مواقف إلى غیر   

  .مواقف والعكس أي أن التغییر هنا یكون في درجة إیجابیة أو سلبیة
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أن یتم التغییر في الاتجاه بمعنى تأكیداً إیجابیة أو سلبیة حیال موضوع أو   

  .شخص معین

  :رات تغییر الاتجاه وعوامل تغییره یمكن حقرها فيمما سبق یمكن القول بأن مؤث  

  وهذا یدل على أن نمو الاتجاه وتغییره  لإشباع حاجات الشخص الاتجاه أداةأن

یتم على النمط الذي یساعد ویخدم أهداف الفرد بمعنى إیجابیة الاتجاه نحو 

 .موقف أوامر ما تتحد بمدى إشباع هذا الموقف أو الأمر لحاجات الشخص

  یتمركز على المبادئ السیكولوجیة المعروفة للتعلم مثل  تغییر الاتجاه ونموهأن

 .الأفضلیة والحداثة

  دوعیه للموضوع أو الفكره التي یقدمها أو یمحها عامل من عوامل  إدراك الفردأن

 .تغییر الاتجاه

  بین عوامل الإشباع والتعلم والإدراك عامل مهم لتغییر الاتجاه علاقة التناغمأن .

 )183م، ص2002شعبان على حسین، (

  یؤثر على القدرة في تغیره نحو الاتجاه المطلوب، فكلما  :مضمون الاتجاهأن

كان الاتجاه قویاً كان تغییره صعباً حیث یكون الشخص قد وصل إلى مرحلة 

التشبع بهذا الاتجاه بدرجة قویة لیس من السهولة التأثیر علیه حیث تكون أسس 

 .إقناع الفرد بالعدول عنها الاتجاه قویة یصعب
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 تؤثر على إمكانیة تغیر الاتجاه فالصفات العقلیة والفكریة  :الصفات الذاتیة للفرد

تقوم بدور كبیر في تسهیل مهمة تغییر الاتجاه فإذا كان الفرد یتمتع بدرجة عالیة 

من الذكاء كانت فرصة تقبله للمعلومات الجدیدة وتحیللها والتفكیر فیها أكبر 

 .الفرد متوسط أو محدود الذكاء بعكس

 إذا كان قائم على المنطق والاقناع یكون  :الأسلوب المستخدم لتغیر الاتجاه

 .أكبر أثراً في التغییر من الأسلوب الرتجالي الذي یعتمد عل العشوائیة والقوة

 ویجب على الشخص الذي یرید تغییر الاتجاه أن  :الاقتداء بموضوع الاتجاه

 .حول موضوع الاتجاه حتى یلقى القبولیكون قدوه حسنه 

 ویجب على الشخص الذي یرید التغییر أن یكون ملماً  :توافر المعلومات

بموضوع الاتجاه المراد تغییره ومتمكن منه حتى لا یكون للتغییر من الشخص 

 .المراد تغییره اتجاهه أي ردود فعل سلبیة

 رة على تاغییر اتجاه الأفراد من أهم العوامل التي لها القد :العوامل الاجتماعیة
 .الأسر، فالأسرة تزداد قدرتها على تغییر اتجاه افرادها بمقدار التفاهم داخلها

 تتوقف قدرة وسائل الإعلام على إحداث التغییر المطلوب على  :وسائل الإعلام

 .الطرق والأسالیب التي تستخدمها في عملیة التغییر المراد إحداثها

  :قیاس  الاتجاهـات
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لإفادة من مظاهر الاتجاهات في تفسیر السلوك الإنساني والتنبؤ به ومن ثم ل  

ً ) أو التعرف علیها(محاولة السیطرة علیه یصبح قیاس الاتجاهات  ، ونظار أمر ضروریاً

لذلك تسمى (لأن الاتجاهات تكون كامنة في الفرد ولا یمكن ملاحظتها بشكل ظاهر 

بتحلیل اسللوك ومحاولة استنتاج (على نتائجها وقیاسها یتم بالتعرف ) بالسلوك الباطن

أو بمحاولة استخراجها بطریقة غیر مباشرة ولذا ) الاتجاهات التي ساهمت في تكوینه

  )185م، ص2002شعبان على حسین، (: فإنه یتم قیاس الاتجاهات وفق الآتي

وذلك بملاحظة السلوك الفعلي للف رد وتتبع أطوار اسللوك : بطریقة مباشرة .1

 .تلفة له ومحاولة استانتاج الاتجاهات من تحیلل السلوك ذاتهالمخ

وذلك بتوجیه أسئلة إلى الفرد تتیح له الفرصة تتعلق : بطریقة غیر مباشرة .2

 :بأشخاص آخرین ویمكن قیاس الاتجاهات بنوعین من المقاییس

یتكون من عبارات تمس النواحي الفكریة والمشاعر في الاتجاهات لدى : الأول

  ):لقیاس مشاعر(لى هذا المقیاس ع. الشخص

  غیر موافق بالمرة  غیر موافق  لا أدري  موافق  موافق جداً 
5  4  3  2  1  

  

یتكون من عبارات تتعلق بمدى استعداد الفرد لإتخاذ سلوك معین تجاه : الثاني

  ):لقیاس الاستعداد لاتخاذ سلوك معین(على هذا المقیاس . موضوع محل البحث
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  غیر موافق بالمرة  غیر موافق  أدريلا   موافق  موافق جداً 
فیمثل قیاس الاتجاهات مجالاً هاماً للبحث السلوكي یعتمد على أسالیب علمیة 

حصائیة متقدمة لضمان دقة النتائج وعدم تأثیرها باتجاهات الباحثین أنفسهم ٕ   .وا

ویجب التعرف على مختلف الطرق التي تساعدنا على قیاس درجة الاتجاه عند   

ساعدنا ذلك في تعدیل وتغییر هذا الاتجاه إذ بواسطة قیاس الاتجاه یمكن الفرد حیث ی

التعرف على العوامل التي ساعدت على نشأة هذا الاتجاه والمراحل التي مر بها حتى 

  وصل إلى مرحلة النضج وهناك طریقتین لقیاس الاتجاهز

  :الطریقة المباشرة: أولاً 
وسلوك أو سؤاله عن اتجاهاته عن طریق ملاحظتها على ال فرد من تصرفات   

عن بعض القضایا التي یواجهها دائماً على الاجتهاد الشخصي فهو الغالب في هذه 

  )187م، ص2002شعبان على حسین، ( .الحالة

  :الطریقة الغیر مباشرة: ثانیاً 

هي القیاس غیر المباشر والذي یستخدم  فیه بعض الوسائل العلمیة كأدوات   

الاتجاهات لدى الفرد بتحلیل الأداء والأفار التي ابداها في وسیلة القیاس لنقص ومعرفة 

  .المستخدمة وتتیح هذه الوسیلة إعطاء الشخص حریة أكثر للتعبیر عن آرائه

وهناك أسالیب لقیاس الاتجاهات بطرق علمیة حتى یسهل فهم سلوك الفرد   

  :والتنبؤ به ومن أهمها
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  :أسلوب الاختبارات: أولاً 

فكرة هذا الأسلوب على توجیه اختبارات إلى الأفراد لمعرفة وجهة نظرهم تبنى   

واتجاهاتهم نحو موضوع معین أو موقف معین ومن خلال إجاباتهم وتحلیلهم یمكن 

  :استنتاج اتجاهاتهم وتفسیر سلوكهم وهي عبارة عن

إعطاء الفرد مجموع من العبارات نحو موضوع معین ویطلب منه وضع علامة  .1

 .أ حسب تناسبها مع وجهة نظرهصح أو خط

بمعنى وضع إجابات بدیلة تجاه الموضوع والأحداث : اختبارات متعددة الإجابات .2

المطلوب معرفة أداء واتجاهات الأفراد ویطلب من الأفراد وضع علامة ممیزه 

 .أمام الإجابة التي تتفق مع وجهة نظرهم

ن الفرد إكمالها وثم بمعنى إعطاء عبارات ناقصة ویطلب م: اختبارات تكمیلیة .3

 .یقوم المحلل النفسي في بتحبیب هذه الإجابات والتعرف على اتجاهات الأفراد

یستخدم هذا النوع من الاختبارات لتحدید أو قیاس مدى : الاختبارات السیكولوجیة .4

توفر خاصیة معینة لدى الفرد كالقدرات، الاتجاهات، الاهتمامات، الرغبات 

  .الإنسانيوغیرها من خصائص السلوك 

  :أسلوب المسح الشامل: ثانیاً 
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یستخدم هذا الأسلوب لمعرفة آراء واتجاهات الأفراد ابلنسبة لموضوع معین   

ویعتبر المسح الشامل من أهم الطرق التي تستخدم لجمع البیانات والمعلومات المتعلقة 

 بالجوانب الهامة وذلك من خلال تصمیم قائمة استبیانات تحتوي على مجموعة من

  .الأسئلة حول موضوع أم موقف المراد معرفة آراء واتجاهات الأفراد عنه

أو ) لا(أو ) نعم(وقد تكون الأسئلة مغلقة وتستخدم فیها الاجابات المختصرة مثل   

عطاء الحریة في التعبیر عما یجیش  ٕ تكون الأسئلة مفتوحة بمعنى طرح سؤال معین وا

بداخله حول هذا الموضوع وبالتالي یمكن الحصول على بیانات حقیقة إلى حد ما تعبر 

  )185م، ص2002ان على حسین، شعب(. عنه آراء واتجاهات الأفراد

  :أهم مقاییس الاتجاهـات

توجد عدة مقاییس اهتمت بدراسة الاتجاهات وأثرها عل سلوك الأفراد ومن أهم   

  :هذه المقاییس ما یلي

  :مقیاس یوجاردس - 1

ویهدف إلى قیاس بعد الاتجاهات عن شيء محدد ومدى تواجد اتجاه معین لدى   

وهذا المقیاس یتكون من سبع درجات متفاوته . اتجاه ما الأفراد ودرجة قوبلهم أو رفضهم

من القبول المطلق إلى الرفض المطلق وأهم الانتقادات التي وجهت لهذا المقیاس هو 

  .عدم تساوي المسافة الاجتماعیة علیه
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  :تر مقیاس لیكـ - 2

ویعتبر من أكثر المقاییس استخدما في قیاس الاتجاهات حیث یشتمل على   

عبارات التي تتعلق باتجاهات الأفراد حول أي موضوع أو قضیة أو مجموعة من ال

موقف ویتكون الوزن لكل عبارة من خمس درجات تتفاوت من موافق بشدةن موافق، لا 

أدري، غیر موافق، غیر موافق بشدة بحیث یعطي الفرد الحریة الكاملة في التعبیر عن 

لباحث بعد ذلك بإعطاء ودرجات رأیه باختبار الدرجة التي تتفق مع اتجاهه ویقوم ا

غیر موافق بشدة وتحسب بعد ذلك ) 1(موافق بشدة إلى ) 5(للاجابة بحیث تتراوح بین 

معرفة (العملیات الحسابیة للأسئلة الواردة من الاستبیان حیث التوزیع التكراري لكل سؤال 

لات درجة اهمیته ومدى توافق المستجوبین في الإجابة علیه ویتم استخراج العمی

الإحصائیة الأخرى التي یتصل بها البحث مثل حساب معامل الارتباط بین الأسئلة إلى 

  .غیرها من الاختبارات الإحصائیة

ومن ممیزات هذا المقاییس أنه أكثر المقاییس سهولة ودقة وهو أوسطها وأسرعها   

ث في الإعداد ونتائجه تعتبر مرضیة وذلك عند قیاس الآراء والاتجاهات في البحو 

  .الاجتماعیة

  :مقایس اسجـود - 3
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وینهج هذا المقیاس نفس فكره مقیاس لیكرت ولكن قیاس الاتجاهات وفقاً لهذا   

المقیاس یتم بتحدید النواحي المطلوب قیاسها بالنسبة لكل عامل وهذا المقیاس مكون من 

  .سبعة درجات

واتجاهاته ویطلب من المستقصى منه وضع علامة أمام الإجابة التي تعكس رأیه   

في هذا المقیاس وهي ) 4(ویلاحظ في هذا المقیاس أن نقطة المنتاصف هي أربعة 

، ) 4(فإذا كانت النتیجة بالمتوسط لا تقل عن (نقطة المعیار  فیكون المقیاس إیجابیاً

یكون سلبیاً وهذا المقیاس یقلل من الأخطاء والتحیز بدرجة كبیرة ) 4(وغذا كان أقل من 

  .من وقوعها بشكل قاطع إلا أنه لا یمنع

  :رستون للاتجاهثمقیاس  - 4

ویعتمد هذا المقیاس على مفهوم أن الاتجاه هو حالة استعداد الفرد لأن یستجیب   

إیجابیاً أو سلبیاً لموضوع أو موقف معین وبإختلاف درجة الإیجابیة أو السلبیة له فقد 

عینة للاتجاه، فالدرجة قسم ثرستون المدى إلى إحدى عشر درجة یمثل كل منها حالة م

الأولى حالة الإیجابیة المتطرفة والدرجة الحادیة عشر السلبیة المتطرفة ویتخللها درجات 

  :من الإیجابیة والسلبیة

  1 ،2 ،3 ،4 ،5 ،6 ،7 ،8 ،9 ،10 ،11  
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فمثلاً لقیاس ومعرفة اتجاهات الأفراد نحو وظائفهم وأدائهم حول خدمات مقترحه   

هذه الآراء من الأفراد في صورة عبارات مختصرة على مجموعة  لهم ومن ثم یتم جمع 

من الخبراء ویقومون بدراستها وترتبها على القیاس المتدرج من حیث الإیجابیة والسلبیة 

ثم یقومون بحساب متوسط التقدیرات للعبارات، ویعاب على هذا المقیاس انه معقد غلى 

تظهر میزة هذا المقیاس بانه قد أثبت  بینما. حد ما وارتفاع تكلفته والتحیز الشخصي

  .صلاحیته في قیاس الاتجاه في بعض مجالات التطبیق العلمي
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  :دمةـمق

