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:المقدمة   

     تعتبر الصحة الجسدية والنفسية  من الأمور البالغة الأىمية بالنسبة للإنسان وىي التي 
تضمن بقاؤه ،ولكي يحقق الفرد ىذه الصحة ويحافظ عمييا  يجب عميو أن يمتزم بضوابط وقوانين 
الساعة البيولوجية التي إذا حدث بيا خمل تدىورت صحتو و حياتو ، ىذه الساعة التي  تتواجد 

في جسم الإنسان تجعمو جزء لا يتجزأ عن الطبيعة بحيث أن ىناك تأثر وتأثير أي أنو يعاد 
الخ، وعمى سبيل المثال ...ضبطيا بمؤثرات خارجية ، كدورة الميل والنيار أو دورة المد والجزر 

تختمف درجة حرارة الجسم بمقدار درجة واحدة خلال فترة الأربع وعشرين ساعة وتبمغ درجة 
الحرارة أدنى مستوى ليا في وقت الراحة بالميل وترتفع أثناء النيار وىي الفترة النشيطة، تعرف   
تمكن العمماء من رصد مكان ىذه الساعة الحيوية في جسم الإنسان بعد اكتشاف مجموعة من 
الخلايا العصبية تقع في المياد التحتي وسط المخ تعرف بالنواة فوق التصالبية التي يوجد بيا 

جينات مسؤولة عن الساعة تقوم بتشغيميا وتوقيفيا بروتينات حولتيا الجينات إلى رموز في حمقة 
 ساعة ، ويبدو أنيا مركز التحكم 24من التغذية الاسترجاعية في تنظيم منضبط عمى مدار 

بالإيقاع اليومي أي أنيا تجعمنا نشعر بالزمن وتحدد أوقات النوم واليقظة وتشعرنا بالجوع وتبرد 
 . أجسامنا ليلا وتسخنيا نيارا

    عندما يخترق الإنسان قوانين الساعة الحيوية يقع في خطورة الإصابة بالأمراض الجسدية 
التي تؤثر عمى الصحة النفسية وكذلك الإضطرابات النفسية التي تؤثر عمى وظائف أعضاء 

ما ىي إلا اضطرابات في "بأنيا  "آيزنك"الجسم أي الأعراض الجسدية الشكل وىذه الأخيرة ذكر 
الوظيفة وتمف العضو نفسو ،وتمعب الاضطرابات الإنفعالية دورا أساسيا فييا سواءا في بداية 

                 (Eysenk ;1972 ;p881)          "الأعراض أو تفاقميا

 

 



 
 

 
 ‌ب

  وىذا ما جعميا تتميز عن الإضطرابات العضوية الخالصة ،عمى مستوى دول العالم تشير 
الدراسات إلى أن الاضطرابات الجسدية ىي ثالث أعمى الإضطرابات النفسية انتشارا بعد 

الإكتئاب واضطرابات القمق، ،ويكون انتشار الاضطرابات الجسدية الشكل بين النساء وأن وأكثر 
 % 8.9 معدل انتشارىا يصــل إلى %منيا بين الرجال ، ىذه الاضطرابات السيكوسوماتية

تتضمن نوع من الاضطرابات وىي الاضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية التي تعبر عن اختلال 
الإيقاع الحيوي ووظائف الغدد الصماء والموصلات العصبية كالأدرينالين ،وىناك العديد من 
الاضطرابات التي كانت تصنف عمى أنيا اضطرابات نفس جسدية ولا علاقة ليا بالساعة 
البيولوجية أصبحت الآن ضمن ىذا النوع من الإضطرابات السيكوسوماتية الايقاعية مثل 

اضطراب النوم حيث تؤكد الدراسات الحديثة أن ىناك ارتباط بين مادة الميلاتونين التي تفرز من 
الغدة الصنوبرية من في منطقة الييبوثالاموس في المخ وبين دورة الميل والنيار إذ أن ىذا 

اليرمون يزيد إفرازه في الميل ويقل في النيار ،ولمادة الميلاتونين أىمية كبرى في تنظيم عممية 
النوم ،وبالتالي اختلال عمل ىذه الغدة يؤدي إلى ىذا الإضطراب السيكوسوماتي الايقاعي لا 

محالة ، ىذه الاضطرابات السيكوسوماتية الايقاعية كما ىي نتيجة لاختلال الساعة البيولوجية قد 
تكون سببا في  كذلك في اختلال وظائف أخرى وتؤثر عمييا  سواءا سموكية أو اجتماعية أو 
نفسية أو معرفية وىذه الأخيرة أي العمميات المعرفية  لتؤدي ميمتيا عمى أكمل وجو لابد من 

سلامة كل الأجيزة المسؤولة عن العمميات المعرفية العقمية وكذلك سلامة الجياز النفسي لأنيا 
تؤثر وتتأثر بالأداء البشري ، ومن ىذه العمميات المعرفية مثلا الإدراك والتخيل والتصور لممفاىيم 

 .المجردة مثل مفيوم الزمن الذي يعتبر من أعقد المفاىيم التي طال البحث فييا ولا زال

 

 

 



 
 

 
 ‌ج

مجموعة من الأحداث المتناسقة فيما بينيا ،وكل ما ىو  " مفيوم الزمن حسب بول ايمارد ىو
" مفيوم منظم في حياة الإنسان وىو عبارة عن وحدة من وحدات الزمان باختلاف المدة  بالزمن

(Paule aimard ;1994 ;p84)                                                                      

دراكو يختمف عند الأفراد وفق السن وبالتالي      أثبتت الدراسات الزمنية أن مفيوم الزمن وا 
تصور الزمن لدى الشخص المسن ليس كما يتصوره الطفل لأنو لا يدرك الزمن في أبعاده الثلاثة 

بل يدركو في بعد واحد فقط وىو الحاضر الذي يعيشو ، وىنا لا " ماضي ،حاضر، مستقبل "
يمكننا القول بأن الطفل يعاني من خمل في مفيوم الزمن لأن تصوره من العمميات المعرفية التي 

لم تكتمل بعد وىي في طور النمو ، والحالة النفسية للإنسان تتدخل في تصوره لمفيوم الزمن 
وىذا ما جعل عمماء النفس يربطون ىذا المفيوم بالنفس فدرسوه من حيث انبثاقو من داخل الذات 

ومن أعماق احاسيسنا ومشاعرنا  فأصبح الزمن النفسي  خاصا بكل فرد أي لكل فرد زمنو 
السيكولوجي ، ولأننا ندرك بأن تصورنا لمزمن وادراكنا لو تحكمو وتأثر عميو العوامل النفسية فلابد 
لنا من أن ندرك كذلك بأن اختلال مفيوم الزمن مرىون باضطراب الحالة النفسية والتي ما تمبث 
الا أن تأثر بوظائف أخرى فيصبح الفرد  مضطرب سيكوسوماتيا يشكو من بعض الاضطرابات 
السيكوسوماتية وخاصة الايقاعية التي سبق وان قمنا بأنيا ناتجة عن اختلال الساعة الحيوية عند 
الإنسان ،والمصاب باضطرابات سيكوسوماتية إيقاعية  الذي يعاني من خمل في جزء من الايقاع 
الحيوي ، قد يتأثر مفيوم  الزمن لديو وخاصة أن ىذا الأخير يعرف بأنو النظام الايقاعي الذي 
يعطي شكلا ذاتيا خاصا لتتالي ىذه الحالات الشعورية، يكتسب الفرد مفيوم الزمن وفق نظرتو 

بواسطة تفاعمو مع محيطو سواءا  (ماضي أو حاضر أو مستقبل)وتصوره لو وتوجيو الزمني 
تفاعلا اجتماعيا أو تفاعل ساعتو البيولوجية مع الساعة الخارجية ،وبخبرات وذكريات ماضيو 
،وسموكاتو الراىنة وتطمعاتو المستقبمية، وطبيعة صحتو النفسية والعقمية والمخططات الذىنية 

لمعالجة المعمومات وفيم ما يحدث ،ولذلك ىدفت دراستنا إلى معرفة ما إذا كانت الإضطرابات 
ذا حصل ذلك ما ىي طبيعة ىذا الإختلال  السيكوسوماتية تسبب اختلالا في مفيوم الزمن ،وا 



 
 

 
 ‌د

ولمتعرف أكثر عمى ىذه المفاىيم قمنا بدراسة الموضوع وتناولناه في خمسة فصول منيا ثلاث 
 .فصول في الجانب النظري وفصمين في الجانب التطبيقي

في الفصل الأول تناولنا إشكالية الدراسة والتي من خلاليا تمت صياغة التساؤل وفرضيات 
الدراسة ، ثم أىمية وأىداف الدراسة ودوافعيا ، ثم تطرقنا إلى التعريف الإجرائي لكل من مفيوم 

الزمن والإضطرابات السيكوسواتية الإيقاعية ،ثم قدمنا بعض الدراسات المشابية لموضوع دراستنا 
. 

  وفي الفصل الثاني تناولنا مفيوم الزمن والزمن النفسي والتطور التاريخي لدراسة الزمن النفسي 
، ثم عمم النفس الزمن وكذلك مراحل تكوين مفيوم الزمن والعوامل المتدخمة في الزمن ثم تطرقنا 

 .إلى مختمف النظريات المفسرة لمفيوم الزمن 

  أما في الفصل الثالث قسمناه إلى عنصرين أوليا يشتمل عمى مفيوم الإضطرابات 
السيكوسوماتية وأسبابيا وتصنيفاتيا ثم النظريات المفسرة للإضطرابات السيكوسوماتية ، أما 

العنصر الثاني تطرقنا فيو إلى تحديد طبيعة الإيقاع البيولوجي ثم بعض الإضطرابات 
السيكوسوماتية المرتبطة بالنظم الإيقاعية وىي الإضطرابات التي تناولناىا في دراستنا المتمثمة 

ضطراب نظم القمب  .في اضطراب إيقاع النوم ،إضطراب الدورة الشيرية لدى المرأة ،وا 

  بالنسبة لمجانب التطبيقي الذي يشتمل عمى فصمين أوليما وىو الفصل الرابع حسب تسمسل 
فصول الدراسة تناولنا فيو الإجراءات المنيجية بحيث عرفنا المنيج المعتمد في الدراسة 

وخصائصو وأىدافو ، ثم عرضنا أدوات الدراسة التي تمثمت في المقابمة العيادية نصف الموجية 
 .واختبار رسم الوقت لموسون 

  وأخيرا الفصل الخامس الذي عرضنا فيو مناقشة وتحميل نتائج الدراسة التي تنظر إلى علاقة 
اختلال مفيوم الزمن بالإضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية وأىم مظاىر ىذا الإختلال ، وتمت 



 
 

 
 ‌ه

مناقشة فرضيات الدراسة موضحين نتائجيا ، ثم تقديم ممخص عام حول الدراسة ،وخاتمة الدراسة 
 .التي تناولنا فييا بعض الإقتراحات

 .لتضم الدراسة في الأخير قائمة المراجع والملاحق
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 :الإشكالية/ 1

يعرف بيار مارتي الإنسان بكونو مجموعة من الوظائف المقبولة يشكل وحدة حية وممقاة في     
فضاء بمدة زمنية معينة انطلاقا من ولادتو لغاية وفاتو ،وىو بيذا الشكل في تبعية دائما لمعالم 

الخارجي الذي ينتمي إليو ، فيو يأخذ منو عناصر أساسية لمحفاظ ىو حياتو ابتداءا من 
التبادلات الفيزيائية مرورا بالتبادلات الوجدانية والاجتماعية انتياء بالتبادلات الفكرية، فيو اذن 

يبقى تبعا لمحيطو في مختمف مستويات التطور ،فيي تبعية كبيرة إذا ما قارناه بتبعية بقية 
الكائنات الحية مثل تبعية النبات في محيطو وتبعية الحيوان كذلك ، وبما أن الإنسان ىذا 
الكائن السيكوسوماتي بمعنى أنو يتكون من نفس وجسد يتفاعل ضمن بيئتو ومحيطو فإنو 
يتوجب عميو في مختمف مستويات النمو أن يتكيف نفسيا واجتماعيا وانفعاليا لكي يستطيع 

الإستمرار في الوجود وىو بذلك مضطر لمتعامل مع مختمف الإستثارات الخارجية بغرض إيجاد 
حمول نيائية ليا ، عمما بأن ىذه الإستثارات الخارجية تحكميا ساعة بيولوجية خارجية ليا 
قوانينيا الخاصة بيا وكما قمنا سابقا بأن الإنسان ىو جزء من محيطو فيو يتأثر لا محالة 

وخاصة إذا عبث بنظام الساعة البيولوجية  مع طبيعة التكيف مع ىذا التأثر فيصاب 
باضطرابات سيكوسوماتية وبما أن الطبيعة وحتى جسم الإنسان يخضع لنظام إيقاعي فمن 

المؤكد بتدىور ىذا الأخير سيصاب باضطرابات سيكوسوماتية إيقاعية ، وبالتالي قد تصاب 
أجيزة الجسم وتختل وظائفيا كالعمميات المعرفية  والتي تتعامل مع المفاىيم المجردة كفميوم 

مجمل نظرة الفرد لمحظة "  بأنو لوينالزمن وتوظيف محتويات أبعاد منظور الزمن  الذي يعرفو 
مجموع الخبرات "،ويرى آخرون أن  (1942لوين، )" محددة حول مستقبمو وعن ماضيو النفسي

الماضية والتسبيقات المستقبمي التي يوظفيا الفرد لتوجيو سموكاتو لتصور مشروع الحياة ىي 
لكن يبقى تمثل مفيوم الزمن ، و  (96،ص2012جار الله ،) "التي تحدد مفيوم الزمن لديو 

وتصوره مرتبطا بعوامل أخرى أيضا مشتركة ، فالصحة العقمية والنفسية والجسمية تمعب دورا 
فعالا في تحديد طبيعة التصور الزماني ومنو فإن المصابين باضطرابات سيكوسوماتية قد يختل 

 .لدييم مفيوم الزمن 
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   فحسب درسات عديدة قامت بيا البروفسورة موسون حول مفيوم الزمن في مجال 
البسيكوسوماتيك جعمنا نمتفت إلى ىذه الفئة أكثر لأنيا لخصت مجمل تصورات مراضاىا لمزمن 

وبقيت الدراسات في ىذا المجال تتطور مما يستدعي منا أن نعيد الإفتراضات حول ىذا 
 :الموضوع ومنو نطرح التساؤل التالي

 ما ىي مظاىر اختلال مفيوم الزمن لدى المصابين باضطرابات سيكوسوماتية إيقاعية؟

 :ـ فرضيات الدراسة 2

 يعاني المصاب باضطراب ايقاع النوم من خمل في مفيوم الزمن  : الفرضية الأولى. 
 تعاني المصابة باضطراب الدورة الشيرية الايقاعية من خمل في مفيوم :  الفرضية الثانية

 .الزمن
 يعاني المصاب باضطراب نظم القمب من خمل في مفيوم الزمن : الفرضية الثالثة. 

 :ـ أهمية الدراسة 3

  ـ إن التطور التكنولوجي ومختمف وسائمو أصبح من متطمبات الحياة العصرية ،ومقابل ذلك    
فمو دور كبير في اختلال الساعة البيولوجية التي تساعدنا عمى توقيت كثير من الوظائف كالنوم 

الخ وبالتالي تتأثر الصحة النفسية فتظير مجموعة من الاضطرابات النفسية ...واليقظة والمزاج 
 . ، وىذه نتيجة سمبية ، وىنا تكمن أىمية الدراسة بحيث أن الأمر يحتاج إلى بحث

  ـ أغمب الدراسات والبحوث تناولت موضوع الإضطرابات السيكوسوماتية عموما وتجاىمت في 
حدود معرفتنا طرح موضوع الإضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية ، خاصة رغم ما ليا من 

 .أىمية و تأثير بالغ عمى مسار حياة الفرد ورغم انتشارىا
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 الإضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية :   ـ إلقاء نظرة عمى بعض اضطرابات العصرالحديث

  ـ وتتجمى الأىمية العممية لمدراسة في كونيا تسمط الضوء عمى خاصية من خواص الإنسان 
 .الميمة وىو الزمن النفسي 

 :  ـ أهداف الدراسة4

 .ـ التعرف عمى مدى اختلال مفيوم الزمن لدى المصابين باضطرابات سيكوسوماتية إيقاعية  

  ـ إيجاد مرجعية نظرية لظاىرة الاضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية المنتشرة في ىذا العصر 
 .ودورىا في اختلال مفيوم الزمن

 .  ـ التعرف عمى بعض الإضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية 

  ـ الكشف عن وجود علاقة بين اختلال مفيوم الزمن و الإضطراب السيكوسوماتي الإيقاعي 
 .والآثار النفسية الناتجة عن ذلك 

 :ـ دوافع الدراسة5

الرغبة الشخصية في دراسة موضوع مفيوم الزمن لدى الإضطرابات السيكوسوماتية  ـ1  
 .الإيقاعية 

 .ـ قمة الدراسات التي تناولت ىذا الموضوع حسب حدود معرفتنا 2

 ـ حداثة الموضوع في مجال عمم النفس الزمني إذ أن طرحو يشكل خطوة في بناء و إعداد 3
 .برامج علاجية ليذه الفئة 

 

 : ـ المفاهيم الإجرائية6
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ىو الزمن الذاتي الداخمي الذي تقدره الحالات انطلاقا من احساسيم بو : مفهوم الزمن / 1ـ 6 
وشعورىم بمرور الزمن وفقا لمحالة النفسية التي يمرون بيا والتي تتدخل في كيفية ادراك 

واستعمال الوقت ،ويمكن معرفة تصور الحالات لموقت من خلال اختبار رسم الوقت لموسون 
 . وبالتالي اكتشاف مظاىر اختلالو 

ىي الإضطرابات الناتجة عن اختلال الوظائف  : الاضطرابات السيكوسوماتية الايقاعية/ 2ـ6  
الحيوية لإفراز المواد الطبيعية بالجسم ودورة النوم واليقظة أي اختلال الإيقاع البيولوجي نتيجة 

الضغط مثلا،والإضطرابات التي تناولناىا في دراستنا تتمثل في اضطراب إيقاع النوم ،اضطراب 
 .الدورة الشيرية لدى المرأة واضطراب نظم القمب

 :ـ الدراسات المشابهة7

 مريضا مصبين بأمراض نفسية 20السموك الزماني لدى " حول موسون دراسة اليزابيث /1ـ7   
،ويعانون من اضطرابات بدرحات " مصحوبة باضطرابات إفرازات الجسم والساعة البيولوجية

متفاوتة من اضطراب الشخصية ،ىدفت موسون من خلاليا إلى معرفة قدرة المريض عمى 
تقدير الوقت المجرد ، تمثمت نتائج الدراسة في تباعد الفارق بين المدة الفعمية والمدة المقدرة من 

قبل المريض وميل المرضى لزيادة المدة الفعمية مما يعكس جمودىم أمام مرور الوقت بحيث 
 مريضا بمعيار دقة 11يتصورونو أكثر كثيرا مما ىو في الواقع وكان ىذا صحيحا لدى 

.  وىناك ثلاثة مرضى ممن استطاعوا أن يعطوا تقديرات قريبة إلى الواقع0.05احتمالية يساوي 
 (.96ـ95،ص1989موسون،)
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درس مارتز منظور الزمن لدى عينة تكونت :  (Martz,2007, من مارتز )دراسة / 2ـ7    
 بالمائة منين ينظرن 42 امرأة مصابة بمرض السكري المتعمق بالأنسولين ،توصل إلى أن 450

بقمق نحو مستقبمين وعواقب المضاعفات التي تنجم عن المرض ، وىو ما يمثل مشكمة كبيرة 
لديين ، ويعتبر لب المسألة الذي يستحوذ عمى انشغالين ، ىذه النتائج تشير إلى ضرورة 

".وسمبي بعد التشاؤم" بعد التفاؤل"إيجابي :اعتبار سجل المستقبل مكون من بعدين   

)Martz,2007,p90( 

,Martz,2007)أوضحت ىذه الدراسة العلاقة بين قمق الموت  مارتز)دراسة / 3ـ7       

 والتوجو نحو المستقبل لدى أفراد يعانون من مرض مزمن، فوجد أن قمق الموت كمظير

 (Martz ,2007,p92). لمحزن والأسى يرتبط سمبا مع التوجو لممستقبل
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:   تمهيد  

          يعتبر مفيوم الزمن من أعقد التكوينات المعرفية المجردة التي يتساءل عن ماىيتيا كل 
الباحثين والناس عموما ، التأملات الفمسفية حول الزمن كانت محور العديد من الدراسات القديمة 

والحديثة ، وانتقل الاىتمام بو أيضا إلى مجال العموم النفسية والاجتماعية ،وأصبح من بين 
ويشغل مكانة أساسية في العلاقات بين الأفراد والمجتمعات .اىتمامات أغمب المدارس النفسية 

ولدى الفرد أو المجتمع نفسو ومع محيطيم البيئي أيضا،وفي ىذا الفصل سنتعرف عمى ىذا 
 .المفيوم عموما ومفيوم الزمن النفسي خصوصا لما لو من أىمية من الناحية الإكمينيكية

 : الزمن / 1

لعل المجال التعريفي الذي يمكن الإستناد إليو ىو أن نعرض تعريفات موجزة لمـــزمن ،    
تجسده مصطمحا متناولا في مباحث كثيرة مختمفة، وىي بمجمميا لا يمكن لمباحث السيكولوجي 

 .أن يتجاىميا كونيا تعاريف ميمة ،ومحكات يمجأ إلييا أحيانا لمتشخيص والحكم والدلالة

   فالزمن أو الزمان في المغة العربية كممتان مترادفتان من حيث المعنى والدلالة ،فالزمن أو 
ن رجح المنجد أن الزمان مأخوذ من الزمن الذي نجده  الزمان اسم لقميل الوقت و كثيره ،وا 

  بالمغة (temp) أما في المغة الفرنسية فالحد(Temps) مشتق من الجذر اليندوأوروبي 
يعني عنصر أو (couper)الفرنسية أي يقطع ، الزمن إذن يدل عمى نوع من القطع ، يفصل 

المحظات التي تتعقب ، وكإعادة توحيد ليذه )فرد عن الكل ومنو فالزمن يعرف كفصل عناصر 
 .العناصر في وحدث محدد عن طريق تركيب المحظات وفق تمفصل محدد

 (14،ص2008سعيدي عبد الفتاح،)         

     ويعرف الزمن في مفيومو العام بأنو المادة المعنوية المجردة التي تتشكل منيا الحياة،فيو 
 .(9،ص2004أحمد طالب،).حيز كل فعل ومجال كل تغير وحركة 
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 فيو يراه بأنو عبارة عن مجموع من الأحداث المتناسقة فيما بينيا ، وكل ما ايمارد بول    أما 
 .ىو منظم في حياة الإنسان،وىو عبارة عن وحدة من وحدات الزمان باختلاف المدة 

(Paule Aimard,1994,p84)        

   والزمن المغوي ىو صيغ تدل عمى وقوع أحداث في مجالات زمنية مختمفة،من حيث كونيا 
 (.10،ص2010الفتلاوي،  ). صيغا ذات دلالات زمنية 

 بأن الجماعة ىي المركز الأول المنشئ لمعنى "دوركايم"    أما الزمن الاجتماعي فقد وضحو 
الزمن فالزمن لا ينفصل عن دورة النشاطات الإجتماعية الرئيسية،والفصول الطبيعية نفسيا قد 

تحولت بفضل الجماعة إلى مواسم وأعياد ومناسبات ومقاطع وظيفية لازمة لمحياة 
 ( 19،ص1988عبد الحميد زايد،).  الإقتصاديةوالاجتماعية

   أما الزمن الطبيعي أو الفمكي أو الاصطلاحي ىو ما أقره الإنسان في مجتمعو من وحدات 
زمانية اختبارية اصطلاحية، اصطنعيا العمم من أجل تنظيم خبرة الإنسان ،التي قسميا إلى 

 .السنين والشيور والأسابيع والأيام والساعات والدقائق والثواني

 (.11الفتلاوي،نفس المرجع السابق،ص)              

   والزمن الفيسيولوجي لا نعرف لو وجودا حقيقيا ،بل نعرف آثاره التي تدل عميو ،فيو يظير 
 .فيما يعترينا من تغيرات في أجسامنا ووظائف أعضائنا

 (.11الفتلاوي،نفس المرجع السابق،ص)      

 

 

   أما الزمن في الفيزياء الحديثة فيقسمو نيوتن إلى زمانين،زمن مطمق وزمن تقريبي ،أما الزمان 
المطمق ىو الزمن الحقيقي الرياضي،وىو زمن قائم في ذاتو،مستقل بطبيعتو في غير نسبة إلى 
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أي شيء خارجي ،ويسيل بإطراد ورتابة، ويسمى أيضا المدة،أما الزمان الآخر فيو الزمان 
المعياري ظاىريا وىو مقياس حسي خارجي لأي مدة بواسطة الحركة ، وىو الزمان المستعمل 

.      في الحيـاة العادية  ويكون فـيو الزمن عمى ىيئة ساعات وأيام وشيور وأعوام 
(.13الفتلاوي،نفس المرجع السابق،ص)  

 بأن الزمن يدل عمى ما يحممو الفرد للأحداث التي عايشيا والتي تمتزج فييا فكرة فراس  ويشير 
بنيوية لمزمن مما يمنح لو إحساس تصوري وخمق علاقة خاصة سميمة أو مرضية مع السيرورة 

.) لذلك ىذا النشاط يختمف من فرد لآخر وحسب النشاط الموقفي.الزمنية في أبعادىا الثلاثة 
  (،ص2009جار الله شرفي،

 :مفهوم الزمن النفسي/ 2

بأنو إحساس الكائن المتغير اتجاه الأشياء  (السيكولوجي)عرف بعض العمماء الزمن النفسي    
 وعلاقة ىذا الكائن مع الكائنات الأخرى،تبعا لمحالات التي يمر بيا ، وبالتالي فإن لكل إنسان 

