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حمــــــده نإلاّ أن  ذا البحث بعونه وتسدٌده، لا ٌسعنابإتمام ه انعلٌّ  الله عز و جلبعد أن مَنّ 

ًّ الحمٌـــــد على ما نو  مدّه من عون وتوفٌق.نمن نعمه، وما  ناسبـــــغ علٌّ نشكــره عزّ وجلّ، وهو الغن

حفظه  الفاضل المشرف على هذا البحث الدكتور: قاٌد عادل  ناتقدّم بالشكر الجزٌل إلى أستاذنكما 

لقه الكرٌم، وعلمه الغزٌر، وماححظاته الدقٌقة، وحرهه الشدٌد على الله   على ما استفدنا منه، من خل

حسن الهٌاغـــة والإتقان فً العمـــل، فكـــان مكمــــاّحً لنقهٌنا، وفاتــحًا لنا واسع الآفاق لم نكن لندركها 

 لولاه.

والاستاذ طوٌل عبد   مأمون كرٌماضل الف يستاذأخص بالذكر نالكرام و ناأساتذت  شكر كلّ نكما 

 على مساعدتهم لنا ومنحنا كل الاهتمام والتشجٌع.نا الفاضلة بوكهاهة نوال أستاذتالقادر و

ٌّب نا شكر كلّ من ساهم فً إنجاز هذا البحث من الذٌن أمدّونكما  بٌد العون والتأٌٌد، سواء بكاحم ط

، أو بتعهّـــــد إخـــراج هذا البحـــث بالكتابة والنسخ. مشجّع، أو بتسهٌل الحهول على الكتب والمراجـــع

 فهـــؤلاء جمٌعـــاً 

من عبارات الشكر والثناء،  ناٌضٌق المقــــام عن تعدادهم، وٌعجز اللسان عن مكافئتهم، مهما قل

 فالله ٌتولاهّم بالمثوبة والجزاء.

 .جزٌل الشكر، ووافر الامتنان، وخالص التقدٌرا كلّ هؤلاء منّ لف

  .وما عند الله خٌر وأبقى، وإنّه لا ٌضٌع أجر المحسنٌن



 

 

 
 

 

 

، وولاء  لهما، بهما والديّ العزٌزٌن... برّا   *إلى  ودعاء  أن فلهما منًّ محبّة 

 ّا رب  ارحمهما كما ربٌّانً صؽٌر 

ًّ فً جمٌع مراحل التعلٌم ا  ...* إلى أساتذتً ومعلم ا بفضلهم، وعرفان  إقرار 

 لجمٌلهم.

إخوتً وأخواتً، وجمٌع أفراد عابلتً... إذ كفونً من هموم الحٌاة، * إلى 

ا فً الخٌال.  وٌسّروا لً فرص العلم والتحصٌل لتحقٌق حُلم ظلّ دوم 

ا لً، ...عصام الدكتورأسهم روعلى إلى جمٌع أصدقابً  * الذٌن كانوا عون 

ا إتمام خلبصة أعمالً. ا، وترقّب   تشجٌع 

إلى كل من ٌنٌر  ،مل من أجلهإلى كل من ٌحمل فكرا  أو علما  أو هدفا  سامٌا  وٌع *

إلى كل من ٌعلم حرفا  وٌرشد إلى فضٌلة وٌهدي  ،بفكره وأدبه وفنه دٌاجٌن الظلبم

أهدي  ،مسون الؽد وٌستشعرون المستقبل وٌنشدون الأملتإلى الذٌن ٌل،إلى قٌم 

 ...عهذا الجهد المتواض

 



 

 

 
 

 ممخص الدراسة:

ىدفت ىذه الدراسة إلى التأكد من أن ىناك مخططات مبكرة غير المتكيفة نشطة لدى   
 عمى المخدرات.المدمنين 

( سنة، ولقد 30 -24أجريت الدراسة عمى خمسة حالات عيادية تتراوح أعمارىم ما بين )   
تم إستخدام المنيج العيادي من خلال دراسة حالة، وبإستخدام المقابمة العيادية النصف 

جيفري الموجية مع تطبيق مقياس المخططات المبكرة غير المتكيفة المعد من قبل 
عادة تقنينو عمى البيئة الجزائرية من طرف  (4991يونغ) عيشوني والذي تم ترجمتو وا 

، وتم التحقق من صدق المقياس وثباتو من قبمنا، وأسفرت الدراسة عمى النتائج (2142)
 التالية:

 .ىناك مخططات مبكرة غير متكيفة نشطة لدى المدمنين عمى المخدرات 
 :ن العاطفي، (: الحرما01المخطط رقم ) وأىم ىذه المخططات 

 (: الإساءة/ الشك،03(: اليجران/ عدم الإستقرار، المخطط رقم )02المخطط رقم )

(: توىم الاذى/ المرض، 08(: العزلة الإجتماعية/ الوحدة، المخطط رقم )04المخطط رقم )
  (: التضحية بالذات،11(: التعمق/ ىدم الذات، المخطط رقم )09المخطط رقم )

(: الاستحقاق/ ىوس 14ايير الصارمة/ النفاق، المخطط رقم )(: المع13المخطط رقم )
 (: العجز عن ضبط الذات/ ضبط الذات.15العظمة، المخطط رقم )

 الإدمان عمى ، المبكرة غير المتكيفة ، المخططاتالكممات المفتاحية: المخططات
  .عمى المخدرات المدمنين، المخدرات
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 :مقدمــــــة

علم النفس العٌادي، حٌث تعتبر كادٌمٌة التطبٌقٌة لٌندرج بحثنا ضمن البحوث الأ

ة ؼٌر المتكٌفة وما ٌترتب علٌهاا مان نتاابج وخٌماة، كماا مشكلة المخططات المبكر

بعاد لدى الفارد، نظارا لثقال المعرفاً هم المشكلبت المعقدة والمتشابكة الأأتعد من 

ثاار نفساٌة وصاحٌة أجتماعً الذي ٌكتساب هاذا الموضاوع لمالاه مان والنفسً والإ

رتفاااع عاادد الماادمنٌن الحاااملٌن لتلاا  إسااتقرار ماان جهااة والإحتمٌااة جتماعٌااة وإو

خارى، فنارى توساع وزٌاادة فجوتهاا أفتراضات والمعاانً مان جهاة المعتقدات والإ

و تجااارب فتفسااٌرها الؽٌاار المتكٌااؾ ألااى مواقااؾ إعناادما ٌتعاارض الفاارد  اثارهااأو

ٌق والتلقااابً المبنااً علااى توقعااات وتصاامٌمات خاطبااة ممتزجااة بحالااة ماان الضاا

لااى إفكااار تظهاار بصااورة مفاجبااة ن هااذه الأدمااان لألااى الساالو  الإإوالتااوتر تااإدي 

نفعاالً الإثر سالبٌا علاى تكٌفاه ؤجانب التشوهات المعرفٌة التً ٌتبناهاا المادمن، وتا

فعااال منافٌااة للعقاال والمنطااق والواقااع والقااٌم ألااى ردود إجتماااعً ممااا تااإدي والإ

 جتماعٌة.الإ

ذه المخططااات المبكاارة ؼٌاار المتكٌفااة نماااذج عدٌاادة، ن لهااأدنااى شاا  أولاٌوجااد    

ختلبؾ محتواها وطبٌعة المنظومة المعرفٌة للمدمن، وتبارر تلا  إٌختلؾ نشاطها ب

هتمامنا علاى إكتسبها فً مرحلة طفولته، بحٌث ركز إالنماذج فً التصورات التً 

 جتماعٌة والمعرفٌة.النفسٌة والإ نعكاستهاإو هذه المشكلة

دماان ب شاٌبا مان الخبارة العٌادٌاة مان خالبل التعامال ماع حاالات الإكتسنولكً    

مكانٌة وجود هذه المخططات المبكرة ؼٌار المتكٌفاة نشاطة لادى إعلى المخدرات و

كادٌمٌاة ألى دراسة إٌامنا وٌفتقد أؼاببا فً المفهوم المدمنٌن على المخدرات، وهذا 

المدمن وعدم قدرتاه علاى  ثٌره على سلوكٌات الفردؤٌضا، ومستوى تأنظرا لتعقده 

مجموعة البحث المدمنٌن علاى المخادرات الخاضاعٌن  ختٌارإوعلى هذا الأساس تم  ،التكٌؾ

فكااار والتوقعااات الخاطبااة و الأأعرضااة لتلاا  التشااوهات المعرفٌااة  ستشاافاء لأنهاام أكثاارللئ

 واللبعقلبنٌة، والسلوكٌات الؽٌر السوٌة.

ططااات المبكاارة ؼٌاار المتكٌفااة بإسااتخدام الماانهج وساانتناول فااً بحثنااا هااذا بالدراسااة المخ   

 :العٌادي وتضمن جانبٌن
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: الفصل الأول تناول الإطاار التمهٌادي: الاذي وفصلٌنشتمل على مقدمة إالجانب النظري    

وضااف فٌااه إشااكالٌة البحااث والتااً تتضاامن العناصاار التالٌااة: إشااكالٌة الدراسااة، فرضااٌات 

 .  دٌد المصطلحات الإجرابٌة للدراسةتح، وأخٌرا ةالدراسالدراسة، أهداؾ الدراسة، أهمٌة 

لهاذا قبال التطارق وتناولنا أولا متؽٌر المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة أما الفصل الثانً:    

، كان من الضروري التطرق إلى تمهٌد، ثم قدمنا مفهوما للمخططات المعرفٌاة النظريالبعد 

ناااا إلاااى نشاااؤة وتطاااور هاااذه المخططاااات، ومفهاااوم للمخططاااات المبكااارة المتكٌفاااة، ثااام تطرق

  العملٌااات والعاالبج خصااابص ومجااالات المخططااات المبكاارة ؼٌاار المتكٌفااة، وتناولنااا كااذل

دماان علاى المخادرات تطرقناا فٌاه للئ الجازء الثاانًخططات لجٌفري ٌونػ. أماا والنظرٌة الم

ذكاار دمااان علااى المخاادرات وتاام مخاادرات، وتعرٌااؾ الإثاام للدمااان ماان حٌااث مفهومهااا للئ

دماان علاى سباب وطارق ومراحال الإأمصطلحات ومفاهٌم متعلقة بهذا الموضوع، ثم تناولنا 

 المخدرات، والنظرٌات المفسرة لها، 

جااراءات الدراسااة والفصاال إأمااا الجانااب التطبٌقااً تاام التعاارض فٌااه لفصاال عاان منهجٌااة و   

 الدراسة. حالاتتم التطرق فٌه إلى تحلٌل ومناقشة  رابعال

الدراسة هذه مة التً تعتبر ثمرة الدراسة، حٌث هً تلخٌص كل ما جاء فً وأخٌرا خات

  .توصٌات وتقدٌم
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 . أهداؾ الدراسة.3.1

 . أهمٌة الدراسة.4.1

 تحدٌد المصطلحات الإجرابٌة للدراسة .5.1
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 :شكالٌةالإ.1.1

إن بنٌة الفرد تتكون من تولٌفة متكاملة من المكونات البٌولوجٌة والنفسٌة من جهة    

متزاج هذه المكونات إمن جهة اخرى، حٌث تعد نتاج لى ذل  إجتماعٌة والمادٌة وما والإ

ر تفاعلها مع العالم الخارجً، محدد لطبٌعة الشخصٌة، تتحكم فً نوع ومساعنصر بمثابة 

توافق للمعتقدات  ٌث ٌكون هنا بح ،ٌتم تحقٌق مستوى ملببم من التكٌؾ والصحة النفسٌةل

ٌة وعقلبنٌة وواقعٌة، وؼٌر فكار منطقفكار الفرد مع واقعه المعاش، حٌث تكون الأأو

ن للشخص أتعتبر من بٌن المإشرات الدالة على فكار فهاته الأو ؼٌر عقلبنٌة، أمشوهة 

 و ؼٌر تكٌفٌة.أشخصٌة تكٌفٌة 

بنٌة معرفٌة وهً تسمى بالمخططات أن للفرد أ ''Beck''بٌك طار ٌرى وفً هذا الإ   

والقواعد التً ٌكونها الفرد عن  فتراضات والتوقعات والمعانًعتقادات والإوتتضمن الإ

ن هذه أذ لاحظنا إ، (441 -441: 2112)طه عبد العظٌم،لبٌبةخرٌن واحداث والأالأ

تساهم بشكل كبٌر فً  خر،الفرد فً حٌاته وعلبقته مع الأبنٌة المعرفٌة التً ٌنتهجها الأ

عن  لمخططات والتً قد تكون مسإولةن هاته اأنرى  لذاحداث والوقابع، ودرا  الأإ

 .مثلب دمانًالسلو  الإسلوكٌات بعض المرضى ك

ن نعرؾ مدى أننا نود إفً ظل هذا التطور الذي نشهده الٌوم فً شتى المٌادٌن، فو

المدمنٌن على المخدرات،  فرادفكار والمعتقدات لدى الأتؽٌرات وتحولات المعارؾ والأ

ٌن والمعالجٌن فً عدة هتمام الباحثإخذ حٌزا كبٌرا من أدمان ن الأألى إ رتؤٌناإحٌث 

همها تخصص علم النفس متناسٌن الجانب المعرفً لهذه الظاهرة، فالفرد أتخصصات 

 ،لى مشاعر ؼٌر منطقٌةإ به درا  وٌإديختلبل فً التفكٌر والإإالمتعاطً ٌفقد توازنه و

دورا  ،تلعب التفسٌرات والمعانً الشخصٌة الذاتٌة التً ٌعطٌها لما ٌفترضه من حوادثو

 تلببم البٌبة. نفعالٌة لاإستجابات سلوكٌة وإفً عدم تكٌفه، فقد ٌستجٌب ب هاما

ثر ؤدرا ، الذاكرة، الذكاء...(، تي خلل على مستوى العملٌات المعرفٌة )الإأن أنرى  كما   

أن  الٌس البرت''طار ٌرى ''و ؼٌر مباشر على الفرد المدمن، وفً هذا الإأبشكل مباشر 

ستمرار فً هذا السلو  فهو بدوره ٌعزز ما الإلخاطبة أالمعتقدات ادمان تكون مع بداٌة الإ

 العجز عن حل المشكلبت دون اللجوءالمعتقدات الخاطبة لعدم القدرة على تحمل القلق، و

لى المخدر ولهذا ٌستمر فً نفس السلو  وبالتالً لا ٌتعلم المهارات الفعالة لحل المشكلبت إ

 .(E.Albert,664994: )والتكٌؾ معها

لا ننفً أنه ٌوجد بعض الأفراد لدٌهم خلل فً أبنٌتهم المعرفٌة أي فً مخططاتهم ننا كما أ   

 حرىو بالأأالمعرفٌة المبكرة أو الجانب النفسً أو الجسدي مما ٌإدي بهم إلى الإدمان، 
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نا ٌكمن الحدٌث  دمان بدل القدرة على التوافق ومواجهة صعوبات الحٌاة وهاللجوء إلى الإ

بؤنها مخططات لها  "ٌونغ واخرون"المتكٌفة التً عرفها  مخططات المبكرة ؼٌرالعن 

خرٌن، وتتطور أو تساع والعمق وتتعلق بنظرة الفرد لذاته، وعلبقته مع الأصفة الثبات والإ

حل حٌاته اللبحقة، وتتمٌز بكونها اتفاصٌلها خلبل مرتنمو خلبل مرحلة الطفولة وتتضف 

 .(10: 2141، سعفان السٌد،.)محمد مختلة بصورة واضحة

وهً مإلمة وتمثل عبا الماضً  على حٌاة الفرد المدمن هذه المخططات بحٌث تسٌطر   

سه بل تتطور سلوكٌات ؼٌر متكٌفة لى المخطط نفلاٌنتمً إ تقبل الفرد فسلوكهعلى مس

لو  من قبل المخططات ولكنها لاتنتمً إلٌها، أي أن السوبالتالً تبنى  ،ستجابة لمخطط ماإ

 .دماننما ٌتجسد من خلبل سلو  الإلٌس هو هو المخطط وإ

وسع اصة الجانب المعرفً والنفسً وفً أبعادها المختلفة خصٌة بؤكل الشخٌن تشكما أ   

الدراسات  العدٌد منكدت تإثر فً سلو  الفرد مستقبلب حٌث أحد العوامل التً معانٌها أ

المخططات  دٌهم مشكل فًالمخدرات لن المدمنٌن على التً أجرٌت فً هذا المجال، أ

ة فً التوافق والتكٌؾ وعدم تكٌفها، حٌث ٌجد صعوبة كبٌرو تشوهها أالمعرفٌة المبكرة 

ضطرابات مصاحبة فً إخرى، كما ٌنتج عنها عدة شتى الجوانب الأجتماعً والنفسً والإ

 .حداثسٌراتهم الخاطبة واللبعقلبنٌة للؤحٌان نتٌجة لتفؼالب الأ

عوبات النفسٌة والتفسٌر الخاطا لأحداث ن الص، أ(2112زعبوش بن عٌسى'')"ٌرى و   

وازن النفسً، ٌبحث الطفل من مثل هذه الوضعٌات البسٌطة وللحفاظ على الت الواقع تنشؤ

 .ؼٌر المرٌحةجل الخروج من وضعٌته مضطرا لأي تفسٌر من أ

مخططات المعرفٌة مبكرة دمان بالكما بٌنت بعض الدراسات النفسٌة إرتباط السلو  الإ   

ن ، حٌث أثبتت أ(2012''عٌشونً شهرزاد'')دراسة  وذل  من خلبلؼٌر المتكٌفة، 

المتكٌفة مبالػ فٌها وٌوجد نماذج رات ٌتمٌزون بالمخططات مبكرة ؼٌر المدمنون على المخد

  .نشطة عندهم

 ة فؤنهاحدوث خلل فً المعتقدات والمعارؾ أو بالأصف المخططات المبكرففً حالة    

انٌات لمواجهة الحٌاة ومجرٌات الأمور والسٌطرة مكإتجعل الفرد ٌظن أنه لاٌمل  فرص و

نٌة تعدٌل وتؽٌٌر السلو  والتً بإمكانٌاتها أن مكالقدرة فً إحداث بفعالٌة، وعدم اعلى الأ

 دمان.تإدي به إلى الإ
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لدى المتكٌفة ٌر ؼمبكرة شكالٌة الدراسة فً المخططات الوإنطلبقا مما سبق تتحدد إ   

كلٌنٌكً، وعلى ذل  وماٌترتب علٌها من مشكلبت ذات الطابع الإالمدمنٌن على المخدرات 

 تً:لدراسة فً السإال الربٌسً الأتتمحور مشكلة ا

 .التساؤل الرئٌسً:4.4.4

 ؟.على المخدرات لدى المدمنٌنمخططات مبكرة ؼٌر متكٌفة نشطة  هنا هل  - 

 :.الفرضٌات2.4

أدبٌات البحث االعٌادي فً صٌاؼة الفروض، ٌمكن صٌاؼة فروض إجرابٌة وبناء على 

تمكننا من بلورة موضوع البحث فً خطة إجرابٌة ٌمكن إختباره ووضعه موضع الفحص 

 : المٌدانً وهً كالتالً

 على المخدرات. لدى المدمنٌنمخططات مبكرة ؼٌر متكٌفة نشطة  هنا  -

 :أهمٌة الدراسة .1.4

 من المجتمع لم تعنً بالدراسة كثٌرا بهذا الوضع من قبل على حد اطلبعنا.تناول شرٌحة  -

نتابج الدراسة الحالٌة وتوصٌاتها قد تساعد المشرفٌن والمختصٌن فً مجال علم النفس فً  -

 البحث وتطوٌر برامج وقابٌة وعلبجٌة ونمابٌة لصالف المدمنٌن على المخدرات.