مما لا شك فیه أن الاضطرابات العصابیة أصبحت تشكل مشكلة صحیة عامة   

فهي في الحقیقة . إذن مدى انتشارها یفوق ما نعرفه عن الأمراض العقلیة والعضویة

وتسم بصفة عامة بوجود صراعات داخلیة، ویتصدع . أكثر فروع النفسي والعقلي شیوعاً 

القلق والخوق، والاكتئاب، : مهافي العلاقات الشخصیة وظهور أعراض مختلفة أه

واضطرابات النوم . والوساوس والأفعال القهریة، وسهولة الاستثارة، والحساسیة الزائدة

والطعام ویحدث ذلك دون المساس بترابط وتكامل الشخصیة ویتحمل المریض المسؤولیة 

 كاملة، والقیام بالواجبات كأي شخص والحیاة والتجارب مع الآخرین دون احتكاك

واضح، مع سلامة الإدراك واستبصار المرض والتحكم في الذاتیة، مما یمیز هذه 

  )م1999عكاشة، (. الاستجابات العصابیة عن الذهان الذي یضطرب فیه هذه الصفات

فالعصابي هو الشخص الذي أصبح من خلال صراعاته الداخلیة وصراعاته مع   

قادر على الاستقرار في الحیاة  المجتمع ویعاني من أعراض نفسیة متعددة بفعله غیر

ى درجة من إلوالإنتاج كما ینبغي وهو من خلال هذه المعاناة یطلب المساعدة للوصول 

وقد . الرضا والمرونة والتكیف بطریقة أفضل مع متطلبات التفاعل مع البیئة المحیطة به



35 
 

امل أصبح من المتفق علیه الآن أن الأمراض العصابیة تحدث نتیجة لترابط عدة عو 

  :هي

 ).الوراثي(الاستعداد التكویني  .1

 .مراحل النمو في الطفولة .2

 .العوامل النفسیة والاجتماعیة الحالیة وغیرها من العوامل البیئیة .3

 .العوامل الحضاریة .4

  .الاستعداد الفسیولوجي للجهاز العصبي .5

  :مدى انتشار الأمراض العصابیة

لأن معظم هؤلاء المرضى الحصول على أرقام  دقیقة في هذا الشأن أمر عسیر   

- لا یدخولون المستشفیات النفسیة والعقلیة بل أن نسبتهم في هذه المستشفیات لا تتعدى 

المقبولین لأول مره، والحقیقة أن الجزء الأكبر من هؤلاء المرضى ودون على كافة % 5

العیادات الطبیة ویعانون من أعراض وآلام جسمیة وینتقلون من طبیب إلى آخر، دون 

  .عرفة التشخیص الحقیقيم

من المرضى الذین یترددون على % 40وتوضح لنا بعض التقاریر أن حوالي   

عكاشة، (الأطباء یعانون من مرض العصابي والذي یتمیز بأعراض وشكاوى عضویة 

ویلجأ هؤلاء المرضى لكافة الأطباء یشكو من أعراض عامة مثل الأرق، التهاب ) م1998
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عام، فقر دم، روماتیزم الدوار، سخونة في الجسم، تنمیل  المعدة، سوء الهضم، ضعف

في الأطراف، آلام متنقلة في الجسم، الخوف من أمراض مثل الدرن، السرطان، 

  .الخ...انقباض الصدر، صعوبة البلع. الخ...القلب

من مرضى النفسي والعقلي یتجهون إلى % 80وتدل البحاث إلى أن حوالي   

  .أو العلاج الشعبي قبل معاودتهم إلى الطبیب النفسي) العامالطبیب (الممارسة العامة 

وتنتشر الاضطرابات العصابیة بین النساء أكثر من انتشارها بین الرجال وقد   

یكون ذلك راجعاً إلى أن الرجال لدیهم فرصة أكبر في مجتمعنا للتعرف في مشكلاتهم 

من حدة الصراع النفسي كذلك والتعبیر عن انفعالاتهم، والتنفیس عن رغباتهم مما یقلل 

یرجع ذلك إلى تقبل النساء للعلاج النفسي قبولأً سهلاً وواضحاً ورغباتهن السریعة 

  .والملحة في الشفاء

وكثیراً ما یخضى مرضى العصاب، أن یتحول مرضهم إلى الذهان وزعلى الرغم   

ن إلا أن من أن هنالك بعض الآراء تفترض أن العصاب ما هو إلا مرحلة مبكرة للذها

الرأي الحالي یتفق على أنهما فئتان منفصلتان وتكشف لنا الدراسات التابعة أن حوالي 

من مرضى العصاب ینتهون بمرض ذهاني، وغذا أخذنا في الاعتبار أن نسبة % 4-7

لتبین لنا على % 10-5الذهان بین المجموع العام للسكان في الولایات المتحدة حوالي 

  .اب والذهانالفور عدم ترابط العص
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ونستطیع أن نوجز بالقول أن كل فرد مهیأ للأعراض النفسیة حسب تعرضه   

  %.25-10للشدائد والاجهاد، وأن نسبة العصاب بین مجموع أي شعب تتراوح بین 

  :المفهوم العام للمرض النفسي

م أن 1952جاء في التقریر السنوي لجمعیة الطب العقلي الصادر في عام   

هي عبارة عن مجموعة الانحرافات التي لا تنجم عن اختالال بدني أو الأمراض النفسیة 

  ).حتى  لو كان اعراضها بدنیة عضویة(عضوي أو تلف في تركیب المخ 

وتأخذ هذه الانحرافات مظاهر متنوعة ما أهمها، التوتر النفسي، والكآبة، والقلق   

لشعور بوهن العزیمة والعجز والوساوس والأفعال القسریة اللا إرادیة والتحول الهستیري وا

عن تحقیق الأهداف والمخاوف والأفكار السوداء التي تحاصر الفرد في یقظته فتدعه 

  .مشتت البال

  :الفرق بین العصاب والذهان

لقد ذهب البعض إلى أنهما لا یختلفان من حیث النوع بل یختلفان من حیث   

أن   والواقع .من حلاات الذهانالدرجة فقط، بمعنى أن العصاب ما هو إلا حالة مخففة 

ن لأتختلف اختلافاً كبیراً على حالة الشخص المصاب بالذهان، ذلك ) العصابي(حالة 

المریض العصابي یكون ذا بصیرة لمشكلته بعكس المریض الذهاني وبالإضافة إلى ذلك 

شخصیاتهم، كما فإن المرضى العصابیین لا یظهر علیهم تغیر كبیر في سلوكهم أو 
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أنهم یعیشون في معظم الحالات في عالم الحقیقة بعكس مرضى الذهاني فشخصیاتهم 

الصحة () إدراكیة، ووجدانیة وتردعیه، مضطربة غیر متماسكلة(في نواحیها المختلفة 

  )م1998 - هـ 1419مصطفى فهمي، الشركة الدولیة للطباعة، الطبعة الخامسة، . النفسیة، د

  :اض النفسیةنماذج من الأمر 

  :القلــق - 1

  :تعریف القلق

عرف كسرمان القلق با،ه حالة من التوتر الشامل الذي ینشأ خلال صراعات   

ومعنى ذلك أن القلق ما هو إلا مظهر للعملیات . الدوافع ومحاولات الفرد التكیف

  .الانفعالیة المتداخلة التي تحدث خلال الاحباط والصراع

الانفعالیة له جانب شعوري وآخر لا شعوري، فأما  والقلق كغیره من العملیات  

الخوف، والفزع، والشعور بالعجز : الجانب الشعوري للقلق فیتمثل في النواحي التالیة

  .والإحساس بالذنب ومشاعر التهدید

إلى أنه بجانب هذه المشاعر یشتمل القلق على عملیات معقدة متداخلة یعمل   

بمعنى أن الفرد یعاني الخوف مثلاً دون أن یدرك الكثیر منها دون وعي الفرد بها، 

  .العوامل التي تدفعه إلى هذه الحالات

  :أنواع القلق
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 .Objective Anxietyالقلق الموضوعي  .1

 .Nevrotic Anxietyالقلق العصابي  .2

 .Moral Anxietyالقلق الخلقي  .3

  :القلق الموضوعي) 1

حینما یدرك الفرد أن مصدر القلق الخارجي عن نفسه نقول أنه یعاني قلق   

، والقلق الموضوعي عبارة عن رد فعل لإدراك خطر خارجي أو لأذى یتوقعه  موضوعیاً

الشخص ویراه مقدماً ومن أمثلة ذلك رؤیة البحار لسحابة قاتمة في الأفق أن هذه 

  . قریبالسحابة تشعره بالفزع، لأنها تدل على إعصار 

لى ذلك النوع من القلق السابق ولقد أطلق فروید في بعض مؤلفاته الأخیرة ع  

  .القلق الواقعي، القلق الصحیح، القلق السري: سماء الآتیةالأ

ومعنى . في نفس المعنى السابق) خوف(كلمة ) كارن هورني(وقد استخدمت   
الموضوعي والخوف عند بالقلق ) فروید(ذلك أن هناك تشابهاً كبیراً بین ما یقصده 

  ).هورني(
إن هذا النوع من القلق أقرب إلى الخوف، ذلك لأن مصدره یكون واضح المعالم   

مثلاً إذا ما اقتربت منه سیارة مسرعة ) الخوف(في ذهن المصاب، فالفرد یشعر بالقلق 

أثناء سیره في الطریق، ویرتبط مصدر القلق في هذه الحالات وغیرها بالعالم الخارجي 

  )125م، ص1998في الصحة النفسیة، عبد المطلب أمین، ( .سواء أكان موضوعاً أو موقفاً معیناً 
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  :القلق العصابي) 2

  :ویرى فروید أن القلق العصابي یظهر في صور رئیسیة ثلاثة  

 .في صورة قلق عام  .أ 

 .في صورة مخاوف مرضیة بالنسبة لموضوعات أو مواقف محددة  .ب 

  .في صورة تهدید  .ج 

أن هذا النوع یمثل اقللق في أدنى صورة إذ أنه غیر مرتبط بأي  :القلق العام  .أ 

موضوع محدد، وكل ما هنالك أن الفرد یشعر بحالة من الخوف الغامض 

 .غیر المحدد) العام(المنتشر 

وتتضمن المخاوف المرضیة إدراك بعض الموضوعات المحددة أو المواقف    .ب 

الأفراد عند رؤیة الدم أو باعتبارها مثیرات للقلق، كالخوف مثلاً عند بعض 

ونستطیع أن نؤكد هنا أن درجة شدة الخوف لدى هؤلاء الأفراد لا . الحشرات

تتناسب إطلاقاً مع الخطر الحقیقي المتوقع من الموضوع أو الموقف المرتبط 

  )125م، ص1998في الصحة النفسیة، عبد المطلب أمین، (. بالقلق

صورة قلق مصاحب لأعراض المرض  أما النوع الثالث من القلق فهو یظهر في  .ج 

أن الشخص المصاب بهذه الأعراض یشعر بالقلق . النفسي كالهستریا مثلاً 

 .أحیاناً خوفاً من توقع حدوثها، إن هذا التوقع یجعله في حالة تهدید
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  :القلق الخلق والإحساس بالذنب) 3

العلیا، إن ینشأ القلق الخلقي والإحساس بالذنب نتیجة لأحباط دوافع الذات   

في : الإحساس بالذنب، شأنه شأن القلق العصابي،  یمكن أن یحدث في صور مختلفة

صورة قلق عام متشعب دون وعي بالظروف التي صاحبته، وفي صورة مخاوف 

  .مرضیة، أو في صورة قلق متعلق بأعراض العصاب نفسها

  :راض القلقــأع

  :للقلق أعراض أو مظاهر متانوعة منها  

وهي برودة الأطراف، وتصبب العرق، واضطرابات  :جسمیة فسیولوجیةأعراض   .أ 

معدیة، وسرعة ضربات القلب، واضطرابات في النوم والصداع، وفقدان الشهیة، 

 .واضطرابات في التنفس

فهي الخوف الشدید، وتو قع الأذى والمصائب، وعدم  :الأعراض النفسیةأما    .ب 

ائم بتوقع الهزیمة والعجز والاكتئاب، القدرة على تركیز الانتباه، والإحساس الد

وعدم الثقة والطمأنینة والرغبة في الهرب عند مواجهة أي موقف من مواقف 

 )، دار أسامة للنشر2009الطبعة الأولى، الصحة النفسیة، جمال أبو دلو، ( .الحیاة

  :مدى انتشار القلق النفسي المرضي
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خلال فترة حیاته،  كل شخص بین أربعة أشخاص یعاني من القلق النفسي  

في أي وقت في السنة یعانون من القلق، وتزید نسبة القلق في المجتمعات % 17,7و

 )31، 2009، الصحة النفسیة، جمال أبو دلو( .البسیطة والفقیرة

  :أسباب القلق

أسباب ناتجة عن الأفكار المكبوتة والنزعات والغرائز مما یؤدي إلى القلق وهي  .1

 .نامیكیةما یسمى بالعوامل الدی

 .ه سلوكاً مكتسباً مبنیاً على ما یعرف بالتجاوب الشرطيباعتبار : أسباب سلوكیة .2

بإثارة الجهاز العصبي الذاتي مما یؤدي إلى ظهور زمرة من : عوامل حیویة .3

الأعراض الجسمیة وذلك بتأثیر مادة الابنفرین على الأجهزة المختلفة وقد وجد 

النور  دوراً هاماً في القلق النفسي هيثلاثة نواقل في الجهاز العصبي تلعب 

 .بنضرلینا، والسیروتونین والجابا

أثبتت الدراسات وجود عوامل وراثیة واضحة في القلق النفسي : العوامل الوراثیة .4

 )132-131، 2009الصحة النفسیة، جمال أبو دلو، (. لاسیما في مرض الفزع

  :العلماءآراء العلماء في تسبب القلق من وجة نظر بعض 
  :رأي فروید) 1

یذكر فروید أن مصدر القلق العصابي مصدر غریزي ینتج عن الصراع بین   

في هذه الحالة ) الضمیر(قوتین في النفس والغرائز وهي الهي وقوة المعاییر الأخلاقیة 
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ینشأ الاضطراب بسب عجز الأنا تجاه الهو أو الأنا العلیا وینتج عنه الصراع بین 

  .القوتین

  :ي أدلـررأ) 2

جاء أدلر أن القلق النفسي ترجع نشأته إلى طفولته حیث یرى أدلر أن المریض   

كان بشعر بقصور ناتج من عدم الشعور بالأمن وفي البدایة ذكر أدلر أن القصور 

  .عضوي ولكن فیما  بعد عمم القصور العضوي إلى معنوي أو اجتماعي

  :هندرسون وجلیزي) 3

ك مواقف احباطیة معوقة كثیرة تؤدي إلى صراع نفسي یرى هذان العالمان أن هنا  

مثل الحالة الاقتصادیة، الفشل في الحیاة  الزوجیة، الفشل في العمل، الفشل في 

الدراسة، كل هذه المواقف الاحباطیة المعوقة ینتج عنها سلسلة  من ردود أفعال مقلقة، 

  .في شكل قلق عصابي وعندما تتكرر هذه المواقف نجد هذه المشاعر تتراكم ثم تظهر

  :رأس المدرسة السلوكیة) 4

یرى أصحاب هذه المدرسة ان القلق المرضي الاستجابة مكتسبة قد تنتج  عن   

القلق العادي ولكن تحت  ظروف أو مواقف معینة ثم تعمم الاستجابة بعد ذلك من أمثلة 

فیها بعض حالات هذه المواقف التي لیست فیها إشباع، فمثلاً في حالات الطفولة تحدث 
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الخوف والتهدید ولا یصاحبها حالات تكیف ناجحة ینتج عن ذلك مثیرات انفعالیة اهمها 