 زمـنو السيكولوجي الخاص بو ،وىو ما نسمـيو بالزمـن الداخمي فالإنسان يدور حول نفسو بالزمن 
                                                                         .                                                                                               الداخمي ، ويدور خارج الذات ضمن سمسمة مـيقاتية ، فيما تسمى بالدورات العمرية

 (. 6،ص2005ادلبي بييجة،)

 

 

 

 

    وىو كذلك الطريقة التي يدرك بيا كل شخص الزمن في مجالات مختمفة،وتتدخل كثيرا 
حالاتنا النفسية التي نكون عمييا في مدى أو كيفية إدراكنا واستعمالنا لموقت،ففي بعض الأحيان 

يمر الزمن بسرعة أو العكس،نحس بأنو لا يمر عمى الإطلاق،ويتدخل لذلك السن في مدى 
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ادراكنا لموقت بحيث كمما تقدم بنا العمر كمما أحسسنا بان الوقت يداىمنا، أما السنوات الأولى 
ومن الصعب أن نعرف كيف تتم عممية   ( سنوات6إلى4من )فتدل عمى أن الأيام تمر ببطء

 .تنظيم ىذه الأنواع من الأزمنة وكيفية تأثير كل واحد منيا عمى حياتنا اليومية

(http ://www.Balagh.com.16.03.2016-10h)       

    وبعيدا عن تشعب التعريفات، فقد استخدمو الباحثون لمدلالة عمى ذلك الإحساس 
                                      . الذاتي،والشعور بمرور الزمن، أو بعدم مروره مع تقدير قدره انطلاقا من ىذا الإحساس

 (.281،ص2000باباعمي ومحمد ،)

التي ليا طابع الزمن  (الأشياءـ الأىداف )بأنو تشكيل مواقع زمنية للأشياء " نيتن"   كما عرفو 
ىذا المنظور ىو .وتشغل بصورة مجردة الحياة الذىنية للأفراد في إطار وحدة موقفية محددة

موجو إما نحو الماضي أو نحو المستقبل  أو التركيز والإبقاء عمى حاضر يستدعي التعامل 
 ( 54جار الله شرفي،مرجع سابق،ص ) ..معو آنيا

  وما يجب أن ننوه إليو ىو أن أحدث الدراسات الزمنية أثبتت أن الوقت لا يمر عندما نكون 
قمقين ويمر بسرعة ىائمة في ساعات الفرح والسرور ،وىذا المعنى يعرفو الناس بالمراس 

                                                                                         (.284باباعمي ومحمد،مرجع سابق،ص). والإحساس

 facteur     والذي أضافتو ىذه الدراسات ىو أن الثقل سببو عامل  بيوكيميائي 
biochimique  يؤثر في الإحساس،إذ أن الإحباط يفرز مواد تحدث خملا في التوازن الكيميائي

 .لمجسد ،فيشعر بالتالي بثقل الوقت عميو

    وىذا يدل طبعا عمى أن الإنسان بجانبو النفسي يقدر الأشياء ،ويميل إلييا أو ينكرىا  تبعا    
 .(الأنا)لمشعور النفسي 
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في تفسير ىذه الظاىرة أن "إدوارد ىول "   وأضاف المتخصص المعاصر في الدراسات الزمنية 
للإنسان تسيران في إيقاع متزن ،وفي حالة  (البيولوجية)الساعة الخارجية والساعة الداخمية 

 . القمق يختل الإيقاع فيشعر الإنسان أن الوقت لا يمر

     كما أثبتت دراسات ميدانية أن الغرائز والمشاعر الجنسية عندما تثار فإنيا تكون سببا 

 .لتسارع زمني  ميول ولقد أعطي ليذا التسارع تفسيرات نفسانية وفيسيولوجية وعصبية 

  (20،ص2004أحمد طالب،)        

 :  التطور التاريخي لدراسة الزمن النفسي/ 3

    لا شك في أن تطور الزمن عموما لا ينفصل عن تاريخ الفكر الإنساني ،فيو مسرح التقدم 
غير المحدود للإنسان ،وخلال العصور المتعاقبة حاول الإنسان أن يسيطر جاىدا عمى ما 

حولو من أوضاع وأحداث،وقدمت لو التغيرات الدورية في الطبيعة مجالات مرجعية ،يستطيع 
 .أن يحدد بالرجوع إلييا وسيمة من وسائل القياس مكان التغيرات الأخرى وموقعيا

يجاد علاقات بينيا ،ذلك      وحاول العمماء خلال آلاف السنين دراسة ىذه الظواىر الدورية ،وا 
أن المتغيرات الكثيرة التي تطرأ عمى مظاىر الأشياء بفعل حركة الفمك جعمت الإنسان يطمق 

اسما شاملا مرادفا لمعنى الوجود، أطمق عميو الزمن، ومن ىنا ظيرت تساؤلات كثيرة عن معنى 
 (.31الفتلاوي،مرجع سابق،ص).الزمن وعن علاقتو بالوجود وبخالق الوجود

    إن الفلاسفة منذ أيام قدماء اليونان نظروا إلى الزمن ، ففي الفترة قبل سقراط دار جدل بين 
 هرقميطس الفلاسفة في مبدأي الصيرورة أو التغير مقابل الكينونة أو الثبات ،المبدأ الأول يمثمو 

الذي يرى أن الحقيقى تكمن في التغير ،أنت لا تنزل النير مرتين ،فإن مياىا  (م.ق.500)
 (م.ق.460 )وزينون (م.ق.540 )بارمنيدسجديدة تجري من حولك أبدا ،والمبدأ الثاني يمثمو 

 .حيث ذىبا إلى أن الثبات والدوام ىما الحقيقة



 الفصل الثاني                                                                                     مفهوم الزمن

 

 

18 

 فيرى أن ىناك عالمين ، عالم المثل ، ثابت لا يتغير ،وىو (م.ق.347 ـ 428)أفلاطون   أما 
إلى الأبد عالم خارج الزمن ، أما الآخر فيحوي الأشياء المحسوسة ،ويخضع لمتغيرات المميزة 

،فميس  (بعد)و (قبل)فيما يتعمق بـ  (مقدار الحركة)لمزمن، أما أرسطو فقد عرف الزمن بأنو 
 (.31الفتلاوي،مرجع سابق،ص).ىناك زمن من دون تغير 

    بالنسبة لمقديس أوغسطين يرى بأن الزمن أزلي أبدي ، لو خالق وعمة أوجدتو،وأراد بقولو أن 
وأن ىذا الزمان بالنسبة للإنسان المادي الذي يتصوره من خلال حركتو  (وجود الله)يثبت 

أوجدت لو ىذه الأزمنة الماضي والحاضر والمستقبل ويقول لو تركوا الناس التصور بمرور 
الماضي والمستقبل واعتبروا كل شيء واقف عندىا يكون الزمن عندىم حاضر فقط ،وىذا معنى 

الأزلية وبذلك بأطر الزمان بإطار ميتافيزيقي يتحول إلى المادية بحركة الأجسام ، فيو ينظر 
إليو من خلال ادراك الذات الإنسانية لو واعتمد عمى علاقتو بالممكات العقمية والنفسية للإنسان 

 .(منظور الزمن...مذكرة)، كما قسم الزمان إلى ثلاث تبعا لمذاكرة والانتباه والتوقع 

إن الإنسان الذي يغط في نوم عميق، أو الذي :    وعند الإطلاع عمى فكر ىيوم نجده يقول 
إدراكات )تسيطر عميو فكرة واحدة لا يشعران بالزمن ،ولأنو ليس ىنالك مصطمحات متعاقبة 

فمن يكون لنا مصطمح لمزمن ، حتى لو كان ىناك تعاقب حقيقي في الأشياء ،  (متعاقبة 
فالزمن لا يظير لمعقل ، بل يجري اكتشافو بتعاقب مدرك لأشياء متغيرة وعند ديكارت فإن فيمنا  

 (fraisse,1963,p4). .لمزمن أصمو في تجربتنا الداخمية 

 

(م1704م ـ 1632)وجدنا جون لوك    يقول إن فكرتنا عن الزمن ىي من أشد وفي وقت لاحق  
الأفكار المعقدة التي نحصل عمييا، عندما نتأمل ظيور أفكار كثيرة واحدة تمو الأخرى  في أو 
 عقولنا محدثة بذلك فكرة التتابع (succession)عندما نتأمل المسافة ، التي تفصل بين

أجزاء ىذا التتابع محدثة بذلك فكرة المدة أو الفترة الزمنية أو الأمد، وعمى ذلك فإن الزمن ىو 
 .نوع من التغير الكمي للأحداث
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نقد العقل )السبيل أمام عمماء النفس ،فكان لكتابو  (م1804م ـ 1724 )كانط    وقد ميد 
آثار غير مباشرة فيمن جاء بعده من المفكرين،فيو بجعمو الزمن نوعا من الإحساس  (المجرد

غير المشكمة برمتيا ،فأصبح المفكرون وعمماء النفس من بعده أقل اىتماما بفكرة الزمن ،من 
 من مجال نظرية المعرفة كانطإدراك الزمن ،ومن ىنا تحولت المشكمة تدريجيا بعد 

 (.73ـ72،ص 1977غنيم،)إلى مجال عمم النفس  (الإبستيمولوجيا)

 أن وحدة الزمن لا تنشأ من تنوع الأحاسيس بل من الأسموب الذي ترتبط بو كانط     ورأى 
ىذه الأحاسيس معا من ناحية العقل ، لكنو لا يؤمن بفطرية مصطمح الزمن ،ولكنو يراه لكونو 

مصطمحا فإنو مكتسب، لأنو مأخوذ من عمميات العقل وفقا لمقانون الدائم الذي يتحكم 
بالأحاسيس العقمية ،وليس من بعض الإحساس بالأشياء لأن الأحاسيس تزودنا بالمادة، وليس 
بشكل المعرفة الإنسانية ،وعنده فإن مصطمح الزمن مثالي ،لأنو لم يستخمص من التجربة ،بل 

 .أصبح واضحا من قوة الشخص 

ن أصل كانط  وقد أثبت   أن فيمنا لمزمن ليس نسخة من الأشياء ،بل أسموب في دراستيا  ،وا 
 .مصطمح الزمن ىو في قوة العقل الذي يفكر ويربط التغيرات المختمفة 

 أصبح ىنالك ميل كبير لمبحث عن الأصل التجريبي لجذر فيمنا كانط  وفي المرحمة التي 
،ثم في فترة لاحقة ظير توجو يربط  (الأمد والتعاقب)لمزمن وحقيقتو، ولا سيما مصطمحي 

 أنو لو هيربرتالتصور بالأحاسيس ،أو بين صور متعددة جرى إظيارىا بطرق عدة ،فقد رأى 
بعد سمسمة من التمثيلات أ ب ج د ىـ حظر أ ،إلى الوعي ثانية فإنو يؤدي إلى استدعاء 

 السمسمة إلى التعاقب والجمع هيربرتوىذه العممية في رأي .العناصر ب ج د ىـ التي ترتبط بو
 .بين العناصر ،ينتج منيا إدراك كامل لمزمن

ن      أما عند سبنسر فإن الزمن ليس ممكنا من دون إرساء علاقة بين حالات الوعي ،وا 
أصول إدراك الزمن تكمن في الوعي بالمواقف المختمفة للإنطباعات المتعاقبة مقارنة بالإنطباع 
الحالي، وىذا الإختلاف في المواقع ىو بسبب وعينا بحقيقة أن ىذه الإنطباعات ليس معا إلى 
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ن إدراك علاقات الموقع ىذه ىو المادة الأولية التي نبني بيا مصطمح الزمن  .الأبد ،وا 

(Fraisse,1963,p6)                                                               

مؤسس عمم النفس التجريبي وبفضل اىتمامو    (1920ـ 1832 ) Wandt فونت   ثم نجد 
دراك الزمن  .بمجال السيكوفيزيقيا فإنو قد درس زمن الرجع   Reaction Timeوا 

 (.53،ص1981عبد الخالق،)             

 فإن التكرار البسيط لصوت ما يكفي لتزويدنا بعناصر إدراك الزمن كميا، وعند فونت   ولدى 
لفظ الصوت الثاني فإنو سيعيد الأول الذي لا تزال صورتو حاضرة ،واستدعاء الصوت الأول 
دراك الثاني والنياية واستمرارية الصورة، وطول  من استدعاء الصوت الثاني يعطينا البداية وا 

 .الفترة الزمنية

    إن سمسمة الحقائق المدركة ستؤدي إلى حدوث علاقة وقتية ،لأن ىناك دوما أعدادا ىائمة 
ن الزمن لو أصل في ىذا التعاقب وفي التزامن التقريبي لمصيغ  من التمثيلات المحتممة بينيا ،وا 

 .النفسية 

  و وصولا إلى كويا Guyau ،إلا أن لفونت  الذي يمثل ذات الاتجاه نفسو والمدرسة الفكرية 
فيمو لمزمن أكثر ديناميكية ،فكان ىدفو البحث عن عناصر خبرتنا ،ولديو إن أصل إدراك الزمن 

 .يكمن في الإرتباط بين صور مختمفة بدرجات مختمفة وحقائق داخمية مترابطة انفعاليا 

    والجدير بالذكر ىنا الإشارة إلى أن الفكرة الوحيدة التي يشترك فييا جميع الكتاب والعمماء 
 .في ىذه الفترة ىي محاولتيم توضيح فيمنا لمزمن عن طريق تحميل حالات الإدراك

   وفي أواسط القرن التاسع عشر ظيرت معالجة جديدة لمسألة الزمن ، تتمثل في الدراسة  
  وبتأثير السيكوفيزيقيا Fechnerالتجريبية لمدقة نقمت Accuracyالتي يدرك بيا الإنسان الزمن،

سيكولوجية الزمن إلى معامل عمم النفس " فخنر"واستخدام الأساليب الحديثة التي وضعيا 
 (.33الفتلاوي،مرجع سابق، ص).ومختبراتو
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 وتوظيف مفيوم الزمن كمؤشر لمقياس في "إرصان"    مازالت ىناك صعوبة كبيرة في عممية 
عمم النفس ،ومع تظافر جيود العمماء من ميادين مختمفة كما سبق ذكرىم ،أسسوا مفيوم عمم 

النفس الزمن مما أعطى زخما عمميا ليذا المفيوم ،وتناولتو البحوث النفسية والإجتماعية بالمزيد 
من التوسع فيو من الناحية النظرية والتجريبية وىذا جعمنا نمتفت إليو كما التفت العديد من 

 .  العمماء إلى الجانب النفسي وعلاقتو بمفيوم الزمن 

 : عمم النفس الزمن/ 4   

يعرف أيضا بعمم النفس الإيقاعات ،ييتم بدراسة مختمف نشاطات الأفراد من حيث تواترىا      
الزمني وارتباط إيقاعاتيا، ويتضمن الجوانب الحسية والوجدانية والذاكرية والإدراكية والتواصمية 
لى غير ذلك، وعلاقتيما بنظام البنية النفسية الشخصية ـ الإيقاعية لمفرد،  ،الأدائية والإنتاجية وا 

كل أنشطة الفرد البيولوجية والنفسية تعمل وفق انتظام زمني دائري توزيعي يتغير أدائيا في 
مستويات حيوية و معرفية مختمفة ، مثلا حالات التعب والمواقف الضاغطة تجعل المياقة 

النفسية متدنية وبدرجات مردودية فكرية وحركية متباينة، ويظير ذلك من خلال مستوى التواتر 
 .الإيقاعي وسيرورة أداء النشاط خلال اليوم، الأسبوع ، الشير، الفصل،السنة

 :اختمفت وجيات النظر حول عمم النفس الزماني فنجد   

يرى أن الترتيب الزماني يتداخل مع حركات الإنتقال ،بمعنى أن نمو الذكاء :( 1964)بياجيه   
الحسي الحركي يرافقو نمو مظاىر الزمن، كما تناول بياجيو في تحديد مراحل النمو المعرفي 

 .نمو مفيوم الزمن

 نظرتو حول نمو مظاىر الزمن تختمف عن بياجيو فيو يرى بأن أصل (:1945)فالون    
ن ردود الفعل الأولى لدى الطفل  الزمن ىي الحالة الوجدانية المرتبطة بعدم تحقيق الرغبات، وا 

ىي نتيجة عدم الصبر الذي ىو دال عمى الحاجة أو الألم،رغبة ،إنتظار،حسب الشيء أو 
 .الفعل الموجو
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  مما يدل عمى ان كل من بياجيو وفالون يرون أن المواقف والحركات ىي التي تحدد نمو 
 .مظاىر نمو الزمن

الذي جعل عمم النفس الزمن من موضوعات عمم النفس التجريبي ويرى الزمن : 1963فريز     
بأنو مفيوم وضع ليدل عمى التغير ، انطلاقا من المواقف والفترات ،فقد ميز بين الأفق الزمني 

ومفيوم الزمن ،حيث أكد عمى أن الأفق الزمني لدى الطفل ينمو بالتوازي مع نمو وحدة 
 .الشخصية الذاتية

  كما يرى آخرون أن مجموع الخبرات الماضية والتسبيقات التي يوظفيا الفرد لتوجيو سموكاتو 
 .لتصور مشروع الحياة ىي التي تحدد مفيوم الأفق الزمني 

 (96،ص2012جار الله سميمان،)           

 أن الزمن يرتبط بالوعي ولا يمكن فصمو عنو، ويميام جيمس  أما بالنسبة لموعي بالزمن فيرى 
ويتجمى دور وعلاقة الوعي بالزمن من خلال اقترانو بحالة النوم واليقظة، فمفيوم الزمن ىو من 

ىو من المفاىيم المجردة الناتج عن إدراكنا لمزمان بموضوعيتو " إدراك الزمن"مجالات الإدراك 
أي أنو ذلك التصور أو الفكرة المجردة عن الزمان في الذىن ويتمثل في ذلك الأثر المتولد في 

 .نفسية الإنسان حول تشبعو بفكرة الزمان كمفيوم وتصور

                                                                                        (                                        82جار الله، نفس المرجع السابق،ص)        

 :مراحل تكوين مفهوم الزمن/ 2ـ2

يختمف احساس الإنسان بالوقت تبعا لسنو،فالطفل يعيش تجربتو بالزمن بطريقة ذاتية    
قمقا عندما نجعمو ينتظر،إنو لا يستطيع أن  (Poule.Aiamard ;1994 ;p85)جدا،حيث يكون

الإنتظار طويلا ليس لديو في سنتو الأولى اي احساس بالزمن ويعيش الطفل في حاضر 
مستمر،وبعد سنتين يبدأ الإحساس باليوم،وبعد سنتين ونصف،يصبح يدرك الأمس ثم الصباح 

  http : //www.Balagh.com)2016/04/12.) والمساء
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.  وينمو الوعي بالمحظات الزمنية كالتتابع والمدة منذ الطفولة،إنو عممية إبداعية وليست مسممة 
(LL.Danielle ;1983 ;p7)  

  ويتكون مفيوم الزمن من خلال احتكاك الطفل الأول بالمحيط، فتمبية رغباتو من طرف الأم 
خاصة تعطيو الفرصة عمى التعرف عمى حاجياتو من مأكل ونوم وكذلك الوقت الكافي للإنتياء 

 .من كل نشاط

 ىذه الظاىرة ،ولاحظ بأن الزمن في الأول خاصة في المرحمة الحسية بياجيه  وقد درس    
 .الحركية ما ىي إلا أجل أو مدة يحسيا الطفل أثناء قيامو بنشاط معين

(Fréderique Brin & others ;1997 ;p194).                                                                                     

  ويتداخل الزمن مع الأفعال التي ينجزىا الطفل وقبل أربع سنوات لا يستطيع الطفل الإىتمام   
بالتوقيت الزمني ،ولا يعني لو شيئا كبيرا، لأنو غير قادر عمى إعادة بناء التسمسل بسبب 

 . في عميمة إدراكو للأشياء"اللاتمايز"

    إن التتابع أو التزامن يشترط وضع برنامج بين الأحداث والأشياء، وىذا ما يتعذر عمى 
 .الطفل في ىذه المرحمة من عمره 

 :     ويمكن تمخيص بعض ىذه المراحل

 .ـ في السنة الخامسة ،يفرق الطفل بين الصباح ،المساء،الميل،اليوم،الأمس والغد

 .ـ طفل السادسة يتعرف عمى أيام الأسبوع

 .ـ طفل السبع سنوات يتعرف عمى شيور العام

 (Paule Aimard ;1994 ;p85)وفي السنة التاسعة يتعرف الطفل عمى التاريخ  

 دائما ، فإن طفل الثامنة والتاسعة قادر عمى التنسيق بين الأحداث الزمانية، بياجيه    وحسب 
وأكثر وعي بأن ىناك استقلالية بين الوقت والنشاط الذي يقوم بو فيصبح يفرق بين الزمن 
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ما ىو إلا اتفاق جماعي وليس تبعا للأحداث أو لاحقا  (الساعات)النفسي والزمن الفيزيائي 
 .سيدرك بأن الزمن أو وقت التغيرات

يفرق بين الزمن النفسي والزمن الفيزيائي،حيث يقول بأن نمو الزمن " بياجيه"   ونشير إلى أن 
النفسي ما ىو إلا رد داخمي وتفسير لموقت أو الزمن الفيزيائي الحدسي في الأول،ثم العممي 

 (LL.Danielle ;1983 ;p10) .حتى يصل إلى الترابط  المنطقي

 

 

 

 :العوامل المتدخمة في الزمن/ 3ـ2   

دراك الزمن والتوجو فيو ،   ـ  كل ىذه المراحل تتطمب النضج بصفة عامة ، لأن الإحساس وا 
 .يتطمب الحركة والقدرة عمى البرمجة

 .الخ...ـ دور المجتمع الذي يضع المعالم الاجتماعية المتفق عمييا من أعياد وعطل 

ـ المغة ،وىي من أىم الأدوار حيث تعبر المغة عن الزمن بواسطة ظروف الزمان أو كممات 
 .تترجم الزمن والأفعال المصرفة في الماضي والحاضر والمستقبل 

 (.96،ص2006عياد مسعودة،)    

 :ـ النظريات المفسرة لمفهوم الزمن3

 :(سكنر)النظرية السموكية / 1ـ3  

إن معظم أصحاب النظريات الذين يؤكدون بقوة السياق البيئي لمفرد، يميمون في الواقع إلى     
تأكيد الحاضر أكثر من الماضي ، وىم أكثر اىتماما بما ىو موجود في الخارج مما ىو كائن 

 .في داخل الفرد
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 الذين عدوا الطفولة المبكرة فترة تكوين المصير الشامل للإنسان فإن الفرويديين    فبخلاف 
 .مكتسبة،وتستمر خلال استعمال التعزيزات الإيجابية والسمبية سكنر الشخصية وفق رأي 

ذا ما تناولنا طرح   وفرضياتو التي تجد أن ما يحتم السموك ىو متغيرات البيئة في سكنر  وا 
التي سيعيشون  (الحاضرة)المحظة الحاضرة أي أن الناس يتشكل سموكيم بفعل طبيعة البيئة 

عممية النمو بأنيا ليست التغيرات الداخمية ولكنيا الاختلافات البيئية سكنر فييا ،فقد وصف 
التي تغير السموك خلال فترة الحياة ، وأن سموك الفرد محكوم في أي وقت بكثير من الأحوال 
المستقمة عن جوىرىا ،وعمى ذلك يجب ألا يتوقع الناس إدراك الكثير من الاتساق السموكي من 

 .موقف إلى آخر

      ويؤدي التعزيز العامل الأكثر أىمية في تشكيل السموك عنده ،دورا ميما في ذلك 
،فالمعززات ىي التي تعمل عمى تحديد سموك الفرد ونمط تشكيمو ،ومن ثم فإن السموك محكوم 
بنوع التعزيزات التي يخضع ليا الفرد في المواقف الحاضرة وزمنيا ، ومن ىنا انبثق مصطمح 

 (.62،ص2010عمي الفتلاوي،).   التحميل الوظيفي لمسموك

 :(لوين و باندورا)النظرية الإجتماعية المعرفية / 2ـ3  

 أن طريقة تفاعل الخبرات مرتبطة معرفيا بأنواع سجلات الأزمنة والأثر الراسخ لوينيرى     
لمخبرات  التي أوضح من خلاليا الفروقات الفردية في مفيوم الزمن وعلاقتو بالمتغيرات 

وخمص إلى نتائج مفادىا .الشخصية  والديموغرافية والاجتماعية ودوره في الإضطرابات النفسية 
 .أن منظور الزمن لو دور في التنبؤ بالسموكات المنحرفة و الخطيرة عمى الفرد وعمى المجتمع 

    منظور الزمن ىو تصور نفسي معرفي يعبر بشكل أساسي عمى النظام المعرفي لدى 
بأنو عمق " 1980نيتن،"الإنسان، وعمى وجو الخصوص منظور زمن المستقبل الذي يعرفو 

المعرفة المتحررة من كل موقف الذي يستند إليو لمتخطيط مسبقا لسموكات موجية لمحفاظ عمى 
لعلاقة مع الواقع والمجتمع ، فإن العلاقة بالزمن " غير ذاتية"البقاء ، ورغم أنو تركيبة عرضية 
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جار ). نشط من طرف الأفراد أو الجماعات ويتم بناءه في عمميات التصور الذىني ارصانىي 
 (55، ص2009الله شرفي،

   تعتبر ىذه النظرية أن منظور الزمن محوري في العمميات المعرفية الأساسية عند الفرد وفي 
علاقاتو بالمحيط الاجتماعي رغم كونو يعبر عن شكل غير واعي لما يجري من مظاىر 

سموكية يبدييا الشخص ولخبرات اجتماعية عايشيا إلا أن ليا إطار زمني يمكن وضعيا فيو 
إن ىذا التأطير المعرفي يعكس نماذج وظيفية متكررة ذات بعد ...وتصنيفيا ضمن ىذا المنظور

عميمة الترميز والتخزين في الذاكرة واستعادة الخبرات "زمني يدل عمى شكل سيرورة حياة الأفراد 
منيا ليا دلالة معرفية ، حيث الأماني تمثل الأىداف والمخططات المستقبمية التخيمية ،وبين 
البناءات النفسية المجردة لمماضي الذي انقضى والأحداث المستقبمية المرجوة يوجد الحاجز 