الجامعٌة لطلبة علم النفس المهتمٌن بهذه الظاهرة التً  ضافة للمكتبةإتعتبر هذه الدراسة ك -

 تهدد المجتمع بصفة عامة.

كادٌمٌة تطبٌقٌة من خلبل التركٌز على الجانب المعرفً أضافة إتقدٌم هاته الدراسة ك -

 .كادٌمً من قبل الباحثٌنهتمام الأدمان على المخدرات، الذي لم ٌفً حقه من الإللئ

 ل أهداؾ الدراسة فٌماٌلً:: تتمثأهداف البحث. 1.4

 وتتمثل فً: أ. أهداف نظرٌة:

 المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة.التعرؾ على  -

 معرفة أهم النظرٌات المفسرة للئدمان على المخدرات. -



       لمدراسة الإطار العام                                                                        الفصل الأول  

~ 9 ~ 

 

 الإلمام بالجوانب النفسٌة والمعرفٌة والإجتماعٌة التً تحٌط بهذه الظاهرة. -

 :ب. أهداف تطبٌقٌة

 التعامل مع هذا النوع من الحالات. كتساب خبرة عٌادٌة فًإ -

 الفبة )المدمنٌن على المخدرات(. قٌاس ومعرفة أهم المخططات التً تتواجد عند هذه -

على حٌاة المدمنٌن على توضٌف خطر المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة وتؤثٌرها السلبً  -

  المخدرات.

 . تحدٌد مهطلحات الدراسة :1.4

 غٌر المتكٌفة:المخططات المبكرة  .4.1.4

 : التعرٌف النظريأ.

نفعالات هامة بالنسبة للفرد إ'' فالمخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة هً نماذج وٌونغحسب ''

مجتاحة، متكونة من ذكرٌات وإنفعالات وتصورات وأحاسٌس جسدٌة تخص الفرد وعلبقاته 

' فً ''ٌونغ'فها مع الأخرٌن، تتطور من خلبل الطفولة والمراهقة وتثري وتتعقد مدى، وصن

 ,Jeffrey)خمسة مٌادٌن وٌفترض أنها مرتبطة بحاجات الفرد الأساسٌة ؼٌر المشبعة
Janet,2005 :19). 

 :التعرٌف الإجرائًب.

جرابٌا فً هذه الدراسة بؤنها مجموع الدرجات إتعرؾ المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة 

ططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة  التً ٌتحصل علٌها المدمن على المخدرات على مقٌاس المخ

 ((Young Schémas Questionnaire,Schart Form,YSQ,1994الشكل المختصر -لٌونػ

 .دمان على المخدراتى الإلإن تإدي أوالتً ٌمكن 
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 . الإدمان على المخدرات:2.0.4

 :أ.التعرٌف النظري 

بد المنعم )عا ؼٌر الطبً أو الإستخدام القهريهو الإستعمال الخاطدمان الإ   

 .(2111عفاف،

التعود على مادة معٌنة تإدي الى الشعور بؤنه ذل   (42 :4929)محمد مرعًوٌعرفه    

ستعمال بصورة متصلة ودورٌة فراد فً الإبالنشوة عند تعاطٌها وٌرتبط هذا المفهوم بالأ

 .ندمالى درجة الإإحتى ٌصل  رادة الفردإب

 ات:.التعرٌف الإجرائً للمدمنٌن على المخدرب

فراد خاضعٌن للئستشفاء بمصلحة علبج أنهم ؤفراد المدمنٌن على المخدرات بٌعرؾ الأ   

 .تٌارت -كارمان -الإدمان بالمإسسة العمومٌة للصحة الجوارٌة



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

الأبعاد النظرٌة الفهل الثانً:  

 

 . المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة.1.2

 ..الإدمان على المخدرات2.2
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 المخططات المبكرة غٌر المتكٌفة.4.2

  تمهٌــــد:

ساسً فً العلبج هً بناء مفهومً نظري أ (EMS)المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة    

أن المخططات  ''ٌونج ''. ٌقول"Jeffrey Young" جٌفري ٌونجبالمخططات الذي افترضه 

 ؼٌر المتكٌفة موجودة عند كل الناس وتكون أكثر شدة ومقاومة عند الفبات الإكلٌنٌكٌة. 

ى مفهوم المخططات المعرفٌة ومفهوم المخططات إلالجزء سنتطرق فً هذا  ومنه،   

، ثم نستعرض خصابص ومجالات نشؤتها وتطورها بالاضافة إلى ،المتكٌفة المبكرة ؼٌر

وعملٌات المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة، وأخٌرا نتناول العلبج ونظرٌة المخططات 

 .بخلبصة تشمل ماتم التطرق الٌه جزء الأول من هذا الفصلختم النسلجٌفري ٌونػ، و

 مفهوم المخططات المعرفٌة: .4.4.2

فً قدرة العملٌات اللبشعورٌة  ة، ٌكمن مفهوم المخططات المعرفٌةنظرٌة التحلٌلٌحسب ال   

فً التؤثٌر على الأفكار والعواطؾ والسلو . رؼم ذل ، تمارس المخططات تؤثٌرها من 

 ,Riso .خلبل معالجة المعلومات بطرٌقة لاواعٌة، بدلا من الدوافع اللبشعورٌة والؽرٌزٌة
du Toit, Stein, Young, 2007 :05)).  

أول من أدخل مفهوم المخططات لمجال التعلم والنمو  ''Piagetبٌاجٌه"بٌنما كان    

 بحٌث ٌعود له الفضل فً صٌاؼة وفحص مفهوم المخطط كما ٌستخدم الٌوم فً المعرفً،
" Assimilationعلم النفس، وكانت مساهماته البارزة لهذا المفهوم هو عملٌتً التمثل "

دماج معلومات إ. التمثل هو قٌام المخططات بالمساعدة فً "Accommodationوالموابمة "

جدٌدة من البٌبة. أما الموابمة هً تعدٌل المخططات الحالٌة عند مواجهة منبهات بٌبٌة لا 

 .(Cowan, Pines, Meitzer, 1994)تتناسب مع المخططات الموجودة مسبقا. 

لتطور نظرٌة المخططات خلبل بحوثه عن  مساهمة هامة "Bartlett "بارتلٌت كما قدَم    

 الذاكرة، أولا: تعتمد خبرات الفرد وإدراكاته على تجاربه السابقة فً المواقؾ المشابهة،

ثانٌا: بالاعتماد على هذه الخبرات، تسمف المخططات للؤفراد بالتنبإ والتخطٌط والقٌام 

ذا المعنى وؼٌر متكٌفة، به . ثالثا: قد تكون المخططات متكٌفة(Bartlett, 1932)بالسلو  

     .بإصدار الأحكام الخاطبة عن طرٌق تشوٌه المعلومات الواردة تسمف المخططات للذاكرة

(Cowan, et al, 1994; Milligan, 2013.) 
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م فً معالجة المعلومات والسلو ، كفقد عرفها بؤنها: قواعد خاصة تتح "Beck"بٌك أما    

ركزي الذي تلعبه هذه المخططات فً تشكٌل واستمرارٌة على الدور الم''بٌك''ولقد شدد 

 (.                                                         Beck, Freeman, Associates, 1990) .الاضطرابات النفسٌة

( (Genderen, Rijkeboer, Arntz,2012 :28 ''جندرن ورجكبور وآرنتز''حسب    

ٌة من خلبلها ٌستطٌع الأشخاص تنظٌم وتفسٌر وتوقع العالم "تعمل المخططات كعوامل تصف

روا مخططات لمساعدتهم لفهم أفضل لأنفسهم وسلو  الآخرٌن  من حولهم، أؼلب الناس طَوَّ

 والأحداث فً محٌطهم".

وضمن هذا الإطار، فالمخطط هو نمط ٌفرض نفسه لتفسٌر واقع وخبرات الأشخاص    

ت، وٌعتبر المخطط تمثٌل تجرٌدي للخصابص الممٌزة ستجابادرا  وٌوجه الإوٌتوسط الإ

 (.Young, Klosko, Weishaar, 2003: 6)لحدث ما 

ومقاومة  -تة نسبٌامما سبق ٌمكن القول أن المخططات هً تمثٌلبت معرفٌة عقلٌةـ ثاب   

فً  ٌة للفرد مع بٌبة المحٌطة وتتحكمل من خلبل الخبرات والتفاعلبت الأولللتعدٌل، تتشك

انب المعرفٌة والانفعالٌة والسلوكٌة للشخص وتحدد نمط استجاباته للمنبهات الخارجٌة الجو

 وفقا لطبٌعة المنبه والخبرة المخزنة مسبقا والمشابهة له.

 مفهوم المخططات المبكرة غٌر المكٌفة : .2.4.2

( فرضٌة، وهً أن معظم المخططات التً 1999-1990) عام"Young"ٌونغ وضع    

خبرات الطفولة تشكل نواة اضطرابات الشخصٌة والسلوكٌة والعدٌد من  تتطور خلبل

 (DSM-IV,1994).ضطرابات العضوٌة المزمنة للمحور التصنٌؾالإ
                                                                 (Young, et all,2005). 

الات، معارؾ وأحاسٌس جسدٌة، كما أنها تعتبر نموذج مهم، تتكون من ذكرٌات، انفع   

تتعلق بالذات والعلبقات مع الآخرٌن، حٌث أن هذه المخططات تشكل خلبل مرحلة الطفولة 

 (,j ,cottraux, Blackburn 2114) والمراهقة، وتتطور مدى حٌاة الفرد.
مجموعة من المخططات سماها المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة.  ""ٌونج"" ولقد حدد   

 شكل تفصٌلً كما ٌلً:وعرفها ب

 نتشار ومستحوذة.مواضٌع وأنماط واسعة الإ 

 نفعالات، والمعارؾ، والأحاسٌس الجسدٌة.تتضمن الذكرٌات، والإ 

 .تتعلق بالفرد فً حد ذاته وفً علبقته بالآخرٌن 

  .تتطور خلبل مرحلة الطفولة أو المراهقة 

  .تتوسع وتظهر معالمها خلبل حٌاة الفرد 

 بشكل كبٌر.  تكون مختلة وظٌفٌا 
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بؤنها أنماط معرفٌة محبطة للذات وانفعالٌة، وهً أنماط معرفٌة تبدأ  ''ٌونج''وٌضٌؾ    

مبكرا خلبل النمو وتتكرر خلبل الحٌاة، وإن سلو  الفرد لا ٌعد جزءا من المخطط نفسه، 

 (.Young, et all, 2003 :7) بل تتشكل السلوكٌات اللبتكٌفٌة كإستجابة لمخطط ما

 نشأة وتطور المخططات:. 1.4.2

عادة ما ٌكتسب الأشخاص مخططاتهم فً مرحلة الطفولة وٌطورونها أكثر فً مرحلة    

قد ٌطورون نظرة  ،الرشد. إذا مروا بتجارب وأحداث سلبٌة )كالإهمال أو الخضوع(

مشوهة حول أنفسهم، والآخرٌن، والعالم، والمستقبل، وهذا ٌسهم فً تكوٌن مخططات 

 . (Lee, 2007)ٌفة مبكرة ؼٌر متك

ستعداد البٌولوجً والمزاج العاطفً على أن كلب من الإ ''بٌك''مع  ''زماحئهوٌونج ''ٌتفق    

ٌلعبان دورا بارزا فً نشوء المخططات ؼٌر المتكٌفة، مع ذل  فهم ٌتفقون أٌضا مع 

ثقافٌة النظرٌات التطورٌة، بحٌث ٌركزون على دور الآباء والأشقاء والأقران والتؤثٌرات ال

. وسوؾ نفصل (Theiler, 2005)فً تطور واستمرار المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة

 ٌلً: فٌهم قلٌلب كما

 ":Early life experiencesخبرات الحٌاة المبكرة:" . أ

تنشؤ عادة المخططات الأساسٌة فً الأسرة النووٌة، وعندما ٌنضج الطفل تكون هنا     

قد ثقافة( تصبف ذات أهمٌة متزاٌدة ورسة والجماعات والتؤثٌرات أخرى )مثل الأقران والمد

تسهم فً تطور المخططات ورؼم ذل ، فالمخططات المتؤخرة هً عموما لٌست بنفس قوة 

. وتقسم هذه الخبرات (Martin & Young, 2010:320)وانتشار المخططات المبكرة 

 خططات وهً كالتالً:المبكرة إلى أربعة أنواع أساسٌة تعمل على تعزٌز إكتساب هذه الم
 الاحباط الضار بالحاجات"Toxic frustration of needs:"  

 حبط الحاجات الأساسٌة للطفل.ٌحدث هذا عندما ت 

 " :خبرة التعرض للهدمات أو الإٌذاءTraumatization or victimizatio" 

 الإفراط فً إشباع الحاجات الجٌدة: 

                                 "Child experiences too much of a good thing" 

 وٌكون هذا عندما ٌشعر الطفل بؤنه مدلل من طرؾ والدٌه وٌحصل على كل طلباته. 

 :الإستدخال الإنتقائً أو التماهً بالأشخاص المهمٌن 

        "Selective internalization or identification with significant others" 

سْتدخل انت  ٌَ  الوالدٌن.              قابٌا وٌتوحد مع أفكار وشعور وخبرات وسلوكٌاتالطفل 
                                  (Theiler, 2005; Young et all, 2003   .) 
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 "      Emotional Temperament" المزاج الانفعالً: . ب

ول ذو أص الطفل ٌتمتع بمزاج انفعالً فطري، ثابت مع مرور الزمن وفرٌد من نوعه   

أن  (1988) ''كاجان وزماحئه''قد أثبتت دراسات و بٌولوجٌة وٌمٌزه عن الآخرٌن. 

 ,Young, et all)السمات المزاجٌة لمرحلة الطفولة تبقى ثابتة بشكل ملحوظ مع الزمن
2003 .) 

وٌمٌل هإلاء الأشخاص إلى الحفاظ على مخططاتهم من خلبل آلٌات مختلفة، سواء عن 

 (.Ünal, 2012)المعرفٌة أو أسالٌب تكٌؾ لاتوافقٌة  طرٌق التشوٌهات

نفعالً من مجموعة من الأبعاد قد تكون وراثٌة إلى حد كبٌر ن المزاج الإٌفترض أن ٌتكو   

 وهً:  وؼٌر قابلة للتؽٌٌر نسبٌا من خلبل العلبج نفسه فقط

 شتتم هادئ، وسواسً  متفابل، قلــق   بارد انفعالٌا، متشابـم نفعالــً إ

 اجتماعً. مرح، خجــول  عدوانً، متهٌـــج  سلبــــً 

(Kahalé, 2009; Young, et al, 2003)                                                                                                                     
ؼٌر المتكٌفة ٌعود إلى تفاعل  مما تم عرضه سابقا نستنتج أن أصل نشوء المخططات   

ثلبثة عوامل ربٌسٌة هً: العامل الأول ٌتمثل فً حاجات انفعالٌة وعاطفٌة )التعلق الآمن، 

ستقلبلٌة، التعبٌر عن الحاجات، والتلقابٌة واللعب، والحدود وضبط الذات(، أما العامل والإ

، والتعرض للصدمات، حباط الضار بالحاجاتالثانً ٌتضمن الخبرات السٌبة المبكرة )الإ

والإفراط فً إشباع الحاجات، والتماهً بالأشخاص المهمٌن(، وأخٌرا العامل الثالث الذي 

 لا وهو المزاج الانفعالً.أٌمثل عامل الخطورة 

 خهائص المخططات المعرفٌة المبكرة غٌر المتكٌفة: .1.4.2

 تتسم المخططات بممٌزات معٌنة، نذكر أهمها فً ماٌلً:   

 ؤ المخططات ؼٌر المتكٌفة نتٌجة الصدمات التً عاشها الفرد خلبل الطفولة، كما قد تنش

 قد تكون هنا  عوامل أخرى تعزز نموها وتكون أساسا لها، كالخبرات الضارة والمتكررة.

  إنها تكافف من أجل البقاء، كما أننا نجد أنفسنا نتبناها لأنها أصبحت منذ مدة جزءا 
 لحقٌقة رؼم ادراكنا لطبٌعتها المدمرة فنحن نجدها مرٌحة ومؤلوفة.   لا ٌتجزأ من حٌاتنا وفً ا

  .تظهر فً مرحلة الطفولة والمراهقة وتمثَل حقٌقة خصابص البٌبة الأسرٌة لدى الفرد 

 على طرٌقة إدراكنا للؤمور وكٌفٌة التصرؾ، حٌث ٌصبف سلوكنا مطابق  إنها تإثر

 أثر الماضً والطفولة على الحاضر.للمواقؾ المتشابهة بحٌث تمثل هذه المخططات 

  تقوم بعملٌة تدمٌر ذاتً الذي ٌإثر على الحٌاة الشخصٌة والعاطفٌة والاجتماعٌة والمهنٌة

 .للشخص، كما ٌمكن أن تحدث وتنشط فً مواقؾ معٌنة من حٌاتنا
                                                   (Young, et al,1995: 36-37) 
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 نفعال حدها ٌحس الفرد بقوة الإأه المخططات بصفة لا شعورٌة، وعندما ٌنشط تحدث هذ

 (. Young, et al,2005) السلبً، مثل الكآبة، الخجل، الخوؾ

  المخططات ذات أبعاد ولها مستوٌات مختلفة من الشدة والخطورة، كلما كان المخطط

نفعالات المرتبطة تكون الإأكثر شدة، كلما كانت له الأولوٌة فً التنشٌط فً مواقؾ أكثر و

 به سلبٌة أكثر وتتر  أثر مإلم على حٌاة الفرد.

  قد تكون المخططات إٌجابٌة أو سلبٌة، مبكرة أو متؤخرة، فالمخططات الإٌجابٌة

والمتؤخرة هً المخططات المتكٌفة بٌنما المخططات السلبٌة والمبكرة هً المخططات 

 المختلة وظٌفٌا وؼٌر المتكٌفة.

