
 

 

 
 سكيكدة 1955 أوت  20 جامعة

 الإنسانية و  الاجتماعية العلوم كلية

 الاجتماعية  العلوم قسم

 العيادي النفس علم: تخصص 

 

 

 

 

 علم النفس العيادي  :تخصص ،مذكرة مكملة لنيل شهادة الماستر

 الدكتورة إشراف تحت                                                   الطالبتين إعداد من  

 فريدة لوشاحي                                                     سليو كوثر نور بو  ✓

                                          يطوس ايناس  ✓

 مناقشة لجنة ال                                         

 الجامعة الصفة الرتبة العلمية  الأستاذ

 سكيكدة 1955 ت أو  20جامعة  رئيسا  -ب  -محاضر  أستاذ  جامعي طارق د.

 سكيكدة 1955 ت أو  20جامعة  مشرفا ومقررا -أ -محاضر   أستاذ  لوشاحي فريدةد.

 سكيكدة 1955 ت أو  20جامعة  ممتحنا  -ب  -محاضر  أستاذ  سعادنة محمد الأمين أ.

  

 

 

تقبل المرض وتأثيره على درجة قلق الموت لدى الراشد المصاب 
 بالسرطان 
 ( حالات06)دراسة عيادية لستة 

 

2024/ 2023السنة الجامعية:   
 



 

 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 ملخص البحث

 المصاب   الراشد   لدى  الموت   قلق  درجة  على  وتأثيره  المرض   تقبل  مدى  عن  الكشف  إلى  الدراسة  هذه  هدفت 

 الةالح  دراسة  في  المتمثل  العيادي  المنهج  استخدمنا  الدراسة  فرضيات   صحة  من  التحقق  أجل  ومن  بالسرطان،

 . تمبلر د لدونال الموت  قلق  مقياس وكذا العيادية المقابلة من كل على عتماد بالإ 

  بسرطان (  02)  حالتينو   ،الثدي  بسرطان  مصابات   حالات (  04)  ،حالات (  06)ستة  على  ،الدراسة  تمت   حيث 

 : التالية للنتائج  ناتوصل وقد  ،البروستات 

  .الموت  قلق درجة نخفاض إ إلى يؤدي المرض  تقبل •

 .الموت  قلق درجة رتفاعإ إلى يؤدي المرض  تقبل عدم •

 .السرطان  ،الموت  قلقتقبل المرض،   :المفتاحية الكلمات  

 

 
Abstract: 
   This study aims to reveal the extent of the illness acceptance and its effect on the 
degree of death-anxiety on the adult cancer patient. In order to verify the validity of 
the study hypotheses, we used the clinical approach that is studying the case 
relying on the clinical interview and the scale of death-anxiety of Donald Tumpler. 
The study was conducted on 06 cases: 04 cases of breast cancer, and 02 of 
prostate cancer, and we reached the following results: 
* The acceptance of the illness leads to a decrease in the scale of the death-
anxiety. 
* The unacceptance of the illness leads to an increase in the scale of the death-
anxiety. 
Key Words: death-anxiety, cancer, acceptance of disease. 
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 مقدمة 
 تعيق  قد   التي  الصحية،  الأزمات   هي  صعوبة  وأكثرها  حياته،  في   والأزمات   الحوادث   من  العديد   الإنسان  يواجه
 .المتعددة لوظائفه أدائه وتعيق المختلفة،  نموه لمراحل الطبيعي السير

 المختلفة،   الأجيال  عبر  الإنسان  تناقلها  التي  والفتاكة  والمعدية  المزمنة  الأمراض   من  العديد   نتشرت إ  القدم  فمنذ  
 .والاجتماعية النفسية حياته على أثرت  والتي
 وحتى   الجسمية  أو  النفسية  سواء   المريض،  حياة  على  تؤثر   التي  المزمنة  الأمراض   من  السرطان  مرض   يعتبر

  فإن، ففي كثير من الأحيان  منها   الشفاء  يصعب   التي  المستعصية  الأمراض   من  هذا المرض   ويعد   ،جتماعيةالإ
 المريض  نفسية على المرض   يؤثر وقد  ، والأصدقاء والأقارب  الأهل من حوله بمن علاقته على  سلبا تؤثر إصابته
 على   لمرضه  تقبله  يؤثر  مما  مرضه  خبر  سماع  عند   النفسية  الصدمة  أو  كتئاب الإ  من   ةبحال  يصاب   أن  ويمكن
  .لديه الموت  قلق مستوى 

  علـى   لحفـاظل  الدفاعية  ميكانيزمـات   أهـم  حـد أ  يعـد   حيـث   إنسان   كل  عند   موجودة  حقيقة  هو  الموت   قلق  شعور  إن
 علـى   خوفـا  بحـذر  للتصـرف  الضـروري   بالحـافز  الإنسـان  يمـد   حيـث   الأهميـة  بالغـة  خطـر  إشـارة  وهـو  الـذات،
  تهديدا   يتضـمن  فـالمرض   ،الشـديد   المـرض   حـالات   تفرضـه  ذيالـ  المـوت   قتراب إب  الموت   قلق  نشاط  ويزداد   ،حياته

 كالسرطان  خطيـر  بمـرض   الإصـابة  أن  حيث   الموت،   إلى  يؤدي  عامل  عتبارهإب  نفسها  الفرد   حياة  ضد   مضاعفا
 . خطيرا  مرضا عتبارهإب وهذا منه والقلق الموت  في  التفكير إلى الإنسان تدفع
 أقوال  فيها  تصرح  التي  المقابلات   من  مجموعة  بإجراء  قمنا  ،السرطان  مصلحة  داخل  تمت   التي  تنادراس  خلال  من

 : جانبين على شتمالهاإب الدراسة هذه جاءت  وقد . تمبلر لدونالد  الموت  قلق  ختبارإ تطبيق مع الحالات،
 فصلين بدوره يضم  الذيو  النظري  الجانب: أولا

 إلى  سنتطرق   ثم  وأهدافها  الدراسة،  أهمية  والفرضيات،  الدراسة  إشكالية  تحديد :  ويشمل  التمهيدي  بالفصل  بداية
 . الإجرائية التعاريف إلى والتطرق  الدراسة موضوع ختيارإ دواعي

   الموت قلق ثم القلق إلى أولا خلاله من سنتطرق  الذي الموت قلق:  بــ المعنون  الأول الفصل 
 المفسرة   النظريات   وأخيرا  تصنيفه   العوامل المساهمة في ظهورهو   ومستوياته  ومكوناته  تعريفه   في:   القلق  أولا  تناولنا

 .له
العوامل   مكوناته،  الهلع،  ونوبات   الموت   قلق  بين  الفرق   ثم  تعريفه  إلى  أولا  فتطرقنا  الموت   لقلق  بالنسبة  أما 

 . الموت  قلق علاج  وأخيرا المفسرة النظريات  ثم أنواعه،و المؤدية 
 : فيه تناولنا: السرطان: بــ المعنون  الثاني الفصل

 السرطان،   لمرض   المسجلة  الإحصائيات   السرطان،  لمرض   التاريخي  الجانب )  :الطبية  الناحية  من   السرطان  أولا
 .(السرطان ظهور على المساعدة عواملال الأورام، أنواع السرطانية، الخلايا تعريف السرطان، تعريف
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 يستعملها  التي الدفاع ميكانيزمات  ،"ج" نمط للسرطان المعرضة الشخصية: )النفسية الناحية من السرطان: ثانيا
  ل التدخ  أنماط   السيكوسوماتي،   التفسير  السرطان،  لمرض   النفسي  والتناول  النفسية  الآثار  السرطان،  مريض 

 . (السرطان مريض ب النفسي التكفل وأخيرا العلاجي
  لميدانيا الجانب: ثانيا 

 هته   في  عليه  والمعتمد   المتبع  المنهج  تعريف  مع  الدراسة،  بفرضيات   التذكير:  خلال  من  الدراسة  إجراءات:  أولا
  والمكونة   عشوائية  بطريقة  جمعها  تم  التي  بحالات الدراسة  التعريف  وإلى  العيادي،  المنهج   في  والمتمثل  الدراسة

ن ننسى المقابلة العيادية المتضمنة للملاحظة العيادية في الدراسة، أدون    بالسرطان،  مصابين  حالات   ستة  من
 . بالإضافة الى اختبار قلق الموت لدونالد تمبلر

 للحالات  العام ستنتاجالإ وأيضا المقابلات، محتوى  وتلخيص  الحالات  تقديم  فيها تم والتي الميدانية الدراسة: ثانيا
 لكل   عام  بتحليل  الميدانية   الدراسة  إرفاق  مع  الدراسة  في  ختبار الإ  تطبيق  نتائج  تحليل  ذلك  إلى  ضف  مع تحليلها،

 . الفرضيات  ضوء على  عليها المحصل النتائج حالة ومناقشة
الفصول  فصل  كل  أن  علما  والملاحق  المراجع  وقائمة  بخاتمة  الدراسة   أرفقت   الأخير  في   تمهيد   ضم  من 

 .فصل وخلاصة
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 لإشكاليةا

 الحال   هو  وكما  النواحي  مختلف  في  المريض   حياة  على  بالغة  آثارا  تترك  التي  المزمنة  الأمراض   من  العديد   هناك
 أو  ضطرابات الإ   من  نوع  فيها  يحدث   والتي  المريض   عليها  يمر  مؤقتة  أولية  مرحلة  فهناك  الخطيرة،  الأمراض   في

 الجسمية،  الجوانب   مختلف  في  مستمرة  دائمة  تغييرات   يتطلب   الخطير  المرض   أن  إلا  الحياتية،  الأنشطة  في  خلل
  نوع  عنه  ينجر  الخطير  بالمرض   التشخيص   بمجرد   نهأ  حيث   النفسية،  وخاصة  قتصاديةالإ  جتماعية،الإ  المهنية،

 . يالنفس توازن ال وعدم ستقرارإاللا من
  سن   في  وخاصة   العمرية  الفئات   مختلف  بين  نتشاراإ  الأكثر  الخطيرة  الأمراض   بين  من   السرطان  مرض   يعتبر
 عن   بعيدا  طبيعي  غير  بشكل  بالتكاثر   تبدأ  التي  الخلايا  تركيب   في   خلل  حدوث   عن   المرض   هذا  ينجم    ،الرشد 

  جا نسي  النهاية  في  لتشكل  المصابة  للخلايا  تكوينها  في  مشابهة   أخرى   خلايا  الخلايا  هذه  وتولد   المعتاد،  نظامها
  النظم   خاصة و   المجتمعات،  واجهت   التي   التحديات   أهم   من  الأخير  هذا  يعد   حيث   ،"السرطانية  الأورام "  عليه   يطلق

 ، "2020  عام  في  تقريبا  شخص   ملايين  عشر  أرواح  أرهق  وقد   .العالم  في  للوفيات   رئيسي  سبب   وثاني  الصحية،
 العالمية،   الصحة  بمنظمة  المتعلقة  للإحصائيات   بالنسبة  هذا  وفايات،  06  كل  من   تقريبا  واحد   وفاة  يعادل  ما  أو

sheets/detail/cancer) -room/fact-https://www.who.int/ar/news(   
 ( 09:45، على الساعة  2023/ 10/ 23تاريخ الزيارة )

  بالنسبة   أما.  2019  سنة  منذ   الخبيثة  للأمراض   الحمراء  الخانة  ضمن  الجزائر   تصنيف  تم  الأخيرة   هذه  فحسب 
 ألف   47  من  أكثر  تسجيل  تم  فقد   العمومية  للصحة  الوطني  المركز  فحسب   الجزائر  في   توجد   التي  للإحصائيات 

  العمومية  للصحة   الوطني  المعهد   إحصائيات   تشير  كما  ، 2022  سنة   خلال  المرض   بهذا  جديدة  إصابة
 للنساء   بالنسبة  الإصابات   عدد   في  الأولى  المرتبة  يحتل  الثدي  سرطان  أن  السرطانات   سجل  من  المستخرجة

 .للرجال بالنسبة القولون  سرطانو 
 (2030-2023-trchnologie/138904-science-ar:sante/http://www.aps.dz(  
 ( 10:00، على الساعة  2023/ 10/ 23تاريخ الزيارة )
 حيث نفسية تنعكس سلبا على حالة المريض،  و   جسدية  معاناةفيه أن مرض السرطان ينتج عنه  ومما لا شك   
الإصابة   نوع  بينها  من  عوامل  عدة  فيها  عوامل و   تتحكم  وكذلك  المرض،  إليها  وصل  التي  والمرحلة  درجتها، 

 .الخوف والقلق المستمر ةنفسية عديدة التي تجعل المريض يعيش في دوام
يعتبر القلق جزء طبيعي في آليات سلوك الإنسان وذلك في مختلف المواقف، خاصة في المواقف التي يشعر  

" قلق الموت" الذي يرتكز حول المواضيع المتصلة المحك، ونجد من بين أنواع القلق  فيها الإنسان أن حياته على
 . بالموت والاحتضار

https://www.who.int/ar/news-room/fact-sheets/detail/cancer)
http://www.aps.dz/ar:sante-science-trchnologie/138904-2023-2030
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لا يتجزأ من حياة المرضى المصابين بمرض أخرى فعند تفاقم قلق الموت يصبح جزء   ومن جهة    هذا من جهة 
بالإضافة إلى   ،جسمية كثيرة  وذلك بما له من تأثيرات   ،السرطان، الذي يمنعهم من العيش في الوقت الحاضر

جتماعية، وما قد يصاحب هذا جتماعي، الوصمة الإنعزال الإكتئاب، الإجتماعية مثل القلق والإإأعراض نفسية و 
تأثيرات نفسية وجسمية، بتقبل أو عدم تقبل مريض السرطان لمرضه،  المرض من  يتعلق الأمر   خاصة عندما 

، وذلك عن  ومشكلات في التكيفعلى الحياة    الإقبالعدم    تتولد لديه مشاعرو   مما يجعل المريض يتوقع الموت 
 طريق ربط مرضى السرطان هذا الأخير بالموت.

التالي التساؤل  نطرح  هنا  المصاب تقبل  يؤثر    هل    :ومن  الراشد  لدى  الموت  قلق  درجة  على  المرض 
  ؟بالسرطان

 الفرضيات / 02
 الفرضية العامة : 1-2
  .السرطان مريض  لدى الموت  قلق درجة على المرض  تقبل يؤثر ✓

   الجزئية الفرضيات: 2-2
 . لديهانخفاض درجة قلق الموت  إلىي د يؤ  لمرضه السرطان مريض  تقبل ✓
 . ارتفاع درجة قلق الموت لديه إلىي د يؤ  لمرضه السرطان مريض  عدم تقبل ✓

 الموضوع ختيارإدوافع  /03

 الدوافع الشخصية 

 .المرض كدافع شخصي حول حب المعرفةمحاولة فهم هذا  ✓
 الرغبة الشخصية في دراسة جانب من الجوانب النفسية لمرضى السرطان. ✓
 هتمامنا.إ عتبار أن موضوع السرطان يدخل ضمن  إ الرغبة في التقرب من هذه الفئة و معرفة المزيد عنها، ب  ✓
 ستشفاء على حياتهم النفسية. نعكاساتها و وضعية الإإمحاولة فهم و التقرب من هذه الفئة  ✓

 الدوافع الموضوعية 

     ما ينتج عنه من ، و ستقصاء فيهالبحث والإ عتباره موضوع واسع يتطلب إ نتشار الواسع لمرض السرطان بالإ  ✓
 . مشكلات نفسية

 .قابلية البحث للدراسة من الناحية النظرية والميدانية  ✓
 الخوف  و  يثيره من مشاعر القلق وما بالأشعةالعلاج   أوالنفسية التي يتركها العلاج الكيميائي  الآثار ✓

  .من الموت 
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 معرفة مدى تأثير المرض على الجانب النفسي على هذه الفئة.  ✓
 التي يمر بها المرضى.معرفة حجم المعاناة النفسية والجسدية  ✓

 أهداف الدراسة  /04

 أهداف قريبة المدى

 اب لدى الراشد المص ،...(جتماعيةالعزلة الإ ،)الخوف من الموت  التعرف على مؤشرات قلق الموت  ✓
 . بالسرطان

 . لموت عند الراشد المصاب بالسرطانقلق ا درجةتحديد  ✓

 أهداف بعيدة المدى 

 .السرطان و قلق الموت قة بين مرضى الكشف عن العلا ✓
 .دى تأثير السرطان على حياة الفرد معرفة م ✓
 .ها مرض السرطان للمرضى المصابين ب التعرف أكثر على التأثيرات السلبية و المشاكل النفسية التي يخلفه ✓
 أهمية الدراسة  /05
ن  إالعلاج، بالإضافة إلى ذلك فأهمية التكفل بالجانب النفسي لمرضى السرطان الذي بدوره يؤثر على نتائج   ✓

 هذه الدراسة تفتح بابا واسعا لإجراء دراسات علمية عديدة حول هذا الموضوع.
 نتباه لهذه الفئة والتكفل بها نفسيا وليس طبيا فقط.لفت الإ  ✓
 عدم جدوى العلاج الطبي في الحد من معاناة المرضى. ✓

 تحديد المصطلحات  /06

 هو حالة من الرضا النفسي يتضمن تقبل الذات والتعايش مع المرض رغم القيود التي يفرضها.  تقبل المرض: •
 هو الدرجة التي يتحصل عليها الحالة في مقياس قلق الموت لدونالد تمبلر. قلق الموت: •
الخلايا  نقسام الغير منتظم للخلايا حيث يغزو و يدمر نه ورم خبيث يحدث بسبب الإ أيعرف على  السرطان: •

 .المحيطة
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 تمهيد 
يمثل واحدا من أهم الإ لهذا العصر حيث  القلق سمة مميزة  المؤثرة يعد  أنحاء   ضطرابات  الناس في كافة  على 

 .سم عصر القلقإنه أطلق بعض علماء علم النفس على العصر الذي نعيش فيه أ  . حتىالعالم
، الدافع وراء كل انجاز ضخم، والباعث خلف كل أداء عظيمقلق هو  أن ال  ون الباحثين من ير   هناك العديد منو 

 .  ، وسامي فكرهكوامن نفسه الخلاقةو  ،فهو محرك لطاقات الإنسان الراقية
، حيث تعمل على من الأشخاص   يجابية عند الكثيرإو   ويمكن القول بأن درجة بسيطة من القلق قد تكون صحية

. ة التي يتعرض لها الفرد في حياتهالأخطار المحتملدرء  تنشيطه نحو الأداء الجيد والعمل على  و   تحفيز الفرد 
ز الفرد على بذل المزيد رتفاع يحفهذا الإو   ،يد عندما تكون درجة القلق مرتفعةفبعض الأشخاص يكون أدائهم ج 

يسبب له الإزعاج و   نه في هذه الحالة يضعف الفرد إ، ولكن عندما يكون القلق مرتفع بشكل كبير جدا فمن الجهد 
 ( 13،ص  2013 لغامدي،احامد ). بالتالي يصبح القلق مشكلة تعيق الفرد في تحقيق أهدافهو  النفسي والجسدي

 تعريف القلق  /1
تحديد خطر فعلي أو   مستمر نتيجةو   حالة توتر شامل  :"نهأعلى    (1997)عرفه زهران حامد عبد السلام /  2ـ1

 ( 02ص   ،2010زعتر،   نور الدين)وجسمية متنوعة ". ويصطحبها أعراض نفسية ،رمزي قد يحدث 
ا/  1ـ1 تشخيص  دليل  النفسيةلإتعريف  للقلق   و   ضطرابات  النفسي  للطب  الأمريكية  للجمعية   APAإحصاءها 
، يستمر لأكثر من ستة أشهرو   ليس لفترات محددة،و   "هو القلق الزائد الذي يظهر في كثير من الأيام  :(2000)

 ضطراب القلق بأنه قلق شديد غير واقعيإيتميز  و   ،من الصعب السيطرة على هذا القلق  ويرى الفرد المصاب انه 
و   ،الذي يستمر لمدة ستة أشهرو   ثنين أو أكثر من ظروف الحياةإتوقعات تشاؤمية باعثة على الخوف حول  و 

 نه سمة ثابتة لحياة الفرد اليومية.إلكن يبدو و  أحيانا لا يرتبط القلق بشي محدد  أو موقف أو حادث 
 ( 38ص ، 2013 ،الغامديحامد )

لأ/  3ـ1 بالنسبة  الخالق  أما  عبد  محمد  "( 2000)حمد  بالخشية:  هناك مصيبة    ، هو شعور عام  أن  على أو 
 الشدة، وغالبا ما يتعلق هذا الخوف من المستقبلو   أو تهديد غير معلوم المصدر مع شعور بالتوتر  ،الوقوعوشك  

ي الواقع عن  ، وقد لا تخرج فغا فيها لمواقف تمثل خطرا حقيقيا كما يتضمن القلق استجابة مفرطة مبال ل،المجهو و 
العادية الحياة  أو و   ،إطار  تمثل خطرا ملحا  كانت  لو  لها غالبا كما  يستجيب  القلق  يعاني من  الذي  الفرد  لكن 

 ( 37، ص 2013الغامدي ،حامد مواقف تصعب مواجهتها. )
حالة من :" خبرة وجدانية غير سارة يمكن وصفها بأنها  نهأعلى  :  (2014)  حمد يحيى عبد النعيمأيعرفه  /  4ـ1

نفعالات عن منبه يكون بمثابة نذير كسائر الإ   أينشو   ،الخوف وتوقع الخطرو   ستقرارعدم الإ و   ضطراب التوتر والإ
 (  56ص  ،2014 عبد النعيم، احمد يحيى . )بفقدان التوازن بين الفرد والبيئة

أيضا/  5ـ1 يعرف  أنه    :كما  يستطيع  على  عندما  الخطر  أو  النفسي  الضغط  على  فعل  يميز   الإنسانرد  أن 
 ( 150 ص  ،2021 ،الطاهر، الرشيد عليسهى ) .هدد أمنه أو سلامتهبوضوح شيئا ي
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 / أنواع القلق2 
 : هيو  لقد ميز فرويد بين ثلاثة أنواع من القلق •
 .)الموضوعي(القلق الواقعي أ/

 .القلق العصابيب/ 
 الأخلاقي. القلق ج/ 
حقيقية وينشأ عن  هدفه حماية الإنسان من الأخطار ال  ،فعل مقبول لخطر خارجي  هو رد   :القلق الموضوعي  أ /

الذات  القلق    ،غريزة حفظ  ، يجعل الشخص يستعد لمواجهة الخطر الموضوعي عبارة عن خوف عادي مفيد و 
 . الخضوع لهو  ستسلامالذي يهدده أو الهروب منه أو الإ

يرتبط عادة ما  و   ،لا إذا سقط من مكان مرتفعث، فالفرد يشعر بالقلق مر القلق يكون واضحا في هذا النوعومصد ـــ  
 .هذا القلق بالعالم الخارجي

شعر بحالة من يكل ما هنالك انه  و   هو نوع من القلق لا يدرك المصاب به مصدر علته،و  :ب / القلق العصابي
المنتشر غير   الغامض  داخليو   تعبر أعراضه النفسية و   ،المحدد الخوف  شد أيكون  و   الفسيولوجية عن اضطراب 

 . الذي يمكن أن يكون عند كل الناس ير مما يظهر في حالة القلق الموضوعي المألوفث بك
 . "سميها فرويد "بحالة القلق الطافيالقلق العصابي يمكن أن يكون حالة عامة تتكرر على شكل نوبات يو  ـــ

هذا النوع من القلق ينشأ نتيجة تحذير أو لوم " الأنا الأعلى" للفرد عندما يقترف أو يفكر الأخلاقي:  ج / القلق  
 .  لتي يمثلها جهاز " الأنا الأعلى"في القيام بسلوك يتعارض مع القيم ا

يصل هذا و   ،الإثمو   الخزي يتمثل هذا القلق في مشاعر  و   ، وع من القلق يتسبب عن مصدر داخليأي أن هذا النـــ  
" الأعصبة  أنواع  بعض  في  القصوى  درجته  إلى  القهري"  كعصاب   النوع   من  الوسواس  يعاني صاحبه  الذي   ،

 ( 52ص  ،2013، الغامديحامد . )طرة المستبدة من " الأنا الأعلى"السي
( للقلق هو نوعان)القلق كحالة، القلق 2014)د النعيمحمد يحيى عبأأما بالنسبة للتقسيم الذي قام به الدكتور  ـــ  

 :(كسمة
كحالة ➢ طارئ القلق  وضع  هو  إلو و   :  تعرض  إذا  له  يحدث  الفرد  عند  تثير  أى  قتي  التي  الموضوعات  حد 

 . بتعاد عنها تنتهي حالة القلقالإ ، وذلك بالقضاء عليها أوختفاء هذه الموضوعات إبو  ،القلق
قرب  أهي حالة  و   ، متضمنة الموقفهديد أو الخطر التي يدركها الفرد و تتفاوت شدة هذه الحالة حسب درجة الت

 .  إلى الخوف
كسمة ➢ استجابية القلق  أساليب  إلى  المصطلح  هذا  يشير  الفرد،    :  تميز شخصية  نسبيا  القلق  ثابتة  أن  أي 

لذا يرتبط التفاوت و   ،صية الفرد منه إلى مثيرات الموقفالمثار في هذه الحالة اقرب إلى أن يكون مرتبطا بشخ 
 .أو الخطر المتضمن في هذا الموقف رتباطها بحجم التهديد إفي درجة هذا القلق التي يتسم بها أكثر من 
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 / مكونات القلق3
I. المكون الانفعالي :« Emotional » نزعاجالإو  الهلع الذاتيو  التوترو  الفزعو  يتمثل في مشاعر الخوف . 
II.المعرفي التأ   « Cognitive »  :المكون  في  علىيتمثل  المشاعر،  لهذه  السلبية  على   ثيرات  الشخص  مقدرة 

 نشغال بالذات ، فسيغرقه الإحل المشاكلو   التذكرو   التركيزو   نتباهالإو   التفكير الموضوعيو   الإدراك السليم للموقف
على  و  مقدرته  في  الجيد الشك  الفشلو   الأداء  عواقب  في  الكفاءة  وعدم  بالعجز  الفقدانو   الشعور  من   الخشية 
 .رالتقديو 

III.المكون الفسيولوجي  :« Physiological »    ستثارة الجهاز العصبي المستقل إويترتب على حالة الخوف من
زيادة   نقباض الشرايين الدموية،إ  رتفاع ضغط الدم،إ)  لى تغييرات فسيولوجية عديدة منهاأو اللاإرادي مما يِؤدي إ

 ( 56ص  ،2014  ،عبدالنعيمحمد يحيى أ(سرعة التنفس، التعرق(.  معدل ضربات القلب،
 مستويات القلق /04

  يوجد هناك ثلاث مستويات للقلق
للقلق ❖ المنخفضة  للفرد و   :المستويات  التنبيه  حالة  حدوث  تيقظه و   تتضمن  الحساسية    ترتفعو   يزداد  لديه 

يكون الفرد في حالة تحفيز لمواجهة الخطر في البيئة و   ، كما تزداد قدرته على مقاومة الخطر للأحداث الخارجية
 و لهذا يكون القلق في هذا المستوى إشارة إلى إنذار لخطر وشيك الوقوع. التي يعيش فيها،

للقلق ❖ المتوسطة  السيطرة،و   :المستويات  على  قدرة  أكثر  الفرد  يصبح  مرونته ح   فيها  السلوك  يفقد  يث 
الحياةو   ،وتلقائيته مواقف  في  الفرد  تصرفاته  على  بشكل  الجمود  تلك و   يستولي  هي  وعاداته  استجابته  تكون 

يزداد الجهد و   بتكار تنخفض القدرة على الإ و   الأكثر ألفة وبالتالي يصبح كل شيء جديدا مهدداو   العادات الأولية
 . لمناسب في مواقف الحياة المتعددةالسلوك االمبذول للحفاظ على 

يحدث نكوص إلى أساليب أكثر و   نهيار للتنظيم السلوكي للفرد إو   ضمحلالإ: يحدث  المستويات العليا للقلق ❖
 (56ص  ،2013 الغامدي،حامد ) نخفاض كبيرا في هذه الحالة.إالتكامل و  ينخفض التآزرو  بدائية

 ( Dsm5القلق حسب  أعراض) DSM5تصنيف القلق حسب  /5
A    / الأحداث، حول عدد من  الأقلعلى    أشهرب الوقت لمدة ستة  غلأ نشغال )توقع توجسي( يحدث  إقلق زائد و 
 . (المدرسة أوفي العمل  الأداء)مثل  الأنشطة أو
B  /نشغالسيطرة على الإ يجد الشخص صعوبة في ال . 
C/  الأقلعلى    الأعراض الستة التالية )مع تواجد بعض    الأعراض ( من  أكثر  أونشغال ثلاثة )الإ و   يصاحب القلق 
 .(الأخيرة أشهرغلب الوقت لمدة ستة لأ

 . الأطفاليكفي عنصر واحد عند ملاحظة : 
 بأنه على الحافة  أوشعور بالتقييد  أوتململ  .1
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 سهولة التعب  .2
 فراغ العقل  أوصعوبة التركيز  .3
 ستثارة ا .4
 توتر عضلي   .5
 النوم المتململ(   أوضطراب النوم )صعوبة الدخول في النوم او البقاء نائما إ .6
D/    القلق القلقي    وأ يسبب  سريريا    إحباطا  ،الجسدية  الأعراض   أوالانشغال  في  إ  أو هاما   الأداءنخفاضا 
 الأداءهامة من  أخرى مجالات  أو ،يالمهن أوجتماعي الإ
E/  الإ يعزى  للتأثيرات  لا  دواء(  استخدام عقار  إساءةلمادة )مثلا    الفيزيولوجيةضطراب    أخرى لحالة طبية    أو، 

 )مثلا فرط نشاط( 
F/  في صول هجمات الهلع  نشغال حول حالإ  أو، كالقلق  آخربمرض عقلي    أفضلضطراب بشكل  لا يفسر الا

السلبي التقييم  الهلع،  في    اضطراب  الإضطر إكما  القلق  العدوى جتماعياب  في الأخرى الوساوس  و   ،  كما   ،
نفصال عن  ليس الإو   ،ضطراب الكرب ما بعد الصدمةإا في  ، كمالمؤلمة  بالأحداث ما يذكر  و   ، الوسواس القهري 

، ظهور الجسدي  ، الشكاوي الجسدية في اضطراب العرضضطراب قلق الانفصالفي إ تعلق به كما  شخص م
محتوى    أو،  ضطراب قلق المرض إود مرض خطير في  ، وجضطراب تشوه شكل الجسمإمتصورة في  العيوب ال

 . الاضطراب التوهمي أوفي الفصام  الأوهام
 :  أخرى نفسيةو  كما يمكن تقسيم أعراض القلق إلى أعراض جسمية ❖
 الأعراض الجسدية ✓
 رجفة في القلب  ❖
 التعرق  ❖
 رتعاش  الإ ❖
 صعوبة التنفس   ❖
 جفاف الفم  ❖
 ختناق الإ ❖
 تصلب الصدر  ❖
 لم في البطن أ ❖
 نزعاج إ ❖
 موجات حرارة   ❖
 تنمل الأصابع  ❖
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  الأعراض النفسية ✓
 الدوار  ❖
 الخوف من فقدان السيطرة   ❖
 الخوف من الموت  ❖
 الشعور بالانفصال عن الواقع ❖
 فقدان الشهية  ❖
 قلة النوم ❖
 التعب  ❖
 التململ  ❖
 عدم القدرة على التركيز  ❖
 ( 15ص  ،2023 ،مكنزي كوام ) .كتئاب الإ ❖
 العوامل المساهمة في ظهور القلق/ 6
تفسي  ـــ   في  يختلفون  النفس  علماء  أن  المختلفة  النظريات  استعراض  من خلال  في تبين  المساهمة  العوامل  ر 

د ناتج عن الخبرات المكبوتة، وهذا ما نجده عنكالقلق تبعا لخلفياتهم النظرية، فهناك من يركز على القلق  ظهور  
نسانيون فيرون  تعميمه، أما بالنسبة للإو   بينما يركز السلوكيون على عملية التعلم  ،المنظرين في المدرسة التحليلية

القلق، من جانب أخر فقد أشارت نتائج البحوث إلى أن الأسباب ظهور  أن عدم تحقيق الذات من أهم أسباب  
عتبار جميع الأسباب مثيرات داخلية فإنها تختلف، إلا أن النظرة الشمولية توجب الأخذ في الإو   كانت موضوعية

 عتماد على النظريات السابقةالقلق بصفة عامة بالإ العوامل المساهمة في ظهور  وفيما يلي ذكر لأهم    المحتملة،
 :نتائج البحوث العلميةو 

حيث تؤكد بعض الأبحاث الحديثة   ،أهم الأسباب التي تؤدي إلى القلق: تعد الوراثة من  ستعداد الوراثي/ الإ1
القلقأ ظهور  في  الوراثية  العوامل  في هذه  و   ثر  التشابه  أن  تبين  حيث  التوائم  على  أجريت  التي  تلك  الأبحاث 

اللاإرادي العصبي  الخارجيةالإو   الجهاز  للمنبهات  أعراض و   ستجابة  إلى ظهور  تؤدي  متشابهة  بصورة  الداخلية 
 القلق لدى التوأمين. 