  (55جار الله شرفي،نفس المرجع السابق، ص)المتمثل في التصور التطبيقي لمحاضر

يرى أنو مع أن السموك الراىن لا يمكن أن يتأثر بالماضي أو لوين      ومن ىنا فإن 
الحاضر،وذلك وفق مبدأ التزامن فإن توجيات الشخص ومشاعره وأفكاره عن الماضي والحاضر 
قد يكون ليا تأثير ممموس في سموكو ،فقد تكون آمال المستقبل أكثر أىمية عند الشخص من 

مصاعب الحاضر ، قد تخفف توقعات الأمور المقبمة ثقل أعباء الحاضر ،كذلك قد يمقي 
 .الماضي ظلالا قاتمة عمى الحاضر

    ولذلك فإنو يجب تمثل الحاضر كونو محتويا عمى الماضي النفسي وعمى المستقبل النفسي 
، وقد يكون ىذا الزمن طويلا أو قصيرا ،وقد يكون واضح المعالم أو ميتز المعالم ، وقد يكون 

 (65الفتلاوي،مرجع سابق،ص )بناؤه بسيطا أو معقدا ، وأن تكون حدوده ضعيفة أو تكون صمبة

 حول فعالية الذات فيو يشير فييا إلى تأثير لباندورا  أما النظرية الاجتماعية المعرفية الحديثة 
السجلات الزمنية الثلاثة في التنظيم الذاتي لمسموك ،ويعتقد بأنيا فعالة وأنيا تأسست انطلاقا 

 (56جار الله شرفي،مرجع سابق، ص)من الخبرات السابقة والتقييمات الحاضرة لأىداف مستقبمية 
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 :(يونغ)النظرية التحميمة / 3ـ3

      أن شخصية الإنسان يمكن أن تفيم بواسطة نيجين ،الأول ما يذىب إليو ويتجو يونغيرى     
  (Causality) عنده والثاني ما يمكن تفسير حاضر الإنسان خلالو وفق الماضي ،فالعمية 

ويرى أن عالم النفس عميو أن ينظر وجو إلى ماضي الإنسان  (Telsolagy)تقابل الغائية
،وينظر بوجو آخر إلى مستقبل الإنسان وعندما تجتمع ىاتان فإنيما تعطيان صورة كاممة 

 .للإنسان 

   (achieving self hood)تتوجو نحو المستقبل،فت ،فتحقيق الذات  يونغ      إذن نظرية 

   يتضمن التوجو نحو المستقبل(Self- actualization) أو تحقيق الوجود الذاتي لمنفس

 . أن شخصية الفرد الحالية يحددىا كل ما يأمل الفرد أن يكونو وما كان عميويونغرأى 

 (67الفتلاوي،مرجع سابق،ص)    

 

 :خلاصة الفصل

 تناولت العديد من النظريات والبحوث مفيوم الزمن النفسي كل وفق منيجيا فاختمفت    
الخ ،كونو ..تفسيرات مظاىر إدراك الزمن ، تصور الوقت ، التوجو الزمني، الأفق الزمني 

مفيوم من المفاىيم المعقدة تعددت حولو الآراء ويمكن اعتبار ذلك كبداية وتمييد لدراستو وفق 
نظرة تكاممية تعطينا تفسيرات ونتائج عممية لم يتوصل إلييا بعد تفتح الآفاق أمام الباحثين 
الميتمين بيذا المجال كأن تتطور الدراسات ، وبالتالي يمكن الإستعانة بيذه الدراسات لحل 

المشكلات المتعمقة بيذا المفيوم بدقة ،لأنو نظام ايقاعي كما عرفو البعض وبالتالي لو علاقة 
 .كعممية معرفية بجوانب أخرى كالمغة والصورة الجسمية والشخصية وغير ذلك
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 الفصل الثالث

الإضطرابات السيكوسوماتية 

 الإيقاعية
 تمهيد

الإضطرابات السيكوسوماتية /ـ1  

مفيوم الإضطرابات السيكوسوماتية/ 1ـ1  

أسباب الإضطرابات السيكوسوماتية/ 2ـ1  

  :تصنيف الإضطرابات السيكوسوماتية / 3ـ1

الإتجاىات والنظريات المفسرة للإضطرابات السيكوسوماتية/ 4ـ1  

:الإضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية / 2  

الإيقاع البيولوجي وأنواعو/ 1ـ2  

:الإضطرابات السيكوسوماتية المرتبطة بالنظم الإيقاعية/ 2ـ2  

.اضطراب إيقاع النوم/ 1ـ2ـ2  

.اضطراب الدورة الشيرية لدى المرأة/ 2ـ2ـ2  

.اضطراب نظم القمب/ 3ـ2ـ2  

  ممخص الفصل 
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:تمهيد  

في ىذا الفصؿ سنتناوؿ الإضطرابات السيكوسوماتية بشكؿ عاـ ونتطرؽ إلى مختمؼ   
النظريات المفسرة لطبيعة ىذه الإضطرابات ونعرؼ أسبابيا ،ثـ نتطرؽ إلى ثلاثة اضطرابات 

 .سيكوسوماتية إيقاعية وكيؼ تحدث ىذه الاضطرابات 

 : ـ مفيوم الاضطرابات السيكوسوماتية 1

     ظؿ الفكر السيكولوجي  لفترة طويمة يطمؽ عمى ىذا النوع مف الأمراض اسـ الأمراض  
النفسجسمية، وذلؾ لأنيا عمؿ جسمية ترجع في أسبابيا إلى اضطرابات نفسية ،ثـ أصبح ىذا 

  Psychosomatic Diseases الاتجاه العاـ يميؿ غمى تسميتيا بالأمراض السيكوسوماتية

التي تعبر عف العوامؿ النفسية التي تبدأ منيا الإضطرابات " النفس "  والإسـ مشتؽ مف كممتي 
وتشير إلى الجسـ  باعتباره المجاؿ العضوي لمتفاعلات " الجسـ"الجسمية وتتطور بسببيا و 

 .والإنفعالات النفسية ،وىو الذي يقاسي مف آثار اضطرابات النفس

   (446،ص1977غالي أبو علاـ،)  

مجموعة مف الإضطرابات : " بأنيا (APA)    تعرفيا الجمعية الأمريكية لمطب النفسي العقمي
التي تتميز بالأعراض الجسمية التي تحدثيا عوامؿ انفعالية،وتتضمف جيازا عضويا واحدا يكوف 

تحت تحكـ الجياز العصبي المستقؿ،وبذلؾ تكوف التغيرات الفيسيولوجية المتضمنة ىي تمؾ 
التي تكوف في العادة مصحوبة بمجالات انفعالية معينة،وتكوف أكثر إصرارا وحدة،ويطوؿ 

حسف عبد ). بقاؤىا،ويمكف أف يكوف الفرد غير واع شعوريا بيذه الحالة الإنفعالية
 (.153،ص2006المعطي،
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    ويقصد بيا كذلؾ اضطرابات جسمية موضوعية بسبب الإضطرابات الانفعالية الشديدة التي 
تؤثر عمى المناطؽ والأعضاء التي يتحكـ فييا الجياز العصبي الذاتي والمفيوـ الطبي يبيف أف 

 (.12،ص2004نور اليدى ،).الإصابة الجسدية ليا علاقة قوية بالصراعات النفسية

 :ـ أسباب وخصائص الإضطرابات السيكوسوماتية 2

     لا شؾ أف العوامؿ النفسية والإحباطات المتراكمة والضغوط والتوترات الانفعالية المستمرة 
تمعب دورا ىاما في تكويف الإضطرابات السيكوسوماتية،ومنيا الكبت الإنفعالي وخاصة كبت 

الغضب المرتبط بنقص القوة والقدرة،والعدواف المكبوت والشعور الطويؿ بالظمـ ،وتحويؿ التوتر 
داخميا وتسمطو عمى عضو ضعيؼ ،والقمؽ الشامؿ المستمر خاصة عندما يوجد حائؿ دوف 

التعبير المغوي أو النفسي أو الحركي ،والحزف العميؽ عمى الطلاؽ أو الفشؿ ،والطموحات غير 
الواقعية،واضطراب العلاقات الإجتماعية ،والخلافات الأسرية وعدـ السعادة الزوجية  

 (.250،ص1979حمزة،)

 :  للإضطرابات السيكوسوماتية العديد مف الخصائص منيا 

 .ػ وجود أساس فيزيولوجي للإضطرابات 1

ػ تشمؿ الأعضاء والأحشاء التي تتأثر بالجياز العصبي الذاتي ،وىي بذلؾ لا تخضع لمضبط 2
 .الإرادي 

 .ػ وجود تغيرات بنائية قد تيدد الحياة3

لحاحا عمى العضو المصاب4  .ػ أكثر سيطرة وا 

 :ويتميز الإضطراب السيكوسوماتي عف غيره مف الإضطرابات الأخرى بالآتي 

 .ػ وجود اضطراب انفعالي كعامؿ مسبب 1

 .ػ ترتبط بعض الحالات بنمط معيف مف الشخصية 2
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 .ػ تختمؼ الإصابة بيذه الإضطرابات بيف الجنسيف اختلافا ممحوظا 3

 .ػ قد توجد مختمؼ الأعراض أو تتتالى لدى الفرد الواحد4

 .ػ غالبا ما يوجد تاريخ عائمي للإصابة بنفس الإضطراب أو ما شابو5

 (.29،ص2002شقير،).ػ يميؿ الإضطراب لإتخاذ مراحؿ مختمفة 6

 :ـ تصنيف الإضطرابات السيكوسوماتية3

تصنيف/1ـ Alexander 3 وضع الكسندر  قائمة بسبعة أمراض سيكوسوماتية  1950    

وىي ضغط الدـ الأولي ،القرح اليضمية ،التياب المفاصؿ الروماتيزمي ،الغدة الدرقية وفرط 
نشاطيا ،الربو الشعبي، القولوف، التياب الجمد العصبي ،وبعدىا قدـ نظاـ التصنيؼ الدولي 

 : التاسع للأمراض قائمة للأمراض السيكوسوماتية متضمنة الآتي

ػ الأمراض السيكوسوماتية المتضمنة ضررا في الأنسجة مثؿ الربو ، التياب الجمد، الأكزيما 1
،القرحة المعدية، القولوف المخاطي ،القولوف المتقرح،طفح الجمد ،مرض الأقزاـ النفسي 

 .الإجتماعي 

ػ الأمراض السيكوسوماتية غير المتضمنة ضررا في الأنسجة مثؿ تصمب الرقبة وىو داء في 2
، زيادة معدؿ التنفس والكحة النفسية " حازوقة" الرقبة بصعوبة الإلتفات، احتياج اليواء ،فواؽ

والتثاؤب ،اضطرابات القمب و الأوعية الدموية ،كحة سببيا نفسي، بمع اليواء ،القيء ،أو عسر 
 (corsini ;R.J ;1987 ;p938) " .تآكميا"الطمث الناتج عف سبب نفسي وصر الأسناف 

  RESSـ تصنيف 3-2

:  إلى تصنيؼ للأعراض السيكوسوماتية بوجو عاـ والذي يتضمف اضطرابات RESS  أشار  

  قرحة المعدة اضطرابات القولوف : الجياز اليضمي. 
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 ضغط الدـ الجوىري ، مرض الشرياف الناجي : اضطراب الجياز الوعائي القمبي
 .،الصداع النصفي، المرض الوعائي المخي

 الربو حمى القش ،التياب الأوعية : اضطرابات الجياز التنفسي. 
  الإضطرابات الجمدية. 
  روماتيزـ المفاصؿ ،التياب النسيج الميفي : اضطراب العضلات والمفاصؿ. 
 زيادة نشاط الغدة الدرقية: اضطرابات الغدد الصماء. 
  غياب أو قمة الطمث ،عسر الطمث، : الإضطرابات المرتبطة بوظائؼ التكاثر والحيض

 .النزيؼ الطمثي، التوتر السابؽ لمحيض،اضطرابات سف اليأس 
 (العدواف،الغيرة،المخاوؼ): الإضطرابات السموكية مثؿ. 

 (64ػ63،ص1996جماؿ تفاحة،)                                  

DSM4. تصنيف / 3ـ3     

 :   نظر للإضطرابات السيكوسوماتية عمى أنيا اضطرابات تصيب الأعضاء تتمثؿ في

  الإضطرابات العامة مثؿ آلاـ الرأس، البطف،المفاصؿ،الأطراؼ، الصدر،آلاـ
 .الطمث،وأثناء الجماع

 الغثياف،القيء،الإسياؿ،عدـ الإرتياح لنوع معيف مف : اضطرابات الجياز اليضمي
 .الطعاـ

  اضطراب الدورة الشيرية عند الإناث عدـ القدرة عمى الإنتصاب :الإضطرابات الجنسية
 .لدى الذكور

  عدـ الإتزاف، الشمؿ، أو ضعؼ عضو ما عدـ :الإضطرابات المرتبطة بالجياز العصبي
 .القدرة عمى الإحساس بالممس أو الألـ،رؤية الأشياء مزدوجة ،الصمـ أو فقداف الوعي

 اضطرابات الجياز التنفسي مثؿ حساسية الصدر،النيجاف، الربو. 
  ارتفاع ضغط الدـ:اضطراب الجياز الدوري. 
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  (.65،ص1996جماؿ تفاحة،).الإكزيما الإرتكالية:طرابات الجمدية 

 

DSM 3. تصنيف/ 4ـ3  

 :  اشتمؿ التصنيؼ الثالث عمى الأمراض التالية

    السمنة ،الصداع المجيد،الصداع النصفي،الذبحة الصدرية،آلاـ الطمث،روماتيزـ المفاصؿ 
الربو،قرحة المعدة،قرحة الإثني عشر ، الغثياف، القيء، التقمص الفؤادي،الالتيابات المعوية، 

قرحة القولوف،ألـ العجز، التياب الجمد العصبي، زيادة دقات القمب، انعداـ نظـ القمب، تقمص 
عضمة القمب، استجابات الحساسية،الاستسقاء العصبي،عسر التنفس الربو، أمراض القمب 

التاجية،مرض السكري، ضغط الدـ الجوىري، زيادة كمية الأنسوليف، زيادة نشاط الغدة الدرقية، 
نقص كمية السكر في الدـ ،القولوف العصبي ،التياب القولوف المخاطي، الحكة الشرجية، 

عطوؼ ). تقمصات القولوف، الدرف، الأرتكاليا ،السرطاف، نزيؼ الأذف الوسطى، فقداف الشيية
 (.333،ص1981ياسيف،

 :ـ الإتجاىات والنظريات المفسرة للإضطرابات السيكوسوماتية4

      تعددت الإتجاىات والتصورات النظرية التي ساىمت في تفسير الإضطرابات السيكوسوماتية 
 :والتي يمكف إيجازىا فيما يمي

Pavlov رائد ىذه المدرسة، فعف طريؽ  يعتبر العالـ الروسي : الاتجاه الفيزيولوجي / 1ـ4  

دراستو لردود الفعؿ الجسدية أماـ المثيرات الخارجية استطاع اف يرسي مبادئ النظرية المحائية 
 .الحشوية، وىي نظرية تبحث في تأثر القشرة الدماغية المحائية في الأحشاء

وتعتمد عمى التفسير الفيزيولوجي لمظواىر النفسية ورفضيا لمتفسيرات المتعمقة بفردية الشخص 
 (.19،ص1922بيار مارتي،).وأحاسيسو الخاصة
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   ولا يمكف أف نتجاىؿ التطورات اليائمة المدخؿ إلى ىذه المدرسة أثر الخبرات و الأحداث 
 ،حيث أجرى كانوف ملاحظاتو 1929التي يمر بيا الفرد عمى صحتو النفسية إلى عاـ 

المنظمة عمى التغيرات الفيسيولوجية المصاحبة للانفعالات الشديدة ،في الظروؼ المثيرة لممشقة 
كالألـ والجوع، وانتيى إلى أف المنبيات التي تحدث إثارة انفعالية تسبب تغيرات في العمميات 

 .الفيزيولوجية الأساسية 

   وفي واحدة مف أشير تجاربو استطاع كانوف أف يثبت بأف استئصاؿ المناطؽ العصبية لما 
فوؽ التالاموس لدى الكمب يؤثر في ردود أفعالو عند استثارتو ،بيذه توصؿ بأف التالاموس ىو 

 . المركز الدماغي للانفعالات

أف كافة الانفعالات والمواقؼ الميددة لمشخص تضع :    ويمكف تمخيص نظرية كانوف بالقوؿ 
الجسـ في حالة استنفار ،بحيث لا تتوقؼ ردة الفعؿ أماـ الإنفعاؿ عمى تفكير الشخص بؿ 
تتعداه إلى ردة فعؿ جسدية تسبؽ الإنفعاؿ النفسي وتؤدي غريزيا إلى إحداث تغيرات جسدية 

 (.231ػ230،ص1999زيف العابديف درويش،).    متنوعة

  ولكف عالـ النفس الأمريكي Philip bardأعقب كانوف وأعاد تجربتو مثبتا بأف احتفاظ 

الكمب الييبوثالاموس ػماتحت المياد ػ يحفظ لو ردود أفعالو ورأى أف الييبوثالاموس ىو مركز 
 .الانفعالات

كنتيجة لتطبيقاتو الخاصة  (كانوف)       وقدـ أكثر مف دليؿ تجريبي لتدعيـ نظرية 
  ولذلؾ عرفت النظرية(Canon bard theory)لمييبوثلاموس وضمف الييبوثالاموس في 

 (31ػ30،ص 1984عبد المنصؼ غازي،).  الانفعاؿ عف طريؽ الإثبات التجريبي

جاء عالـ التشريح العصبي الأمريكي  tomes papez بنفس المفيوـ العصبي للإنفعاؿ في 
الوقت الذي اىتـ فيو كؿ مف كانوف وبارد بإجراء العمميات الجراحية الإستئصالية عمى القطط، 



 الفصل الثالث                                                الاضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية

 

 

36 

ولقد لاحظ العلاقة بيف الإصابات في عدد مف التركيبات تحت القشرة المخية والتغيرات في 
 .السموؾ الإنفعالي لمفأريف ،كما أثبت أىمية الجياز الممبي والنسيج الأنفي في تمقي الانفعالات 

 أما العالـ سيمي  Seyle الذي يعتبر أوؿ مف أطمؽ مصطمح الشدة النفسية عقب دراستو 

لتأثيرىا عمى الحيواف ،فمف خلاؿ دراستو توصؿ إلى نظريتو المعروفة بالتناذر العاـ لمتكيؼ 
 :وتتمخص ىذه النظرية فيما يمي 

 :وىي الشدة الواقعة عمى الكائف الحي وىي نوعيف: الصدمة الاولى

 ..كالكسور، الحروؽ، الحمى والإلتيابات : أ ػ شدة جسمية 

 ..كالصدمات النفسية، والأنباء المفاجئة، والحرماف والقمؽ: ب ػ شدة نفسية

  يقوـ بيا الجسـ لملاقاة اضطرابات الصدمة الأولى ويدخؿ في : إجراءات ضد الصدمة
 .ىذه الإجراءات إطلاؽ ىرموف لمدورة الدموية والأعصاب والغدد الصماء

 التي تمي الإجراءات السابقة في حالة استمرار الشدة والأذى عمى الكائف : مرحمة التكيؼ
 .الحي

    فإذا فشؿ في مجابية الأخطار المستمرة انتقؿ الجسـ إلى مرحمة الإعياء ،وىنا تحدث 
فوضى عضوية،وما يحدث خلاليا مف ردود أفعاؿ غير موزونة وغير متناسقة ىي التي تؤدي 

 .إلى حدوث الضرر الجسمي الدائـ أو مرض جسمي 

 .   فإذا كاف في الأصؿ انفعالا نفسيا تحوؿ بعد الصدمة إلى مرض عضوي ممموس

 (.   208،ص1984فخري الدباغ،)    

 ويشير Korp.Pribram  ىذا الباحث المنتمي إلى مدرسة جديدة متفرعة عف المدرسة 
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الفيسيولوجية،وىي المدرسة الفيسيولوجية العصبية وترتكز نظريتو حوؿ الطريقة التي يعمؿ بيا 
الدماغ،فيو يرى أف كؿ خمية مف خلايا الدماغ تختزف كامؿ المعمومات التي يحتوييا 

 عمى E.R.john الدماغ،ولكف بدرجات متفاوتة الوضوح،وىذه النظرية مدعمة بتجارب جوف
القطط فقد أقدـ عمى تدمير الخلايا البصرية في الدماغ الأيسر ليا،واحتفظ بالمنطقة البصرية 

اليمنى سميمة فكانت النتيجة أف القط احتفظ بقدرتو عمى الإبصار ،ولكف جوف ما لبث واف دمر 
المنطقة اليمنى أيضا ومف وجية النظرية التخصصية التي توزع الوظائؼ عمى المناطؽ 

الدماغية،فقد كاف مف المفروض أف يصاب القط بالعمى،وىذا ما يحدث فعلا عندما يتـ تدمير 
 .المناطؽ البصرية اليمنى في ذات الوقت 

   لكف في ىذه التجربة احتفظ القط بقدرتو عمى الإبصار،وىذه النتيجة ليست مفاجئة،إذ ما    
بيف  Pribram التي تشرح ىذه الحالة بأف الفترة الفاصمة أخذنا بعيف الاعتبار نظرية بريبراـ 

تدمير المنطقتيف أتاحت الخلايا الدماغية غير المتخصصة بالإبصار كي تتمرف وتتكامؿ 
مصورة المعمومات البصرية الثانوية فييا،وذلؾ وصولا إلى قدرة الخلايا غير المتخصصة عمى 

 (.27،ص1992بيار مارتي، ).القياـ بدور الخلايا المختصة المدمرة

 :الإتجاه السموكي/2ـ4

لـ يولي السموكيوف لممعنى الرمزي لمعرض في المرض السيكوسوماتي أىمية فيـ يعطوف    
 .الأىمية لمعامؿ الموقفي

  وتتمخص النظرية السموكية في أف السموؾ الانفعالي ليس استجابة مستقمة مفردة فيناؾ أنماط  
عديدة مستقمة،وممكنة ومف حيث الأعضاء التي يشمميا الإضطراب،فإنيا تختمؼ في 

النمط،وتعتمد عمى الظروؼ المثيرة المختمفة ،وتعتمد عمى متغيرات مييأة،كما توجد فروؽ فردية 
والمنبيات الجديدة تستشير خلاؿ التعمـ أنماطا مف الاستجابة  خلاؿ تعمـ الاستجابة الانفعالية،

 (.66،ص2000الطلاع،).الانفعالية الجديدة أيضا
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: (Lashman ;1982 شمدون لاشمان،) نظرية التعمم الذاتي  4ـ2ـ1/

  لاشمانطور Lashman  اتجاىا جديدا في تفسير الإضطرابات السيكوسوماتية يعتمد عمى  
نظرية التعمـ السموكية،حيث السموؾ الإنفعالي لديو يتكوف مف استجابة مركبة عامة تشمؿ 

 :وترتبط بيذه الفكرة المحورية مبادئ عدة وىي ميكانزمات الاستجابة العصبية المستقمة،

 .ػ أف مختمؼ أنماط الإستجابة العصبية المستقمة يمكف تعمميا 

ػ اختلاؼ الأعضاء في قابميتيا للإصابة المرضية،كما أف ىذه القابمية تكوف جزئيا محدودة 
 .وراثيا 

ػ أف تكرار الاستجابة العصبية المستقمة وزمنيا وشدتيا قد تؤدي إلى تشكيمة في الحالات 
البناءة، وكذلؾ المضطربة وفقا لطبيعة تمؾ الإستجابة وأف استجابة الأجزاء الحشوية لممثير 

والإنطفاء بمعنى أف تكرار المثير يستمر في إعطاء نفس الإستجابة دوف  تتميز بالمقاومة ،
 (.50،ص1989نور الديف،).وجود أي دليؿ لمتعود أو الإنطفاء 

 لا يعتبر عممية التعمـ الذاتي تنفي دور العوامؿ الأخرى مف استعداد "لاشمان"  غير أف  
بيولوجي ،أو أف يكوف العضو المصاب مييئا مسبقا وغالبا ما تكوف الإستجابات الفيسيولوجية 
لممنبيات الإنفعالية إمداد لمدفاع، أي أنيا استجابات توافقية ،فإذا كانت التغيرات الفيسيولوجية 

ذات شدة كبيرة أو تستغرؽ وقتا طويلا كاف ليا الأثر الضار عمى صحة الفرد أي نشوء 
  (.27،ص2000الطلاع،).الأمراض السيكوسوماتية

 

 :وتنقسـ إلى : نظرية الضغوط والجسم/ 2ـ2ـ4

إف ليذه النظرية الكثير مف المؤيديف ،كما:  H.seyle أ نظرية الشدة والإجياد ليانز سيمي  
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ومف المؤيديف ىولمس وماسودا (Holmes ,musuda ,1972) المذاف فضلا العلاقة بػػػػيف
الشدة ،أو الضغوط ووجود الأمراض بطريقة كمية ، وترتيب تمؾ الضغوط ،والتغيرات في 

أحداث الحياة حسب قوتيا وتأثيرىا ،وتوصلا إلى أف تكدس وتراكـ الكثير 
( 202،ص1986، browen) مف الضغوط 

أف سوء التكيؼ مع الضغوط السبب الرئيسي للأمراض  (1984 )زيور    كما يرى 
السيكوسوماتية ،بينما يرى البعض أف نظرية سيمي عرجاء لأنيا لـ تنسحب عمى كؿ الأمراض 

.   السيكوسوماتية ،ولا تفسر الأسباب التي تجعؿ المرض يصيب ىذا الفرد ولا يصيب غيره
     (531،ص1977غالي أبو علاـ ،)