 رطٌة أو ؼٌر شرطٌة، تكون المخططات ؼٌر شرطٌة إذا تطورت مبكرا قد تكون ش

ساسٌة، قوٌة ولاعقلبنٌة، وتكون شرطٌة عندما تنشؤ متؤخرة، وتكون ـؤوتكونت من معتقدات 

 (.Kahalé, 2009:83)مرنة وقابلة للتعدٌل 

ومما سبق نستنتج أن المخططات تتمٌز بمجموعة من الخصابص منها ما تعلق بطبٌعة    

نشؤها )الخبرات المبكرة السٌبة أو الصدمات( أو استمرارٌتها )جامدة وؼٌر قابلة للتؽٌٌر( م

أو أنواعها )سلبٌة أو إٌجابٌة، وشرطٌة أو ؼٌر شرطٌة( أو مدى تؤثٌرها )على الفرد وعلى 

علبقاته بالآخرٌن( أو مكوناتها )متعددة الأبعاد ومختلفة فً الشدة( أو تطورها )تنشؤ فً 

 بكرة وتإثر فً المراحل التالٌة(.مراحل م

 مجالات المخططات المبكرة غٌر المتكٌفة:. 1.4.2

ثمانٌة عشر مخططا ؼٌر متكٌؾ، وتم تصنٌؾ هذه المخططات  (2111)''ٌونج''لقد حدد   

 (. Roussin, 2011 :10)فً خمسة مجالات وفقا للحاجات العاطفٌة ؼٌر المشبعة 

 :(Disconnection and Rejection)فض مجال الانفهال والر المجال الأول: . أ
ى تحقٌق تعلق آمن ومشبع إن الأفراد الذٌن لدٌهم مخططات هذا المجال ؼٌر قادرٌن عل   

ستقرار والأمن والرعاٌة والانتماء سوؾ لن تلبى من ، وٌعتقدون أن حاجاتهم للئبالآخرٌن

نهاٌة المطاؾ وفً  (.Cockram, 2009 :37)قدمً الرعاٌة المهمٌن، كالوالدٌنطرؾ م

وٌحتوي  (.Theiler, 2005) شعور بالثقة والألفةسوؾ ٌتطور لدى الطفل نقص شامل فً ال

 وهً كما ٌلً: هذا المجال على خمسة مخططات

 مخطط الهجر/ عدم الاستقرارAbandonment/Instability)): 

ن الأشخاص الذٌن ٌملكون هذا المخطط مقتنعون أن الأشخاص المهمٌن لدٌهم سوؾ ل   

ٌستمروا فً منحهم الدعم العاطفً والقوة والاتصال والحماٌة، وٌخافون من فقدان أحد 

 (.Young, et al, 2003)الوالدٌن بالموت أو الهجر 
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 مخطط الشك/ الاعتداء (Mistrust/ Abuse): 
ٌنشؤ هذا المخطط من أباء ٌوصفون بسوء المعاملة والاعتداء جسدٌا ولفظٌا أو جنسٌا    

م، وٌظنون أن الآخرٌن ٌرٌدون إلحاق الأذى والمعاناة بهم عن قصد، لا ٌسمف على أطفاله

هذا الشخص للآخرٌن بالاقتراب منه، ٌش  فً نواٌا الآخرٌن، مقتنع أن الآخرٌن ٌقومون 

                                       وٌتجنب كل العلبقات العاطفٌة وٌكتفً فقط بالعلبقات السطحٌة.                           بخٌانته

(Kahalé, 2009, Fofana, 2007.) 

 ًمخطط الحرمان العاطف (Emotional Deprivation): 

إن الأشخاص الذٌن ٌعانون من مخطط الحرمان العاطفً ٌتوقعون من الآخرٌن عدم    

شباع كاؾ لحاجاتهم من الدعم العاطفً والحاجة إلى من ٌفهمهم وٌستمع إلٌهم والحاجة إ

جٌه. وٌنشؤ هذا المخطط من والدٌن باردٌن ومتباعدٌن عاطفٌا. وٌتكوَن هذا المخطط من للتو

 ثلبثة أشكال ربٌسٌة:

 :((Deprivation of Nurturanceالحرمان من الرعاٌة -

 ؼٌاب الاهتمام والعاطفة والدؾء أو الرفقة.  

 (:Deprivation of Empathy)الحرمان من العطف -

 ع والكشؾ عن الذات أو المشاركة الوجدانٌة من الآخرٌن.ؼٌاب التفهم والاستما 

 :(Deprivation of Protection)الحرمان من الحماٌة -

 ؼٌاب القوة والتوجٌه أو الإرشاد من الآخرٌن. 

                                          (Martin, Young, 2010; Kahalé, 2009.) 

 

 مخطط النقص / الخجل(Defectiveness/Shame): 

فً هذا المخطط ٌشعر الفرد بؤنه ناقص وخاطا وكله عٌوب وأنه سًء ولا قٌمة له     

وٌحس بالدونٌة وأنه ؼٌر محبوب من طرؾ الآخرٌن، عادة ما ٌتضمن هذا المخطط 

الشعور بالعار والخزي اتجاه عٌوبه، سواء كانت خاصة كالأنانٌة والدوافع العدوانٌة 

لمقبولة، أو عامة مثل المظهر ؼٌر اللببق والارتبا  الاجتماعً والرؼبات الجنسٌة ؼٌر ا

(Young, et al, 2003) . 

 غترابجتماعٌة / الإمخطط العزلة الإ (Social Isolation/Alienation): 

ٌرتبط هذا المخطط بنوعٌة الروابط العاطفٌة للشخص، فهً تخص العلبقات مع    

حٌث ٌشعر الشخص بؤنه مؽترب ومهمش. جتماعٌة، الأصدقاء ومختلؾ المجموعات الإ

تعرض فً طفولته للرفض من طرؾ أقرانه، لٌس لدٌه أصدقاء ولا ٌنتمً لأٌة مجموعة، 

وبالتالً فهو ٌتجنب صحبة الآخرٌن ولا ٌسعى لتكوٌن أصدقاء وٌعتقد بؤنه أقل مكانة 
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از بالنسبة ومرؼوبٌة وأقل جاذبٌة وأقل كفاءة فً التواصل الاجتماعً وممل ومثٌر للبشمبز

 .(Fofana, 2007 :116)لشرٌكه 

 ستقاحلٌة وضعف الأداء:مجال نقص الإ المجال الثانً: . ب

                                        (Impaired Autonomy and Performance) 

ستقلبلٌة إن الأفراد الذٌن ٌشملهم هذا المجال هم الذٌن لم ٌتمكنوا من تطوٌر الإ

القٌام بمهامهم بشكل مستقل ومنفصل عن أسرهم، وهم ؼٌر قادرٌن الضرورٌة من أجل 

. وٌتضمن هذا المجال (Mehran, 2011 :81)على تشكٌل هوٌة أو أسلوب حٌاة خاص بهم 

 أربعة مخططات هً:

 مخطط الاعتمادٌة/ العجز(Dependence/Incompetence:) 

لم الخارجً وٌعتقد أنه عاجز لا ٌحس الفرد فً هذا المخطط بالأمان الكافً لمواجهة العا   

عتماد على النفس، هذه على القٌام بمسإولٌاته الٌومٌة وحل مشاكله وٌفتقد للمبادرة والإ

ستمرار من المحٌطٌن به فً اتخاذ القرارات إعتمادٌة الزابدة تدفعه لطلب المساعدة بالإ

 .((Young, et al, 1995وتدبر أموره المالٌة والمهنٌة وحل مشاكله 

 القابلٌة للأذى أو المرض مخطط(Vulnerability to Harm or Ilness:) 

ٌرتبط هذا المخطط بقدرة الفرد على التحكم فً الذات، والمصاب بهذا النوع من    

المخططات ٌعٌش فً خوؾ دابم من وقوع كارثة وشٌكة لا ٌمكن تجنبها، سواء كان ذل  

لأمان وٌمضً كل وقته للتؤكد من أنه آمن كارثة طبٌعٌة أو جنابٌة أو مالٌة، وهو لا ٌشعر با

(Fofana, 2007 :116).  

 ندماجٌة/عدم النضج الذاتًمخطط العاحقات الإ(Enmeshment/Undeveloped Self) : 

ٌتسم أصحاب هذا المخطط بالتعلق والقرب العاطفً المفرط بؤحد الأشخاص المهمٌن أو    

جتماعً السلٌم، ة فرٌدة أو النضج الإأكثر )ؼالبا الوالدٌن(، على حساب التمٌز بشخصٌ

وعادة ما ٌعتقد الشخص المندمج عاطفٌا أنه لا ٌمكن أن ٌعٌش أو أن ٌكون سعٌدا بدون 

مساعدة الطرؾ الآخر، وقد ٌحسون أنهم مختنقون من الآخرٌن أو مندمجون معهم، وؼالبا 

سبب وجودهم  ما ٌعانون من الشعور بالفراغ والتخبط دون أي توجٌه، وقد ٌتساءلون عن

 (.Martin, Young, 2010 :323)فً بعض الحالات الشدٌدة 

 مخطط الفشل (Failure:) 

عتقاده بؤنه ٌتضمن هذا المخطط شعور الفرد بعدم قدرته على النجاح مثل الآخرٌن لإ   

المخطط لدٌه تقدٌر ذات منخفض عاجز وأحمق وأقل مكانة من الآخرٌن، والخاضع لهذا 

 له وٌقوم بتجنب أو تؤجٌل المهام والمشارٌع المهنٌة الجدٌدة، ٌمكنه إنهاء عمولا
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وقد ٌكون مصدر هذا المخطط خبرات الإساءة والنقد المفرط والتعرض للئهانة من طرؾ 

 (Kahalé, 2009). .الوالدٌن

 :(Impaired Limits) المجال الثالث: مجال نقص الحدودج. 

داخلٌة كافٌة فٌما ٌخص المعاملة التبادلٌة  إن الأشخاص فً هذا المجال لم ٌطوروا حدود   

نضباط الذاتً وقد ٌجدون صعوبة فً احترام حقوق الآخرٌن، والتعاون المشتر  والإ

فالأطفال  (.Cockram, 2009) لتزامات أو تحقٌق أهداؾ بعٌدة المدىوالحفاظ على الإ

ا التوجٌه، ٌكون الذٌن نشؤوا فً بٌبة متساهلة دابما ومتسامحة بشكل مبالػ فٌه، ٌنقصه

 ,Theiler)أطفالها لدٌهم ضعؾ فً التحكم بالذات مصحوب بالشعور بالتعالً والتكبر
 . وٌشمل هذا المجال مخططٌن هما:(2005

 ًمخطط الأحقٌة الزائدة / التعال(Entitlement/ Grandiosity:) 

ٌازات، ٌعتقد أصحاب هذا المخطط أنهم أعلى من ؼٌرهم، ولدٌهم حقوق خاصة بهم وامت   

عٌة، وما ٌهمهم هو الحصول على جتماعٌة المتبادلة الطبٌولا ٌحترمون قواعد العلبقات الإ

ستعلبء ٌرٌدون بؽض النظر عن معاٌٌر الواقع والعقل وعلى حساب الآخرٌن، هدفهم الإما

ستحواذ المبالػ فٌه )مثل أن ٌكونوا من بٌن الأكثر نجاحا أو شهرة أو ثراء(، ومن أجل الإ

نتباه أو السعً للقبول( عند الآخرٌن، كما سلطة أو التحكم )لٌس من أجل جذب الإعلى ال

ٌسعون إلى فرض وجهات نظرهم على الآخرٌن والسٌطرة على سلوكٌاتهم تماشٌا مع 

 رؼباتهم الخاصة دون إبداء أي تعاطؾ أو اهتمام بشعور الآخرٌن.

                                                        (Young, et al, 2003 :15). 

 نقص التحكم الذاتً / الضبط الذاتً: مخطط 

                                          (Insufficient Self-Control/Self-Discipline) 

ندفاعاته، ولا ٌتساهل إنفعالاته وإهذا المخطط ٌجعل الفرد عاجزا عن التحكم الذاتً فً    

كما أنه ٌستجٌب لرؼباته  جمة عن المهام التً تتطلب الأداء الشخصً،حباطات النامع الإ

بشكل متهور وٌتجنب المواقؾ المزعجة والمإلمة والتً فٌها صراع أو مسإولٌات، هإلاء 

الأفراد فاشلون فً الكثٌر من مٌادٌن الحٌاة الشخصٌة والمهنٌة. وٌمٌلون لإشباع رؼباتهم 

 (.Kahalé, 2009:93)قصٌرة المدى مهما كانت النتابج

 (:Other-Directedness) المجال الرابع: التوجه نحو الآخرٌن .د

ٌتمٌز أصحاب هذا المخطط بالتركٌز الكبٌر على رؼبات ومشاعر واستجابات الآخرٌن    

على حساب احتٌاجاتهم الشخصٌة من أجل كسب حب وقبول الآخرٌن وللمحافظة على 

ن شعورهم بالؽضب. كما لا ٌستطٌع هإلاء الأطفال تصال معهم، وعادة ما ٌكبحوروابط الإ

نتقام الذي ٌتسبب فٌه الوالدٌن التعبٌر عن مشاعرهم خوفا من النتابج كالشعور بالذنب أو الإ
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هذا  حتٌاجاتهم الشخصٌة. ٌرجع أصل ظهورإأو ٌكون لدٌهم نقص فً ادرا  مٌولهم و

وط أي ٌقمعون جوانب مهمة المخطط إلى نموذج من العابلبت التً تمارس القبول المشر

ستحسان الوالدٌن، وفً الكثٌر إهتمام وإمن احتٌاجات أبنابهم من أجل الحصول على حب و

حتٌاجاتهم العاطفٌة ورؼباتهم أكثر من الحاجات والمشاعر إمن هذه الأسر ٌفضل الآباء 

 ,Martin, Young, 2010; Theiler)الخاصة بؤطفالهم من أجل القبول والوضع الاجتماعً 
 وٌتكون هذا المجال من ثلبثة مخططات تتمثل فً كماٌلً:(. 2005

 مخطط الخضوع(Subjugation):  
ستسلبم التام لسٌطرة الآخرٌن لأن صاحب هذا المخطط ٌشعر أنه ٌتعلق هذا المخطط بالإ   

 ,Cockram)نتقام أو الهجر من الآخرٌن مُكره ومضطر لفعل ذل  تحاشٌا للؽضب أو الإ
ٌدر  جٌدا أن رؼباته وآرابه وأحاسٌسه لٌست مهمة بالنسبة للآخرٌن، كما أنه  فهو .(2009

ٌشعر بحساسٌة مفرطة كونه وقع فً شر  الآخرٌن وأصبف تحت سٌطرتهم، وتعود اسباب 

ذل  إلى أسالٌب تربوٌة تتسم بالعقاب الشدٌد والسٌطرة والعنؾ والحب المشروط لأبنابها. 

 من الخضوع وهما: نوعٌن أساسٌن ''ٌونج''وٌقترح 

: ٌتمثل فً كبت الفرد لرؼباته وتفضٌلبته (Subjugation of needs) خضوع الحاجات -

 وقراراته.

: وٌتمثل فً كبت الانفعالات خاصة (Subjugation of emotions) خضوع الانفعالات -

 (.Young, et al, 2003)الؽضب 

 مخطط التضحٌة بالذات(Self-Sacrifice:) 

عن الذات والذي ٌدفع الشخص إلى التضحٌة برؼباته  المخطط بالتعبٌرٌرتبط هذا    

حتٌاجاتهم على حساب إشباعاته الشخصٌة، ٌنصاع إالشخصٌة لإرضاء الآخرٌن وتلبٌة 

سٌطر علٌه( مع أشخاص م -سٌطرط فً علبقات )مللآخرٌن بإرادته، وؼالبا ما ٌنخر

. وؼالبا ما ٌفعل (Fofana,2007 :116)ذعان التام لهم ٌتحكمون فً كل تصرفاته مع الإ

ذل  لكً لا ٌلحق الألم بالآخرٌن، وحتى لا ٌشعر بالذنب بسبب الأنانٌة، وللمحافظة على 

العلبقات مع الآخرٌن الذٌن هم بحاجة لذل ، وأحٌانا اخرى ما ٌإدي ذل  إلى إحساس الفرد 

 .ون رعاٌتهستٌاء إزاء من ٌتولبؤن رؼباته لم تشبع بشكل كاؾ وأٌضا الشعور بالإ
 (Martin, Young, 2010)                                                              

 عترافمخطط البحث عن القبول/ الإ(Approval-Seeking/Recognition-Seeking:)                        

ل مخطط قد ٌرتبط هذا المخطط بالنقص العاطفً وقد ٌظهر لتعوٌض مخططات أخرى مث   

 .(Kahalé, 2009 :95-96) جتماعٌةالنقص والحرمان العاطفً والعزلة الإ
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 :(Over Vigilance and Inhibition) المجال الخامس: الحذر المفرط والكفه. 

ٌتضمن المخططات ذات العلبقة بكبف المشاعر والدوافع، وتتطور مخططات هذا المجال    

الكمالٌة فً الأداء وتفرض قواعد فً الواجبات ووالدٌة التً تبالػ نتٌجة للممارسات ال

صارمة على أطفالها، تتسم بالتروٌع والعقاب والمبالؽة فً المطالب، بٌنما تثبط التعبٌر عن 

سترخاء. نتٌجة لذل  قد ٌصبف الطفل ستمتاع والتسلٌة والإنفعالات والمشاعر السعٌدة والإالإ

مشاعر التوتر، كما ٌمٌلون لتجنب السعادة فتقار للعواطؾ وتطؽى علٌه عرضة للتعاسة والإ

قلقة ء هإلاء الأطفال إلى المواقؾ المومتعة الحٌاة والعلبقات الحمٌمٌة. وٌمٌل آبا

والتشاإمٌة. لهذا ٌسعى الأطفال لكسب ود آبابهم وذل  عن طرٌق تطوٌر هذه المخططات 

حت هذا المجال وي تطوٌن (.Theiler, 2005)ومحاولة تلبٌة توقعات والدٌهم الصارمة.

 المخططات التالٌة:

 مخطط السلبٌة / التشاؤم(Negativity/Pessimism:) 

نتشار، وٌدوم مدى الحٌاة، وفٌه ٌركَز الفرد على الجوانب ٌعتبر هذا المخطط واسع الإ   

السلبٌة من الحٌاة )مثل الخداع والخٌانة والصراع والخسارة والمعاناة والموت(، فً حٌن 

  (.Mehran, 2011)الجوانب الإٌجابٌة والتفاإلٌة من الحٌاة  أنه ٌقلل وٌهمل

 ًمخطط الكبت العاطف (Emotional Inhibition:)  

نفعالات السلبٌة والإٌجابٌة والأفكار والمشاعر الشخصٌة ٌركز هذا المخطط على كبف الإ   

العنان  طلبقإستجابات التلقابٌة والدوافع، خوفا من فقدان السٌطرة على النفس أو والإ

زعاج الآخرٌن أو استنكارهم لهذا الفعل. فالأفراد إنفعالات المبالػ فٌه ما قد ٌتسبب فً للئ

نفعالاتهم ٌخافون من النتابج المترتبة على هذا الفعل: إالذٌن لدٌهم سٌطرة مفرطة على 

كالعقاب أو الهجر، عموما الذٌن ٌملكون هذا المخطط عادة ما ٌتجنبون العلبقات الوثٌقة 

والحمٌمة، لهذا تجدهم ٌتسمون بالبعد والبرود العاطفً والجمود والجدٌة وحدة الطبع، 

وٌنجر عن ذل  تجنبهم للمواقؾ التً ٌكون فٌها مشاركة عاطفٌة، وترجع سلوكٌاتهم هذه 

إلى ردود الأفعال المهٌنة والمسٌبة التً تلقوها عند التعبٌر عن مشاعرهم فً الطفولة، وقد 

 . (Kahalé, 2009) تشجع على ضبط النفس الزابدعاشوا فً بٌبة 

 :مخطط المعاٌر الهارمة/ النقد المفرط 

                                       (Unrelenting Standards/Hypercriticalness) 

ٌسعى الأفراد الذٌن لدٌهم هذا المخطط لتحقٌق أعلى معاٌٌر السلو  والأداء بشكل مبالػ    

لبلوغ أعلى المعاٌٌر تجنبا للنقد، وهذا ٌإدي إلى الشعور بالضؽط أو نقص  فٌه وٌثابرون

المتعة والسعادة والصحة وتدنً تقدٌر الذات والإحساس بالإنجاز أو بناء علبقات حقٌقٌة، 

 ه المعاٌٌر فً الأشكال التالٌة:ذه (2111) ''ٌونج'' وقد حدد
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نقاص الفرد من قٌمة أدابه مقارنة بتل  إ هتمام بالتفاصٌل بشكل ؼٌر معقول أوإأو  الكمالٌة -

لتزام بها فً الكثٌر من مٌادٌن المعاٌٌر عالٌة المستوى./ قواعد صارمة وواجبات ٌنبؽً الإ

عتبارات أخلبقٌة وثقافٌة ودٌنٌة متشددة وؼٌر واقعٌة./ الانشؽال إالحٌاة، بما فً ذل  من 

 . (Martin, Young, 2010). الكبٌر بالوقت والفعالٌة من أجل تحقٌق انجازات أكثر

 مخطط العقابٌة(Punitiveness) 

( مخططا ؼٌر 18) قترح ثمانٌة عشرةإ ''ٌونج'' نأومما تم طرحه سابقا نستنتج       

متكٌؾ مصنفة فً خمسة مجالات. كل مجال ٌحتوي على مخططات تتوافق مع الحاجات 

ٌة وضعؾ الأداء، ومجال ستقلبلنفصال والرفض، ونقص الإالأساسٌة المحبطة )مجال الإ

نقص الحدود، والتوجه نحو الآخرٌن، والحذر المفرط والكؾ( وفً بحثنا هذا سوؾ نقتصر 

 ٌونجعلى خمسة عشر مخططا معرفٌا ؼٌر متكٌؾ طبقا للنسخة المختصرة لمقٌاس 

(Young Schema Questionnaire, short-form, YSQ-S1, 1994.) 