  .عدم الارتیاح، عدم الاستقرار والتوتر مما یؤدي إلى القلق العصابي

إسراف الوالدین في الحمایة قد یتعرض الطفل للشعور بالخطر خارج نطاق   

لى التصرف وبالتالي تج من ذلك عدم المقدرة عوین. الأسرة وعدم توفر حمایة الأسر

  .یصاب بالقلق

  :مرض الاكتئاب

مرض الاكتئاب النفسي هو أحد أكثر الأمراض النفسیة انتشاراً في الوقت الحالي   

  .وتؤكد الدراسات العلمیة ارتفاع نسبة حدوثه في المستقبل

حالة وفاة الكثیر منا بحالات اكتئاب أو إحباط من وقت لآخر، حدوث  ویشعر  

لعائلة، فشل في الحب، فقدان وظیفة، حالة مرض خطیر وأزمات الحیاة المختلفة في ا

  .الاحباط لمعظم الناس لفترة من الوقت كتئابالتي قد تسبب الشعور بالحزن والا

إن حدوث حالة من الحزن هي رد  فعل طبیعي في مثل هذه الأحداث، ولكن   

والحزن والوحدة أو اعتلال المزاج ویمنعك هذا عندما یستمر هذا الشعور بالاكتئاب 

الشعور من استمرار الحیاة بشكل طبیعي، فأنت إذن هذا الشخص الذي یعاني من 

  .اضطراب في الحالة المزاجیة والتي تسمى اكتئاب

  :تعریف الاكتئاب
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ویعرف الاكتئاب على أنه استجابة تثیرها حادثة مؤلمة كالفشل في علاقة أو   

، حالة من الألم خیبة أمل أو  فقدان شيء مهم كالعمل، أو وفاة إنسان غال وهو أیضاً

النتفسي یصل في المیلا نخولیا إلى نوع من العذاب الشدید مصحوباً بالإحساس بالذنب 

ونقصان في النشاط العقلي شعوریاً أو انخفاض ملحوظ في تقدیر النفس لذاتها، 

  )299- 298، 2009الصحة النفسیة، جمال أبو دلو، ( .والحركي

  :أنواع الاكتئاب
 .الاكتئاب النفسي العصابي .1

 .ویسمى السوداوي أو المیلا نخولي) الذهاني(الاكتئاب العقلي  .2

  :وللاكتئاب العقلي ثلاثة مستویات من الشدة

  :الاكتئاب البسیط/ 1

یتمیز بان المصاب به یعاني من بطيء في نشاطه الذهني والحركي، فضلاً عن   

دة المصحوبة بمسحات من الحزن ویصف المریض نفسه بانه فاشل ویرجع الشكوى الزائ

سبب ذلك لسوء حظه ومن الملاحظ على المریض حالة من الیأس والاستسلام، وعدم 

  .فعالیات الاجتماعیة لاعتقاده بأن الحیاة لا معنى لها ولا فائدة منهاالمشاركة بال

  :الاكتئاب الحاد/ 2



46 
 

قوة وحدة وفیه یشعر المریض با،ه في عزلة تامة عن ویتمیز بانه أشد  الأنواع   

المجتمع، یرفض الاختلاط بالآخرین وین قطع تماماً عن الحیاة الاجتماعیة وعادة تكون 

  .اجابته عن أي تساؤول بكلام مختصر جداً وبصعوبة

إن مریض الاكتئاب في الحالات الحادة ما یوجه اللوم نحو ذاته ویعتقد اعتقاداً   

نه مسؤول عن كل هذه الآثام والجرائم التي ارتكبها بحق نفسه وهو المسؤول عن كاملاً بأ

  .كل التكلبات التي حلت بالناس

  :اكتئاب سن القعود/ 3
ویسمى بالاكتئاب الارتدادي، وهو اكتئاب یحدث للإنسان في النصف الثاني من   

والنساء فهي عند وتختلف بدایة هذا السن عند الرجال . عمره بسبب التقدم في السن
  .أي عند سن القعود 60-50تقریباً وعند الرجال من سن  50-40إمرأة من سن 

ویشعر المریض بالشك والقلق والهم والهذاء وأفكار الوهم، والتوتر العاطفي   

والهواجس السوداوي، وتتمیز النساء بانها أكثر من الرجال عرضه لهذا النوع من 

  )301، 2009أبو دلو، الصحة النفسیة، جمال ( .المرض

  :أعراض الاكتئاب
أجمع معظم الأطباء وعلماء النفس المرضي بأن أعراض مرض الاكتئاب تتمثل   

  :في
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الانق باض والیأس والقنوط وهبوط الروح المعنویة، والحزن العمیق والبكاء دونما  -

 سبب مع التشاؤم والتبرم باوضاع الحیاةز

الانطواء والوحدة والانعزال والصمت والشرود بطء التفكیر والاستجابة والحركة ثم  -

 .والزهول

عدم الاستماع واللامبالاة بالمحیط ومن حوله، وقصور الدوافع والمیول، فقد  -

حیث أنه لا یشعر بحزن ) تخدیر المشاعر(یشعر المریض بحالة من التخدیر 

 .شدید ولكنه لا یشعر بسعادة أیضاً 

شعور بالخطایا والذنوب وطلب العقاب الشعور بعدم القیمة وافتقار الذات وال -

 .ومحاولة الانتحار

 .الشعور بالضیق وانقباض النفس وفقدان الشهیة للطعام والامساك -

 .الصداع والتعب وضعف النشاط العام -

ذ نام فإنه یستیقظ مبكراً  - ٕ  .الأرق وقلة النوم وا

 .توهم المرض والانشغال على الصحة والاعتقاد بأن مرضه میؤوس منه -

  )305، 2009الصحة النفسیة، جمال أبو دلو، (          

  :أسباب الاكتئاب

  أسباب فسیولوجیة/ 2أسباب وراثیة                            / 1
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  التربیة الخاطئة والمتزمرة/ 4أسباب نفسیة                             / 3

  الحوادث المؤلمة/ 6سن القعود وسن الوحدة                  / 5

  :الهستریــا

بسبب تجوال نه یصیب النساء فقط وذلك أ الهستریا مرض قدیم وشائع كان یعتقد  

الرحم داخل جسم المرأة بحثاً للاشباع الجنسي وظلت هذه الفكرة سائدة فترة من الزمن 

إلى أن جاء ال عالم فروید  وصحح هذا الاعتقاد الخاطيء، عندما وجد هذا المرض 

وقد فسر الهستریا على أنها نتیجة صراع بین الذات العلیا ) الرجال(عند أحد الحالات 

والنزعات الجنسیة التي لا تقبلها الذات وما ینتج عن هذا الصراع من الكبت یسبب 

  .الهستریا

  :ریایتعریف الهست

هي مرض نفسي عصابي تظهر فیه بعض الاضطرابات الانفعالیة مع خلل في   

صاب تحولي تتحول فیه الانفعالات المزمنة إلى أو هو ع. اعضاء الحس والحركة

أعراض جسمیة لیس لها أساس عضوي وذلك من أجل الهروب من الصراع النفسي أو 

  .موقف مؤلم

والهستریا تصیب مناطق الجسم التي یتحكم فیها الجهاز العصبي الإداري مثل   

  )399م، ص1998، أمین عبد المطلب(. الحواس والحركة
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  :یا أو مدى انتشارهار یمدى حدوث الهست

ریا أكثر انتشاراً عند الإناث منها عند الذكور وتزداد الأعراض الهستیریة یالهست  

  .أكثر في مراحل العمر الحرجة مثل الطفولة والمراهقة والشیخوخة

  :ریایأعراض الهست

 .أعراض جسمیة .1

 )401- 400، صم1992، أمین عبد المطلبفي الصحة النفسیة، (. أعراض عقلیة .2

  :وتنقسم إلى :أعر اض جسمیة/ 1

  حسیة/ غذائیة                ج/ حركیة             ب/ أ  
  :ویتم تقسیمها إلى: أعراض حركیة/ أ

تظهر الأعراض الجسمانیة بشكل مفاجیئ لا تسبقه شكو  :الشلل الهستیري -

المریض من أي علة تتصل بعضو الجسم المصاب من أمثلة ذلك الجندي الذي 

 .في أصابعه عندما تصدر له أوامر بإطلاق النار في میدان المعركة یصاب بالشلل

وهي كثیرة من بینها الرشف وتسلیك الزود عن  :اللازمات العصبیة الهستیریة -

طریق النحنحة وبل الشفاه وتقطیب الوجه ورقة العین وغیرها من الحركات الا 

 .إرادیة وسریعة والتي لا وظیفة لها
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لا یقصد به التقلصات العادیة التي  ):اعتقال العصب(التقلصات الهستیریا  -

یتعرض لها الشخص أحیاناً وتسبب له الألم والتي یسببها قالباً البرد الشدید أو 

 .الحرارة الشدیدة أو الالتهاب الشدید

أما التقلصات المقصودة هي التقلصات التي تحدث لأسباب نفسیة ومنها اعتقال 

ببها مثلاً أن شخص ما اتخذ الكتابة لنفسه مهنة عضلة الأصبع عند الكتابة وس

ولم تجد كتاباته القبول فمن ثم فإنه یتعرض لبعض التقلصات في اصابعه في 

حین أنه یستطیع استعمال أصابعه في اعمال اخرى دون أن تصیب هذه 

 .الأصابع بالتقلصات

ینة أو نتعرض أحیاناً لهذه الارتعاشات بعد حادثة مع :الارتعاشات الهستیریا -

أما في . لشجار أو سماع خبر غیر سار وتكون عادیة وتنتهي اً نتاعرض أحیان

حالات الهستیریا تمنع المصاب بالقیام بأعمال معینة دون أعمال أخرى وأن هذه 

 .النوبات لا تحدث لهم إلا أثناء قیامهم بالمهنة التي یمارسونها

ستمر بضعة أیام وقد وهي نوع من النوبات التشخیصیة ت :النوبات الهستریا -

تكون النوبات شدیدة تشمل كل حركة الجسم كما تكون مصحوبة بصیحات دون 

وعادة تحدث أثناء وجود الآخرین وأثناء النهار ولا . أي دموع وحالة  من الزهول

 .تصیب المریض إلا بضرر خفیف وغالباً ما تأتي بأثر إنفعالي
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 : فقدان الكلام - 

 .ت مرتفعفقدان القدرة على الكلام بصو  .1

 .فقدان القدرة على الكلام بصورة كلیة .2

 وتحدث هذه الحالات بسبب الاحباط أو القلق أو الیأس أو الشعور بالاذلال

 .والفشل

  :منها :أعراض غذائیة/ ب

ویكون جزئیاً أو كلیاً ویعتبر هذا العرض المرض وسیلة للتعبیر  :فقدان  الشهیة -

 .عن عدم الرضا أو لل فت نظر الآخرین أو غشعارهم بالقلق تجاه المصاب

یحدث في حالات فقد الإحساس الجزئي أي أن یزول الإحساس  :الشهیة الزائدة -

الاطلاق  نهائیاً في منطقة معینة من الجسم ولا یشعر المریض فیها بالألم على

 .ومن السهل تحدید المنطقة الخالیة من الإحساس

العمى الجزئي أو الكلي یلجأ إلیه المریض لتجنب العوائق التي  :الفقدان البصري -

تعترضه سواء كانت ضغوط عمل أو ضغوط في الأسرة في حین انه یتستطیع 

 عبد المطلب في الصحة النفسیة،( .قراءة برید مع عجز عن رؤیة طریق للعمل أو المنزل

 )401، صم1992، أمین

  :أعراض عقلیة/ 2

  :مثل :فقدان الذاكرة/ أ
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 .فقدان تذكر حوادث معینة تتصل بحیاته -

فقدان الذاكرة الكامل حیث ینسى الشخص كل شيء عن نفسه اسمه وعنوانه ومن  -

 .أین آتى ومن هم أقاربه

  .مع یقظة الذاكرة أثناء المشي :المشي أثناء النوم/ ب

  :أو إزدواج الشخصیةتعدد / ج

إن الشخصیة المزدوجة حالة من حالات الهستیریا تظهر وتتطور كرد فعل لما   

یشعر به المریض من قلق أو وسیلة یتعدى بها الفرد على نفسه لا شعوریاً كما أنها 

، أمین عبد المطلب( .وسیلة هروبیة تجعل المریض مركز وعنایة ووسیلة انتباه الآخرین إلیه

  )403، صم1992

  :الخوف المرضي

هو خوف دائم من موضوع غیر مخیف بطبیعته وهذا الخوف لا یستند على   

  . أساس واقعي ولا یمكن التخلص منه أو السیطرة علیه من قبل المریض

  )667م، ص1992دافیدوف، . مدخل علم النفس، لندال(                                       

  :والخوف العاديالفرق بین الخوف المرضي 

الخوف الصادي غریزي وهو حالة یحسها الإنسان في حیاته العادیة حیث یخاف   

  .مما یخیف فعلاً وهو خوف موضوعي من خطر حقیقي
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أما الخوف المرضي هو خوف شاذ ودائم ومتكرر ومتضخم مما لا یخیف في   

  .العادة فهو إذاً خوف غیر موضوعي

  :مدى حدوث الخوف

ة أكبر لدى الأطفال والمراهقین والراشدین والخو ف أشیع یحدث الخوف بنسب  

  .لدى الإناث منه لدى الذكور

  :أسباب الخوف

تویف الأطفال وعقابهم الزائد والحكایات الم خیفة التي تحكى لهم والخبرات  .1

 .القاسیة التي یمرون بها والخبرات المكبوته منذ فترة الطفولة المبكرة

 .الظروف الأسریة المضطربة .2

 .وف الكبار وانتقاله للصغار عن طریق المشاركة الوجدانیةخ .3

 . القصور الجسمي والعقلي وغیرها من الأسباب .4

 )382م، ص2004محمد حسن غانم، .علم النفس، د(

  :أعراض الخوف

 .عدم الثقة بالنفس .1

 .القلق والتوتر .2

 .عدم الشعور بالأمن وتوقع الشر .3
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 .الصراع والاغماء وتصبب العرق .4