ىي نظرية مكممة لنظرية سيمي حيث تفسر الأمراض :  (Wolf ,1950) ب ـ نظرية وولف 

السيكوسوماتية بفشؿ التكيؼ والتوافؽ مع مواقؼ الحياة الضاغطة،مما يثير لدى الفرد التوتر 
والقمؽ الأمر الذي يدفع ببعض الأجيزة إلى زيادة إفرازىا كاليرمونات والأحماض وكمما زادت 

الحالة الانفعالية قابميا رد فعؿ ،الأمر الذي تضطرب معو الوظائؼ الحيوية،أو تصاب 
الأعضاء بعطب،كما يحدث في حالة القرحة المعدية،أو قرحة القولوف العصبي،واف اختيار 

العضو لا يتـ إلا وفؽ مميزات ،أو محددات وراثية،أو استعداد بيولوجي ،واستجابات عضوية 
 (.277،ص1983الدباغ،).لمضغوط

 عمى أف العديد مف الأمراض مصدرىا بافموف يؤكد :(الارتباط الشرطي)ج ـ نظرية بافموف 
اختلاؿ في العمميات العصبية وخصوصا أمراض البدف،وفي نفس الوقت أعطى أىمية 

مكانية علاجو،أي أف الآثار  لاتجاىات المريض النفسية وآرائو وتأثيرىا عمى مسار المرض وا 
الإنفعالية تعتبر مف أقوى العوامؿ في إحداث التغيرات البدنية ،وأعطى المحاء دورا في كيفية 
تنظيـ وتنشيط الميكانزمات اليرمونية ،فعف طريؽ المحاء تجد الأحداث الخارجية طريقيا لكي 
تعبر عف نفسيا في العمميات الداخمية ذات الأىمية الحيوية، فلا شؾ أف التغيرات الإيقاعية 
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التي تحدث في الكمى ،والقناة اليضمية ،والمراكز العصبية المتصمة بالأحداث في البيئة 
 .الخارجية ،وكذلؾ الإشارات الداخمية الصاعدة في الجياز العصبي

    وغالبا ما تؤثر في عمميات التمثيؿ الغذائي والإستثارة العصبية،وىذا التأثر إذا استمر لفترات 
 (.54،ص2012سناء محمد،).طويمة ،أو قصيرة يؤدي إلى اختلاؿ وظيفي

ويرى أصحاب ىذه المدرسة تفسيرا لممرض السيكوسوماتي ": الإجرائية"د ـ نظرية التعمم الوسيمي
في أف البعض يدعـ إذا كاف تعبيره يستمر وسيميا في الحصوؿ عمى التدعيـ ،ولكف أىممت 

المفاىيـ الإجرائية بسبب الإعتقاد بأف الإستجابات الوسيطية لا تشترط الإجرائية،ثـ عادت مرة 
ثانية بعد التأكد عبر الإجراءات العممية أنو لا يمكف تشريط ىذه الإستجابات فعميا ،مما أدى 

إلى استخداـ وتطوير التغذية الراجعة البيولوجية كجانب تطبيقي عمى الفكرة الإجرائية أو الوسيمة 
سناء محمد،نفس .)إلى إمكانية تعمـ عممية التحكـ في الإستجابات  (1919 )ميمر،وقد أشار 

 (.55المرجع السابؽ،ص

 : ـ الإتجاه المعرفي3ـ4

ما الإتجاه المعرفي فقد اعتمد عمى آلية بسيطة لفيـ السموؾ الإنساني ،انطمقت مف مسممة     أ
تشير إلى أف السموؾ الإنساني مدفوع بمثيرات بيئية ووراثية مختمفة تعمؿ عمى توجيو سموكو 
بطريقة ما،ولكف ىذا السموؾ ليس آليا أو مباشرا ،ولكنو يمر بسمسمة مف العمميات المعرفية 

دراؾ وتحميؿ وتخزيف واسترجاع لممعمومات،حتى تظير الإستجابة سواءا  الوسيطة مف انتباه وا 
 .كانت خارجية ظاىرة أو داخمية مضمرة يشعر بيا صاحبيا فقط

      (،  (.18،ص2004عدناف العتوـ

    ولعمماء النفس المعرفييف أكثر مف تفسير ،فيـ يروف أف المصابيف بيذه الإضطرابات 
الجسمية يركزوف انتباىيـ بشكؿ مفرط في عمميات فسيولوجية داخمية ،ويحولوف الإحساسات 



 الفصل الثالث                                                الاضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية

 

 

41 

الجسمية الطبيعية إلى أعراض مف الألـ والوجع ،تدفعيـ إلى مراجعات طبية غير ضرورية 
 .بيدؼ العلاج

     العمميات المعرفية ليا تأثير عمى الوظيفة الفيسيولوجية وىذه الفكرة تفترض أف اتجاىا معينا 
 .أو خاصا تميز بو كؿ مف ذوي الإضطراب الواحد

وتلاميذه في بحوثيـ ىذه الإتجاىات مف المقابلات الشخصية لكثير مف " جراىام "     واستخرج
ما يشعر الشخص : المرضى مف فئات مرضية مختمفة، وحددوا ىذا الإتجاه بعنصريف ىما

بالسعادة أو الحزف أو نحوه،وما يرغب الشخص في المعرفة عنو أو عممو ومف الأمثمة القولوف 
يشعر المريض وكأنو مصاب بمرض أو أذى ويرغب في التخمص مف : المتقرح 

يشعر المريض وكأنو ترؾ في البرد ويريد الإبتعاد عف المواقؼ : المسؤولية،الربو والتياب الأنؼ
يشعر المرء بالتيديد والأذى ويضطر إلى الإستياء مف أي : والأشخاص ،ضغط الدـ المرتفع

يشعر المريض وكانو اضطر إلى إنجاز عمؿ ما ويريد أف يستريح مف : شيء،الصداع النصفي
 .يريد المريض أف يعمؿ لدرجة التعب: ىذا المجيود ،آلاـ أسفؿ الظير

 (.40ػ39،ص1984عبد المنصؼ غازي،)       

 :الإتجاه التحميمي/4ـ4

    يقوؿ  Marty سيجموند فرويدما كاف ليكوف لولا أعماؿ  إف فيمنا لمبسيكوسوماتيؾ"    

 . والمتمثمة في اختراعو لمتحميؿ النفسي   

 

نما عمى فرويد      إف تطبيؽ المبادئ التحميمية في الميداف النفسي الجسدي لـ يأت عمى يد  وا 
يد أتباعو فقد لاحظ ىؤلاء أف الحالات الجسدية لبعض مرضاىـ كانت تتحسف لدرجة الشفاء 

 .أحيانا أثناء علاجيـ النفسي التحميمي
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  مؤسس المدرسة البسيكوسوماتيؾ التحميمية، وقد حاوؿ ىذا العالـ F.Alexander  يعتبر 

 التوفيؽ بيف النظريات الفيزيولوجية وبيف التحميؿ النفسي ،وخرج مف ىذا التوفيؽ بنظرية       

بيار ).ديناميكية بعيدة عف الجيود ،مرتكزة أساسا عمى مبدأ الصراع وخاصة الصراع اللاواعي
 (45،ص 1992مارتي،

 :   ويتبع ىذا الإتجاه نظريتاف ىما

عمى أوجو الشبو في بروفيلات الشخصية  "دنبار"  أكدت:أ ـ نظرية البروفيل الشخصي  
لممرضى بنفس المرض السيكوسوماتي ،وحددت لكؿ اضطراب سيكوسوماتي بروفيؿ شخصية 
خاصة بو ،ففي حالة مريض الربو فإف أىـ ما يميزه أنو لا يشعر بالأمف بؿ يعاني مف قمؽ 

 .فقداف الشعور بشكؿ مميز ويعتبر السعاؿ تعبيرا رمزيا عف البكاء طمبا للأـ وىو متواكؿ 

     وقد وجيت انتقادات ليذه النظرية مفادىا أف ىذه البروفيلات لـ تقارف مع مجموعة مف 
الأصحاء وأف النتائج التي تـ التوصؿ إلييا كانت نتاج دراسة عدد مف محدود مف الحالات 

،كما تـ توجيو النقد للأسموب الذي اتبعتو صاحبة النظرية مف حيث أنو لـ يستطع التغمغؿ إلى 
 (.65،ص2000الطلاع،)ما وراء السطح ليكتشؼ الصراعات والانفعالات التي تعبر عنيا 

 

 

 

ظيرت ىذه النظرية عمى يد الكسندر :   ب ـالنظرية السيكوسوماتية كاستجابة لمصراع النفسي
وظيور بعض  (بروفيؿ الشخصية) لوجود علاقة بيف نمط الشخصية "دنبار" الذي رفض مفيوـ

الأمراض السيكوسوماتية ،ويرى أف نمط الحياة وبعض  الإستعدادات قد تنتج عنيا بعض 
أف ىناؾ علاقة بيف 1950المظاىر الفيسيولوجية أكثر مف البعض الآخر ،ويرى ألكسندر 
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المرض والحالة الإنفعالية ،ويعتقد أف ىذه النظرية الجزئية تساعد في فيـ العلاقة المباشرة بيف 
 عمى أف الصراعات الحالية ترجع إلى صراعات  (Frantez)الأمراض وأسبابيا،وأكد فرانز 

لاشعورية رمزية مرتبطة  بمراحؿ مبكرة لمنمو الجسمي ، وترتبط ىذه المراحؿ مع أجيزة عضوية 
خاصة ىي التي تشمميا الإضطرابات ،وعندما لا تحؿ ىذه الصراعات بطريقة سوية تسعى إلى 
استخداـ الحيؿ الدفاعية اللاشعورية،مما يؤدي إلى زيادة التوتر الجسدي الذي يظير عمى ىيئة 

 (.31،ص2002شقير،). اضطراب عضوي

 : ـ الإضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية 2

الاضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية كما عرفناىا آنفا تظير عمى مستوى جسـ الإنساف     
نتيجة اختلاؿ تزامف الإيقاعات الداخمية مع بعضيا البعض ومع الدورة الحيوية عموما ،أي أف 

وظائؼ الجسـ تعتمد عمى دورة زمنية داخؿ الجسـ الحي،وتختمؼ ىذه المدة حسب الوظيفة 
،وىي ترتبط مع بعضيا بعضا بشكؿ منظـ وتعد دورة النوـ والاستيقاظ مف أىـ العوامؿ المؤثرة 
فراز اليرمونات، دورة صناعة  عمى تمؾ الدورة الزمنية ،ومف أمثمة ىذه الدورات دورة صناعة وا 

فراز الموصلات العصبية ،ودورة نمو وموت خلايا الجسـ،وعدـ انتظاـ ىذه الدورات يؤدي إلى  وا 
          .    اضطرابات سيكوسوماتية إيقاعية

    ولمعرفة طبيعة الإضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية أكثر يجب أف ندرؾ ماىية وطبيعة 
 .الإيقاع البيولوجي

 

 : الإيقاع البيولوجي و أنواعو/ 1ـ2  

     ىو بمثابة نظاـ دوري لوظائؼ الجسـ تنشط في وقت معيف وتقؿ فعاليتو في أوقات أخرى 
 ساعة 24فتمر مختمؼ الوظائؼ البيولوجية والنفسية ليذا الجسـ عبر حمقة زمنية خلاؿ كؿ 

تبعا لما يعرؼ بالإيقاع البيولوجي اليومي فتنشط الوظائؼ الجسمية خلاؿ فترات زمنية معينة 



 الفصل الثالث                                                الاضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية

 

 

44 

وتنخفض أثناء فترات زمنية أخرى،كما ىو الحاؿ بالنسبة لدرجة حرارة الجسـ مثلا التي تمر 
بسمسمة مف الإنخفاضات والإرتفاعات بحيث تبمغ أدناىا حوالي الساعة الرابعة صباحا وأقصاىا 

حوالي الساعة الثامنة مساءا وكأف الأعضاء والوظائؼ متييئة لمعمؿ والنشاط خلاؿ فترات 
زمنية معينة،لتتباطأ أو تخمؿ خلاؿ فترات أخرى متبعة بذلؾ نمط السير ليذا الإيقاع 

 .البيولوجي

يرى كيناؾ      Quennec et Terssac (1981)  أف الإيقاعات البيولوجية تختمؼ في  
باختلاؼ الوظائؼ والأعضاء الجسمية وتمس الإيقاعات كؿ المستويات البيولوجية مف تواترىا 

خلايا ،أنسجة،أو مجموعة مف الأعضاء كما يتميز كؿ إيقاع باستقلاليتو و خصائصو مف حيث 
الزمف الحجـ، الحد الأقصى،الحد الأدنى،حيث يمكف أف تظير مختمؼ ىذه الإيقاعات في 

 :ثلاثة أشكاؿ رئيسية كما يمي

 .مثؿ نبضات القمب والتنفس : أ ػ إيقاع كثير التكرار

 .ويتمثؿ فيما يحدث خلاؿ اليوـ الواحد ويسمى بالإيقاع اليومي : ب ػ إيقاع متوسط التكرار

ويدور سبعة أياـ أو ثلاثيف يوما أو حتى سنة كاممة كما ىو الحاؿ : ج ػ إيقاع قميؿ التكرار
 (.44ػ43،ص1995حمو بوضريفة،).  بالنسبة لمدورة الشيرية

 

 

 

 :الإضطرابات السيكوسوماتية المرتبطة بالنظم الإيقاعية/ 2ـ2 

 : اضطراب إيقاع النوم/ 1ـ2ـ2 
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ىي منغصات تلازـ بعض الناس فتؤثر عمى كمية النوـ ونوعيتو الأمر الذي يجعؿ قدرة      
الفرد أقؿ كفاية في الأداء الوظيفي الاعتيادي ،فترة تستمر شير أو أكثر ،ومف أشكاؿ 

اضطرابات النوـ نجد الأرؽ ،الإفراط في النوـ ،اضطرابات دورة النوـ ،اضطرابات ما وراء 
 .النوـ

    تحدث ىذه الإضطرابات أثناء حدوث تغيرات لمنمط الدوري لمنطقة النواة فوؽ التصالب 
فراز اليرمونات خلاؿ مراحؿ النوـ الخمسة التي تتمثؿ في   : البصري وا 

التي تؤثر عمى جميع الموجات " ثيتا"   ػ الأولى يبدأ فييا المخ بإطلاؽ الكثير مف موجات 
 إلى 5الأخرى لممخ مما تبطئيا ،ويحدث الإسترخاء لأعضاء الجسـ تستغرؽ ىذه المرحمة مف 

 .  دقائؽ ويمكف أف تقصر أو تطوؿ 10

" بمغزؿ النوـ" دقيقة يبدأ فييا المخ في إبطاء أدائو فيما يسمى 20  ػ الثانية تستغرؽ حوالي 
مئوية مع انخفاض ضربات القمب  ° 36وتبدأ درجة حرارة الجسـ في الإنخفاض إلى 

 .واستقرارىا

وتعد ىذه المرحمة " دلتا"  ػ المرحمة الثالثة يطمؽ فييا المخ موجات بطيئة تعرؼ بموجات 
 .الانتقالية بيف الإحساس بالنوـ والنوـ العميؽ

في السيطرة عمى جميع " دلتا"حيث تبدأ موجات " دلتا"  ػ المرحمة الرابعة تعرؼ باسـ نوـ 
العضلات والخلايا في الجسـ بحيث تبطأ أدائيا إلى أقؿ درجة ممكنة ، بحيث يبدأ الجسـ 

 . دقيقة قد تزيد أو تقؿ30الدخوؿ في مرحمة النوـ العميؽ والتي تستغرؽ 

 

  ػ المرحمة الأخيرة ىي مرحمة النوـ العميؽ تحدث فييا أغمب الأحلاـ وىي مرحمة حركة العيف 
(.                      23ػ22،ص1978الكسندر بوربمي،  ).     ويزداد نشاط المخREMالسريعة 
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اختلاؿ إفراز اليرمونات المرتبطة بتنظيـ النوـ يؤدي إلى اضطراب ايقاع النوـ ومف ىذه   
 :اليرمونات 

ناقؿ عصبي ميـ جدا حيث لوحظ أف قمة ىذا الناقؿ نتيجة مشكمة في مراكز  :  ػ السيروتونيف
إنتاجية كالنواة الحافية الظيرية يقمؿ مف النوـ كثيرا،نقص لوازـ وجود السيروتونيف الكيميائية 

 . يؤثر سمبا عمى كمية ونوعية النوـL-Tryptophan).اؿ ػ تريبتوفاف)مثؿ 

، فتحريض ىذه الخلايا وزيادة  ػ النورابنيفريف والخلايا المنتجة لو تمعب دورا ميما في تنظيـ النوـ
 .الإبينفريف يؤثر سمبا في النوـ

ىو أحد النواقؿ العصبية الميمة يدخؿ في طريقة تنظيـ النوـ وبالذات في : ػ الأستيؿ كوليف
وىو واحد مف أىـ النواقؿ (REM Sleep) عمى مرحمة النوـ ذو حركة العيف السريعةتأثيره 

 .العصبية

ىو ىرموف يفرز بواسطة الغدة الصنوبرية عوامؿ تنظيـ النوـ ،ينخفض معدؿ : ػ الميلاتونيف
إفرازه مع ضوء النيار ويزداد ليلا، وتعتبر الغدة الصنوبرية ىي مركز التحكـ في إفراز 

 .الميلاتونيف وبالتالي مركزا رئيسيا لمتحكـ في آلية النوـ

 ( 51ػ50الكسندر بوربمي،نفس المرجع السابؽ،ص)  

 

 

 

 

 :اضطراب الدورة الشيرية لدى المرأة/ 2ـ2ـ 2
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  ىو الإضطراب الذي يكوف في صورة زيادة أو نقصاف كمية الدـ المصاحبة لنزوؿ الحيض 
سواءا في كميتو اليومية أو في عدد أيامو والشكؿ الآخر ىو نزوؿ دـ في غير موعد الدورة ،أو 

 مف بيف تفسيرات أسباب اضطراب الدورة شكؿ عدـ انتظاميا بتأخرىا أو استمرارىا،يكوف في 
الشيرية أنيا أسباب تتعمؽ بالحالة النفسية والانفعالية لممرأة ، وىذه العوامؿ النفسية وحتى 

 .الإجتماعية تؤثر عمى حدة الأعراض الجسدية المصاحبة لمدورة الشيرية 

Hsia et long 1990   يعتقد أف التناذر المصاحب لمدورة الشيرية      بعض الباحثيف مثؿ   

يدخؿ ضمنو العامؿ النفسي الإجتماعي إضافة إلى العامؿ البيولوجي ، العوامؿ النفسية ليا 
والمعتقدات المرتبطة  (سياؽ حساسية المزاج يكوف حاضرا)علاقة مع السمات العامة لمشخصية 

بالدورة الشيرية والتطير والمخاوؼ وتقمص دور المريض وكذلؾ مصاحبة ذلؾ لاضطرابات 
مع ملاحظة كثرة حالات التناذر لدى النساء المواتي مررف بحالة اكتئاب عقب الولادة )عقمية 

                                                                         (Heilburn ;1989,p571). (مما يستدعي أىمية دراسة السوابؽ الصحية

  يرتبط اضطراب الدورة الشيرية بالتغيرات العصبية الوسيطية المخية في الحمقة الوظيفية 
لممياد التحتاني إلى النخامية إلى المبيضيف ثـ عممية الترجيع المؤثرة عمييما ،يبدأ ذلؾ بعد 

أو في حالة استئصاؿ  (بدوف نزوؿ بويضات )البموغ ثـ يزوؿ أثناء الدورات غير الخصبة 
الذي لـ يستفد مف العلاج ،وفي حالة العلاج بمدعمات اليرموف  المبيضيف وفي سف اليأس

 اختلاؿ اليرمونات سترويدية المبيضية يؤدي كذلؾ إلى ىذا GnRHالمحفز التناسمي 
 :الاضطراب 

  كالتغيرات الكمية ليرموني البروجستيروف والأستروجيف ، ارتفاع كمية البرولاكتيف
وعلاقتو بافراز واستقلاب الدوباميف أثناء حالات التوتر،واختلاؿ في نسب الوسائط 
الكيماوية العصبية خاصة السيروتونيف والمونو أميني أوكسيداز التي ليا علاقة مع 

 .اضطرابات المزاج والحصر المصادفة كثيرا 
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  ومف العوامؿ الأخرى ضعؼ استجابات اليرموف التناسمي والكورتزوؿ لػ آؿ تريبتوفاف
،انخفاض نوع النوـ المميز بالموجات البطيئة ،نقص في النوـ العميؽ،زيادة في 

،عدـ  (إما الزيادة أوالنقصاف)الألدوستيروف ،ضعؼ كمية الأندورفيف ، البروستاغلانديف 
التوازف بيف المركبات الحمضية والقموية ،التيابات المبيض ذات أعراض غير ظاىرة 

 .وتعفنات الكونديدوز المزمنة 

   (Scott Grundy,women `s health)                  

     أما النظرية النفسية المرضية فيي توضح أىمية الجانب العيادي في حدوث اضطرابات 
 .الدورة الشيرية 

  وأرجعوا ىذه الاضطرابات إلى فرضية وجود عمميات بدنية كنتيجة لمصراعات النفسية التي 
وىي تعبر عف ..أدت إلى تحوؿ التوترات المصاحبة ليا إلى أعراض بدنية نوعا ما رمزية 

 .عصاب القمؽ والاكتئاب أو عف مرض عضوي محدد أكثر مما ىي أعراض تحويمية 

 .(Benedek T ;1960,p12)    

:Cardiac Arrhyhmia 2ـ2ـ3/ اضطراب نظم القمب 

 عمى 1948" رمسا روت" و "كميتمان" تشير الدراسات المفصمة التي قاـ بيا كؿ مف    
مجموعة مكونة مف ستة أفراد ،ففحصت لدييـ نبضات القمب عمى مدى الأربع وعشريف ساعة 

مع فاصؿ زمني يقدر بساعتيف بيف كؿ فحص وآخر عمى أف نبضات القمب تخضع لنظاـ 
دوري لجسـ الإنساف ككؿ ، بحيث تنخفض ليلا وترتفع نيارا ،كما لوحظ تغير وقت النوـ يتبعو 

بوحفص ).تغير في دقات القمب أي أنيا تتكيؼ مع حالة الجسـ الجديدة 
 (.111،ص2004مباركي،
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    إف الضغوط الإنفعالية الحادة تؤثر في النشاط الكيربائي لمقمب مف خلاؿ الأداء المرتفع 
لمجياز العصبي ،وفي حالة القمب الذي تعرض لمتمؼ نتيجة لجمطة سابقة يحتمؿ أف يؤدي إلى 

الموت،وقد تبيف أف العوامؿ النفسية مثؿ الضغوط ومشاعر العزلة الإجتماعية بمثابة منبئات 
 . أكيدة لمسكتة القمبية لدى الرجاؿ الذيف عانوا مف ذبحة صدرية مؤخرا

    كما اتضح أف التقارير حوؿ ضغوط الحياة الخطيرة التي تتبع جمطة القمب مباشرة تعد 
 (22،ص1981بايرف ، ). خاصية منبئة لممرضى الذيف يعانوف مف مشكلات قمبية 

ف لمتشخيص الإكمينيكي لممصابيف باضطرابات ضربات القمب لو دورا واضحا ،إذ      ىذا وا 
يتعرض ىؤلاء المرضى عادة لمخاطر اضطراب مميت في ضربات القمب ،واف التقييـ النفسي 

ىنا يأخذ صورة المقابمة التشخيصية ،مع استخداـ الإختبارات والمقاييس الإكمينيكية المقننة لمقمؽ 
 . ،وكذلؾ تقييـ الاستجابة النفسية ػ الفيزيولوجية لمصدمات الإنفعالية

     فالأشخاص الذيف يعانوف مف اضطرابات ضربات القمب أو ما يسمى بمغط القمب الوظيفي 
عندما يكونوف في أزمة انفعالية ،يركزوف اىتماماتيـ عمى الخمؿ العضوي في اضطراب القمب 

،فينتابيـ القمؽ مف حصوؿ متاعب القمب ويقوى لدييـ العرض المرضي ،خاصة أف المغط يكثر 
في الحالات الانفعالية القوية والمفاجئة ،إلا أف حالة المغط تتبايف بيف الناس، فالذيف لا ييتموف 
بيا تأتي مؤقتا وتزوؿ بسرعة أما الأشخاص القمقيف فيـ يزيدوف مف حالة المغط فتصبح لدييـ 
أعراض مستمرة وعنيدة ومرضية، فالمغط استجابة انفعالية حشوية ،تستمر بصورة مرضية مع 

 .استمرار حالة التوتر الانفعالي ويعتبر القمؽ الحاد مظيرا لمتوتر

 (.466ػ465، ص2006أديب محمد الخالدي،) 
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 :ممخص الفصل

مف العرض السابؽ لبعض تعريفات ونظريات الإضطرابات السيكوسوماتية ، نجد أف أغمب   
التعريفات تتفؽ عمى أبعاد ميمة مشتركة ، أبرزىا وجود التأثير بيف النفس والجسـ ،وعدـ 
الفصؿ بينيما ،ووجود اضطراب انفعالي أو بالمصطمح العاـ عوامؿ نفسية تميد للإصابة 

بمرض عضوي، ومف خلاؿ ما جرى تناولو بالنسبة للاضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية ىناؾ 
علاقة حتمية بيف اختلاؿ الإيقاع ميما كاف نوعو يومي أو غيره ،وبيف ظيور أمراض نفس 

جسدية تصيب الجسـ وبالنسبة لمعوامؿ النفسية فيي دائما سبب استعداد الفرد السيكوسوماتي 
لمتأثر ، كما أنيا يمكف أف تكوف ىذه العوامؿ نتيجة مما يثبت وجود تأثير متبادؿ بيف النفس 

 . والجسـ
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 :  تمهيد

    تعتبر الإجراءات الميدانية لمدراسة حجر الأساس في جميع الدراسات والبحوث وذلؾ لأف 
جمع بيانات الدراسة يتـ عمى ضوئيا، لذا سنتطرؽ في ىذا الفصؿ الى الطرؽ والإجراءات التي 
اتبعت في ىذه الدراسة بما فييا المنيج المستخدـ ، حالات الدراسة ، وأدواتيا لاستخراج نتائج 