 (:Schema Operations)عملٌات المخططات. 0.4.2

تتمثل فً عملٌتٌن أساسٌتٌن هما دٌمومة المخطط والتعافً من المخطط، فكل فكرة أو    

ستمرارٌة المخطط أي إشعور أو سلو  أو تجربة حٌاة لها علبقة بمخطط ما، إما تعمل على 

 تثبٌته وتعزٌزه أو علبج المخطط أي إضعافه. 

 :(Schema Perpetuation)دٌمومة المخطط .أ

المخططات هً معتقدات راسخة بعمق حول الذات والآخرٌن  (2111) ''لٌونج''فقا و   

والعالم تم اكتسابها منذ عمر مبكر، وٌتم إدراكها على أنها جزء من الذات لأن هذه 

 ,Young)المخططات هامة جدا للئحساس بالهوٌة، لذل  فالأشخاص ٌقاومون التخلص منها.
et al, 2003). 

                                         (Schema Coping Styles and Responses):الاحتوافقٌة واستجاباتهاأسالٌب التكٌف ب. 

خٌرة تتطور فً مرحلة مبكرة من الحٌاة لكً ، فإن هذه الأ(2111) ''لٌونج''طبقا    

 نفعالات والمشاعر الؽامرة والحادةتتكٌؾ مع المخططات المبكرة، ولكً لا ٌعاٌشون الإ

التً عادة ما تولدها المخططات ورؼم أن أسالٌب التكٌؾ أحٌانا تساعد المرٌض على تجنب 

مخطط ما، لكنها لا تعالجه، وهكذا فإن جمٌع أسالٌب التكٌؾ اللبتوافقٌة تبقى تعمل كعناصر 

 .(Young, et al, 2003 :32)ستمرارٌة المخططات إضمن عملٌة 

نفعالٌة أو سلوكٌة ولكن هذه إٌعة معرفٌة أو ستراتٌجٌات التكٌؾ ذات طبإقد تكون    

 .(Roussin, 2011)ستراتٌجٌات لا تعد جزءا من المخططات بل هً ناجمة عنها الإ
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ختصار، أسالٌب التكٌؾ ؼالبا ما توفر بعضا من الراحة للفرد، لكن على المدى البعٌد إب   

لٌب التكٌؾ عموما لٌس ستخدام أساإتإدي إلى صعوبات فً مٌادٌن الحٌاة المهمة، كما أن 

ختٌارا واعٌا، بل هً ردة فعل تلقابٌة لموقؾ مهدد وقد تكون أسالٌب التكٌؾ واضحة بشكل إ

 خاص فً سلو  المرٌض، ولكن قد تحتوي على تحولات معرفٌة.

                                    (van Genderen, Rijkeboer,Arntz, 2012 :31   .) 

 (:Coping Responses)ستجابات التكٌفإ .ج

إن استجابات التكٌؾ هً سلوكٌات محددة أو استراتٌجٌات ٌتم من خلبلها التعبٌر عن    

أسالٌب التكٌؾ الربٌسٌة الثلبثة، وتتضمن كل ردود الأفعال التً تهدد الذخٌرة السلوكٌة 

التكٌؾ هً  ستجابةإبٌنما  "،trait""سمة" أن أسلوب التكٌؾ  ''ٌونج''للفرد، وبالتالً ٌعتبر 

ستجابات التكٌؾ ٌستخدمها إ، ولذل  فؤسلوب التكٌؾ هو مجموعة من "state""حالة" 

ستسلبم أو التعوٌض الزابد، بٌنما الفرد بشكل ٌمٌزه عن ؼٌره من أجل التجنب أو الإ

ٌُبدٌها الفرد فً زمن معٌن.إستجابة التكٌؾ هً سلو  محدد )أو إ  Young, et) ستراتٌجٌة( 
al, 2003 :36.) 

 :(Schema Healing) التعافً من المخطط .د
نفعالات والأحاسٌس الجسدٌة والمعارؾ، ٌتؤلؾ المخطط من مجموعة من الذكرٌات والإ   

والتعافً من المخططات تطلب التقلٌل كل من حدة الذكرٌات المرتبطة بالمخطط والعبء 

ة، وعلبج المخطط نفعالً للمخطط وقوة الأحاسٌس الجسدٌة والمعارؾ ؼٌر المتكٌفالإ

ٌقتضً تؽٌٌر السلو  حٌث ٌتعلم المصابون بتعوٌض أسالٌب التكٌؾ ؼٌر المتوافقة بؤنماط 

سلوكٌة تكٌفٌة، لذل  فالعلبج ٌتضمن تدخلبت معرفٌة وعاطفٌة وسلوكٌة، وهكذا ٌتم التعافً 

ا من المخطط وٌصبف من الصعب تدرٌجٌا تنشٌطه، ولو تم تنشٌطه تكون التجربة أقل طؽٌان

 (.Young, et al, 2003 :32)وٌستعٌد المرٌض عافٌته بسرعة 

فترضوا وجود عملٌتٌن أ ''ٌونج وزماحئه''خٌرا نستخلص مما سبق طرحه أن أو   

أساسٌتٌن تقوم بها المخططات وهما: دٌمومة المخطط والتعافً منه من أجل المحافظة على 

ٌهات المعرفٌة، وأنماط السلو  ستمرارٌتها تقوم المخططات بآلٌات ربٌسٌة هً: التشوإ

ستراتٌجٌات التً الانهزامٌة، وأسالٌب تكٌؾ المخططات، وتعد هذه الأخٌرة من أهم الإ

ستجابات تكٌؾ تختلؾ إستراتٌجٌات تتبعها المخططات للمحافظة على بقابها وتلبزم هذه الإ

 ختلبؾ أسالٌب التكٌؾ وهً تمثل الجانب السلوكً للمخطط. إب

 : فري ٌونجٌونظرٌة المخططات لج العاحج .2.4.2

رؾ ، وع(Schema Focused Therapy)تم تطوٌر العلبج المتمركز على المخططات    

، 1990) ''فري ٌونجٌج''، من طرؾ (Schema Therapy)بالعلبج بالمخططات فٌما بعد 
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لذي ، وجاء هذا المنهج العلبجً كبدٌل للعلبج السلوكً المعرفً التقلٌدي، اوزماحئه( 2003

وهدؾ لعلبج اضطرابات الشخصٌة،  ''Aaron Beck et al'' آرون بٌك وزماحئهطوره 

نتحاري ضطرابات كالسلو  الإوكان مختصرا ونجف فً التقلٌل من أعراض بعض الإ

وؼٌرها، رؼم ذل  كان تؤثٌره محدودا ولم ٌمس الجوانب العمٌقة من الشخصٌة، وٌعد 

تكامل ٌتضمن نظرٌات وتقنٌات مستمدة من العلبج بالمخططات نظام علبجً شامل وم

ٌلً العلبج المعرفً السلوكً والعلبج النفسً العلببقً والعلبج الجشطالتً والعلبج التحل

تركٌز أكبر على العلبقة العلبجٌة كوسٌلة للتعدٌل  ونظرٌة التعلق، حٌث كان هنا 

 .الصادمةت نفعالٌة والعاطفٌة للخبراالسلوكً، كما ركز كذل  على المعالجة الإ
          (Bamber, 2004;  Arntz, Van Genderen, 2009; Young, et al, 2003 .) 

المخططات المبكرة غٌر وتستند نظرٌة المخططات إلى ثلبث مفاهٌم جوهرٌة وهً: "   

وهً بشكل عام معتقدات ضمنٌة مختلة وظٌفٌا وؼٌر شرطٌة حول  (EMSs)" المتكٌفة

خرٌن، وتنمو فً مرحلة الطفولة وتعمل على تصفٌة الخبرات الذات وعلبقة الفرد بالآ

نتقابً وتتوسع المخططات وتُثرى خلبل حٌاة الفرد وتنشط هذه المخططات إالواردة بشكل 

عندما ٌواجه الشخص مواقؾ شبٌهة بتل  التً أدت إلى نشوبها، والسلوكٌات التً ٌقوم بها 

وهو المفهوم ( coping styles) ف"أسالٌب التكٌالفرد إزاء هذه المخططات تسمى: "

أن الشخص ٌحافظ على  ٌونجالأساسً الثانً لنظرٌة المخططات، بحٌث ٌفترض 

ستمرارٌة المخططات من خلبل ثلبث طرق للتكٌؾ: التعوٌض الزابد )هو مقاومة المخطط إ

ستسلبم )الخضوع المخطط النشط(، والإ ؼم أن العكس هو الصحٌف(، والتجنب)تجنبر

 ,Lobbestael, Vreeswijk)ستجابات السلوكٌة الممٌزة للمخططاتهً الإللمخطط( و
Arntz, 2007)، " الأوضاعوالمفهوم الثالث هو("modes وهً: المخططات وأسالٌب )

نفعالٌة والعاطفٌة أساسا من الحاجات ضطرابات الإالتكٌؾ النشطة فً زمن معٌن، وتنشؤ الإ

 .(Young, et al, 2003)لة الطفولة والمراهقة.الربٌسٌة ؼٌر المشبعة أثناء النمو فً مرح

على مفاهٌم مركزٌة هً: المخططات وأسالٌب  لٌونج ختصار، تقوم نظرٌة المخططاتإب   

التكٌؾ والأوضاع. حٌث تمثل المخططات طرٌقة إدرا  الأفراد لذواتهم وللآخرٌن، والعالم 

ال الراسخة داخل الذاكرة التً نفعالات والأفعمن حولهم. وتتكون من الإدراكات الحسٌة والإ

كتسابها خلبل التجارب السابقة. وٌسعى الفرد للتعاٌش ؼٌر التوافقً مع المخططات إتم 

ستسلبم أو تجنب ستراتٌجٌات للتكٌؾ، تتم إما بالمواجهة أو الإإوذل  من خلبل تبنً طرق و

ما تتضمن المواقؾ التً تثٌرها، وتمثل هذه الأسالٌب الجانب السلوكً للمخططات، ك

الأوضاع تشكٌلة من المخططات والسلوكٌات المتكٌفة وؼٌر المتكٌفة والتً تكون نشطة فً 

 لحظة معٌنة.
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 الفهل: خاحهة

هتماما متزاٌدا فً السنوات الأخٌرة من طرؾ الباحثٌن إلاقت نظرٌة المخططات    

لعلبجٌة المعرفٌة تجاهات اعتبارها أحد الإإوالمعالجٌن النفسانٌٌن من مختلؾ دول العالم. ب

ستفادت كثٌرا من النظرٌات الأخرى التً سبقتها. وأثبتت فعالٌتها فً علبج إالشاملة التً 

، وذل  بتركٌزها على ضطرابات الشخصٌةإالكثٌر من الاضطرابات النفسٌة المستعصٌة ك

ضطرابات النفسٌة والشخصٌة، حٌث المخططات المعرفٌة ؼٌر المتكٌفة التً تشكل نواة الإ

بشكل عام معتقدات ضمنٌة تحتوي  (EMSs)عد مفهوم المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة ٌ

على ذكرٌات وانفعالات ومعارؾ مختلة وظٌفٌا وؼٌر شرطٌة حول الذات وعلبقة الفرد 

بالآخرٌن. وتتطور خلبل الطفولة وتزٌد خلبل المراحل التالٌة من حٌاة الفرد. وٌتمٌز هذا 

ساسا من أبٌعته ومنشؤه وأنواعه ومكوناته وتطوره الذي ٌنبع المفهوم بخصابص من حٌث ط

 .نفعالًنفعالٌة وعاطفٌة والخبرات السٌبة المبكرة والمزاج الإإتفاعل ثلبث عوامل: حاجات 
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 . الإدمان على المخدرات:2.2

 تمهٌد:

لت الكثٌر من ساسٌة التً نادمان على المخدرات احدى الموضوعات الأٌعد موضوع الإ

طباء بمختلؾ تخصصاتهم من عدة عقود هتمام والدراسة على ٌد العدٌد من العلماء والأالإ

دمان على المخدرات من المصطلحات الهامة التً تحمل فً مضت، لذل  ٌعتبر مفهوم الإ

إلى  الجزء الثانً لهذا الفصلطٌاتها العدٌد من المعانً والأحداث، ولهذا سٌتم التعرض فً 

ضافة إلى مصطلحات متعلقة المصطلحٌن، بالإ جمعوم الإدمان والمخدرات ثم تعرٌؾ ٌمفه

بالإدمان على المخدرات وتشخٌصها، وكذل  أسبابها وأنواعها وطرق تعاطٌها، كما تطرقنا 

دمان على المخدرات وسمات المدمن علٌها، اضؾ إلى ذل  إلى خصابص ومراحل الإ

 وفً الأخٌر نقدم خلبصة لكل ماتم التطرق الٌه.  تناولنا بعض النظرٌات المفسرة لها

 دمان:مفهوم الإ. 4.2.2

( بؤنه النتٌجة الحتمٌة والنهابٌة للتعاطً المستمر للمخدرات (Addictionٌعرؾ الإدمان

: 2112)مشاقبة،وٌنشؤ بسبب التعاطً المتكرر والمستمر للمخدر الطبٌعً أو الصناعً

22.) 

نه تكرار مادة أكثر من المواد المخدرة بشكل قهري ، بؤ(12:2141المهندي )وٌعرفه 

مما ٌإدي إلى حالة إعتماد عضوي أو نفسً أو كلٌهما مع التحمل وظهور الأعراض 

 الإنسحابٌة فً حالة الانقطاع. 

، بؤنها حالة أو ظرؾ ٌنشؤ عن (220: 2142قاسم عبد الله )كما ٌعرفها محمد 

ة أو إصطناعٌة بحٌث ٌصبف الشخص معتمدا الإستهلب  المفرط والمكثؾ لمادة ما طبٌع

 علٌها فٌزٌولوجٌا وجسمٌا ونفسٌا وعقلٌا.
ة سواءا كانت طبٌعٌة نعرؾ الإدمان على أنه حالة  تنشؤ عن تناول القهري للمادة المخدر   

ٌشعر من خلبلها الشخص برؼبة ملحة وقهرٌة ومستمرة لتناول هذه المادة  أو إصطناعٌة

ٌها فٌزٌولوجٌا وجسمٌا ونفسٌا وعقلٌا، وفً حالة التوقؾ عنها تظهر بحٌث ٌصبف معتمدا عل

 نسحاب.  علٌه أعراض الإ

 مفهوم المخدرات:. 2.2.2

المخدر على أنه أي مادة كٌمٌابٌة تعمل عند تناولها ولو  (،212:4999القدافً ) ٌعرؾ   

 بكمٌات قلٌلة على إحداث واحدة أو أكثر من التؽٌرات التالٌة:

  على حالة الشخص الفٌزٌولوجٌة بما فً ذل  مستوى النشاط، الوعً، التوازن.التؤثٌر 
 حاسٌس الواردة فً المخ.التؤثٌر على الأ 
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  رها.ٌى تحلٌل المثٌرات الواردة أو تؽٌدرا  والقدرة علالتؤثٌر على مستوى الإ 
  .تؽٌٌر حالة الشخص المٌزاجٌة 

طبٌعة أو صناعٌة لها بعض ٌعرفه بؤنه مادة (، 411: 2112طارق السٌد)أما    

 الخصابص الفٌزٌولوجٌة التً تذهب الوعً إلى حد ما وتسبب الشعور بالسعادة .        

، أنه مواد طبٌعة تإثر على جسم (41: 2142) والجزار الحراشة كل منوٌعرفه    

الإنسان وتؽٌر أحساسه وتصرفاته وبعض وظابفه وٌنتج عن تكرار إستعمال هذه المادة 

 تؤثٌر مإذي على البٌبة.رة على الصحة الجسدٌة والعقلٌة وخطٌ نتابج

نعرؾ المخدرات بؤنها مجموعة من المواد الطبٌعٌة أو الصناعٌة تحمل بعض    

 حداث تؽٌرات فً فٌزٌولوجٌة مستعملها.أالخصابص الفٌزٌولوجٌة والتً تعمل على 

 :تعرٌف الإدمان على المخدرات. 1.2.2

، بؤنه تعود شخص ما على عقار معٌن بحٌث تتعود خلبٌا (11:4922علً بار )ٌعرفها    

إلى ظهور تؽٌرات نفسٌة وجسدٌة  ىة أدؤجسده على هذا العقار ولو سحب هذا العقار فج

ذل  إلى تحطٌم حٌاته  ىمما ٌضطر متعاطً هذا العقار إلى البحث عنه بكل وسٌلة ولو أد

 كله. 