الجهاز ، حيث يزداد القلق مع عدم نضج  العوامل التي تؤثر في نشأة القلقحد  أ: تعد المرحلة العمرية  / العمر2
الطفولة في  المسنينو   ،العصبي  لدى  ضمور  لدى  كذلك  عنه  مختلفة  بأعراض  الأطفال  لدى  القلق  فيظهر   ،

، أما القلق في المراهقة  فيكون من الحيوانات و   الراشدين، فيكون القلق لدى الأطفال على شكل خوف من الظلام
 عادة تضعف أعراض القلق في مرحلة النضج لتظهر في مرحلة سن اليأسو   ،الخجلو   بشكل الشعور بعدم الأمن

 .الشيخوخةو 
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 عن ظهور القلق ومن ذلك الضعف النفسي العام، : تساعد بعض الخصائص النفسية العام ستعداد النفسي/ الإ3
النفسي  التوتر  و   أهدافهو   الشعور بالتهديد الداخلي أو الخارجي التي تفرضه الظروف البيئية بالنسبة لمكانة الفرد و 

 .من العقاب و  الخوفو  الشعور بالذنب و  الشديد 
، م النفس من المثير الأساسي للقلقجتماعية وفقا لغالبية نظريات علتعتبر العوامل الإ  :العوامل الاجتماعية  /4

الع هذه  أهمية  تؤكد  القلقإذ  لإحداث  أساسية  كعوامل  كالأزمات و   ،وامل  الضغوط  مختلف  العوامل  هذه  تشمل 
 ، تفكك الأسرةو   الجو الأسري اضطراب  و   عدم الأمنو   الوحدةو   الحرمانو   البيئية المشبعة بعوامل الخوفو   الحياتية

 من ذلك الفشل الدراسي و   الفشل في الحياةو   ،فر النماذج القلقة منها الوالدينأساليب التعامل لوالدي القاسية وتو و 
 . زواجيالالمهني و و 

تنشأ ذكريات الصراعات في الماضيالشيخوخةو   المراهقةو   / مشكلات الطفولة5 الطرق الخاطئة في و   : حيث 
الأطفال التسلطتنشئة  مثل  الزائدة و   القسوةو   ،  الآخرينإو   الحماية  مع  الشخصية  العلاقات  التعرض و   ضطراب 
 الإرهاق الجسمي و   الخبرات الجنسية الصادرة خاصة في الطفولةو   ،قتصاديا أو عاطفيا أو تربوياإدة  للخبرات الحا

 (  151ص  ،2009 ،فرجحسين ) .المرضو  التعب و 
   النظريات المفسرة للقلق /07
 : ف يتم عرض هذه النظريات المتنوعةبناءا على هذا سو و  لقلقللقد تعددت النظريات المفسرة  ـــ  

 : القلق في نظرية التحليل النفسي أولا
فرويد   ❖ الذين  " Freud"كان  النفس  علم  أوائل  القلق  من  أهمية  إلى  الانتباه  إلى    ،لفتوا  أن يصل  و حاول 

ويد كما هو معلوم أن تفسير فر و   القلق العصابي(.و   ،نوعين من القلق هما)القلق الموضوعيز بين  ، فقد ميهتفسير 
 :للقلق النفسي قد مر بمرحلتين

الأولى .1 أساس  المرحلة  على  القلق  فسر  حيث  فأ:  الإشباع  من  الجنسية  الرغبة  تمنع  حينما  الطاقة  إنه  ن 
 النفسية المتعلقة بالدافع الجنسي "الليبيدو" لدى الفرد تتحول إلى قلق بطريقة فسيولوجية. 

ن جميع المخاوف المرضية في أساسها هي  أأكد  و   : في هذه المرحلة عدل فرويد رأيه الأولالمرحلة الثانية .2
  ، وقد أبدل فرويد هذا الخوفوهو عبارة عن الخوف من الخصاء  ،خوف من العقاب و   رغبة جنسية غير مقبولة

 ينشأ القلق أبدا لا و   هو الذي يسبب الكبت و   و يرى أن قلق "الأنا" هو ما يحدث أولا  حل محله الخوف المرضي،و 
 . من "الليبيدو"

 ثانيا: تفسير النظرية السلوكية للقلق 
تحت شروط تنظر   ❖ الفرد،  فيها  يعيش  التي  البيئة  من  متعلم  سلوك  انه  على  القلق  إلى  السلوكية  المدرسة 
الإالتد  السلبيعيم  والتدعيم  السلوكي  ،يجابي  المدرسة  اللاشعوريةفعلماء  بالدوافع  يؤمنون  يفسرون ة لا  إنهم  بل   ،
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يصبح هذا المثير الجديد  قادرا و   .ارتباط مثير جديد بالمثير الأصليهو  و   ،الكلاسيكي  طشراالإالقلق في ضوء  
 . الأصليستجابة الخاصة بالمثير على استدعاء الإ

ستجابة  ن تثير هذه الإأ فالسلوكيون يعتبرون القلق بمثابة " استجابة خوف تستثار بمثيرات ليس من شأنها   ❖
نفعالية إالقلق استجابة  و   فالخوف  ،تجابة نتيجة لعملية تعلم سابقة "سغير أنها اكتسبت القدرة على إثارة هذه الإ

  ، ستجابة خوفعتبرت هذه الإأ ستجابةـ  لإستجابة عن طريق مثير من شأنه أن يثير افإذا أثيرت هذه الإ  ،واحدة
الذي يحدث أن المثير و ،  يثير الخوف ـفهذه الاستجابة قلق  ستجابة مثير ليس من طبيعته أنأما إذا أثار هذه الإ

 .  ستجابةليس من شأنه إثارة هذه الإالمحايد مثير 
استجابة  إف ❖ إذن  القلق  الإإستجابة  عنها  يتحدث  التي  التعلم  لقوانين  تخضع  كلاسيكية    شتراطيون، شراطية 

ستجابة القلق، إ ، إلا إذا حدثت في موقف لا يستجيب فيها الآخرون بستجابة أمرا طبيعياحدوث هذه الإ  ويعتبر
شدتها عند الآخرين قدرا كبيرا، حيث و   ستجابة القلق عند فرد معين في موقف معينإ أو إذا بلغ الفرق بين شدة  
 ستجابة مرضية. إتعتبر في هاتين الحالتين 

 ثالثا: تفسير النظرية المعرفية للقلق 
  ، الإمكانيات التي يولد بها الفرد  فتراضات تتركز حولإتقوم النظرية المعرفية لدى علمائها على مجموعة   ❖
الذات و  تحقيق  إلى  الميل  ناحية  من  لديه  فنجد  منطقي  غير  أو  منطقيا  يصبح  خلالها  من  هتمام  الإو   التي 

هذا يتوقف على و   يكره الآخرينو   يتهرب من المسؤوليةو   ،بح من ناحية أخرى مدمرا لذاتهأو قد يص  ،بالآخرين
 الطريقة التي يفكر بها الفرد في نفسه وفي العام الخارجي.

تتألف  و   خلل في التفكير الواقعي  بأن له( أن مريض القلق يلاحظ نفسه بسهولة  2000و يذكر"ارون بيك" ) ❖
 :زة لمريض القلق ما يليضطراب الفكري المميمظاهر الإ

وقائع  صورية تدور حول حدوث  و   : فمريض القلق هو دائما في قبضة أفكار لفظيةتكرار الأفكار بشأن الخطر •
 مؤذية )إنذارات كاذبة(.

بالقلق يشك في معقولية هذه الأفكار،عدم القدرة على مجادلة الأفكار المخيفة • لكن و   : فالمريض المصاب 
 غير قادرة على ذلك. إعادة تقييم و  قدرته على التقدير الموضوعي

حركة أو تغير بيئي أن يدركه يتسع مجال المؤثرات المثيرة للقلق بحيث يمكن لأي صوت أو  و   :تعميم المؤثر •
 . (64ص ، 2013الغامدي ،حامد .) بوصفه خطر

 خلاصة
العلماء وذكر النظريات التي  من خلال هذا الفصل تم التعرف أولا على القلق من خلال تقديم تعريفات بعض ـــ  

لدى كل فرد، وتصنيفه ختلاف مستوى القلق  نظرا لإ  حاولت تفسيره وكذا أهم الأسباب المؤدية للقلق ومستوياته
   .وأهم أعراضه وأخيرا علاج القلق
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تقديم تعريفات بعض العلماء ومواقف الفرد الميزة والمتناقضة   ثانيا تناولت مفهوم قلق الموت وذلك من خلال 
النظريات التي حاولت تفسير قلق الموت وأهم  عتمدت على أهمإ إضافة إلى الأسباب والأعراض و   ،تجاه الموت 

 . العلاجات الواردة
 قلق الموت : ثانيا

 تمهيد      
 تعريف قلق الموت  .1
 الهلع نوبات و  الموت  قلق بين الفرق  .2
 قلق الموتمكونات  .3
 قلق الموت دية لالمؤ  عواملال .4
 أنواع قلق الموتجوانب و  .5
 أشكال قلق الموت   .6
 : النظريات المفسرة لقلق الموت  .7
a. ة النظرية الوجودي 
b.  العاملين نظرية "نظرية تمبلر" 
c.  النظرية المعرفية 
d.  نظرية التحليل النفسي 
e.  نظرية الذات 
 علاج قلق الموت  .8
 الفصل   خلاصة •
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 تمهيد 
 المادي   التقدم  زاده  الذي   العصر  هذا  إنسان  الأخص   علىو   ،الإنسان  لدى  القلق  مثيرات   أشد   الموت   توقع  يعتبر  ـــ 

 نهاية  لأجله  أنه  أدرك  بالله  يمانهإ  قوى   من  أنه  إلا  المجتمعات،  بين  الحروب و   الصراعات   كثرة  منو   تشبها بالحياة،
لأي  لا "  تعالى  الله  قال  ،الأجر  هذا  دون   تحول  أن  قوة  يمكن   لاو   ساعة  يستأخرون   لا  أجلهم  جاء  فإذا: 

 ''   34  الآية  الأعراف سورة " يستقدمون 
 الموت  قلق تعريف /01

والتقدير السلبي لهذه الحقيقة    التأمل الشعوري في حقيقة الموت : "هو   (Dickstien 1972)حسب ديكاستيان  أ/
 (.829 ص ، 2022، سعيد  عبير) ."

 المعتمد   الانشغال و   السرور  عدم  من  ذاتية  مشاعر   تتضمن  نفعاليةإ  استجابة"  :بأنه  (1984)هوتلر  عرفه  وقد ب/  
هناء  بومصباحإبتسام  )."بالموت   المتعلقة  المظاهر  من  مظهر  أي  توقع  أو  تأمل  في اسيا  شريفي،   ،مهمل ، 

  ( 55 ص ، 2017
 ،1987،  الخالق  عبد أحمد  )".وفاته  في  الفرد   بها  يعجل  سارة   غير  نفعاليةإ  حالة:"  بأنه  (1987)تمبلر  يعرفه  /ج

 (. 38 ص 
 يتصل   ما  كل  حول  يتركز  العام  القلق  من  خاص   نوع  :"أنه   على (1987)  الخالق  عبد محمد    أحمد   يعرفه  كما  د/

        (124ص ، 2011، بوشدوب شهرزاد ) ."ذويه أو نفسه الشخص  لدى حتضارالإو  بالموت 
 "الموت  بموضوع  يتعلق ما كل تجاه المبهم الغامض  الخوف من حالة :"بأنه (2022)شقير محمود  زينب  أما هـــ/

 (  829ص ، 2022 ،شقير محمود ) 
 الهلع  نوباتو   الموت قلق  بين الفرق  /2
I. حسب: الهلع اضطراب أعراض DSM-5 

A/   نزعاج الإ  أو  الشديد   للخوف  مفاجئ  ندفاعإ  هي  الهلع  هجمة  أن  حيث   ،متوقعة  غير  متكررة  تكون   هلع ال  نوبات  
 الأعراض   من(  أكثر  أو)  أربعة  تحدث   الوقت  هذا  خلالو   .دقائق  غضون   في  الذروة  إلى  تصل  التيو   الشديد 
 : التالية

 .قلق الةح أو هدوء  حالة من المفاجئ ندفاعالإ يحدث   أن يمكن :ملاحظة 
 .القلب  سرعة تزايد  أو الشديدة، القلب  دقات  خفقان،. 1
 .تعرق . 2
 . رتجافإ أو إرتعاش. 3
 .الإختناق أو النفس بقصر  أحاسيس. 4
 .بالغصص  شعور. 5
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 صدري  نزعاجإ أو ألم. 6
 .البطن في تلبك  أو غثيان. 7
 . الإغماء أو الرأس خفة أو الثبات  عدم أو بالدوار  الإحساس. 8
 . بالحرارة  أحاسيس أو قشعريرة. 9

 (.بالوخز  أو بالتنمل إحساسات )الحس تشوش أو مذل.10
 (. ذاته عن منفصلا الشخص  تكون   أن) الشخصية تبدد   أو( باللاواقعية إحساسات ) الواقع تبدد . 11
 . الجنون  أو السيطرة فقدان من خوف. 12
 .الموت  من خوف. 13

عن    الخارجة  البكاء  أو  الصراخو   الصداعو   الرقبة  ألام  طنين،:  مثلا)  محددة  ثقافية  أعراض   تشاهد   قد   :ملاحظة
 . المطلوبة الأربعة الأعراض  أحد  الأعراض  هذه متل نعتبر  أن ينبغي  لا(. السيطرة

B/ يلي ما لكلا أو لأحد ( أكثر أو) شهر تلاها الهجمات  من الأقل على واحدة : 
بنوبة   الإصابة  السيطرة،  فقدان  مثلا)  عواقبها  حول  أو  الهلع  من  إضافية  هجمات   حول  خوف  أو  مستمر  قلق.  1

 (. "يصبح مجنونا" قلبية
نوبات   حصول  تجنب   إلى  تهدف  السلوكيات   مثلا)  الهلع  بهجمات   صلة  على  التكيف  سلوك  لسوء  كبير  تغيير.  2

 (.المألوفة غير  الحالات  تجنب  مثل الهلع،
C/  أخرى   طبية  لحالة  أو(  دواء  ،رعقا  استخدام  إساءة  مثلا)   لمادة  الفيزيولوجية  للتأثيرات   الاضطراب   يعزى   لا  
 .(رئوية قلبية اضطرابات و  الدرق، نشاط فرط مثلا)

D/  للمواقف   ستجابةإك  فقط  تحدث   لا  الهلع  هجمات   مثلا)  أخر  عقلي  بمرض   أفضل  بشكل  ضطراب لإا   يفسر  لا
المرهوبة   الحالات   أو  للأشياء  ستجابةإك   ليسو   .الاجتماعي  القلق  اضطراب   في  كما،  المرهوبة  جتماعيةالإ

 لما يذكر   ستجابةإك  ليسو   ،القهري   الوسواس  في  كما  ،للوساوس  استجابة  ليسو   ،النوعي  الرهاب   في  كما  المحددة،
 ، به   شخص متعلق  عن  نفصالللإ  ستجابةإك  ليسو   ،الصدمة  بعد   ما   الكرب   ضطراب إ   في  كما  ،المؤلمة  بالأحداث 

 .نفصالالإ قلق ب ضطراإ في كما
  الهلع نوبة محدد

هجمات   ،ترميزها  يمكن   لاو   عقليا  ضطراباإ  ليست   الهلع  بهجمة  التعريف  لغرض   الأعراض   شرح  يتم  :ملاحظة
 ت اضطرابا  مثلا،)  الأخرى   العقلية  الإضطربات   كذلك و   القلق  ت ضطراباإ  من  أي  سياق  في  تحدث   أن  يمكن  الهلع

الطبية    الحالات   بعض و   (المواد   استعمال  ت اضطراباو   الإجهاد،  الصدمة،  بعد   ما  الكرب  واضطراب   ،الاكتئاب 
 أنها   على   إليها  فيشار  الهلع،  هجمة  وجود   على  التعرف  يتم   عندما  ،(الهضميةو   التنفسيةو   القلبية  مثلا،)

 الهلع   هجمات   فوجود   الهلع،  لإضراب   بالنسبة  ،(الهلع  نوبات   مع  الصدمة  بعد   ما  الكرب   اضطراب   مثلا،)محدد 
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  لا  هجمات الهلعو  ضطراب الإ  معايير داخل محتوى  الهلع هجمات  فوجود الهلع، ضطراب الإ معايير داخل محتوى 
 .كمحدد  تستخدم

 ،دقائق  غضون   في  الذروة  إلى  تصل  التيو   الشديد   نزعاجالإ   أو  الشديد   للخوف  مفاجئ  ندفاعإ   هي  الهلع  هجمات ــ  
 : التالية الأعراض  من( أكثر أو) أربعة تحدث  الوقت  هذا خلالو 

 .قلق حالة أو هدوء  حالة من المفاجئ ندفاعالإ يحدث   أن يمكن: ملاحظة
 :إلى الموت  قلق أعراض  تقسيم  يمكن: الموت قلق أعراض 
 أعراض نفسية  -1
 .التوتر •
 . صعوبة في التركيز •
 . لها وجود   لا التي الأشياء من الخوف •
 .كتئاب الإ •
 . الشعور بالعجز •
 .ختلاط التفكيرإ •
 . العزلة •
  .الفزع لدرجة يصل الذي بالموت  الشعور •
 جسمية  أعراض -2
 . الخفقان •
 .التنفس سرعة •
 .(الأيدي أصابع في خاصة) الرعشة •
 .(اليد  راحة في خاصة) التعرق  •
 . بسيطا كان لوو  مجهود  لأي الإنهاكو  بالتعب  الشعور •
 . ضطراب النومإ •
 . غماءالإ و  نوبات من الدوخة •
 الجهاز الهضمي  -3
 .زدياد الحموضةإ •
 .سوء الهضم •
 . سهالنوبات من الإ •
 . القولون العصبي •
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 .مغص  •
    .القئ في الرغبة •
 الاجتماعية  عراضالأ - 4
 . بالانقباض   الإحساس •
 .الطمأنينة عدم •
 . الملح التفكير •
 . النوم اضطراب  •
 المعرفية  الأعراض /05 
 . الجمود  •
 .المنطقية عن البعد و  منهم أقوى  منهم على  عتماد للإ الميل •
 .المعتقدات المطلقةو  فكارتبني الأ •
 .(256ص  ،2019 ،عوض ريم ال. )الموت  نتظارإو  العزلة الحياة، في  السلبية الأشياء توقع سهولة •
 الهلع  نوبات  أعراض  عكس  على  ،ستمراريةالإو   بالديمومة   تتميز   الموت  قلق  عراضأ  أن  القول  يمكن  ومنه ➢

 . المدى قصيرة  فترات وذو مفاجئة  فهي
 الموت  قلق  مكونات /03
A/  شورون  جاك"   الفيلسوف هاحدد التي" : 
 . حتضارالخوف من الإ .1
 . الموت الشخصي.  .2
 . الأخرى فكرة الحياة   .3
B/ يلي مما تتكون  مخاوف حول يتركز الموت  قلق أن رأى فقد "  ليفتون : "أما: 
 . التفسح أو التحلل. 1
 . التوقف أو الركود . 2
 . نفصالالإ. 3
 C/  لكل   بعدين  في  تتمثل   الموت   من   للخوف  أربعة   جوانب   بين   سيكولوجية   نظر  وجهة  من "  ليستر"  ميز  كذلك 

 : يلي كما ما قطبان منه
 خرون لآا/حتضار       الذات الإ /الموت 

   :يلي ما على الجوانب  هذه  تشمل ثم و •
 . الذات  موت  من الخوف. 1
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  .حتضارإ من الخوف .2
 .الآخرين موت  من الخوف .3
 ( 45ص ، 1998، الخالق عبد احمد ).الآخرين حتضارإ من الخوف. 4

    الموت  قلقالعوامل المؤدية ل /04
 يحملها   التي  الوعي  درجة  مدىو   إليه  الأفراد   نظرة  ختلافإ ب  أصح  بمعنى  أو  ،الأفراد   ختلافإب  عواملال  تختلف

 :العوامل تلك  أهم منو  الموت، قلق تجاه الفرد 
قدرتنا    عدم  من  خوف  الحقيقة  في  هو  الموت   من  الخوف  أن  ماسلو  يرى   حيث   :المفاجئ   الموت  من  الخوف .1

 طموحاتنا   كل   على  القدرة  عدم  عليهو   هوضع  الذي  الحاجات   هرم  في  الذات   قتحقي  مستوى   إلى   الوصول  على
 .أمالناو 
   .مجهولا سيبقي بعده أو الموت  ثناءأ سيحدث  ما فكل: المجهول من الخوف .2
من    المرء  يكافح   التي  الأشياء   ىعل  السيطرةو   المعرفة  على   القدرة  فقدان   مثل  :السيطرة  فقدان  من   الخوف .3

فقدان   من  يخافون   الذين  أولئك  فان  شخص،  لأي  السيطرة  عن  خارج  فعل  الموت   عتبارإ   علىو   تحقيقها  أجل
الوقت   معرضون   هؤلاءو   للصحة،  المتطرفةو   الصارمة  المراقبة  خلال  من  الموت   بعاد ا  يحاولون   السيطرة  بمرور 

 .القهري  الوسواسو  التسلطية بالأفكار الإصابة إلى
 سيحدث   مما  يخافون   إنماو   ذاته  بحد   الموت   يخافون   لا  الأشخاص   من  فالعديد :  الآخرين  على  الخوف .4

 .  بعدهم  لعائلتهم من
 :التالي الموت  لقلقالمؤدية  عوامل" شولتز" ورد أ كما ❖
 .الجسدي الألمو  البدنية المعانات  من الخوف. 1
 ( المتدينين لدى خاصة).الإلهي العقاب  من الخوف .2
 (  06ص ،   2020، مكيمحمد ، وقاد  سمية ).العدم من الخوف. 3
   نجد أيضا العوامل من ❖
 . الحياة نهاية من الخوف •
 . الموت  بعد  الجسد  مصير من الخوف •
 . أخرى  حياة إلى نتقالالإ من الخوف •
 . عضال مرض  بعد  الموت  من الخوف •
 .لحظة أي في الموت  من الخوف •
 .يموت   من على الأحياء زن حي أن من الخوف •
 . ويةيند ال الأعمال على العقاب  من الخوف •
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 . الأحباب و  الأهل مفارقة من الخوف •
 .الموت  بعد  المصير معرفة عدم •
 . عذابهو  القبر ظلام من الخوف •
 .شديد  ألم من الجسد  من الروح خروج  يصاحب  عما الخوف •
 عوامل   على  للتعرف  (،لبنانو   السعودية  مصر،)عربية  بلدان  ثلاث   في(  1985)  الخالق  عبد   هاا أجر   دراسة  فيو ـــ  

 : إليها توصل التي لعواملا بين منو  قلق الموت 
 .العقاب و  الخوف من الحساب  •
 .الأحباب و  الخوف مفارقة الأهل •
 .الموت  بعد   مصير معرفة عدم •
 .القيامة يوم فيو  النار من الخوف •
 . التمسك بالدنياو  البقاءحب  •
 .الأسرةو  الخوف على الأبناء •
   (180 ص  ،2017، شعبني، نور الدين  بوفرةمختار . )بالدنيا  أكثر التمتع في الرغبة •

 قلق الموت  وأنواع جوانب   /05
 جوانب قلق الموت  ▪

 الحياة،   نهاية  من  الخوفو   الوحدة  من  الخوف  النفسية،  ت الاضطرابا   أحد   من  المعاناة  يشمل و   :نفعاليالإ   الجانب-
 .العدم من الخوف

  تضار، حالإ  ألم  من  الخوف  الموت،  من  بعد   الجسد   مصير  من  الخوففي:)  يتمثلو  :الفسيولوجي  الجانب  -
 ...( الحرق  القتل، ،بشعة بطريقة الموت  من الخوف

 خصوصا  أسرته  من  الشخص   مسيتركه  فيمن  الموت   تأثير  ،الأهداف  نحو  السعي  توقف  :الاجتماعي  الجانب  -
  من   الخوف  تبث   التي  الأسرية  شتةنالتو   حزن   من  به  مايتسمو   الموت   موضوع  تجاه  ثقافة المجتمع  منهم،  الأطفال
 .من صغره للفرد في  الموت 

 الخوف،  المذنب   للشخص   مصير  النار  تكون   أن  يحتمل  الذي و   المنتظر  المصير  من  الخوف  :الديني  الجانب  -
 (154 ص ، 2019، عوض ريم ).القبر عذاب و  الظلام من

 الموت  قلق أنواع ▪
 الشخص   تفكير  على  الموت  فكرة   هيمنة  شدةو   الموت   قلق  لحدة  تبعا  هذاو   بينها،  فيما  الموت   قلق  أنواع  تختلف

 : الموت  قلق من نوعين نميز منهو 



 الفصل الأول                                                                       قلق الموت 

23 

 

  الملاحظ   منو   قصير،  زمن  خلال   تظهر  التي  والملحة  ة فالعني   الأعراض   من  جملة  هو   :الحاد  الموت  قلق  /01
 . شديد  مرض  أو قريب  كموت  الواقعية الحياة تغيرات ب يرتبط  الحاد  الموت  قلق أن

 أن   يلاحظو ،  طويلة  فترة  دوامهو   المريض   لدى  مكوثه  مدة  طالت   الذي  كالمرض   فهو  :المزمن  الموت  قلق/  02
 ، 2020  ،مكيمحمد    وقاد،  سمية )  .الفرد   لدى  عصبيةال  بدرجة "  طرديا"   إيجابيا  رتباطاإ  مرتبط  المزمن  الموت   قلق
 ( 257 ص 
   الموت قلق شكالأ /06

 :أشكال ثلاثة الموت  لقلق أن  "Langs(  2008) فكر ــ
 التي   الخلية   وحيدة  الكائنات   في  يوجد و   السلالية،   الناحية  من   القلق   أنواع  أقدم  هوو   :ستلابيالإ  الموت   قلق.1

 البقاء   لضمان  استجابة  اليات و   ،اذاتي  حماية  جهاز  تلكتم  هيو   الخارجية،  الأخطار  على  للرد   طورت مستقبلات 
 البشر   لدى  الموت   قلق  من  النوع  هذا  يثارو   الكيميائية، و   الطبيعية  المخاطرو   الهجمات   مواجهة  في   قيد الحياة  على

 قلق   يشملو   جسدية،  أو  نفسية  تكون   قد   المواقف  هذهو   بقاؤهم،  تهدد   التي  المتنوعة  الخطر  مواقف  حينما يواجهون 
  يقوم و   الطبيعية  الكوارث   أو  الآخرين  البشر  بخاصةو   الأخرى   الحية  الكائنات   أذى  من  الخوف   البشر  لدى  الموت 
ا  القلق  طة ينش  جهود   إلى  يؤديو   الهرب   أو   القتال  إلى  يؤديو   التكيفية  الفرد   مصادر  يحرك  ستلابيلإالموت 

 .له المهددة الحالة من الهروب  أو يحاول الخطر هذا لمكافحة
  غالبا و   عقليا،  أو   جسديا  الآخرين  الفرد   يذ يؤ   عندما  الموت   قلق  من  الشكل  هذا  يظهرو   :المفترس  الموت   قلق .  2

 النوع   هذا  في  الأساسي  الفعل  رد   يمكنو   الواعي  الإدراك  من   بدلا  اللاوعي  في  القلق  من   النوع  هذا  إثارة  ما تجرى 
  لمرتكبي   العقابية   القرارات   من  مجموعة  يحفز و   شعورية،   لا   أو   شعورية   بصورة   بالذنب   الإحساس  بمجرد   من القلق 

 . نتحارالإ أو الذات  إيذاء شكل على  عادة  تكون   للآخرينالأذى 
 النهائي،  الشخصي  ذ انفال  من  الخوف  يشملو   الموت،  قلق  أشكال  أقوى   من  هوو   :الوجودي  الموت  قلق .3
 الكامل  الوعي  الىو   الآخرين و   الذات   بين   التمييز   إلى  أذى  مما   البشرية،  اللغة   كتساب لإ  نتيجة   تأتي  المخاوف  هذهو 

 شعوري،   لا  بشكل  الأحيان  أغلب  في  القلق  من  النوع  هذا  يعملو   المستقبل،  توقع  على  القدرةو   بالهوية الشخصية
 هذا   د ض  البشر  يدافعو   الموت،  لإنكار  شعوري   لا  بشكل  تصمم  التيو   واسعةو   متنوعة  أفكارو   ينشط سلوكيات و 

قلق  النوع  السلوكياتو   العقلية  الآليات   من   واسعة  مجموعة  خلال  من  ينفذ و   النكران،  خلال  من  الموت   من 
 .الجسدية

 لا و   تعد   لا   بأشكال   النكران  على  تعتمد   هيو   الوجودية  الموت   مخاوف   مع   للتعامل  أساسية  ليةآ  صمم الإنسان  قد و  
 الموجه ضد العنف ،الحدودو   الإطارات  نتهاكإ  القواعد، كسر: مثل متنوعة أنواع على يعتمد  هذا النكرانو  تحصى،
 ( 356 ص  ،2019 ،عوض ريم  ) ...الآخرين
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 الموت  لقلق المفسرة النظريات /07

 مطلقة   حقيقة  بوصفه  الموت   حتمية  يتقبل  أن  يجب   الفرد   بأن  النظرية  هذه  أصحاب   تسلم   :الوجودية  النظرية.  1
كما   الموت،  مواجهة  حقيقة   من  حيوية  يكتسب   الوجود   أنو   ،وه  موته  حقيقة  في  الإنساني  الوجود   معنى  يجد و 

 . الوجودية المحكاة ددهح ت  كما النفسي بالتوافق سلبا  يرتبط الموت  قلق أن يرون 
 :الموت  لقلق محددين عاملين وجود  فترض إ" تمبلر"  العاملين نظرية. 2

العاملة  في  الأول  يتمثل  أن  ذلك  على  يترتب و   بالموت   يتعلق  فيما  الحياة  تجارب   هو  الثانيو   للفرد   الحالة 
 الموت   قلق  يكون   قد و   خطير  لمرض   التعرض   أو   النفسية  لصحتهم  بالنسبة   من خطر   يعانون   الذين  الأشخاص 

 . لديهم النفسي للكرب مسببا  عاملا لهذا نتيجة
 بقلق الموت  تتعلق  التي  المخططات   ينشط  للحياة  مهدد   بمرض   لتشخيص ا  أن"  بيك"افترض   :المعرفية  النظرية.  3

 المتعلقة   التخيلات و   الماضية  الخبرات   خلال  من  المخططات   تنشيط  يتمو   الفرد،   مستقبلو   الآخرينو   الفرد  حول
 (325  ص ، 2018، مرسيصفاء ) .حتضارالإو  بالموت 

قلق   أن  النفسي  التحليل  رواد   يرى و   قلق،  كل  أساس  هو  الموت   قلق  أن"  فرويد"  يعتقد :  النفسي  التحليل  نظرية.  4
يخص   فيما  فرويد   به  جاء  ما  إلى  ستندناإ  إذاو   الموت،  تقبل  على  قادرغير    فيها   يكون   حالة  بمثابة  يكون   الموت 
 الأنا و   الأنا  بين  يقع  أساسي  ميكانيزم   له  الموت   قلق  أن  إلى  أشار  فإنه  الموت   قلقو   العصابي   القلق  بين  التفريق
 . الأعلى

 في   الفرد   بها  يمر  خبرة  أي  أن  (Carl Rogers) روجرزكارل    منهمو   النظرية  هذه  رواد   يرى :  الذات  نظريةـ  5
 من  هذاو   الذات،  جمود   زداد إ   التهديد   هذا  زداد إ  كلماو   له،  كتهديد   ستعمل  ذاته  بناء  أو   تنظيم  مع  لا تتفقو   حياته
في   الدفاع  آليات   طريق  عن  إبعادها و   القلق  هذا  مسببات   إنكار  إلى  للفرد   يدفع  الذي  بالقلق،  الفرد   أن يصيب   شأنه

 ينشأو   يضطرب   سوف  الفرد   تفكير  في  المؤلمة  الخبرات   تواتر حال  في  متماسكة  الذات   صورة على للإبقاء  محاولة
 ( 17 ص ، 2016، القيق اريج)  .الموت  قلق
 الموت  قلق  علاج /08

 طرق   أكثر  هو  السلوكي  والعلاج  القلق،  علاج  في  يستخدم  ما  لعلاجه  ويصلح  القلق،  أنواع  أحد   الموت  قلق  يعتبر
 .المتاحة العلاجية الطرق  كل بين  من شفاء  نسب  أعلى يحقق أنه حيث  ،أنواعه بمختلف القلق علاج

  العاملين نظرية  على" تمبلر" عتمد إ  فمثلا جماعيا العلاج كان حيث  ،الميدان هذا في دراسات  عدة أجريت  وقد 
 : عاملين طريق عن تتحدد  الموت  قلق درجة أن يعني ،الموت  قلق في
                                                                         .عام بشكل النفسية الصحة /1
                                                       .الموت  بموضوع المتصلة الحياة تجارب  /2
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عصاب القلق أو  ،  كتئاب كالإلا لحالة مرضية أكثر شمولا    أوكان قلق الموت المرتفع مصاحبا    إذا  انه  يرى   حيث 
 المسكنات ستخدام  إضطرابات يجب أن تعالج بالعلاج السلوكي أو المواد الكيماوية بفان هذه الإ،  الوسواس القهري 

القلقو   المهدئات و  نسبة  تخفض  التي  للقلق  المضادة  والتهيجو   العقاقير  ص ،  1998،  عبدالخالقاحمد  ) .التوتر 
204 )                                                                                              

 الفصلخلاصة 
ختلاف إيفسر    وهذا ما،  هتمام كبير لدى علماء النفس وغيرهمإ وموضوع  ،  قلق الموت هو مفهوم واسع ومعقد   إن

النفسية والجسمية،  ومعانيه ومكوناته  الآراء الوظائف  تأثير فعال على  له من  لما  لاحظناه من   وهذا ما،  وذلك 
والتي يكون دائما السبب الرئيسي فيها هو قلق ،  شد المصاب بالسرطانونتائجه السلبية على الرا  أعراضهخلال  

 . ومظاهره  أبعادهالموت بمختلف 
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   تمهيد
 الأمراض ومن هذه  ،  مستمرو   ما نلاحظه في عصرنا هذا هو ظهور بعض الأمراض الخطيرة بشكل متزايد   إن 

بات هذا الداء  ينذر   ، ففي البلدان الناميةكونه مجرد مشكلة صحية  الأخيرهذا  ، حيث يتعدى  نجد "السرطان"
حاليا    أزمة،بنشوء   السرطان  يقتل  العالمي  الصعيد  السل   أعدادافعلى  داء  يقتلها  التي  تلك  تفوق  البشر   من 