 .الدراسة 

 : ـ منهج الدراسة1

    إف لكؿ موضوع أو دراسة عممية منيجا خاصا يفرض عمى الباحث اتباعو كي يتكمف مف 
الحصوؿ عمى  نتائج قيمة ويعرؼ المنيج عمى انو الطريقة أو الأسموب الذي يتبعو الباحث في 

دراستو لمشكمة والوصوؿ إلى حموؿ ليا، ويعرؼ أيضا عمى أنو مجموعة مف المبادئ الفعمية 
حسن عبد الحميد ). التي يستعيف بيا الباحث في حؿ مشكلات بحثو مستيدفا بذلؾ جوىر الحقيقة

 (81،ص2001رشوان،

    و المنيج لا يضعو الباحث عشوائيا إنما يكوف مرتبطا بطبيعة موضوع الدراسة ولعؿ أنسب 
منيج ليذه الدراسة ىو المنيج العيادي فيو أفضؿ المناىج وأدقيا وأقدرىا عمى دراسة الحالات 

ىو تناوؿ السيرة مف منظورىا الخاص وكذا التعرؼ عمى  " لاغاش"الفردية ، ويعرفو دانياؿ 
مواقؼ وتصرفات الفرد اتجاه وضعيات معينة محاولا بذلؾ إعطاء معنا لمتعرؼ عمى بنيتيا 

 "     وتكوينيا كما يكشؼ عف الصراعات التي تحركيا محاولات الفرد لحميا 

                 )  M Reuchlin.1992.p113 ( 

   وقد استعممنا في دراستنا المنيج العيادي لمدراسة العميقة لمحالات الفردية بصرؼ النظر عف 
انتسابيا لمسوي أو المرض فيو يزودنا بالفيـ الصحيح والمعمؽ لمسموؾ البشري ودوافع الإنساف 

 (.179،ص2003محمد عبد الظاىر الطيب ،).   ومصادر قمقو 
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 : دراسة الحالة/ 1ـ1 

   و يقوـ المنيج العيادي عمى دراسة الحالة التي عرفيا عبد الباسط محمد حسف  بأنيا المنيج 
الذي يتجو إلى جمع البيانات العممية المتعمقة بأية وحدة سواء كانت فردا أو مؤسسة أو نظاما 
اجتماعيا أو مجتمعا محميا أو مجتمعا عاما وىو يقوـ عمى أساس التعمؽ في دراسة مرحمة 
معينة مف تاريخ الوحدة ، أو دراسة جميع المراحؿ التي مرت بيا وذلؾ بقصد الوصوؿ إلى 

.                                                                                                                                                                تعميمات عممية متعمقة بالوحدة المدروسة وبغيرىا مف الوحدات المشابية ليا 
 (.234ػ233، ص ص 1977عبد الباسط محمد حسف ،)

سجؿ أو تقرير يشتمؿ عمى كؿ المعمومات الأساسية :    كما يعرؼ فرج طو دراسة الحالة بأنيا
و اليامة عف  الحالة التي ندرسيا أو نعالجيا أو نوجييا أو نرشدىا ، أو نختارىا لدراسة معينة 

 .                                                                                                                           ( 153،ص1998فرج طو،).      أو لممارسة عمؿ معيف

 :أهداف دراسة الحالة / 2ـ1

 :لمنيج دراسة الحالة جممة مف الأىداؼ نوجزىا فيما يمي    

 .ػ تفيـ الموضوع وآثاره عمى عناصره المتأثرة بو

 .ػ معرفة موقؼ الأفراد مف الموضوع

 .ػ تبصير المبحوثيف إلى ذاتيـ ومستقبميـ 

يجاد  ػ تحديد كؿ العوامؿ المؤثرة والمتأثرة بالموضوع والكشؼ عف الأسباب المتدخمة في الحالة وا 
 .الحموؿ ليا

 .ػ ييدؼ إلى معرفة الجوىر مف خلاؿ ملاحظة ومشاىدة السموؾ 

 .ػ إشراؾ المبحوث في التعرؼ عمى حالتو وتوليد الرغبة لديو بما يحفزه لمبحث عف الحموؿ
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 (.141ػ140،ص1999عقيؿ حسيف عقيؿ،). ػ ييدؼ إلى الإصلاح وليس المساعدة

 :خصائص دراسة الحالة/ 3ـ1

    مف مميزات دراسة الحالة أنو يرتكز عمى الوحدة الكمية لمعرفة خصائصيا وسماتيا ،وىي 
أسموب تنظيـ المعطيات الخاصة بوحدة مختارة مثؿ تاريخ الحياة لمفرد الواحد أو لجماعة أو 

 .  وحدة اجتماعية معينة

 :ويمكف تمخيص خصائص دراسة الحالة فيما يمي   

  .ليس مف الضروري اف تكوف الحالة جماعة أو نظاما اجتماعيا أو مجتمعا أو فردا. أ

 طالما أف دراسة الحالة ينصب عمى الوحدات الإجتماعية سواء كانت كبيرة أو صغيرة فإف .ب 
الوحدة الصغيرة قد تكوف جزء مف دراسة الحالات، بينما تكوف حالة قائمة بحد ذاتيا في دراسة 

 .أخرى

  يقوـ منيج دراسة الحالة عمى أساس التعمؽ في دراسة الوحدات المختمفة وعدـ الإكتفاء .ج
 .بالوصؼ الخارجي أو الظاىري

 ييدؼ المنيج إما إلى تحديد مختمؼ العوامؿ التي تؤثر في الوحدة أو الكشؼ عف العلاقات .د 
 (.234ػ233عبد الباسط محمد حسف،مرجع سابؽ،ص ).السببية بيف أجزاء الظاىرة 

 :ـ حالات الدراسة2

 كاف اختيار الحالات قصديا حسب ما يتطمبو موضوع الدراسة مف حيث نوع الإضطرابات 
المرجو دراستيا  وفرضيات البحث التي نختبر تحقيقيا مف عدمو والتي تمثمت في ثلاث 

 : فرضيات وكانت الحالات كالآتي
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سنة مف ولاية بسكرة ، يعاني مف اضطراب النوـ 32ذكر يبمغ مف العمر  (ع): الحالة الأولى 
 .يقظة-المتمثؿ في اضطراب جدوؿ نوـ

 سنة مف ولاية بسكرة، تعاني مف اضطراب الدورة 24أنثى تبمغ مف العمر  (ؼ): الحالة الثانية 
 .في نظـ القمب ، ولا تزاؿ الحالة قيد العلاج . الشيرية المتمثؿ في عدـ انتظاميا

  سنة مف ولاية بسكرة ، يعاني مف اضطراب نظـ 50ذكر يبمغ مف العمر  (ف): الحالة الثالثة 
 .القمب والحالة لازالت قيد العلاج 

 :ـ أدوات الدراسة3

     لكؿ دراسة أو بحث أدواتو الخاصة التي يعتمد عمييا الباحث لتساعده عمى جمع البيانات 
والمعمومات والتي تتماشى مع منيج دراستو  ، وفي دراستنا لمفيوـ الزمف لدى المصابيف 

 :باضطرابات سيكوسوماتية ايقاعية تـ استخداـ الأدوات التالية

 :ـ المقابمة العيادية النصف موجهة1ـ3   

      تعرؼ المقابمة العيادية بأنيا تبادؿ لفظي بيف المفحوص و الاخصائي النفساني حيث 
تجرى وجيا لوجو بغرض جمع المعمومات مف الحالة و التعرؼ عمى مختمؼ التغيرات الانفعالية 

 (.  75، ص2000سامي ممحـ،). و آرائيا مف خلاؿ حديثو

    و قد تـ اختيار المقابمة العيادية النصؼ موجية لجمع أكبر قدر مف المعمومات يتـ فييا 
طرح جممة مف الأسئمة التي تيدؼ لمتوصؿ إلى إجابات تخدـ البحث حيث يتعيف فييا عمى 

 . المفحوص الإجابة عمى الأسئمة بحرية دوف الخروج عف إطار الموضوع 
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المقابمة ذات الإجابات المفتوحة إذ تتمثؿ :     وتعرؼ المقابمة العيادية النصؼ موجية بأنيا 
في طرح أسئمة معينة دقيقة متبوعة بتسمسؿ متفؽ عميو ، يكوف فييا المفحوص حر في الإجابة 

  ( Chiland , 1983,p119) .، ولكف يبقى دائما مقيد بمضموف إطار السؤاؿ المطروح عميو 

  إف طبيعة البحث الذي نقوـ بو يستدعي استعماؿ المقابمة العيادية نصؼ الموجية لأنيا    
تخدـ موضوع بحثنا فيي ليست مفتوحة تماما، إذ أنيا تحدد لممفحوص مجاؿ السؤاؿ وتعطيو 

المقابمة " محمد حسف غانـ "نوعا ما مف الحرية لمتعبير في حدود السؤاؿ المطروح، ويعرؼ 
العيادية النصؼ موجية بأنيا سمسمة مف الأسئمة التي يأمؿ منيا الباحث الحصوؿ عمى إجابة 

نما تدخؿ فيو  مف المفحوص ،ومف المفيوـ طبعا أف ىذا الأسموب لا يتخذ شكؿ تحقيؽ، وا 
مجموعة الموضوعات الضرورية لمدراسة خلاؿ محادثة تكفؿ قدرا كبيرا مف حرية التصرؼ  

 . ويحرص الباحث ألا يقترح أي إجابات مباشرة أو غير مباشرة

 (  171،ص2004حسف غانـ،)        

بعد اختيارنا لممقابمة العيادية نصؼ الموجية كأداة لا يمكف الإستغناء عنيا في دراسة الحالة   
 قمنا بتحديد أىـ المحاور والأبعاد الخاصة والتي نراىا مناسبة لموضوع ومتغيرات دراستنا

بما أف حالات الدراسة تعاني مف اضطرابات سيكوسوماتية إيقاعية مختمفة ارتأينا أف تكوف 
 :أسئمة المقابمة تختمؼ في بعض المحاور والأبعاد  بالنسبة لمحالات ،فكانت كالتالي

  محاور المقابمة مع الحالة الأولى التي تعاني من اضطراب إيقاع النوم 

 اضطراب النوـ يشمؿ ثلاثة أبعاد تمثمت في: 1المحور: 
 اضطراب الأرؽ / البعد الأوؿ 

 ىؿ تتمكف مف النوـ بسيولة؟/ 1س

 كـ ساعة تناـ في الميؿ؟/ 2س
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 ىؿ تستيقظ قبؿ الوقت الكافي؟/ 3

؟  / 4  ىؿ تشعر بإعياء وتعب جسمي مستمر بسبب قمة النوـ

 كيؼ تشعر عندما تحاوؿ عدة مرات النوـ ولا تستطيع؟/ 5

 كيؼ تشعر عندما تحاوؿ عدة مرات النوـ ولا تستطيع؟ / 6

؟ / 7  ىؿ يجعمؾ توترؾ يائسا مف النوـ

 اضطراب فرط النوـ: البعد الثاني 

  ىؿ دائما لديؾ رغبة في النوـ خلاؿ النيار؟/1س

 ما مدى صعوية مقاومة رغبتؾ في النوـ خلاؿ النيار؟/ 2س

 ىؿ تناـ دائما لساعات متأخرة مف النيار؟/ 3س

 ىؿ تجد صعوبة في الإستيقاظ في النيار؟/ 4س

  ىؿ تنتابؾ نوبات النوـ المفاجأة أثناء قيادتؾ لمسيارة؟/5س

 اضطراب جدوؿ النوـ واليقظة: البعد الثالث 

 ىؿ تناـ في اوقات غير منتظمة؟/ 1س

 ىؿ تعجز عف الإستيقاظ في الوقت اللازـ لمنيوض؟/ 2س

 ىؿ يتكرر ىذا العجز أكثر مف شير؟/ 3س

 ىؿ تكوف أكثر نشاطا في ساعات متأخرة مف الميؿ؟/ 4س

 ىؿ تواجو صعوبة في بدء النوـ عندما ترغب في ذلؾ؟/ 5س

 ىؿ تشعر بصداع ممستمر؟/ 6س
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 ىؿ تشعر بالكسؿ؟/ 7س

 التكيؼ مع الضغوط: المحور الثاني 
  التكيؼ العاـ: البعد الأوؿ 

  ىؿ غالبا ما تشعر بالتوتر والقمؽ؟/1س

  كيؼ تتصرؼ في المواقؼ الصعبة أو عندما تواجيؾ مشكمة؟/2س

  كيؼ تنفس عف مشاعرؾ عندما تكوف متوترا أو قمقا؟/3س

 التكيؼ مع الإضطراب: البعد الثاني 

 ما مدى قمقؾ مف اضطرابؾ؟/ 1س

 ىؿ أثر اضطرابؾ عمى سموكاتؾ وأنشطتؾ اليومية وعمى علاقاتؾ بالآخريف ؟/ 2س

 في رأيؾ كيؼ يمكنؾ أف تتعايش مع اضطرابؾ؟/ 3س

 تقدير الزمف: المحور الثالث 
 الذاكرة الزمنية: البعد الأوؿ 

 ىؿ تختمط عميؾ الساعات؟/  1س

 كـ عدد الدقائؽ التي تستغرقيا لتدرؾ الوقت الذي انت فيو؟/ 2س

 كيؼ ىو تقديرؾ لزمف الأحداث الماضية؟/ 3س

 إدارة الوقت وتذكر المواعيد: البعد الثاني 

 ىؿ تستطيع أف تخطط لممستقبؿ ؟/ 1س

؟/ 2س  ىؿ تحترـ أوقات الصلاة والأكؿ والنوـ

 ما مدى التزامؾ بالمواعيد؟/ 3س
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 ؟(الأياـ، الساعات ،الدقائؽ)ىؿ تتذكر تفاصيؿ وقت المواعيد / 4س

 الإنتباه إلى مؤشرات الزمف الفيزيائية: البعد الثالث 

 ما مدى اىتمامؾ بمؤشرات الزمف الفيزيائية؟/  1س

 ما ىو شعورؾ أثناء تعاقب الميؿ والنيار؟ / 2س

 محاور المقابمة مع الحالة الأولى التي تعاني من اضطراب الدورة الشهرية

  تحديد طبيعة الإضطراب: المحور الأوؿ 
  أعراض الإضطراب: البعد الأوؿ  

  ما ىي طبيعة اضطراب الدورة الشيرية لديؾ ؟/1س

 ما ىي الأعراض المصاحبة ليذا الإضطراب ؟/ 2س

 ؟ىؿ تعانيف مف أمراض عضوية/  3س

 الأعراض النفسية: البعد الثاني 

 منذ متى وأنت تعانيف مف ىذا الإضطراب؟/ 1س

 ىؿ تعانيف مف أمراض نفسية ؟/ 2س

 في رأيؾ ماىي أسباب ىذا الإضطراب؟/ 3س

 التكيؼ مع الضغوط: المحور الثاني 
 التكيؼ العاـ: البعد الأوؿ 

 ىؿ غالبا ما تشعريف بالقمؽ والتوتر؟/ 1س

 كيؼ تنفسيف عف مشاعرؾ عندما تكوني متوترة و قمقة؟/ 2س

 حسب حالتؾ النفسية والمزاجية متى تضطرب الدورة لديؾ ؟/ 3س
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 التكيؼ مع الإضطراب: البعد الثاني 

 ما مدى قمقؾ مف ىذا الإضطراب؟/1س

 كيؼ كاف مزاجؾ قبؿ حدوث ىذا الإضطراب وكيؼ ىو الآف؟/ 2س

 ىؿ يعيقؾ اضطراب الدورة الشيرية عمى أداء أنشطتؾ اليومية؟/ 3س

 في رأيؾ كيؼ يمكنؾ أف تتعايشي مع ىذا إضطراب الدورة لديؾ؟/ 4س

 تقدير الزمف: المحور الثالث 
 الذاكرة الزمنية: البعد الأوؿ 

 ىؿ تختمط عميؾ الساعات؟/  1س

 كـ عدد الدقائؽ التي تستغرقيا لتدرؾ الوقت الذي انت فيو؟/ 2س

 كيؼ ىو تقديرؾ لزمف الأحداث الماضية؟/ 3س

 إدارة الوقت وتذكر المواعيد: البعد الثاني 

 ىؿ تستطيعي أف تخطط لممستقبؿ ؟/ 1س

؟/ 2س  ىؿ تحترميف أوقات الصلاة والأكؿ والنوـ

 ما مدى التزامؾ بالمواعيد؟/ 3س

 ؟(الأياـ، الساعات ،الدقائؽ)ىؿ تتذكريف تفاصيؿ وقت المواعيد / 4س

 الإنتباه إلى مؤشرات الزمف الفيزيائية: البعد الثالث 

 ما مدى اىتمامؾ بمؤشرات الزمف الفيزيائية؟/  1س

 ما ىو شعورؾ أثناء تعاقب الميؿ والنيار؟ / 2س

 محاور المقابمة مع الحالة الثالثة التي تعاني من اضطراب نظم القمب
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 تحديد طبيعة الإضطراب: المحور الأوؿ 
 أعراض الإضطراب: البعد الأوؿ 

 فيما يتمثؿ اضطرابؾ؟/ 1س

 ما ىي الأعراض المصاحبة لإضطرابؾ؟/ 2س

 ىؿ تعاني مف أمراض عضوية أخرى؟/ 3س

 الأعراض النفسية: البعد الثاني 

 ىؿ تعاني مف أمراض نفسية؟/ 1س

 ىؿ تناولت أي منبيات أو أدوية نفسية؟/ 2س

 ىؿ تضطرب نبضات قمبؾ في حالات اليمع والخوؼ؟/ 3س

  التكيؼ مع الضغوط: المحور الثاني 
 التكيؼ العاـ: البعد الأوؿ 

 ىؿ غالبا ما تشعر بالقمؽ والتوتر؟/ 1س

 كيؼ تتصرؼ في المواقؼ الصعبة؟/ 2س

 كيؼ تنفس عف مشاعرؾ عندما تكوف قمقا ومتوترا؟/ 3س

 ىؿ تضطرب دقات قمبؾ لأبسط الأشياء؟/ 4س

  التكيؼ مع الإضطراب: البعد الثاني 

  ىؿ أثر اضطراب نظـ القمب عمى سموكاتؾ وأنشطتؾ اليومية وعلاقاتؾ بالآخريف؟/ 1س

 ما مدى قمقؾ مف اضطراب نظـ القمب؟/ 2س

  كيؼ يمكنؾ أف تتعايش مع ىذا الإضطراب ؟/3س
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 تقدير الزمف : المحور الثالث 
 الذاكرة الزمنية: البعد الأوؿ 

 ىؿ تختمط عميؾ الساعات؟/  1س

 كـ عدد الدقائؽ التي تستغرقيا لتدرؾ الوقت الذي انت فيو؟/ 2س

 كيؼ ىو تقديرؾ لزمف الأحداث الماضية؟/ 3س

 إدارة الوقت وتذكر المواعيد: البعد الثاني 

 ىؿ تستطيع أف تخطط لممستقبؿ ؟/ 1س

؟/ 2س  ىؿ تحترـ أوقات الصلاة والأكؿ والنوـ

 ما مدى التزامؾ بالمواعيد؟/ 3س

 ؟(الأياـ، الساعات ،الدقائؽ)ىؿ تتذكر تفاصيؿ وقت المواعيد / 4س

 الإنتباه إلى مؤشرات الزمف الفيزيائية: البعد الثالث 

 ما مدى اىتمامؾ بمؤشرات الزمف الفيزيائية؟/  1س

 ما ىو شعورؾ أثناء تعاقب الميؿ والنيار؟/ 2س

  بعد صياغة أسئمة قمنا بتحميميا تحميلا كميا حيث حسبنا النسب المئوية لتكرارات المفردات 
 .الدالة عمى البعد أو المحور المصاغ ثـ تـ تحميؿ مضموف المقابمة تحميلا كيفيا

 

 

 

 :ـ اختبار رسم الوقت لاليزابيث موسون 2ـ 3
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    ىو اختبار إسقاطي حر ، يطمب فيو مف المفحوص أف يتمثؿ الزمف عمى الورقة بالرسـ 
،وفييا يطمب مف العينة المفحوصة الإعراب عف فيميـ لمزمف ،وجريانو بالرسـ ،حيث يقدـ لكؿ 

 . ويطمب منو أف يرسـ الزمف ، مثمما يرى أو يعتقد (ورقة وقمـ)فرد 

 (.74،ص2010عمي الفتلاوي،)                                                                                              

 :   يمتاز اختبار رسـ الوقت بالصفات التالية

 .(قمـ رصاص+ ورقة)إذ يطمب مف المفحوص أف يرسـ تصوره لموقت:ػ البساطة1

إذ أف تيييج اللاوعي مف شأنو أف يؤدي إلى ظيور الإختلاؿ النفسي : ػ إنو لا يييج اللاوعي2
 .بحسب رأي البروفيسور مارتي (انتكاسة نفسية أو جسدية )ػالجسدي 

ػ إنو يعكس التوازف النفسي ػ الجسدي لممريض ، ذلؾ أف تمثؿ الوقت يتضمف الرمز إلى 3
،وىكذا بحيث  (غريزة الحياة)والمستقبؿ  (الحياة العممية)، الحاضر  (غريزة الموت)الماضي 

 .يعكس لنا رسـ الوقت التوازف بيف غريزتي الموت والحياة لدى الشخص

ػ إف تمثؿ الحاضر ورموزه تعطينا فكرة عف الإقتصاد النفسي ػ الجسدي وعف الحياة العممياتية 4
 ( Naboulsi ;1988)  .لممفحوص

 :تطبيق الإختبار

    إف تطبيقنا لإختبار رسـ الوقت ىو تطبيؽ يعتمد عمى مبادئ المدرسة الباريسية 
 . لمبسيكوسوماتيؾ

 

 

 :   قواعد استخدام اختبار رسم الوقت وتحميمه 
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   إف تجربتنا في استخداـ اختبار رسـ الوقت في ميداف البسيكوسوماتيؾ تقودنا إلى تقنينو 
 :وتحميمو وفؽ الأصوؿ التالية

 :    أ ـ طريقة التمثل

 (الخ...يتمثؿ الوقت بالفصوؿ، الرزنامة)ػ دورية 1

 (الخ...الدورة الحيوية للإنساف ، النبات)ػ عدـ قابمية الوقت لمتراجع 2

 .(التقسيـ الواضح ماضي ،حاضر،مستقبؿ)ػ التقسيـ البنيوي لموقت 3

 .ػ رسـ البعد الثالث4

 .ػ ذوباف عناصر الوقت في رؤية موحدة5

 .ػ وجية نظر فمسفية ػ نفسية تربط بيف الوقت والحياة6

 .(الإستعداد لمنكوص)ػ ىيمنة التفكير بالماضي 7

 .(حياة عممياتية)ػ ىيمنة التفكير بالحاضر 8

 .(الإستعداد لمتماىي)ػ ىيمنة التفكير بالمستقبؿ 9

 :   ب ـ عوامل من نوع القساوة النفسية

 (الخ..الساعة، الطبيعة، الرزنامة، التاريخ)ػ رسـ يعتمد عمى عناصر مشتركة 1

 ػ الرسـ المعتمد عمى الأشياء 2

 ػ الشروحات الكتابية3

 ػ التمثؿ المستند إلى الكتابة 4
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 ػ استعماؿ الأرقاـ 5

 ػ التعبيرات الفكرية ػ الذىنية 6

 ػ اجترار الصراعات النفسيةػ الداخمية7

 ػ الإقتصاد في الإعراب عف العواطؼ8

 .ػ فقر عناصر الموحة الممثمة لموقت9

 :   ج ـ عوامل من نوع عدم الثبات النفسي

 ػ رسـ مبتكر غني بالتمثلات والعناصر1

 ػ تماىيات مرنة ومتعددة2

 ػ تعابير عاطفية مكتوبة 3

رفض الخضوع للاختبار بحيث يكثر المفحوص مف طرح الأسئمة )ػ ىرب إلى الأماـ 4
 (الخ...والاستفسارات أو يرسـ تصورا لموقت تييمف عميو السذاجة ،اللامبالاة، التردد، الإىماؿ

 .ػ الحس الدرامي5

 .ػ تمثلات وتعميقات انفعالية متناقضة6

 .ػ رغبات وشروحات متعارضة7

 (الخ...أفكار متمحورة حوؿ الأنا ،التركيز عمى جمالية الرسـ)ػ علائـ نرجسية 8

 .ػ التشديد عمى العلاقات بيف البشر9

 .ػ علائـ القمؽ10
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 .ػ وجود أفكار تعكس الخوؼ وبخاصة الخوؼ مف الموت11

 :   دـ عوامل من نوع الإعاقة النفسية

 .ػ استغراؽ وقت طويؿ لإتماـ الرسـ 1

 .ػ توقؼ ممحوظ أثناء الرسـ 2

 .ػ الميؿ العاـ للإختصار 3

 .ػ فقر الشروحات الكلامية حوؿ فكرة الرسـ 4

 .ػ سذاجة الرسـ دوف وجود رغبة في رفض الإختبار 5

 . ػ الميؿ لرفض الإختبار6

 .ػ التعمؽ بالرموز المعبرة عف الوقت7

  .(العممياتية)ػ التعمؽ بتفاصيؿ الحياة اليومية 8

 .ػ ظيور دلالات ذات طابع قمؽ أو انيياري في الرسـ أو في الشرح الكلامي9

 :ه ـ ردود فعل عمى الصعيد السموكي  

 الخ...ػ سخرية، لامبالاة، استيزاء1

 .ػ طمبات موجية لمفاحص 2

نلاحظيا خاصة مف خلاؿ الرسـ لمخطوط المستقيمة حيث يمنع )ػ اضطرابات حركية 3
 .(الإضطراب الحركي استقامة ىذه الخطوط 

 :  وـ تبدي العمميات الأولية
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 ػ التجريد والترميز المحكميف1