ها رؼبة ؼٌر طبٌعٌة ٌظهرها بعض بؤن (،11:4992رشاد عبد اللطٌف)وٌرى    

الأشخاص نحو المخدرات أو مواد سامة تعرؾ إرادٌا أو عن طرٌق المصادفة على أثارها 

المسكنة والمخدرة أو المنبهة والمنشطة، تسبب حالة من الإدمان، تضر بالفرد جسمٌا، 

 جتماعٌا.إونفسٌا و

مادة المخدرة وتكون إما  دمان على المخدرات هً تعود الشخص علىونرى نحن أن الإ   

دمان النفسً والجسدي مسكنة أو منبهة أو منشطة لخلبٌا جسده، والتً تسبب حالة من الإ

 جتماعً.وحتى الإ

 دمان على المخدرات:مهطلحات ومفاهٌم متعلقة بالإ. 1.2.2

 ": Drug Abuseأ. التعاطً"

خدرات بطرٌقة بؤنه التناول ؼٌر المشروع للم"، Rasmussenراسمٌوسن "ٌعرفه    

ؼٌر منتظمة وؼٌر دورٌة وٌتعاطاها الأفراد من أجل إحداث تؽٌٌر فً المزاج أو فً الحالة 

 .(24: 2112 )مشاقبة، العقلٌة ولكنه لا ٌصل إلى حد الإعتماد التام علٌها
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 ": Toleranceب. التحمل"

المرؼوبة  ٌعنً مٌل الشخص المتعاطً إلى زٌادة الجرعة المخدرة للحصول على الحالة   

 (.19:2141)المهندي،من المتعاطً والتً حصل علٌها فً مرحلة التعاطً الأولى
 ":Dependenceج. الإعتماد"

على أنه حالة من التسمم الدوري أو المزمن  (4921)عرفته منظمة الصحة العالمٌة    

وٌتصؾ الضار بالفرد والمجتمع، ٌنشؤ بسبب الإستعمال المتكرر للعقار الطبً أو المصنع 

بقدرته على إحداث رؼبة أو حاجة ملحة لا ٌمكن قهرها أو مقاومتها للئستمرار على تناول 

ثار المزعجة فً حالة العقار والسعً الجاد للحصول علٌه بإي وسٌلة ممكنة لتجنب الأ

 عتماد إلى نوعٌن:ؼٌابه، كما ٌتصؾ بزٌادة فً الجرعة والكمٌة، وٌصنؾ الإ

  ."Dependence psychicد. الإعتماد النفسً"

 : "Dependence Physical ه. الإعتماد العضوي البدنً )الجسدي("

هو إنحراؾ الأعمال والوظابؾ الطبٌعٌة والأجهزة الجسم بسبب التعاطً المدمن 

لعقاقٌر،  ٌإهب الإدمان وٌتجلى بضرورة وجود كمٌات كافٌة من العقار فً البدن للحفاظ 

صبف العقار ضروري مثل تناول الطعام والشراب بالنسبة على التوازن الطبٌعً للجسم، فٌ

للئنسان، إن تخلى المدمن عن دوابه ٌدخله مصاعب جسمٌة وٌجب أن ٌقوم بتضحٌات 

كثٌرة للحصول على العقار بطرٌقة ؼٌر شرعٌة، بحٌث تشٌر الدلابل إلى أن التبدل الخلقً 

)اكرم مان.دفً الجملة العصبٌة المركزٌة هو عامل أساسً فً حادث الإ

 (.22:2119نشأت،

ستمرار فً تناول العقار لما ٌسببه من هو الرؼبة فً الإ ":Habituationو. التعود"

عتماد النفسً وعدم شعور بالراحة مع عدم زٌادة الجرعة، مع تكون قدر معٌن من الإ

عتماد العضوي، كما أن أضرار العقار تنعكس على المتعاطً فقط ولا تمتد إلى حدوث الإ

 (.24-21: 4922)الدمرداش، مجتمعال

 ":Cravingس. اللهفة "

هً رؼبة قوٌة فً الحصول على أثار مخدر أو مشروب كحولً، وللهفة بعض    

الخصابص الوسواسٌة، فهً لا تفتؤ تراود فكر المدمن، وتكون ؼالبا مصحوبة بمشاعر 

 .(42:4990 )سوٌف،سٌبة
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 ":Overdoseح. الجرعة الزائدة "

المصطلف على إقرار بوجود جرعة مقننة، وهً الجرعة التً أعتاد  ٌنطوي هذا   

المتعاطً أن ٌتعاطاها من أٌة مادة نفسٌة للحصول على النشوة الخاصة بهذه المادة فإذا 

ثارا معاكسة حادة، أزادت الجرعة عن ذل  لسبب ما فً إحدى مرات التعاطً فإنها تحدث 

 (.40:2111)هفوت،ثار عضوٌة أو نفسٌة.وتكون هذه الأ

 ":Toxicationم. التسمم"

ضطرابات فً مستوى إهو حالة تعقب تعاطً إحدى المواد النفسٌة، وتنطوي على    

رتباطا إضطرابات الشعور والتعرؾ، والوجدان، أو السلو  بوجه عام، وترتبط هذه الإ

ثم تتلبشى بمرور للمادة النفسٌة المتعاطاة،  فارماكولوحٌة )الكٌماوٌة( الحادةمباشرا بالأثار ال

الوقت، وٌبرأ الشخص منها تماما، إلا إذا كانت بعض الأنسجة قد 

 .(42:2111)هفوت،.أصٌبت

 ":Withdrawalت. الإنسحاب"

هً أعراض تنجم عن منع تعاطً العقار المخدر أو الكحولٌات وسحبها وهً عبارة عن    

عنها وهً تختلؾ من  نقطاع عن تعاطً للمخدرات، وذل  بمنعها أو الإمتناعأعراض الإ

 (.21:4990)سوٌف،.مخدر إلى أخر

: هً حالة تطرأ بعد حدوث حالة من التسمم الكحولً الناتج عن تعاطً جرعة ش. خمار

زابدة من مشروب كحولً، تتسم بمجموعة من العلبمات الفٌزٌولوجٌة منها التعب، 

كذا بعض ضطرابات معوٌة، ؼثٌان، قٌىء، رعشة فً الٌدٌن، وإالصداع، العطس، 

 .(22:4990)سوٌف،الأعراض السٌكولوجٌة منها قلق حاد وشعور بالذنب.

 ":Neuroadaptationع. التكٌف العهبً"

هً مجموعة من التؽٌرات العصبٌة المصاحبة لكل من التحمل، وظهور أعراض    

الإنسحاب وفً بعض الحالات تكون هذه التؽٌرات مزعجة جدا كما فً حالة الأفٌونات، 

ممكن أن ٌنشؤ التكٌؾ العصبً دون أن ٌلبحظ معه أي مظاهر معرفٌة أو ومن ال

 .(22:4990)سوٌف،سلوكٌة.

 ن. الشخص المدمن:

هو الشخص الذي ٌستخدم مخدرا أو عقارا معٌنا بنسب متزاٌدة وبشكل منتظم ولا    

ٌستطٌع أن ٌعٌش إلا وهو تحت تؤثٌر المخدر، وإذا ما توقؾ عن تعاطً هذا المخدر أو 

عقار ٌشعر بؤعراض نفسٌة وجسمٌة مقلقة ومإلمة، تدفعه إلى السلو  الإدمانً ال
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.)ناجً والإستمرار فً التعاطً، وفً النهاٌة ٌتدهور هذا المدمن عضوٌا ونفسٌا

 (.22:4999هاحل،

 أسباب الإدمان على المخدرات:. 1.2.2

ٌن إلى ثلبثة عوامل دمان على المخدرات أسباب عدٌدة ولتحدٌدها قسمها بعض الباحثللئ   

 ربٌسٌة هً:

 : المستعمل العوامل المساعدة التً تتعلق بالعقارأ. 
 : تركٌب العقار وخواهه الكٌمٌائٌة 

كل مادة توجد فً الطبٌعة لها تركٌب خاص بها كما أن بعض المواد تتشابه كثٌرا أو    

ثناء عملٌة إمتصاصه قلٌلب فً تركٌبتها، وعند تناول أي عقار تطرأ علٌه تؽٌٌرات مختلفة أ

ووصوله إلى الجهاز العصبً، وعند وصول جزٌباته إلى الخلبٌا العصبٌة تستقبلها أجزاء 

خاصة تسمى "مستقبل العقار" فإن لم تتطابق جزٌبات العقار مع مستقبلبتها فً الخلٌة 

وامل العصبٌة ٌكون العقار ؼٌر فعال، أما إذا تطابقت فٌكون العقار فعال، وبالتالً فإن الع

الربٌسٌة المساعدة على تفاعل العقار مع الخلٌة العصبٌة هو تركٌبته الكٌمابٌة وتطابق 

 .(44:2141)دردار،جزٌباته مع مستقبلبتها فً تل  الخلٌة.

 :طرٌقة إستعمال العقار 

تزداد فعالٌة وسرعة وصوله إلى المخ حسب طرٌقة الإستعمال، فالحقن فً الورٌد أسرع    

دمان بسرعة، والإستعمال عن طرٌق الفم أقل تؤثٌرا، والتدخٌن أبطؤ لى الإالوسابل وٌإدي إ

ستنشاق فتؤثٌره ٌؤتً بعد التدخٌن والتعاطً وسابل التعاطً تؤثٌرا وإحداثا للئدمان، أما الإ

 (. 21:4922)الدمرداش، عن طرٌق الفم.

 :سهولة الحهول على العقار  

ون الحصول علٌها، كما أن تكرار الإستعمال من البدٌهً أنه لا ٌمكن تعاطً أي مادة د   

 (.42:2141.) دردار،ٌتعلق أساسا بسهولة الحصول على العقار

 وتتمثل فً ماٌلً: العوامل النفسٌة: ب. 
 .ًاضطراب فً الشخصٌة وخاصة الاضطراب العاطف 

 .التوتر المستمر وعدم الإستقرار 

 الوسواس القهريو القلق والإكتباب. 

  المإلم نفسٌاالهروب من الواقع. 

  .ًسوء التوافق أو الضعؾ الجنس 

 .المشكلبت الشخصٌة والإنفعالٌة دون حلول 

    .(.02:2111)إجاحل السري، الصدمات النفسٌة العنٌفة 
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 الخروج عن مؤلوؾ الحٌاةو حساس بالدونٌةالتؽلب على الإ. 

 .)الوصول إلى الإحساس بتقبل الجماعة)جماعة التعاطى 

  ستطلبع.إشباع الاوملء الفراغ 

 .)الإحساس بالقوة والفحولة والرجولة )تحصٌل لذة جنسٌة كبرى 

 حساس بالذات.ستقلبلٌة والإتحقٌق الإ 

 (.411 -99: 2111)عفاف عبد المنعم،جتماعً متمٌز. إحساس بموقؾ الإ 

 العومل المتعلقة بالمجتمع والبٌئة :ب. 

 النضج بمعنى التقلٌد  ة أوجتماعٌة إظهارا للرجولمجاراة رفاق السوء فً المناسبات الإ

 والمحاكات.

  الرؼبة فً خوض ؼمار هذه التجربة وتذوق مذاق المخدر أو الخمر لدى المرٌض

 فٌجرفه التٌار ولا ٌستطٌع العودة إلى بر الامان.

  قد تإدي العوامل الثقافٌة المحلٌة إلى إنتشار ظاهرة الإدمان بٌن طوابؾ معٌنة من

 المجتمع.

 نفصال والخٌانة... إلخ. ا فً ذل  التصدع والصراع والطلبق والإالمشاكل الأسرٌة بم 

 قلة الوعً والجهل. 

  نشؤة الفرد فً جو عابلً ٌتعاطى المخدرات، فقد وجد أن أباء المدمنٌن كانوا أٌضا

 مدمنٌن.

 .ضعؾ المشاعر الدٌنٌة والوعً الدٌنً وعدم إحترام المجتمع وتقالٌده وقواننه 
  هق من المتابعة الوالدٌة أو الإشراؾ الأبوي الدقٌق بسبب إنشؽال حرمان الطفل أو المرا

 الأب أو ؼٌابه.

  ستعمال الحرٌة المعطاة للشباب.إإساءة 

 2144،الحوامدة ،)بن عطاسرة وتفك  الروابط بٌن أعضابها.ضعؾ السلطات الأ :

221-224.) 
دمان لى الإإتؤدي  هنا  العدٌد من العوامل التً تقود أو أن ومما تم عرضه سابقا نستنتج

جتماعٌة، كما تساعد طرٌقة الحصول على إسباب نفسٌة وأخرى أعلى المخدرات، فمنها 

دمان علٌه، كما لاٌمكن إهمال العقار وتؤثٌره وطبٌعة تركٌبه عامل مهم من عوامل الإ

 دمان إذا ماالجانب الوراثً التً ٌجعل بعض الأفراد على إستعداد للئنزلاق إلى عالم الإ

 رت لدٌهم الظروؾ الملببمة.توف
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 تصنؾ المخدرات إلى عدة أنواع نذكرها فماٌلً:أنواع المخدرات: . 0.2.2

 : تصنؾ إلى ثلبثة أنواع وهً:تهنٌف من حٌث طبٌعتها. أ
 :المخدرات الطبٌعٌة 
هً مخدرات من أصل نباتً، وهً كل ما ٌإخذ مباشرة من النباتات الطبٌعٌة التً    

خدرة سواء كانت نباتات برٌة أي تنبت دون زراعة أو نباتات تمت تحتوي على مواد م

  (.10: 2112)مشاقبة،زراعتها، منها الحشٌش، الأفٌون، الكوكا، والقات.

 :المخدرات نهف تخلٌقٌة أو تهنٌعٌة 

وهً مواد مستحضرة ممن تفاعل كٌمٌابً بسٌط مع مواد مستخلصة من النباتات    

.)عباس مادة ذات تؤثٌر أقوى فاعلٌة من المادة الأصلٌة المخدرة على النحو الذي ٌنتج

. مثل المورفٌن المستخلص من الأفٌون ولكنه أشد قوة منه، (49: 4991منهور،

 .(12: 2112) مشاقبة،والهٌروٌن المشتق من المورفٌن وهو أٌضا أشد قوة من المورفٌن.

 :ٌع مراحل صنعها فً وهً ناتجة من تفاعلبت كٌمٌابٌة، تمت جم المخدرات التخلٌقٌة

المعامل، من مواد كٌمٌابٌة لا ٌدخل فٌها أي نوع من أنواع المخدرات الطبٌعٌة وأن كانت 

تحدث أثارا مشابهة للمخدرات الطبٌعٌة خاصة حالة الإدمان ومنها المهلوسات، 

 (.12: 2112)مشاقبة،الامفٌتامٌنات، الباربٌتورات، الكٌتاجون.

 تنقسم إلى خمسة أنواع وهً:: التهنٌف من حٌث تأثٌرهاب. 
 وهً تنقسم إلى ثلبثة أنواع وهً:المهبطات : 
 : الافٌون وٌتضمن المروفٌن، الكوداٌٌن، الثٌباٌٌن.مهبطات طبٌعٌة -
 : الهروٌٌن والهٌدومروفٌن المشتقان من المروفٌن.مهبطات نهف مهنعة -
سون، الدٌمٌرول( أهمها بدٌلبت المروفٌن)المٌثادون، النالوك :مهبطات نهف مهنعة -

 .(91-29: 2112)ابرٌعم،والمنومات)الامٌتال( والمهدبات)الفالٌوم(.
 :وتنقسم إلى نوعٌن هما: المنشطات 
 وأشهرها الكوكاٌٌن والقات.  منشطات طبٌعٌة: -
 : وأهمها الأمفٌتامٌنات.منشطات مهنعة -
 وتنقسم إلى ثلبثة أنواع وهً:المهلوسات : 
 المسكالٌن. : وأشهرهامهلوسات طبٌعٌة -
 سٌد.: وأشهرها الأمهلوسات نهف مهنعة -
 : وأشهرها البسٌلوكسٌٌن.مهلوسات مهنعة -
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 11: 2114محمد، امل)كأهم صوره الحشٌش، المارٌجوانا، البانجو. : ومنالحشٌش-

14.) 

 هً مواد تتطاٌر ذرتها فً الهواء إذا تركت مكشوفة المستنشقات أو المواد الطٌارة :

ذا ٌجب أن تحفظ دابما فً أوانً مؽلقة، ومن أهم هذه المواد: السوابل )معرضة للهواء( ل

التنظٌؾ، البنزٌن، مزٌل طلبء الأظافر، مخففات الأصبؽة، مزٌل الحبر، وقود الولاعات، 

الإصماغ الصناعٌة بمختلؾ أنواعها، وهذه المواد تإدي إلى الخمول وإسترخاء وإضطراب 

 (.29: 2112)ابرٌعم،الادرا .

دت أنواع المخدرات وأشكالها حتى أصبف من الصعب حصرها وتصنٌفها إلى أنواع، تعد   

 فبعضها ٌصنؾ على أساس تؤثٌرها والبعض الأخر على أساس طرق إنتاجها وتعاطٌها. 

 طرق تعاطً المخدرات:. 2.2.2

 خر ومن شخص إلى أخر على النحو التالً:تختلؾ طرق تعاطً المخدرات من صنؾ لأ 

 لى: عن طرٌق الفم.  الطرٌقة الأو 

وهنا ٌستخدم المتعاطً المخدرات عن طرٌق فمه فً سبٌل تحقٌق اللذة والمتعة وهً    

خدرات، وٌتم أخذ المادة المخدرة عن مالطرٌقة الأولى التً ٌعتقد بؤن الإنسان قد تناول بها ال

 طرٌق الفم بإستخدام عدد من الأسالٌب منها:

لمخدرة عن طرٌق البلع على هٌبة حبوب أو كبسولات، : وٌتم تعاطً بعض المواد االبلع -

 مفٌتامٌنات والمنومات.قراص الأأكما فً 
: وذل  عن طرٌق إذابة المادة المخدرة فً الماء أو فً الشاي أو فً القهوة الشرب -

لخ، وفً الحشٌش ٌقود الفرد بقطع إوشربها كما فً المورفٌن والكوكاٌٌن والباربتٌورات..

 شٌش وقممه الزهرٌة وٌتم أٌضا نقعها فً الماء ثم ٌشربها.أوراق أشجار الح
كلها، أو تناولها مع الطعام مثل: أ: وٌتم تناول بعض المواد المخدرة عن طرٌق الأكل -

 الحشٌش، حٌث ٌتم خلطه بمواد دهنٌة أو بالتوابل.
ستحلبب تحت اللسان، وفً هذه الطرٌقة ٌتم وضع : وٌتم ذل  عن طرٌق الإستحاحبالإ -

حٌان ٌتم ذل  أثناء شرب القهوة ستحلببها، وفً بعض الأإدة المخدرة تحت اللسان وٌتم الما

 فٌون.أو الشاي كماهو معروؾ فً الأ
: وفً هذه الطرٌقة ٌتم وضع أوراق النبات المخدر فً الفم، وٌتم مضؽه مضؽا المضغ -

 (.02-02: 2111)رجب زٌن العابدٌن،بطٌبا فً الفم، مثل: القات.
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 لثانٌة: عن طرٌق الأنف:الطرٌقة ا 

 ٌتم تعاطى بعض المواد المخدرة عن طرٌق التدخٌن بوسابل متعددة عن طرٌق التدخٌن :

مثل تدخٌن السٌجارة أو النرجٌلة. هنا  أنواع متعددة من المواد المخدرة ٌتم تعاطٌها عن 

 فٌون كماهو فً الهند والصٌن.طرٌق التدخٌن وٌؤتً فً مقدمتها الحشٌش والأ

 ستنشاق فً هذا المجال شم المواد التً تإثر على : وٌقصد بالإٌق الاستنشاقعن طر

رتٌاح والبهجة والنشاط، وقد تكون مواد مخدرة وقد الفرد، وتعطً له نوعان معٌنا من الإ

 تكون مواد طٌارة.