 .الملارياو  فيروس نقص المناعة البشريةو 
تكاثر ت   ياهذه الخلا  أن  إلا،  ستثناءإالتي يحملها جميعنا دون  و   الخطيرةو   الخاملةالخلايا    إحدىفالسرطان يعتبر   

البعض   دون  البعض  لتتولد عنها  الأخرعند  منتظمة  الخفاء بطريقة غير  تعمل في  الخلايا غير   الآلاف،  من 
بعد   إلالذا يتم نعته بالمرض الخبيث كونه لا يظهر  و   ،الحيوية في الجسم  للأجهزةتعيق التوظيف الجيد  و   السليمة

 .منها ما هو خارجيو  تقصر حسب عدد من العوامل منها ما هو داخلي أوتطول  قد مدة 
النفسي مو  العامل  العديد من الباحثينما يزال  العلاقة بين وضوع جدل بين  القائمة حول  الفرضيات  تزال  ، وما 

بمختلف    ظهور منذ  و   أنواعهاالسرطانات  نقاش  محل  النفسية  "    1701المسببات  ثم     Gendronمن طرف 
Guy   في هذا  إلى   1846"  منهم  ،يومنا  البعض  فيه  يرى  حين  توفر  أساسيعامل    في  مع  المرض   لنشأة 

ترى   أخرى ن مدارس  اعلم النفس العصبي، فو   المدارس السيكوسوماتية  إليهذهبت    هو ما و   ،بيولوجية  ستعداديهإ
وما توصلت   الأطباءوعلى طرف النقيض يرى بعض  ،  التجريبية  الأمريكيةفيه عاملا مفجرا للمرض كالمدرسة  

 بين شد و   ،دخل العامل النفسي في ظهور المرض في المجال عدم ت  أقيمت التي    الأبحاث و   بعض الدراسات   إليه
العو و  بتأثير  الجزم  الباحثين  احد من  يتمكن  لم  المرض  لنشوء  النفسية  السببية  السيكولوجية في  جذب حول  امل 

خصبة لتنشيط   أرضيةتفقوا على تدخل هذه العوامل في تشكيل  إالباحثين في المجال    أن  إلا،  ظهور السرطان
تم التكفل بالمرضى  إنتثبيطها في بعض الحالات و  على العكس من ذلك عدم تنشيطها بل أوالخلايا السرطانية 

 ،التكامل النفسي الجسدي إلىليشير ذلك ، للتكفل بالجانب الجسدي إضافةالتكفل الجيد من الجانب النفسي 
 (  163ص ،  2015 ،حافزي زهية )  

 أولا: السرطان من الناحية الطبية 
 الجانب التاريخي لمرض السرطان .01
 أورام   وصف  من  أول  كان  ،"   السلطعون "    تعني  التي   “ cancros “  اليونانية  الكلمة  إلى  السرطان  كلمة  تعود 
  من  اليونانيون   الأطباء  قارن   حيث ،  م  ق  15  القرن   في  اليوناني   الطب   أبو"    طبوقراأ"هو  السرطان  سمإب  الثدي
  منه  تعاني  يذ ال الألمGalien , Henri de Mondeville et Ambroise Pare ( 1509-1590 )   بينهم

  من   السلطعون   مخالب   مع  التشبيه   فكان  ،  السلطعون   قرصة  بألم  الثدي  سرطان   من  الأخيرة  المراحل  في  النساء
  الورم  والتصاق  ،الأرجل  تشبه  تفرعات   أو  منتفخة  عروق   منها  تخرج  كثلة   من   يتكون   الذي  الورم  شكل  خلال

 كلمة   تاريخ  تطور،   ”le grand Robert 2001 "  لقاموس   ووفقا  بمخالب   كان  لو  كما  المجاورة  بالأنسجة
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 السرطان و ،  خبيث   ورم  بمعنى(  19  القرن   أواخر   في)تخصص   ثم  ورم  إلى  1478  في  قاتل  مرض   من"  سرطان"
 . الأصلي موقعه  عن بعيدة أخرى  أورام  وتكوين المجاورة الأنسجة تدميرو  نمو إلى يميل ورم هو
 ( Metastases )  .(Virgine poncelet,2007,p02) 

 عالميا و  محلياالمسجلة لمرض السرطان  الإحصائيات /02
 محليا الإحصائيات ❖

 ALGERIE PRESS SERVICE) )الجزائرية    الأنباءالمسجلة في الجزائر حسب وكالة    الإحصائيات حسب  
، بالجزائر العاصمة   10:44ى الساعة  عل  2023فيفري    3وزير الصحة عبد الحق سايحي يوم الخميس    أكد فقد  
السرطان    أن مرض  لمكافحة  الوطني  الوقاية  أساسايرتكز    2023/2030المخطط  تسجيل على  عن  كاشفا   ،
سنة    إصابة"  47050" خلال  المرض  بهذا  الأ2022جديدة  وكالة  موقع   ( يوم  .  الجزائرية    31  الأربعاءنباء 

  )trchnologie/138904-science-ar:sante/http://www.aps.dz-2023-2030) 2024جانفي 
 العالمية الإحصائيات ❖

ف العالمية  الصحة  منظمة  سنة    الإحصائيات ن  إحسب  تسجيلها  تم  وفاة    2020التي  ملايين شخص   10هي 
 : كالتاليل حالات السرطان الجديدة ، حيث تم تسجيوفيات  6من كل   تقريبا
   .مليون حالة )2.26سرطان الثدي )  ✓
 .( مليون حالة2,21سرطان الرئة ) ✓
   .( مليون حالة1,93المستقيم )  و  سرطان القولون  ✓
   .( مليون حالة 1,41سرطان البروستات )  ✓
   .( مليون حالة 1,20سرطان الجلد )  ✓
   .( مليون حالة1,09سرطان المعدة )  ✓

  .(2024جانفي  31  الأربعاء) موقع منظمة الصحة العالمية يوم 
sheets/detail/cancer) -room/fact-https://www.who.int/ar/news( 

 تعريف السرطان /03
 الجانب الطبيمن  ▪
1. CAILLIER ET VERRMAN"   2004  الإ   الأمراض : هي مجموعة من العشوائي  الناجمة عن  نقسام 

عضوية التي ، معرقلة الوظائف المفيدة للكبح تكاثرها اللامتناهي  أوتحكم    نقسام دون للخلايا التي تستمر في الإ
 ( 95ص  ،2010، رحاحليةسمية ) إليهاتنتمي 

 منتظمة   غير عشوائية  بطريقة خلاياال  نقسامإو  نمو هو فالسرطان  جيمس نيكولاس حسب  أما .2
 (. 35ص  ،2013،  نيكولاسجيمس )

http://www.aps.dz/ar:sante-science-trchnologie/138904-2023-2030
https://www.who.int/ar/news-room/fact-sheets/detail/cancer)
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نموها بطريقة غير    إلىي  د حيث يؤ   ،ينتج من تغيرات في بعض الخلايا  هو مرض   :كما يعرف على أنه .3
الإ ،  طبيعية على  قدرة  موتكتسب  عادية  غير  بسرعة  يحيى  أ)الخبيثة.  الأورامتكوين    إلى ؤذية  نقسام   عبد حمد 
 (. 10ص  ،2014،المنعم

 ،تكون عدد هائل من الخلايا  إلىنقسام  هذا الإذي  قسام مستمر غير منتظم للخلايا حيث يؤ إنهو  :  وأيضا .4
سم عام لمجموعة إوالسرطان    ،دة يتحكم في كل خطوة عوامل كثيرةونمو السرطان عادة ما يتطلب خطوات متعد 

عن     نطاق   خارج  تنمو  طبيعية  غير   بخلايا  يبدأ  جميعا  فانه  أنواعه  تعدد   من  الرغم  وعلى،  مرض   100تزيد 
 . (713 ص ، 2020، يالحبيش بتسام إ. )السيطرة

تكاثر سريع فوضوي  و   نمو(تغير  عن  ينتج  خبيث   ورم  أنه  على  السرطان  فيعرف  1988  شوارتز  مالكوم  أما  .5
 ص ،  2021،  نفيدسةفطيمة  ،  بوتعنيفريد  ،  عمراوي نبيل  ).هدفها  عن  يبعدها و   البشرية  الخلايا  يصيب (  وعشوائي

212  ) 
 

 
 .السرطانية والخلية العادية للخلية توضيحي شكل: (1)الشكل رقم 

(http://Maqalla.com ) 
 من الجانب السيكوسوماتي  ▪

 صراعية   نفسية  صدمة  عن  ناتج   سيكوسوماتي  داء  هو  السرطان  داء  أن:   1986Greed R Hيعرفه    /01
 (Ryke Greed,1986,p15) . نعزاليةإ في معاشة مأساوية

 إلى   البعض   يظن  كما  فقط  ناتج  ليس  فهو  سيكوسوماتي  داء  نهأ  على  فيعرفه:  "RENARD”2006  أما  \2
 الجانب و   العضوي   الجانب   يتدخل  جسدي  مرض   هو  لكن  البكتيري   أو  الفيروسي  نتقالي الإ   أو  الوراثي  الجانب 
 غير  جانب   أو  ،مادي  أو   بيولوجي  نه أ  الأساس   اذ ه  على  يعني  فقط  جسم  ليس  الإنسان  نلأ   إحداثه   في   النفسي
 (Leon Renard,2006,p13). ثنينالإ جتماع إ لكن روحي أو مادي

 

http://maqalla.com/
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 السرطانية الخلايا  تعريف /4
الخلايا الطبيعية على نواة اكبر بكثير من نواة  هي تحتوي  و   ر،عنها عن طريق المجهيكشف  هي خلايا عملاقة  

على عكس نقطاع  إكبير وبدون  نقساماتها  إالكروماتين مما يجعل عدد  تحتوي على كمية كبيرة من    أنهاحيث  
التي تخضع   الطبيعية  م ق  إلىالخلايا  تحددها  الكيفوانين   جانب  الطبيعية عن   ،الكمو   ن  الخلايا  تكف  حيث 

تستطيع التكاثر    لا ن الخلايا الطبيعية  إ من الكيف ف  أما،  ا من حيث الكمذ هحجم معين    إلىعندما تصل  النمو  
النسيج  إ  أي لهيكل  خاضعة  هي  بل  الجسم  تنتمي  ذ ال  الأصليتجاه  لهما  الشرطان  ان  ذ وهإليه،  ي  تخضع  لا 

مكونة من    الأصليللنسيج    الأوليةالشبكة  حترام  إالتي نجدها تتكاثر بشكل غير منتظم دون  الخلايا السرطانية  
 (  98ص  ، 2007، روجعفضيلة )النسيج المجاور. وأ يستولي على العضوي ذ ورم ال

 

 
 . السرطانية الخلية تطور مراحل: (2) رقم الشكل
(https://cancampaignKW.com ) 

   تعريف الورم /5
 فقط  جديدة  خلايا  تشكيلل  نقسمتو   تنمو  الخلايا  نإف  طبيعيال   الوضع  ففي  الخلايا  من  أنواع   عدة  من  الجسم  تكون ي 

 تواصل  أحيانا  ولكن  دةجي  صحة  في  الجسم  بقاء  على  تساعد   المتتابعة  ةالعملي  هذ وه،  كذلل  الجسم  يحتاج  عندما
 من   لةتك   الأخيرة  هده  تشكل  حيث ،  جديدة  لخلايا  حاجة  هناك  تكون   لا  عندما  نقسامالإ   عملية  الخلايا  بعض 

 ( 10 ص  ،2014،  النعيم عبد احمد يحيى ).خبيثة أو حميدة  تكون   بدورها التيو  "الورم" سمإ عليها  يطلق  الأنسجة
 ورامالأ   نواعأ /6
 الحميدة الأورام/  1ـ6
تنتشر   نها لا، لأ حيانلا تعود في غالب الأو   ستئصالها بعملية جراحيةإيمكن  و   تتكون من خلايا غير سرطانية 

 . تأثيرا خطيرا على حياة المصاب   يكون لها مانادرا و  ،المجاورة لها الأنسجةلا تؤثر في و  داخل الجسم
 الخبيثة  الأورام/ 2ـ6

https://cancampaignkw.com/
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المحيطة   الأعضاءلى باقي  إقل التدريجي للنسيج العضوي التي تنشا فيها ثم تنتجتياحها  إورام التي تتميز بهي الأ 
بذلك  بها مكونة  يمكن  ثانوية  وراماأ،  بحيث  مبكر  إذا،  نتشارهاإ،  وقت  في  المناسب  العلاج  اتخاذ  يتم  هذا و   لم 
بنتشار هو  الإ النهائية، يعرف  السرطان في مرحلته  "  الأورامسم"  إميزة  ص   ،2017،عدمان  سامية  )  .الخبيثة 
37 .) 
 

 
 .الخبيثة والأورام الحميدة الأوراميوضح الفرق بين ( 01رقم )جدول 

 ( 11 ص ، 2014، النعيم عبد احمد يحيى  )
 السرطان ظهور على  المساعدة العوامل / 7

 عديدة   عوامل  كتشافإب  يسمح  البحوث   تطور  لكن  الآن  لحد   مجهولة  السرطان  لظهور  المباشرة  الأسباب   إن  ــ
 الأحوال   في  السرطانية  الخلايا  من  مجموعة  الجسم  في  تكتل   هو"  حاليًا  به  معترف  وهو   السرطان  لظهور  مهيأة

  من   الصغير  للعدد   التحكم  هذا  أحتمل  إذا  لكن  ،للجسم  الطبيعية  الدفاعية  الوسائل  بواسطة  عليها  يقضي  العادية
 .الورم تشكل إلى تؤدي  وبالتالي بفوضوية  تتكاثر أن فبإمكانها المتواجدة الخلايا

 : مجموعتين إلى السرطان ظهور على المساعدة العوامل تنقسم •
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  .نفسية  عوامل /1
 . فيزيولوجية  عوامل /2
 للإصابة،  ستعداد إ  وذات   مهيأة  الشخصية  كانت   فإذا  المثيرات،  من  للكثير  الجسم  يتعرض  :  النفسية  العوامل/  1

 الإصابة  خطر  فإن  المرض   بهذا   للإصابة   مهيأة  أرضية  توجد   لا  كانت   إذا  أما  بالسرطان،  يصاب   قد   الجسم  فإن
 :نجد   النفسية العوامل هذه مأه   منو  يقل
  أكثر   لشخص ا  يجعل  العاطفي  الإرتباطو   الحميمية   للعلاقات   المفاجئ   الفقدان   إن:  السيئة  العائلية  العلاقات ✓

  المرأة   من   أكبر  بنسب   حمالر   عنق  أو  الثدي  بسرطان  العازية  أو  المطلقة  تصاب   لذلك  ،بالسرطان  للإصابة  عرضة
 .المتزوجة

  في   يختبأ  السخط  أن  في  يكمن  الرئيسي  والمشكل  طويلة  زمنية  لفترة  الغضب   وهو:  النفسي  السخطو   الخوف ✓
 . خبيثا أحيانًا يكون  ورم إلى تحوللي الوقت  يأتيو  الجسم من محدد  مكان
  في   كبيرًا  دورًا  تلعب   نفعاليةالإ   الوضعية  نأ   الباحثين  من  العديد   يصدر:  العاطفية  اتعالإنقطو   الصدمات ✓

  أن   الثدي   سرطان  دراسات   وقادت   الرحم،  سرطانو   الثدي  سرطان  هما  نوعين  وخاصةً   السرطان،  مرض   ظهور
  هذا   لظهور  عرضة  الأكثر  النساء  وعموماً   لصدمات،  تعرضن  عينة  لدى  مرتفعة  جد   الأخير  هذا  ظهور  نسبة

  :بعد  يظهر غالبًا المرض  أن لوحظ كما والمطلقات  العازيات  النساء هن المرض 
 . ….( طلاق ،حداد ) عنيف  عاطفي نقطاعإ ➢
 .…(اليأس  الهجر، بالعزلة، الإحساس) كتئابيةإ بفترة المرور  ➢
 . …( فشل رحيل،) الحياة مجرى  في جدري  تغيير ➢
  أولئك   أن  تبين  بحيث   الجنسية،   بالحياة  الرحمو   الثدي  سرطان  تربط  آراء  عدة  ظهرت   :الجنسي  الحرمان ✓

  يرى     حيث   ،(رضا  عدم   كفاية،   عدم) الجنسي  الإشباع  في  ومشاكل   صعوبات   من  ينيعان  المصابات   النسوة
Wilhem Riech   غياب   بمعنى  ،"طبيعي  خضوع  طورن   السرطان   من  النوع   بهذا  المصابات   النساء  أن  

 طريق  عن  المرض   لهذا  الأبواب   يفتح  بأخرى   أو   بطريقة  الذي   كتئاب الإ  من   نوع  إلى  يقود   مشبعة   جنسية  علاقات 
 .الهرموني  النشاط على  تأثيره

 نفس  في  تتوافر  البروستات و   الثدي  سرطان  مثل  السرطان  أنواع  بعض   أن  علميا  أثبت :  الفيزيولوجية  العوامل/  2
  .بالسرطان للإصابة قابلية العائلة هذه عند   وتكون  ، العائلة

  كونها  من  أكثر  دورًا  تلعب   الهرمونات   أن  السرطاني  التمايز   مجال  في  البحوث   توضح :  الهرمونية  العوامل •
 :مثلا نجد  حيث  ،النسيج في سرطانية  طاقة ذات  صبحت أ  التي الخلايا تكاثر تسهل

  .إحداثه في والبرولاكتين  البروستون و  ستروجينالأ من كل ودور: الثدي سرطان• 
 .ستروجينللأ  المفرط بالإفراز وعلاقته : الخصية سرطان •
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  الطبيعية   الخلية  جينات   في  تحدث   أن  يمكن  التي   الجنينية  التغيرات   نأ  الدراسات   أثبتت   لقد   :الجنينية  العوامل •
 : يلي  فيما وتتلخص  وعشوائية شرسة سرطانية خلية إلى تحولهال يد تؤ  قد 
 . الطبيعية الخلية في الموجودة نات الجي  وتكوين نوعية  في تغير ▪
  .الطبيعية الخلية في الموجودة الجينات  عدد   في تغير ▪
  نقسامها إ  تسخر  وأصبحت   ،الطبيعية  الخلية  جينات   مع  تندمج  أن  استطاعت   فيروسية  الجينات   وجود  ▪

  من   تتكاثر  ولكنها  ،خلاله  من  تتكاثرو   به  تنقسم  كانت   التي  الطبيعي  نقسامالإ  تنقسم  لا  الخلية  فأصبحت   لصالحها
  (99 ص ، 2017 ،عروج فضيلة.)العشوائي يروسيالف  نقسامالإ خلال

 ثانيا: السرطان من الناحية النفسية 
 ) الشخصية السرطانية( ("  ج)  نمط"  للسرطان المعرضة  الشخصية /01
 . البحوث الوبائيةو  درست هذه الشخصية في وقت واحد من طرف البحوث السيكوسوماتية ➢
بالنسبة    شخص مهمفقدان  ،  تاريخ خاص)صراع سابق لم يتم حلهو   هناك بنية  أن عتبرت  إ :  للأولىبالنسبة   ✓

 . (للفرد، مشاعر الذنب 
عند " La personnalité type Cحيانا بالشخصية نمط "ج"  أ: هي مجموعة مركبة تعرف  بالنسبة للثانية ✓

(Temoshok & Contrada 1990). 
 .(Eysenck & Grossarth Matrick  1990)لدى  (I)في حين تعرف بالنمط  
ة  استراتيجيات المواجهة تحت هذه التسمي و   ساليب السلوكأمجموعة من    Temoshock   1987وقد حدد   ➢
التعبير عن و   إدراكعدم القدرة على  )،تتسم بالجمود   ،يتميز بدفعات غير مرنة  ستدلال على نمط سلوكي معقد للإ
العدوانيةالإ السلبية، خاصة  اليأس، إكتئابية غامضة،  إ  أفكار(،  نفعالات  العجز،  مشاعر  الذات،  قيمة  نخفاض 
 .  ستسلام، عدم القدرة على التحكموالإ
قمع   إلىهذا النمط    أفراد حول ميل    أجمعت " مجموعة من البحوث التي   BARRACLOUGHو قد نشر   ➢
 إرضاء ، رغبة في  لطف شديد   إبداء  إلىلون بالمقابل  ، في حين يميالعدوانيةو   ، الغيض مثل الغضب نفعالات  الإ

عصابا  أ ، كما يبدون  لوم  أوعتراض  إ   أيولا يبدون    ، يلبون احتياجاتهم الخاصة في صمت هتمام لهمالإو   الآخرين 
مواجهة   عند  السلبيةأهادئة  الحياة  الغضب حداث  عن  التعبير  دون  الإ  لاو   ،   أفراد هم  و   السلبيةنفعالات  عن 

 ( 110ص  ،2010رحاحلية ،سمية .)ستسلامالإو  يواجهون المرض بالخضوعو  كتئاب معرضون للإ
تايلورما حسب  أ  ➢ الأف  شيلي  بالدور  تلعبه شخصية  ذ ن الاهتمام  الس  الإنساني  ذ رطان كان منفي تطور 

قرو    وجود  فكرة  تناولت   التي  الدراسات   بعض   إجراء  تم  امك   ( Leshan & Worthington 1956 )ن عدة 
  للإصابة  ة أمهي  تكون   الشخصية  من  معينة  نماطأ  وجود   تبين   حيث   بالسرطان  للإصابة  استعداد   ات ذ   شخصية

 شخص فال،  عواطفه  كبت   إلى  يميل  يذ ال  النمط  ،والخاضع  نقياد الإ   سهل  كالنمط  غيرها  من  كثرأ  بالسرطان
 .مكتئب و   قهري ، جتماعياإ محافظ هأنب و  الكف من بمعاناته يتميز بالسرطان  للإصابة المعرض 
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 ميكانيزمات   إلى  يلجئون   السرطان  مرضى  نإف  ( Bahnson 1981 , Renneker 1981 )  باهنسون   فحسب 
 ي ذ   أو   [C]  بالنمط  يسمى  ي ذ وال  سوية  غير  بصورة  عواطفهم  عن  يعبرون   كما،  بت الكو   كالإنكار  معينة  دفاعية

  ( 664 ص ، 2008، شيليتايلور )   .للسرطان ستعداد الإ
 مرضه  اتجاه السرطان مريض ستعملهاي التي الدفاع ميكانيزمات /02
  نمط   يتغير  حيث   ،عليه  كان  عما  يختلف  العقلي  النشاط  من  نوع  المريض   لدى  تترك"  السرطان"  كلمة  ثرأ  إن

 هذ ه  ولكن،  الصدمية  الوضعية  هذ ه  تواجه  مختلفة  دفاعية  ميكانيزمات   لديه  تظهر  إذ   لديه  السائد   التفكير
 منه   يعاني  يذ ال  الصراع  تعقيل  وأ  تغطية   تستطيع  ولا  المناسب   مكانها  في  تستعمل  ما  قليلا  الميكانيزمات 

 (46 ص ، 2011، فاسي امال).للتكيف تهدف فعالة تكون  قد  ميكانيزمات  نجد  الأحيان بعض  في ماأ، الشخص 
 الاستجابات الهدف زمات الدفاعية الميكاني

  مع   مزعجة  حقيقة  من  الحماية  LE REFUS الرفض 
 .  الوجود  قبول رفض 

  عراض أ   أن  أساس  على   التصرف
 . وجود  لها ليس المرض 

  عدم   مع  المؤلمة  الحقيقة  إخفاء  L’EVITEMENT  التجنب 
 . فيها  التفكير أو عنها التحدث 

  يتعلق   ما   كل  بتفادي  المريض   يقوم
 أو  كتب   سواء  السرطان  بمرض 

 ...تليفزيونية حصص 
أو    للآخريننسب  ي  LA PROJECTIONالاسقاط  سلوكياته 

 .مشاعره وغرائزه الغير مقبولة 
  في   ،يخدعونه  الآخرين  أن  يعتقد 
  يخبرهم   أن  يريد   لا  هو  انه  حين

 . ةبالحقيق
  والحالات   الأحداث   فصل  L’ISOLATION عزل ال

 خطر  تشكل   التي  والمشاعر
 .التهديد 

  مقرب   صديق  موت   عن  التحدث 
 . عليه للشفقة أثار وجود  دون 

  مقبولة   أسباب   عن  البحث   LA MENTALISATIONالعقلنة
 والأفعال   الأفكار  لتبرير  اجتماعيا

 . ةمقبول الغير

 لا  انه  القولو   عمل  منصب   فقدان
 . يحبه

 من   سابقة  احلمر   إلى  الرجوع  LA REGRESSIONالنكوص 
 .طفولية بطريقة والتصرف، النمو

 علاقة  في  المريض   خرطني
  ويصبح   الآخرين  على  اعتمادية
  .ذاته حول متمركز

  تقسيم   طريق   عن  القلق  في  تحكمال  LE CLIVAGE نشطار الإ
 في  والتصرف  الحقيقة  إلى  النظرة
  مختلفتين   بطريقتين  الوقت   نفس

  تعليق   يضيف   لكنه   جيد   نهأ  يقول
 ت ليس  ،جيدا  نامأ  لا  مثلا  سلبي
 . كلللأ شهية عندي
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  بطريقتين   الحالات   بعض   وفي
 . متناقضتين

العكسي   LA التكوين 
FORMATION 

REACTIONELLE 

 ،النوايا،  الأفكار،  الرغبات   إخفاء
 .معاكسة ت سلوكيا ليتبنى الضعف

  متباهي و   الأمور  في  متحكم  يظهر
 في   نقص   وله   ضعيف  هو   بينما
 .ات ذ ال تقدير

غير    LA SUBLIMATIONالتسامي  الرغبات  او  تحويل  المقبولة 
مواجهة  عن  الناجمة  النزوات 
نشاط   الى  عاطفيا  مؤلمة  معاناة 

 بناء والى حالة شجاعة.

او   الجنسية  رغباته  كل  يحول 
رسم   او  فنية  اعمال  الى  العدوانية 
مساعدة   في  انخراط  وغالبا 

 الاخرين. 
 LE DENIنكار  الإ
 

  المصاحبة   راض عالأ   كأن  التصرف . ةالحماية من حقيقة مدمر 
 .موجودة غير السرطان

  M. PHANEUF حسب الدفاعية للميكانيزمات الأهداف و  ستجاباتالإ مختلف يوضح (:02رقم) جدول 
(Margot Phaneuf. 2005. PAGE. 06-11 )                                  

 السرطان   لمرض النفسية الآثار /03
من و  ،كتشافهإالنفسية للمرض لحظة  الآثار: من جهة النفسية لمرض السرطان جانبين ثارالآ ـ يحمل تعبير ــ     
 .الطويلة المدىو  طرق تكيف المرضى مع العلاجات الشاقةو  ،ثار العلاجأ  أخرى جهة 

رتفاع المعاناة التي إ  إلىالتكيف غير المناسب  و   ضطرابات النفسيةن تؤدي الإأفي هذين المستويين يمكن  و   ـــ  
ن تجتمع التظاهرات المتتالية لتهديد أيمكن  و   ،  يعرض فرص شفاء المريض للخطر  حيث يعاني منها المريض  

 المتمثلة في:  و  ساسيةأمرض السرطان في مجموعات 
في  و   ،ذهن بالمرض الخطير القاتلالفي    التي تدعىو   سرطان " من خلال كلمة "  يبدأ  :الخوف من الموت ✓

، يمكن لها خلال مختلف مراحل مرضه لها شطرينالمريض    إلىالغير منقولة  و   السياق المعلومات المنقولةهذا  
 . إضافيةن تحمل له معاناة أو أ  ،ن تساعده على العيش كما هوأ
المعاناة ✓ من  بمفهوم    :الخوف  قاتلأ يظهر  هو مرض  السرطان  ""  ن مرض  هادئة  نار  هذا و   على  يتدعم 

 ، مما يولد صعوبات مع المحيط.تزال غير هادئة كفاية  لا مالآلا أن  الخوف من المعاناة من خلال حقيقة 
المر أ  ـ رؤية  لمعاناة  ن  المحتملة  أقربائه يض  عدة    ،غير  من جهتهم ف  ، دفاعية  ت سلوكياتولد  المعالجون  يعيش 

في  بالإحباطرا ، حيث يظهرون شعو مرضاهم ألامنتيجة عدم التحكم في  ،الذنب و العجز ، الإخفاق، شعور بالفشل
 . الآلامستمرار إو  ، الذي فقد الثقة في المعالج نتيجة ثبات العلاقة مع المريض 

نفسية لفقدان عضو على   الآثار  ، تعتمد القيام بعملية جراحية  أثناءساسا  أيتمثل    : و القطعأ  الخوف من البتر ✓
 . الذي يكون فيه العضو هو الموضوع ستثمار الوجدانيالإو  تمثيلاته
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فق  إن  ـ التكيفد فكرة  صعوبات  نفس  تولد  الخ،  الرئة،...  الثدي،  الخصية،  الطحال،  كانت و   ،ان  مهما  لكن 
واجه مريض تمة الذات التي سقي، فان كل البتور تبين نقص  ستثمار المريض فيهإرتبطة بالعضو  لات الميالتمث

 . السرطان
العلاج   يرأث ، والمتعلقة بتإليهالكلمات التي توجه  و   ر المريض بالعبارات أثيت  الخوف من تغيير صورة الجسم: ✓

 ، ، تدرك التغيرات الجسمية على الجسم بالنسبة للمعالجين ظاهرة روتينية شعة على جسمهالعلاج بالأو   الكيميائي
والإ العائلي  المحيط  يعيش  و في حين  التغيرات كسمة  هذه  السرطانأثر  جتماعي  وككشف عن مرض لمرض   ،

 .طير ومهدد خ
رفض العلاج   إلىتؤدي  و   ،خطيرة بسبب تغيرات صورته الجسميةن تضطرب شخصية المريض بصورة  أيمكن  ـ  

 ( 185ص ، 2017مرازقة ،وليدة .) رنتحار بسبب فقدان الشعو الإأالكيميائي 
 التناول النفسي لمرض السرطان  /04
بمرض السرطان    إصابتهالفرد فور تلقيه خبر    إن:  بالسرطان  الإصابة  خبر  تلقي  عند  النفسية  الفعل  ردود ▪

يتفجر قلقه وتبدأ معاناته النفسية كما يظهر هاجس الموت الذي يهدده لتتبدى المظاهر   ،يشعر بتهديد جسده له
 :  احبة لذلك بمراحل تتلخص فيما يليالنفسية المص 

تفجر نرجسية المريض مع عدم قدرته على تحمل الفكرة   إلى  الإصابةي نبأ  د مرحلة عدم التصديق: حيث يؤ  ✓
 . (له الجسد  خيانة)
 . الدفاع النفسية آليات دة من أقوى تظهر كواحو  :المرحلة الهستيرية ✓
 للفروق   تبعا  فقط  ليس  مختلفة  الفعل  ردود   وتكون   له  جسده  بخيانة  المريض   يقتنع   هنا  :الواقعية  المرحلة ✓

 .ودرجته نوعيته، السرطان خطورة دراكإب وإنما الفردية
المصابين    الأفراد بالقلق لدى     ELISABIETH ROSS  اهتمت   :التكيف النفسي لمريض السرطانمراحل   ▪

 :  متطورة تتميز بخمس مراحل أساسية اعتبرته ظاهرة ديناميكيةو  بالسرطان
 يقصد به  ما النتيجة  رد الفعل المراحل
 عن الموت   المريض   يعبر المرحلة الأولى 

  ." أناب" ليس 
بعدم    .العزلةو  الرفض  الواقع  من  الهروب 

   .تقبل خبر التشخيص 
تجاه   المرحلة الثانية   عدوانية  تظاهرات 

   .الأصحاء " لماذا أنا "
  .رفض الفكرة  .الغضب 

فكرة   المرحلة الثالثة   مع  نسبي  تكيف 
على  للحصول  الموت 

أو   إضافيوقت   الله  من 

   .طريقة لتأخير المحتوم  .المساومة
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   .الطبيب أو المحيطين به
بإ المرحلة الرابعة  يتميز   كتئاب إنهيار 

العلاقة  المريض  فيقطع 
عن    الآخرينمع   ويتخلى 

  .رغباته

بفقدان    .كتئاب الإ المصحوب  الحزن 
  .الموضوع المحبوب 

ب المرحلة الخامسة  الفكرة  شاق  إتقبل  نتظار 
عن   ببعده  فيه  يحس 

  .العالم

الأ   .التقبل كل  في  فقدان  مل 
مرحلة   ودخول  الحياة 

   .الهدوء
 Elisabieth Rossيوضح مراحل التكيف النفسي لمرضى السرطان ل  (:03رقم) جدول

 ( 104 ص ، 2017، روجع فضيلة )
 تفسير السيكوسوماتي لمرض السرطانال/05

الخوض في الأسباب   إلىي بنا  د هذا يؤ ،  ت التي تناولت السرطان كمرض سيكوسوماتيساالدرا  لأهمتطرقنا    إذاـ  
المرض  حدة  من  تزيد  أو  تساهم  التي  العوامل  أو  السيكوسوماتي ،  النفسية  التفسير  سنذكر  الأساس  هذا  وعلى 

 : ر السرطان كما حدده المختصينلظهو 
01/ SIMMON 
العالم  ـ   حاولوا  1956 (SIMMONS)يعتبر  الذين  العلماء  مقدمة  السرطان   إبرازفي  لمرض  النفسية  الجوانب 

النفسية   الصدمات  فان  السبب  SEVERE PSYCHIC TRAUMA فحسبه  بالسرطان   للإصابة  الأوليهي 
 بمشكلات   المتعلقة  تلك  وخاصة،  (الانفعالية  الضغوط)رها وتطلقهاكما أن الاضطرابات في الوظائف الغددية تثي 

 . (178ص ، 1987، عطوفمحمد . )الطفولة
02 / WILHELM REICH 

 :فقد عرض أفكاره حول السرطان في كتابه ، (WILHELM REICH 1957) ــل بالنسبة أماـ 
Biopathie du cancer” "   لنظام  تدريجي  ضمور  في  تتمثل  السرطان  مرض   في  الأساسية  الآلية  أن  يقول  حيث  