 .الظهر والارتجاف واضطراب الكلام التبول الأإرادي أحیاناً القيء والألم  .5

  :موضوعات الخوف

ماكن المرتفعة والمظلمة والمقلقة والحیوانات والبحار والطائرات والجنس بالنسبة الأ .1

 )381م، ص2004محمد حسن غانم، .علم النفس، د( .للأطفال والنساء

  :الانحرافات السیكوباتیة

كلارك الانحرافات السیكوباتیة بانها شخصیة الأفراد الذین لقد عر ف العالم دیفید   

تكون حالات الخلل ظاهرة في سلوكهم ومشاعرهم وتصرفاتهم وفي طریقة توافقهم مع 

أنفسهم أو مع البیئة أو مع المجتمع وهم لا یحسنون التصرف ویعیشون عالة على 

  .على العقاب غیرهم أو على المجتمع وكثیر القیام بالجرائم ول قد اعتادوا

  :هنالك حقیقتان عن الانحرافات السیكوباتیة  

أن هذه الحالات تستمر مدى الحیاة في أغلب الأحیان وتبدو عادة في مرحلة  .1

 .الطفلولة المتأخرة أو المراهقة ومن الصعب علاجه

أن الانحرافات السیكوباتیة ترجع إلى أسباب عضویة جسمیة أو وجدانیة لم تعرف  .2

 .بدقة إلى الآن
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  :أنواع الانحرافات السیكوباتیة

  :ولقد صنف العالم دیفید الانحرافات إلى  

  :الانحراف السیكوباتي العدواني/ 1

ویضم مجموعة المهیجین في العنف وكثیري الشجار وأصحاب المیول التسلطیة   

  .وأقلب معتادي الإجرام

  :الانحراف السیكوباتي الناشذ غیر المتوافق/ 2
الجنوح والناشذین عن المجتمع والذین یسببون مشكلات عائلیة ویضم مرتكبي   

  .واجتماعیة
  :أعراض الانحرافات السیكوباتبة

  :هنالك نوعان من الأعراض السیكوباتیة  

  :الأعراض البسیطة/ 1
وتتمثل في أن یتخذ السیكوباتي سلوكاً غریباً كان یتبنا رأیاً مخالفاً لمجتمعه أو قد   

الاقتصادیة أو الاجتماعیة او الدینیة المتشددة والمتطرفة كما یعتقدون بعض المذاهب 

  .شخصیاتهم المریضة هرون كثیراً من التكلف والتصنع لتطابقأنهم یظ

  )417م، ص1998الصحة النفسیة، عبد المطلب، (                                               

  :الأعراض الخطیرة/ 2

والتعصب والاحتیال والاختلاس والتزویر والغش وتبدا هذه الأعراض بالكذب   

دمان الخمور والمخدرات والانحرافات الجنسیة ٕ   .والاعتداء والسرقة وا
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  :أسباب الانحرافات السیكوباتیة
  :أسباب تكوینیة/ 1

لم یصل العلم بعد إلى الفهم الكامل للشخصیة السیكوباتیة وأرجعه المحاولات   

  .خلل تكویني یولد به الشخص المصابالأولى لتفسیر هذا المرض إلى 

  :أسباب وراثیة/ 2
  .یرى بعض علماء الطب النفسي ان الانحرافات ترجع إلى عوامل وراثیة  

  :أسباب نفسیة/ 3
تلعب العوامل النفسیة دوراً كبیراً في تنشأت الانتحرافات السیكوباتیة فالاضطراب   

رد بأنه مطهض قد یكون سبباً في النفسي الحاد كالقلق والاضطراب والاحباط وشعور الف

  .ظهور الانحرافات السیكوباتیة

  :أسباب فسیولوجیة/ 4

حیث اثبتت الدراسات مأخراً على المرضى المصابین بالانحراف بأن القشرة   

. الدماغیة للمصاب تمتاز بسوء الكامل وقلة النبذ الفسیولوجیة واختلال التوازن الحیوي

  )417م، ص1998ب، في الصحة النفسیة، عبد المطل(

  ):العقلیة(الأمراض الذهانیة 
الذهان هو اضطراب عقلي خطیر وخلل شامل یجعل السلوك العام للمریض   

مضطرباً ویعوق نشاطه الاجتماعي ویطابق الذهاني المعنى القانوني والاجتماعي لكلمة 

  .مجنون من حیث احتمال إیزاء المریض نفسه أو غیره
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  :تصنیف الذهاني

  :العضوي الذهان/ 1

أي عضوي المنشأ ویرجع السبب فیه إلى أسباب عضویة قد ترتبط بتلف الجهاز   

العصبي أو المخ ووظائفه مثل ذهان الشیخوخة والذهان المترتب على إدمان المخدرات 

  .والإصابة بالزهري

  :الذهان الوظیفي/ 2
 وفیه یرجع المرض إلى خلل في الوظائف العقلیة دون أن یكون هنالك سبب  

علم النفس، محمد حسن غانم، ( .وجنون العظمة أو الاضطهاد-عضوي واضح مثل الفصام

  )400م، ص2004

  :ومن الأمراض الذهانیة

  :الفصام/ 1

هو انحطاط بطيء مستمر للشخصیة ویؤدي إلى عدم انتظام الشخصیة   

  .وتدهورها تدریجیاً 

ك یطلق في بعض والانفصام العام عن الواقع ویبدأ عادة في فتارة البلوغ لذل  

  .سنة 0-15الأحیان جنون المراهقة وتكثر ضحایاه في ما بین 

-15وأن الفصام أكثر الأمراض الذهانیة انتشاراً اوتظهر معظم حالات الفصام   

  .سنة ویكثر انتشاره في الرجال أكثر من النساء 30
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  :أسباب الفصام

  لاعوامل الجسمیة/ 2الوراثة                     / 1

  العوامل الكیمیائیة الحیویة/ 4العوامل الفسیولوجیة        / 3

  )377م، ص1998عبد المطلب، (الصدمات النفسیة العنیفة / 6خلل الجهاز العصبي       / 5

  :أعراض الفصام

 .التفكك والتشتت الكامل في الشخصیة .1

 .البعد عن الواقع وانقطاع الصلة به .2

والبصریة والسمعیة والذوقیة وهذه الهلاوس كلها الاستقراق في الهلاوس السمنعیة  .3

 .تمثل حقائق في نظر المریض وتستوجب منه سلوك

 .اضطراتب التفكیر .4

 .اضطرابات وجدانیة تتمثل في شدة الانفعال .5

 .فقدان الاهتمام بالمظهر العام .6

م، 1998عبد المطلب، الصحة النفسیة ( .اضطراب السلوك الجنسي وعدم التحكم فیه .7

  )378ص
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تلعب الأسرة دوراً بارزاً في احتمال إصابة الفرد بالاضطرابات والأمراض النفسیة   

  .كما تسهم سلبیاً أو إیجابیاً في تقدیم الرعایة والعلاج للمریض

  :تعریف الأسرة

جمیعاً إلى إبراز ولقد ظهرت خلال السنوات الأخیرة عدة تعاریف للأسرة تتجه   

الرتباط الدائم بین الرجل والمرأة وما یترتب على ذلك من إنجاب ورعابة للأطفال والقیام 

ببعض الوظائف التي لم تسقط عن الأسرة في تطورها من صورة إلى أخرى بتغیر 

  .المجتمع والثقافة

ولى یعرف كونت الأسرة بانها الخلیة الأولى في جسم المجتمع، وأنها النقطة الأ  

سناء (. ردـالتي یبدأ منها التطور، وأنها الوسط الطبیعي الاجتماعي الذي ترعرع فیه الف

  )9م، ص1979الخولي، 

كمال دسوقي، (. ویعرف هربرت سبنسر السرة بانها الوحدة البیولوجیة والاجتماعیة  

  )43م، ص1971
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لإنسانیة قوة أما عالم الاجتماع الأمریكي وارد، فیعتبر أن المشاعر والأحاسیس ا  

اجتماعیة وبنى على ذلك نظریته في الحب على أساس أنه أول خطوة في وجود نظام 

  )43م، ص2006صلاح العبد االله، ( .الزواج

الأسرة هي الوسط الإنساني الذي ینشأ فیه الطفل، ویكتسب في نطاقها أول   

  )56ص م،1990كفافي، ( .أسالیبه السلوكیة، التي تمكن من التوافق مع المجتمع

یتمیز الإنسان بأن له طفولة طویلة، وهذا یعني یعتمد على الكبار المحیطیین به   

فترة أطول في إشباع حاجاته بالقیاس ویعامد الولید بدأیة حیاته على الأم اعتماداً كاملاً 

الخ، مما یجعل الأم شخصاً ممیزاً وذا مكانة خاصة ...في توفیر الطعام والدفاء والراحة

ینتقل في اعتماده وتفاعله من الأم إلى الآخرین من بقیة أفراد السرة من والد لدیه، ثم 

واخوة، ثم تتسع دائرة معارفه ومجال احتكاكه إلى الرفاق من الجیرة وزملاء المدرسة ثم 

  .إلى المجتمع الكبیر

ومن التعاریف السابقة أنها أعطت الأسرة بعض الخصائص التي تمیزها عن   

  :لاجتماعیةغیرها من النظم ا

مرأة  .أ  ٕ  .وجود علاقة جنسیة زواجیة بین رجل وا

هذه الرالبطة  صورة من صور الزواج أو أي ترتیب نظامي تقوم على أساسه  .ب 

 .الزواجیة وتستمر على مر الزمن
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 .نظام للتعسیة یتضمن في نفس الوقت طریقة لتحدید سلسلة النسب  .ج 

مسكن مشترك قد تختص به السرة وحدها أو یشاركها فیه عدد من الأسر   .د 

 )477-476عاطف غیث، ص (. الأخرى

  :ور الأسرةـتط

یة بصورة مباشرة وغیر مباشرة على جمیع نیأثرت الأفكار التطوریة الدارو   

الدراسات الإنسانیة والاجتماعیة بما في ذلك الدراسات التي تناولت الأسرة، حیث هیمنت 

أصلها، الأشكال التي كانت علیها، ثم  ینیة على معظم جوانب الاهتمام بالأسرةو لدار ا

  .تطورها في مراحل مختلفة حتى وصلت إلى ما وصلت إلیه

وقد تركزت دراسات علماء القرن التاسع عشر لتلك القضایا نحو تتبع أصولها،   

منهم لویس هنري  وقد كان التطوریون الاجتماعیون في مقدمة هؤلاء العلماء، نذكر

  .مورجان

فمن هؤلاء العلماء من یقول بالمرحلة الأمومیة وهي المرحلة التي یتصورون فیها   

  .المرأة وهي تتزعم الأسرة، ومن علماء التطور الذین نادوا بذلك ماكینان

  :ویمكن صیاغة الصورة باختصار في النقاط التالیة  

  :المرحلة الأبویة الماتریاركیة - 1
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المرحلة التي افترض فیها العلماء هیمنة الأم على الأسرة والتي أصبحت وهي   

فیها محور القرابة وحیث أنتسب إلیها الأولاد ومن أبرز علماء القرن التاسع عشر الذین 

الذي افترض أن الإنسان القویم كان یعیش حیاة ) ماكینان(افترضوا هذه الوضعیة 

  .لتي مهدت للأم السیطرة على الأسرةالإباحیة التامة وهذه في اعتقاده هي ا

  :الباتریاریكیة Patriarchalالمرحلة الأبویة  - 2

والتي یعتقد معظم العلماء انها المرحلة السابقة على المرحلة المارتریاكیة   

  .ویفترض العلماء هنا أن الأب كان  منذ البدایة هو المسیطر على شئون الأسرة

هي المصنع الحقیق لإنتاج البشر، ونظام الأسرة أقوى نظم  Familyسرة الأ  

  .وأهمیة للإنسان حالمجتمع الإنساني وأكثرها نجا

  :رةـوظائف الأس

 .وظیفة إنجاب الأطفال والعنایة بهم في مراحل حیاتهم الأولى .1

 .الاقتصادیة، والمتمثلة في انفاق رب الأسرة على زوجته وأطفاله الوظیفة .2

دارة شئون البیت الوظیفة التربویة .3 ٕ  .متمثلة في تربیة السرة لأطفالها الصغار وا

الوظیفة الثقافیة والمتمثلة في تعلیم الطفل لغة قومه وعاداتهم وتقالیدهم وعقیدتهم  .4

 .التي یدینون بها

  :بنیة الأسـرة
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نقصد بالنبیة هنا شبكة العلاقات الإنسانیة والاجتماعیة التي تربط بین أفراد   

أس هذه العلاقات، طبیعة العلاقة بین الوالدین، ثم طبیعة علاقة كل وعلى ر . الأسرة

  .ماته نحوهامنهما بكل فرد من أفراد الأسرة الآخرین، وتوقعاته منه، وفهمه لالتز 

التي تنشأ بین كل فرد وآخر  ویدخل في بنیة السرة أیضاً نوعیة الصراعات  

  .ه أو أن یتخذهم لكبش فداءخاذ الفرد من الآخرین وسائل لتحقیق غایاتواحتمال ات

وقد وجد كثیر من الباحثین أن بنیة الأسرة  بها عضو مریض تختلف عن بنیة   

عا البعض إلى طرح تصور أو فرض مما د-الأسرة التي لیس بها مریض أو مضطربون

  ".Pathogente Family" "سرة المنجیة للمرضالأ"

  :الأسرة المنجیة للمرض

یطرحه بعض علماء النفس والأطباء النفسیون  الأسرة المنجیة للمرض فرض  

، بعد أن اكتشفوا من خلال الدراسة والعلاج الدور الكبیر الذي تلعبه السرة في -معاً

وهم بذلك یعطون لبنیة الأسرة ولظروفها الاقتصادیة والاجتماعیة بصفة . اضطراب الفرد

  .عامة ثقلاً خاصاً في توفیر الصحة أو نشأة المرض

الأسرة المنجیة للمرض، على أساس أن هناك بعض الأسر بحكم "یقوم فرض   

ویفحص عامل اللاسواء في الأسرة عن نفسه من خلال أحد . بنیتها في أسر غیر سویة

وقد یكون أساس . الأنباء وعادة ما یكون هذا الإبن أكثر الأبناء تهیؤأ للإصابة بالمرض
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ستعداد یث یمتاز الفرد بقدر أكبر من الاح هذا التهیئة وراثیة حیث یمتاز الفرد بقدر أكبر