 وردة أو تحت الجلد فً العضل.الطرٌقة الثالثة: عن طرٌق الأ 

فٌون لمخدرات التً تستخدم طرٌق الحقن مادة الأوٌتم ذل  عن طرٌق الحقن، ومن أول ا

ومشتقاته من المورفٌن والهٌروٌن والكوكاٌٌن، وعادة تستخدم هذه الطرٌقة بهدؾ الحصول 

 (. 22-02: 2111)رجب زٌن العابدٌن،ثر المنشود أو اللذة السرٌعة.على الأ

ا تختلؾ طرق التعاطً من نوع إلى أخر، ومن شخص لأخر فالبعض ٌفضل منفرد

خر ٌشعر بالنشوة وهو ٌتعاطاها وسط جماعة، وبالنسبة للمخدرات فنجد من ٌفضل الشم والأ

 وأخر ٌفضل التدخٌن أو الحقن فً الورٌد.

ٌمر المدمن على المخدرات بثلبث مراحل دمان على المخدرات: مراحل الإ. 2.2.2

 كالتالً:

 بات فقط.: وتتمٌز بتعاطً المخدرات فً المناسدمانمرحلة ماقبل الإأ. 

سراؾ فً تعاطً المخدرات وتتمٌز بالإدمان )مرحلة التعاطً(: نذار بالإمرحلة الإب. 

 رتٌاح والتوتر فً حالة نقصها.وشعور المتعاطً بعدم الإ

: تتمٌز بتبعٌة الفرد النفسٌة أو الجسدٌة أو كلٌهما معا، مع ظهور دمانمرحلة الإج. 

 مشكلبت توافق وتكٌؾ واضحة على المدمن.

 التالً ٌمكن تحدٌد مراحل فً موضوع إدمان الفرد على المواد المخدرة وهً:وب

 قران.ستطلبع والمؽامرة مع الأ: حب الإولىالمرحلة الأ 

 مرحلة التعود(، حٌث ٌتعاطى الشخص المادة المخدرة بشكل ٌومً أو المرحلة الثانٌة( :

بل ٌبالػ فً زٌادة  ستؽناء عنها،لى مرحلة لا ٌمكنه فٌها الإإبصورة مستمرة، وٌصل 

عتماده، إالكمٌات فً كل جرعة تدرٌجٌا، بفعل تكٌؾ جسمه مع مفعول المخدر وزٌادة 

 لدرجة أن أي انقطاع فوري عن المخدر ٌولد لدٌه مإلمة وخطٌرة.

 التً تحدث نتٌجة لتكرار تعاطً أحد المخدرات حتى  دمان(،المرحلة الثالثة: )مرحلة الإ

المخدرة كما ٌمكن أن تظهر فً هذه المرحلة تجرٌب أكثر من ٌصبف الشخص أسٌرا للمادة 

 نوع من المخدرات.
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 مرحلة ظهور الاعراض السلبٌة )سواء كانت جسمٌة أو نفسٌة أو عقلٌة المرحلة الرابعة :

دمان، وتعرؾ بمرحلة المرض والعجز والوفاة. قتصادٌة( لمشكلة الإإجتماعٌة أو إأو 

 (.11-11: 2141)المهندي، 

ساس أنه ٌتم تحدٌد خطوات ومراحل العلبج الإدمان الحقٌقٌة على أسبق نستنتج  مما   

 نوعٌة المخدرات ومدة التعاطً والرؼبة فً الشفاء.

 سمات شخهٌة للمدمن:   .9.2.2

ن سمات شخصٌة الفرد هً من العوامل التً تهٌا الفرد أكلنٌكٌون ٌعتبر علماء النفس الإ   

ٌكولوجٌة إلى أن عملٌة الادمان لا تحدث فجاة بل هنا  عوامل دمان وتشٌر الدراسات السللئ

دمان، وقد اشارت إلى أبرز سمات ستعداد لدى الفرد للئشخصٌة تساهم فً ذل ، أو تولد الإ

 الشخصٌة لدى المدمن والتً قد تختلؾ عنها الفرد العادي من حٌث الشدة والوضوح ما ٌلً: 

 حباط أو فشل وعدم القدرة إعلى تحمل أي  ذكاء محدود وخبرات محدودة، عدم القدرة

 حتمال الضؽوط.على الصبر والإ
 ندفاعالمٌل لردود الفعل العصبٌة، أي تهٌإ عصبً للئثارة والإ. 
 حترام الذات.إضطهاد وعدم حساس بالعزلة والإالإ 
 .ًتفك  أسري وإجتماع 
  ستعراضٌة وسادو مازوشٌة.إوجود مٌول 
  خرٌنابٌة لدى الأمشاعر العدوتقلب سرٌع فً المزاج. 
 ستفادة من الخبرة.عدم القدرة على الإ 
  .ً(. 12-12: 2142)الحراشة،مشاكل جنسٌة وعدم نضج عاطف 

 ستقلبل. تكالٌة وعدم القدرة على الإالإ 

 .عدم القدرة على تقبل الذات أو تقدٌم الحب والحنان للبخرٌن 

 من الواقع. وجود مخاوؾ قلق، وعدم الثقة بالنفس، مما ٌدفعه ذل  للهروب 

 نتاجٌة.خطاء ونقص فً الإزٌادة الأ 

 المظهر. همال تدرٌجً لهذاإحٌانا ثم أعتناء المفرط فً المظهر الخارجً إ 

 خرٌن مع عناد شدٌد وتفاخر كاذب ونكران الواقع المإلم.الش  بالأ 

 نفعال.ثم وبلبدة الإحساس بالإضعؾ الوجدان والإ 

 حٌاء.ر وتقبل الإثؤنقٌاد والتلإباسهل و طفلً فً تصرفاته

 خرٌن.نتباه الأسالٌب الجذب الإأستخدام وسابل وإ 

  .(.19-12: 2142)الحراشة،بعٌدا عن التعالٌم الدٌنٌة 
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 دمان على المخدرات:المفسرة للإ النظرٌات. 41.2.2

 النظرٌة المعرفٌة:أ. 

اٌا ة وبشكل لاٌقبل التفسٌر ضحؤتإكد النظرٌة المعرفٌة على أن الناس لا ٌقعون فج   

حٌث أنهم ٌتطورون بشكل نشط فً إستخدامهم للمخدر، وتلعب  دمان المخدرات،لإا

تجاهاتهم ومعتقداتهم ونواٌاهم وتوقعاتهم دورا مهما فً هذا التورط مع إ

 (.                      111: 2005.)هفوت،المخدر

لمخدرات، دمان على ا، تطور نماذج لفهم وعلبج الإ(4991بٌك واخرون )ولقد حاول    

حٌث افترضوا وجود سٌاقات معرفٌة خاصة بسلو  تعاطً المخدرات، وهً معتقدات 

باحة، فقد ٌقبل لم ومعتقدات للئالتوقع، معتقدات متعلقة بالتوجٌه للتخفٌؾ من التوتر والأ

ستعداد، واستنادا لهذا النموذج على تعاطً المخدرات نتٌجة فراد الذٌن لدٌهم الإبعض الأ

ض الممٌزات المنشطة، وهً عبارة عن مإشرات معرفٌة أو ضؽوطات أطلق لتعرضهم لبع

إسم وضعٌة الخطر العالً، التً تعرؾ على أنها ''كل  (4921'غوردان ومارلات'')علٌها '

 .(491: 2141')هادقً،نتكاس'وضعٌة تهدد قدرة الفرد على المراقبة وتزٌد من خطر الإ

ٌجابٌة من تعاطً المخدر على وقعات الإصحاب هذه النظرٌة على دور التأوٌإكد    

دمان، حٌث ٌعتقد البعض أن المخدرات تزٌد من القدرة الجنسٌة، وأنها تجعل استمرار الإ

 (.241: 2111.)حسٌب عبد المنعم،الفرد ٌستطٌع التعبٌر عن مشاعره بصورة أفضل

الكابن الانسانً نفعالٌة  فً الشخصٌة أن صاحب النظرٌة العقلبنٌة الإ الٌس البرت'ٌرى '   

 نفعالٌة لذاته بنفسه، وأنه ٌولد ولدٌه نزعة ضطرابات الإٌخلق إلى حد كبٌر العواقب أو الإ

جتماعً تقوٌة ودعم هذه شراط الإللقٌام بذل ، وأنه ٌتعلم عن طرٌق الإ

 (.421: 4991.)لوٌس،النزعة

تبقى على دمانً ولى السلو  الإإربعة نماذج نظرٌة تإدي أ "Ellis"إقترح الٌس   

نسمام كنموذج للتعامل مع المواقؾ الصعبة، حباط الإستمراره وهً: التحمل المنخفض للئإ

نسمام الكحولً ٌعادل فقدان قٌمة الذات والصؽارة، ونموذج الحاجة إلى الإ

 (.01: 2114)ساٌل،الاثارة.

نموذج التحمل  دمان وتبقً علٌه، هً ما نسمٌهاولٌة التً تولد الإالدٌنامٌكٌة المعرفٌة الأ   

فراد الذٌن تعتبرٌهم مشكلبت ترتبط بالعجز عن متناع فمعظم الأالمنخفض للكؾ أو الإ

السٌطرة على النزوعات والدوافع، ٌنؽمسون بلب ضبط ذاتً فً تعاطً المخدرات مهما 

كانت نوعٌتها، تبدأ هذه الدٌنامٌكٌة المعرفٌة عندما ٌتعرض المدمن إلى المثٌرات والمنبهات 

تحرض المٌل إلى الشرب أو تعاطً المخدرات، وقد تكون هذه المنبهات أو المثٌرات  التً
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مثل رابحة الخمر المنبعثة من الخمارة أو رإٌة شخص ٌتعاطى الخمر أو أي مخدر، أو 

متناع عن تلبٌة الرؼبة وأن الجلوس مع متعاطٌن للمخدرات، فهنا ٌتصارع المٌل مع الإ

عرض إلى إؼواء المخدرات وهنا تظهر الحادثة المنشطة، إذ أن القرار الذي ٌتخذه المدمن ٌت

الحرمان المإقت أو الكؾ الذي ٌفرضه المدمن على نفسه بعد شرب الكحول أو تعاطً 

حباط، ٌصدر عما ٌدور فً ذهنه المخدرات ٌلحق به وٌتبعه عادة شعور بتحمل منخفض للئ

ة التً تطوؾ فكر المدمن وتكون خٌرمن أفكار ومعتقدات أي المعتقدات الخاطبة هذه الأ

 (.11-11: 2111.)الحجار،على شكل أحادٌث مع الذات

-: طرٌقة العلبج العقلبنً' فً علبج المدمنٌن والتً تسمىالٌسستخدام طرٌقة 'إوٌمكن 

 نفعالً، وتنهض هذه النظرٌة على مجموعة من الأسس أهمها:الإ

 للبعقلبنٌة.إن أي إنسان لدٌه مجموعة من الأفكار العقلبنٌة وا 

  إن الافكار العقلبنٌة تقود إلى السواء، عكس الحال فً تبنً الشخص لأفكار ؼٌر

 عقلبنٌة.

 ٌقوم على دحض الأفكار اللبعقلبنٌة وتزوٌد الشخص بؤفكار عقلبنٌة. إن العلبج 

 .(00: 2111)حسن غانم،                                               

 : جتماعًنظرٌة التعلم الإ . ت

طً ٌعد سلوكا منحرفا عن جتماعٌة لهذه الظاهرة من أن التعاتنطلق التفسٌرات الإ   

جتماعٌة وخاصة بعدم دمان من خلبل تحلٌل المشاكل الإجتماعٌة، وٌتم تفسٌر الإالإ المعاٌٌر

فراد ٌرفضون معاٌٌر الجماعة الكبرى لذا ٌحاولون تكوٌن جتماعً، أي أن الأالتوافق الإ

حٌث  جتماعٌة،لحاجاته الإلشباعا، إتضم رفاقهم المدنٌٌن أٌن ٌحقق فٌها  جماعات فرعٌة

دمان على ماقد تجاه الوظٌفً الإٌصبف صعبا الرجوع إلى الجماعة الكبرى، وفسر الإ

فراده أضطرابات وتناقضات وما ٌمارسه من ضؽوط على إجتماعً من ٌصٌب البناء الإ

ٌضا أن التفك  أختلبؾ دوافعهم لذل ، وٌروا إمع مر إلى اللجوء لتعاطً تدفعهم فً نهاٌة الأ

سباب الربٌسٌة لتعاطً المخدرات أي عند ؼاٌات المإسسات المجتمع جتماعً ٌعد أحد الأالإ

لسٌطرتها على أفرادها خلبل فترات التؽٌر السرٌع، فٌنتشر تعاطً المخدرات وٌصبف له 

جتماعٌة تلعب دورا مهما الإ خرون أن البنٌةأجتماع ووسابل ؼٌر سوٌة، وٌرى علماء الإ

سرٌة وتفككها سببا قوٌا ومباشرا دمان، فمثلب تلعب العلبقات الأتجاه التعاطً والإإفً دفع ب

بناء لمخدرات بوٌن فإن إحتمال تعاطً الأنحراؾ، فعندما تضطرب العلبقات بٌن الأللئ

المخدرات وبٌن ن هنا  علبقة قوٌة لاٌمكن إؼفالها بٌن تعاطً ٌصبف قوٌا وبصفة عامة لأ

بوٌن أو ؼٌاب أحدهما أو كلبهما سواءا بسبب الطلبق أو وفاة أحد نفصال الأالإ

 (.01-04: 2112)مشاقبة،الوالدٌن
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 خاحهة الفهل:

دمان على المخدرات أو ما ٌعرؾ بالثالوث المهل  أو طرٌق الشٌطان تعتبر ظاهرة الإ   

نسان، ثٌرا على صحة الإؤطورة وتمن بٌن أكثر الظواهر شٌوعا بٌن أفراد المجتمع وخ

بحٌث أصبف متعاطٌها ٌتفننون فً كٌفٌات تناولها بمختلؾ أشكالها وأنواعها، حٌث استفحل 

دمان خطرها بٌن مختلؾ فبات المجتمع التً تتعاطى هذه السموم، ووقعوا فً شرا  الإ

لصحة النفسٌة على المخدرات ولم ٌعد لدٌهم القدرة على التوقؾ عن هذه السموم الفتاكة با

ثٌر ؤلى درجة الوفاة، وٌظلون دابما تحت تإمراض والجسمٌة للفرد وتتسبب فً العدٌد من الأ

و مهلوسة وؼٌرها، وٌتلذذون فً تناولها الى أأنواع عدٌدة من المخدرات سواءا مثبطة 

نسحابٌة إعراض أقلبع  تظهر علٌهم عتماد النفسً والجسدي وفً حالة محاولة الإدرجة الإ

فضل محاولة تشخٌص متناولها مبكرا ومحاولة التكفل نتكاسة، ومن الأإسبب لمستخدمها وت

ول ولجسمه وماله نسان بدرجة الأبه للتخلص من هذه السموم القاتلة والمدمرة لعقل الإ

 بالدرجة الثانٌة. 
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 تمهٌد:

النظري ذا طار ما تعلق بخلفٌة الدراسة والإ ٌن طٌاتها كلضمت الفصول السابقة ب   

ساسٌة والمتضمنة لكل ما من شؤنه المساهمة فً بناء قاعدة علمٌة نظرٌة الفصول الأ

لموضوع الدراسة، ولننطلق بعد ذل  تبعا لخطوات تسلسلٌة مرتبة فننتقل تدرٌجٌا من 

اءات المنهجٌة للدراسة، حٌث جرلى المٌدانً الذي استهلنه بفصل الإإالجانب النظري 

جراءات هداؾ الدراسة ولقد تمثلت هذه الإأجراءات التً قمنا بها لتحقٌق هم الإأتناولنا فٌه 

الدراسة  أدواتكما ٌوضف  مجموعة الدراسة، ار منهج الدراسة المناسب، وتحدٌدختبإفً 

، معالجة البٌاناتجراءات المتبعة فً التؤكٌد من صدقها وثباتها، وكٌفٌة المستخدمة والإ

 وأخٌرا خلبصة الفصل.

 . منهج الدراسة:4.1

مخططات المبكرة  والتؤكد من وجود ن الدراسة الحالٌة دراسة عٌادٌة تهدؾ للكشؾبماأ   

حالة، فإننا اعتمدنا ة اللدى المدمنٌن على المخدرات عن طرٌق دراسنشطة الؽٌر المتكٌفة 

وتحلٌل الشامل للحالات  ةكمنهج أنسب لدراس '''تقنٌة دراسة حالة' العٌاديعلى المنهج 

 المتوفرة لدٌنا والحصول على أكبر قدر ممكن من المعطٌات حولهم.

نه المنهج الذي تناول السٌرة من منظورها الخاص وكذا ؤ: بش''ادانٌال لاغحٌث عرفه ''    

ا عطاء معنإالتعرؾ على مواقؾ وتصرفات الفرد اتجاه وضعٌات معٌنة محاولا بذل  

التً تحركها محاولات الفرد للتعرؾ على بنٌتها وتكوٌنها كما ٌكشؾ عن الصراعات 

 (.420: 2141)عبد الحفٌظ جدو، كلها.

 ستطاحعٌة:الدراسة الإ. 2.1

ستطلبعٌة فً تعتبر أساسا جوهرٌا لبناء البحث كله، وإهمال الكتابة عن الدراسة الإ   

علب سقط عن الباحث جهدا كبٌرا كان قد بذله فالبحث ٌنقصه أحد العناصر الأساسٌة فٌه، وٌ

 . (12: 4991)مختار، فً المرحلة التمهٌدٌة للبحث.