 : الآتية المهمة العوامل قبول  على مقاومته قهر أثناء بسهولة ذلك يتوضح قد و  الحياة
   .الداخلية الإصابة مفهوم تقبل /1
   .العضوية الإصابة في فعالات نالإ  بدور  عترافالإ /2
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 العضو   طاقة   من  وحتى،  حية  غير  أخرى   مواد   خلال  من  تلقائية  بحركات   نشيطة  حية  مواد   بتكوين  عترافالإ   /3
 مباشرة   نواجه  بالسرطان  نهتم  حين  لأننا،  الذهني  والتقني  التجريبي  المستوى   على  التحكم  لغرض   هذا  كل،  الحرة

 . البيولوجي التكوين مشكل
 أي   " organe  ــــسماه ب  قد مزجت بين المجال النفسي وما  (REICH  WILHELM)معطيات   أن  نجد   كما ▪
 ( 65 ص ، 2015، شدميرشيدة . )محض  مادي عالم  من رأيته حسب  تأتي  الطاقة أو لعضويةا
 03 /PIERRE MARTY 

حركتين    بإعداد مارتي  بيار  قام   على  وبالتناوب  يرتكز  الذي  الجسدي  النفسي  التنظيم  على  ترتكز  أو  نظرية 
تنظيمية و   نزوة  ،نزوتين بالتنظيمالموت وهي حركات تعمل على الإنزوة  الحياة وهي حركات  أنه    ،خلال  حيث 

 :  حركتينقسم  السيرورة السوماتية ال
  وهي   " le processus de somatisation par Regressionالسيرورة السوماتية من خلال النكوص   •

 .للشفاء وقابلة حميدة سوماتية نوبات  إلى يد تؤ  التي سيرورة
 le processus de somatisation par deliaison  النزوي   التفكك  خلال  من   السوماتية   السيرورة •

pulsionnelle   : الأفراد  لدى  تحدث   وهي  كالسرطان  الخطيرة  بالأمراض   الإصابة  إلى  يؤد ت  التي  السيرورة  وهي 
 الجروح  إحياء  على  عملت   صدمات  إلى  تعرضوا  والذين  ت والصراعا  للصدمات   سيئ  عقلي  إعداد   لديهم  الذين

 (  Claude Smajda , 1995, page 04.) بكرةوالم العميقة النرجسية
  بين   حيث ،   les mouvements individuels de vie et de mort )  )كتابه  في  مارتيبيار    ناقشه  ما  هذاو 

)والموت   الحياة  غريزتي  بين  توازن   معادلة  في  حياته  يعيش  الإنسان  أن بنجامان  ،مارتيبيار  .   , ستورا  جان 
 (. 55ص ، 1992

04/  SAMI ALI 
"ــ   عن  ناتجة  تكون  السرطان  أشكال  بعض  أن  علي  سامي  وضعية  يرى  في  تدفق   إلى ي  د تؤ   زقيهمأالعيش 

ملاحظ بكبت للوظيفة الخيالية وفي الوقت نفسه ،  وهذا الأخير يسجل تنظيم عقلي من مميزاته الصلابة،  بيولوجي
 وبهذا الأساس يمكن أخد السرطان ،  أي تكون الجسدنة نتيجة حداد غير مرصن عقليا،  كتئاب طبائعي منتشرإب
 . تناوله على أساس سيكوسوماتيو 
ن  أ   حيث يرى )  GEERD RH  (ومن أهم الدراسات التي تؤكد أن السرطان داء سيكوسوماتي دراسة الدكتورــ  

راجع   نفسية صراعية  إالسرطان  في    مأساويةلى صدمة  فعل عصبي ،  نعزاليةإمعاشة  برد  الأمر  يتعلق  حيث 
ستدخال سلبي ليس له إمع  والإحباط،  نحطاط  عضوي متتابع لشخص في وضعية تتميز بفقدان الثقة بالذات والإ

 . سوف يطور نوع من اللغة الخاصة بهفالشخص في هذه الوضعية ، حلول كاملة من طرف التعقيل
 . (34 ص  ، 2011، فاسيامال )
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05/BAHNSON 
 ونمط  حياة  قصة  بين  علاقة  بإقامة  سمحت   ستقصائيةإ  دراسات   ،(Bahnson)الدكتور  أجرى   1980  أوائل  في

 على   السلبية  المبكرة  الأسرة  وظروف  بالعجز  الشعور  دور  أبرز  حيث   أعماله،  في  السرطان  مرضى  شخصية
 بالعجز  والشعور  كتئاب بالإ  مصحوبة  مهمة  علاقة  فقدان  أن  فرضية  من  وانطلق  ،بالسرطان  للإصابة  الاستعداد 

 .  بالسرطان للإصابة نفسيًا  خطرًا يشكل
06/ LESHAN 
 أبحاث   أجرى   حيث   بالسرطان  الإصابة  في  تساهم  التي  العوامل  بعض   هناك  أن(Leshan)  لاحظ  1950  في

 بعبارة .  لهم  النسبة، ب)  (vitale  حيوية  كانت   علاقة  فقدوا  قد   المرضى  غالبية  أن  إلى  وتوصل  ،  سنة  14  لمدة
 .  حياتهم في أساسيًا  دورًا لعبت  العلاقة هذه  لأن  حياتهم سبب  فقدوا الخسارة هذه  خلال من أخرى،

يذكر  انتهاء   العمل،  من  الفصل  الأطفال،  مغادرة  الزوج،  وفاة)   :العاطفية  الخسائر  هذه  من   بعضًا  ليشان  كما 
 حتمال إ  يطورون   مما   أنفسهم  أعماق   في   تجاهًاإ   أو  هدفًا   يجدون   الأشخاص   يعد   لم  الخسارة،  هذه  فبسبب   (،الدراسة

 . بالسرطان الإصابة
 :أشكال لثلاثة وفقًا حياته مسار خلال يتجلى  بالسرطان للمريض  العاطفي الأداء فإن ،لليشان  وفقًاــ 

 للمعاناة   مصدر  هي  المهمة  العلاقات   بأن  والإيمان  بالوحدة  الشعور  خلال  من  الطفولة  مرحلة  في  وتكون   :أولاا 
 .الآخرين قبل من والرفض 

  معنى   ويجد   مقبولاً   نفسه  الفرد   خلالها  من  ويجد   كضرورية،  الفرد   يعيشها   بعلاقة  تتميز   فترة  خلال  من  :ثانياا
  ه.لحيات 

 أي  تقدم  تعد   لم  الحياة  بأن  بالقناعة  المرتبط  المطلق  اليأس  يستقر  حيث   حيوية  علاقة  نهيارإ  وقت   فيثالثا:  
 (Gustave Fischer, 2013, page 45) .للسعادة فرصة
نظرية   ❖ تلخيص  الإ  psychosomatiqueيمكن  في  عام  السرطان بشكل  تطور  بين  المفترض  رتباط 

الخارجي التفريغ  يتم حله من خلال  لم  الذي  المدى  الداخلي طويل  للتوتر  الفسيولوجية  التكيف  والتأثيرات   . أو 
Daruis Razavi , Nicole Delvaux 2008 , page 11) ) 
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 "  Interventions Rehabilitative of Types: "(أنماط التدخلات التأهيلية ) التدخلات /06
 :  فئات  ثلاث   ضمن السرطان مرضى لدى التأهيل أشكال  تصنيف عامة  بصورة  يمكن

 . ةالصيدلاني •
 .السلوكية •
 . العلاج النفسي •
 : Interventions Pharmacologic الصيدلانية  التدخلات/ 01 
 والتقيؤ   الغثيان:"  المشاكل مـن  أنـواع  أربعة  من  واحد   على  التأهيل  يرتكز  ،الصيدلاني  الجانب   يخص    ما  في 

 ،بالطعـام  الصـلة  ذات   الأخـرى   الصـعوبات   مـن  وغيرها  العصبي   الشهية  وفقدان  ،الكيميائي  العلاج  عن  الناجم
  ". والقلق كتئاب كالإ نفعالية،إ ضطرابات إ  إلى بالإضـافة

 هـذا  في  نجاحهـا  ثبـت   التـي  ، "والكومبـازين  والفـاليوم  كـالثورازين"    بالأدوية،  عـادة  والتقيؤ  الغثيان  حالة  تُعالج  إذ ــ  
 أثبتت   التي،  الغذائية  المكملات   خـلال  مـن  بنجـاح  عولجت   العصبي  الشهية  فقدان  حالة  أن  وجد  كما ،المجـال

 .  التقليدية الشهية منشطات  على  فعاليتها في تفوقاً 
 الفاليوم،  مثل  العقاقير،  من  مختلفة  أصناف  خلال  من  عليها  السيطرة فـيمكن  والقلـق،  كتئـاب الإ  حالات  أماــ  

 .والاكتئـاب  القلـق ومضـادات  ـادون توالمي كـالمورفين
 السلوكيـــة  التدخـــلات/ 02

 والحد   الشهية،  وضبط  والآلام،  الضغوط،  مكافحة  على  ترتكز  فهي السلوكيـــة  المعرفيــة  بالتدخــلات   يتعلــق  وفيما  ــ
 .علاجات ال وبقيـة والإشـعاعي، الكيميائي للعلاج الجانبية لآثارا من
 تحتل  أصبحت   السلوكية  الأساليب   أن  إلاا   السرطان،  آلام  معالجة  في  أساسياً   دوراً   تلعب   المسكنات   أن  ومـعــ   

 العقلية،   التخيلات   وطـرق   والتنـويم،  سترخاءبالإ  العلاج  مثل  الحديثة  العلاجية  ستراتيجيات الإ  من  اً ممه  حيزاً 
 المرضى   تشجيع  الأساليب   هذه  وتتطلب .  بالسرطان  المرتبطة  الآلام  معالجة  في  فاعليتها  على  بجدارة  برهنت  التـي
  ج.العـلا ت جلسا قبل المنزل في ممارستها على والتدرب فوائدها، معرفة على
 : Interventions Psychotherapeutic النفسي العلاج تدخلات/ 03

  من   التقليل  على  رئيسي  بشكل  ركزت   التي والسـلوكية  الصـيدلانية  الأسـاليب   وبعكـس  فإنـه  النفسي  العلاج  أماــ   
 فيها   بما  المختلفة، بأشـكاله  يسـعى   ومعالجتـه،  ن طابالسر   المرتبطـة  الجانبيـة  والآثـار  الجسـمي   رتيـاح الإ  عدم  حالة

  جتماعية الإ  النفسـية  الاحتياجـات   لتلبيـة  الـدعم،  وأسـاليب   الأسري   والعلاج  الجمعي  والعلاج  الفردي  النفسي  العلاج
 .السرطان لمرضى والمعلوماتيـة
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 على  قدرته  إجهاض   أيضاً   يمكنها لكـن  المرض،   مع  التكيف  على  المريض   مساعدة  بالتأكيد   يمكنها  الأسرة  نــ إ
 عند   التكيف  عملية  تسهيل  جتماعية الإ  للمساندة  توفريها  خلال  من  الأسرة  بمقدور  فإن  ولذلك  ،ً أيضا  التكيف

   ًً . إضافية صعوبات  خلق إلى نسحاب والإ الخوف يؤدي  بينما المريض،
 في  المـرضى  لخدمـة  بـرامج  عـدة  بتكـارلإ  الباحثون   توصل  :Services Cancer  السرطان  خدمات  /04

  للسرـطان   الأمريكيـة   الجمعية  برعاية   البرامج   هذه  من  عدد   ويحظى   السرطان، عـن  الناجمـة  المشـكلات   مـع   تكـيفهم
(Society Cancer American )الـبرامج هـذه بـين  ومـن: 
 على   البرنامج هذا ويركز :"العظام سرطان مرضى جماعات " الشفاء إلى الثدي سرطان بمرضى الوصـول" •
  .المشتركة مشاكلهم المرضى فيها يناقش جماعيـة، أو فرديـة علاجيـة بخـبرات  المـرضى تزويد  
 يقوم  حيث  الزملاء، على  يعتمد  الذي الإرشاد  منهج فيتبنى  ،" الشفاء إلى السرطان بمرضى وصولال برنامج" •

  وقد  حديثا،ً   مرضهم  تشخيص   تم  لمرضى  النصح  بتقديم  التكيف،  من  عالية  مستويات  حققوا  سابقون،  مرضى
  .السرطان لمرضى النفسي التكيف تعزيز في فائقـة جدوى  معلوماتيالو  التعليمي الدعم من النوع هذا أثبت 
  همومهم   بعضاً   بعضهم  المرضى  يشارك  والتي"     help-Self"     الذاتية  المساعدة  لمجموعات   بالنسبة  أما" •

 أن   يستطيع  للمريض،  التكيف  أساليب   من  منظومة  بتقديم  الجماعات   هذه  قيام  إلى  يعود   ذلك   ولعل  العاطفيـة،
  .مشكلاتهو  حالاته  مع تتناسب  التي المهـارات  بينهـا  من يختار
  السرطان،   مرضى   مع  ستخدمت أ  التي   النفسي   العلاج  أساليب   من  مجموعة  هناك  أن  القول  يمكن   ،اوختام ✓

 الأساليب   إلى   إضافة  وإرشادية،  وتعليمية  معلوماتية   وسائل  على  الأساليب   هذه  وتحتوي   حياتهم،  نوعية   لتعزيز
 .السـلوكية ةالمعرفي
  والتي   جتماعية،الإ  المساندة  أساليب   إتباع  جراء  السرطان  مرضى  يجنيها  التي  الفوائد   إغفال  عدم  يجب    كما ✓
 وقد   ومشاطرتها،  المعلومات   على  للحصول  إليها  يحتاجون   التي  تصالالإ  قنوات  فتح  على  مساعدتهم  نهاأش  من

 . السرطان مرضى لدى جتماعيةالإ  النفسـية الوظـائف  تحسـين  في كبـيرا نجاحـاً  سـاليب الأ هـذه أظهرت 
 . (670  ص  ،2008 شيلي،تايلور )

 السرطان  يضلمر  النفسي التكفل /07
تحريك   لعدم  يؤدي  مما  الدواء،  على   السيكولوجي   للإدمان  يؤدي  النفسي   بالجانب   الاهتمام   دون   الأدوية   تناول  نإ  ــ

 تكون   بالمرضى  النفسي  للتكفل  خاصة  لإستراتيجية  رسما  يستلزم  السرطان  مرض   فخصوصية  الذاتية،  القوى 
 إليه  ذهب   ما  هو و   .الناتجة  نفعالية الإ  والحالة  النفسية  الصدمة  آثار  من  لتخفيف  سعياو   الطبي   للعلاج  مسايرة 

Desclaux  "إضافة  المريض   بها  يمر  التي  النفسية  الشدة   أن  ذلك   السرطان،  بمرضى  النفسي  التكفل  بضرورة 
 التدخلات   من  عدد   تستدعي  المريض   حياة  لنوعية  تقهقر  من  يصاحبها  ماو   سليمة  غير  الصحية  السلوكيات   إلى

 ما   أن  إلى  مشيرا  التدخلات،  هذه  نوعية  حول  عليه  متفقو   محدد   تصنيف  الباحث   حسب   يوجد   لاو   النفسية،
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 حيث (  onchologie-psycho)  الأورام  لعلم  النفسي  المجال  في  هتمامللإ  مثيرو   شاملا  يعتبر  Hubert  قترحتهإ
 ثلاث   تحت   تناولها  الواجب   النفسية   التدخلات   تشمل  التي   العلاجية  التخصصات   تصاعدي  بترتيب   تصنف 

  :فئات 
   .النصيحة الدعم،و  الأزمات  تدخلات  •
 .التأهيل إعادة •
 ( 230ص  ، 2015،حافزي زهية . )النفسية العلاجات  •

 الفصل خلاصة
 فعند  به  المصابين  المرضى  لدى   وجسدية  نفسية  معانات   تسبب   التي  الأمراض   أكثر  من  السرطان  مرض   إنــ  

 من   حالة  المريض   نفس  في  يخلف  أن   شأنه  من  هذا  فإن  الخبيث   المرض   بهذا  أصيب   قد   بأنه   المصاب   معرفة
  على   ة معانا  من  عنه  يترتب   وما  المرض   هذا  خطورة  بمدى   لإدراكه   وذلك  كتئاب،والإ   التصديق  وعدم  الإنكار
 الفئة   هذه  إحاطة  وجب   وهنا  المرض،  هذا  هافيخل   التي  ةوالمعانا  الألم  مستوى   وعلى  المتعب   العلاج  مستوى 
 .معاناتهم من والتقليل عنهم التخفيف قصد  وذلك والمستمرة الضرورية النفسية بالرعاية

 بمرض   للإصابة  المساعدة  والعوامل  ،مفهومه  على  التعريف  خلال  من  السرطان  مرض   الفصل  هذا  تضمنــ  
 التي   النفسية   والآثار  بالسرطان  للمريض   السيكولوجي  والبروفيل  للمصابين   الشخصية  سمات   وأهم  السرطان،

  والأعراض   التصنيف  إلى  أيضا   اشرنا  كما  المرضى،  نفسية   على  بالغ   تأثير  من  له  لما  المرض   هذا  يخلفها
 .العلاج طرق  وأهم السرطان، لمرض  السيكوسوماتي التفسير ثم السرطان، عن  الناتجة

 
 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 الثالث: الجانب التطبيقيالفصل 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 
 ـ تمهيد 

 التذكير بفرضيات الدراسة  /01
 المنهج المستخدم في الدراسة  /02
 ستطلاعية الإ حدود الدراسة /03
 الحدود المكانية. ✓
 الحدود الزمنية. ✓
 الحدود البشرية.  ✓
 ستطلاعية. / نتائج الدراسة الإ04
 ة الدراسة الأساسي حدود  /05
 الحدود المكانية. ✓
 الحدود الزمنية. ✓
 الحدود البشرية.  ✓
 أدوات البحث  /06
 (.المقابلة نصف موجهةالمقابلة العيادية) •
الموت  • قلق  المقياس)  مقياس  السيكوميترية  وصف  الخصائص  المقياسو للمقياس، صدق  ،  تطبيق ثبات   ،  
 (. ختبارختبار، تعليمة الإحيح الإ تصو 

 . الخلاصة  
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 تمهيد 
هو  و  ،فهو بمثابة المكمل للجانب النظري ، ـ يعتبر الجانب التطبيقي )الميداني( أهم جانب في إعداد أي دراسة    

، كما يهدف إلى تطبيقها ميدانياو   ستثمار معلوماته النظرية إ من أهم خطوات البحث العلمي حيث يسمح للباحث ب
يتم تناول كيفية المعالجة الميدانية لمتغيرات البحث و   ،نظري التساؤلات المطروحة في الجانب الو   الإشكاليةحل  

أدوات جمع البيانات، كما هو موضح  و   ستطلاعية مرورا إلى منهج الدراسة ثم حالة البحث من الدراسة الإ  بتداءاإ
 . في هذا الفصل

الدراسةالت  /01 بفرضيات  نإك:  ذكير  التي  الفرضيات  من  مجموعة  بطرح  قمنا  للدراسة  من  نطلاقة  التحقق  ريد 
 : صحتها وهي كالتالي

A/ الفرضية العامة:   
  .السرطان مريض  لدى الموت  قلق درجة على المرض  تقبل يؤثر ✓
B/ الجزئية الفرضيات:   
 . نخفاض درجة قلق الموت لديهإ إلىي د يؤ  لمرضه السرطان مريض  تقبل ✓
   .رتفاع درجة قلق الموت لديهإ إلىي د يؤ  لمرضه السرطان مريض  عدم تقبل ✓

 المستخدم في الدراسة  منهج البحث/ 02 
يناسب   لأن كل بحث لابد له من منهج أولاختيار المنهج المراحل كلها في تصميم البحث، وذلك إتتقدم مرحلة ـــ 

الحقيقة   إلىجل الوصول أنه:" الخطوات التي يتبعها الباحث من أيعرف المنهج على و  ،طبيعته عند البحث 
  إلىتعريف المنهج فيقول :"... الطريق المؤدي  ي و يوجز عبد الرحمان بد و  ،لمتعلقة بالظاهرة التي يبحث عنهاا

تحديد عملياته حتى  و  ، بواسطة طائفة من القواعد العامة تهيمن على سير العقلالكشف عن الحقيقة في العلوم
لدى  قلق الموت  تقبل المرض وتأثيره على درجة موضوع الدراسة هو " أنبما و "، حقيقة معلومة  إلىيصل 

هل لتقبل   البيانات المراد الحصول عليها لمعرفةو   نطلاقا من طبيعة الدراسةإو   " السرطانبالراشد المصاب 
  .العياديعتماد على المنهج بالسرطان تم الإ المرض تأثير على درجة قلق الموت لدى الراشد المصاب 

 عدد محدود من الحالات  أوشاملة عن حالة فردية واحدة و  المعلومات كثيرةو  " الذي يقوم على جمع البيانات 
، حيث تجمع البيانات عن  ما يشابهها من ظواهرو  للظاهرة المدروسة أعمقفهم  إلىذلك بهدف الوصول و 

."  الذي تمثله عللمجتم أفضلو  أعمقجل فهم أعلاقتها من و  كذلك عن ماضيهاو  المدروسةالوضع الحالي للحالة 
 ( 507ص  ،2022 غاني،زينب )
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 الدراسة الاستطلاعية / 03
، لذلك يمكن القول بأن هذه الأخيرة ستطلاعيةإدراسة ميدانية بدراسة    تسبق كل أنمن منهجية البحث العلمي  ــ    

تخدمة في البحث على  المس  الأدوات الهدف منها هو التحقق من مدى صلاحية تطبيق  ،  مصغرة  أوليةهي دراسة  
 ، ميدان الدراسة  إلىعلومات للنزول  جمع الم  أدوات ، فهي تمكن الباحث من التزويد بما يلزمه من  حالة الدراسة

السيكوميتريةو  الأداة   يأ)التأكد من خصائصها  المجتمو   ،(ثباتهاو   صدق  ثم حالة   الأصليع  كذلك ضبط  للحالة 
  . الدراسة

 حدودها  •
  ديسمبر 19    غاية  إلى  2023  نوفمبر  23  من  بتداءاإ  زمنيا  ستطلاعيةالإ  الدراسة  تمت   :للدراسة  الزمني   المجال
2024. 

للدراسة المكاني  مستوى    إجراءتم  :  المجال  على  الميدانية  بسكيكدةالدراسة  بوحارة  عبدالرزاق  بعد  مستشفى 
 سكيكدة.  1955 ت أو  20على التصريح من طرف جامعة  الحصول

من    التأكد جل  أبمستشفى عبد الرزاق بوحارة بسكيكدة من     ، (oncologie)قسم السرطان  إلىوعليه قمنا بالتوجه  
 . وجود الحالات التي تتناسب مع بحثنا

بالتعرف على الحالات الموجودة في مصلحة ستطلاعية  الدراسة الإ  إجراءتم  :  (المجال البشري)حالات الدراسة
فتم  العيادية،  الملاحظة  خلالها  تضمنت  التي  موجهة  النصف  العيادية  المقابلات  طريق  عن  وذلك  السرطان، 

 هناك حالات تعاني من قلق الموت. أن إلىالتوصل 
 نتائج الدراسة  / 04

الموجهة،   النصف  العيادية  المقابلات  خلال  الملاحظة  من  تضمنت  الحالات، العياديةوالتي  مع  تمت  التي   ،
 إضافة إلى تصريحات الأخصائية النفسانية، وجدنا أن الحالات يعانون من قلق الموت.

 
 الدراسة الأساسية  /05

 ماي  19    غاية  إلى  2023  جانفي   23  من  بتداءاإالأساسية    الدراسة  تمت   :الأساسية  للدراسة  نيالزمالمجال  
2024. 

المكاني   عبد   الأساسيةالدراسة     إجراءتم  :  للدراسةالمجال  مستشفى  مستوى  بسكيكدة  على  بوحارة   الرزاق 
 . سكيكدة 1955 ت أو  20على التصريح من طرف جامعة   بعد الحصول  ومستشفى احمد بن بلة بخنشلة،

من    : البشري   المجال الدراسة  هذه  بحث  مجموعة  السرطان   (06)تتكون  من  مختلفة  بأنواع  مصابين  حالات 
  والجدول التالي يوضح ذلك:
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مدة الاصابة   نوع الاصابة  السن  الجنس الحالة 

 بالمرض 
 2023جويلية   لثديسرطان ا 45 أنثى  الحالة الأولى  
 2024 جانفي سرطان الثدي 53 أنثى  الحالة الثانية  
 2023 ت أو  الثديسرطان  63 أنثى   الحالة الثالثة 
 2023سنة  تات سرطان البروس 35 ذكر الحالة الرابعة 

 2021سنة  تات البروسسرطان  65 ذكر  الحالة الخامسة  
 2023سنة  الثديسرطان  28 أنثى  الحالة السادسة

 (: يوضح حالات الدراسة الأساسية.04الجدول رقم)
   البحث أدوات /06
، غايتها العمل الإكلينيكيالنفساني    والأخصائي  لوجه بين العميلهي محادثة تتم وجها  :  المقابلة  العيادية ➢

 . العلاجو  يتضمن ذلك التشخيص و  ،في تحقيق توافقه والإسهام ،الأولحل المشكلات التي يواجهها  على
موجهة • نصف  المفحوص :  المقابلة  مقابلة  على  الفاحص  يقدم  المقابلة  هذه  من  و   في  مجموعة  ذهنه  في 

بدلا  أوالمحاور   المواضيع  الموجه  سئلةالأ من    رؤوس  الشكل  كأ التي نجدها في  يفكر  ،  للمحاور   أنن  يتطرق 
الحالي،  الأسرة":  التالية التعلم  ،  المرض  الحقل   ،الأمراض و   الحوادث   الإقامة،مكان    ،المكان  ،العمل  ،سنوات 

 "... الأحلام ،تجاه نحو المرض الحاليالإ ،الأسرةتجاه نحو الإ ، الهوايات و  العادات  ،الجنسي
 (  61ص  ،2022،جابرنصر الدين   ،مقرانيسهيلة )
حتفاظ إ في هذا النوع من المقابلة يقوم الباحث بتحديد مجموعة من الأسئلة بغرض طرحها على المبحوث، مع  ـ  

 ( 102ص  ،2012 ،حميدشةنبيل . )دون خروجه عن الموضوع ربحقه في طرح الأسئلة من حين لأخ الباحث 
 محاور المقابلة 

 . : المعلومات الشخصيةالأوللمحور ا ❖
   .بالمرض  الإصابة: المحور الثاني ❖
 .تقبل المرض : المحور الثالث  ❖
    .:  العلاقات الاجتماعيةالمحور الرابع ❖
  .: قلق الموتالمحور الخامس ❖
 



 الفصل الثالث                                                            الجانب التطبيقي 

49 

 

 مقياس قلق الموت  ➢
بمثابة       لتمبلر"   " الموت  قلق  مقياس  يعتبر  بيانات إـ  بجمع  تسمح  التي  الأسئلة  من  قائمة  يتضمن  ستبيان 

التقدير الكمي لهذه   أساسى  محل الدراسة بعضهم بعض عل  الأفراد مقارنة  و   الموت( خاصة بالسمة المقاسة )قلق  
 . السمة

لحصول  هو نتاج رسالته التي قدمها لو   " دونالد تمبلر "،  الأمريكيوضع مقياس" تمبلر قلق الموت" من طرف  ــ   
،  ختياره على أساس منطقيإتم و   " بندا40قد بدأ تمبلر في تكوين مقياسه بوضع" و   ،"م 1965على الدكتوراه "عام 

الموت  بقلق  المتعلقة  الخبرات  من  واسع  مدى  تعكس  بجوانب  جاءت  الاحتضارو   حيث  بوصفها  و   هي  الموت 
 . دفنهاو  كذا الجثث و  نهائيةو  حقيقة مطلقة

 ، تمثل المقياس في صورته النهائية  " بندا15ستبقاء"  إكانت النتيجة  و   قد مر وضع المقياس بمراحل متتابعةو   ــ  
 .  طرف واضع المقياس نفسه "تمبلر "قد أعدت الصورة الجديدة من و 

ستخدم في عدد كبير  إقد  و   ،الهندية(و   سبانيةالإو   ،عدة لغات منها:)العربية، اليابانية  إلى هذا المقياس    تم  ترجمة 
التي   البحوث  الذكور  أجريت من  عينات  "،  85  إلىسنة    16من"    الأعمارالمتفارقة    الإناث و   على  من و   سنة 

 . على المرضىو  طبق كذلك على العاديينو  .ثقافات مختلفة
 طريقة تصحيح الاختبار  (1

جمع النقاط وفق ما حدده واضع و   ،ختبارطرف المبحوث يتم تنقيط الإ  بعد الإجابة على جميع البنود منـ      
ـ  9ـ  8 ـ 4ـ  1التي هي) و  وجود قلق الموت ىبنود من الإجابات تدل عل " 09"  أنبلر " نجد هذا الاختبار " تم

  إذاو   ،(1ه الأسئلة بــ )ص( يتنقط بــ )، في هذه الحالة إذا أجاب المفحوص عن هذ ( 14ـ    13ـ    12ـ    11ـ    10
 ( . 0بــ )خ( يتنقط بــ ) أجاب 

  إذاو   ،(1المفحوص بــ )خ( ينقط بــ )  اب أج  إذا(    15ـ    7ـ    6ـ    5ـ    3ـ    2بالنسبة للبنود الستة المتبقية )    أما 
 ( .0بــ )ص( ينقط بــ ) أجاب 

لمتحصل عليها تمثل النتيجة او   ،الأخيرالبند    إلى  الأولمن البند  يتم جمع النقاط المتحصل عليها    الأخيرفي  و  
 .  شدة قلق الموت 

المتبع   فالأسلوب ،  درجات معيارية  إلىجات الخام  ر تحويل الد   أسلوب يتبع    هذا المقياس لا  أنالجدير بالذكر  و  
 : لدرجات الفاصلة حسب السلم التاليا أسلوب لتقدير درجة قلق الموت هو  

 . فان قلق الموت منخفض  6و  0كانت النتيجة ما بين  إذا ـ   
 .فان قلق الموت متوسط 8و  7كانت النتيجة ما بين  إذا ـ   
 . فان قلق الموت مرتفع 15و  9كانت النتيجة ما بين  إذا ـ   

 يوضح سلم اختبار " تمبلر " الجدول التالي 
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البنود التي  
 تصحح ب"ص 

01 04 08 09 10 11 12 13 14 

البنود التي  
 تصحح ب "خ" 

02 03 05 06 07 15 / / / 

 تمبلر  قلق الموت دونالد ختبارإ(: يوضح سلم 05الجدول رقم)
  صدق الاختبار (2

المجــال   فــي  المــرض   درجــات   مقارنــة  منهــا  طــرق   عــدة  مســتخدما  المقيــاس  صــدق  بتقــدير"تمبلــر"  قــام  لقــد   ـ     
 الذين قـرروا  السيكاترين  المرضى  من  ضابطة  سيئة  بدرجات   الموت   من  عاليا  قلق  لديهم  نأ  قرروا  ممن  السيكاتري 

  صـدق   إلى  يشـير  ممـا  الفـريقين  درجـات   بـين  جوهريـة  فـروق   اسـتخرجت   وقـد   ،المـوت   قلـق  لـديهم  يوجـد   لا  انـه
 الارتباط   وكذلك  المـوت   مـن  للخـوف  "بوبـار"   مقيـاسو   المقيـاس  هـذا  بـين  المرتفـع  الجـوهري   الارتبـاط  كـذلك  المقيـاس
 . (مينيسيوتا) قائمة من" ك " الأنا قوة  بمقياس السلبي الجوهري 

 ثبات الاختبار  (3
 العربيـة)النسـختان  طبقـت و   العربيـة  إلى  المـوت   قلـق  مقيـاس  بترجمـة  الخالق  عبد محمد    حمد أ  قام  لقد   ـ  

 العربيـة   الصـورتين  بـين  رتبـاطالإ  معامـل  وصـل   وقـد   الإنجليزية،  اللغة  بقسم   طلاب   من   عينة   مع(،  والانجليزيـة
 العربيـة،  بالصـورة  ختيارالإ  إعادة  ثبات   حسب   وهذا  (43= ن )  الإناث و   للذكور  بالنسبة"  0.87"    إلى  الإنجليزيةو 

 الصـــــورتين   بــــين  رتبــــاطالإ  معامـــل  وصــــل  حـــــين  فـــي  أسـبوعا واحــــدا  إعادته و   الاختبـار  بـين  الزمنـي  الفاصـل  وكـان
 .مرتفعة المعاملات  هذه جميع تعد و  (56= ن ) للإناث  بالنسبة0.73  و ،(44= ن) للــــذكور بالنســــبة" 0.70" إلى
 :  ليةاتمبلر"التعليمة الت دونالد يعطي "تعليمة الاختبار :  (4

  .)ص(، أو تنطبق عليك بشكل كبير ضع دائرة حول ـ إذا كانت العبارة صحيحة
 . ـ إذا كانت العبارة خاطئة أو لا تنطبق عليك بشكل كبير ضع دائرة حول )خ(

 الخلاصة 
العياإ ، حيث  إجرائيةعدة خطوات    إلىهذا الفصل  تم التطرق في    ــ   كما ،  ستنادرافي    ديعتمدنا على المنهج 
الرزاق   ستشفائية "عبد خذها  من المؤسسة الإأالدراسة التي تم    حالات ختيار  إالعينة العشوائية في    أسلوب تبعنا  إ

 دوات لأامجموعة من    عتمدنا على إ . كما  حمد بن بلة خنشلة"أستشفائية "، والمؤسسة الإبوحارة "في ولاية سكيكدة
 (.تمبلر لدونالد  قلق الموت  اختبار إلى إضافة ) المقابلة نصف موجهةفي هذه الدراسة المتمثلة في
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 ومناقشتها/ عرض الحالات 01
 الأولى الحالة 

 البيانات الشخصية  /01
 Z :سمالإ

 أنثى  :الجنس
 سنة   45 :العمر

 ( أنثى 1و ذكر 1) ــمتزوجة أم ل :الحالة المدنية
  (البيت  في ماكثة)لا تعمل المهنة:

 متوسط :المستوى الاقتصادي
 : السنة الثانية ابتدائي  المستوى التعليمي

 سكيكدة :الإقامةمكان 
 2023جويلية  :بالمرض الإصابةمدة 

 : سرطان الثدي حيث توفيت بعد اجراء الدراسة معها  نوع المرض
 مع الحالة المقابلات  ملخص  /02

   45من العمر  تبلغ  (Z)الحالة 
تعيش في سكيكدة بعيدا عن زوجها الذي يسكن    ،قتصادي متوسطإطفلة ذات مستوى  و   م لطفلأسنة  متزوجة و 

حيث تعرضت لوعكة صحية تبين     2023ظهر المرض في جويلية    ،وهي مصابة بسرطان الثدي  إيطاليا،في  
  .ها مصابة بورم خبيث على مستوى الثديأنجراء عدة فحوصات إمن خلالها بعد 

والملاحظة أثناء المقابلات مع الحالة لاحظنا عدة سلوكات منذ  : من خلال المقابلات  (Z)ملاحظة سلوك الحالة  
  صرا؟   واش  أختي)المتتالية  الأسئلة  طرح  كثرة  ،...(الارتعاش  ،الوجه  شحوب )اية المقابلة منها الخوف من خلالبد 

  البكاء  ،القدم  تحريكو   الأصابع  طرطقة  خلال  من  القلق،  ...( عندي؟  ظهر  زاد  كاشما  برك  أهدرلي  ماكاين؟  كاش
 ...  الحياة  على الإقبال وعدم التشاؤم ،الصوت  نبرة نخفاض إ

 آلت   التي  الوضعية  من  خوفهاو   قلقها   من  بالرغم  للمقابلة  متجاوبة  كانت   فالحالة  هادئة  ظروف  في  المقابلة  تمت 
 . اليها
وهذا بعد قيامنا بمقابلات   الأسئلة  على  الإجابة  من  تتهرب   ولم  إجاباتها  في  متعاونة  الحالة  كانت   المقابلة  أثناء

 . طمئنانقة وخلق جو من الراحة والإتمهيدية معها لكسب الث
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فالحالة   تتقبل  إ فبالنسبة لمرضها  بقولها :"    إصابتها نصدمت ولم  السرطان  انا المرض هذا ممتقبلتوش بمرض 
منذ سماعها خبر مرضها وحالتها تزداد سوءا خوفا   كما أنه  ،"عرفت بلي عندي كونسار تشوكيت  نهار،  خلاه
 تموت وتترك ابنائها لوحدهم.   أنمن 

الإ  علاقاتها  أن  أدلت  :"  كما  بقولها  العزلة  تفضل  وأنها  منعدمة   شبه  أصبحت  حتى جتماعية  وعييت  كرهت 
 ."عرفو بلي مريضة وهوما يجيو يبكيو زادو عليا برك كون يحب واحد ميزيد يجيني لافامي تاعي منهار

"  ": بقولها  بالموت  يتعلق  ما  السلبية  وكل  بالأفكار  التعمق  ونموتوهذا ماساهم في  مبقاليش  بلي  ، " علابالي 
لا عن الموت هو تلقيها خبر أن العلاج الكيميائي لم تكن له فاعلية ولو ب إالذي جعل الحالة تتحدث    فالشيء

 . بالبكاء نفجرت إ  ثم" فيا مافادتش لاشيميو حتى برك اونكمل انا:" قالت  حيث % 1
بالتقارير الطبية وما بقولها:"  كما توصلت أن تشك  علابالي بلي حالتي متفرحش ومخبيين عليا يقوله الأطباء 

نعرف خايفين  وتوقع  ،  "الطبة  المقابلة  الأشياءفالتشاؤم  بداية  منذ  كان  حتى   وأصبحت ،  السلبية  الموت  تنتظر 
نتشار المرض بل توفيت خوفا من الموت لهذا لم  إنها لم تتوفى بسبب  أطباء المشرفين عليها  توفيت فحسب الأ

 يقم العلاج الكيميائي بمفعوله.
 مع الحالة ت  لمقابلاتحليل ا /03

من خلال المقابلات النصف موجهة التي قمنا بها مع الحالة وملاحظتنا لها تبين أنه يظهر عليها نوع من التوتر 
شحب وجهها و   اهتزت من فراشها   أنها   إذ والخوف من المرض الذي تعاني منه خاصة بمجرد سؤالها عن حالها  

بأنه لا  وتأكيدها  كانت في موضع شك  أنها  مقابلتنا معها   شيءيوجد    ,حيث  والخوف شيئان  ،  وراء  القلق  وهنا 
 .بالسرطان  الإصابةطبيعيان كرد فعل تجاه 

خبر   تلقيها  وطريقة  مرضها  خبر  معرفة  عند  انصدمت  الحالة  أن  تقبلها   إصابتهاكما  عدم  في  ماساهم  وهذا 
الصدمة تأثير  تحت  مازالت  أنها  نتيجة   النفسية   للسيرورة  مرحلة  أول  أن  فيعتبر"   Krueger"فحسب ،  للمرض 

 ( 108ص ، 2017، لحمرفضيلة )..." الصدمة هي  بالسرطان للمصاب 
التي  العمليات  مجموع  أنها  وبونتاليس"  لابلانش  يعرفها  والتي  الدفاعية  الميكانيزمات  بعض  استخدمت  فالحالة 

  تساق الفرد البيولوجي النفسي "إيعرض  آنتغيير من المحتمل  أي إزالة أوالتقليل  إلىتهدف 
 , 2003 , P 11) Isabelle Pedneault)  

 وجود   لا  كأنه  والتصرف  واضحة  حقيقة  رفض   نهأ   على"  يعرف  الذي  الإنكار   نجد   المستخدمة  الميكانيزمات   ومن
 تقبلها   عدمف  "   السيئة  الأخبار  حالة   في  أولى  ستجابة إك  يعتبر  فالإنكار،  بذلك  واعي  يكون   لا   الفرد   أن  حيث   لها

 . له إنكارها إلى أدى للمرض 
  بأن   قناعة  على  أنها  كما  منه  الشفاء  وعدم  المرض   تطور  من  الخوف  عن  أيضا  ناتج  فالخوف  ذلك  إلى  بالإضافة
" كما أنها تنتظر لحظة الموت "علابالي  المرض هذا باينة اخرتو كيفاش:" بقولها نهائي علاج له ليس السرطان
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إليها، جانب الخوف من الحالة التي ستؤول    إلىبلي مبقاليش ونموت" فهنا نجد أن لها نظرة متشائمة للمستقبل  
حيث وجدت أن قلق الموت يكون شائع بدرجة جوهرية بين مرضى   1998وهذا ما كشفت عنه دراسة "كوتاري"  

 ( 120ص ، 2011، بوشدوب شهرزاد )". الأخرى  بالأمراض السرطانية مقارنة  الأورام
حيث نستطيع القول ،  بأن العلاج الكيميائي لم يكن فعال فيها  إخبارهاالذي عزز فكرة الموت لديها هو    يءفالش
" أن الحالة النفسية تؤثر   Bruchon   "2003 حيث يرى "  ،الحالة النفسية تؤثر في نمو الخلايا السرطانية  أن

على الحياة ومواجهة المرض   والإقبال فالتفاؤل    الأولى في الخلايا السرطانية خاصة عندما يكون الورم في مراحله  
 ( 112ص ، 2017، لحمرفضيلة )يجابي كبير وقد يشكل فارقا حقيقيا بين الحياة والموت " إله أثر 

الجسم   Noceboكما نجد أن مفعول   الكيميائي في  العلاج  له دور أيضا في عدم فعالية  حيث يعرف  ،  كان 
لتأثير  Noceboمفعول مضاد  مفعول  أنه  توقعات     Placeboعلى  عن  ناتجة  سلبية  تأثيرات  يسبب  فهو 

 (S Marchand, I Gaumond,2014,p199)وتصورات سلبية .
 أم  لا  وحدهم  ويبقاو  نموت  خايفة  ولادي  على  ونهار  ليل  نخمم:"صرحت   حيث   أولادها  قلقهاو   حزنها  من  زاد   وما

 منذ عدة أعوام. يروه ولم ايطاليا في يعيش الأب  بحكم"  أب لا
عرفو  كرهت وعييت حتى لافامي تاعي منهاربقولها :"  الآخرين كما أدلت المريضة أنها تفضل العزلة وتجنب  

يجيني ميزيد  واحد  يحب  كون  برك  عليا  زادو  يبكيو  يجيو  وهوما  مريضة  في   ،"بلي  تشك  أن  الحالة  توصلت 
، "علابالي بلي حالتي متفرحش ومخبيين عليا الطبة خايفين نعرف طباء بقولها:"التقارير الطبية وما يقوله لها الأ

 السلبية كان منذ بداية المقابلة.  الأشياءفالتشاؤم وتوقع 
ملي مرضت :"  بالسرطان  إصابتهاالعياء منذ  ،  في النوم وفقدان الشهية  ضطراب إحيث أضافت أنها تعاني من  

تداخلة عراض المفهنا قد نجد بعض الأ  ،"أنا تايهة ونخممو   مشفتش النوم ماناكل مانشرب ماننعس نهار كامل
أعراض العلاج الكيميائي بالرغم و    DSM-5 مريكيةجمعية الطب النفسي الأحددها  ت كتئاب التي  بين أعراض الإ

 . ة واحدة لكن الأعراض كانت مستمرةمن قيامها به لمر 
من نهار عرفت بلي عندي كونسار مضحكتش :" بالسعادة بصفة عامة بقولها الإحساسفقدت  (Z)كما أن الحالة

الزهو تبسيمة راحلي كلش  بها الضحك ،ومتبسمتش لوكان  التي كانت تشعر  اللذة  فقدان  لديها  الحالة  ..." فهنا 
مستوى تقدير الذات لديها   سابقا  كما لاحظنا أن لها نوع من اضطراب في صورة الجسم والذي أدى الى تدني

راحلتي    ،ضعفت،  درك شعري طاح  ،:" ياحسراه موليتش كيما بكري نلبس وندير شعري ونروح للصايباتبقولها
 ". دارولي ليساغن ...حالتي حالة ،لاطاي

ووجدنا أيضا أن المستشفى لا يساعدها على نسيان مرضها بل العكس يعمق من أفكارها السوداء حول المرض 
يديروهالي  و   كرهت سبيطار هذا ملي نوضبقولها:" بلي كون  العملية واللي علابالي  يديرولي  انا نخمم محبو 

 "  نموت فوق الطابلة ماحبو يخليوني نروح نموت في داري 
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تقوم  و   ن تفرح ببنتها التي تجتاز السنة الخامسة ابتدائيأما بالنسبة لنظرتها للمستقبل فكانت رغم تشاؤمها تتمنى  أ
 . يام توفيت الحالةألكن بعد بضعة  كما قامت بنذر أنها أذا تحسنت ستقوم بذبح خروف ،بحفل

 ختبار وتحليله مع الحالة لإتطبيق ا /04
 الأولىختبار قلق الموت لتمبلر على الحالة إتطبيق  •
 

 .ختباريوضح إجابات الحالة الأولى على بنود الإ :(06)الجدول رقم 
 

 ختبار قلق الموت لتمبلر على الحالة  إتحليل نتائج  /05
   (14)رتفاع في درجة قلق الموت وذلك بحصولها على الدرجة  إ يتضح من خلال الجدول الممثل للحالة وجود  

الحالة تعاني   وبالتالي  ،  الاختبار  في  عليها  الحصول  يمكن  درجة  أعلى  فهي"  15-  9"  الدرجة  بين  تنحصر  حيث 
أنها أجابت بنعم على كل البنود التي تثبت   إذ أيضا،  هذا ما ظهر من خلال المقابلة  و   من قلق الموت مرتفع
( الموت  قلق  الموت (  14\12\ 11\ 10\ 9\8\1وجود  من  الخوف  فكرة  عليها  تسيطر  الحالة  أن  يثبت  ما  وهذا 

تشاؤم تجاه حالتها الصحية ومنه نستخلص أن وجود قلق و   إحباطكما تعاني من  ،  وكذلك الخوف من المستقبل 
ذلك و   معاناتها من مرض السرطان وخوفها من الموت الذي ولد لها القلق  إلىالموت المرتفع عند الحالة راجع  

 . أولادهانتيجة تفكيرها في 
  ةستنتاج العام للحالالإ/07

من  عليها  تحصلنا  التي  والنتائج  العيادية  بالملاحظة  المدعمة  موجهة  النصف  العيادية  المقابلات  خلال  من 
حيث ،  على مقياس تمبلر  14أن مستوى قلق الموت لديها مرتفع فقد تحصلت على الدرجة  ،  ختبار قلق الموت إ
أنه    2009عتبرت رحيم وشان  إ  الموت على  والقنوط    الإحساسقلق  واليأس  الدين  ،  بوفرةمختار  (بالنهاية  نور 

 (.179, ص 2017ي  بنشع
ن الحالة قد بدت عليها ملامح الحزن والقلق من خلال بكائها طيلة المقابلة وهذا دليل على إذلك ف  إلى  بالإضافة

نكارها لوضعها خاصة أن لها أطفال صغار وهذا ما جعلها تفكر كثيرا في حالتها الصحية إتشاؤمها و و  عدم تقبلها
، عتبار أولادها صغار السنإ كأم بعاجزة وغير قادرة على اداء أدوارها الرقابية والتوجيهية ودورها    فإنهافحسبها  

 الذي ساهم في عدم تأثير العلاج الكيميائي على الحالة .  Noceboحيث نجد أيضا مفعول

 14    13    12    11    10     9    8       1    (ص )الاجابة ب 
    15     7    6    5     4    3       2    (خ)الاجابة ب 
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جتماعي في الحالة جتماعية حيث يؤثر الدعم الإإكما أنها لم تتلقى أي سند أو دعم مما جعلها تعيش في عزلة  
تغيرات عاطفية تؤثر على الجهاز المناعي والهرموني اللذان لهما دور   إحداث الصحية بشكل مباشر من خلال  

 . (220 ص  ،2017،تومي  سامية) كبير في مقاومة السرطان 
 حالتها  تسمت إ   فقد   نفسيتها  على  أثر  الذي  الثدي  بسرطان  إصابتها   جراء  الموت   قلق  من  تعاني  المفحوصة  ومنه

 إلى  ذلك   أدى  مما  الموت   في  المستمر  التفكير  إلى  أدى  للمرض   تقبلها  وعدم  الشديد   والخوف  والقلق  بالإحباط
 .اتهاوف

 الحالة الثانية 
 المعلومات الشخصية  /01

 X : الاســم
   أنثى :الجنس

  53: السن
 أبناء  لستة أمو  متزوجة :الاجتماعية الحالة 

 أستاذة :المهنة
   جيدة: الاقتصادية الحالة

   الفرنسية اللغة في أستاذة :التعليمي المستوى 
 خنشلة : الإقامة مكان

 أشهر  ثلاثة :الإصابة مدة
  الثدي سرطان :الإصابة نوع 

 الحالة   مع  تالمقابلا ملخص /02
 منذ   بمفردها  تعيش  أبناء،  لستة  أمو   أرملة  خنشلة،  بولاية  تقطن  سنة،  53  العمر  من  تبلغ  سيدة  هي،  (X)  الحالة
 تاريخ  يوجد .  متقاعدة  الفرنسية،  اللغة  في  المتوسط   التعليم  أستاذة  متزوجون،  أبناءهاو   ،2017  سنة  زوجها  وفاة

 أخاها  الحالة  فقدت   كما  الثدي،  بسرطان  أختها  بنةإ  توفيت   فقد   السرطان،  يخص   فيما  المفحوصة  لعائلة  مرضي
 بسرطان   المفحوصة  تشخيص   تم   .نفسيتها  في  بالغا  تأثيرا  خلق  الذي  الأمر  وهو  كذلك،  البروستات   سرطان  بسبب 
 أي  بوجود   تحس  لم  أنها  الحالة  قالت   المرض   بداية  وعن  ،(2024  جانفي  25)  الآن   من  شهرين  قبل  الثدي
 لتقرر  الأيسر،  ثديها  تحت   تورم  وجود   اكتشفت   أنها  إلا  الألم،   أو  كالتعب   المعروفة  السرطان   أعراض   من  عرض 
 ". Biopsie" خزعة وإجراء مختصة لطبيبة الذهاب 

الذي بين إصابتها الفعلية بنوع من و   ظهرت نتيجة تحليل الخزعة بعد أيام لتتأكد المفحوصة من التشخيص     
 ثر الإعلان عن التشخيص في حالة صدمة شديدةإ، دخلت الحالة على  واع السرطان ألا وهو سرطان الثديأن



 الفصل الرابع                                                       عرض الحالات و مناقشتها 

57 

 

تقبل للمرض و  الكيميائي، ومازالت تزاول علاجها، ومن خضعت المريضة بعدها للعلاج  . ت ف من المو و   عدم 
 :ت الكيميائية التي تأخذها الحالةالعلاجا

• Doxorubicine                                          
• Cyclophosphamid 
• Toxotair 
• Taxol 

  تحليل المقابلات مع الحالة /03
 تحدثنا  التي  التمهيدية  بالمقابلة  وبداية  الحالة،  مع  موجهة  نصف  والمقابلة  الملاحظة  على  عتماد الإ  خلال  من  

 ثم   الحالة،  ثقة  كسب   فيها  حاولنا  التي  السرية  على  يعتمد   محض   علمي   غرض   له  بأن   العمل،  طبيعة   عن  فيها
 تقبل   عدم  وبالتالي  المرض   تقبل عدم  من  تعاني  أنها  تبين  الحالة،  عن  شاملة  معلومات   وجمع  المتتالية،  المقابلات 

 .الصحية حالتها تدهورو  نفسي   نزعاجإب  تشعرها التي الجانبية  لتأثيراته نظرا العلاج
  مرض   يخص   ما  بكل  واسع  طلاعإ  ذات   ،ومثقفة  واعية  كتومة،  تكن  لم  البداية  منذ   صريحة  كانت   الحالة

  بلي   عرفت  غير"    قالت   حيث   الأخير،  هذا  يخص   ما  كل  عن  بالبحث   بدأت   بالمرض   إصابتها  فبمجرد   السرطان،
 أي   على  نحوس  وديما  كلش  عليه  نعرف  حابة   خاطر  اللغات   بكل   عليه   نحوس  بديت  بالكونسار   مريضة   راني

 إذا   هنا  المصاب   لأن  ،حياته  في  مهما  دورا  يلعب   للمصاب   والتعليمي  الثقافي  فالمستوى ".  تخصو  جديدة  حاجة
 كما   له،  المتاحة  العلاج  وخيارات   تشخيصه   فهم   على  قدرته  على  يؤثر  فهذا  جيد،  تعليميو   ثقافي  مستوى   ذو   كان

 والمآل  للمرض   الجيد   الفهم  على   يساعده  مما   به   الخاص   الطبي  الطاقم   مع  جيد   بشكل  التواصل   على  قادر  نهأ
 .  المريض  لىع المرض  تأثير في مهم عامل  يعتبر وهذا الأخير، هذا إليه يؤدي التي
" شوي يامات بانت نتيجة وتحقق لي كنت  Biopsie"درت    :"  قالت   للمرض   كتشافهاإ  كيفية  عن  سؤالي  وعند 

ظهر عندي" منو،  وقلقانة  حال."   cancer de seinخايفة  كل  على  لله  والحمد  فالحالة عند حديثها عن  " 
لم نفسي، فهو يعتبر رد أتضح أنها متأثرة بنسبة كبيرة جدا بمرضها، وهذا ما جعلها تعاني من  إكتشافها للمرض  إ

( أن الألم النفسي هو أمر شائع بين الذين  Meijer & al ; 2013فعل طبيعية لمرضى السرطان، حيث يرى ) 
يعانون من مرض السرطان وذلك نتيجة التشخيص بمرض يهدد الحياة، العلاجات الطبية والتغيرات التي تحدث 

 ( 68ص  ،2018براهمية،جهاد في نمط الحياة والآثار المباشرة للورم ".)
وذلك   الذي توصلت إليه بسبب تشخيصها بالمرض.  كرب نفسيكما تم التوصل أيضا إلى أن الحالة تعاني من   

)الذكريات المؤلمة المتكررة عن الحدث الصادم"إصابة بالمرض"، أحلام   :بظهور عدة أعراض لدى الحالة منها
النوم(. في  مشاكل  التركيز،  في  مشاكل  الناس"،  الأماكن،  مشاعر،  التجنب"أفكار،  متكررة،  هذه   مؤلمة  دامت 

 الأعراض لدى الحالة لمدة شهرين ونصف. 
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كانت ردة فعلها عند سماعها خبر أنها أصبحت من بين المصابات بالسرطان صدمة كبيرة بالنسبة لها تجلى 
لضرك منيش مأمنه  و   :" كي قاتلي الطبيبة بلي عندي كونسار جاتني صدمة ودنيا طبقت علياذلك في قولها  

هذا يعني أن صدمة سماع خبر أنها مصابة بلي ني مريضة بيه صح وبلي حياتي راهي تخلاص قدام عينيا"  
فخبر الإصابة بالسرطان ،  ها بالمرض لأنها تعتبرها صدمةبالمرض لازالت، كما أنها غير متقبلة نهائيا إصابت

شكل من أشكال الأزمة الكبرى التي تلم بالإنسان ويكون أثره يشبه الأثر التي تتركه الصدمة، حيث يمر الإنسان 
الصد  أطوار  التصديقأمة،  بنفس  وعدم  الإنكار  طور  الإي  طور  التقبل،  طور  الشديد،  التعايش و   نفعال  طور 

على   الإنكار  يعرف  حيث  الأول  الطور  في  لازالت  هنا  فالحالة  التي أوالتكيف،  الدفاعية  الميكانيزمات  من  نه 
الفرد   أمامه إيستخدمها  قائمة  واضحة  حقيقة  الفرد  ينكر  خلاله  فمن  السيئة،  الأخبار  حالة  في  أولى  ستجابة 

 ( 17، ص  2016 ،حمدان الدهيسات  )عامر .رض الواقعأحقيقة لا وجود لها في ويتصرف وكأن هذه ال
:" بناتي ففي سياق حديثي مع الحالة تبين أن أول شيء فكرت فيه عند سماعها خبر الإصابة هن بناتها فقالت  

 لي خممت فيهم هوما لولين خاطر عندهم غير انا )انفجرت بالبكاء(.
نشوف فيه مزال راح بأثر عليا أكثر من  و   عليا" أكيد اثر  :ثر عليها خبر الإصابة قالت أي هل  ستفسار إوعند  

 هذا ما يريحنيش خلاص".و  خليت داري و  هكا. حياتي تبدلت بزاف وليت نريح عند بناتي
:" علاقاتي حسيتهم ولاو أحسن تعاني أيضا من التوتركما أنها    عند بداية مرضها أصبحت أكثر عزلةالحالة  

ي على جالتهم مي بناتي مخلاونيش حتى ثانية ربي يحفظهملما نحكي مع الناس  من قبل كنت مناكل ما نرقد  
 نفعالية والإ   النفسية،  الصحة  تحسين   في  هام   دور  والأسري   الاجتماعي  للدعم  أن  هنا  فنرى   ."راني ندير فالكوراج

 هذا  وفي.  الحياة  ومصاعب   ومشكلات   ظروف  عن  تنتج  التي  النفسية  الضغوط  على  التغلب   في  وذلك  للفرد،
 على   مضمونه  في    تفقواإف  تعريفه   حيث   من  جتماعي الإ  الدعم  مفهوم  والعلماء  الباحثين  من  عدد   تناول   السياق
 الرجوع  يمكنه  الذين جتماعيةالإ  علاقاته شبكة في الكافيين الأشخاص  وجود  الفرد  يدرك أن: هما أساسيين جانبين
 المتاح   الدعم   عن  والقناعة  الرضا  من   معقولة  درجة  الفرد   لدى   يكون   أن   الآخر  والجانب   الحاجة،   وقت   إليهم

  الفرد   حصول: "بأنه )Will & Cohen 1985)  جتماعيالإ   للدعم  "ولو   كوهن  "   تعريف  هنا  ونأخذ .  له  والمقدم
 والأقارب،  الأسرة،  من  جتماعيةالإ  الشبكة   بمصادر  والمتمثلة  به،  المحيطة  البيئة  من   والدعم  المساندة،  على

 " .معها والتكيف الضاغطة، الحياة أحداث  لمواجهة بالفرد  المحيطين الأفراد  من وغيرهم والجيران، والأصدقاء،
 الحياة   لأحداث   السلبية  الآثار  من  الشخص   حماية  على  يعمل   الاجتماعي  الدعم  من  عالية   مستويات   وجود   فإن  ـ 

 الحفاظ   على  قادرين  كانوا  أفضل  نحو  على  الذين  السرطان  مرضى  أن  الدراسات   بعض   كشفت   فقد   ،الضاغطة
 علاقات   لديهم  ليس  الذين  أولئك  من  وعلاجه  مرضهم،  مع  تكيفا  أكثر  بدوا  الآخرين،  مع  وثيقة  علاقات   على

 konag, Ayaz, Ozolat & ( كانوأوز   وكوناج،  واياز،  لت،ولا أوز )  دراسة  هدفت   السياق  هذا  وفي.  داعمة
2014),   ozkan)  . متنبئة  كعوامل  المدرك  الاجتماعي   والدعم  التعلق   أنماط  على  التعرف  إلى  تركيا   في 
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 تتراوح   ومريضة،  مريضا(  60)   الدراسة،على  عينة  شملت .  السرطان  مرضى   لدى  والاجتماعي  النفسي  بالتكيف
 الاجتماعية،  العلاقات   في  صعوبة  عن  ناتجة الانطوائية  أن   الدراسة  نتائج  أظهرت .  سنة  (  50-73)   بين أعمارهم
  لهم   المقدم  الأشخاص   أن  أيضا  الدراسة  نتائج  أظهرت   كما    السرطان،  تشخيص   بعد   النفسي  التوتر   في  وزيادة
 ،محمد   ايمان" ).أقل  اجتماعي  دعم   لهم  المقدم  الأشخاص   من  الصحية   بالعناية   دراية  أكثر   كبير  اجتماعي  دعم

 (  333ص  ،2017
المريضات فوجهت لها سؤال كيف هو شعورك وأنت تتحدثين  ( أمام العديد من  Xجراء المقابلة مع الحالة )إتم  

:"نحكي نورمال هذي حاجة ربي سبحانو والحمد لله على كل حال لازم نصبر عن مرضك امام الآخرين فأجابت 
 معندي ما ندير هذي مشي بيدي"

نحب ندير "  بالنسبة للحالة لا توجد لديها طموحات أو مخططات مستقبلية سوى أنها تضمن مستقبل بناتها بقولها
" نخليها لبناتي باش إذا F2نشري "و   نمد لولدي قسمتوو   يدي ربي امانتو آني نبيع داري   حاجة وحدة قبل ما  

نهار  يجي  نخاف  لولاد  ماعندهاش  لي  بنتي  سورتو  يروحو  وين  يلقاو  الشر  بعيد  حاجة  وصرات  نهار  جا 
  ويخليها راجلها ومتلقاش بيها وين."

كما تم التوصل أيضا من خلال المقابلات مع الحالة أنها تراودها فكرة الموت كثيرا كما أنها تنزعج من الناس 
يجعلها وهذا  بالسرطان  ماتوا  الذين  أختها  وأبنت  أخاها  تتذكر  تجعلها  لأنها  أمامها  الموت  يتكلمون عن    عندما 

قالت: كثيرا حيث  الموت  الموت خاطر  "  خائفة من  قدامي على  يحكيو  كي  اختي لي  نقلق  وبنت  خويا  نتفكر 
 ماتوا بنفس هاذ المرض يعني باينة نهايتي كيفاه رايحة تكون."

مستقبلي راح نلحق خويا وبنت باينة كيفاه راح يكون  :"  لبية للمستقبل اتضح ذلك في قولها الحالة لديها نظرة س
 " اختي

 ـ وفي المقابلة ما قبل الأخيرة تم تطبيق مقياس قلق الموت فتجاوبت الحالة مع الأسئلة بشكل عادي. 
 طبيق الاختبار وتحليله مع الحالة ت /04
 .الثانية تطبيق اختبار قلق الموت لتمبلر على الحالة •

  حالة على الاختبار كانت كالتالي إجابات ال
 

 / / / 14 11 10 08 04 01 الإجابة بــ "ص" 

 15 13 12 09 07 06 05 03 02 الإجابة بـــ "خ"

 (: يوضح إجابات الحالة الثانية على بنود الاختبار.07رقم)الجدول 
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 تبار  تحليل نتائج الاخ \5
 وفقا للجدول، نلاحظ أن الحالة تعاني من قلق الموت بدرجة عالية. 

" 15   ـ09( حيث تنحصر بين "13بناءا على النتيجة التي تم الحصول عليها في الجدول السابق هي الدرجة ) 
فهي أعلى درجة يمكن الحصول عليها في الاختبار. وهذا يدل على أن   الموت الخاص بتمبلر،على مقياس قلق  

قلق كبير من الموت، و   الحالة تعاني من عدم تقبل المرض وعدم الرضا على حالتها الصحية كما لديها خوف
الأول   البند  خاصة  الموت،  موضوع  عن  تتحدث  التي  البنود  على  إجابتها  في  ذلك   من "  يتأكد  كثيرا  أخاف 

" والتي تتحدث عن أفكار الموت، والوقت، 14/ 11/ 4/8، كما أجابت أيضا على العبارات " ، بــ صحيح "  الموت"
وكل ما يتعلق بالموت مثل " السكتة القلبية ..."بـ صحيح.  في جميع هذه العبارات أشارت الحالة إلى أنها توافق 

 عليها. 
 / الاستنتاج العام للحالة06

من خلال المعلومات المستخلصة من عرض المقابلة العيادية النصف موجهة والملاحظة وكذلك نتائج اختبار 
قلق الموت التي تم تطبيقه على الحالة، يمكننا القول أن الحالة تعاني من قلق موت مرتفع. الذي تبين من خلال 

المو  ليها في الاختبار )درجة قلق  المتحصل  ، وهو أمر متوقع في مواجهة تشخيص سرطاني، وكذلك (13ت 
، التصورات والمعتقدات حول المرض،الخبرات :)المستوى الثقافي والتعليمييعود لعدة عوامل وأسباب نذكر منها

مل الانفعالية التي ظهرت وغيرها من العوامل التي نجد بأن لها تأثير على الحالة ومرضها كالعوا  الشخصية (
شكل أنها على  يظهر  كما  الثدي.  بسرطان  تشخيصها  بسبب  كبيرة  نفسية  تحديات  تواجه  فهي  وخوف".  قلق   "

:" انا منيش متقبلة المرض هذا خاطر تعاني من صدمة شديدة مما أدى بها إلى عدم تقبلها للمرض حيث قالت 
 عمبالي نهايتي راح تكون كيما بنت أختي" 

"   ديكستاين".وهذا حسب    باليأنا مزلت ما درتش وش في  و   " نخاف نموت وقلق الموت تبين ذلك في قولها  
 ( 38، ص 1987)احمد محمد،د التقدير السلبي لهذه الحقيقة "بأن التأمل الشعوري في حقيقة الموت يول

" بسبة بناتي ودعمهم ليا الأسري مهما بالنسبة لها يتجلى ذلك في قولها   و   كما أنها تعتبر الدعم الاجتماعي 
 .. وتظهر تطلعاتها للمستقبل بالتأمين لأبنائها وخطط لما بعد رحيلهاراني ندير فالكوراج"

 الحالة الثالثة
 البيانات الشخصية \1

 X :الاسم
 أنثى  :الجنس

 سنة   67 :العمر
 اناث (  2و  ذكور 2لأربعة اطفال )   أمو  متزوجة :مدنيةلالحالة ا 



 الفصل الرابع                                                       عرض الحالات و مناقشتها 

61 

 

 أمية   :المستوى الدراسي
 متوسط :المستوى الاقتصادي

 سكيكدة :الإقامةمكان 
 (البيت  في ماكثة)تعمللا   :المهنة

  أشهرقبل خمسة  :مدة المرض
 سرطان الثدي   :نوع المرض

 مع الحالة   لاتملخص المقاب /02
الحالة   ان  الى  توصلنا  العيادية  المقابلات  العمر   X" من خلال  تبلغ من    أم و   متزوجة،  سكيكدةمن  سنة    67" 

مراض قبل تعرضها لسرطان أي  أ، لم تكن الحالة تعاني من  جتماعية عاديةإ، تعيش في ظروف  أولاد لأربعة  
قبلألم تجري  و   الثدي الحالة  ي عملية جراحية من  الطبيب قبل   أنها، عرفت  المرض عن طريق   مصابة بهذا 

 . ثديها  إلىنتقل إاب الغدة  بعدها ، كان لها الته أشهرخمسة 
 ،ثناء المقابلات مع الحالة لاحظنا: شحوب الوجه والملاحظة أ: من خلال المقابلات  )  X)ملاحظة سلوك الحالة  

 .. ضيق في التنفس ،التنهد  ،حزن ،بكاء، نخفاض في نبرة الصوت إ، اصفرار
الأ ملاحظتهاتعتبر  تم  التي  الجسمية  علاجات    شيء  عراض  من  فالعديد  الكيميائي  للعلاج  فعل  كرد  طبيعي 

بخصوص   أما  جسدية  تغيرات  تسبب  فيالأ السرطان  تتمثل  التي  النفسية  التنفس،  البكاء)عراض  ،  ضيق 
 . (X) فهي تعبر عن حجم المعاناة نفسية التي تحملها الحالة (الحزن ..،التنهد 

ا خبر  تلقيها  عند  كبيرة  عاشت صدمة  أنها  قولهالإكما  في  ذلك  تبين  بالمرض  كانت "  صابة  لخبر  تلقيت  كي 
ثبتت ذلك في أطلاقا حيث  إن الحالة لم تتقبل المرض  ألى  إيضا  أ" توصلنا    صدمة كبيرة حسيت دنيا دارت بيا