أو قد یكون ضعفاً في الجهاز العصبي فالمرض إذن طبقاً لهذا الغرض لیس . للمرض

. مرض فرد، ولكنه مرض أسرة، أفصح عن نفسه من خلال ضعف الحلقات في الأسرة

وهو الطفل الأكثر تهیؤاً للاضطراب ویحدث في مناخ الأسرة المنحیة للمرض بعض 

وهي التي تعجل بظهور الأعراض ) Pathological Precesses" (ملیات المرضیةالع"

  )م1992الكندي، (. المرضیة لدى الطفل

  :بعض العملیات المرضیة في الأسرة المنجیة للمرض

  ):Abnormal Affective Climate(المناخ الوجداني غیر السوي  -أ

الذي یقول اننا في ) Ackerman, 1968" (اكرمان"المتغیر  إلى هذا وقد أشار  

على الاتجاهات " اكرمان"أسرة المریض أمام جو أسري غیر طبیعي وغیر سوي ویركز 

  .العاطفیة المتفاعلة في الأسرة ویرى أنها تخلق مناخاً وجدانیاً غیر سوى

، إنه یوجد فیها نوع من    ویصور إكرمان هذا المناخ في الأسرة المنجیة قائلاً

و على السطح، وما یحجث في الداخل فما یبدو على السطح یوحي التناقض بین ما یبد

ولكن هذا الهدوء لا یقوم على أسس قویة داخل السرة، وعلى . بالهدوء والثبات والاستقرار

ولذا فهو هدوء وثبات یقسمان بالركود، وهو ثبات أمیل إلى . نوعیة العلاقات بین الأفراد

  )45م، ص2001عبد الرحیم، (. ةالتوقف والجمود منه إلى الحیاة والحرك
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وهذا ) Affective Deaness(وینتشر في جو السرة نوع من الموت الوجداني   

دنى من التلقائیة تتعمم بالحد الأ بالجو یضیع المعاملات بین أفراد الأسرة بصفة اكتئا

 .والحركة الحرة

  :فجاحة الوالدین -ب

  .المهنیة للمرض عند الأبناءأي عدم اكتمال نضج الشخصیة وهي من العوامل   

  :موقف الرابطة المزدوجة -ج

والرابطة المزدوجة واحدة من أشهر التفاعلات المرضیة وأكثرها إنتشاراً في الأسرة   

  .المنجیة للمرض

من أوائل الذین أوضحوا ) Bateaso, at, at 1963(وزملاؤه " باتسون"وقد كان   

ل لرسائل متناقضة من والدیه، تعرض دینامیات هذا الموقف الذي یتعرض فیه الطف

الطفل باستمرار لهذا الموقف من شأنه أن یؤدي به إلى المهالك والدروب المرضیة، 

والنموذج النمطي للمعاملة التي تخلق الرابطة المزدوجة وهو أن یتلقى الطفل أمرین 

، ثم یؤمر بطریقة أخرى ألا یفعل نفس الشيء الكندي، ( .متعارضین فیؤمر بأن یفعل شیئاً

  )م1992
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  :مقــدمة

كثیراً ما یسلك الإنسان بطرق متناسقة متناغمة تحت ظروف ومثیرات بیئیة   

فقد یصوت لمرشح معین في انتخابات تلو أخرى غیر مبال بالسمات . واسعة ومتغیرة

  . الشخصیة التي یجب أن تقوم في ممثله

المفاهیم النفسیة التي تلقى الضوء على هذا وحقیقة فنحن في حاجة  إلى بعض   

  .التناغم والتناسق السلوكي عند الإنسان، نحو موضوعات البیئة المختلفة

 طریقةتبر واحد من المفاهیم التي تقدم ومن غیر شك، أن مفهوم الاتجاهات یع  

وجدیر بالذكر أن الاتجاهات في نموها، . لتناول هذا التناغم في السلوك الإنساني

عدیلها وتغییرها، تعتبر غایة عملیة التنشئة الاجتماعیة للولید البشري، فإن كان اتجاه وت

فرد ما نحو موضوع معین أو مجموعة من الموضوعات معروف لنا فإن ذلك یستخدم 

لهذا الفرد في في تزامن مع المتغیرات الموقفیة والنزوعیة الأخرى للتنبؤ بردود الفعل 
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اضح في مجال التربیة والرعایة والعلاج النفسي وما إلى مجالات متعددة، كما هو و 

  )م1999عادل عز الدین، ( .ذلك

وبمرور الوقت والتقدم في الطب النفسي وعلم النفس إزداد الاهتمام لالمرض   

النفسي وعلاجه وقد أدركت بعض المجتمعات أهمیة هذا الدور وأن موضوع الاتجاهات 

تجاهات مختلفة على حسب البیئة التي یتواجد فیها الأسریة نحو المریض النفسي یشكل ا

  .المریض

  :الدراسات السابقة التي لها علاقة بموضوع البحثوفیما یلي سوف یتم عرض   

  :دراسات عربیة

  :الدراسات العربیة فقد أمكن الحصول على عدد محدود منها، ومن هذه الدراسات  

  :م1998دراسة عبد اللطیف،  - 1

الدراسة على المقارنة بین عینتین من الطلبة والطالبات واهتمت تتركز أهداف   

بكشف المعتقدات التي تدور حول المر ض النفسي والمرضى النفسیین من حیث طبیعة 

  .المرض، وأسباب طرق علاجه والشفاء منه وتأثیر المرض النفسي على الأسرة

معتقدات نحو المرض اختبار ال: وقد اعتمد الباحث على استخدام الأدوات التالیة  

  .النفسي والذي تم إعداده مسبقاً في دراسة سابقة

  :م1983دراسة إمام، وآخرون،  - 2
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هذه الدراسة من الدراسات التي تناولت اتجاهات العاملین بالصحة النفسیة نحو   

وقد كشفت نتائجها عن ظهور بعض الاتجاهات السلبیة لدى فئات من . المرض النفسي

ال نحو المرض النفسي وأن هذه الاتجاهات تختلف بإختلاف سمات العاملین في المج

شخصیة هؤلاء العاملین فالتطرف في الانبساط وكذلك في الانطواء یرتبط ببعض 

  .الاتجاهات الإنسانیة المتسامحة نحو المرض النفسي

  :م1964دراسة محمد إیني،  - 3

الدراسة عینة من  عن اتجاهات طلبة الجامعة نحو العلاج النفسي مستخدماً في  

طلبة الكلیات النظریة وعینة من طلبة الكلیات العملیة وقد أسفرت نتائج الدراسة عن 

  .وجود اتجاهات سلبیة لدى الطلاب بصفة عامة نحو أسالیب العلاج النفسي

  :م1982خالق، لدراسة عبد ا - 4

 عقلي وبعدي الانبساطلفحص العلاقة بین الاتجاه والاعتقاد نحو المرض ال  

والانطواء لدى طالبات معهد التمریض، كشفت الدراسة عن أن أكثر الطالبات انبساط 

وكذلك أكثرهن انطواء یعتنقن بعض اتجاهالت ایجابیة نحو المرتفعة على مقیاس 

  .العصابیة في أن المرض العقلي قد اصبح اكثر انتشاراً 

  :م1982دراسة أحمد عبد الخالق وسناء إمام،  - 5
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 الانبساط وبعدي العقلي المرض نحو والاعتقاد الاتجاة بین العلاقة لفحص

 اللاتي الطالبات ان النتائج اظهرت وقد نفس علم یدرس جامعیات طالبات لدي والعصابیة

 یكمن العقلي المرض تطور ان اعتقدن العصابیة مقیاس على مرتفعة درجات علي حصلن

 من كل وان للشفاء لقاب غیر المرض اذه فان ثم ومن والشیخوخة نضج مرحلتي في

 لدي یكن فلم العقلي المرض نحو السلبیة الاتجاهات بعض اعتقن والمنطویات المنسبطات

 .انتشاره معدلات اوحتي المرض من الوقایة في امل منهن كل

  :التعلیق على الدراسات السابقة

في هذا الجزء من الدراسة السابقة لم نتناول موضوع الاتجاهات الأسریة نحو   

  .المریض النفسي بصورة مباشرة

وبالنسبة للمتغیرات التي تناولتها معظم الدراسات والبحوث السودانیة خاصة   

كانت لتدور حول مدى تأثیر هذه الاتجاهات بالمعتقدات التي تتعلق بأسباب وطبیعة 

مكانیة علاجه ٕ   .المرض النفسي وا

وهي الأقرب  من وأن دراسة عبد اللطیف ودراسة ملوك آمان رسالة ماجستیر   

حیث تناولها للمتغیرات مشابهة لما تناوله الباحثون مثل متغیري النوع والمستوى 

  .الاقتصادي
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حجم العینة في أغلب الدراسات كبیرة ومناسبة لنواة هذه الدراسات لأنها دراسات   

  .مسحیة

ف واختلف مجتمع العینة بین الدراسات والبحوث المختلفة، فمثلاً دراسة عبداللطی  

م تمثل مجتمعها في الطلاب الجامعیین وتمثل 1964م ودراسة محمد ایني 1998

  .م في اتجاهات العاملین بالصحة النفسیة1983مجتمع دراسة إمام وآخرون 

  . ومن ناحیة الأدوات استخدمت معظم البحوث والدراسات الاستبیانات  

 :السابقة والدراسات ث البحو  من الاستفاده

 المناسب النظرى الاطار تحدید امكانیة للباحثة السابقة راساتوالد البحوث اتاحت

  .البحث لموضوع

 والدراسات البحوث تلك تناولتها التى للمتغیرات ینالباحث دراسة خلال ومن

  .ةالمناسب العینة اختیار وكذالك البحث موضوع تناسب التى المتغیرات تحدد ان استطاعت

 .الدراسات هذه تناولتة بما مقارنة ومناقشتها النتائج تفسیر فى الباحثة افادت    

  :ة من الدراسات السابقةالحالی الدراسة موقع

 ببعض وعلاقتهم النفسیین المرضى نحو الاسریة الاتجاهات البحث هذا تناول  - 

 مستشفى من كل على عینة100 فى البحث عینة وتمثلت الدیمغرافیة المتغیرات

 لمجتمع ممثلة عینة بذلك وهى المرضى  اسر على الطبى والسلاح الماحى التجانى
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 كذلك العینة لان السودانى المجتمع على نتائجة تعمیم البحث لنا یتیح وبذلك الدراسة

 حیث ومن الاتجاهات سمة حیث ومن النوع لمتغیر وفقن واناث ذكور على اشتملت

 .القرابة صلة حیث ومن الاقتصادى المستوى

 ادتذ كلما لان متغیراتها ضمن من الغرابه صلة متغیر بتناول الدراسه هذه وتفردت  - 

 نحوه الاتجاه كان كلما المریض على یشرفون الذین والافراد ةرابقال صلة درجة

 نحو الاتجاه كان كلما جید الاسره افراد بین والتعاون التكافل كان وكلما موجب

  .موجب المریض

 تم والذى الاتجاهات لقیاس ثرستون مقیاس الباحثه استخدمت القیاس اداة حیث ومن - 

 استخدامه الامكان فى یكون حتى الخاصه وثقافته السودانى للمجتمع وفق بنائه

 .مستقبلیة بحوث فى منه والاستفاده
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الثالثل ــــالفصـ  

منھج وإجراءات البحث 
 المیدانیة
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  :تمهید 

یتناول هذا الفصل عرضاً لإجراءات البحث المیداني، ویوضح المنهج المستخدم 

في البحث، ومجتمع البحث، وطریقة إختیار العینة، وخصائص أفراد العینة الذین إجري 

علیهم البحث، والأدوات التي تم إستخدامها في جمع البیانات، ووصف مفصل للأدوات، 

، الخصائص السایكومتریة للمقیاس،  طریقة جمع البیانات، ومن ثم ومفتاح التصحیح 

  .المنهج الإحصائي المستخدم لمعالجة ما تم جمعة من بیانات

  :منهج البحث: أولاً 

اختار الباحث المنهج الوصفي باعتباره أنسب المناهج لإجراء مثل هذه  فقد

وذلك لأنة یلاءم طبیعة مشكلة ولذلك إعتمد علیه الباحث في دراسته الحالیة، . الدراسة

الدراسة ویساعد في إلقاء الضوء على جوانبها المختلفة عن طریق الوصف، والتحلیل 

  .المركز

ان المــــنهج الوصــــفي یســــتخدم فــــي دراســــة ) 142:م2007( رجــــاء محمــــود،واشــــار 

شكالها وعلاقاتهـا والعوامـل المـؤثرة فیهـا وهـذا  ٕ الأوضاع الراهنة للظواهر من خصائصها وا

عنى ان المنهج الوصفي یهـتم بدراسـة حاضـر وظـاهر الإحـداث مـع ملاحظـة ان المـنهج ی

الوصــفي یشــتمل فــي كثیــر مــن الأحیــان علــى عملیــة تنبــوء بالمســتقبل للظــواهر والإحــداث 

 .التي یدرسها
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  :مبررات اختیار المنهج الوصفي

ول معرفـة أن المنهج الوصفي أكثر المناهج ملائمة للدراسة الحالیة، وذلك لأنـه یحـا

مـــاوراء الظـــواهر التـــي حـــدثت بالفعـــل، بینمـــا المـــنهج التجریبـــي یقـــوم أساســـا علـــى ترتیـــب 

الباحث لظروف معینة لكي تقع الإحداث، إما المنهج التاریخي فـلا یصـلح اسـتخدامه فـي 

  .نلآامعالجة مشكلة الدراسة الحالیة لان مشكلة الدراسة الحالیة مشكلة قائمة 

  :البحث مجتمع :اً ثانی

ـــع الإفـــراد   الـــذین لهـــم خصـــائص ) أو الاشـــیاء أو العناصـــر(یقصـــد بـــالمجتمع جمی

ضـــــــــیف رجـــــــــاء محمـــــــــود  ی). 152:م2001(رجـــــــــاء محمـــــــــود .واحـــــــــدة یمكـــــــــن بحثهـــــــــا 

ان المجتمـــع هـــو الهـــدف الاساســـى حیـــث أن الباحـــث یعمـــم فـــي النهایـــة  )151:م2004(

  .دس عینات إنما مجتمعات در النتائج علیه ویمكن القول اننا لان

  :وصف مجتمع البحث الأصلي
مـــن اســـر مرضـــي الامـــراض النفســـیة ویتكـــون المجتمـــع الأصـــلي للدراســـة الحالیـــة 