 (خاصة التعبير الكلامي عنيا)ػ الإستعراضات الحسية 2

 اعتبارات ورموز ما ورائية، سياسية، فمسفية، )ػ عدـ التوافؽ بيف الرسـ وفكرة الوقت 3

 (الخ،خارجة عف نطاؽ التعبير عف الوقت..تيويمية

 .ػ التعابير الفظة المرتبطة بأفكار جنسية أو عدائية4

 .ػ تمثلات الموضوع السيء 5

 .ػ الغموض ،عدـ الدقة ، الرسـ غير الواضح 6

خوؼ مف المرض ، مف الموت، الشعور بالضآلة ، اليدـ ، الشعور )ػ الإعراب عف العواطؼ 7
 .(الخ..بالظمـ ، النقمة 

 .ػ الربط العشوائي ، غير المنظـ بيف رموز الوقت8

 (73إليزابيث موسوف،مرجع سابؽ ،ص ). ػ نقص الترابط المنطقي بيف العناصر المؤلفة لمرسـ9

 

 

 

 

 :خلاصة الفصل

    تطرقنا في ىذا الفصؿ إلى الإجراءات التطبيقية لمدراسة مبرزيف فيو المنيج المتبع في 
دراستنا ،حيث اعتمدنا عمى منيج دراسة الحالة لمناسبتو مع موضوع دراستنا ، بالإضافة إلى 
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حالات الدراسة الذيف تـ اختيارىـ بشكؿ قصدي لتوفر خصائص الحالات المرجو تطبيؽ 
اضطراب : الدراسة عمييا التي تتمثؿ في ثلاث اضطرابات سيكوسوماتية إيقاعػػػػػية كانت كالتالي

إيقاع النوـ ،اضطراب الدورة الشيرية لدى المرأة ،واضطراب نظـ القمب،ولجمع بيانات الدراسة 
اعتمدت الباحثة عمى أداتيف بحثيتيف أساسيتيف ىما المقابمة العيادية نصؼ الموجية واختبار 
رسـ الوقت لإليزابيث موسوف، وتـ تحميؿ ومناقشة النتائج المتحصؿ عمييا مف خلاؿ الأداتيف 

 .   وىذا ما سنتطرؽ إليو في الفصؿ الخامس 
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 الفصل الخامس                                                  عرض ومناقشة وتحليل النتائج

 

 الفصل الخامس
 عرض ومناقشة وتحميل النتائج 

 تمييد 

عرض ومناقشة وتحميؿ النتائج ػ 1  

ػ عرض ومناقشة نتائج الحالة الأولى1ػ1  

ػ عرض ومناقشة نتائج الحالة الثانية2ػ1  

ػ عرض ومناقشة نتائج الحالة الثالثة3ػ1  

ػ عرض ومناقشة وتحميؿ النتائج عمى ضوء الفرضيات2  

ػ عرض ومناقشة وتحميؿ النتائج عمى ضوء الفرضية الأولى1ػ2  

ػ عرض ومناقشة وتحميؿ النتائج عمى ضوء الفرضية الثانية2ػ2  

ػ عرض ومناقشة وتحميؿ النتائج عمى ضوء الفرضية الثالثة3ػ2  

 الاستنتاج العاـ 
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 :تمييد

   بعد الكشف عن في الفصل الرابع عن المنيج المتبع في الدراسة والأدوات المستخدمة 
سنحاول الآن في الفصل الخامس التوصل إلى مظاىر اختلال مفيوم الزمن لدى حالات 

الدراسة من خلال عرض ومناقشة النتائج المتحصل عمييا والسعي إلى معرفة تحقق فرضيات 
 .الدراسة من عدمو

 :  عرض ومناقشة النتائج : أولا

 :  تقديـ الحالة الأولىـ1 

 السابعة أساسي: ذكر                                     المستوى التعميمي: الجنس 

 سائق سيارة أجرة :  سنة                                   الوظيفة 31: السن

 حسنة : أعزب                      الحالة الاقتصادية : الحالة الاجتماعية 

 .(اضطراب جدول النوم واليقظة)اضطراب إيقاع النوم : نوع الإضطراب 

 :ممخص المقابمة مع الحالة الأولى/ 2ػ 1  

  من خلال ما تم تسجيمو أثناء سير المقابمة مع الحالة الأولى وتم ملاحظتو عمييا كانت جد 
متعاونة وصريحة في إجاباتيا عمى الأسئمة، كانت الحالة تشكو من اضطراب إيقاع النوم 

المتمثل في اضطراب جدول النوم واليقظة، لم يكن يبدو عمى الحالة في بداية الأمر قمقيا من 
اضطرابيا اكن مع استمرار المقابمة لا حظنا أنيا قمقة وتشعر بالألم لأنيا لم تتخمص من ىذه 
الحالة المزمنة ، لم تتناول الحالة أية أدوية منومة ولم تتمقى أي علاج لأنيا كانت تعرف بان 
الأسباب ىي نفسية بالدرجة الأولى ،وما جعل الحالة تشعر بالقمق والتوتر كونيا تعيش شبو 
وحيدة وعدم الاستقرار الأسري وكذلك تفكك الأسرة منذ أن توفي الأب وترك الحالة في عمر 
السنتين وتزوجت الأم ، فبقيت الحالة مع أختيا التي تكبرىا سنا مع الجدة لتربيتيما ثم توفيت 
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الأخت بسبب سكتة قمبية وبعدىا الجدة مما سبب ليا صدمة ،وبقيت الحالة تعيش وحيدة تتحمل 
 .كل الأعباء لوحدىا 

 : التحميؿ الكمي لممقابمة/ 2ػ 2

 :أ ـ تجميع وحدات مضمون المقابمة في فئات تصنيفية وحساب نسبيا المئوية

 المحاور الأبعاد التكرار النسبة المئوية

  (35):ػ الأرؽ1 8 34.78

 (30): ػ فرط النوـ2 6 26.08 اضطراب إيقاع النوـ

ػ اضطراب جدوؿ النوـ   3 9 39.13
 (16):واليقظة

 المجموع 81 (2(28.39% 100

  (7)ػ التكيؼ العاـ1 1 33.33

 (8): ػ التكيؼ مع الاضطراب2 2 66.66 التكيؼ مع الضغوط

 المجموع 15 3  (20%) 100

  (31): ػ الذاكرة الزمنية1 3 37.5

 

 تقدير الزمف

 (17): ػ إدارة الوقت وتذكر المواعيد2 3 37.5

ػ الانتباه إلى مؤشرات الزمف 3 2 25
 (20)الفيزيائية 

 المجموع 68 8 (11.7%) 100
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 :  التعميؽ عمى الجدوؿ

من خلال الجدول أعلاه نلاحظ أن المحور الأول يعكس اضطراب إيقاع النوم الذي تعاني     
منو الحالة الأولى وبالتحديد اضطراب جدول النوم واليقظة حسب ما أدلت بو الحالة أثناء 

المقابمة ويبدو جميا من خلال معاناة الحالة من الأرق أثناء الميل و الرغبة الشديدة في النوم 
والنعاس خلال النيار ،وجاءت النسبة مرتفعة ليذا الاضطراب مقارنة مع الإضطرابات الفرعية 

 ونسبة %34.78 ،ثم تمييا نسبة اضطراب الأرق قدرت بـ %39.13الأخرى وقدرت بـ 
 ، أما المحور الثاني وىو محور التكيف مع % 26.08اضطراب فرط النوم بأقل نسبة 

الضغوط الذي قسم إلى بعدين البعد الأول يتمثل في التكيف العام أي التكيف مع الضغوط 
عامة يظير لنا أن الحالة لا تتكيف مع الضغوط عامة بقدر تكيفيا مع الإضطراب وقدرت 

 البعد الثالث يظير % 66.66مقارنة مع البعد الثاني الذي تقدر نسبتو بـ  % 33.33نسبتو بـ 
دارة الوقت وتذكر المواعيد ىاذين  لنا مدى تذكر الحالة للأحداث زمنيا أي الذاكرة الزمنية وا 

وىي مرتفعة مقارنة بنسبة الانتباه إلى  % 37.5البعدين كانت نسبتيما متعادلة قدرت بـ 
  .% 25 وقدرت بـ منخفظةمؤشرات الزمن الفيزيائية التي كانت 

  فيما يخص النسب المئوية لمجموع تكرارات المحاور نجد في محور اضطراب إيقاع النوم أن 
 ثم %20 ، ثم تمييا نسبة التكيف مع الضغوط التي قدرت بـ % 28.39النسبة أعمى وقدرت بـ 

 وبناءا عميو نستنتج أن الحالة تعاني %11.7تمييا نسبة تقدير الزمن لدى الحالة حيث قدرت بـ 
من تكيف سيء مع الضغوط مما أثر عمى دورة النوم الطبيعية التي اضطربت ولازالت الحالة 
تعاني من سوء التكيف حتى مع الإضطراب بحد ذاتو الذي يعيقيا عمى أداء مياميا وبالتالي 

دارة الوقت وتذكر المواعيد  .انعكس ذلك سمبا عمى تقديرىا لمزمن وتأثر الذاكرة الزمنية وا 

 

 

 :التحميؿ الكيفي لممقابمة مع الحالة الأولى/ 3ػ2
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     من خلال ما أدلت بو الحالة أثناء المقابمة نستنتج أن الحالة تعاني من اضطراب إيقاع نوم

 المتمثل في اضطراب جدول النوم واليقظة، فمدة النوم التي تستغرقيا الحالة في النوم ىي 
  1h إلىh12نرقد تقريبا من " ساعتين وبشكل متقطع حسب ما أدلت بو الحالة في قوليا 

،مما جعميا تشعر بالتعب والإعياء طوال فترة النيار لأنيا لا "h5 لـ h4ونوض ونعاود نرقد من 
، وأثر ذلك عمى الحالة "نوض مدقدق خلاص : "تنام وقتا كافيا يجعميا تشعر بالراحة لقوليا 

لدى الحالة Dégoutait، تفضل الحالة أن تنام خلال النيار " المزاجية ، نكره روحي، فطة
 وتفضل الحالة أن تنام خلال النيار وتشعر بالنعاس الدائم مما  لأنيا تشعر بالنعاس : "لقوليا 

:" دائما مما جعميا تقاوم الرغبة الشديدة في النوم وخاصة أثناء الاستيقاظ في النيار لقوليا 
إيو : "وقوليا بشأن عجزىا عن الاستيقاظ قبل الوقت الكافي " بذراع وكي نوض دايما تعبان

فايت يا حصراه قريب عام : "،كما أن ىذه الحالة مستمرة لمدة تفوق الأشير لقول الحالة" نعجز
، وما يدل عمى اضطراب إيقاع النوم لدى الحالة أكثر من غيره ىو أن الحالة تكون في قمة "

،وتشعر بالخمول أثناء النيار مما يدل عمى "إيو حالة : "النشاط والحيوية أثناء الميل لقوليا
اضطراب في دورة النوم واليقظة، بالنسبة لتكيف الحالة مع الضغوط نجد أنيا غالبا ما تشعر 
بالقمق والتوتر حسب ما أدلت بو والتي قد تكون سببا في اضطرابيا و عدم التنفيس الانفعالي 
والكبت يزيدان من شعور الحالة بالقمق فيي تستخدم الكبت كطريقة لمتكيف مع المشاكل ولا 

، أما بالنسبة "التكتم والتحدث مع نفسي :" تنفس عن مشاعرىا في لحظات القمق والتوتر لقوليا 
لتكيف الحالة مع اضطرابيا فمن الملاحظ أنيا تعاني من سوء التكيف لأنو سبب ليا القمق وأثر 
عمى سموكاتيا ومختمف أنشطتيا اليومية وعمى علاقاتيا بالآخرين حسب ما أدلت بو، بالنسبة 

لتقدير الزمن لدى الحالة فمن خلال أجوبتيا عمى أسئمتنا فمن الواضح أن الحالة تعاني من خمل 
 "ساعات نطول، دقيقة ىكذا وساعات ليو ليو : "في إدراكيا لمزمن الذي تكون فيو أحيانا لقوليا 

:    وكذلك عدم اىتمامو بأحداث الماضي مما يجعمو لا يستطيع أن يقدر الزمن الماضي لقولو
، كما نلاحظ بالنسبة لإدارة الوقت نجد الحالة لا تؤدي "مانقدرىا ما والو ،أصلا ما تيمنيش"

، بالنسبة لمذاكرة الزمنية "لا لا ما نحترمش : " أعماليا في الوقت المحدد ليا ولا تحترميا لقوليا
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إيو نتفكرىا عادي :" لدى الحالة فيي تتذكر تفاصيل المواعيد إلا أنيا أحيانا تنساىا لقوليا 
، بالنسبة لتقدير الزمن خلال تعاقب الميل والنيار نجد أن الحالة ترى الزمن "ساعات برك ننسى

سريع، من خلال ىذه المقابمة نستنتج أن الحالة تعاني من اضطراب إيقاع النوم المتمثل في 
الشعور بالنشاط خلال ساعات السير وبالخمول والإرىاق خلال )اضطراب جدول النوم واليقظة 

 .ونلاحظ سوء تكيف الحالة مع ىذا الإضطراب مما جعل مفيوم الزمن يختل  (ساعات السمر

 : بالنسبة لمحالة الأولى" لموسوف " تحميؿ اختبار رسـ الوقت / 4ػ2

 .8، 2،5:  أ ـ طريقة التمثل

 .9: ب ـ عوامل من نوع القساوة النفسية

  لا شيء: ج ـ عوامل من نوع عدم الثبات النفسي

 .3،8: دـ عوامل من نوع الإعاقة النفسية 

 .لا شيء: ه ـ ردود فعل عمى الصعيد السموكي 

 .3: و ـ تبدي العمميات الأولية

 من خلال رسم تصور الوقت لدى الحالة الأولى نلاحظ عمى مستوى طريقة التمثل :التحميؿ 
عدم قابمية الوقت لمتراجع وكذلك ذوبان عناصر الوقت في رؤية موحدة ووجية نظر فمسفية ـ 

نفسية تربط بين الوقت والحياة ومن خلال ما أدلت بو الحالة أثناء تعبيرىا عن الرسم أنيا 
تصورت الحاضر فالرسم كمو يعني الحاضر لذلك نلاحظ ىيمنة ىيمنة التفكير العممياتي   

وبالنسبة لفقر الموحة من العناصر الممثمة لموقت نستدل عمى أنو عامل من نوع القساوة النفسية  
وعوامل من نوع الإعاقة النفسية نستدل عميو من خلال الميل العام للإختصار والتعمق بتفاصيل 
الحياة اليومية، وفيما يخص تبدي العمميات الأولية نلاحظ عدم التوافق بين الرسم وفكرة الوقت، 
من خلال ما سبق نلاحظ أن الحالة الأولى تعاني من خمل في مفيوم الزمن وتصورىا لو لأنيا 

 (الماضي والمستقبل)أعطتو تصويرا مييمنا عميو الحاضر فقط وأىممت بعدي الزمن الأخرى 
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ونلاحظ سيطرة التفكير الرتيب في الوقت ،وىذا واضح كذلك من خلال ما أدلت بو الحالة أثناء 
ىذا ىو الحاضر الذي أريد أن أعيشو ، احب العيش ىكذا منذ : "تعبيرىا عن الرسم بقوليا 

طفولتي فالماضي لا ييمني ولا أحب تذكره والمستقبل كذلك لا أفكر فيو ولا أخطط لو ،أحب أن 
أن شذوذ تصور الحالة الأولى لموقت يكون التمثل "موسوف "حيث ترى " .أعيش المحظة فقط

 .المكاني لموقت أحادي البعد ويعبر عن طريقة تفكير مرضية 

 :التحميؿ العاـ لمحالة/ 5ػ2

    بعد تحميمنا لكل من المقابمة العيادية نصف الموجية واختبار رسم الوقت لموسون تبين لنا 
أن الحالة الأولى تعاني من عدة جوانب ، فتصورىا لمزمن مضطرب لأنو كان محدود ولم 

يتصوره بأبعاده الثلاثة ، وخاصة في المرحمة التي يعاني فييا من اضطراب جدول النوم واليقظة 
الذي يسبب لو القمق وأثبتت الدراسات الزمنية أن الوقت لا يمر عندما نكون قمقين ويمر بسرعة 

يفوت الوقت في النيار والميؿ "ىائمة في ساعات الفرح ،وىذا ما صرحت بو الحالة أثناء قوليا 
لأن دورة النوم الحيوية مضطربة بحيث لا تنام الحالة في الوقت الذي يفترض بيا تنام " طويؿ

إذن " إيو مقمقني  ياسر ىذا الاضطراب "فيو وىذا يسبب ليا توترا شديدا وقمقا كما أجابت 
الحالة الأولى إحساسيا بالزمن يختمف عن إحساس الإنسان الطبيعي العادي بالزمن، كما كشف 
لنا رسم تصور الوقت لمحالة تفكيرىا العممياتي الذي ظير وخاصة في تعبيرىا عن الرسم بقوليا 

بمعنى ىيمنة الحاضر واضحة وجمية لدى " نحب نعيش المحظة فقط"،  "ىذا ىو الحاضر"
ما " الحالة فيي ترفض الماضي وترفض التفكير فيو أما المستقبل فيي لا تخطط لو بتاتا لقوليا 

بل أنو يراه قد انتيى لأن جوابو عمى تساؤلنا كيف يرى  " نخطط ما والو كي يجي ساىؿ الحاؿ
ىذا يدل عمى أن الحالة ترى المستقبل مجسدا " ليو ليو خلاص فض خلاص"المستقبل فقال 

بالزمن الحاضر  وعميو فإن الحالة تعاني من سوء التكيف مع التغيرات الاجتماعية حسب ما 
لوحظ في تحميمنا لممقابمة وبالتالي فيي لا تممك الأفق المنفتح وليس ىناك مرونة بالنسبة لموقت 
أي أن التفكير في الوقت يمتاز بالرتابة كما وجدنا تصورىا لموقت وبالتالي تأثرت الحالة النفسية 

والانفعالية لدى الحالة ، إذن عدم قدرة الحالة عمى التكيف الجيد مع اضطراب إيقاع النوم 
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كذلك أثر عمى مفيوم الزمن لديو وىذا ما تتفق معو نتائج  (اضطراب جدول النوم واليقظة)
أحد عمماء الكرونوبيولوجيا ممن يعممون في الولايات " فرانز ىالبرج"الدراسة التي قام بيا 

 الذي أصبح من الألفاظ الشائعة حيث وجد أنو سيركاديةالمتحدة والذي صك مصطمح إيقاعات 
حر الجرياف يظير كذلؾ ما يعرؼ بغياب المعمومات عف  إيقاع سيركادي"عندما يكون ىناك 

 (.197الكسندر بوربمي، ب س،ص )"الزمف

 :ػ تقديـ الحالة الثانية2

 ثالثة ثانوي: أنثى                               المستوى التعميمي:الجنس

 عزباء:  سنة                            الحالة الاجتماعية24: السن

 .                                        اضطراب الدورة الشيرية: حسنة                 نوع الاضطراب: الحالة الإقتصادية

 :ممخص المقابمة/ 1ػ2

  من خلال إجراء المقابمة مع الحالة الثانية لاحظنا عمييا التوتر والقمق منذ البداية واعتبرت 
المقابمة كوسيمة لمتنفيس الانفعالي لأنيا كانت تحس بالضغط ،فأجابت عمى الأسئمة بكل 
صراحة وعبرت عن انزعاجيا من اضطرابيا الذي كان يعيقيا عمى أداء وظائفيا اليومية 
بأريحية وبدون قمق ، الحالة الثانية تعاني من اضطراب الدورة الشيرية المتمثل في عدم 

انتظاميا منذ عام تقريبا بحيث تضطرب الدورة كل ثلاثة أشير مستمرة تقريبا ثم تعتدل مدة 
شيرين متتابعين ثم تضطرب مرة أخرى ،كما ان الحالة كانت تعاني من أعراض اخرى 

مصاحبة ليذا الإضطراب كتساقط الشعر وألام في المفاصل والتعب الدائم ،زارت الحالة الطبيبة 
واجرت كل الفحوصات اللازمة والتحاليل لكن لم يظير أي خمل عضوي ووجيت الطبيبة 

ملاحزة لمحالة بأن تبتعد عن كل ما يقمقيا وسبب الاضطراب ىو التفكير الكثير في ضغوطات 
الحياة ، ما لاحظناه عمى الحالة انيا كانت تعاني من الخوف من المستقبل إزاء اضطرابيا ىذا 



 الفصل الخامس                                                  عرض ومناقشة وتحليل النتائج

 

الذي يمكن ان تكون لو آثار سمبية في المستقبل ما إن لم تشفى ،واحيانا كثيرة يبدو عمى الحالة 
 .يأسيا من الشفاء، تعيش الحالة في ضغط أسري وىي تعيش في صراع نوعا ما

 : التحميؿ الكمي لممقابمة/ 3ػ2

 :  ـ تجميع وحدات مضمون المقابمة في فئات تصنيفية وحساب نسبيا المئوية

 الأبعاد المحاور التكرار النسبة المئوية

ػ أعراض اضطراب 1 4 66.66%
 (27)الدورة

 تحديد طبيعة الإضطراب

 (16)ػ الأعراض النفسية2 2 33.33%

 المجموع 43 6(%13.95) 100%

ػ التكيؼ مع الضغوط عامة 1 2 66.66%
(14) 

 التكيؼ مع الضغوط 

 (51)ػ التكيؼ مع الإضطراب 2 1 33.33%

 المجموع  65 3(%4.61) 100%

   (56)ػ الذاكرة الزمنية 1 5 55.55%

: ػ إدارة الوقت وتذكر المواعيد2 2 %22.22 تقدير الزمف 
(23) 

ػ الانتباه إلى مؤشرات الزمف 3 2 22.22%
 (15): الفيزيائية
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 :التعميؽ عمى الجدوؿ

   من خلال جدول تجميع وحدات مضمون المقابمة في فئات تصنيفية لاحظنا أن الحالة الثانية 
كانت تعاني من أعراض اضطراب الدورة  (تحديد طبيعة الإضطراب )في المحور الأول 

 وىي نسبة مرتفعة مقارنة بالأعراض النفسية التي كانت نسبتيا %66.66الشيرية بنسبة 
 ،أما في المحور الثاني لاحظنا تكيف الحالة العام كان منخفضا مقارنة بالتكيف مع 33.33%

 ، في المحور الثالث الذي تناولنا فيو تقدير مفيوم %33.33الإضطراب والذي قدرت نسبتو بـ 
  وىي مرتفعة %55.55الزمن لدى الحالة الثانية وفي البعد الأول الذاكرة الزمنية تقدر نسبتيا بـ 

 وىي نسبة تتعادل مع نسبة %22.22مقارنة مع بعد إدارة الوقت وتذكر المواعيد الذي قدر بـ 
اىتمام وانتباه الحالة الثانية بمؤشرات الزمن الفيزيائية ،وبالتالي نلاحظ نقص عمى مستوى إدارة 

 . الوقت وتذكر المواعيد وكذلك البعد الأخير الانتباه إلى مؤشرات الزمن الفيزيائية

تحديد طبيعة الإضطراب )  بالنسبة لنسب التكرارات المئوية نجد في نسبة تكرار المحور الأول  
  %9.57التي قدرت بـ  (تقدير الزمن)  ثم تمييا نسبة تكرارات محور %13.95تقدر بـ  (

 كأقل نسبة  مما يدل عمى %4.61تقدر بـ  (التكيف مع الضغوط)وبعدىا نسبة تكرارات محور 
أن الحالة تعاني من سوء التكيف مع الضغوط وتقدير الزمن لدييا منخفض بسبب اضطراب 

 . الدورة الشيرية لدى الحالة

 : التحميؿ الكيفي لممقابمة/ 3ػ2

    من خلال إجراء المقابمة مع الحالة الثانية و شرحيا لنا عن طبيعة اضطرابيا نستنتج أن 
ما بيف كؿ دورة : "الحالة تعاني من اضطراب الدورة الشيرية المتمثل في عدم انتظاميا لقوليا

وذلك لمدة عام تقريبا بحيث أن الدورة تنتظم ثم تعود إلى الإضطراب مرة أخرى، " ودورة أسبوع
عمما أن الحالة لا تعاني من أية أمراض عضوية وحتى اضطراب الدورة الشيرية لدييا ليس لو 

 المجموع  94 9(%9.57) 100%
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علاقة بخمل عضوي لأنيا قامت بكل الفحوصات الطبية والتحاليل اللازمة ولم يظير أي خمل 
ترى الحالة أن الأسباب ، " درت الفحوصات والتحاليؿ ما كاف والو: "عضوي حسب قول الحالة

قاتمي الطبيبة :" نفسية وخاصة القمق والتوتر المستمر وىذا ما أدلت بو طبيبة الحالة لقوليا
بالنسبة لتكيف الحالة ، "السبب ىو التفكير وضغوطات الحياة ،وراني نخمـ ياسر ونشغؿ بالي 

مع الضغوط فيي دائما تشعر بالقمق والتوتر والضغط ،وتعتمد عمى التنفيس الانفعالي فيي لا 
 ، بالنسبة لتكيف الحالة مع "نعيط ، نفرغ ما نخميش في قمبي: " تكبت ما يقمقيا لقوليا

اضطراب الدورة الشيرية فمن الملاحظ أنيا تتكيف معو بطريقة سيئة فيي تشعر بالقمق والتوتر 
مقمقني بزاؼ لدرجة إني خايفة ديرلي أعراض أخرى في : "بسبب ىذا الإضطراب لقوليا

، كما أن ىذا الإضطراب يعرقل الحالة  "نخاؼ ىذا الإضطراب يسببمي العػػػػقـ"، " المستقبؿ 
إيو ياسر يا سر ، علاجاليا ما يحلالي والو ، :" عمى تأدية أنشطتيا اليومية بدون قمق لقوليا

، بالنسبة لتقدير الحالة لمزمن فيي تعاني من اختلاط الساعات "لا خرجة ، لا قضية ، والو
ايو تتخمط وخاصة كي نكوف مريضة ، مانعرفش الوقت : " عمييا وخاصة أثناء مرضيا لقوليا