   .قولها " متقبلتش وعزت بيا روحي كي عرفت بلي راني مريضة بالكونسار
ف الحالة  تصريح  حسب  المرض  إ و  هذا  حياتهاأن  على  كثيرا  "  و   ثر  لذاتها  نظرتها  بزاف  غير  روحي  حسيت 

 .ض أثر على علاقتها خاصة مع زوجهاوأن المر " ثم بكاء ضعيفة كي عرفت بلي مريضة بسرطان الثدي...
متقبلة   وغير  تموت  ان  من  خائفة  الحالة  كانت  فقد  الموت  قلق  بخصوص  ثديها إعملية    لإجراءأما  ستئصال 

منكذبش عليك راني ميتة بالخوف من العملية  :"  ا تقوم بعملية جراحية فحسب قولهاخاصة كأول مرة في حياته
درتها مرة  اول  علاواشو   اللي   بعد   وحتى"  ساهلة  ماراهي  يابنتي   والله  صدري   في  اللي  الكونسار  على!  زيد 

 . بالموت   تفكر مازالت  العملية إجراء
 تصرح ما حول السرية على  كيد أالتو  الثقة كسب  تم أين تمهيدية  حصص  عدة بعد  هادئة ظروف في المقابلة تمت 

 . السرطان بمرض   إصابتها من وقلقها خوفها  رغم ومتفهمة متعاونة الحالة كانت  حيث ، به
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 حدا   تضع  قد   بالسرطان  إصابتها  نأ ب  متوقعة  أنها  إلا  لثديها  ستئصالهاإو   مبكرا  مرضها  اكتشاف  تم  أنه  من  فالبرغم
 ".كلش نتوقع بالكونسار مريضة ومدامني  يجيه رح  واش في يخمم لازم العبد:"  بقولها لحياتها

 مع الحالةت  تحليل المقابلا /03
المقابلا الحالةت  من خلال  مع  موجهة  من خوف  ،النصف  تعاني  أنها  تشخيص و   تبين  تم  أن  منذ  كبير  قلق 

تلقيت لخبر كانت صدمة كبيرة حسيت دنيا دارت  نصدمت بذلك بقولها :" كي  إاصابتها بمرض السرطان حيث  
به    بيا تقبل مرضها حسب ما صرحت  تمثلت في عدم  بلي عندي كونسار ", كما أن ردة فعلها  :"كي عرفت 

حياتي تبدلت  دقيقة  في  وحسيت  نفسية  متقبلتش  استجابة  عن  عبارة  أنه  على  المرض  تقبل  يعرف  حيث   " ،
م  التكيف  على  الشخص  قدرة  خلالها  من  ,يتضح  أيضا  وسلوكية  المعرفية  الحياتية  المتغيرات  "مع  ية أ)ختلفة 

 (.57ص ، 2022، شينارسامية  ،بولحبال
   ": بقولها  حياتها  على  كبير  أثر  لذلك  لقيت  وكان  فجأة  لاباس عليا  صحيحة  كنت  حياتي  في تبدلت  روحي 

ما  ،.."دواوات...و   سكانار و   ليزاناليز الحالة    فحسب  به  بقولها:"    بأنهاصرحت  روحي  في حالة ضعف  حسيت 
جزة وغير قادرة بالسرطان جعلتها عا  فإصابتها"  بزاف ضعيفة كي عرفت بلي مريضة بسرطان الثدي...ثم بكاء

 .على مواجهة المرض 
ف  إلى  بالإضافة بقولها  إذلك  لذاتها  المرض غير نظرتها  بكري :"ن  كيما  موليتش  روحي  بيا  الحالة    "عزت  فهنا 

تشويه    أصبح في  ماساهم  فهذا  ثديها  استئصال  بعد  خاصة  الذات  تقدير  في  نقص  ضطراب صورة إ  أولديها 
رفع تقدير الذات "فعندما تكون المرأة المصابة بسرطان الثدي ويكون   أونخفاض  إالجسم الذي له تأثير كبير في  

" سد له دور مركزي في تحديد الهوية بدأت تفقد هويتها والحياة فالج  أنهاتشعر كما لو    نهاإفجسدها تحت التهديد  
 (   450ص ، 2015، الطشطوشرامي عبدالله )

علاقاتي    :"  بقولها  وبعده  المرض   قبل  زوجها  مع  مضطربة  جد   علاقة  لها  بأنه  أدلت   فقد   علاقاتها  بخصوص   أما
ن الحالة لم تذكر حتى كلمة زوجي او  أ فما شد انتباهنا ب  ،"يزيدني هواو   المرض،  معاه ممليحاش يقلقني بزاف

بينها وبين زوجها  سمه فقد اكتفت بالضمير "هو" فهذا ماإذكر   بالذكر أن الحالة   ،يظهر نوع العلاقة  والجدير 
هوا كان السبة باش مرضت بالكونسار ن زوجها هو الذي كان سببا في مرضها بقولها :"  أتوصلت بأن تعتبر  

نبقى غير و   ديما يقلقني ويديرلي المشاكل وانا منحكيش لولادي ومنرجعلوش الهدرة كلش نرجعو لداخل  لأنو
من جهة ومن جهة أخرى  و فهنا الحالة تستخدم ميكانيزمات الدفاع ،" ساكتة لابغا هوا الغالط على هدي مرضت

نمط  فإنها ذات  بالشخصية  المعرضة     " C  "تتمتع  بالشخصية  تسمى  الشخصية    للإصابة التي  أو  بالسرطان 
 السرطانية. 

لإ الحالة  اليها  لجأت  التي  الدفاعية  الميكانيزمات  من  كبت  أولا  في  يتمثل  الذي  الكبت  نجد  وقمع ستخدامها 
   .كتفت الحالة بمص غضبها وكتمانه ومقابلته بالصمت إنفعالاتها حيث إوعدم التعبير عن  المشاعر
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نجده   هذا ما  نإف"   phaneuf 2005فحسب    ،سبب مرضها على زوجها  أسقطت حيث    طالإسقاكما نجد أيضا  
أما    " محيطه  على  غضبه  يسقط  حيث  السرطان  مريض  أيضا     Jacquet 2003عند  فيسميه   بالإسقاط " 

 ( 66ص ، 2011 ،فاسيمال أ)"المرض فينشئ رد الفعل العدوانيسبب في تطور  بأنه  الأخرالعدواني حيث يتهم 
 ( Leshan & Worthington 1956  فحسب   السرطانية  طورت نمط الشخصية   ،(X)  الحالة  أن  أيضا  نجد   كما

بعض    الإنسانن شخصية  أف ربط  تم  حيث  السرطان  تطور  في  دور  من    بأشكالالسرطان    أنواعتلعب  معينة 
حيث ،  العواطف السلبية  إطلاقومنها عدم القدرة على    الأسباب فقد تم ربط سرطان الثدي بالعديد من  ،  الشخصية

معينة من الشخصية أكثر من غيرها كالنمط سهل   أنماطبالسرطان بوجود    للإصابة  المهيأةتتصف الشخصية  
 ( .  664 ص ،  2008، شيلي تايلور)كبت عواطفه "  إلىوالنمط الذي يميل ، نقياد والخاضعالإ

بنائها علاقة وطيدة  أن علاقاتها مع  أرغم    ،"عدت نحب نقعد وحدي:"بقولها  العزلة  تفضل   الحالة  اصبحت   فمنه
:"  ألا  إ بقولها  البقاء وحيدة  تفضل  بزاف عليا نها  يبكيو خايفين  نلقاهم  ندور  وين  كبار  بيا لابغا  يعزو  ولادي 

فهنا نجد أن المرض أثر على الحالة وعلى اقامة علاقات ،  "حب نقعد وحدي باش منشوفهمش هكيكعدت ن
لعدم تحملها   بالإضافةحراج  التواصل الاجتماعي مع المحيطين بها نتيجة الحساسية الزائدة وشعورها بالخجل والإ

 . للآخرينتبوح بخبر مرضها بالسرطان  جعلها لا وهذا ما إليهلت آل الذي آلنظرة الشفقة والم
جتماعية تشجع على مواجهة فالمساندة الإ ،  سري خاصة من طرف زوجهاأوهنا نجد أن الحالة ليس لديها سند  

العلاقة بين المرض والحالة الصحية فهي تقوي وتعزز رغبة المريض في المرض كما تلعب دورا هاما في تعديل  
والشعور بأننا لسنا   الإحساس  إلينادة الاجتماعية هي التي تنقل  نأحمد أن المسا  إسماعيلفحسب بشرى    ،الشفاء

لدينا    بمفردنا في مواجهة الضغوط أو تترك  والتقدير والاحترامإالتهديد كما  الرعاية  أننا محل  شهرزاد . )نطباعا 
 ( . 121ص ، 2011، بوشدوب 

:" بقولها  الموت  من  خوفو   مستمر  قلق  في  تعيش  أنها  كما ،  إصابتها  منذ   تغيرت   حياتها  أن(  X)كما لاحظت  
  من   الشديد   الخوف  هو  الموت   فقلق  "،يقتل  وبلي  وخطير  خبيث  ،ممليحش  بلي  معروف  بكري   من  هذا  المرض
 " لا أم موجودا سيظل الشخص  كان إذاما  حول طبيعي غير خوف على   ينطوي  ما وعادة الموت 

 . (66ص ، 2023، حسينعلاء علي ، خاروفةميرنا ماريو )  
 ومننعسش   مناكلش   عدت :"    بقولها   الزائد   التفكير  نتيجة   الشهية   نعدام إو   الأرق   من   تعاني  ذلك أنها  إلى  بالإضافة

 حابة  راني   اللي  الحاجة :"    وبقولها   التخوف  من  نوع  لها  كما  ،..."ولادي  على  ،صحتي  على  نخمم  غير  خلاه
 رح  واش  في  يخمم  لازم  العبد :"   أيضا  قولها  وفي"    عليه  مهنية   نكون   نموت  كي  باش بني نزوج  أني  ونتهنا  نديرها
 . الموت  تتوقع الحالة فهنا"  كلش نتوقع بالكونسار  مريضة مدامنيو  يجيه

 الثالثة تطبيق الاختبار وتحليله مع الحالة \4
 الثالثة تطبيق اختبار قلق الموت لتمبلر على الحالة  •
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  14    13    12    11    9      8     6     2     (ص )الاجابة ب 
   15    10    7    5     4      3     1     (خ)الاجابة ب 

 (: يوضح إجابات الحالة على بنود الاختبار. 08الجدول رقم)
 بار قلق الموت لتمبلر على الحالة تحليل نتائج اخت /05ٌ

درجة  على  بحصولها  وذلك  الموت  قلق  درجة  في  ارتفاع  وجود  على  للحالة  الممثل  الجدول  من خلال  يتضح 
 بنود   على  الإجابة  خلال  من  مرتفع  الموت   قلق  وجود   إلى  تشير  والتي"    15  –  9"    الدرجة  بين  تقع  حيث (  10)

 . الاختبار
م تبين في بداية المقابلة حيث أن الحالة ينتابها خوف شديد من المرض وخاصة عدم وجود سند او دع  وهذا ما

 .اجتماعي الذي يساندها ويشجعها
 . وعدم تقبلها للمرض ومن هنا نستخلص أن الحالة تعاني من قلق الموت وذلك راجع  الى معاناتها 

  الاستنتاج العام للحالة /06
التوصل   المقابلة العيادية النصف موجهة والمدعمة بالملاحظة العيادية ونتائج اختبار قلق الموت تممن خلال  

يطابق   وهذا ما  ليهصبحت عأ   ل الذيآنها لم تتقبل مرضها والمأان حيث  بالسرط  بإصابتها   تأثرت بأن الحالة   
 تشخيصها نصدمت عند إت لتمبلر حيث ختبار قلق المو إتحصلها على درجة مرتفعة في 

 .ادى الى اضطراب صورة الجسم لديهان نظرتها لذاتها تغيرت نتيجة استئصال احد ثدييها مما أكما 
كبير في مسارها المرضي فقمع مشاعرها وعدم   تأثيرن علاقتها مع زوجها كان لها  ألى ذلك لاحظنا  إ  بالإضافة

الدائم جعلها تفضل العزلة والانطواء وانشغالها    بالسرطان وهذا ما  للإصابةالتعبير الانفعالي لديها جعلها عرضة  
 .والمستمر حول وضعها الصحي

فمما جعلها تتوقع   ،من نزع العضو المصاب الى ان فكرة الموت تشغل بالها  م غفالبر أما بخصوص قلق الموت  
فحسب   ،"كلش  نتوقع  بالكونسار  مريضة  مدامنيو   يجيه  رح  واش  في  يخمم  لازم  العبد  :"كل شي سلبي بقولها  

ن الموت يتربص به حيثما كان واينما اتجه في يقظته أ ن قلق الموت شعور يهيمن على الفرد بإف  1997عيد  
محمود )  ".الامر الذي يجعله حزينا محصورا متوجسا من العيش بشكل طبيعي،  ومنامه وحركته وسكونه وتفكيره

   .(35  ص ، 2016، شقير
 .  عدم تقبلها للسرطان  نتيجة مرتفع الموت  قلق من تعاني  المفحوصة ومنه
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 رابعةالحالة ال
 المعلومات الشخصية  /01
 X:   ــمالاس

   ذكر :الجنس
   سنة 35: السن 
 لطفلين  أب و   متزوج :الاجتماعية الحالة 

 مدنية  حماية عون   :المهنة
 متوسطة  :الاقتصادية الحالة

   ثانوي   ثانية:  التعليمي المستوى 
 خنشلة  : الإقامة مكان

 أشهر  خمس: الإصابة مدة
 .البروستات  سرطان: الإصابة نوع 

 الحالة   مع  المقابلات ملخص/ 02
 في   الحالة  مع   المقابلة  سنة، يعيش بولاية خنشلة، متزوج وأب لطفلين تمت   35( راشد يبلغ من العمر  X)  الحالة 

  حالته   المدنية،  الحماية  بمصلحة  يعمل  عادي،  بشكل  الأسئلة  مع  متجاوب   كان  فقد   انفراد،  وعلى  ملائمة  ظروف
 .  خاصة فحوصات  عدة إجراء بعد  ،2023 ديسمبر 22  في الإصابة خبر عرف.  متوسطة الاقتصادية

(: من خلال الملاحظات التي تم التوصل إليها أثناء المقابلات مع الحالة، توصلنا إلى X)  الحالة  سلوك  ملاحظة
كما انه يعاني من جملة من الأعراض نتيجة الإصابة بالمرض،   بصفة كبيرة،   أن هذا الأخير شخص اجتماعي

عاني الحالة من يلألم في مختلف مناطق الجسم، كما  الإرهاق وأيضا الإحساس باو   مما سببت له حالة من التعب 
 وتقشره، تساقط الشعر، كذلك فقدان كبير من الوزن.  الوجهأعراض جسمية: فقدان الشهية، اسوداد 

 مع الحالة   المقابلات تحليل/ 03
على  تردد  دون  موافقته  أبدى  وقد  المقابلات  هذه  من  الهدف  للمفحوص  التوضيح  تم  المقابلات  هذه  بداية  قبل 
إجراء المقابلات، وفيما يلي عرض لنتائج هذه المقابلات من خلال المقابلة العيادية النصف موجهة مع الحالة 
وأخيرا  الاجتماعية  والعلاقات  المرض  وتقبل  بالمرض  الشخصية والإصابة  التي تضم خمس محاور)المعلومات 

 .دونالد تمبلرقلق الموت ل مع تطبيق مقياس أثناء المقابلة محور قلق الموت(، والملاحظة العيادية
ديسمبر   22:" عرفت بلي مريض في   نه مصاب بهذا المرض قبل خمس أشهر من الآن، قالأالحالة عرف   

التبول، وألم في  2023 اليمنى بشكل غير طبيعي، ومشكل في  انتفاخ الخصية  بانو عندي أعراض منهم   ،
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فحوصات ندير  لازم  كان  هنا  ظهرو   العظام  النتائج  بانو  بعد  من  المناسب،  فالوقت  درتهم  لله  عندي   حمد 
 (كونسار والحمد لله على كلش

و في مرضه، فالحالة يعتبر أن طبيعة أكما  تبين لنا أيضا  أن الحالة لا يشعر بالقلق إزاء تفكيره في الموت  
منخافش من الموت خاطر عمله كعون جعلته يتقبل فكرة الموت قبل أن يصاب بالسرطان  تبين ذلك في قوله:)  

المرض(.   مش  يقتل  لي  الأجل  بلي  أيضا  تأكدت  أكده  ما  الكائن أن  )   Thourneثورن  وهذا  هو  الإنسان 
 (  150ص   ،2000 ،العناني حنانعبد الحميد  الوحيد الذي يدرك تماما آن نهايته حتمية(. ) 

لا تأتيه أفكار الموت الحالة هنا صرح أثناء المقابلة بأنه متقبل تماما مرضه وانه راضي بما كتبه الله له، وانه  
قال:)بسبب مرضه   قابل  حيث  لله  حمد  "أنا  قبيح،  ولا  مليح  ربي  عطاني  وإنما بواش  الموت  ذائقة  نفس  كل 

 .185، سورة أل عمران الآية  توفون أجوركم يوم القيامة( 
، لا يفضل العزلة ويفضل التكلم  مع ابلات إلى أن المريض شخص اجتماعيكما توصلنا أيضا من خلال المق
قوله: في  هذا  ويتبين  الناسالآخرين،  مع  نقعد  ديما  نحب  وحدي  نقعد  منحبش  فكثرة  )  بالآخرين  إ(،  حتكاكه 

أثناء المقابلات صرح الحالة بأن  لزوجته دور كبير في    ساهمت في ظهور قلق الموت بصفة متوسطة عنده.
 تخطيه لجميع الأزمات التي مرت عليه ويعتبرها سند، فللدعم الأسري هنا دور كبير في تحسين نفسية المريض 

علاقته معها لم تتغير بل أصبحت أحسن من قبل بكثير انها متقبلة هي ن  أمساعدته في تخطي المشاكل.  و و 
بسبب مرضه فيه  نقص  أي  ترى  ولا  جامي  )  الأخرى مرضه  لله  حمد  يتمناها،  واحد  الف  بزوجة  ربي  رزقني 

 (. ر لاشيمي نقولها متجيش مي هي تجيخلاتني، حتى كي نجي ندي 
يعد   الذي  العصبي  القولون  في  تمثلت  اضطرابات عضوية  من  يعاني  فحسب إالحالة  سيكوسوماتي،  ضطراب 

حيث :) خدمتي فيها بزاف ضغط( ،ن هذا راجع لضغوطات التي يتعرض إليها بسبب عمله، حيث قالإالحالة ف
إن التعرض المستمر للضغط النفسي يحدث اضطراب في الجهاز الهرموني من خلال الاستثارة هانز سلي "  يرى 

مراض السيكوسوماتية الناتجة  بات الهرمونية هي المسؤولة عن الأضطرا ن هذه الإإالمستمرة للجهاز المستقل، و 
 (86،ص  2010، ريحاني  التوتر الشديدين") الزهرةو  عن التعرض للضغط النفسي 

و  وفقط  أولاده  يخص  المستقبل  في  تفكيره  بأن  أيضا  أضاف  يستطيع ضمن  أكما  كيف  فيهم،  الوحيد  تفكيره  ن 
انأ والزوجة تاعي عمرة وهذا  وش كنت متمني، بقا تخمامي كامل في مستقبل ولادي :) حمد لله درت مستقبلهم

 .مزالو صغار(
   .في المقابلة الأخيرة تم تطبيق اختبار قلق الموت على الحالة، أجاب عن جميع البنود دون تردد 
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 الرابعة / تطبيق الاختبار وتحليله مع الحالة04
 الرابعة  لتمبلر على الحالةتطبيق اختبار قلق الموت  •

 15 14 12 11 10 08 07 06 05 04 الإجابة بــ "ص" 

 / / / / / 13 09 03 02 01 الإجابة بـــ "خ"

 على بنود الاختبار. (: يوضح إجابات الحالة الرابعة09الجدول رقم)
 تحليل نتائج اختبار قلق الموت  •
 (08الحصول على درجة ) ❖
 ( تشير إلى وجود قلق الموت متوسط. 08  -07( تتراوح بين ) 08الدرجة ) ❖

 : اختبار قلق الموت لتمبلر نجد أن من خلال نتائج
يتضح من خلال الجدول المتمثل للحالة وجود درجة متوسطة من قلق الموت تبين ذلك من خلال الدرجة  •

(، والذي يشير إلى وجود نسبة 08  -07( وذلك مقارنة بمجموع درجات تقدر بــ )08التي تحصلنا عليها بنسبة )
أن   تبين  كما  التكيف،  على  وقدرته  لأوضاعه  المفحوص  تقبل  يفسر  ما  هذا  الموت،  قلق  درجة  في  متوسطة 

توصلنا أيضا إلى انه  متقبل لمرضه وهذا ما ساهم في تقبله لعلاجه و   المفحوص شخص اجتماعي بدرجة كبيرة،
 مما يؤدي إلى استجابة العلاج. 

 الاستنتاج  العام للحالة 
وا العيادية  الملاحظة  خلال  العيمن  مع  المقابلة  موجهة  النصف  الموتتدية  قلق  اختبار  تمبلر  طبيق  ، لدونالد 

والتي تثسر الى   08ت حيث تحصل على درجة  عاني من ارتفاع في درجة قلق المو وجدنا ان المفحوص لا ي
متوسط الموت  قلق  متكيف  وجود  وجدناه  حيث  قوله:"  إ،  في  بالوحدة  يشعر  ولا  اجتماعي جتماعيا  شخص  انا 

 بزاف ديما تلقايني نحكي مع الناس في كامل المواضيه مهم منريحش وحدي ". 
تضح على الحالة من خلال المقابلة ملامح الفرح وهو يتكلم عن مساندة زوجته له في مرضه بقوله:" الحمد إكما  

وحدي" خلاتني  جامي  يتمناها  واحد  ألف  بزوجة  رزقني  ربي  الإ  لله  للمساندة  هي:"السند .فتعريف  جتماعية 
جتماعي مع الأحداث الضاغطة، فهي مقدار  العاطفي الذي يستمده الشخص من أسرته ويساعده على التفاعل الإ

دعم   من  المريض  الشخص  يتلقاه  بيئته  إما  في  الآخرين  خلال  من  ومادي  وسلوكي  ومعرفي  جتماعي 
 ( 468،ص 2022، شكري  ، مايسةاحمد الشكاوي  ،طهسيد عاطف  )شيماء. جتماعية"الإ

بالإضافة إلى تصريحات الحالة أثناء المقابلات أن تقربه الكبير من الله سبحانه وتعالى جعله يتقبل ما هو عليه 
  .:" أنا راضي بواش عطاني ربي سبحانو مليح ولا قبيح "الآن حيث قال 
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 الخامسةالحالة 
 البيانات الشخصية   /01

 Y :الاسم
 ذكر  :الجنس

 سنة   65 :العمر
 ذكور (  3و بنات   2متزوج ): الحالة المدنية

 كان يعمل سائق اجرة  :المهنة
 متدني  :المستوى الاقتصادي

 متوسط  3   :المستوى التعليمي
 : سكيكدةالإقامةمكان 

 2021: منذ  بالمرض الإصابةمدة 
  ت اتسرطان البروس  نوع المرض:

 مع الحالة   تبلاملخص المقا /02
الأسئلة،   عن  الاجابة  من  يتهرب   مول  معنا  تجاوبه  المفحوص   أبدى  وقد   جيد   بشكل(  Y)   الحالة  مع  المقابلات   تمت 
 .  وبينه بيننا الثقة لخلق معه تمهيدية بمقابلات   قيامنا وبعد  هذا
تتكون من سبعة ،  يعيش في عائلة متوسطة الدخل  سنة  65  العمر  من  يبلغ  الحالة  أن  نتبي   ت المقابلا  خلال  فمن
زوجته  ،أفراد  مع  الأعزب و   يعيش  سائق  ،  متزوجون   الآخرون   أبناءه،  ابنه  يعمل  مرضه  أجرةكان  حالته ،  قبل 

بحكم ظهور قطرات من  ، حيث اتجه عند الطبيب  2021، ظهر المرض عند الحالة منذ سنة  الاقتصادية متدنية
بحسب الطبيب انه يتم علاجها  و   الغدة التناسلية الذكرية مريضة  أنمن خلال الفحوصات تبين  و   ،الدم في بوله

عملية جراحية على الغدة التناسلية الذكرية    إجراء، فتوجب عليه  لم تأتي بنتائج ايجابية  الأدويةلكن هذه  و   بالأدوية
(Prostate)  ،    العملية  إجراءبعد الفحوصات و   هذه  تبين   و   العديد من  الطبيب  هناك ما يسمى   أنتصريحات 

 . الحالة اكتشف انه مصاب بالسرطان هناو   TUMEURبالورم 
لم يكتشفوا المشكلة باكرا   الأطباء، لأن  وليس بسبب المرض   الأطباءته بسبب  و حسب الحالة من هنا بدأت معانا 

الحالة في حالة نفسية سيئة فهو لم يتقبل مرضه في الاول لكن  و   منذ تلك اللحظةو   تفاقم المرض،  إلىمما أدى  
رحت وحدي كي خبرني الطبيب بلي عندي كونسار الدنيا دارت    resultatنهارمع مرور الوقت تقبل بقوله :"  

 " بيا من الصدمة عييت نستوعب ومتقبلتش واش هدرلي بصح مع الوقت كان لازم عليا نتقبل واش كتبلي ربي
اولاده وخاصة بناته بقوله " بناتي مكنش كيما و   فكر فيه عندما عرف انه مريض سرطان هي زوجته  يءش  فأول

ثم انفجر بالبكاء هذا   ،خايفين عليا لدرجة أنهم قالولي نبيعو كلش على جالك المهم ترتاح "و   هوما يحبوني بزاف



 الفصل الرابع                                                       عرض الحالات و مناقشتها 

69 

 

ملية من الجوانب سواء العائلية او الع  عليه في  الكثير  أثرت من جهة ومن جهة أخرى فان اصابته بالسرطان  
الاجتماعية علاقاته  في  وتطويروحتى  للعزلة  بالحالة  أدى  مما  والانشغال   ،  المرض  حول  السلبية  المعتقدات 

نظرة متشائمة حول المستقبل خاصة بعد و   حول الموت وهذا ما ساهم في انعدام مخططات مستقبلية له  بالأفكار
 .   la pooche الاقتراح عليه فكرة القيام ب 

  مع الحالة  تتحليل المقابلا /02
 ، الصمت ،  الاحمرار  منها   السلوكيات   بعض   لاحظنا  الحالة  مع  المقابلات   أثناء  والملاحظة  المقابلات   خلال   من

 . التنهد  ،الرأس طأطأة، البكاء ،بالأصابع اللعب 
يظهر ذلك في قوله و   بالسرطان والتي تمثلت في سكوته  إصابتهنصدم عند سماعه لخبر  إ ( تبين أنه  Y)فالحالة  

كان   إصابتهخاصة عند تلقي خبر  نشوف"  و   كي قالي الطبيب بلي عندي هذاك المرض قعدت غير ساكت:"  
كما   ،"جاني على هذي مقدرت ندي معاي حتى واحدو وين  ت هذا الموضوع حساس سير لوحده فحسب ما قاله:"  

و فلول غاضتني روحي  تبلي عندي كونسار عييت نتقبل سير   " كي عرفت  لم يتقبل المرض في قوله  بانهصرح  
حيث يعرف تقبل المرض على انه حالة نفسية يشعر فيها المريض بالرضا  "،    بزاف وحسيت روحي رح نموت

عليه يفرضها  التي  القيود  رغم  المرض  مع  ويتعايش  الذات  أدواره ،  عن  أداء  أو  حياته  بنوعية  يخل  أن  دون 
   (47  ص  ،2022، سرار عائشة ) الاجتماعية مع التفاعل الايجابي للعلاج " 

الخوف من المرض أثناء المقابلة حيث كانت بعض الملامح التي تبين  و   كما ظهر على الحالة نوع من التوتر
كالاحمرار :" و   التعرق و   ذلك  الحالة  صرحت  فقد  الحديث  قبل  الصمت  فترات  ببعض  والقيام  بأصابعه  اللعب 

لأنو  أو  أنانورمالمون   يصرالي    فالدار  كاشما  نخاف  بعيد  نسكن  بحكم  بصح  والو  ميديرولي  فالسبيطار  هنا 
 . انه متخوف من الموت  إلاليه فالبرغم من استقرار حالته " فهنا نجد فكرة الموت مسيطرة ع نموتو  فالدار

لم يكتشفوا المشكلة باكرا مما أدى  الأطباء، لأن وليس بسبب المرض  الأطباءأت بسبب كما صرح بان معاناته بد 
 يعزو   الذي  ميكانيزم  أنه  على   freudالذي يعرفه    الإسقاطتفاقم المرض فهنا نجد الحالة استخدمت ميكانيزم    إلى
 الدوافع و   القلق  ضد   الدفاع  هو  منه  الهدفو   الخارجي   العالم  موضوعات   على  مشاعره و   إحساساته و   دوافعه  الفرد   به

  (03ص ، 2018، حفصيسعلد ، عاشوري صونيا ) ."التوتر خفض  ذلك عن  يترتب و  اللاشعورية
بكري كلش تبدل فيا من تصرفات موليتش كيما  نظرته لذاته  بقوله :"  و   كما كان للسرطان أثر كبير على حياته

لكلش للعقلية  بو   ، "تاعي  :"حتى على علاقاته  ماش  قوله  روحي  نحس  عندي     Alaiseعدت         Les ولاو 
Arrieres pensees   وحيدا   البقاء  يفضل  جعله  مما  ، "مرضت  كي  يتجنبوني  الناس  بلي  نحس  وعدت  بزاف 

  عدم   من  بالرغم  يتجنبونه  الناس  بان   باعتقاده  مرضه  حول  وسواسية   أفكار  طور  الحالة   أن  نجد   فهنا  ومنعزلا
عائلته  علاقاته  بخصوص   أما,  عائلته   إلا  لمرضه  معرفتهم  نورمال :"    بقوله   عادية  علاقته  بأن  صرح  فقد   مع 

 خايفين   ولادي:"  بقوله  عليه  خائفين   عائلته  بأن  أيضا  أدل  كما"  وحدي  نقعد  نفضل  ديما  عدت  درك  تبدلت  بصح



 الفصل الرابع                                                       عرض الحالات و مناقشتها 

70 

 

 بالعجز   لشعوره   بالبكاء  جهشأ  ثم"    تبرى   باش  جالك  على  كلش  نبيعو  قالولي  ليا  بزاف  قراب  لبنات  خاصة  عليا
منحبش ولادي يشوفوني نبكي ولا خوفه بقوله "  و   ذلك الخوف الا انه يخفي ضعفه  من  فالبرغم...    اولاده  أمام

يستخدم ميكانيزم التكوين و   فهنا نجد أنه يقمع انفعالاته   ”خايف ديما نوريلهم بلي انا راني مليح وحالتي مليحة
ميكانيزم  ايضا  يستخدم  كما  معاكسة  سلوكات  وتبني  والمشاعر  الرغبات  اخفاء  أنه  على  يعرف  الذي  العكسي 

فالهدف الرئيسي من هذا الميكانيزم "  ي نحكي عليهتمنحبش نحكي على المرض ديما نيفي  التجنب وذلك بقوله"
-Phaneuf Margot , 2005, p 5)    عنها  يتكلم  لا  ام  فيها  يفكر  لا  حتى  مجهود   بدل  مع  الحقيقة  هو اخفاء

27  ) . 
 وأنا   كامل  نهار  وكرهت  قلقت:"    تصريحه  حسب   وذلك  المرضية   تهبحال  القلقو   الدائم  التفكير  من  عانيي  الحالة
 أكد   كما  لأسرته  المعيل  باعتباره  عليه  أثرت   المادية  وحالته  فوضعه"     التخمام  من  خلاه  مناكلش  عدت  نخمم
حول الموت   بالأفكار  الانشغالو   السلبية  للمعتقدات   بتطويره  وذلك"  خلاه  مننعسش:"  الأرق   من  يعاني  بأنه  أيضا
وهذا "،  اعتبروها كحل نهائي مكانش حل خلاف تسما مبقاليشو    La poche  اقترحولي  مادام  يابنتي:"    بقوله

منسنا والو في المستقبل صحتي نوع من القلق حول المستقبل بقوله :"  و   ما ساهم في اكتسابه لنظرة متشائمة  
زيد بزيادة غالية وكون منديرهاش باينة  و   علابالي بلي لابوش مراحش نقبل نديرها بسك اللي داروها أكل ماتو

 وضعه وحالته الصحية والنفسية . " فالوضع المادي هنا اثر بشكل كبير على  بلي نموت
 الخامسة  تطبيق الاختبار وتحليله مع الحالة /04
 خامسة تطبيق اختبار قلق الموت لتمبلر على الحالة ال •

 / / / / / 15 12 11 9 6 ( ص )ً الاجابة ب 

 14 13 10 8 7 5 4 3 2 1 ( خ)الاجابة ب 

 اختبار قلق الموت. (: يوضح إجابات الحالة الخامسة على 10الجدول رقم)
 تحليل نتائج اختبار قلق الموت لتمبلر على الحالة  / 05
 إلىوالتي تشير    07توصلنا بان الحالة تحصلت على درجة  ،  اختبار قلق الموت لقياس درجة حدته  إجراءبعد  

 مفارقة  من  لخوفه  راجع  وهذا  وتوتر   قلق  من  المقابلة  أثناء  الحالة  أكدته  ما  وهذا"  8-7وجود قلق الموت متوسط "  
  من   أيضا  نجد   كما،  الفترة  تلك  في  لذلك  بحاجة  ليس  أنه  رغم  للمستشفى  يدخل  جعله  مما  لحظة  أي  في  الحياة

 قدرته  عدم  في  ساهم  ما  وهذا  الصحي  وضعه  على  كبير  بشكل  أثر  الذي   المادي  لذلك وضعه  المفجرة  العوامل
 .  حالته تقبلو  المرض  مع التكيف على
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  الاستنتاج العام للحالة /06
من خلال المقابلة العيادية النصف موجهة والمدعمة بالملاحظة العيادية ونتائج اختبار قلق الموت تم التوصل 

بالسرطان مما دفع به   إصابتهتبدو عليها ملامح التوتر والضيق جراء الخوف من الموت بسبب     (Y)بأن الحالة
 من  الموت   قلق  يعتبر  حيث ،  بقي في المنزل سيموت فقلق الموت هنا يسيطر عليه  إذا  بأنهللجوء للمستشفى ظنا  

,ومن هنا يمكن القول  للإنسانالذي يهدد الاستقرار النفسي  القلق إحداث  في بها يستهان لا والتي المهمة العوامل
 ، 2017،البرق عثمان الزهرة  )  .أن القلق وخصوصا قلق الموت مرتبط بوضعية الموت سواء كان قريبا أو بعيدا

 .(338 ص 
 كبت الانفعالات...،  بالعجز  شعور،  : بكاءامل الانفعالية التي ظهرت في شكلذلك نجد كذلك العو   إلى  بالإضافة

التكوين العكسي وذلك لكي لايقلق   ،استخدام بعض الميكانيزمات الدفاعية منها التجنب   إلىمما أدى بالمريض  
  فعدم   "،  نحس  واش   معلابالو  واحد  مالداخل  بصح   tout va bienنوريلهم بلي كلش  عائلته عليه بقوله "  

  في   المذنبون   هم  أنهم  فحسبه  الإسقاط  ميكانيزم  استخدم  فهنا   بالأطباء  المرض   سبب   لالفاق   به  أدى  للمرض   تقبله
هوما اللي مفاقوليش بيه كون    لأنوراني نعاني بسبة الطبة ماش بسبة المرض    أنا   "بقوله  بالسرطان  إصابته

  ".وحي من لول ماش حتى مشالي المرضراني جريت على ر 
وهذا   والإحراجالشعور بالخجل    ،الحساسية المفرطة،  بالنقص   الإحساسكما لاحظنا أن الحالة تكون لديه نوع من  

  " ليت نحس انو الناس ولاو يتجنبوني "ملي مرضت و   :فيها بقوله  أصيب بالسرطان والمنطقة التي    لإصابتهراجع  
 .يفضل البقاء وحيدا أصبحواحي حيث فالمرض أثر على علاقاته من جميع الن

الحالة   أن  تبين  والانشغال    رتطو كما  المرض  السلبية حول  بقوله    بالأفكار المعتقدات  الموت  غير حول  "كون 
وخوفه   " فالنظرة التشاؤمية حول مرضه  ميخرجونيش من سبيطار انا نسكن بعيد ونخاف كاشما يصرالي ونموت

 .  من الموت لا يفارق تفكيره
يسمح له بشراء الكيس التي اقترحه عليه   وخوفه من الموت وضعه المادي الذي لاومن العوامل المفجرة لقلقه  

 ". بزيادة اللي يديرها ميطولش ويموتلابوش غالية وزيد  الطبيب كحل نهائي له مما جعله يرفضه فحسب قوله" 
 إلاعدم تقبله لمرضه ووضعه الصحي   المفحوص يعاني من قلق الموت فبالرغم من  أنيمكن القول    الأخيروفي  

يبدي   ما  كأنهانه  ونتائج    متكيف مع حالته وهذا  بالملاحظة  المدعمة  النصف موجهة  المقابلة  تبين من خلال 
 الاختبار .  