) 205(بمستشفیات السـلاح الطبـي والتجـاني المـاحي والبـالغ عـددهم حسـب الاحصـاءات 
  .مفحوص
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  :مجتمع البحث

سدود یتكون مجتمع البحث من الموظفین ومدیریالإدارات والأقسام بوزارة الكهرباء وال

  :والجدول التالى یوضح ذلك).الرئاسة(بولایة الخرطوم 

  :یوضح عدد بالمستشفیات مجتمع البحث )1(جدول 

 العدد المستشفیات

 102  التجاني الماحي
 103 السلاح الطبي

 205 المجموع
وقد تم توزیع عینة البحث على الشركات موضع البحث على أساس عدد الاسر 

  .التالى یوضح ذلكبكل مستشفي، والجدول 

  :بحثالعینة : ثالثاً 

، ومتفق علیه في كتب مناهج علیه في أدبیات التراث البحثيفمن المتعارف 

استحالة إجراء البحث ، )1992؛ عودة ومكاوي، 2002أبو جویح، مروان، (البحث النفسي والتربوي 

البحث  على كل مجتمع البحث في مثل هذه البحوث لذا تأخذ عینة مسحوبة من مجتمع

  )2004رجاء محمود، ( .في معظم البحوث والدراسات
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  :وصف عینة البحث

  : التالى یوضح توصیفا لأهم خصائص المفحوصین بهذه العینة )2(رقمالجدول 

 النوع
   العدد  النسبه

 ذكر 57 57.0
 انثي 43 43.0

 المجموع 100 100.0
 

  العمر
   العدد  النسبه
2.0 2 1 -5 
1.0 1 6-   10 
1.0 1 11-16 

  فمافوق 16 96 96.0
  المجموع 100 100.0

 
 

  المستوى التعلیمي
   العدد  النسبه
  امي 11 11.0
  اساس 25 25.0
  ثانوي 25 25.0
  جامعي فمافوق 39 39.0
  المجموع 100 100.0
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 الاقتصادي

   العدد  النسبه
  جید 17 17.0
  متوسط 62 62.0
  سیي 21 21.0
  المجموع 100 100.0

 
 

  القرابة
   العدد  النسبه
  الدرجةاالاولى 59 59.0
  الدرجه الثانیة 23 23.0
  الجیران 18 18.0
  المجموع 100 100.0

  :طریقة اختیار العینة

بأنها إختیار أى فرد (تم إختیار العینة بالطریقة العشوائیة البسیطة والتى تعرف 

فرصه متساویة لإختیارة ضمن من أفراد المجتمع كعنصر من عناصر العینة فلكل فرد 

  )171:م 2007أبو علام،رجاء (.ة لایؤثر على إختیارأى فرد أخرالعینة و إختیار فرد في العین

: ن مجتمع البحث الحالي  وهيم%) 50(فقد إختار الباحثون العینة بنسبة 

  ). المستشفیات(
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  :أدوات البحث: رابعاً 

لإختیار أداة البحث إستخدم الباحث المقیاس كأداة للبحث، وهو عبارة عن أداة 

تتضمن مجموعة من الأسئلة أو الجمل الخبریة، التي یطلب من المفحوص الإجابة علیها 

بما أن البحث الحالي یعتمد على القیاس النفسى، كان لابد من . بطریقة یحددها الباحث

  )184:م 1992عودة ملكاوى،( .رات البحثــتقیس متغیاختیار مقاییس وأدوات مناسبة 

  :تعریف الأداة

ــد الحمیــد رشــوان  الآداة بأنهــا الوســیلة التــي یلجــا ) 115:م2003(عرفهــا حســین عب

وقــد .إلیهــا الباحــث للحصــول علــى الحقــائق والمعلومــات، والبیانــات التــي یتطلبهــا البحــث 

  : في هذا البحثعلى الأدوات التالیةإعتمدت الباحث 

  :تطبیق المقیاس

ــة فــي ونشــیر  ــاره هــي مرحل ــة اختی إلــى أن تطبیــق المقیــاس بشــكله المبــدئي، ومحاول

  .حصول على مقیاس صادق وشامل وناضجلة الأغایة الأهمیة بالنسبة لمس

 قــام مقیــاس الحــالي علــى مجتمــع الدراســة الحالیــةالوللتحقــق مــن صــلاحیة اســتخدام 

  .الباحث بإستخراج صدقه وثباته

  :م الباحث الأدوات التالیة لجمع البیاناتإستخد
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 :إستمارة المعلومات الأولیة -1

النوع، والمستوى التعلیمى، والعمر، : تتضمن المتغیرات الدیموقرافیة المتمثلة فى
  .، المستوى الاقتصاديصلة القرابة

  : التحكیم

  ).1(ملحق خطاب المحكمین  -
  ).2(ملحق بأسماء المحكمین ورتبهم العلمیة  -

  :مقیاس صدق
صدق أداة البحث یعنى التأكد من أنه سوف یقیس ما أعد لقیاسة لما یقصد          

شمول الإستمارة لكل العناصر التى یجب أن تدخل في التحلیل من ناحیة، " بالصدق

. حیث تكون مفهومة لكل من یستخدمهاووضوح فقراتها ومفرداتها من ناحیة اخرى ب

  ).179:م 2001، عبیدات واخرون(

إلـى أن الصــدق هــو أهـم خاصــیة مــن خــواص ) 439:م2001(أشـار رجــاء محمــود 

القیــاس، ویشــیر مفهــوم الصــدق إلــى الاســتدلالات الخاصــة التــي تخــرج بهــا مــن درجــات 

وتحقیـــق صـــدق المقیـــاس معنـــاه تجمیـــع . المقیـــاس مـــن حیـــث مناســـبتها ومعناهـــا وفائـــدتها

شــیر الصــدق إلــى مــدى صــلاحیة ولــذلك ی. تــي تــدل علــى مثــل هــذه الإســتدلالاتالأدلــة ال

  .استخدام درجات المقیاس بتفسیرات معینة
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  :الاتیةطرق بالولقد تم قیاس صدق المقیاس 

  . الإتساق الداخلي للبنود -ب.         الصدق الظاهري  - أ

  :الصدق الظاهري

إلــى أن الصــدق الظــاهري یتضــح مــن الصــدق ) 98: 2001( رجــاء محمــودیشــیر  

الاختبــار بواســطة محكمــین ومعرفــة مــا یبــدو أنهــا تقیسه،وتســمى هــذه المبــدئي لمحتویــات 

  .لاختبارات بطریقة إتفاق المحكمینالطریقة في تحدید صدق ا

وقـد تركــزت معظــم توجیهــات المحكمــون حـول ملائمــة، وصــلاحیة المقــاییس للبحــث 

الحــالي ولقیــاس الاتجاهــات المــراد قیاســها، وكــذلك أشــار المحكمــون إلــى تعــدیل صــیاغة 

  .لمفحوصبعض العبارات بما فیها من ازدواجیة ربما تصعب الفهم على ا

للتعـــرف علـــى صـــدق أداة البحـــث لقیـــاس مـــا وضـــع لقیاســـه تـــم عرضـــها  علـــى    

وقد ابدى المحكمین اراءهم في المقیاس مـن خـلال مـدى وضـوح , مجموعه من المحكمین

، وقـد إلتـزم ضـعت لقیاسـهمـا إذا كانـت تقـیس مـا و فقراته ومدى إنتماء العبارت للمحـور، و 

البــاحثون بمـــا ابـــدوه مـــن مــن ملاحظـــات وعلـــى ضـــوئه وصــل المقیـــاس لصـــیغته النهائیـــة 

 .الموضحة بالملاحق
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  :طریقة تصحیح مقیاس

كانت تصحح ) لایحدث -نادراً  -أحیأناً  -غالباً -دائماً (یعطي الخیارات الخماسیة 

ینما تعطي العبارات السلبیة ب) 1،  2،  3،  4،  5(كألاتى تعطي العبارات الایجابیة 

)1  ،2  ،3  ،4  ،5. ( 

  :الخصائص السایكومتریة

لمعرفة الخصائص القیاسیة للفقرات بالمقیاس بمجتمع البحث الحالي، قام الباحث 

فقرة على عینة ) 30(بتطبیق صورة المقیاس المعدلة بتوجیهات المحكمین والمكونة من 

بالطریقة العشوائیة من مجتمع البحث الحالي،  مفحوصا تم اختیارهم) 30(أولیة حجمها 

دخالها في الحاسب الألى، ومن  ٕ وبعد تصحیح الاستجابات قام الباحث برصد الدرجات وا

  :ثم تم الآتي

  :صدق الاتساق الداخلي للفقرات

لمعرفة صدق اتساق الفقرات مع الدرجة الكلیة بالمقیاس بمجتمع البحث الحالي،   

یرسون بین درجات كل فقرة مع الدرجة الكلیة للمقیاس الفرعي تم حساب معامل إرتباط ب

  :الذي تقع تحته الفقرة المعنیة، والجدول التالي یوضح نتائج هذا الإجراء

یوضح معاملات ارتباط الفقرات مع الدرجة الكلیة بالمقیاس بمجتمع ) 3(جدول رقم 

  )30=ن (البحث الحالي 
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  الاتجاهات

  الإرتباط  البند  الإرتباط  البند  الإرتباط  البند

1 .350 11 *.099 21 .419 

2 .356 12 .273 22 .457 

3 .329 13 .200 23 .372 

4 .136 14 .389 24 .258 

5 .371 15 .136 25 .455 

6 .357 16 .323 26 .372 

7 .349 17 .352 27 .285 

8 .201 18 .337 28 .384 

9 .185 19 .393 29 .388 

10 .364 20 .297 30 .371 
  

من الجدول السابق أن معاملات ارتباطات جمیع الفقرات دالة إحصائیاً  یلاحظ

عدا الفقرات .وان جمیع الفقرات تتمتع بصدق إتساق داخلي قوي ،)0.05(عند مستوى 

لذلك رات الباحثة ان تحذف . وهي فقرات صفریة وسالبة الارتباط (*) المشار الیها بال

  .الثباتحتي لاتؤثر علي 
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 :معاملات الثبات للمقیاس

فقرة ) 29(لمعرفة الثبات للدرجة الكلیة للمقیاس في صورته النهائیة المكونة من   

في مجتمع البحث الحالي، قام الباحث بتطبیق معادلة ألفا كرونباخ على بیانات العینة 

نت نتائج هذا الإجراء النتائج المعروضة بالجدول التالى   :الأولیة، فبیّ

یوضح نتائج معاملات الثبات للأبعاد الفرعیة والدرجة الكلیة بمقیاس ) 4(ول رقم جد

  :بمجتمع البحث الحالي

عدد  المقیاس
 الفقرات

 الخصائص السایكومتریة

  الصدق الذاتي )ألفا كرونباخ(
 .914 837. 29 الاتجاهات

  : بناء المقیاس

بعد الرجوع للدراسات السابقة والأُطر النظریة والقراءات الفاحصة والإطلاع 

المتواصل ، توصل الباحث لصیاغة ثلاثة أبعاد للعدالة التنظیمیة من بین العشرات من 

الابعاد فقد صاغ الباحث مجموعة من الفقرات بالطریقة العلمیة وحسب شروط بناء 

  : الفقرة وهى مقسمة كالأتى

  .فقرات ) 7(ة التوزیع بعد عدال -1

 .فقرات ) 7(بعد عدالة الاجراءات المكون من   -2

 . فقرات) 9(بعد عدالة المعاملات المكون من   -3
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أنظر الملحق . عبارة في صورته الأولیة) 23(فقد أصبح المقیاس یتكون من 

  .)6(رقم

  :التحكیم
  :یوضح العبارات التي أوصى المحكمون بحذفها) 5(جدول رقم 
  العبارات المحذوفه من كل بعد  رقم البند  الابعاد

  لا یوجد حذف للعبارات    
  

   :یوضح العبارات التي أوصى المحكمون بتعدیلها )6(جدول رقم 

  العبارة بعد التعدیل  العبارة قبل التعدیل  م
هـل أفــراد الأســرة یعتقــدون بـأن مریضــهم اســتفاد مــن   1

  العلاج أم لم بستفید، وعلى أي حد یكون ذلك
  أن المریض استفاد من العلاج ترى

ــــــي عــــــلاج   2 ــــــد ف ــــــدواء مفی ــــــرى أن العــــــلاج بال هــــــل ت
  الأمراض النفسیة

تــرى أن العـــلاج بالــدواء مفیـــد فــي عـــلاج الأمـــراض 
  النفسیة

تســعى لعــلاج المــرض النفســي عــن طریــق الأحجبــة   3
  والتمائم

تســعى لعــلاج المــرض النفســي عــن طریــق الأحجبــة 
  والتمائم

ــــه مــــن   4 ــــرى أن الضــــروري وضــــع المــــریض فــــي هــــل ت
  المستشفى

  تشعر من الضروري وضع المریض في المستشفى

ـــــرى  5 ـــــأن معظـــــم النـــــاس یعـــــانون مـــــن /هـــــل ت تـــــرین ب
  المرض النفسي

هــــل تــــرى أن معظــــم النــــاس یعــــانون مــــن المــــرض 
  النفسي

هـــــل تعتقــــــد أن المــــــریض النفســـــي لا حاســــــب علــــــى   6
  أعماله

  أن المریض النفسي لا حاسب على أعمالهترى 

هـــل تـــرى بـــأن المـــریض النفســـي لا یســـتطیع تحمـــل   7
  أي مسئولیة أو أعباء

تــــرى بــــأن المــــریض النفســــي لا یســــتطیع تحمــــل أي 
  مسئولیة أو أعباء

هـــل تعتقـــد أن المـــریض النفســـي یشـــكل خطـــراً علـــى    8
  الأسرة والمجتمع

أن المــــــریض النفســــــي یشــــــكل خطــــــراً علــــــى   تشــــــعر
  الأسرة والمجتمع
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  العبارة بعد التعدیل  العبارة قبل التعدیل  م
النفســــي شــــخص عــــدواني هــــل تشــــعر أن المــــریض   9

  یجب حجزه في المستشفى
أن المــــریض النفســــي شــــخص عــــدواني یجــــب  تــــرى

  حجزه في المستشفى
  یوجد مرض وراثي في الأسرة  هل ترى أن المرض النفسي هو مرض وراثي  10
هــل تــرى أن المــریض النفســي لا یشــفى ولا یتحســن   11