أما ماضي الحالة تراه بعيد جدا وتتمنى لو أنو يعود لأنيا لم تكن " شحاؿ حتاف نشوؼ الساعة
تعاني من أي اضطراب يعيق مسار حياتيا ، وبالنسبة لتخطيط الحالة لممستقبل فيي مترددة 

مما يدؿ عمى أف " والله حابة نخططمو بصح خايفة يكوف الوقت مخبيمي مفاجآت:" بيذا الشأن لقوليا

نخاؼ ىذا الإضطراب ": الحالة تعاني مف قمؽ المستقبؿ وخوفيا منو بسبب ىذا الإضطراب لقوليا
، كما أن الحالة لا تحسن إدارة الوقت فيي غير ممتزمة بأداء واجباتيا في الوقت  "يسببمي العقـ

،لا : "المحدد ليا  لقوليا  كما عبرت الحالة عمى ، "بصراحة مش محترمة أوقات الصلاة والأكؿ والنوـ
ما نحبش نشوؼ الشمس الصباح ، نعرؼ بمي  " :عدم اىتماميا لمؤشرات الزمن الفيزيائية من خلال قوليا

، مما يدل عمى أنيا تخاف المستقبل وما يخبئو ليا من مفاجآت ، وتقديرىا لزمن "نيار طمع وجا نيار جديد
الأحداث الماضية بالنسبة لمحالة يختمف عن تقديرىا لزمن الأحداث المستقبمية من حيث القرب كما جاء في 

، ومنو نستنتج أن الحالة الثانية " نحس بالوقت كي يفوت يولي بعيد والمستقبؿ نحسو قريب بزاؼ: " قوليا
تعاني من اختلال في مفيوم الزمن بسبب اضطراب الدورة الشيرية لدييا لأنيا تعاني من سوء التكيف مع ىذا 
الإضطراب الذي تخشى أن تستمر أعراضو وتتفاقم في المستقبل فتتدىور حياتيا أكثر فنلاحظ انو ليس ليا 
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أي توجو نحو المستقبل ولكن توجييا نحو الماضي أكثر مما يدل عمى عدم التوازن بين بعدي الزمن 
 .الماضي والمستقبل فيي تمغي المستقبل خوفا من مفاجآتو

 : تحميؿ اختبار رسـ الوقت لموسوف بالنسبة لمحالة الثانية/ 4ػ2

 .1،2،6،8 : أـ طريقة التمثل

 .1: ب ـ عوامل من نوع القساوة النفسية

 .10: ج ـ عوامل من نوع عدم الثبات النفسي

 .1،2،8،9: د ـ عوامل من نوع الإعاقة النفسية

 .لا شيء: ه ـ ردود فعل عمى الصعيد السموكي

 .2،7: و ـ تبدي العمميات الأولية

 

 

 

 : التحميؿ

   نلاحظ في رسم تصور الحالة الثانية لمزمن في طريقة التمثيل دورية حيوية ناقصة  وعدم 
قابمية لمتراجع ووجية نظر فمسفية ـ نفسية تربط بين الوقت والحياة ونلاحظ من خلال تعبير 
الحالة عن الرسم ىيمنة التفكير بالحاضر ، بالنسبة لعامل من نوع القساوة النفسية نجد في 

، وفيما يخص علائم القمق كانت واضحة في الرسم  (انسان+ ساعة )الرسم عناصر مشتركة 
وفي حديث الحالة عن الرسم ، العوامل من نوع الإعاقة النفسية لاحظنا استغراق وقت طويل 

 دقيقة وتوقف ممحوظ يدل عمى التردد كما نلاحظ التعمق 35لإتمام الرسم الذي استمر مدة 
بتفاصيل الحياة اليومية وظيور دلالات ذات طابع قمق أو انيياري في الرسم وفي التعبير عن 
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الرسم ، كما لاحظنا الاستعراضات الحسية خلال التعبير والإعراب عن العواطف وخاصة 
 .الخوف من المرض 

    غياب بعد من أبعاد الزمن في الرسم كان واضحا وىو عدم تصور الحالة لزمن المستقبل 
،أما المنطقة الإنبنائية لمماضي ليا رمزية وضعية إلى اليمين تمثل في صورة طفمة صغيرة 
وكان الماضي يبدو جميا أنو ىادئ وصاف ومشرق، أما الحاضر كان يعبر عن انفعالات 

تعكس مفيوما خاصا لموقت يمتاز بالقمق والوحدة وىذا ما لاحظناه من خلال كمماتيا المعبرة 
عنو ،كما يعتبر رسم الساعة بدون عقارب إعراب واضح عن فكرة عممياتية متمحورة حول 

، بالنسبة لتقطيع الرسم من حيث الديمومة " موسوف" التركيز البالغ عمى الزمن الحاضر حسب 
فكانت الحالة مترددة في رسم تصورىا لممستقبل وأخيرا قررت أن لا ترسمو مما يدل عمى 

تحفظيا عمى المستقبل وكذلك خوفيا وقمقيا منو ،لأن الوضعية الراىنة التي يكون فييا الفرد 
ممزوجة بمشاعر القمق واليأس فنلاحظ دون أدنى شك أن تخيل المستقبل الناجم عن ىذه 

، من خلال ما سبق نلاحظ (50،ص1989موسون،)الوضعية جدير لوحده كي يجمب اليم والكرب
أن الحالة تعاني من خمل في مفيوم الزمن الذي كان واضحا وجميا من خلال تفكيرىا العممياتي 
الذي كان جامدا وقاسيا وتركيزىا البالغ عمى الحاضر وغياب تمثميا لممستقبل في الرسم وعدم 

 ."موسوف" وضوحو يدل عمى اختلال تصور الزمن حسب

 : التحميؿ العاـ لمحالة / 5ػ2

    من خلال ما سبق نستنتج أن الحالة الثانية تعاني من خمل في مفيوم الزمن الذي ظير من 
خلال رسم تصورىا لموقت في التفكير العممياتي أي ىيمنة الحاضر وتصور المستقبل يمتاز 

راني خايفة في " بالتحفظ نظرا لما سببو ليا الاضطراب من قمق وخوف كما جاء في قوليا 
كما أن تكيف الحالة مع اضطرابيا كان منخفضا وبالتالي  " المستقبؿ ديرلي آثار سمبية أخرى

حساسيا بالزمن ثقيل وبطئ كما جاء في  شعورىا مستمر بالقمق والخوف الذي يجعل شعورىا وا 
الدراسات الزمنية الحديثة فيي تشعر بأن الوقت جامد وىذا ما أظيره اختبار رسم الوقت 
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لموسون ، ورسم الحالة لمساعة بدون عقارب كما أشرنا سابقا ىو رمز عمى التركيز البالغ عمى 
الزمن الحاضر مستثنية الحالة أبعاد الزمن الأخرى وخاصة المستقبل ،وما جعميا تشعر بييمنة 
الحاضر ىو انزعاجيا الشديد من اضطراب الدورة الشيرية لدييا ، ولا ننسى بان الحالة كانت 

" ما كنتش نخمـ في الماضي طوؿ"، "الماضي تاعي مميح نحبو " تحب الماضي كذلك لقوليا 
فيذا يدل عمى  (خلال التعبير عن الرسم )حيث يمكننا اعتبار ذلك حنين إلى الماضي 

ميكانيكية النكوص يتم إلى مرحمة سابقة من مراحل النمو النفسي ويمكنو أن يدل عمى وجود 
تثبيتات في ىذه المرحمة ،وفي ىذه الحالة فإن مثل ىذا الرسم والتعبير يمكنو أن يكون بسبب 

 .( 40موسون، مرجع سابق، ص).اختلال سيكوسوماتي 

 

 

 

 

 

 :ػ تقديـ الحالة الثالثة3

 الثالثة ثانوي : المستوى التعميمي.                           ذكر: الجنس

 .متزوج وأب لخمسة أبناء : الحالة الإجتماعية.                          سنة50: السن

  (بطء النبض)اضطراب ايقاع القمب : نوع الإضطراب.            حسنة : الحالة الإقتصادية

 :ممخص المقابمة مع الحالة الثالثة/ 1ػ3

     كانت الحالة أثناء المقابمة متعاونة معنا ،حيث وضحت طبيعة اضطرابيا المتمثل في 
 سنوات لم تكن الحالة 5اضطراب نظم القمب حيث كانت النبضات بطيئة، في البداية أي قبل 
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المرضية متطورة كما ىي الآن ،ازدادت شكوى الحالة بحيث ظيرت مضاعفات وأعراض 
مرضية لم تكن موجودة بالسابق مثل الإغماء والدوار والنعاس المفرط والتعب والإعياء و الفشل 
وآلام في الصدر وضيق التنفس، أما فيما يخص الحالة النفسية كانت الحالة تعاني من ضغط 

بسبب العمل الذي ىو التدريس فكانت تبذل جيد وطاقة تفوق قدرتيا مما انعكس سمبا عمى 
حالتيا الصحية والنفسية بالرغم من أنيا لم تدلي بذلك بطريقة مباشرة، لأنيا اختارت أن توقف 

التدريس وتتوجو لعمل آخر لأجل استعادة توازنيا والابتعاد عن الضغط والقــــمق ، وأكثر ما 
تخافو الحالة في الوقت الحالي ىو أن يصيبيا توقف القمب المفاجئ بالرغم من أنيا منذ سنتين 
قام الأطباء بزرع بطارية ناظمة ليا ، مما يدل عمى مكافحة الحالة لممرض فقد خضعت لمعلاج 

 5بالأدوية والعمميات الجراحية وزرع الناظمة، تعيش الحالة مع أسرتيا المتكونة من الزوجة و
أبناء حياة طبيعية ومستقرة ، وبالنسبة لممرض لا يوجد أحد في العائمة مصاب بنفس 

 .الإضطراب

 

 

 

 :التحميؿ الكمي لمضموف المقابمة مع الحالة الثالثة/ 2ػ3

 :ـ تجميع وحدات مضمون المقابمة في فئات تصنيفية وحساب نسبيا المئوية

 المحاور الأبعاد التكرار النسبة المئوية

ـ أعراض الإضطراب 1 9 56.25
(39) 

 

تحديد طبيعة 
 (33)ـ الأعراض النفسية 2 7 43.75 الإضطراب
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100 (%22.22)16 72  

 المجموع (38)ـ التكيف العام 1 2 50

ـ التكيف مع الإضطراب 2 2 50 التكيف مع الضغوط
(35) 

 المجموع 73 4(%5.47) 100

  (33)ـ الذاكرة الزمنية 1 2 25

 

 تقدير الزمن

ـادارة الوقت وتذكر 2 5 62.5
 (21)المواعيد 

ـ الإنتباه إلى مؤشرات 3 1 12.5
 (8)إلى الزمن الفيزيائية 

 المجموع 62 8(%12.90) 100

 

 :التعميؽ عمى الجدوؿ

     من خلال جدول تفريغ الوحدات التي تضمنتيا المقابمة مع الحالة الثالثة نجد مجموعة من 
النسب المعبرة عن وضعية الحالة كميا بحيث نلاحظ أنو في محور تحديد طبيعة الإضطراب 

 وىي أكبر مقارنة بنسبة % 56.25لدينا في البعد الأول أعراض الإضطراب تقدر نسبتيا بـ 
،أما في ما يخص %43.75%الأعراض النفسية التي نتجت عن الإضطراب والتي تقدر بـ 

محور التكيف مع الضغوط وببعديو التكيف العام والتكيف مع الإضطراب فإن الحالة تتكيف 
، محور تقدير الزمن نلاحظ في الجدول أن نسبة الإنتباه % 50بشكل متعادل قدرت نسبتو بـ 

 وىي نسبة قميمة مقارنة ببعد الذاكرة الزمنية التي %12.5إلى مؤشرات الزمن الفيزيائية قدرت بـ 
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ثم تمييا نسبة إدراة الوقت وتذكر المواعيد بالنسبة لمحالة والتي قدرت بـ  % 25قدرت نسبتيا بـ 
وىي نسبة لا بأس بيا تدل عمى حسن إدارة الحالة لموقت وىي محافظة عمى  % 62.5

 .المواعيد وممتزمة بيا

    من خلال النسب المئوية لمتكرارات نلاحظ أن الحالة التي تعاني من اضطراب نظم القمب 
 ، ونسبة %22.22ببعديو لدييا قدرت بـ (تحديد طبيعة الإضطراب)قدرت نسبة تكرارات محور 

 أما محور تقدير الزمن فقدرت نسبتو بـ %5.47تكرارات محور التكيف كما نلاحظ أنيا تقدر بـ 
، من خلال ما سبق نستنتج أن الحالة تعاني من أعراض اضطراب نظم القمب % 12.90

سواءا جسدية أو نفسية ،وتكيفيا كان بنسبة قميمة وبالرغم من ذلك كانت لا تعاني من أي 
  .مظير من مظاىر اختلال الزمن

 

 

 

 

 :التحميؿ الكيفي لممقابمة/ 3ػ3

    تعاني الحالة من اضطراب في نظم القمب يتمثل في بطئ النبض وىذا ما استنتجناه من 
عندي :" خلال المقابمة مع الحالة وما أدلت بو ، حثي شرحت لنا طبيعة اضطرابيا في قوليا

 Stimulateur دارولي 2014 درت عميو عممية و في Ralentie مشكؿ في نبضات القمب 

cardiaque " وتعاني الحالة من عدة أعراض بسبب ىذا الاضطراب من بينيا الإغماء والدوار
الخ، كما أن الحالة يظير معيا ىذا الاضطراب عندما ..، الألم في الصدر ، صعوبة التنفس

ايو بكري ديما ،نطيح عمى ما  : "يحدث لو ىمع وخوف من مختمف المواقف حسب ما قالتو
، كما نلاحظ الحالة بالرغم  من أنيا "كانش ،قمبي قريب يحبس كي نتخطؼ ولا نخمع ولا نتقمؽ
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تشعر بالقمق والتوتر أحيانا إلا أنيا تتكيف مع مختمف الضغوطات بشكل سميم لأنيا تمجأ إلى 
والله ندير ربي في بالي ونخمـ :" الله وتفكر بعقلانية ولا تستعجل في اتخاذ القرارات لقوليا

، كما نلاحظ أن الحالة أثر عمييا اضطرابيا من حيث تكيفيا مع "بعقمي باش نمقى الحؿ
ايو بزاؼ وليت منقص :" محيطيا وتأدية مختمف أنشطتيا وىذا ما نستدل بو من خلال قوليا

 زيادة عمى ذلك تعاني الحالة من الخوف من المرض الذي ترى "مف الخدمة ونبعد عمى الناس
لكن بالرغم من " مقمقني شوية  لي كيفي ماتوا فجأة:" بانو سيكون سببا لموتيا وفجأة لقوليا 

ذلك فإن الحالة تتعايش مع اضطرابيا وتحاول أن تعيش حياة طبيعية وتخضع لمعلاج مما يدل 
عمى عدم فشميا ويبقى إيمانيا بالله قويا لأنيا تعرف أن الإبتلاء من عند الله ميي مقتنعة بذلك 

ىاني نداوي في روحي ونحاوؿ نبعد عمى القمقة ولي يديرىا ربي مرحبا :" كما جاء في قوليا
، بالنسبة لتقدير الحالة لمزمن نلاحظ جميا أن الحالة تختمط عمييا الساعات في حالة التوتر "بييا

،وتدرك الوقت الذي ىي فيو بشكل معقول ولا "في حالة القمؽ والتوتر تتخمط: " والقمق لقوليا
يتطمب وقتا كثيرا ،كما أن الحالة ترى أن الماضي قريب أي أن تقديرىا لزمن الأحداث الماضية 

  سنيف10 سنة كي شغؿ 50كي شغؿ البارح ، عايش : " ليس طويلا كما جاء في قوليا
ايو لازم نخطط :" ، وبالنسبة لممستقبل فالحالة ترى بأن التخطيط لو أمر ضروري لقوليا"برؾ

، ومن الواضح أن الزمن لو أىميتو عند الحالة فيي "حنا نديرو لي عمينا والباقي عمى ربي
ممتزمة بأداء كل عمل في وقتو وممتزمة بالمواعيد ،والذاكرة الزمنية لا بأس بيا ، وأيضا 

مؤشرات الزمن الفيزيائية ترى الحالة أنيا ذات أىمية لأنو يمكن لمفرد أن يدرك الزمن ويلاحظ 
إيو حاجة باينو نيتـ بييا ، ىي " : تسارعو في ىذا العصر من خلاليا كما جاء في قوليا
، من خلال ما تم تسجيمو وملاحظتو "تعطينا الوقت ونعرفو بييـ سرعة الوقت لي رانا فيو

نستنتج أن الحالة لا تعاني من اختلال مفيوم الزمن لأننا لم نلاحظ أي مظير من مظاىر ىذا 
الاختلال وذلك راجع إلى إدراك الحالة لكيفية التكيف السميم مع اضطراب نظم القمب لدييا ومع 

 .مختمف ضغوط الحياة

 :  بالنسبة لمحالة الثالثة" إختبار موسوف"تحميؿ / 4ػ3
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    من خلال اختبار رسم الوقت لموسون بالنسبة لمحالة الثالثة نلاحظ أنيا اعتمدت عمى 
مستوى طريقة تمثميا عمى الدورية وعدم قابمية الوقت لمتراجع ،كما نلاحظ التقسيم البنيوي لموقت 

وكذلك نلاحظ وجية  (المستقبل)،وثم رسم البعد الثالث (ماضي،حاضر،مستقبل)تقسيم واضح 
نظر فمسفية ـ نفسية تربط بين الوقت والحياة ، بالنسبة لمعوامل من نوع القساوة النفسية نلاحظ 

وجود شروحات كتابية في (passé ,present ,futur)،والتمثل المستند إلى الكتابة والاقتصاد
الإعراب عن العواطف ،بالنسبة لمعوامل من نوع عدم الثبات النفسي نلاحظ علائم القمق من 

ىذا :"خلال رسم الساعة التي تدل عمى المستقبل كان الوقت قد نفذ وبناءا عمى تعبيرىا بقوليا
، ونلاحظ وجود أفكار تعكس الخوف من المرض وخاصة الخوف من " المستقبؿ خلاص فض

الموت،بالنسبة لمعوامل من نوع الإعاقة النفسية نلاحظ التعمق بالرموز المعبرة عن الوقت و 
تمثمت بالساعة الرممية وظيور دلالات ذات طابع قمق أو انيياري في الرسم وفي الشرح 
الكلامي ، بالنسبة لردود فعل عمى الصعيد السموكي لم نلاحظ شيء، فيما يخص تبدي 

العمميات الأولية أي التفكيرات التي لا تأخذ بعين الاعتبار مبادئ الواقع والمنطق ،نلاحظ 
 .التجريد والترميز المحكمين والإعراب عن العواطف التي تتمثل في الخوف من المرض والموت

     إذن يمكننا القول بأن الحالة الثالثة التي تعاني من اضطراب في نظم القمب لا تعاني من 
خمل في مفيوم الزمن وتصورىا لو ،لأنيا تصورت أبعاد الزمن الثلاثة وكان التسمسل والترتيب 
في الرسم صحيح ومنطقي ، فحسب فرانكل الذي يرى بأن الشخص الأصيل ىو الذي يقبل 
حاضره وماضيو ويكون توجيو الأساسي نحو المستقبل بكل ما يرتبط بو من مجيول أو عدم 
يقين، ما يقوده إلى خبرة القمق الذي يتقبمو كونو ضرورة ملازمة لمحياة المؤثرة ،وتمكنو من 

 (.66،ص2010الفتلاوي ،)الشجاعة ليذا القبول 

 : التحميؿ العاـ لمحالة/ 5ػ3

  بعد تحميمنا لمضمون المقابمة مع الحالة الثالثة واختبار رسم الوقت نستنتج أن الحالة بالرغم 
من معاناتيا من اضطراب نظم القمب وكذلك مرض السكري وبالرغم من خوفيا الملاحظ من 
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ىذا الاضطراب ومن الموت المفاجئ إلا أن تصورىا لمفيوم الزمن يعتبر سميما وصحيحا لأن 
تمثيمو كان يحتوي عمى أبعاد الزمن الثلاثة بمعنى أن ىناك توجو لممستقبل كذلك كما نستدل 

، وىذا بسبب  "ايو لازـ نخطط:" عميو من خلال جوابيا عمى سؤال التخطيط لممستقبل بقوليا
 أن قدرة الفرد عمى "إليزابيث"الرغبة في التغيير نتيجة عدم الرضا عن الحاضر وىنا ترى 

التكيف مع التوجييات الزمنية تكون أفضل لدى أولئك الذين يممكون أفقا منفتحا ويتمتعون 
بمرونة أكثر في منظوراتيم الزمنية مما يشجع الجوانب الإيجابية كالإبداع والتطور والقدرة عمى 

ومع ىذا لا يمكننا أن نتجاىل أن الحالة كانت (. 12موسون،مرجع سابق،ص)التحكم عمى الأشياء 
تشعر بالخوف من المرض وخاصة من الموت وىذا اكتشفناه من خلال رسميا الذي كشف 

نحس ": الصراع اللاواعي بين غريزتي الموت والحياة وكذلك من خلال المقابمة في قوليا 
  كما نلاحظ حسن إدارة الحالة لموقت والتزاميا ،"الموت قريبة بزاؼ لي كيفي ماتوا فجأة 

  كمو يدل عمى اىتمام الحالة بالحاضر %62.5بالمواعيد والذي جاء بنسبة مرتفعة قدرت بـ 
 . الحاضر يوجو السموك أكثر من الماضي "البورت"الذي حسب 

 

 : مناقشة النتائج عمى ضوء الفرضيات

في دراستنا افترضنا اختلال مفيوم الزمن لدى المصابين باضطرابات سيكوسوماتية إيقاعية    
وكانت كل حالة تختمف عن الأخرى من حيث الاضطراب بحيث كانت الحالة الأولى تعاني من 

اضطراب جدول النوم واليقظة والحالة الثانية كانت تعاني من اضطراب الدورة الشيرية أما 
، بالنسبة لنتائج اختبار (تباطئ النبضات)الحالة الثالثة كانت تعاني من اضطراب نظم القمب 

لرسم الوقت المطبق عمى الحالات الثلاث ومعطيات المقابمة نصت عمى أن " موسوف"
 .الفرضيات تحققت مع الحالتين الأولى والثانية أما الثالثة لم تتحقق معيا الفرضية 

تحققت معيا الفرضية الأولى بحيث  (اضطراب جدول النوم واليقظة )    بالنسبة لمحالة الأولى 
وجدنا أنيا تعاني من خمل في مفيوم الزمن ظير جميا في عدة تصريحات عن الساعات  من 



 الفصل الخامس                                                  عرض ومناقشة وتحليل النتائج

 

وقوليا في إدراك الوقت وتقديره  " تتخمط الساعات ونودر حتى الأياـ: طرف الحالة كقوليا
فإذا كان الوضع يتطمب من الحالة أحيانا أن  " ساعات نطوؿ ، دقيقة ىكذاؾ وساعات ليو ليو"

 الذي اثبت أن « Jovie »تدرك الوقت الذي ىي فيو خلال دقيقة وىذا ما يتفق مع دراسة 
 بما  (DSIP)مجمل الإضطرابات النفسية تتبع معيا اضطراب النوم عن طريق إفراز مادة النوم

جمالا اضطراب قدرتو لمتوجو في في ذلك اضطراب  قدرة المريض عمى تقدير ساعات يومو وا 
 (.95موسون،مرجع سابق،ص).  الزمان 

   الحالة كما سبق أن ذكرنا تتميز بتفكير عممياتي راجع إلى ىيمنة الحاضر مما يدل عمى 
الزمن جامد ومتوقف لدى الحالة فيي تعيش حياة عممياتية ، كما أن الحالة لا تريد استعادة 

الماضي لرغبتيا في التخمص من تجارب الماضي المميئة بالمآسي وعدم الاستقرار وىذا ما يتفق 
ىو  (غير قابل لمتراجع إلى الوراء)حيث وجد بأن ىذا المظير لموقت " فراد"مع دراسة قام بيا 

مفيوم ضعيف المقاومة وبخاصة أمام النقاط التي لا عودة ليا،وىذا ما يحدث عادة أمام 
الأزمات الإجتماعية مما ينعكس عمى ىؤلاء الأشخاص بفقدان الموضوع ،ويؤدي ىذا الفقدان 

موسون،مرجع )إلى حالة نكوص نرجسي من شأنيا أن تؤدي إلى حدوث اضطرابات نفس جسدية 

ىدف من خلاليا إلى تحقيق أىداف تتمحور في  (1974)كوتؿ وفي دراسة قام بيا (14سابق،ص
 من العينة غير راضين من % 80أبعاد ثلاثة من بينيا التوجو الزماني فبينت النتائج أن 

استعادة ماضييم لرغبتيم في التخمص من التجارب التي عاشوىا في حياتيم وسببت ليم 
عادة عيشيا بشكل يحسن مستقبميم  (coutle, 1974,p123) .مصاعب حالية وا 

    بمعنى مظاىر اختلال مفيوم الزمن لدى الحالة يتمثل في تمثيل الزمن في بعد واحد فقط 
وىو الحاضر، وىناك انخفاض ميل الحالة لمتابعة التطور الإنساني من حوليا، وغياب منظور 

 . الحالة لممستقبل وعدم تمثميا لو

فكانت معطيات المقابمة ونتائج الاختبار  (اضطراب الدورة الشيرية)    بالنسبة لمحالة الثانية 
تدل عمى اختلال مفيوم الزمن لدى الحالة تمثل في عدم تمثل المستقبل وعدم وضوحو فحسب 
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موسون إن تصور المستقبل أحيانا راجع إلى أحاسيس إيجابية أما عدم تمثمو راجع إلى الانييار 
: كما نلاحظ أن ىناك سبب آخر ىو قمق المستقبل لدى الحالة بسبب اضطرابيا حسب قوليا

أنو من  " فرانكؿ"، وىنا يرى " مقمقني بزاؼ راني خايفة في المستقبؿ يدير لي أعراض أخرى"
غير السوي أن يخشى الشخص المستقبل المجيول وينكمش في خوفو وينظر إلى نفسو وفق 