 السادسة الحالة
  المعلومات الشخصية/ 01

 A :الاســم
   أنثى :الجنس
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  28 :السن
 عزباء :الاجتماعية الحالة 

 البيت  في ماكثة :المهنة
 متوسطة  :الاقتصادية الحالة

   جامعة  خريجة :التعليمي لمستوى ا
 خنشلة  :الإقامة مكان

 أشهر  ستة :الإصابة مدة
  الثدي سرطان :الإصابة نوع 

 2023  اكتوبر 22 :المستشفى دخول تاريخ
 مع الحالة   ت/ ملخص المقابلا02

العمر    "Aالحالة   من  مابين    28البالغة  ترتيبها  البيت  في  ماكثة  الحالة  عزباء  خنشلة،  ولاية  من   إخوتها سنة 
، مستواها الاقتصادي متوسط، خريجة جامعة والأخالمتكونة من الاب والام    أسرتهاالأخيرة، تعيش مع  و   الرابعة

 ة السرطان بخنشلة. ح، تقوم بالعلاج بمركز مكافأشهرة عربي، تعاني من سرطان الثدي منذ ست أدب تخصص 
ال مرض  من  تعاني  فأنها  للحالة  المرضية  السوابق  يخص  حفيما  العاشرة،  سن  منذ  قولها  سربو  والدها    أنب 

 .الأخرمريض أيضا بالربو هو 
منذ حوالي ستة   الحالة  لدى  السرطان  بعد  أشهرظهر مرض  الأيمن،   إحساسها ، وهذا  الثدي  تحت  بوجود ورم 

 بسرطان الثدي.   إصابتهاوعند ذهابها للطبيب والقيام بالفحوصات الطبية اللازمة اكتشفت 
 لسادسة مع الحالة ات  / تحليل المقابلا03

العيادية   الحالة، التي جاءت ضمن  من خلال الملاحظة  تم إجراؤها مع  النصف موجهة التي  العيادية  المقابلة 
، لق شديد والتوتر وتعكر في المزاج الحالة تعاني من ق  أنالتي تجاوبت معنا رغم ترددها في أول المقابلة، تبين  

 الذي بدا واضحا من خلال حديثها، كما أنها كثيرة البكاء والتعرف أيضا.
 والاضطراب فالقلق حسب احمد يحيى عبد النعيم :" خبرة وجدانية غير سارة يمكن وصفها بأنها حالة من التوتر  

فقدان التوازن بين ينشا كسائر الانفعالات عن منبه يكون بمثابة نذير ب و   الخوف وتوقع الخطر،و   عدم الاستقرارو 
 (. 56ص  ،2014 عبد النعيم،احمد يحيى  . )الفرد والبيئة

بالسرطان، كما أكدت على أن    أنهاحسب تصريحات الحالة بدأت معاناتها من صدمة إعلان الطبيب   مصابة 
تصدمت نهار قالي عندك كونسار وحتى الطريقة لي طريقة إعلان الطبيب لها غير مناسبة تماما في قولها:"  

ن الحالة غير متقبلة لمرضها بسبب التغيرات التي طرأت عليها أ. كما  "هي لي زادت علياقالي بيها مش مليحة  
قالت   حيث  الكيميائي  العلاجات  هذا  بسبب  المرض  نجا  لوكان  الشعر :"  تساقط  كيما  جانبية  اثار   مفيهش 
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هذا ما جعل الحالة شديدة التوتر وكثرة التفكير في أثار العلاج كنت قادرة نتقبلو"    الدسة)بقع بنية في الوجه(
 .نقص تقدير الذات  إلىجانبية التي تؤدي بها  أثارغير متقبلة للمرض وما يحمله من   وبالتالي هي

انا ك نخمم بلي راني نثقل على الحالة تشعر بعدم الارتياح بسبب أنها تعتبر نفسها عبء وثقل على والديها:"  
 مما أدى بها للشعور بالإحباط  كبروني وزدت مرضت وانا ما قدرت نعوضلهم والو"و   والديا نزيد نمرض، قراوني

:" ملي مرضت موليتش نحب نريح مع ناس يبقاو يسقسيو فيا على تكلمت الحالة عن علاقاتها مع الآخرين  
 فالحالة هنا بسبب مرضها  أصبحت تفضل العزلة. المرض تاعي". 

حسيت ربي يعاقب فيا على وش درت  الحالة تشعر بالذنب على ما قامت به في الفترات السابقة من حياتها :"  
اللوم على   بإلقاء" فالحالة تقوم    ما خدمت كي الناس ما زوجت كي لبنات وزادلي المرض  ،في حياتي من قبل

 نفسها وتعتبر ان كل ما حدث لها بسبب عقاب الله لها. 
فيما يخص تكيفها مع المرض فهي ترى بأن حياتها تغيرت كثيرا بسبب العلاج الكيميائي مما سبب لها الأرق 

ترك لها أثار سلبية على جسم الحالة مما أدى بها ه كما أن".  هلكتني:" لاشيمي وفقدان الشهيةوالتعب وقلة النوم 
 إلى انخفاض في تقدير ذاتها 

لم تحقق أي هدف في  الموت لأنها  تريد  أنها غير راضية على حياتها ولا  المقابلات على  أثناء  الحالة  أكدت 
 . :" منيش حابة نموت مادرت والو في حياتي"حياتها

:" حابة نتزوج حتى انا صرحت الحالة أن لديها كثيرا من الطموحات والأهداف في المستقبل تبين ذلك في قولها
  نولي نخدم ونعوض شوي والديا على تعبهم"و   ندير دار

 السادسة / تطبيق الاختبار وتحليله مع الحالة04
 السادسة  تطبيق اختبار قلق الموت لتمبلر على الحالة •

 / / 14 12 11 10 08 04 01 الإجابة بــ "ص" 

 15 13 12 09 07 06 05 03 02 الإجابة بـــ "خ"

 (: يوضح إجابات الحالة على بنود اختبار قلق الموت لتمبلر. 11الجدول رقم )
 (14الحصول على درجة ) ❖
 ( تشير الى وجود قلق الموت مرتفع 15ـ  09( تتراوح بين )14الدرجة ) ❖

 تحليل نتائج الاختبار على الحالة / 05
يتضح   السابق  الجدول  في  عليها  المتحصل  النتائج  مرتفع،   أنمن خلال  الموت  قلق  وجود  من  تعاني  الحالة 

( الدرجة  )14فالحالة تحصلت على  الدرجة  بين  تنحصر  الحصول 15  -09( حيث  يمكن  أعلى درجة  ( فهي 
عليها في الاختبار، حيث يدل من خلال الإجابة على بنود الاختبار وقياس درجة القلق لديها وجود قلق الموت  
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لديها فهذا يدل على عدم قدرتها على التكيف مع مرضها، ويظهر ذلك بصفة مباشرة من خلال عوامل مفجرة 
  Tate" تات  كونها عزباء وإصابتها بسرطان الثدي، فرغم الأبحاث والتطورات إلا أن السرطان يبقى كما وجدته  

: يرتبط ارتباطا موجبا بين درجات مقياس قلق الموت والمشكلات الصحية للسيدات المصابات بسرطان الثدي "
 ( الموت.  وقلق  الجسمية  الصحة  بين  معقدة  علاقة  وجود  تؤكد  الخالق،احمد  فالدراسة  ، ص ص 1987عبد 

 (111ـ110
 اج  العام للحالة الاستنت/ 06

 وما   ملاحظات   من  سجل  ما  ومع  ،  الموت   قلق  ختبارإ  من  لكل  تطبيقنا  خلال  من   إليه  الوصول  تم ما  إلى  استنادا
  درجة   خلال  من  ذلك  تبين  الذي   الموت   بقلق  الشعور  الحالة  على  ظهر فقد .  المقابلة  خلال  تصريحات   من  جمع

 للإحباط   التعرض   العواطف،  كبت   غضب،  شكل  على  ظهرت   والتي  الانفعالية    العوامل  كذلك  الاختبار
  الفرد  شعور   من  نابعة  الانفعالات   هته  :"بان " Hourniهورني"  وترى   الذات   ولوم  والصراع والقلق

 ص ،  2000عناني،عبد الحميد حنان ال".)المحيط  تأثير   خلال   من   تدريجيا   ينمو   الذي  والحرمان  والضعف بالعجز
177 ) 

 انا "  :وعدم تحقيق أي شيء في حياتها  الأكيد   بالموت   ونهايتها  مستقبلهاب  تفكيرها  إزاء  الكبير  بالقلق  تشعر  فالحالة
 الموت   قلق  أسباب   أهم  من  المفاجئ   الموت   من  فالخوف.  "فجأة  الموت  نقولو  كونسار  نقولو  كي   ليا  بالنسبة

 الوصول  على  قدرتنا  عدم  من  خوف  الحقيقة  في  هو  الموت   من  الخوف  أن:"    الصدد   هذا  في  ماسلو  يرى   حيث 
عوض ")   وأمالنا  طموحاتنا  كل  على  القدرة  عدم  وعليه  وضعه  الذي  الحاجات   هرم  في  الذات   تحقيق   مستوى   إلى

 ( 354 ص  ، 2019 الشهري،ريم محمد 
 الاستنتاج العام للحالات/ 02

ونتائج مقياس قلق أثناءها    العيادية  التي تضمنت الملاحظةمن خلال تحليلنا للمقابلات العيادية نصف موجهة  
السادسة يعانون من  و   الثالثةو   الثانيةو   الأولىكل من الحالة    أنوجدنا    ،على حالات دراستنا  لدونالد تمبلر  الموت 

جة ما يعادل درجة مرتفعة ( در 14والسادسة على )  الأولىحيث تحصلت الحالة  ،  رتفاع نسبة مؤشر قلق الموت إ
مرتفعة هي الأخرى بمجال   ( درجة ما يعادل درجة13( بينما تحصلت الحالة الثانية على )15-09في مجال)  

)  أما،  (09-15) على  تحصلت  الثالثة  للحالة  درجة 10بالنسبة  يعادل  ما  الموت  قلق  مقياس  في  درجات   )
هيمنة    إلىبهم    أدىمما  تدهور الحالة النفسية  عدم تقبل المرض بسبب  :"لعدة عوامل منها  راجعمرتفعة. وهذا  

خبر الإصابة بالسرطان شكل لهم صدمة نفسية مما ساهم في ارتفاع نسبة   أنكما  . فكرة الموت على تفكيرهم
 . قلق الموت لديهم

تشوهها هذا ما ساهم في و   بما له من تأثيرات على صورة الجسد و   للعلاج الكيميائي  أنبالإضافة إلى ذلك نجد  
 .نقص التواصل مع الآخرينو  جتماعينسحاب الإالإو  العزلة إلىنقص تقدير الذات لديهم الذي جعلهم يميلون 



 الفصل الرابع                                                       عرض الحالات و مناقشتها 

75 

 

 .  (والإنكارالكبت ، الإسقاط ،) الرفض :أيضا دور ومنها نجد  للميكانيزمات الدفاعية أن أيضاكما نجد  
)  أما للحالتين  الموت 05و  04بالنسبة  قلق  مقياس  في  متوسطة  درجة  على  تحصلوا  فقد  الرابعة   و،  (  الحالة 

الحالة الخامسة تحصلت على   أما.  (08-07ادل درجة متوسطة في مجال )( درجات ما يع08تحصلت على )
  (08-07) ( ما يعادل درجة متوسطة هي الأخرى في مجال07)

كما ،  مع المرض والتعايش معهالقدرة على التكيف  لوضعهم الصحي و عوامل منها تقبلهم  راجع لعدة    أيضاو هذا  
 جتماعي دور كبير. أيضا للدعم الإ.عليهم فكرة الموت عدم سيطرة نجد 
 وسنتطرق في الجدول التالي الى العوامل المساهمة في تغيير درجة قلق الموت: ❖

 الحالات ذات مستوى مرتفع من قلق 
 الموت: 

 الحالات ذات مستوى متوسط من قلق  
 الموت: 

 تقبل المرض والتكيف معه   عدم تقبل المرض 
 راتيجيات المواجهة والتكيف  استخدام است  صدمة التشخيص 

  التجنب استخدام بعض الميكانيزمات الدفاعية الكبت ,
 ...الإسقاط ،الرفض  ،الإنكار

 السند الأسري و جتماعي  وجود الدعم الإ

 حول مرضهم الآخرين بآراءعدم التأثر  ( C نمط ذات  السرطانية  الشخصية) نمط الشخصية 
التي   الآثارعدم وجود تشوه في صورة الجسد رغم  عدم القدرة على التكيف مع الوضع 

 خلفها العلاج الكيميائي  
 القوي  والإيمانالوازع الديني  بالنقص   الإحساس

 درجة المرض   سيطرة فكرة الموت 
  الحساسية المفرطة  

  الشعور بالذنب 

  نقص تقدير الذات بسبب تشوه صورة الجسم  

  العجز وعدم القدرة على القيام بالأدوار 

  تاريخ المرضي لعائلة المصاب 

 . حسب الحالات العوامل المساهمة في تغيير درجة قلق الموت(: 12الجدول رقم)
 مناقشة النتائج على ضوء الفرضيات / 03
 للمقابلات   وتحليلنا  جرائناإو   بالسرطان  مصابة   حالات   06  ل  دراستنا   في  عليها   المتحصل  النتائج   خلال  من

  بأن   توصلنا،  لتمبلر  الموت   قلق  اختبار  في  عليها  المتحصل  والنتائج،  العيادية  الملاحظة  تتضمن  التي  العيادية
 المتبقية   حالات   02  أما  (،15-9) بين  درجتهم  تراوحت   الذي  الموت   قلق  من  مرتفع  مستوى   لديها  حالات   04
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 المرض  تقبلت  حالات  هناك أن نجد  فهنا (،8-7) بين درجتهم  تراوحت  حيث  الموت  قلق من متوسط مستوى  لديها
 ميكانيزمات   استخدام  نجد   ذلك  في  تساهم  قد   التي  الأسباب   فمن،  الموت   قلق  درجة  انخفاض   في  ساهم  مما

 وجود   عدم،  مرضهم  حول  الآخرين  بآراء  التأثر  عدم  ،الأسري   السند   و  الاجتماعي  الدعم  وجود،  كيفتوال  المواجهة
 تقبل  أن  مفادها  والتي  تحققت   الأولى  الفرضية  أن  نستنتج  ومنه...  الكيميائي  أثار  رغم   الجسد   صورة  في  تشوه

 أيضا   تحققت   فقد   الثانية  لفرضيةل  ، كذلك بالنسبةلديه  الموت   قلق  انخفاض   إلى  يد يؤ   لمرضه  السرطان  مريض 
 التي  العوامل  ومن  لديه  الموت   قلق  درجة  ارتفاع  إلى  يد يؤ   لمرضه  السرطان  مريض   تقبل  عدم   أن  مفادها   والتي
 الإحساس  ،عنه  الإعلان  وطريقة  التشخيص   صدمة  ،معه  والتكيف  المرض   تقبل  عدم:  نجد   أيضا  ذلك  إلى  أدت 

 المصاب   العضو  أو  مكان،    الجسم  صورة  تشوه  بسبب   الذات   تقدير  نقص   ،خاصة  المفرطة  والحساسية  بالنقص 
 نجد   حيث   جدا  مهم  عامل  فهو  المريض   إليها   وصل   التي  المرحلة  أيضا   نجد   ،...(تاتةسالبرو ,  الثدي)    بالمرض 

  المصاب   الشخص   أن   خاصة  جدا  مهمة   المريض   شخصية  نمط  ،..  الأخيرة  كالمرحلة  ليست   الأولى  المرحلة  أن
 الدفاعية   انيزمات الميك  بعض   استخدام  أن  أيضا   بالذكر  والجدير  ،  ”C“نمط  ذات   شخصيته  تكون   قد   بالسرطان

 .التجنب  ،الكبت  ،الرفض  ،كالإنكار المرض  تقبل  يف كبير بشكل تؤثر
 الدراسة  هذه  خلال  ومن،  تحققت   قد   العامة  الفرضية  بان  توصلنا  والثانية  الأولى  الجزئية  الفرضية  على  وبناءا

 .بالسرطان المصاب  الراشد  لدى الموت  قلق درجة على يؤثر المرض  تقبل  أن نستنتج
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   خاتمة
  يعاني   هل  معرفة  إلى  يهدف  والذي،  البحث   لموضوع  والميدانية  النظرية  الدراسة  في  إليه  التطرق   تم  مما  نستنتج
 متضمنة   عيادية  مقابلة  من  العيادي  المنهج  أدوات   تطبيق  خلال  من،  الموت   قلق  من  بالسرطان  المصاب   الراشد 

 واجتماعية   نفسية  ضغوطات   في  يتسبب   السرطان  فمرض   ،لتمبلر  الموت   قلق  مقياس  وتطبيق  العيادية  للملاحظة
 في   الحاصل  التطور  رغم  بالموت   المرض   هذا  ربطت   لطالما  التي  الصحية   الثقافة  غياب   بسبب  مجتمعنا  في  كبيرة
 يسهل  فيها المستمر والتفكير الموت  بدنو الدائم الإحساس في يتجلى الذي   الموت  فقلق، والتكنولوجيا الطب  ميدان

 الصحة   تدهور  إلى  يد تؤ   التي  النفسية  والاضطرابات   القلق  وتيرة  من  ويزيد   متقدمة  مراحل  إلى  المرض   تطور  في
 . البعض  بعضهما  عن  ينفصلان  لا كونهما والجسدية النفسية

  مريض  لدى الموت  قلق درجة على المرض  تقبل  يؤثر أنه على  للتعرف بسيطة مساهمة إلا هي ما الدراسة وهذه
 . والمتخصصين الباحثين أمام المجال وفتح  معمقة دراسة إلى بحاجة الموضوع هذا ويبقى ،السرطان
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 التوصيات والمقترحات 
على درجة قلق   وتأثيرهحول موضوع تقبل المرض  ،  من خلال هذه الدراسة التي قمنا بشقيها النظري والتطبيقي

بالسرطان الراشد المصاب  تقديم  ،  الموت لدى  التي اجريناها يمكن  الدراسة  النهاية ومن خلال  حيث يمكننا في 
 :يلي التوصيات والاقتراحات التي تم تلخيصها فيمابعض 
 الوضع  مواجهة في المريض  همة يرفع الذي السرطان مكافحة مصلحة في ودوره النفسي ختص بالم الاهتمام ✓

 .بدقة  الطبيب  تعليمات   وإتباع
  التوعية   خاصة  مخاطره  واهم  لمرض ا  طبيعة  لشرح  الإعلام  وسائل  جميع   في  توعوية   برامج  عمل  ضرورة ✓
 . منه الوقاية وكيفية له المبكر الكشف هميةأب
  خاصة   الحياة  وشريك  الأهل  قبل  من  والسند   المعنوي   الدعم  وأهمية،  السرطان  بمرضى  كذلك  المحيط  توعية ✓

 .للشفاء والسعي العلاج لتقبل بليةقا أكثر ويصبح النفسية الحالة تحسن في مهما دور يلعب  كله فهذا
 . أحسن تكفل  لضمان رطانيةالس الأورام مصلحة في الأخصائيين من العديد  توفير ✓
 السرطان   مرضى  عند   والعاطفية  الجنسية  الحياة  لىع  الكيميائي  والعلاج  الإشعاعي  العلاج  تأثير  دراسة ✓

 . النساء عند  خصوصا
  لبتر   جراحية  عملية  ت أجر   التي  وخصوصا  بالسرطان  المصابة  المرأة   لدى  الذات   وتقدير  الجسم  صورة  دراسة ✓
 . أعضائها أحد 
 .معه والتعامل التعايش وكيفية مرض ال حول الصحيحة المعلومات  بكل المريض  تزويد  ✓
 .المصابين لدى الموت  قلق من تخفيفلل المواجهة راتيجيات است عن البحث  ✓
 .للمريض  جيدة كفالة أجل من النفسي بالجانب   الدائم الاهتمام ✓
 .الموت  قلق من معاناتهم جراء العناية تستحق حقا لأنها عليها الضوء وإلقاء  الشريحة بهذه أكثر الاهتمام ✓
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 اسهام الصلابة النفسية والمساندة  (.2022) شكري مايسة محمد. ،المشكاوي طه أحمد  ،عاطف شيماء سيد 
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 .497-465ص  (.116)32المجلد  للدراسات النفسية.
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 مجلة دراسات  .مدى فاعلية تقنيتي الجينوغرام والسوسيوغرام في المنهج العيادي (.2022) غاني زينب.
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 ( 01)الملحق رقم                                    
 المقابلة  محاور    

 : المعلومات الشخصية الأوللمحور ا
 ؟  ماهو اسمك •
 كم عمرك؟  •
 . (لا؟) الحالة الاجتماعية  أممتزوج  •

 .  لم لا أبناءالة متزوج )ة( هل له  ـ في ح
 ؟ هل تعمل؟ ماهي مهنتك  •
   ؟حدثني عن نفسك  •

   بالمرض الإصابة: المحور الثاني
 (  الإصابةمنذ متى وأنت مصاب؟ )وقت  •
 .(الإصابةكيف كان تلقي خبر مرضك بالسرطان؟ )كيفية تلقي خبر  •
 ؟  بالمرض  لإصابتككيف كانت ردة فعلك عند معرفتك  •
 ؟  إحساسككيف كان  •
 ؟ الذي فكرت فيه الشيءماهو   إصابتكخبر  كعندما تلقي  •
 ؟ مع من كنت عند تلقيك للخبر •
 هل تعاني من أمراض أخرى ؟  •

 : تقبل المرض المحور الثالث
 ؟  بالسرطان   الإصابةل اثر عليك خبر ه •
 ؟ هرت عليك عند تلقي الخبرماهي الاعراض التي ظ •
 ؟كيف كانت استجابتك للمرض  •
 ؟  كان مزاجك في تلك الفترة   كيف •
 ؟  لمرض غيرت نظرتك لذاتكباهل اصابتك  •

 العلاقات الاجتماعية المحور الرابع: 
 ؟كيف هي علاقتك مع زوج)ة( •
 ؟  هل اثر المرض على علاقاتكو  ؟الآخرينكيف هي علاقتك مع  •
 ؟ إليك لادكأو كيف هي نظرة  •
 ؟  بالمرض هل لاحظت تغير في حياتك كإصابتبعد  •
 ؟ الآخرين أمامتتحدث عن مرضك  وأنت  ماهو شعورك •
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  ؟ عندما تقوم بالحصص العلاجية أو، الأدويةتتناول   وأنت  إحساسكماهو  •
 الموتالمحور الخامس : قلق 

 ؟تراودك فكرة الموت  أوهل تخطر  •
 ؟ هل تخاف من الموت  •
 ؟  أمامكالناس عن الموت  معندما يتكل ج  هل تنزع  •
 .(تفضل الجلوس بمفردك)  ؟هل تفضل العزلة •
 ؟ لا أوهل لديك صعوبة في التركيز  •
 ؟ ر هل تشعر بالتوت •
 ؟ هل تعاني من صعوبة في النوم •
 ؟  أحلامك  نع  حدثني •
 ؟  ماهي طموحاتك •
 ؟  نظرتك للمستقبل  هي كيف •
 ؟ ماهي مخططاك المستقبلية  •
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 (: 02الملحق رقم )
 مقياس قلق الموت لدونالد تمبلر                  

 الجنس:....................السن:........................ 
 التعليمة 

  .، أو تنطبق عليك بشكل كبير ضع دائرة حول )ص(ـ إذا كانت العبارة صحيحة
 . ـ إذا كانت العبارة خاطئة أو لا تنطبق عليك بشكل كبير ضع دائرة حول )خ(

 خ  ص عبارات الاختبار 
 خ  ص أخاف كثيرا من الموت ـ 1
 خ  ص نادرا ما تخطر لي فكرة الموت ـ 2
 خ  ص  لا يزعجني الآخرين عندما يتكلمون عن الموت ـ 3
 خ  ص أخاف أن تجرى لي عملية جراحية ـ 4
 خ  ص أخاف إطلاقا من الموت لا ـ 5
 خ  ص لا أخاف كثيرا عندما أسمع بوفاة شخص  ـ6
 خ  ص لا يزعجني أطلاقا التفكير في الموتـ 7
 خ  ص   أتضايق كثيرا من مرور الوقت ـ 8
 خ  ص  اخشى ان اموت موتا مؤلماـ 9

 خ  ص  ان الحياة بعد الموت تثير اضطرابي كثيرا  ـ10
 خ  ص اخشى فعلا ان تصيبني سكتة قلبية  ـ 11
 خ  ص ـ كثيرا ما أفكر كم هي قصيرة هذه الحياة فعلا 12
 خ  ص أصاب بالقلق عندما أجد نفسي أمام شخص يحتضر  ـ13
 خ  ص يزعجني منظر جسد ميت  ـ14
 خ  ص يخيفني ارى ان المستقبل يحمل شيء ـ 15
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 المقابلة كما وردت مع الحالة الأولى 
 المعلومات الشخصية  المحور الأول: 

 ؟ سمكاس: ماهو 
 Zج: 

 ؟ س: كم عمرك
 سنة  45ج: 
   ؟لا  أم متزوجة: س
 (  وطفل طفلة)  راري ذ  2 يوعند  ،نعم: ج
 ؟ تعملين هل: س
 ( بالبيت  ماكثة) منخدمش مها: ج
   نفسك  نع  حدثنيني: س
 .هيا يذ ه فالدار قاعدة منخدمش، دراري  زوج عندي مزوجة...  اسمي: ج

   بالمرض الاصابة: الثاني المحور
 ؟ مصابة بالسرطان  وأنتيمنذ متى : س

   2023ج: في جويلية  
 ؟ بالسرطان  مرضك خبر تلقي  كان كيف: س
   عرفتو صدري  في دارلي اللي الزامزام شافت  ما غير عندي  بلي قاتلي اللي الطبيبة ،حياتي صدمة: ج
 ؟ بالسرطان لاصابتك معرفتك عند  علكف ردة كانت  كيف: س
   ومتقبلتش تشوكيت : ج
   ؟احساسك كان كيف: س
   نموت  ورح فضت  حياتي بلي حسيت : ج
 ؟  ذي فكرتي فيهال يءالش ماهو صابتكا خبر تلقيتي عندما: س

 راجلي اللي فالطليان يهمبر علينا وولادي صغار معندهم حتى واحد  ،ج: راجلي وولادي
 ؟  س: مع من كنتي عند تلقيك للخبر

 ج: كنت مع خويا  
 أخرى س: هل تعانين من أمراض 

 ج: لالا معنديش  
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 المحور الثالث : تقبل المرض
 خبر الاصابة بالسرطان ؟ س: هل أثر عليك 

 . ج: هاه اثر عليا بزاف
 ؟ ض التي ظهرت عليك عند تلقي الخبر الأعراس: ماهي 
 نخمم غير بلي رح نموت   ،غير نبكي ،مننعسش ،ج: مناكلش

 ؟س: كيف كانت استجابتك للمرض 
 ج: متقبلتش خلاه  

 ؟ س: كيف كان مزاجك في تلك الفترة
 قلقانة وخايفة من الموت اما حالتي منوصفهالكش وليت حالتي حالة  ،ج: غير نبكي

 ؟  اصابتك بالمرض غيرت نظرتك لذاتك س: هل
 ج: وي وليت ضعيفة بزاف لدرجة هملت في روحي وفي ولادي معاي 

   العلاقات الاجتماعية: المحور الرابع
 ؟ س: كيف هي علاقتك مع زوجك

 ج: نورمال  
 ؟  س: كيف هي علاقتك مع الأخرين

 هو عليا برك وصلو لدرجة يروحو دارنا ويندبو عليا قاصهم رح نموت   ج: كرهوني اللي يجي يدبر عليا زادا
 ؟ كس : هل أثر المرض على علاقات

  ج: هاه بزاف  
 ؟ج: كيف هي نظرة أولادك ليك

 ج: خايفين عليا مساكن  
 ؟ ك بالمرض هل لاحظت تغير في حياتكس: بعد اصابت

 ج: هاه تبدلت بزااف  
 ؟  تتحدثين عن مرضك أمام الأخرين   وأنتيس: ماهو شعورك 

 ج: صمت ثم انفجرت بالبكاء 
 ؟  و عندما تقومين بالحصص العلاجيةأ ،دويةالأتتناولين   وأنتيس: ماهو احساسك 

 والو   ج: منحس ب 
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 : قلق الموتالمحور الخامس
 ؟  طر أو تراودك في بالك فكرة الموت س: هل تخ

 ج: هاه ديما  
 س: هل تخاف من الموت؟ 

 ج: نعم  
 ؟ ندما يتكلم الناس عن الموت أمامكس: هل تنزعج ع

 ج: نعم  
 ؟ س: هل تفضلين العزلة

 و كي مرضت تسير ، ج: نعم
 ؟  أم لا س: هل لديك صعوبة في التركيز

 حتى يوجعني راسي  ،ج: هاه
 ؟ س: هل تشعرين بالتوتر 

 ج: بزااف 
 ؟ س: هل تعانين من صعوبة في النوم

 خلاهمنعسش  أصلا، نعمج: 
 ؟  س: أحكيلي على أحلامك

 منحلمش  ج: 
 ؟ س: ماهي طموحاتك

 ج: معنديش طموح حابة نبرى برك 
 ؟  نظرتك للمستقبل  كيف هيس: 

 ج: نعيش لوليداتي ونفرح بيهم  
 ؟  س: ماهي مخططاتك المستقبلية 

 ج: نحوس بولادي وقلت كون نرتاح نذبح  
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   الحالة الأولىد مع تطبيق اختبار قلق الموت كما ور 
 خ  ص عبارات الاختبار 

 خ  ص أخاف كثيرا من الموت ـ 1
 خ    ص نادرا ما تخطر لي فكرة الموت ـ 2
 خ   ص  لا يزعجني الآخرين عندما يتكلمون عن الموت ـ 3
 خ   ص أخاف أن تجرى لي عملية جراحية ـ 4
 خ   ص لا أخاف إطلاقا من الموت ـ 5
 خ   ص لا أخاف كثيرا عندما أسمع بوفاة شخص  ـ6
 خ   ص لا يزعجني أطلاقا التفكير في الموتـ 7
 خ  ص   أتضايق كثيرا من مرور الوقت ـ 8
 خ  ص  اخشى ان اموت موتا مؤلماـ 9

 خ  ص  ان الحياة بعد الموت تثير اضطرابي كثيرا  ـ10
 خ  ص اخشى فعلا ان تصيبني سكتة قلبية  ـ 11
 خ  ص ـ كثيرا ما أفكر كم هي قصيرة هذه الحياة فعلا 12
 خ  ص أصاب بالقلق عندما أجد نفسي أمام شخص يحتضر  ـ13
 خ  ص يزعجني منظر جسد ميت  ـ14
 خ   ص ارى ان المستقبل يحمل شيء يخيفني ـ 15

 .كما وردت في المقابلة الأولى على بنود الاختبار(: يوضح إجابات الحالة 13الجدول رقم )
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 ابلة كما وردت مع الحالة الثانية المق
 المحور الأول: المعلومات الشخصية 

 ؟ ماهو اسمك س:
 X ج:

 ؟ كم عمرك س:
 سنة  53 ج:

 ؟ لا  أممتزوجة  س:
 عندي خمس بنات وطفل بصح راجلي متوفي.و  ج: هييه متزوجة

 ؟ هل تعملين س:
 كنت نخدم أستاذة تاع فرونسي فالسيام مي ضرك راني متقاعدة ج:

 ؟ حدثيني عن نفسك س:
سنة، عندي خمس بنات وطفل واحد زوجتهم كامل حمد لله،  53أنا إنسانة عادية كيما ناس كامل في عمري  ج:

 ، أنا كنت أستاذة تاع فرونسي ضرك تقاعدت.2017راجلي مات في 
 المحور الثاني: الإصابة بالمرض 

 مصابة بالسرطان ؟  وأنتيمنذ متى س: 
 مرة بلي راني مريضة. أولعرفت  يك أشهرعندي ثلاث ج: 
 ؟   مرضك بالسرطان كيف كان تلقي خبر س:

 ج: جاتني صدمة كبيرة منكذبش عليك 
 ج: مانيش متقبلاتو خاطر عمبالي نهايتي كيفاه راح تكون كيما بنت ختي الله يرحمها

 بالسرطان؟  لإصابتككيف كانت ردة فعلك عند معرفتك س: 
 ج: منقدرش نوصفهولك الله لا توصل ليه مؤمن  

 س: كيف كان احساسك؟ 
 حسيت دنيا طبقت عليا  ج: 
 ؟ الذي فكرتي فيه  يءتي خبر اصابتك بالسرطان ماهو الشعندما تلقي س: 

 ج: بناتي هوما اول حاجة جات في بالي )بدأت بالبكاء(
 ؟ عند تلقيك الخبرس: مع من كنتي  

 ج: كنت وحدي عيطتلي صحبتي طبيبة قاتلي 
 ؟ هل تعانين من أمراض أخرى س: 
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 ج: هيه عندي سكر ولاطونسيون 
 المحور الثالث: تقبل المرض

 س: هل اثر عليك خبر الإصابة؟ 
 ج: اكيد اثر عليا بزاف ونشوف فيه مزال راح يأثر عليا اكثر من هكا 

 ؟  ظهرت عليك عند تلقي الخبرالتي الاعراض  ماهيس: 
 ج: منرقدش خلاص ونخمم ليل مع نهار مناكلش وليت نقلق بزاف  

 ؟لمرض استجابتك ل كيف كانت  س:
 ج: متقبلتوش خلاص مي حمد لله ماعندي ماندير 

 ؟ الفترةي تلك س: كيفاه كان مزاجك ف
 منضحكش و   حتى الضحكة ج: غير القلقة فرات حتى ضحك وليت 

 ؟  بالمرض غيرت نظرتك لذاتكاصابتك س: هل 
 ج: اكيد تبدلت بزاف وليت نشوف في روحي عاجزة  

 حور الرابع: العلاقات الاجتماعية الم
 ؟ الآخرينقتك مع كيف هي علاس: 

 ج: مع لول كنت بعدت على ناس كامل من بعد على جالت بناتي وليت ندير فالكوراج 
 ؟ ليك أولادكنظرة كيف هي  س: 

 واقفين معايا حمد لله مخلاونيش حتى دقيقة و  متقبلين المرض تاعيج: ولادي 
 ؟لاحظتي تغيير في حياتك  بعد اصابتك بالمرض هلس: 

حبست بسبة المرض وليت نريح بزاف عند بناتي خليت و   ج: اكيد كلش تبدل عليا حتى لي كور كنت نقري لولاد 
 داري 

 ؟ الآخرين تتحدثين عن مرضك أمام نتي  أس: ماهو شعورك و 
عندي ما ندير هذي مشي ا  ج: نحكي نورمال هذي حاجة ربي سبحانو والحمد لله على كل حال لازم نصبر م 

 بيدي
 أو عندما تقومين بالحصص العلاجية ؟ ، تتناولين الأدوية  وأنتي إحساسكس : ماهو 

 نرقدش وعندي الم وهذا كامل ميخليش دواء يحكم فيا  ا  نقدرش ناكل وما شيمي هلكتني بسبتها م ج: لا
  : قلق الموتالمحور الخامس

 ؟ فكرة الموت  هل تخطر أو تراودك في بالكس: 
 ج: باينة تجيني بزاف  
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 ؟ من الموت  نتخافيهل س: 
 ج: نخاف باينة كي نخمم فيها راسي يحبس خاطر معمباليش وش كاين من بعد 

 ؟ الناس عن الموت أمامكندما يتكلم هل تنزعجين ع س: 
راجلي نتفكر  خاطر  هيه  نقلق  ماتوو   ج:  لي  ختي  وبنت  ونلحقهم خويا  مبقاش  انا  حتى  بلي  نتفكر  بعد  من   .