  وهل هو مریض میؤس من حالته
  ترى أن المریض النفسي لا یشفى ولا یتحسن 

تـــرى أنـــه یمكـــن دمـــج المـــریض نفســـیاً مـــع المجتمـــع   12
  من حوله

تـــرى أنـــه یمكـــن دمـــج المـــریض نفســـیاً مـــع المجتمـــع 
  من حوله

  أن موت المریض أفضل من حیاتهتشعر   هل تعتبر أن موت المریض أفضل من حیاته  13
یسـتطیع العمـل أو هل تعتقد أن المریض النفسي لا   14

  ممارسة مهنة بسیطة
  أن المریض النفسي لا یستطیع العمل ترى 

هـــــــل تعتقـــــــد أن المستشـــــــفى لا تـــــــوفر الإمكانیـــــــات   15
  والرعایة الصحیة اللازمة للمریض

أن المستشــــفى لا تــــوفر الإمكانیــــات والرعایــــة  تــــرى
  الصحیة اللازمة للمریض

  لدیك أفكار أو مقترحات حول مریضك النفسي  النفسيهل لدیك أفكار أو مقترحات حول مریضك   16
ـــــة   17 تـــــرى أن المـــــرض النفســـــي هـــــو نـــــاتج عـــــن التربی

  السیئة
ـــــة  تـــــرى أن المـــــرض النفســـــي هـــــو نـــــاتج عـــــن التربی

  السیئة
هـــل تـــؤمن بـــأن تحضـــیر الأرواح والتبـــرك یفیـــد فـــي   18

  علاج المرض النفسي
تـؤمن بـأن تحضـیر الأرواح والتبـرك یفیـد فـي عـلاج 

  النفسيالمرض 
هـــل تعتقـــد أنـــه یمكـــن عـــلاج المـــریض النفســـي عـــن   19

  طریق زیارة أضرحة الأولیاء
أنــه یمكــن عــلاج المــریض النفســي عــن طریــق  تــرى

  زیارة أضرحة الأولیاء
هـــل تعتقـــد أن المـــریض النفســـي لا یمكـــن أن یعـــود   20

بعـــد العـــلاح إلـــى حالتـــه الطبیعیـــة أو إلـــى ممارســـة 
  حیاته العادیة

أن المـــریض النفســـي لا یمكـــن أن یعـــود بعـــد  تشـــعر
  العلاح إلى حالته الطبیعیة 

هــل تــرى التوجیــه والارشــاد یفیــد فــي عــلاج المــرض   21
  النفسي

تـــــرى التوجیـــــه والارشـــــاد یفیـــــد فـــــي عـــــلاج المـــــرض 
  النفسي

هل تعتقد التفكك الأسري سبب مـن أسـباب المـرض   22
  النفسي

التفكـــك الأســـري ســـبب مـــن أســـباب المـــرض  تشـــعر
  النفسي
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  العبارة بعد التعدیل  العبارة قبل التعدیل  م
هل تعتقد المریض النفسي یسيء لسمعة أقاربـه مـن   23

  الإناث ومستقبلهم في الزواج
فــي المــریض النفســي یســيء لســمعة أقاربــه  تــرى أن
  المستقبل

ــــارة عــــن شــــيء  24  هــــل تعتقــــد أن المــــرض النفســــي عب
   مخجل یسبب وصمة اجتماعیة للمریض والأسرة

مخجـــل  أن المـــرض النفســـي عبـــارة عـــن شـــيء تـــرى
   یسبب وصمة اجتماعیة للمریض والأسرة

تـــــرى أنـــــه یمكـــــن أن یلحـــــق المـــــریض النفســـــي فـــــي   25
  بعض الأندیة

تـــــرى أنـــــه یمكـــــن أن یلحـــــق المـــــریض النفســـــي فـــــي 
  بعض الأندیة

  والمشاهدةترى أن المریض یستفید من الاستماع   ترى أن المریض یستفید من الاستماع والمشاهدة  26
هل تعتقد أن قراءة القر آن تفیـد فـي عـلاج المـرض   27

  النفسي
أن قـــراءة القـــر آن تفیـــد فـــي عـــلاج المـــرض تشـــعر 
  النفسي

  أن المرض النفسي هو من عند االله ترى  تعتقد أن المرض النفسي هو من عند االله  28
هـــل تشــــعر المـــرض النفســــي ســـببه ضــــغوط الحیــــاة   29

  التي تعرض لها المریض
المــــرض النفســــي ســــببه ضــــغوط الحیــــاة التــــي تــــرى 

  تعرض لها المریض
ـــــد أن المـــــرض النفســـــي ســـــبب اضـــــطراب   30 هـــــل تعتق

  عضوي لدى المریض 
أن المـــرض النفســـي ســـبب اضـــطراب عضـــوي تـــرى 

  لدى المریض 
  

  :طریقة جمع البیانات

ستفساراتهم حول  ٕ للإجابة على أسئلة المقیاس قام الباحثون بمساعده الاسر وا

الإستلام آما فیما یتعلق بعملیة التوزیع و . ة عن البنود وشرح البنود الغامضةكیفیة الإجاب

فقد قام . فكان یقوم بها الباحثون بنفسهم لضمان إسترجاعها والإجابة عنها بصورة سلیمة

وبعد تفریغ المقاییس للتحلیل الإحصائى ) 102(مقیاس تم إرجاع ) 105(الباحث بتوزیع 

مقیاس ) 3(بلغ التالف من المقاییس ). 100(وصلت الإستمارات في صورتها النهائیة 
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بة لظروف اسر ماتها لذلك أُبعدت واستمارتین لم یتم إرجاعها نسلم تكتمل معلو 

  . المرضي

  :المعالجات الاحصائیة: خامساً 

قام الباحث باسـتخدام رزم التحلیـل الإحصـائى اً لمعاجلة البیانات المیدانیة إحصائی

جمیــــع المعــــادلات  علــــى بــــرامج تحتــــوي) 453م،1998(وهــــى كمــــا ذكــــر رجــــاء محمــــود 

ریة التــي قــد یحتاجهــا مســتخدم البرنــامج لتنفیــذ الــرزم الإحصــائیة التــي والإجــراءات الضــرو 

 ـفقــــد تــــم تحلیــــل البیانــــات بواســــطة الحزمــــة الإحصــــائیة للعلــــوم الإجتماعیــــة الــــیحتاجهــــا، 

)SPSS (إصدارة)قد تم  إستخدام المعادلات التالیة لملاءمتها للفروض) 18 .  

 .معامل إرتباط سبیرمان براون -1

 .لمجتمع واحد) ت(معامل إختبار  -2

 .للفرق بین متوسطى مجموعتین مستقلتین) ت(معامل إختبار  -3

 ).تحلیل التباین الاحادي( معادلة أنوفا   -4
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الرابعل ــــالفصـ  

 تحلیل ومناقشة النتائج
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  :مقدمـة

المعالجة الإحصائیة توصل الباحثون في إطار البیانالت التي جمعت وفي ضوء   

  .إلى النتائج التالیة المتعلق بالأسئلة التي طرحتها الدراسة

 :مناقشة الفرضیات

 تجاه الأسریة للاتجاهات العامة السمة أن النتائج أثبتت الإحصائي التحلیل بعد 

 عالیة نسبة هناك بان الاستبیان تحلیل من لنا تبین نحوهم السلبي بارتفاع النفسیین المرضى

 ت اختبار من وتبین مرضاهم نحو سالب واتجاه موجب اتجاه زوي المرضي اسر من

 الفروق فان الدراسة في مرتفعة ت قیمة ان بما 99 الحریة درجة قیمة تساوي لا 622.10

 یوضح التالي والجدول جدا عالیة والسالبة الموجبة النفسیة الامراض مرضي اسر اتجاه بین

 .لكذ

  :الاتجاهاتسمة رفة لمجتمع واحد لمع) ت(یوضح اختبار  )7( جدول رقم

  المتغیر
حجم 
  العینة

المتوسط 
  النظري

الوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  المعیاري

  قیمة
  ت

درجة 
  الحرارة

القیمة 
  الاحتمالیة

  الاستنتاج

السمة تتمیز   0.000  99  10.622  8.06821  66.5700  58  100  الاتجاهات
  بالارتفاع

 الاتجاهات في إحصائیة دلالة ذات فروق توجد لا أنه الثانیة بالفرضیة یتعلق فیما  

 هناك بان الاستبیان تحلیل من تبین فقد  النوع لمتغیر وفقاً  النفسیین المرضى تجاه الأسریة

 الاناث المرضي نحو الاسریة الاتجاهات بین الفروق وان الزكور مرض نحو سالب اتجاه

، اجتماعیة اسباب لعدة یرجع لكذ ان الطبیعي ومن احصائیا ودالة كبیرة والزكور
  .لكذ یوضح التالي والجدول وغیرها وثقافیة، ونوعیة، وحضاریة
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لعینتین مستقلتین لمعرفة الفروق الفردیة في متغیر ) ت(یوضح اختبار  )8(جدول رقم 
  :النوع

  المتغیر
مجموعتي 

  المقارنة
حجم 
  العینة

الوسط 
  الحسابي

الانحراف 
  المعیاري

  قیمة
  ت

درجة 
  الحرارة

القیمة 
  الاحتمالیة

  الاستنتاج

الاتجاها
  ت

  9711622  66.9474  57  ذكر
لا توجد فروق   593  98  537

  8.339  66.0698  43  أنثى  في النوع
 تجاه الأسریة الاتجاهات في إحصائیة دلالة ذات فروق توجد لا انه الباحثون یرى  

 التعلیم مستوي زاد كلما الاسرة بان تبین.للأسر التعلیمي للمستوى وفقاً  النفسیین المرضى

 ایجابیا النفسي المرض ونحو مریضها نحو اتجاهها كان كلما والثقافي الصحي والوعي

 .والعكس

ي لمعرفة الفروق في متغیر تحلیل التباین الأحاد) أنوفا(یوضح اختبار  )9(جدول رقم 

  :ى التعلیميالمستو 

 مجموع  مصدر التباین  المتغیر
  المربعات

درجة 
  الحرارة

متوسط 
  المربعات

  قیمة 
  ت

  النتیجة  الاحتمالیة

  الاتجاهات
  78.249  3  234.747  بین المربعات

1.210  0.310  
لا توجد فروق في 
متغیر المستوى 

  يــــالتعلیم
  67.685  96  6209.763  داخل المربعات

    99  6444.501  المجموع
فروق ذات دلالة إحصائیة في الاتجاهات الأسریة تجاه لا توجد ) 4(من الجدول 

  .المرضى النفسیین وفقاً للمستوى الاقتصادي
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تحلیل التباین الأحادي لمعرفة الفروق في متغیر ) أنوفا(یوضح اختبار  )10(جدول رقم 
  :المستوى الاقتصادي

 مجموع  مصدر التباین  المتغیر
  المربعات

درجة 
  الحرارة

متوسط 
  المربعات

  قیمة 
  ت

  النتیجة  الاحتمالیة

  الاتجاهات
  2.034  2  4.074  بین المربعات

0.031  0.970  
لا توجد فروق في 
متغیر المستوى 

  الاقتصــادي
  66.396  97  6440.436  داخل المربعات

    99  6444.510  المجموع
 یشرفون الزین والافراد المریض بین القرابة درجة زادت كلما هبان الدراسة من تبین فقد  

د البن لمساعدة والتعاون التكافل مستوي وكان موجبا المرض نحو الاتجاه كان كلماه علی

28.   

صلة تحلیل التباین الأحادي لمعرفة الفروق ) أنوفا(یوضح اختبار  )11(جدول رقم 

  :القرابة

  مصدر التباین  المتغیر
 مجموع
  المربعات

درجة 
  الحرارة

متوسط 
  المربعات

  قیمة 
  ت

  النتیجة  الاحتمالیة

  الاتجاهات
  7.484  2  14.968  بین المربعات

لا توجد فروق في   0.893  0.113
  صلة القرابة

  66.284  97  6429.542  داخل المربعات
    99  6444.510  المجموع

  

 رسالة. رحمة ال امان ملوك دراسة نتائج مع الدراسة اذه نتائج اتفقت وقد

 ف5.ماجستیر
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الخامسل ــــالفصـ  

الخاتمة والنتائج 
 والتوصیات
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  :مقـدمة

أصبحت النظرة إلى الطب نظرة كلیة، حیث یتم النظر إلى المریض على أنه   

إنسان متكامل له تفكیره، ونفسیته، وسلوكه، وصحته، ویعیش في حالة تفاعل مع عوامل 

البیئة، كما أن له معتقداته وأفكاره ومیوله ومشاعره وهذه كلها تمثل جوانب رئیسیة في 

  .حیاة الإنسان

ویهتم علماء النفس كثیراً بدراسة الاتجاهات النفسیة لدى أفراد المجتمع نحو   

وقد أشارت العدید من الدراسات إلى أن للمجتمع والأسرة الدور الهام . المرض النفسي

ن هذا الدور یتأثر إیجابیاً أو سلبیاً بمستوى وعي في مواجهة  ٕ وعلاج الحالات النفسیة، وا

الأفراد الصحي واتجاهاتهم نحو المریض النفسي وله فوائد كبیرة على العكس من 

  .الاتجاهات السلبیة

والمجتمع بشكل عام نحو المرض ) أسرة المریض(وهذه العلاقة بین الأسرة   

رغم من أهمیتها الكبیرة لم تلق الاهتمام والدراسة الكافیین النفسي والمریض النفسي بال

  .مما نتج عنه العدید من السلبیات التي انعكست على المرضى واسرهم والمجتمع
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وهذه الدراسة هي محاولة علمیة جادة للكشف عن طبیعة هذه العلاقة بین   

ي والتجاني اتجاهات أسر المرضى ومرضاهم النفسیین وذلك في مستشفى السلاح الطب

  .الماحي

وقد هدفت هذه الدراسة إلى الكشف عن الاتجاهات الأسریة لدى أسر مرضى   

الأمراض النفسیة نحو مرضاهم أملاً في المساعدة على تحسین عملیات التشخیص 

والعلاج بما یعود بالنفع على المریض وأسرته ومجتمعه وتتجلى أهمیة هذه الدراسة في 

مشاكل الهامة في المجال الطبي والنفسي، وتتعلق هذه المشكلة أنها تتناول مشكلة من ال

بدراسة دور الأسرة واتجاهها نحو المرضى النفسیین وأثر هذا الدور في عملیات 

عادة تأهیل المریض ٕ   .التشخیص والعلاج النفسي وا

  :في أهم النتائجوتتمثل   

 .معظم أسر مرضى الأمراض النفسیة ذوي اتجاه سالب نحو مرضاهم .1

تلف اتجاهات أسر مرضى الأمراض النفسیة نحو مرضاهم حسب نوعیة تخ .2

 .المرض النفسي

 .تختلف اتجاهات أسر مرضى الأمراض النفسیة حسب عمر المریض .3

تختلف اتجاهات أسر مرضى الأمراض النفسیة نحو مرضاهم حسب نوعیة  .4

 .المریض
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وعیها تختلف اتجاهات أسر مرضى الأمراض النفسیة ثقافة السرة ومستوى  .5