كما ورد في ، (66الفتلاوي ،مرجع سابق، ص)ماضيو وحاضره مع المشاعر الناتجة عن الأسف 
تعبير الحالة عن رسميا حنينيا إلى الماضي وىذا يدل حسب موسون عمى ميكانيكية النكوص 
وىذا الأخير يتم في مرحمة سابقة من مراحل النمو النفسي ويمكنو أن يدل عمى وجود تثبيتات 

. في ىذه المرحمة ،وفي ىذه الحالة فإن ىذا يمكنو أن يعكس اختلالا بسيكوسوماتيا
 (.  40موسون،مرجع سابق ،ص)

ومما لا شك فيو أن " باشلار"    وما يتفق مع نتائج دراستنا لمحالة الثانية ىو ما توصل إليو 
رسم الساعة كعنصر من عناصر رسم تصور الوقت بالنسبة لمحالة الثانية ىو رمز إلى دورة 

 ومنو ندرك العلاقة بين الدورة الإيقاعية لمدورة الشيرية لدى "باشلار" الايقاع الحيضي حسب 
المرأة وبين الدورة الزمنية النفسية أي كمما اضطرب الايقاع الحيضي اضطربت الحالة النفسية 

نطول باش نعرف الوقت " ومنو يضطرب ادراك وتصور مفيوم الزمن وىذا وارد في قول الحالة 
، وما يتفق مع نتائج تحميمنا لممقابمة مع الحالة "  لي راني فيو وخاصة كي نكون مريضة

واختبار رسم الوقت ىو النتائج التي توصمت إلييا موسون عندما أجرت دراستيا عمى عينة من 
المرضى سيكوسوماتيا والأصحاء وعند تحميميا لرسومات رسامييا لاحظت عمى مجموعة 

المفحوصين السيكوسوماتيين أن لدييم عامل مشترك وىو الخوف من المستقبل الذي يأتي ليقتل 
ن كان سيئا إلا انو معاش وىنا يمكننا اعتبار إلغاء ، (15موسون،مرجع سابق،ص).الحاضر الذي وا 

الحالة الثانية تصور المستقبل وىو خمل في مفيوم الزمن بسبب الخوف من المستقبل لو علاقة 
 . باضطراب الدورة الشيرية لدييا
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عن رسم الساعة أنو يدل عمى معنى لو علاقة رمزية إلى دورية " باشلار"    وما أوضحو 
الإيقاع الحيضي كما يتطابق مع حالتنا ، بمعنى أن الإيقاع الحيضي لو إيقاع زمني يتأثر بو ، 

 .مما يدل عمى تحقق فرضيتنا 

نجد أنيا لا تعاني من اختلال مفيوم الزمن  (اضطراب نظم القمب)     بالنسبة لمحالة الثالثة 
أي أن الفرضية الثالثة لم تتحقق نظرا لعدم وجود أي مظير من مظاىر اختلال ىذا المفــيوم، 
فيناك تمثل لأبعاد الزمن الثلاث وترابط وتسمسل منطقي بينيا ،بالرغم من اضطراب الحالة إلا 

أنيا تقبل حاضرىا وماضييا وتوجييا نحو المستقبل واضح وىنا يرى فرانك لأن الشخص السوي 
ىو الذي يقبل حاضره وماضيو ويكون توجيو الأساسي نحو المستقبل بكل ما يرتبط بو من 

مجيول أو عدم يقين ، ما يقوده إلى خبرة القمق الذي يتقبمو كونو ضرورة ملازمة لمحياة المؤثرة 
 .، وتمكنو من الشجاعة ليذا القبول 

الذي يعتمد عمى مبدأ العمية تقابل الغائية ولكي نحصل عمى صورة كاممة " يونغ"    وىنا يرى 
 .للإنسان يجب أن ننظر بوجو إلى ماضي الإنسان وبوجو آخر إلى مستقبل الإنسان 

 (.66، مرجع سابق،صالفتلاوي)    

                                                           

     كما نلاحظ أن الحالة استطاعت التأقمم والتكيف مع اضطرابيا من خلال إيمانيا بقضاء 
الله فينا لعب الوازع الديني دورا جعل من الحالة تتقبل مرضيا وتحاول أن لا يؤثر عمى جوانب 

" ىاذي الحاجة مف عند ربي والحمد لله صابريف :" أخرى ومجالات أخرى من حياتيا لقوليا
بأن ىناك ارتفاعا في قدرة " Curcuitch "الحالة ينطبق عمييا ما جاءت بو دراسةكما أن  

الذين يممكون مفاىيم الإستقرار، والمتعمقين بالقيم التقميدية عمى التكيف مع التغيرات الحاسمة 
 مما يفسر (14موسون ،مرجع ســابق، ص )لمحياة الإجتماعية، وىم أكثر مرونة بالنسبة لموقت 
 .سبب عدم اختلال مفيوم الزمن لدى الحالة الثالثة
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    من خلال ما سبق فإن النتائج تؤكد الفرضيتين الأولى والثانية ولا تؤكد الفرضـية الثالثة ، 
ولا يجب تعميم ىذه النتائج عمى كل المصابين بيذه الاضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية فيي 
تبقى مقتصرة عمى حالات الدراسة ومنو فيي غير قابمة لمتعميم لأنو يجب الأخذ بعين الإعتبار 

 .الخ...مجموعة العوامل الأخرى الثقافية والإجتماعية والدينية 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 :الإستنتاج العاـ 

    تم التطرق في ىذا الفصل إلى تحميل نتائج فرضيات الدراسة ومن خلال ما توصمنا إليو 
نجد أن ىناك علاقة بين اختلال مفيوم الزمن وبين اضطرابين سيكوسوماتيين إيقاعيين 

تناولناىما في الدراسة وىما اضطراب إيقاع النوم واضطراب الدورة الشيرية لدى المرأة ،حيث 
كانت مظاىر اختلال مفيوم الزمن لدى الحالة الأولى المصابة باضطراب جدول النوم واليقظة 
تتمثل في جمود الوقت ،التصور الزماني مقتصر عمى بعد واحد فقط وىو الحاضر والتفكير 

العممياتي الدالة عمى ىيمنة الحاضر ،وبالنسبة لمحالة الثانية المصابة باضطراب الدورة الشيرية 
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الغير منتظمة كذلك وجدنا أنيا تعاني من اختلال مفيوم الزمن ، تمثمت مظاىره في غياب تمثل 
المستقبل ، توقف الوقت وجموده و أظيرت أدوات الدراسة من خلال التحميل أن السبب راجع 
إلى اضطرابيما ،فيذه الإضطرابات التي تتعمق بإيقاع الساعة الداخمية ليا تأثير مباشر وغير 
مباشر عمى مفيوم الزمن الذي يمثل بدوره نظاما إيقاعيا خاصا بكل فرد تحكمو مجموعة من 
العوامل من بينيا الحالة النفسية والانفعالية للإنســان و طريقة تكيفو مع مختمف الضغوطات، 
ومنو نجد أن الحالة الثالثة التي تبين أنيا لا تعاني من اختلال في مفيوم الزمن نجد أن حسن 

 .تكيفيا سواء مع الضغوطات أو الإضطراب ىو العامل في ذلك

 :   كما تستخمص الباحثة من التصورات السابقة لدى الحالات ما يمي

أن الإنسان كائن اجتماعي ولو دور مؤثر ومتأثر بالأحداث والظروف التي يعيشيا فلا يمكن 
الماضي، الحاضر، )عزلو عن واقعو فيو يعيشو دائما تحت تأثير تفاعل الأبعاد الزمنية الثلاثة 

، وأن ىيمنة بعد من ىذه الأبعاد عمى الآخر فيمكن تفسيرىا بأن الظروف والأحداث  (المستقبل
ىي التي تحكم سموك الإنسان ومن بين ىذه الظروف اختلال الصحة النفس جسدية أو 

الإضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية بسبب اختلال الساعة البيولوجية والعوامل النفسية التي 
تكسب الفرد استعدادا للإصابة بيذه الإضطرابات وىذا ما تفسره الدراسات في عمم المناعة 
العصبي ومنو ىناك علاقة احتمالية بين اختلال مفيوم الزمن والاضطرابات السيكوسوماتية 

 .الايقاعية 
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:خاتمة   

 يدور موضوع دراستنا حول مفيوم الزمن لدى المصاب باضطرابات سيكوسوماتية     
ايقاعية،وبعد أن صمم الحالي لاختيار فرضيات الدراسة ولمتحقق من صحتيا تطرقنا إلى 

المقاربات والنظريات المختمفة التي حاولنا من خلاليا تفسير موضوع الإشكالية، مع التركيز 
عمى مفيوم الزمن عند المصاب باضطرابات سيكوسوماتية ايقاعية من ناحية اختلالو وكيفية 

دراكو ، حيث أن اختلال مفيوم الزمن يعني خمل في التصور والإدراك والتوجو  تصوره وتمثمو وا 
الزمني الذي يفسر بأنو راجع إلى عوامل عديدة ، واختمف الباحثون والعمماء في تفسير منظور 

الزمن فنجد نظريات عديدة ولكل نظرية رأييا وأسموبيا في التفسير وىذا ما تطرقنا إليو في 
الجانب النظري، كما اعتمدنا عمى اختبار رسم الوقت لموسون الإختبار الأكثر ملائمة لموضوع 

دراستنا فيو اختبار خاص بميدان البسيكوسوماتيك ، إضافة إلى ذلك المقابمة العيادية نصف 
الموجية التي أوضحت لنا مجموعة من الخصائص التي تميز حالات الدراسة سواء من حيث 

التكيف أو من حيث طبيعة الإضطراب ، وما يمكن قولو في دراستنا ىذه التي تبحث عن 
مظاىر اختلال مفيوم الزمن لدى المصاب باضطرابات سيكوسوماتية إيقاعية وبعد النتائج 

المتحصل عمييا من خلال دراسة الحالة وفق المنيج العيادي لثلاث حالات وذلك ابتداءا من 
وضع الفرضيات التي جاء في مضمونيا ان ىناك اختلال لمفيوم الزمن لدى ىذه الفئة من 

المصابة باضطراب )المرضى فتوصمنا من خلال مناقشة النتائج وتحميميا أن الحالة الأولى 
يعانيان من ( المصابة باضطراب الدورة الشيرية )والحالة الثانية  (إيقاع جدول النوم واليقظة

اختلال في مفيوم الزمن وأغمب مظاىره بالنسبة لمحالتين تتجمى في ىيمنة الحاضر ، وجمود 
الوقت وتوقفو ، أما الحالة الثالثة التي تعاني من اضطراب نظم القمب فيي لا تشكو من خمل 

 .  في مفيوم الزمن
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   ولا يجب تعميم ىذه النتائج عمى كل المصابين بيذه الاضطرابات السيكوسوماتية الإيقاعية 
فيي تبقى مقتصرة عمى حالات الدراسة ومنو فيي غير قابمة لمتعميم لأنو يجب الأخذ بعين 

الخ، وبسبب الفروق ...الإعتبار مجموعة العوامل الأخرى الثقافية والإجتماعية والدينية 
الموجودة بين الأفراد حتى لو كانوا ينتمون إلى فئة مرضية واحدة كفئة الإضطرابات 

 .السيكوسوماتية الإيقاعية 

 :  ومن خلال ىذه الدراسة يمكن أن اقتراح ما يمي

ـ ضرورة توضيح أىمية الساعة البيولوجية ومراعاة عدم اختراق قوانينيا لمتقميل من الإضطرابات 
 .السيكوسوماتية الإيقاعية 

ـ ضرورة توضيح أىمية العلاج النفسي والإىتمام بالصحة النفسية التي ليا علاقة وثيقة بأمراض 
 .العصر الحديث العضوية

 

   

 



 
 

  المقابمة الأولى01:الممحق رقم 

 . اضطراب ايقاع النوم: المقابمة كما وردت مع الحالة الأولى 

 اضطراب الأرق: المحور الأول

 ىل تتمكن من النوم بسيولة ؟/ 1س

 .لا/ 1ج 

 كم ساعة تنام في الميل؟/ 2س

 .5 ل 4 ونوض ونعاود نرقد من 1 ل 12نرقد تقريبا من / 2ج

 ىل تستيقظ قبل الوقت الكافي ؟/ 3س 

 .نوض مدقدق خلاص......لا لا / 3ج

 ىل تشعر بإعياء وتعب جسمي مستمر بسبب قمة النوم؟/ 4س

 .نعم/ 4ج

 كيف تشعر عندما تحاول عدة مرات النوم ولا تستطيع؟/ 5س

  Dégoutait.نكره روحي ،فطة/ 5ج

 ىل يجعمك توترك يائسا من النوم؟ / 6 س

 .لا لا مانيأسش ،نحاول نسيف عمى روحي / 6ج

 .اضطراب فرط النوم: المحور الثاني

 ىل دائما لديك رغبة في النوم خلال النيار؟ / 7س

 .في النيار؟ آه دايما/ 7ج

 ما مدى صعوية مقاومة رغبتك في النوم خلال النيار؟/ 8س

 .نعم نديرىا بزاف / 8ج



 
 

 ىل تنام دائما لساعات متأخرة من النيار؟/ 9س

 .ايو ديما ، وكي ما عندي والو نطول وماذبيا نطول / 9ج

 ىل تجد صعوبة في الإستيقاظ في النيار؟/ 10س

 .بذراع وكي نوض دايما تعبان/ 10ج

 ىل تنتابك نوبات النوم المفاجأة أثناء قيادتك لمسيارة؟/ 11س

 .تجي ،وخاصة في لقوايل/ 11ج

 .اضطراب جدول النوم واليقظة: المحور الثالث

 ىل تنام في اوقات غير منتظمة؟/ 12س

 .ايو/ 12ج

 ىل تعجز عن الإستيقاظ في الوقت اللازم لمنيوض؟/ 13س

 .ايو نعجز/ 13ج

 ىل يتكرر ىذا العجز أكثر من شير؟/ 14س

 .فايت ، يا حصراه قريب عام/ 14ج

 ىل تكون أكثر نشاطا في ساعات متأخرة من الميل؟/ 15س

 .ايو حالة/ 15ج

 ىل تواجو صعوبة في بدء النوم عندما ترغب في ذلك؟/ 16س

 .ايو/ 16ج

 ىل تشعر بصداع ممستمر؟/ 17س

 .شوية ساعة عمى ساعة/ 17ج

 ىل تشعر بالكسل؟/ 18س



 
 

 .ايو/ 18ج

 التكيف مع الضغوط: المحور الرابع

 ىل غالبا ما تشعر بالتوتر والقمق؟/ 19س

 .نعم / 19ج

 كيف تتصرف في المواقف الصعبة أو عندما تواجيك مشكمة؟/ 20س

 .الضحك/ 20ج

 كيف تنفس عن مشاعرك عندما تكون متوترا أو قمقا؟/ 21س

 .التكتم والتحدث مع نفسي/ 21ج

 ما مدى قمقك من اضطرابك؟/ 22س

 .نتقمق ياسر / 22ج

 ىل أثر اضطرابك عمى سموكاتك وأنشطتك اليومية وعمى علاقاتك بالآخرين ؟/ 23س

 .نعم / 23ج

 في رأيك كيف يمكنك أن تتعايش مع اضطرابك؟/ 24س

 .أريد التغيير وتنظيم الوقت/ 24ج

 .تقدير الزمن: المحور الخامس

 ىل تختمط عميك الساعات؟/ 25س

 .تتخمط ،ونودر حتى الأيام/ 25ج

 كم عدد الدقائق التي تستغرقيا لتدرك الوقت الذي انت فيو؟/ 26س

 .دقيقة ىكذاك وساعات ليو ليو ..ساعات نطول / 26ج

 كيف ىو تقديرك لزمن الأحداث الماضية؟/ 27س



 
 

 .مانقدرىا ماوالو أصلا متيمنيش/ 27ج

 ىل تستطيع أن تخطط لممستقبل ؟/ 28س

 .كي يجي ساىل الحال...لا لا مانخطط ماوالو / 28ج

 ىل تحترم أوقات الصلاة والأكل والنوم؟/ 29س

 .لا مانحترمش / 29ج

 ما مدى التزامك بالمواعيد؟/ 30س

  Le possible. باش نكون ممتزم...ندير نتاعي / 30ج

 ؟(الأيام، الساعات ،الدقائق)ىل تتذكر تفاصيل وقت المواعيد / 31س

 .ايو نتفكرىا عادي ، ساعات برك ننسى/ 31ج

 ما مدى اىتمامك بمؤشرات الزمن الفيزيائية؟/ 32س

 .نيتم بالقمر ، نحب نشوفو وقتاش يولي بدر ولا ىلال والشمس لا لا / 32ج

 ما ىو شعورك أثناء تعاقب الميل والنيار؟ / 33س

 .نحس النيار ليو ليو يفوت والميل طويل/ 33ج

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 

  المقابمة الثانية02:الممحق رقم 

 اضطراب الدورة الشيرية لدى المرأة : المقابمة كما وردت مع الحالة الثانية 

 تحديد طبيعة الإضطراب : المحور الأول 

 ما ىي طبيعة اضطراب الدورة الشيرية لديك ؟ / 1س

بين كل دورة ودورة أسبوع ،درت الفحوصات والتحاليل ماكان والو، قاتمي الطبيبة السبب / 1ج
 .ىو التفكير وضغوطات الحياة وراني نخمم ياسر ونشغل بالي 

 ما ىي الأعراض المصاحبة ليذا الإضطراب ؟/ 2س

 .شعري يتساقط ، عندي آلام دايما متقمقة / 2ج

 لو لديك أمراض عضوية؟/ 3س

 .ما عندي حتى أمراض عضوية / 3ج

 منذ متى وأنت تعانين من ىذا الإضطراب؟/ 4س

 منذ عام تقريبا تتنظم وتعاود تفسد                                         / 4ج

 ىل تعانين من أمراض نفسية ؟/ 5س

 .لا لا الحمد لله / 5ج

 في رأيك ماىي أسباب ىذا الإضطراب؟/ 6س

 .ربما التخمام ياسر قالتيالي الطبيبة / 6ج

 التكيف مع الضغوط: المحور الثاني

 ىل غالبا ما تشعرين بالقمق والتوتر؟/  8س

 ايو دايما متقمقة ونحس بالضغط والتوتر دايما / 8ج



 
 

 كيف تنفسين عن مشاعرك عندما تكوني متوترة و قمقة؟/ 9س

 .نعيط ،نفرغ مانخميش في قمبي/ 9ج

 حسب حالتك النفسية والمزاجية متى تضطرب الدورة لديك ؟/ 10س

 .كي نكون في حالة ضغط وتعب ونتقمق/ 10ج

 ما مدى قمقك من ىذا الإضطراب؟/11س

 .مقمقني بزاف لدرجة إني خايفة في المستقبل ديرلي أعراض أخرى / 11ج

 مثل ماذا؟/ 12س

 .نخاف ىذا الإضطراب يسببمي العقم/ 12ج

 كيف كان مزاجك قبل حدوث ىذا الإضطراب وكيف ىو الآن؟/ 13س

 قبل نتقمق بصح دركا أكثر وأكثر / 13ج

 ىل يعيقك ىذا اضطراب الدورة الشيرية عمى أداء أنشطتك اليومية؟/ 14س

 .ايو ياسر ياسر ، علاجاليا ما يحلالي والو ، لا خرجة ، لا قضية ، والو/ 14ج

 في رأيك كيف يمكنك أن تتعايشي مع ىذا إضطراب الدورة لديك؟/ 15س

لا زم نداوي روحي ، مانخميش روحي ىكذا Déja.ىذا الإضطراب مقمقني ياسر ياسر/ 15 ج
، 

 تقدير الزمن: المحور الثالث

 ىل تختمط عميك الساعات؟/ 16س

 .ايو تتخمط وخاصة كي نكون مريضة ، مانعرفش الوقت شحال حتان نشوف الساعة/ 16ج

 كم دقيقة من الوقت تستغرقين لتدركي الوقت الذي أنت فيو؟/ 17س

ساعات والله نطول حتان نشوف الساعة باش نعرف الوقت وخاصة كي نوض من النوم / 17ج
. 



 
 

 كيف ىو تقديرك للأحداث الماضية؟/ 18س

الأحداث الماضية نحسيا بعيدة وحابة لوكان تكون قريبة ، الماضي نتاعي مميح نحبو / 18ج
 ىل تستطيعين ان تخططي لممستقبل؟/ 19س

 .والله حابة نخططمو بصح خايفة يكون الوقت مخبيمي مفاجآت/ 19ج

 ىل تحترمين أوقات الصلاة والأكل والنوم؟/ 20س

 بصراحة مش محترمة أوقات الصلاة والأكل والنوم،لا / 20ج

 ىل أنت ممتزمة بالمواعيد؟/ 21س

 .نمتزم بالمواعيد غير إذا جاني ظرف طارئ ، الله غالب/ 21ج

 .(الأيام،الساعة ، الدقائق)ىل تتذكرين تفاصل المواعيد / 22س

 .لا ننسى مانتفكرش/ 22ج

 ما مدى اىتمامك بمؤشرات الزمن الفيزيائية؟/23س

 .مانحبش نشوف الشمس الصباح ، نعرف بمي نيار طمع وجا نيار جديد/ 23ج

 ىل يقمقك مجيء يوم جديد؟/ 24س

 ايو بزاف ، نخاف/ 24ج

 من ماذا تخافين ؟/ 25س

 .نخاف من مفاجآت اليوم الجديد/ 25ج

 بماذا تشعرين عند تعاقب الميل والنيار؟/ 26س

 .نحس بالوقت كي يفوت يولي بعيد والمستقبل نحسو قريب بزاف/ 26ج

  المقابمة الثالثة 03: الممحق رقم

 (بطئ النبض )اضطراب ايقاع نظم القمب : المقابمة مع الحالة الثالثة



 
 

 تحديد طبيعة الإضطراب: المحور الأول

 فيما يتمثل اضطرابك؟/ 1س

Ralenti دارولي 2014درت عميو عممية وفي (   )عندي مشكل في نبضات القمب / 1ج
.Stimulateur cardiaque  

 ما ىي الأعراض المصاحبة لإضطرابك؟/ 2س

ندوخ ، نعرق بزاف، نحس بالسطر في صدري، ديما تعبان ونعسان ،مانقدرش نتنفس / 2ج
 CPRيديرولي Fois 2  مميح

 ىل تعاني من أمراض عضوية أخرى؟/ 2س

 .ايو عندي السكر ثاني/ 2ج

 ىل تعاني من أمراض نفسية؟/ 3س

 .لا لا الحمد لله / 3ج

 ىل تناولت أي منبيات أو أدوية نفسية؟/ 4س

 .لا لا ، دوا القمب برك والسكر برك/ 4ج

 ماىي أدوية القمب التي تتناوليا؟/ 5س

TENORMIN 5ج كيما /  

 ىل تضطرب نبضات قمبك في حالات اليمع والخوف؟/ 6س

 .ايو بكري ديما ،نطيح عمى ماكانش ،قمبي قريب يحبس كي نتخطف ولا نخمع ولا نتقمق/ 6ج

 

 التكيف مع الضغوط: المحور الثاني 

 ىل غالبا ما تشعر بالقمق والتوتر؟/ 7س



 
 

 .مش ديما قالق ومتوتر في الخدمة برك/  7ج

 كيف تتصرف في المواقف الصعبة؟ / 8س

 .والله ندير ربي في بالي ونخمم بعقمي باش تمقى الحل/ 8ج

 كيف تنفس عن مشاعرك عندما تكون قمقا ومتوترا؟/ 9س

 ندس في قمبي ومانخرجش / 9ج

 ىل تضطرب دقات قمبك لأبسط الأشياء؟/ 10س

.،  بصح دركا لا ، حاجة بسيطة تقمقني ، نحس قمبي يسطر Courage والله كنت / 10ج  

 ىل أثر اضطراب نظم القمب عمى سموكاتك وأنشطتك اليومية وعلاقاتك بالآخرين؟/ 11س

 .ايو بزاف وليت منقص من الخدمة ونبعد عمى الناس / 11ج

 ما مدى قمقك من اضطراب نظم القمب؟/ 12س

 .مقمقني شوية  لي كيفي ماتوا فجأة ،بصح الحمد لله من عند ربي الحمد لله / 12ج

 كيف يمكنك أن تتعايش مع ىذا الإضطراب ؟ / 13س

 .ىاني نداوي في روحي ونحاول نبعد عمى القمقة ولي يديرىا ربي مرحبا بييا/ 13ج

 المحور الثالث؟ تقدير الزمن

 ىل تختمط عميك الساعات؟/ 14س

 .في حالة القمق والتوتر تتخمط/ 14ج

 كم عدد الدقائق التي تستغرقيا لتدرك الوقت الذي انت فيو؟/ 15س

 .ليو ليو مانطولش/ 15ج

 كيف ىو تقديرك لأحداث الماضية؟/ 16س

 . سنين برك10 سنة كي شغل 50كي شغل البارح ، عايش / 16ج



 
 

 ىل تستطيع أن تخطط لممستقبل؟/ 17س

 .ايو لازم نخطط حنا نديرو لي عمينا والباقي عمى ربي/ 17ج

 ىل تحترم أوقات الصلاة والأكل والنوم؟/ 18س

 .ايو الحمد لله نحترم الأوقات ، النوم ساعات مانقدرش نرقد برك/ 18ج

 ىل أنت ممتزم بالمواعيد؟ / 19س

 .الحمد لله ممتزم بالمواعيد/ 19ج

 ؟(اليوم، الساعة ، الدقائق)ىل تتذكر تفاصيل المواعيد / 20س

 .ايو نتفكرىا عادي/ 20ج

 ما مدى اىتمامك بمؤشرات الزمن الفيزيائية؟/ 21س

 . ايو حاجة باينة نيتم بييا ، ىي تعطينا الوقت ونعرفو بييم سرعة الوقت لي رانا فيو/ 21ج

 بماذا تشعر عند تعاقب الميل والنيار؟/ 22س

 .نحس بالوقت سريع يفوت ليو ليو / 22ج