ساسٌة تكشؾ من خلبلها تعتبر هذه الدراسة بمثابة القاعدة الضرورٌة قبل الدراسة الأ   

وبعد الحصول على  كبر قدر ممكن من المعلومات حولهاأطار العام لدراستنا وجمع على الإ

لى المإسسة العمومٌة للصحة الجوارٌة إجل تنفٌذ الجانب التطبٌقً، اتجهنا أ فقة منالموا

فرصة قٌامهم بحملبت تحسسٌة اؼتنامنا دمان، وقد مصلحة علبج الإ -تٌارت  –كارمان 

ستشفابٌة المتكفلة بالمدمنٌن على دمان على المخدرات فً بعض المإسسات الإضد الإ

ابٌٌن النفسانٌٌن، قمنا بتطبٌق مقٌاس الدراسة )مقٌاس خصالمخدرات، وبالتنسٌق مع الأ

على مجتمع الدراسة )المدمنٌن على  ''المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة "الصورة المختصرة

 40ستطلبعٌة على عٌنة قوامها)المخدرات الخاضعٌن للئستشفاء(، وقد شملت الدراسة الإ
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ٌث تمت قراءة تعلٌمات المقٌاس المخدرات الخاضعٌن للئستشفاء(، ح (علىفردا مدمنا

مع أخصابً نفسانً وشرح طرٌقة الإجابة على بنود هذا المقٌاس، كما تم العمل بالتنسٌق 

سبلة ستجوابه على بعض الأإمع أحد المدمنٌن على المخدرات الخاضعٌن للئستشفاء وتم 

علٌه وذل   ،( الصورة المختصرة وتطبٌق مقٌاس المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة )

  .جابة علٌهالكافً للئجابة علٌه مع توضٌف له كٌفٌة الإ عطاءه الوقتإب

 ستطاحعٌة: هداف الدراسة الإأ. 4.2.1

وكان الهدؾ  ،حٌثٌات الجانب التطبٌقً ستطلبعٌة إلى التعرؾ على أهمتهدؾ الدراسة الإ   

  :من هذه الدراسة

 ستشفاءدمان الخاضعٌن للئالتؤكد من توفر حالات الإ. 
 وات الدراسة بالتؤكد من صحة أدوات جمع البٌانات التً تمّ تبنها من الدراسة الأولٌة لأد

قبلنا ومعرفة مستوى ملببمتها على البٌبة الجزابرٌة، والتؤكد من خصابصها السٌكومترٌة 

  ستعمالها فً الدراسة الأساسٌة.تمهٌدا لإ
  ات ، والتعرؾ على مدى تجاوبهم مع إجراءبحثال مجموعةالتعامل المباشر مع أفراد

  الدراسة وتحدٌد الزمن اللبزم لتطبٌق الأدوات المستعملة.
  لمصطلحاته. بحثال مجموعةالتحقق من ملببمة المقٌاس ومدى فهم أفراد 

  ًالتعرؾ على الظروؾ التً سٌتم فٌها إجراء الدراسة والصعوبات وجوانب القصور الت

  ربما تواجهنا فً تطبٌق أدوات الدراسة.
 الدراسة الاستطاحعٌة:مواهفات عٌنة  .2.2.1

العٌـنـة الإستطلبعٌـة إلى التحقـق من الصدق والثبات لأدوات الدراسـة، حٌث  تهدؾ   

( مدمنا على المخدرات  60بتطبٌق أدوات الدراسة على عٌنة إستطلبعٌـة مكونة من ) قمنـا

بعد بشكل عشوابً، و -تٌـارت  –ستشفابٌة لولاٌـة الخاضعٌن للبستشفاء بالمإسسات الإ

إستبٌان( من العٌنة، لعدم إكتمال الإستجابات علٌها أو 20إستبعاد )  جمع الإستبٌانات تم

 مها.تؤخر وعدم إستلب

 سة الاستطاحعٌة:. نتائج الدرا1.2.1

 .حدٌد الإجراءات المنهجٌة للدراسةتم من خلبل هذه الدراسة ت

  دوات الدراسة وخهائهها السٌكومترٌة:أوهف 

ي بحث علمً، أهم الخطوات فً أدوات القٌاس المناسبة تعتبر من أ ختٌارإن عملٌة إ   

ستخدمنا فً دراستنا الحالٌة مقٌاس أدوات وهدؾ البحث، ولقد ن تتفق هذه الأأولابد 

، ودلٌل (1994) "لجٌفري ٌونغ)الصورة المختصرة( '' المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة
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جابة عن تساإلات الدراسة الدراسة والإ ختبار فروضإالمقابلة من تصمٌم الطلبة، بهدؾ 

 وٌتكون مقٌاس المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة من جزبٌن ربسٌٌن هما:

: ٌتضمن بعض التعلٌمات التً تساعد المفحوص على الاجابة عن ول من المقٌاسالجزء الأ

: ٌتضمن أحد الجزء الثانً من المقٌاس، أما (01كما هو فً الملحق رقم ) العبارات

و أمتؽٌرات الأساسٌة للدراسة وٌتكون من مجموعة من البنود موزعة على عدة محاور ال

جابة، كما هو موضف فً الملحق بعاد وعدد البدابل التً تساعد المفحوص على الإأ

 دوات المستخدمة كالتالً:(، وتتمثل الأ02رقم)

ي أولا: مقٌاس المخططات المبكرة غٌر المتكٌفة )الهورة المختهرة( لجٌفر

  Youngٌونغ:

 schema questionnaire – short form (YSQ-S1)  
ختبار ٌقٌس المخططات المبكرة ؼٌر إبوضع ( 4991) عماله سنةأفً جٌفري ٌونغ  قام   

( 16( بندا وٌحدد )205المتكٌفة، وهو مقٌاس ٌملؤه العمٌل لتحدٌد المخططات، ٌتضمن )

 وهو ٌضم( 4991) فً سنة  (YSQ-S1)لى إختصر امخططا مبكرا ؼٌر متكٌؾ. ثم 

 من طرؾ( 2114) سنة مخططا مبكرا ؼٌر متكٌؾ، وتم تعدٌله فً( 41)بندا تحدد  (21)

( مخططا 18( بندا، ٌحدد )232وهو مقٌاس ٌتكون من ) (YSQ-L3) لىإ ''جٌفري ٌونغ''

نه ٌعطً مزٌدا ستعمال العٌادي لأستعمال الشكل المطول فً الإإؼٌر متكٌؾ. وٌفضل مبكر 

أما الشكل المختصر فٌستعمل ؼالبا فً من الدقة لكل مخطط وٌزودنا بمعلومات مفصلة، 

 (.249:  2142)عٌشونً،البحوث والدراسات.

 وهف المقٌاس: .أ

( بندا، تصؾ وتمٌز 75) ،(YSQ-S1)ٌتضمن الشكل المختصر لمقٌاس المخططات    

المتكٌفة، ات المبكرة ؼٌر إلى تحدٌد المخططوتهدؾ بنود هذا المقٌاس  ،( مخططا فقط15)

 (.221: 2142)عٌشونً،ضطرابات الشخصٌةإوالتً سٌركز علٌها علبج 

و بعد)مخططا أو بند مقسمة على خمسة عشر محور أ( فقرة 75ٌتؤلؾ هذا المقٌاس من )    

 هً متمثلة فً الجدول التالً:كما مبكر ؼٌر متكٌؾ(
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عاد لمقٌاس المخططات المبكرة غٌر ب(: ٌبٌن توزٌع البنود على الأ14الجدول رقم )  

 المتكٌفة.

 رقام البنود )عدد البنود(أ المبكرة ؼٌر المتكٌفةبعاد المخططات أ الرقم

 5 الحرمان العاطفً 01
  10 -6 ستقرار/ عدم الإهمال()الإ الهجران 02
 15 -11 و عدم التحكم فً الذات(أ)الحذر/ تجاوز  ساءةالتشكٌ / الإ 03

       20 -16 جتماعٌة / الوحدةالعزلة الإ 04

 25 -21 )النقص / الخجل(العٌب / العار 05

 30 -26 الفشل 06

          35 -31 )تبعٌة / عدم الكفاءة( عتمادٌةتكالٌة / الإالإ 07

 40 -36 نجراحٌة()الإ ذىو الأأتوهم المرض  08

  45 -41 )ذوبان/ شخصٌة ضامرة( التعلق/ هدم الذات 09
   50 -46 و القهر(أخضاع إ) نقٌادو الإأان ذعالإ 10

        55 -51 التضحٌة بالذات 11

  60 -56 نفعالً المفرط()التحكم الإ الكبت العاطفً 12
  65 -61 )متطلبات مبالػ فٌها( المعاٌٌر الصارمة /النفاق 13
  70 -66 )حقوق شخصٌة مبالػ فٌها/ تكبر(ستحقاق/هوس العظمةالإ 14
 75 -71 )نقص تحكم الذات(عن ضبط الذات / ضبط الذاتالعجز  15

 

 بدائل الاجابة وتهحٌح القائمة:ب.
جابة بدابل للئ ستةي تم وضع أستجابة للئ سداسًسلوب التصحٌف وفق مدرج أعتمد ا   

و أالمستجٌب  ة فً الدراسة الحالٌة بحٌث ٌختارمام كل فقرة من الفقرات القابمة المستخدمأ

نطباق الفقرة علٌه وقد اعطٌت البدابل لؽرض إحد فقط منها ٌمثل مدى الحالة بدٌل وا

 وزانا كما ٌبٌنها الجدول التالً:أالتصحٌف 
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جابة والوزن المقابل لكل منها للمقٌاس المخططات (: ٌبٌن بدائل الإ12الجدول رقم )

 .المبكرة غٌر المتكٌفة

 وزانالأ البدابل الرقم

 1 خاطا تماما 01
 2 العمومخاطا على  02
 3 صحٌف أكثر من الخطؤ 03
 4 صحٌف نوعا ما 04
 5 صحٌف عموما 05
 6 تصٌفنً تماما 06

 

 ج.الخهائص السٌكومترٌة لأدوات جمع البٌانات:

رة فً الصو (YSQ-S1)تم التحقق من صدق وثبات مقٌاس ٌونػ للمخططات    

 (على النحو التالً:2012) "عٌشونً شهرزاد" من طرؾ المختصرة فً البٌبة الجزابرٌة

 الهدقValidity:  هو مفهوم واسع، له عدة معان تختلؾ بحسب إستخدام الإختبار، إلا

أن أولى معانً الصدق هو مدى نجاح الإختبار فً القٌاس وفً التشخٌص والتنبإ عن مٌدان 

السلو  الذي وضع الإختبار من أجله أي أن الإختبار صادق لأنه ٌقٌس ما وضع لقٌاسه 

 (.19: 2111 )عوض،

وٌقصد بصدق المقٌاس أن ٌقٌس المقٌاس ما وضع لقٌاسه، وقمنا بالتؤكد من صدق    

 :المقٌاس بالطرق التالٌة
كد من مدى ملببمته ؤوبعد ترجمة المقٌاس من طرؾ الباحثة، تم قٌاس صدق المقٌاس والت   

متع بدرجة ن المقٌاس ٌتأللمفحوص الجزابري، عن طرٌق صدق المحكمٌن حٌث اتفق على 

 صدق مقبولة. 

كد من صدق هذا المقٌاس على مجتمع دراستنا بطرقتٌن وتم ؤما نحن بدورنا قمنا بتأ   

 التحصل على النتابج التالٌة:
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 "ًهدق الاتساق الداخلInternal Consistency " : 

 .(421: 2111)الأغا، رتباط الفقرة أو البند من الأداة والدرجة الكلٌة إٌشٌر إلى قوة    

( مدمنا على 40ستطلبعٌة التً تتكون من )بعدما تم تطبٌق المقٌاس على العٌنة الإ

 Coefficientرتباط بٌرسون "قمنا بحساب قٌمة معامل الإستشفاء، المخدرات الخاضعٌن للئ
Personرتباط بٌن درجة كل بعد والدرجة الكلٌة لمجموع " عن طرٌق إٌجاد معامل الإ

 ( وفً الجدول التالً:04ً الملحق رقم )، كماهو موضف فالمقٌاس
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 .مقٌاسرتباط بٌن درجة كل محور والدرجة الكلٌة للٌبٌن معاماحت الإ (:11جدول رقم)

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 (  /   غٌر دال إحهائٌا)  (1.11ٌا عند مستوى)(  /  *دال إحهائ1.14** دال إحهائٌا عند مستوى)

 

 

 المقٌاس )المخططات أو النماذج(  ورامح

 

قٌمة معامل 

 الإرتباط

 

مستوى 

 الدلالة

720,0 الحرمان العاطفً  (:14المخطط رقم )
**

 دالة 

726,0 ستقرار/ عدم الإ)الإهمال( الهجران (:12المخطط رقم )
**

 دالة 

0,,72 )الحذر/تجاوز أو عدم التحكم فً الذات( ساءةالإالتشكٌك/ (:11المخطط رقم )
**

 دالة 

72870 جتماعٌة / الوحدةالعزلة الإ (:11المخطط رقم )
 دالة **

,7207  العٌب / العار)النقص / الخجل(  (:11المخطط رقم )
 دالة **

,,,72 (: الفشل10المخطط رقم )
 دالة **

 غٌر دالة 0,,72 )تبعٌة / عدم الكفاءة( عتمادٌةتكالٌة / الإلإا : (12المخطط رقم )

,72,0 )الإنجراحٌة( ذىو الأأتوهم المرض  (:12المخطط رقم )
 دالة **

726,0 )ذوبان/ شخهٌة ضامرة( التعلق/ هدم الذات (:19المخطط رقم )
 دالة **

72008 )إخضاع أو القهر( نقٌادو الإأذعان الإ (:41المخطط رقم )
 دالة **

72080 التضحٌة بالذات :(44المخطط رقم )
 دالة *

72600 )التحكم الإنفعالً المفرط( الكبت العاطفً (:42المخطط رقم )
 دالة **

,7260 )متطلبات مبالغ فٌها( المعاٌٌر الهارمة /النفاق (:41المخطط رقم )
 دالة **

,7260 )حقوق شخهٌة مبالغ فٌها/ تكبر(ستحقاق/هوس العظمةالإ (:41المخطط رقم )
ةدال **  

,7267 )نقص تحكم الذات(العجز عن ضبط الذات / ضبط الذات (:41المخطط رقم )
 دالة **

 دال / الدرجة الكلٌة للمقٌاس
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و أ( بٌن معظم المحااور 01,0رتباط عند مستوى )وٌتضف من الجدول دلالة معاملبت الإ    

المخططات والدرجة الكلٌة للمقٌاس مما ٌدل على صدقها فً تمثٌل المقٌاس، ماعدا المخطاط 

ه وبااٌن الدرجااة الكلٌااة، ولكاان تاام حصااابٌا بٌنااإرتباااط لااه ؼٌاار دال ( كااان معاماال الإ07رقاام )

 صلً للمقٌاس. الاحتفاظ بهذا المخطط للحفاظ على النموذج الأ

 : ًالهدق الذات 

 اسٌالق أخطاء من ختبارللئ ةٌبٌالتجر الدرجات صٌتخل على الصدق من النوع هذا عتمدٌ   

 لمعامل عًٌالترب الجذر بحساب الذاتً الصدق اسٌق تمٌو. ةٌقٌحق درجات تصبف حتى

 (401: 2112 ة،ٌمعمر رٌبش) الثبات معاملجذر  = الذاتً الهدق .الثبات

 
تقدر بـ  ن درجة صدقه مرتفعة جداأوٌتضف لنا من نتٌجة المتحصل علٌها الصدق الذاتً     

  .وهو مقبول جدا (0.95)

 " الثبااااتReliability :"وٌقصاااد باااه الحصاااول علاااى نفاااس النتاااابج عناااد تكااارار القٌااااس 

 (.421: 2111)الأغا، بإستخدام الأداة نفسها فً الظروؾ نفسها 

عااادة التطبٌااق للتحقااق ماان ثبااات المقٌاااس فااً البٌبااة إولقااد اعتماادت الباحثااة علااى طرٌقااة    

ناواع مختلفاة أ( فردا من المادمنٌن علاى 30الجزابرٌة، وتم تطبٌقه مرتٌن على عٌنة قوامها )

 ول والتطبٌق الثانً ٌقادر بؤسابوعٌن،التطبٌق الأ مخدرات مع وجود فاصل زمنً بٌن من ال

رتباااط ''بٌرسااون'' بااٌن التطبٌقااٌن حٌااث قاادرت قٌمااة معاماال الثبااات وتاام حساااب معاماال الإ

لى ثبات جد مقبول لهاذا إ(، مما ٌشٌر 0.01مستوى الدلالة )حصابٌا عند إ( وهو دال 0998)

 المقٌاس.  

المقٌااااس وذلااا  بعااد تطبٌقاااه علاااى العٌناااة  كاااد مااان ثباااات هااذاؤالتبمااا نحااان بااادورنا قمنااا أ   

ستشاافاء قمنااا المخاادرات الخاضااعٌن للئ( ماادمنا علااى 40الإسااتطلبعٌة والتااً كااان قوامهااا )

 بحساب نوعٌن من الثبات وهما كما ٌلً:

  :معامل ألفا كرونباخ 

وهً طرٌقة تعتماد علاى حسااب الإرتباطاات باٌن العلبماات لمجموعاة الثباات علاى جمٌاع    

، حٌااث بلؽاات قٌمااة ألفااا كرونباااخ (401: 2110)عاااحم، داخلٌااة فااً الإختٌااار الفقاارات ال

(، ومنه فإن معامل الثبات لمقٌاس المخططات المبكرة ؼٌار المتكٌفاة مرتفاع، كمااهً 1994)

 موضف فً الجدول التالً:
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 (: ٌبٌن معامل ثبات مقٌاس المخططات المبكرة غٌر11الجدول رقم )        

 لفا كرونباخ.أرٌق معامل المتكٌفة عن ط       
 

مخططات المبكرة المقٌاس 

 غٌر المتكٌفة

 

 العٌنة
 Cronbch’s Alpha  معامل ألف كرونباخ    

 

الدلالة  مستوى

 1.14عند

 دالة 1994 11

  "الثبات بطرٌقة التجزئة النهفٌةSplit Half Method ": 

وتسااتعمل طرٌقااة  ،(411: 2110)عاااحم، لااى نصاافٌن إحٌااث ٌااتم قساامة بنااود المقٌاااس    

تجزباة الإختباار إلاى جازبٌٌن فقاط، ''ٌر ثبات الإختبار، وذل  من خالبل التجزبة النصفٌة لتقد

الثااانً ماان الاادرجات  بحٌااث ٌتكااون الجاازء الأول ماان الاادرجات الفردٌااة، وٌتكااون الجاازء

تام حسااب معامال ثباات هاذه الأداة بالإعتمااد  (. 121: 4922) البهً،  ''ختبارالزوجٌة للئ

(، 0.94والاذي بلاػ ) سابٌرمان باراونى طرٌقة التجزبة النصفٌة وصحف الطول بمعامال عل

ا هو مشار إلٌه فاً الجادول كم(، spssبالإعتماد على الرزمة الإحصابٌة للعلوم الإجتماعٌة)

 :التالً

  (: ٌبٌن معامل ثبات مقٌاس المخططات المبكرة غٌر المتكٌفة. 11الجدول رقم )    

 

 

 

                                        

 فةالمخططات المبكرة ؼٌر المتكٌٌتضف لنا من خلبل الجدول أن معامل الثبات لمقٌاس 

 ( وبالتالً فهو ٌتمٌز بنسبة عالٌة من الثبات وهو مقبول جدا.0.94بلػ )

ٌّن من النتابج السٌكومترٌة السابقة أن المقٌاس ٌتمتع بدرجة عالٌة من الثبات إ ذن ٌتب

 .والصدق مما ٌجعله صالف للتطبٌق فً هذه الدراسة

 :التنقٌط 

( فقط من مجموع 6( و)5) جاباتعتبار الإسلم التنقٌط بسٌط، نؤخذ فً عٌن الإ   

سبلة ( ونقسمها على العدد الكلً للؤ6( و)5المخططات، وفً كل مخطط، نجمع عدد )

 الخاصة بالمخطط. وٌكون المخطط حاضرا عند الحصول على معدل مرتفع.