 )ابتسامة خفيفة( 
 ؟ العزلة نتفضليهل س: 

 ج: كنت نحب نريح وحدي مي بناتي مخلاونيش ديما معايا  
 ؟ أم لا  التركيز هل لديك صعوبة في س:  

 ج: صح الفترة هذي لخرة وليت منركزش خلاص نتيه بزاف 
 ؟ بالتوتر  هل تشعرينس: 

 بزاف   ج: هيه
 ؟ هل تعانين من صعوبة في النومس: 

 ج: منرقدش خلاص تعبت بزاف والله  
 ؟ س: احكيلي على احلامك

 ج: يجيوني أحلام على المرض تاعي وديما يتعاودولي  
 ؟ س: ماهي طموحاتك

 ج: معنديش طموحات غير اني نبيع داري لكبيرة نمد القسمة تاع ولدي ونشري وحدة صغيرة لبناتي نخليهالهم  
 ؟ نظرتك للمستقبل  هي س: كيف

 ج: باينة كيفاش راح تكون )صوت مطول(
 ؟ س: تقدري تفهميني اكثر 

 ج: راح نلحق بنت اختي وخويا لي ماتو بنفس المرض هذا 
 س: ماهي مخططاتك المستقبلية ؟ 

 . ج: معنديش
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 نية تطبيق اختبار قلق الموت كما ورد مع الحالة الثا
 خ  ص أخاف كثيرا من الموت ـ 1
 خ  ص نادرا ما تخطر لي فكرة الموت ـ 2
 خ  ص لا يزعجني الآخرين عندما يتكلمون عن الموت ـ 3
 خ  ص أخاف أن تجرى لي عملية جراحية ـ 4
 خ  ص لا أخاف إطلاقا من الموت ـ 5
 خ  ص ـ لا أخاف كثيرا عندما أسمع بوفاة شخص  6
 خ  ص لا يزعجني أطلاقا التفكير في الموتـ 7
 خ  ص أتضايق كثيرا من مرور الوقتـ 8
 خ  ص اخشي أن أموت موتا مؤلماـ 9

 خ  ص  ان الحياة بعد الموت تثير اضطرابي كثيرا  ـ10
 خ  ص اخشي فعلا أن تصيبني سكتة قلبية  ـ 11
 خ  ص ـ كثيرا ما أفكر كم هي قصيرة هذه الحياة فعلا 12
 خ  ص أصاب بالقلق عندما أجد نفسي أمام شخص يحتضر ـ13
 خ  ص يزعجني منظر جسد ميت ـ14
 خ  ص أرى أن المستقبل يحمل شيء يخيفني  ـ 15

 .كما وردت في المقابلة الثانية على بنود الاختبار(: يوضح إجابات الحالة 14الجدول رقم )
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 لثةالمقابلة كما وردت مع الحالة الثا
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 المحور الأول: المعلومات الشخصية  
 ؟ س: ماهو سمك 

 Xج: 
 ؟ س: كم عمرك

 سنة    67ج: 
   ؟لا  أم متزوجة: س
 (إناث  02 ،ذكور 02) أطفال 4  ل وأم نعم: ج
 ؟ تعملين هل:  س
   منخدمش لالا: ج
 نفسك   نع  حدثنيني: س
 منخدمش  فالدار   قاعدة  ،معاي  واحد   غير  مزوجين  ولادي  عندي  مزوجة...  اسمي  أنا   ،أبنتي  نحكيلك  واش:  ج

 . هيا هدي
   بالمرض الاصابة: الثاني المحور

 ؟ ذ متى وانتي مصابة بالسرطان من: س
 أشهر   5قبل ج: 
 ؟ بالسرطان  مرضك خبر تلقي  كان كيف :س
 لصدري   الالتهاب   وهبطلي  فالغدة   التهاب   عندي  كان  أنا  لأنو   الطبيب   هدرلي  كي  بيا  دارت   الدنيا  تصدمت :  ج

  .بالكونسار مريضة نكون  متوقعة ومكنتش
 ؟ بالسرطان لاصابتك معرفتك عند  علكف ردة كانت  كيف: س
   بالكونسار مريضة بلي  الفكرة حتى متقبلتش: ج
   ؟احساسك كان كيف: س
   حياتي تبدلت  دقيقة في: ج
 ؟  ذي فكرتي فيهال يءالش ماهو اصابتك خبر تلقيتي دماعن: س

 راجلي  و  صحتي , ولاديج: 
 ؟  س: مع من كنتي عند تلقيك للخبر

 بنتي ج: كنت مع 
   ؟أخرى س: هل تعانين من أمراض 

 عندي لاطونسيون  ج: 
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 : تقبل المرض المحور الثالث
 ؟ بالسرطانل أثر عليك خبر الاصابة  س: ه

 ج: هاه  
 ؟ ض التي ظهرت عليك عند تلقي الخبر س: ماهي الأعرا

 وليت حزينة   ،راحتلي الشهية ،نخمم بزاف ، قلقت  ،خفت ج: 
 ؟س: كيف كانت استجابتك للمرض 

 متقبلتوش ج: 
 ؟ س: كيف كان مزاجك في تلك الفترة

 وسكانار...مخلط كنت صحيحة لاباس عليا فجأة لقيت روحي في ليزاناليز ج: 
 ؟  اصابتك بالمرض غيرت نظرتك لذاتك س: هل

   حسيت روحي ضعيفة  ،هاهج: 
 : العلاقات الاجتماعية   المحور الرابع

 ؟ س: كيف هي علاقتك مع زوجك
 ممليحاش يقلقني  ج: 

 ؟  س: كيف هي علاقتك مع الأخرين
 الحمدلله مليحة ج: 

 ؟ س : هل أثر المرض على علاقاتك 
 نورمال بلاك لأني مهاضرة لحتى واحد بلي عندي كونسار  ج: 

 ؟ج: كيف هي نظرة أولادك ليك
   كل ما ندور نلقاهم يبكيو عليا رغم أنهم رجال ونساء ماش صغار ج: 

 ؟ ك بالمرض هل لاحظت تغير في حياتكس: بعد اصابت
 المرض هذا من بكري معروف بلي ممليحش وخبيث وخطير وبلي يقتل  ، هاهج: 

 ؟  تتحدثين عن مرضك أمام الأخرين   وأنتيس: ماهو شعورك 
 محكيتش للناس اللي نعرفهم باش ميقلقونيش ويزيدو عليا  ج: 

 ؟  و عندما تقومين بالحصص العلاجيةأ ،س: ماهو احساسك وانتي تتناولين الأدوية
  منستوعب والو ، نكون في عالم ونولي في عالم خلاف ،ندوخج: 

 
 : قلق الموت المحور الخامس
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 س: هل تخطر أو تراودك في بالك فكرة الموت ؟  
   لالاج: 

 من الموت؟  ينس: هل تخاف 
 لالا ج: 

 ؟ كلم الناس عن الموت أمامكعندما يت ينس: هل تنزعج
 ج: نعم  

 ؟ س: هل تفضلين العزلة
 ايه ج: 

 ؟  أم لا لديك صعوبة في التركيزس: هل 
   لالاج: 

 ؟ س: هل تشعرين بالتوتر 
 ماش بزاف  ج: 

 ؟ س: هل تعانين من صعوبة في النوم
 المون نخمم بزاف ت ، ماش برك تقدر تقول مننعسش خلاهج: 

 ؟  س: أحكيلي على أحلامك
 ج: منحلمش  

 ؟ س: ماهي طموحاتك
 ج: معنديش طموح 

 ؟  نظرتك للمستقبل  كيف هيس: 
 نعيش حياتي عادي وندير حجة   ، ميوليليش المرض ج: 

 ؟  س: ماهي مخططاتك المستقبلية 
  .نزوج بني بركج: 

 
 
 
 
 

 لثةتطبيق اختبار قلق الموت كما ورد مع الحالة الثا
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 خ  ص الاختبار  عبارات
 خ  ص أخاف كثيرا من الموت ـ 1
 خ    ص نادرا ما تخطر لي فكرة الموت ـ 2
 خ   ص  لا يزعجني الآخرين عندما يتكلمون عن الموت ـ 3
 خ   ص أخاف أن تجرى لي عملية جراحية ـ 4
 خ   ص لا أخاف إطلاقا من الموت ـ 5
 خ   ص لا أخاف كثيرا عندما أسمع بوفاة شخص  ـ6
 خ   ص لا يزعجني أطلاقا التفكير في الموتـ 7
 خ  ص   أتضايق كثيرا من مرور الوقت ـ 8
 خ  ص  ان اموت موتا مؤلمااخشى ـ 9

 خ  ص  ان الحياة بعد الموت تثير اضطرابي كثيرا  ـ10
 خ  ص اخشى فعلا ان تصيبني سكتة قلبية  ـ 11
 خ  ص ـ كثيرا ما أفكر كم هي قصيرة هذه الحياة فعلا 12
 خ  ص أصاب بالقلق عندما أجد نفسي أمام شخص يحتضر  ـ13
 خ  ص يزعجني منظر جسد ميت  ـ14
 خ   ص المستقبل يحمل شيء يخيفني  أن أرى ـ 15

 .كما وردت في المقابلة (: يوضح إجابات الحالة الثالثة على بنود الاختبار15الجدول رقم )
 
 
 
 
 
 
 
 

 بلة كما وردت مع الحالة الرابعة:المقا
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 المحور الأول: المعلومات الشخصية 
 ؟ ماهو اسمكس: 
 Xج: 
 ؟ كم عمرك س:
 سنة  35 ج:

 ؟ متزوج ام لا  س:
 .عندي زوج ولاد و  ج: انعم متزوج

 ؟ هل تعمل س:
 خدام الحمد لله في الحماية المدنية  ج:

 حدثني عن نفسك؟  س:
 سنة متزوج وعندي زوج ولاد، خدام كعون في الحماية المدنية  35معاك محمد الأمين في عمري  ج:

 المحور الثاني: الإصابة بالمرض 
 ؟ منذ متى وأنت مصاب س: 
 . عرفت بلي راني مريض 2023ديسمبر   22ج: 
 ؟ كيف كان تلقي خبر مرضك بالسرطان  س:

 ج: مع اللول خفت شوية منبعد وليت نورمال 
 بالمرض؟ لإصابتكس: كيف كانت ردة فعلك عند معرفتك 

 من بعد رضيت بواش عطاني ربي حمد لله  و  ج: باينة رياجيت مع لول بالحزن 
 س: كيف كان احساسك ؟  

 ج: والله نورمال خلاص كي جاتني من عند ربي قابل بيها، لوكان جاتني من عن العبد لي تغيضني 
 ماهو الشيء الذي فكرت فيه ؟  إصابتك س: عندما تلقيت خبر

 اولادي و  ج: زوجتي
 ؟ عند تلقيك الخبرس: مع من كنت 

 . ج: مع الزوجة تاعي
 ؟ هل تعاني من أمراض أخرى س: 

 ج: هيه عندي القولون العصبي 
 المحور الثالث: تقبل المرض

 ؟ بالسرطان  س: هل اثر عليك خبر الإصابة
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 ج: لا حمد لله راني مازلت محمد أمين تاع بكري  
 ؟ ماهي الأعراض التي ظهرت عليك عند تلقي الخبر س: 

 من بعد حمد لله   اعيتج: كنت مع الأول نحس روحي وليت ثقل على الزوجة  
 ؟استجابتك للمرض كيف كانت س: 

 ج: راني متقبلو الف بالمئة  
 ؟ كان مزاجك في تلك الفترة  س: كيف

 ج: كنت نخمم شوي سورتو كي نشوف في ولادي مزالو صغار 
 ؟  اصابتك بالمرض غيرت نظرتك لذاتك هلس: 

 ج: لا ما تبدل والو 
 حور الرابع: العلاقات الاجتماعية الم

 ؟ س: كيف هي علاقتك مع زوجتك
 ج: علاقتي مليحة مع زوجتي ومتأثرتش بسبة المرض 

 ؟  الأخرين علاقاتك مع  كيف هيس: 
 كملت في طبعي هذا حتى بعد ما مرضت و  مليحة انا أصلا انسان اجتماعيج: راهي 

 ليك ؟ انظرة اولادك كيف هي  س: 
 ج: ولادي مزالو صغار مايعرفوش  

 ؟ لاحظت تغير في حياتكاصابتك بالمرض هل س: بعد 
 ج: شوية مش بزاف وليت نتعب ليه ليه  

 ؟ الآخرينأمام  عن مرضك تتحدث س: ماهو شعورك وأنت 
 نحكي نورمال هذي حاجة ربي سبحانو والحمد لله مشي غير انا لي راني مريض ج: 
 ؟ وية أو عندما تقوم بالحصص العلاجيةد الاتتناول  وأنت  إحساسك: ماهو س

 ج: لاشيمي صح توجع، مي السمانة هذيك برك لولة من بعد نولي نورمال  
 المحور الخامس : قلق الموت

 ؟فكرة الموت تخطر أو تراودك س:هل 
 ج: تجيني مي مش بسبة المرض 

 ؟ س: تخاف من الموت 
 ج: منخافش والله ما نخاف كي يلحق الأجل تاعي ماعندي ما ندير 

 ؟ هل تنزعج عندما يتكلم الناس عن الموت أمامكس: 
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 ج: منقلقش نورمال مكانش واحد خالد فالدنيا هذي البقاء لله وحدو
 تفضل العزلة ؟ هل س: 

 ج: انا والعزلة منتلاقاوش، ديما راني مع ناس  
 ؟   ز أم لاالتركية في صعوبهل لديك س:  

 ج: شوية مش بزاف  
 ؟ هل تشعر بالتوتر س: 

 ج:لا نورمال 
 ؟ النومي س: تعاني من صعوبة ف

 ج: كي ندير لاشيمي من الألم منقدرش نرقد  
 ؟ س: احكيلي على احلامك

 ج: احلامي نورمال ساعات نحلم وساعات لا  
 ؟ س: ماهي طموحاتك

 ج: نضمن مستقبل ولادي  
 ؟ نظرتك للمستقبل  هي س: كيف

 ج: راني طامع في ربي سبحانو يعني راني متفائل  
 ؟ س: ماهي مخططاتك المستقبلية 

 د لله راني درتها مع الزوجة تاعي ج: والله ما عندي حاجة في بالي كانت عندي نية ندير عمرة حم
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 الملاحق 

 

 موت كما ورد مع الحالة الرابعة اختبار قلق التطبيق 
 خ  ص أخاف كثيرا من الموت ـ 1
 خ  ص نادرا ما تخطر لي فكرة الموت ـ 2
 خ  ص لا يزعجني الآخرين عندما يتكلمون عن الموت ـ 3
 خ  ص أخاف أن تجرى لي عملية جراحية ـ 4
 خ  ص لا أخاف إطلاقا من الموت ـ 5
 خ  ص ـ لا أخاف كثيرا عندما أسمع بوفاة شخص  6
 خ  ص لا يزعجني أطلاقا التفكير في الموتـ 7
 خ  ص أتضايق كثيرا من مرور الوقتـ 8
 خ  ص اخشي أن أموت موتا مؤلماـ 9

 خ  ص  ان الحياة بعد الموت تثير اضطرابي كثيرا  ـ10
 خ  ص اخشي فعلا أن تصيبني سكتة قلبية  ـ 11
 خ  ص ـ كثيرا ما أفكر كم هي قصيرة هذه الحياة فعلا 12
 خ  ص أصاب بالقلق عندما أجد نفسي أمام شخص يحتضر ـ13
 خ  ص يزعجني منظر جسد ميت ـ14
 خ  ص أرى أن المستقبل يحمل شيء يخيفني  ـ 15

 .كما وردت في المقابلة الرابعة على بنود الاختبار(: يوضح إجابات الحالة 16الجدول رقم)
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 الخامسة  المقابلة كما وردت مع الحالة 



 الملاحق 

 

 المحور الأول: المعلومات الشخصية  
 س: ماهو سمك ؟ 

 Yج: 
 س: كم عمرك ؟ 

   سنة 65ج: 
   لا  أم متزوج:  س
 ذكورة  3بنات و   2مزوج وعندي : ج
 ؟  تعمل هل:  س
  Taxieur نخدم كنت : ج
   نفسك  نع  حدثني: س
  حياتي   في  والو  ممداير,  حبست   مرضت   كي  ودرك   خدام  كنت ,    كبار  ولادي  وعندي  مزوج...    اسمي   انا:  ج

  مريض  عدت   كي خاصة
   بالمرض الاصابة: الثاني المحور

 منذ متى وانت مصاب بالسرطان ؟ : س
 2021في ج: 
 ؟   بالسرطان مرضك خبر تلقي  كان كيف: س
 نشوفو  قالي الطبيب بلي عندي هذاك المرض قعدت غير ساكت كي  : ج
 ؟  بالسرطان لاصابتك معرفتك عند  فعلك ردة كانت  كيف: س
بيا من الصدمة عييت نستوعب :  ج نتقبل   الدنيا دارت  الوقت كان لازم عليا  ومتقبلتش واش هدرلي بصح مع 

 واش كتبلي ربي 
   ؟ احساسك كان كيف: س
 كونسار عييت نتقبل سيرثو فلول غاضتني روحي بزاف وحسيت روحي رح نموت كي عرفت بلي عندي : ج
 الذي فكرتي فيه ؟   الشيئ ماهو اصابتك خبر تلقيتي عندما: س

 زوجتي وولاديج: 
 س: مع من كنتي عند تلقيك للخبر ؟  

 كنت وحدي ,هذا الموضوع حساس سيرثو وين جاني على هذي مقدرت ندي معاي حتى واحد ج: 
   أخرى ؟من أمراض  تعانيس: هل 

 , معندي والو . nonج: 



 الملاحق 

 

 : تقبل المرض المحور الثالث
 س: هل أثر عليك خبر الاصابة بالسرطان ؟ 

 أثر عليا   ouiج: 
 س: ماهي الأعراض التي ظهرت عليك عند تلقي الخبر ؟ 

 قلقت , كرهت , عدت مناكلش خلاه ونخمم بزاف . ج: 
 س: كيف كانت استجابتك للمرض ؟

 كان لازم عليا نتقبل محتمة.ج: 
 س: كيف كان مزاجك في تلك الفترة ؟ 

 بزاااف قلقان . ج: 
 س: هل اصابتك بالمرض غيرت نظرتك لذاتك ؟  

 موليتش كيما بكري كلش تبدل فيا من تصرفات تاعي للعقلية لكلش. تغيرت ,  bien surج: 
 المحور الرابع : العلاقات الاجتماعية   

 س: كيف هي علاقتك مع زوجك ؟ 
 . Normalج: 

 س: كيف هي علاقتك مع الأخرين ؟  
 ثم ...  تبرى   باش  جالك  على  كلش  نبيعو  قالولي  ليا  بزاف  قراب   لبنات   خاصة  عليا  خايفين   ولادي,    نورمالج:  
 .بكاء
 : هل أثر المرض على علاقاتك  ؟ س

 بلي  نحس  وعدت   بزاف Les Arrieres pensees ولاو عندي     Alaiseعدت نحس روحي ماش  ,  ouiج:  
 .مرضت  كي يتجنبوني الناس

 ج: كيف هي نظرة أولادك ليك ؟
 خايفين عليا .ج: 

 س: بعد اصابتك بالمرض هل لاحظت تغير في حياتك ؟
 بزااف. ج: 

 س: ماهو شعورك وانت تتحدث عن مرضك أمام الأخرين ؟  
   منحكيش ,منحبش ولادي يشوفوني نبكي ولا خايف ديما نوريلهم بلي انا راني مليح وحالتي مليحةج: 

 نحس  واش معلابالو واحد  مالداخل بصح   tout va bienنوريلهم بلي كلش 
 س: ماهو احساسك وانتي تتناولين الأدوية , او عندما تقومين بالحصص العلاجية ؟ 



 الملاحق 

 

ونولي    la faiblesse  بوحد   نحس ,     faibleنولي  ج:   نقلق   , ونتقيا  خلاه  مناكلش   ,nerveux    , بزاف 
 ومننعسش خلاه. 
 : قلق الموت المحور الخامس

 س: هل تخطر أو تراودك في بالك فكرة الموت ؟  
 نعم ج: 

 س: هل تخاف من الموت؟ 
 نن  ج:

 س: هل تنزعج عندما يتكلم الناس عن الموت أمامك ؟
 نن ج: 

 س: هل تفضل العزلة ؟ 
 نعم  ج: 

 ؟   أم لا س: هل لديك صعوبة في التركيز
 نن  ج: 

 س: هل تشعر بالتوتر ؟  
 نعم  ج: 

 س: هل تعاني من صعوبة في النوم ؟ 
 نعم  ج: 

 س: أحكيلي على أحلامك ؟ 
 منحلمش الأحلام كلها راحت.ج: 

 س: ماهي طموحاتك ؟ 
 معنديش طموح .ج: 

 نظرتك للمستقبل ؟  هي   س: كيف
زيد و   منسنا والو في المستقبل صحتي علابالي بلي لابوش مراحش نقبل نديرها بسك اللي داروها أكل ماتوج:  

 منديرهاش باينة بلي نموت. بزيادة غالية وكون 
 س: ماهي مخططاتك المستقبلية ؟ 

 ولادي برك حاب نتهنا عليهم والزوجة حابها تروح للعمرة. معنديش مخططات مستقبليةج:   
 

  الخامسةتطبيق اختبار قلق الموت كما ورد مع الحالة 



 الملاحق 

 

 خ  ص عبارات الاختبار 
 خ  ص أخاف كثيرا من الموت ـ 1
 خ    ص لي فكرة الموت نادرا ما تخطر ـ 2
 خ   ص  لا يزعجني الآخرين عندما يتكلمون عن الموت ـ 3
 خ   ص أخاف أن تجرى لي عملية جراحية ـ 4
 خ   ص لا أخاف إطلاقا من الموت ـ 5
 خ   ص لا أخاف كثيرا عندما أسمع بوفاة شخص  ـ6
 خ   ص لا يزعجني أطلاقا التفكير في الموتـ 7
 خ  ص   مرور الوقت أتضايق كثيرا من ـ 8
 خ  ص  اخشى ان اموت موتا مؤلماـ 9

 خ  ص  ان الحياة بعد الموت تثير اضطرابي كثيرا  ـ10
 خ  ص اخشى فعلا ان تصيبني سكتة قلبية  ـ 11
 خ  ص ـ كثيرا ما أفكر كم هي قصيرة هذه الحياة فعلا 12
 خ  ص أصاب بالقلق عندما أجد نفسي أمام شخص يحتضر  ـ13
 خ  ص يزعجني منظر جسد ميت  ـ14
 خ   ص ارى ان المستقبل يحمل شيء يخيفني ـ 15

 (: يوضح إجابات الحالة الخامسة على بنود الاختبار كما وردت في المقابلة. 17الجدول رقم)
 
 
 
 
 
 
 
 

 بلة كما وردت مع الحالة السادسة المقا



 الملاحق 

 

 المحور الأول: المعلومات الشخصية  
 س: ماهو سمك ؟ 

  Xج: 
 س: كم عمرك ؟ 

 سنة  28ج: 
  س : متزوجة أم لا

 ج: لا منيش متزوجة 
 س : هل تعملين ؟ 

 ج: لا منخدمش تخرجت وراني قاعدة بلا خدمة تقول ماقريتش 
  س: حدثنيني عن نفسك
 تخرجت قريت ادب عربي و  سنة منيش متزوجة، عايشة مع والديا 28ج: انا ... في عمري 

  المحور الثاني: الاصابة بالمرض
 س: منذ متى وانتي مصابة بالسرطان ؟ 

  2023اكتوبر   22ج: 
 س: كيف كان تلقي خبر مرضك بالسرطان ؟ 

  شوكاتنيج: تصدمت نهار قالي عندك كونسار وحتى الطريقة لي قالي بيها الطبيب مش مليحة 
 س: كيف كانت ردة فعلك عند معرفتك لاصابتك بالسرطان ؟ 

 ج: متقبلتوش خلاص وليت ما ناكل ما نشرب وغير نخمم 
  س: كيف كان احساسك ؟

 ج: حسيت دنيا خلاصت شريط تاع حياتي فاتلي بين عينيا 
  س: عندما تلقيتي خبر اصابتك ماهو الشيئ الذي فكرتي فيه ؟

   تعبتهم معاياوالديا لي و  ج: روحي
  س: مع من كنتي عند تلقيك للخبر ؟

 ج: كنت مع ماما 
 س: هل تعانين من أمراض أخرى 

 ج: هييه راني باللازم من لي كنت صغيرة 
 

  المحور الثالث : تقبل المرض



 الملاحق 

 

 س: هل أثر عليك خبر الاصابة بالسرطان ؟ 
 ج: هيه مش اثر عليا برك ما خلا فيا والو 

  س: ماهي الأعراض التي ظهرت عليك عند تلقي الخبر ؟
 ج: تخمام حتى يوجعني راسي ، مانرقدش مناكلش 

 س: كيف كانت استجابتك للمرض ؟
 ج: باينة مقدرتش نتقبلو 

 س: كيف كان مزاجك في تلك الفترة ؟ 
   ج: غير نبكي حسيت ربي عاقبني على واش درت من قبل

  س: هل اصابتك بالمرض غيرت نظرتك لذاتك ؟
 هيه سورتو كي نحاولي صدري نحس روحي ناقصة ج: باينة  

   : العلاقات الاجتماعيةالرابع المحور
  س: كيف هي علاقتك مع الأخرين ؟

   ج: تبدلت بزاف وليت منحبش نريح معاهم خاطر يجبدولي على مرضي
 ؟   س : هل أثر المرض على علاقاتك

  ج: هييه وليت نريح وحدي فرات 
 لاحظت تغير في حياتك ؟س: بعد اصابتك بالمرض هل 

  ج: اكيد تبدلت بزااف حاجة ما بقات على حالها
  س: ماهو شعورك وانتي تتحدثين عن مرضك أمام الأخرين ؟

 ج: نحس بلي ربي عاقبني بصح نقلك صح نستاهل 
  س: ماهو احساسك وانتي تتناولين الأدوية , أو عندما تقومين بالحصص العلاجية ؟ 

 ج: مورالي مش مليح خلاص ونتعب بزاف ونتعب والديا معايا 
  : قلق الموتالمحور الخامس

  س: هل تخطر أو تراودك في بالك فكرة الموت ؟
   ج: بزاف انا عندي كونسار يعني الموت 

 س: هل تخاف من الموت؟ 
   ج:نخاف خاطر درت عفايس يحاسبني عليهم ربي، ربي يغفرلي

 س: هل تنزعج عندما يتكلم الناس عن الموت أمامك ؟
  ج: هيه يفكروني وش يستنى فيا من بعد 



 الملاحق 

 

 س: هل تفضلين العزلة ؟ 
 ج: هييه من نهار مرضت 

  س: هل لديك صعوبة في التركيز ؟
 ج: عندي هيه 

  س: هل تشعرين بالتوتر ؟
 ج: سورتو كي توصل الحصة تاع لاشيمي 

 س: هل تعانين من صعوبة في النوم ؟ 
 ج:تخمام مخلانيش نرقد 

  أحلامك ؟ س: أحكيلي على 
   ج: نحلم غير بلي مت وقابلت ربي بعمايلي الكحلة

 س: ماهي طموحاتك ؟ 
   ج: حابة نرتاح ونتوب كش ما يغفرلي ربي

  س: كيف هي نظرتك للمستقبل ؟
   ج:ساعات نتفاءل نقول نرتاح وساعات نقول هنا خلاصت حياتي

  س: ماهي مخططاتك المستقبلية ؟
 كيما لبنات ج: نرتاح ونتزوج حتى انا 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 الموت كما ورد مع الحالة السادسةتطبيق اختبار قلق 



 الملاحق 

 

 خ  ص أخاف كثيرا من الموت ـ 1
 خ  ص نادرا ما تخطر لي فكرة الموت ـ 2
 خ  ص لا يزعجني الآخرين عندما يتكلمون عن الموت ـ 3
 خ  ص أخاف أن تجرى لي عملية جراحية ـ 4
 خ  ص لا أخاف إطلاقا من الموت ـ 5
 خ  ص ـ لا أخاف كثيرا عندما أسمع بوفاة شخص  6
 خ  ص لا يزعجني أطلاقا التفكير في الموتـ 7
 خ  ص أتضايق كثيرا من مرور الوقتـ 8
 خ  ص اخشي أن أموت موتا مؤلماـ 9

 خ  ص  ان الحياة بعد الموت تثير اضطرابي كثيرا  ـ10
 خ  ص اخشي فعلا أن تصيبني سكتة قلبية  ـ 11
 خ  ص ـ كثيرا ما أفكر كم هي قصيرة هذه الحياة فعلا 12
 خ  ص أصاب بالقلق عندما أجد نفسي أمام شخص يحتضر ـ13
 خ  ص يزعجني منظر جسد ميت ـ14
 خ  ص أرى أن المستقبل يحمل شيء يخيفني  ـ 15

 الخامسة على بنود الاختبار كما وردت في المقابلة. (: يوضح إجابات الحالة 18الجدول رقم)
 
 
 
 
 
 
 