 .الصحي

 .تختلف اتجاهات الأسر حسب درجة القرابة للمریض .6

وقد أوضحت نتائج معامل الارتباط أن هناك علاقة ارتباطیة موجبة بین اتجاه 

أسر المرضى ونوعیة المرض بحیث كان نوعیة المرض من النوع الخفیف أو البسیط أو 

اه أفراد الأسر والأمراض بینما هناك علاقة ارتباطیة سالبة بین اتج" عصابیة"حالات 

  ).ذهانیة(ذات الأعراض الشدیدة 

وقد تمثلت أهم النتائج ألخرى في عدم وجود فروق دالة إحصائیاً بین الاتجاه   

، كذلك لا توجد فروق بین المرضى من الجنسین، وقد تم )كبیر صغیر(والأعمار 

قد زودت مناقشة النتائج ووضع توصیات نظریة وعلمیة في ضوء هذه النتائج و 

  .بالملاحق اللازمة

  :التوصیـات

 زیادة التوعیة والتثقیف الصحي النفسي لأفراد ألسرة والمجتمعز .1

وضع برنامج لتعدیل الاتجاهات والأفكار والخاطئة لدى أفراد الأسرة والمجتمع  .2

 .حول المرض النفسي
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وضع برامج تثقیفیة صحیة نفسیة للتخفیف من أثر الصدمة والوصمة الاجتماعیة  .3

 .للمرض النفسي

 .زیادة دور العلاج النفسي في التعامل مع الحالات المختلفة .4

إرشاد السر وتوجیههم وكذلك لذوي المرضى بدورهما في رعایة وعلاج وعلاج  .5

 .مرضاهم

إنشاء مراكز استشارات نفسیة لذوي المرضى أو إنشاء خط ساخن لتوفیر  .6

 .الاتصالات اللازمة مع المختصین

 .اصل عبر الإنترنتالاستفادة من التو  .7

 .إجراء دراسات علمیة حول مرضى النفس .8

 .إنشاء جمعیات للمرضى .9

تعاون المؤسسات الاجتماعیة مع السر في مجال الوقایة من المرض النفسي  .10

 .ووزارة التربیة والتعلیم+ الشؤون الاجتماعیة + إضافة إلى وزارة الصحة 

مع أسرته ومجتمعه العمل على تحسین مستوى تعاون الأسرة ودمج المریض  .11

 .بشكل أفضل

 .المساعدة في تحسین حالة المریض .12
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مساعدة السرة على أداء واجباتها من حیث فهم ومساعدة أو تلبیة احتیاجات  .13

 .المریض وذلك یف إطار عملیات تشخیص وعلاج حالته

  :ات لبحوث مستقبلیةـحتر مق 

 .النفسيالنظرة الاجتماعیة تجاه المرضى النفسیین وأثرها في العلاج  .1

 .فاعلیة برنامج إرشادي نفسي في تعدیل الاتجاهات نحو المرض النفسي .2

  .الاتجاهات لأولیاء الأمور لذوي الاحتیاجات الخاصة .3

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



99 
 

 

 

، اساسیات الصحة النفسیة والعلاج النفسي، )م2001(رشاد علي عبد العزیز،  .1

 .القاهرة، مؤسسة المختار

 .، علم النفس الفسیولوجي، القاهرة، مكتبة الأنجلو المصریة)م2000(عكاشة، احمد  .2

، مدخل إلى علم النفس، كلیة العلوم التربویة، )م2009(یوسف محمود قطامي،  .3

 .قسم علم النفس التربوي، الجامعة الأردنیة

 .، المدخل إلى الصحة النفسیة)م2001(أشرف محمد عبد الغني،  .4

 .، المدخل إلى علم النفسي التربوي، دار الیازوري)م2000(مروان أبو جویح،  .5

، المدخل إلى علم النفس العام، مركز البحوث )م2009(محمد جامس العبیدي،  .6

 .التربویة النفسیة، دار الثقافة للنشر والتوزیع

، دراسات في علم النفس التربوي )م2009(محمد الأمین مصطفى الخطیب،  .7

العنف وعلاقتها ببعض المتغیرات إلى طلاب اتجاهات الطلاب الجامعیین نحو 

 .جامعتي الخرطوم والفاشر

سس النفسیة للنمو الإنساني، القاهرة، دار ، الأ)م2001(طلعت حسن عبد الرحیم،  .8

 .الفكر العربي
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، العلاج المعرفي السلوكي أسس وتطبیقات، )م2000(عادل عبد االله محمد،  .9

 .القاهرة، دار الفكر العربي

، علم النفسي الإكلینیكي، مركز البحوث التربویة )م2009(بیدي، محمد جامس الع .10

 .والنفسیة، درا الثقافة للنشر والتوزیع

، الصحة النفسیة، هجر الإسكندریة للطباعة والنشر )م1990(علاء الدین كفافي،  .11

 .والتوزیع والإعلان

 .نشر، علم النفس العام، المكتبة المصریة للطباعة وال)م2004(محمد حسن غانم،  .12

، الصحة النفسیة، مركز الإرشاد النفسي )م1998(عبد المطلب أمین القربطي،  .13

 .ورعایة ذوي الحاجات الخاصة

، الصحة النفسیة في سیكولوجیة التكیف، المكتبة )م1998(مصطفى فهمي،  .14

 .الخارجیة بالقاهرة

 .، مدخل علم النفس، حقوق النشر درا ماكجروهیل للنشر)م1996(دافیدوف،  للندا .15

  .دار النفاسجسدي، بیروت، -، الطب النفسي)م2000(فیصل محمد خیر الزراد،  .16

  

  

  :الرسائل الجامعیة
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م، المعتقدات التي تدور حول المرض النفسي 1998دراسة عبد اللطیف،  .1

والمرضى النفسیین من حیث طبیعة المرض، وأسباب طرق علاجه والشفاء منه 

 .وتأثیر المرض النفسي على الأسرة

م، اتجاهات العاملین بالصحة النفسیة نحو المرض 1983إمام، وآخرون، دراسة  .2

 .النفسي

 .م، عن اتجاهات طلبة الجامعة نحو العلاج النفسي1964دراسة محمد إیني،  .3

م، لفحص العلاقة بیم الاتجاه والاعتقاد نحو المرض 1982دراسة عبد الخالق،  .4

 .التمریضالعقلي وبعدي الانبساط والانطواء لدى طالبات معهد 

 هالاتجا بین العلاقة لفحصم، 1982بد الخالق وسناء إمام، دراسة أحمد ع .5

 جامعیات طالبات لدي والعصابیة الانبساط وبعدي العقلي المرض نحو والاعتقاد

 .نفس علم یدرس
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الخامسل ــــالفصـ  

الخاتمة والنتائج 
 والتوصیات
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  )1(رقم  ملحق
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  )2(ملحق رقم 
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  )3(ملحق رقم 
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  )4(ملحق رقم 



108 
 

  

  العنوان  الدرجة الوظیفیة  الاسم

  كلیة التربیة جامعة السودان للعلوم والتكنولوجیا  أستاذ مشارك  علي فرح أحمد فرح. د

  كلیة التربیة جامعة السودان للعلوم والتكنولوجیا  أستاذ مساعد  بخیته محمد زین. د

  جامعة النیلین  أستاذ مشارك  إبراهیمولاء . د

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  )5(ملحق رقم 
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  ستبیانعبارات الا
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أمام العبارة التي تختارها علماً بأنها لا ) √(أقرأ كل العبارات جیداً ثم ضع علامة   
توجد إجابة صحیحة وأخرى خاطئة، فالإجابة الصحیحة تعبر عن صدقك، نرجو 

  .إجابة لأنها تؤثر على المقیاسشاكرین عدم ترك أي عبارة بدون 
لا   محاید  اوافق  العبارة  م

  أوافق
هل أفراد الأسرة یعتقدون بأن مریضهم استفاد من العلاج أم لم بسـتفید، وعلـى   1

  أي حد یكون ذلك
      

        هل ترى أن العلاج بالدواء مفید في علاج الأمراض النفسیة  2
        والتمائمتسعى لعلاج المرض النفسي عن طریق الأحجبة   3
        هل ترى أنه من الضروري وضع المریض في المستشفى  4
        ترین بأن معظم الناس یعانون من المرض النفسي/هل ترى  5
        هل تعتقد أن المریض النفسي لا حاسب على أعماله  6
        هل ترى بأن المریض النفسي لا یستطیع تحمل أي مسئولیة أو أعباء  7
        المریض النفسي یشكل خطراً على  الأسرة والمجتمعهل تعتقد أن   8
        هل تشعر أن المریض النفسي شخص عدواني یجب حجزه في المستشفى  9

        هل ترى أن المرض النفسي هو مرض وراثي  10
هــل تــرى أن المــریض النفســي لا یشـــفى ولا یتحســن وهــل هــو مــریض میـــؤس   11

  من حالته
      

        المریض نفسیاً مع المجتمع من حولهترى أنه یمكن دمج   12
        هل تعتبر أن موت المریض أفضل من حیاته  13
        هل تعتقد أن المریض النفسي لا یستطیع العمل أو ممارسة مهنة بسیطة  14
ـــــة الصـــــحیة اللازمـــــة   15 ـــــوفر الإمكانیـــــات والرعای ـــــد أن المستشـــــفى لا ت هـــــل تعتق

  للمریض
      

        حول مریضك النفسي هل لدیك أفكار أو مقترحات  16
        ترى أن المرض النفسي هو ناتج عن التربیة السیئة  17
        هل تؤمن بأن تحضیر الأرواح والتبرك یفید في علاج المرض النفسي  18
        هل تعتقد أنه یمكن علاج المریض النفسي عن طریق زیارة أضرحة الأولیاء  19



111 
 

لا   محاید  اوافق  العبارة  م
  أوافق

یعــــود بعــــد العــــلاح إلــــى حالتــــه هــــل تعتقــــد أن المــــریض النفســــي لا یمكــــن أن   20
  الطبیعیة أو إلى ممارسة حیاته العادیة

      

        هل ترى التوجیه والارشاد یفید في علاج المرض النفسي  21
        هل تعتقد التفكك الأسري سبب من أسباب المرض النفسي  22
هــل تعتقــد المــریض النفســي یســيء لســمعة أقاربــه مــن الإنــاث ومســتقبلهم فــي   23

  الزواج
      

ـــــارة عـــــن شـــــيء مخجـــــل یســـــبب وصـــــمة   24 هـــــل تعتقـــــد أن المـــــرض النفســـــي عب
  اجتماعیة للمریض والأسرة 

      

        ترى أنه یمكن أن یلحق المریض النفسي في بعض الأندیة  25
        ترى أن المریض یستفید من الاستماع والمشاهدة  26
        هل تعتقد أن قراءة القر آن تفید في علاج المرض النفسي  27
        تعتقد أن المرض النفسي هو من عند االله  28
        هل تشعر المرض النفسي سببه ضغوط الحیاة التي تعرض لها المریض  29
        هل تعتقد أن المرض النفسي سبب اضطراب عضوي لدى المریض   30
  

  

  

  

  

  )6(ملحق رقم 
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  عبارات الاستبیان
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التي تختارها علماً بأنها لا  أمام العبارة) √(أقرأ كل العبارات جیداً ثم ضع علامة   
توجد إجابة صحیحة وأخرى خاطئة، فالإجابة الصحیحة تعبر عن صدقك، نرجو 

  .شاكرین عدم ترك أي عبارة بدون إجابة لأنها تؤثر على المقیاس
لا   محاید  اوافق  العبارة  م

  أوافق
        ترى أن المریض استفاد من العلاج  1
        علاج الأمراض النفسیةترى أن العلاج بالدواء مفید في   2
        تسعى لعلاج المرض النفسي عن طریق الأحجبة والتمائم  3
        تشعر من الضروري وضع المریض في المستشفى  4
        هل ترى أن معظم الناس یعانون من المرض النفسي  5
        ترى أن المریض النفسي لا حاسب على أعماله  6
        تحمل أي مسئولیة أو أعباءترى بأن المریض النفسي لا یستطیع   7
        تشعر أن المریض النفسي یشكل خطراً على  الأسرة والمجتمع  8
        ترى أن المریض النفسي شخص عدواني یجب حجزه في المستشفى  9

        یوجد مرض وراثي في الأسرة  10
        ترى أن المریض النفسي لا یشفى ولا یتحسن   11
        نفسیاً مع المجتمع من حولهترى أنه یمكن دمج المریض   12
        تشعر أن موت المریض أفضل من حیاته  13
        ترى أن المریض النفسي لا یستطیع العمل   14
        ترى أن المستشفى لا توفر الإمكانیات والرعایة الصحیة اللازمة للمریض  15
        لدیك أفكار أو مقترحات حول مریضك النفسي  16
        هو ناتج عن التربیة السیئة ترى أن المرض النفسي  17
        تؤمن بأن تحضیر الأرواح والتبرك یفید في علاج المرض النفسي  18
        ترى أنه یمكن علاج المریض النفسي عن طریق زیارة أضرحة الأولیاء  19
        تشعر أن المریض النفسي لا یمكن أن یعود بعد العلاح إلى حالته الطبیعیة   20
        والارشاد یفید في علاج المرض النفسيترى التوجیه   21
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لا   محاید  اوافق  العبارة  م
  أوافق

        تشعر التفكك الأسري سبب من أسباب المرض النفسي  22
        ترى أن المریض النفسي یسيء لسمعة أقاربه في المستقبل  23
تـــرى أن المـــرض النفســـي عبـــارة عـــن شـــيء مخجـــل یســـبب وصـــمة اجتماعیـــة   24

  للمریض والأسرة 
      

        المریض النفسي في بعض الأندیةترى أنه یمكن أن یلحق   25
        ترى أن المریض یستفید من الاستماع والمشاهدة  26
        تشعر أن قراءة القر آن تفید في علاج المرض النفسي  27
        ترى أن المرض النفسي هو من عند االله  28
        ترى المرض النفسي سببه ضغوط الحیاة التي تعرض لها المریض  29
        ترى أن المرض النفسي سبب اضطراب عضوي لدى المریض   30
  

  

  

  

  

 