 

 

 مخططاتال مقٌاس

 المبكرة غٌر المتكٌفة

 

 العٌنة
 

قٌمة معامل الارتباط 

 قبل التهحٌح

 

قٌمة معامل الارتباط 

 التهحٌحبعد 

مستوى الدلالة 

 1.14عند

 دالة 1.91 1.91 11
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بطرٌقة أخرى تقلٌدٌة، تجمع العلبمات المتحصل علٌها فً ن ٌعوض هذا التنقٌط أوٌمكن    

 ( مخطط.15لدرجة الكلٌة مجموع العلبمات المتحصل علٌها فً )كل مخطط، وتمثل ا

 (.222: 2142)عٌشونً،

  :مستوٌات تأثٌر المخططات 

 (3 – 5.المخطط لا ٌإثر فً الشخص ) 
 (10 – 14.المخطط ٌإثر فً بعض الظروؾ ) 
 (15 – 19.المخطط ٌمثل مشكلة بالنسبة للشخص ) 
 (20 – 24المخطط ٌلعب دورا هاما فً حٌاة ال )فرد. 
 (25 – 30 )(.229: 2142عٌشونً،). الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 

 ثانٌا: تقنٌة المقابلة العٌادٌة:

تعد المقابلة العٌادٌة تقنٌة أساسٌة فً علم النفس حٌث ٌعتمد علٌها المختص العٌادي    

تصال بالمفحوص والحصول على معلومات، وهذا قصد المساعدة وخدمة البحث العلمً، للئ

نها تعتمد على المحتوى الخارجً لفهم المحتوى الداخلً، وفً أعرفها كولات شٌلبند '' وت

    لردود  لاهتمام بكلبم المفحوص دون اهمالالمقابلة ٌنبؽً ا

 . (Chiland.C,1989 :32)أفعاله''

اعد الباحث خطة تنفٌذها  اذإفضل وسابل جمع البٌانات، أتعتبر المقابلة العٌادٌة من    

: 2111)علٌان، غنٌم، فعالة، وٌرجع ذل  لرؼبة المبحثٌن فً تقدٌم المعلومات.  بطرٌقة

411). 

 علٌهاتم اعتمادنا  التًوالمقابلة النصؾ الموجهة منها نواع عدٌدة، أوللمقابلة العٌادٌة    

سبلة التً تخدم لى توجٌه الحدٌث للحالة، وتعتمد على تحدٌد الأإدراستنا الحالٌة والتً تهدؾ 

 سبلة ؼٌر مفتوحة بالكامل.لأوضوع بحٌث تكون االم

عتماد على المقابلة العٌادٌة النصؾ الموجهة فً نه تم الإأومما سبق طرحه نستخلص    

متٌاز بحٌث تكون للحالة الحرٌة فً التعبٌر ولكن لٌس إدراستنا الحالٌة لأنها تخدمه ب

كما تتمٌز هذه  كده الباحث،أ سبلة التً فً الترتٌب الذين ٌجٌب على جمٌع الأأبالضرورة 

 التقنٌة بالموضوعٌة والدقة والقدرة فً جمع البٌانات من الحالات المدروسة.

 أ. محتوى المقابلة العٌادٌة:
 ساسٌن هما:أتكون المقابلة العٌادٌة من جزبٌن 
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: ٌتضمن بعض التعلٌمات التً تساعد المفحوص على  ول من المقابلة العٌادٌةالأ الجزء

عن العبارات من البنود موزعة على عدة محاور موجهة التً تساعد المفحوص  جابةالإ

 (.03على الاجابة، كما هو موضف فً الملبحق رقم )

 ساسٌةأمحاور  ستة: تتكون من فقرات مقسمة من ما الجزء الثانً من المقابلة العٌادٌةأ

دلٌل من طرؾ سبلة، تشتمل موضوع الدراسة، وتم بناء هذا المجموعة من الأ متضمنة

 الطلبة.

 :الدراسة حدود. 1.1
تتعٌن حدود هذه الدراسة فً ضوء مجموعة الدراسة والأدوات والأسالٌب الاحصابٌة    

 المستخدمة وفقا للمجالات التالٌة:

 :للدراسة ةالمكانٌ الحدود.4.1.1
 إجراء دراستنا الحالٌة على مستوى المإسسة العمومٌة للصحة الجوارٌة كارمان تم   

(، 2014كتوبر من العام )أمصلحة علبج الادمان، والتً تم افتتاحها فً شهر  –تٌارت –

، وتتكون المصلحة من طبٌب مختص فً (2015عادة تفعٌلها فً شهر سبتمبر)إو

ضافة إالأمراض النفسٌة والعقلٌة، وثلبثة أخصابٌٌن نفسانٌٌن، وكل مختص بمكتبه الخاص 

 الانتظار.لى قاعة العلبج الجماعً وقاعة إ

 للدراسة: ةالزمانٌ حدودال.2.1.1
(، وهذا للتعرؾ على المكان 2016كانت أول زٌارة لنا للمصلحة فً شهر دٌسمبر )   

 جراء الدراسة هنا .إمكانٌة إوكذا معرفة الحالات المتوفرة أو المتواجدة هنا  و

لتً تمتد من بداٌة وتم الشروع فً الدراسة المٌدانٌة مباشرة فً ضوء الفترة الزمنٌة ا   

 (.2017( إلى ؼاٌة منتصؾ شهر أفرٌل )2017شهر فٌفري )

وذل  بعد حصولنا على إذن من طرؾ مدٌر المإسسة الجوارٌة للصحة العمومٌة كارمان    

 لإجراء هذه الدراسة وبشرنا فٌها رسمٌا العمل فً نفس الفترة الزمنٌة. –تٌارت  –

 للدراسة: ةالبشرٌ الحدود .1.1.1

المدمنٌن على المخدرات  بعض الحالات فً مجموعة البحث، تتمثل على اجراء الدراسةتم 

لادمان بتٌارت لسنة على مصلحة علبج ا ستمرارإالخاضعٌن للئستشفاء، التً تتردد ب

 سنة(. 30إلى  24حٌث تتراوح أعمارهم ما بٌن ) (،2016/2017)

 

 



 الفصل الثالث                                                                منهجية وإجراءات الدراسة

 

~ 53 ~ 

 

 :ساسٌةراسة الأ. د1.1

 :بحث. مجموعة ال4.1.1

، كون دمان )الذكور(لحة علبج الإفً مص تم تحدٌد مجموعة الدراسة بطرٌقة قصدٌة لقد   

ت نهم حالاأساس أختٌارهم على إمقصودة، حٌث تم  حالات التً تم التعامل معها كانتال

ومتعامل معهم هنا  منذ  –تٌارت  –ة بعلبج الادمان المتوفرة فً تل  المصلحة الخاص

لى إ 24عمارهم ما بٌن )أ، تتراوح تالدراسة من خمسة حالامدة، وبالتالً تكونت مجموعة 

 ن على المخدرات منذ مدة لا تقل عن سنتٌن.ٌٌوكلهم مدمنخاضعٌن للئستشفاء  سنة(، 30

 .خهائص مجموعة البحث:2.1.1

 ساسٌة: ٌبٌن خهائص مجموعة البحث للدراسة الا(10)رقم الجدول 

 الخهائص           

 الحالات

 حالةال السن

 جتماعٌةالا

ى المستو

 التعلٌمً

المستوى 

 الاقتهادي

 فً العائلة ترتٌبه

 (اصؽرهم) المرتبة السابعة ٌحتل دجٌ متوسطالتاسعة  أعزب سنة 29 (ف) ولىالأ الحالة

 (اصؽرهم) ثالثةالمرتبة ال ٌحتل متوسط ثانويولى الأ أعزب سنة26 (س)الثانٌةالحالة 

 المرتبة الثالثةٌحتل  متوسط جامعً أعزب سنة 30 (ع)الثالثةالحالة 

 المرتبة الرابعةٌحتل  متوسط متوسطالثامنة  أعزب سنة 28 (م)الرابعةالحالة 

 المرتبة الثالثةٌحتل  منخفض ولى متوسطالأ أعزب سنة 24 (أ)الخامسةالحالة 

 

 ة:. الأسالٌب الإحهائٌة المستخدمة فً الدراس1.1
ستخدام برنامج الحزمة إقامنا بتفرٌػ وتحلٌل مقاٌٌس الدراسة الحالٌة عن طرٌق    

 قد تم استخدام الأسالٌب الإحصابٌة التالٌة:و (SPSS 21)الإحصابٌة للعلوم الاجتماعٌة 
، تم استخدامه للتحقق من صدق وثبات أدوات (Pearson)رتباط بٌرسونمعامل الإ -

 الدراسة.
براون  -' وسبٌرمان'Alpha-cronbachتساق الداخلً ألفا كرونباخ'' رتباط للئمعامل الإ -

(Spearman-brown،) .للتحقق من صدق و ثبات المقاٌٌس المستعملة فً هذا الدراسة 
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 :خاحهة الفهل

ولنا فً هذا الفصل الإجراءات المنهجٌة للدراسة وأهم ما تطرقنا له فً الدراسة اتن   

 لخصابص السٌكومترٌة للؤدوات موضحٌن المنهج المعتمدستطلبعٌة مبرزٌن فً ذل  االإ

مع وصفنا للؤسالٌب الإحصابٌة لجمع البٌانات، وسٌتم فً الفصل التالً عرض وتحلٌل 

 ومناقشة النتابج بعد تفرٌػ البٌانات. 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : عرض نتائج الدراسة ومناقشتها وتحميمها.رابعالفصل ال

 تمهيد

 حالات.الوتحميل ومناقشة ض عر . 4.1

 الاولى . تقديم وتحميل ومناقشة الحالة4.4.1

 الثانية . تقديم وتحميل ومناقشة الحالة2.4.1

 الثالثة . تقديم وتحميل ومناقشة الحالة1.4.1

 الرابعة . تقديم وتحميل ومناقشة الحالة1.4.1

 الخامسة . تقديم وتحميل ومناقشة الحالة1.4.1

 ة وتحميل نتائج الحالات.. خلاصة مناقش2.1

 خلاصة الفصل
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 تمهٌد:

لجمع المعلومات لٌس له أي ستعمال أي وسٌلة إإن النتابج الخام المتوصل إلٌها من    

 مدلول ما لم تعرض وتحلل هذه النتابج تحلٌلب دقٌقا ٌسمف من استنباط الحقابق.

الضرورٌة التً  الكمٌة والكٌفٌةالدراسة الحالٌة، قمنا بالتحلٌلبت  فرضٌةختبار صحة لإو   

 .ةفرض الدراسسٌتم عرضها لاحقا بالتفصٌل فً هذا الفصل والتً ستسمف لنا بإختبار 

 ومناقشتها وتحلٌلها. حالاتال وعلٌه سنتطرق فً هذا الفصل إلى عرض نتابج

 حالات:الوتحلٌل ومناقشة  .عرض4.1

 ولى :الأ تقدٌم وتحلٌل ومناقشة الحالة .4.4.1

توى التاسعة لدٌه مس ،أعزب سنة(، مقٌم بولاٌة تٌارت، 29بلػ من العمر )ٌ)ؾ( الحالة   

قتصادي جٌد، لدٌه سكن خاص وٌعٌش لوحده، لدٌه إ ، ذو مستوىمتوسطة، موظؾ وتاجر

صؽرهم بحٌث كان أذكور وبنت واحدة(، ٌحتل المرتبة السابعة وهو  خمسة)خوةإستة 

 الطفل المدلل للعابلة.

 سري هادئ ٌتمٌزأكان ٌعٌش فً جو  ن الحالة )ؾ(أ، وجدنا لى تارٌخ الحالةإبالرجوع    

صابته إثرى إصبف لا ٌتواصل معهم كثٌرا، أة وفجؤة علبقته مع والدٌه جٌد ،بالتفاهم والحب

 ،نجلتراإلى إ خوتهإوهجرة  والدٌهؼتٌال إمحاولة نتٌجة  السوداء ثناء العشرٌةأبصدمة 

مع  ول بداٌتهأ كانرهاب، خوفا من الإ قامتهمإ مكان لى تؽٌٌرإضافة بالإ ،ختهأوزواج 

وكرد  ،سبٌلب للتؤقلم مع واقعه الجدٌدنه لم ٌجد لأ ،سنوات( 9لما بلػ عمره ) دمانمشكلة الإ

حفزته إلى الدخول ، والوحدة التً كان ٌعانً منهاجتماعٌة والنفسٌة فعل على الظروؾ الإ

وتركه لمقاعد  ،خاصة وأن حالته المادٌة كانت جٌدة دمان على المخدراتفً مجال الإ

 رفقاء السوء، م، وما ساعده أكثر هالدراسة فً سن مبكر وؼٌاب الحصانة والسلطة علٌه

 حباط والقلق والملل الدابم،والإ ،سرتهأهتمام من قبل همال وعدم الإوشعوره بالحرمان والإ

 ولى مع السجابر والكحول.وكانت بداٌته الأ

فردٌا لٌلب وخفٌة بسبب تعوده على نتقل لتناولها إكان ٌتعاطى فً البداٌة بصفة فردٌة ثم 

صبف ألا مدة قلٌلة وإ، ولم ٌمكث ٌشعر بها وٌعٌشهى المعاناة التً جعله ٌنساثارها فً 

من طرؾ  هكتشافإتم ، ولى ثلبثة علب فً اللٌلة الواحدةإٌتعاطى فً البٌت وبمعدل علبتٌن 

مر كتشاؾ الأإنها كانت تتستر علٌه خوفا من ألا إمه وتوبٌخه عدة مرات وعدم منحه المال أ

 .خوتهأو من طرؾ والده

صبف ٌتناول الكحول بكمٌات كبٌرة أعن السٌطرة و مرالأ سنة( خرج 14وفً السن )   

لنسٌان تل  لشعوره بالبهجة والمتعة وصدقابه وذل  بتشجٌع منهم، أمع  الحشٌش وٌدخن

ونقص ثقته بنفسه همال، فكار التً تراوده وتجول فً ذهنه حول الفقدان والفشل والإالأ
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جهه فً حٌاته، وزٌادة توتر علبقته ي مشكلة تواأو اتخاذ قرار لحل أنجاز إحول قدرته فً 

 .صدقابه بسبب تمرده، عدم الرضى عن وضعه انذا أهله وأمع 

خرى من المخدرات كالكوكاٌٌن أنواع أو دوٌة النفسٌةلأسنة( بدأ ٌتعاطى ا 17وفً السن )   

فً علبقة عاطفٌة وزواج  وهذا بعد فشله ستقلبلٌة المطلقة،بالإصبف ٌشعر أووالحشٌش 

دمان على المخدرات، ففكرة فشله وفقد حبٌبته كثر فً عالم الإفؤكثر أنؽمس إٌث حبٌبته، ح

ن تل  أصبف ٌتعاطى المخدرات لٌلب ونهارا لدرجة أحٌث  ،تمرداأكثر ه تبتعادها عنه جعلإو

 ى علٌهفكار التً تجول فً ذهنٌته، وبدصبحت لاتجدى نفعا مع حالته والأأالمواد المخدرة 

داخل بٌتهم  للدٌن والقٌم والعادات والتقالٌدٌها ومنافٌة للمجتمع وسلوكٌات ؼٌر مرؼوب ف

فقرر  مقٌدا ولاٌتمتع بالحرٌة الكاملة نهأحس أوهله المشاكل، خٌرة جلبت له ولأوهذه الأ

لى الولوج فً عالم الملبهً اللٌلٌة إتجه الحالة إ، سنة(20العٌش بمفرده عندما بلػ عمره )

لى مختص إتم ذهابه ي شخص، أبكل حرٌة دون تدخل  اوقاعات القمار وممارسة الزن

وعن تل  السلوكٌات المنحرفة لكن  تناولها قلبع عنالإمه، لمساعدته على ألحاح إنفسً بعد 

نواع من أكان ٌنتكس كل مرة وٌعود لتناول المخدرات بجرعات كبٌرة مع مزج عدة 

 .ت مع بعضها فً نفس الوقتالمخدرا

ٌام، وعدم رؼبته فً ألى المستشفى ودخل فً ؼٌبوبة لعدة إة )ؾ( ثرها نقل الحالأوعلى    

لى إنقله على جناح السرعة  دارة المستشفىإم وجعلت من الأ مرالعلبج فً بادئ الأ

شهر أدمان على المخدرات، ومكث هنا  عدة مستشفى البلٌدة لتكفل به وعلبجه من حالة الإ

فٌه نوعاما خرج من هنا  وبقً لمدة شهر تحسن فً حالته وبعد تعاال علبمات وبدرت علٌه

فكار ؼرٌبة وهواجس أخرى وكانت تنتابه أنتكس مرة إكثر لم ٌتناول المخدرات، ثم أو أ

ها وشعوره بالملل لدرجة لا ٌستطٌع تفسٌر اء والضعؾ والفشل والقلق الدابم،كالؽب

قرانه لدٌهم أن كل أخرى خاصة عندما ٌتذكر أوالندم والتوتر والعصبٌة تارة  ختناق تارةوالإ

فً  دمان وعدم نجاحهط فً مستنقع الإحٌاة مستقرة وٌنعمون بالسعادة وهو لا ٌزال ٌتخب

 اولاترتباط بعد محترا، وفشله فً الإإنجلخوته فً إالدراسة ولا فً الحب وعدم التحاقه ب

 .سهفاشل ولٌس لدٌه ثقة فً نف رتباط لكونهتجعله ؼٌر قادر على الإ تحدث ظروؾ متعددة،

نه شخص ؼٌر كامل وؼٌر قادر على المسإولٌة نتٌجة الوضع الذي ٌعٌشه حتى أ وٌرى   

نطوابٌا إصبف أصبحت متوترة جدا بعد وقوعه فً هذا المستنقع حٌث أسرته أعلبقاته مع 

 أو مرتٌنلا مرة إهله أجتماعٌة لدرجة لاٌرى نسحب من كل العلبقات الإإوٌحب العزلة و

السوء الذٌن لا بالمناسبات، وحتى رفقاء إصدقابه أخوته وأمع فً الشهر ولا ٌتحدث 

 لكونهاز، شمبزنهم ٌشعرونه بالقلق والتوتر والإبتعد عنهم لأأ ،لدحضوه فً هذا المجاأ

حد أثر نصف وتوجٌه ألا على مصالحهم لاؼٌر، وإنهم هم سبب معاناته ولا ٌبحثون ؤدر  بأ

ٌن وجد ٌد المساعدة والدعم أ، -تٌارت  -رمان دمان بكالى مصلحة علبج الإإصدٌقاته توجه 

 مواد المخدرةفً التقلٌل من تناول ال أسبوعٌة، بدالنفسً وبعد عدة جلسات ومتابعته الأ
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 فكار التً تنتابه، كماوالتوتر والأ اضة القتالٌة لتفرٌػ شحنات القلقلى ممارسة الرٌإواللجوء 

تً تحكم على صاحبها على المخدرات ال دمانعالم الإ بدر علٌه الشعور بالندم  لولوجه

خرٌن والش  المرضً ومرارة الحٌاة والعزلة وفقدان الثقة فً النفس وفً الأ بالموت البطا

سرٌة بصفة خاصة مواله وصحته وفقدانه للعلبقات الأفً كل مامن حوله وهدر لأ

عله ٌقوم المجتمع كما تجفً نه شخص فاسد ؤجتماعٌة بصفة عامة وشعوره بوالعلبقات الإ

 بتصرفات ضد نفسه والمجتمع.

لى تطبٌق مقٌاس المخططات المبكرة ؼٌر متكٌفة لكً تدعم النتابج الكٌفٌة إولقد لجؤنا 

التً تحصلنا علٌها فً المقابلة العٌادٌة النصؾ الموجهة بنتابج كمٌة، وبعد تطبٌقنا لمقٌاس 

و مجموع درجات فً كل أابج للمخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة، تحصلنا على النت'' ٌونغ''

لدى الحالة النشطة  المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة هم النماذجألى إنموذج والتً تشٌر 

 كما هً موضحة فً الجدول التالً: مستوى تؤثٌرها علٌهو)ؾ( 
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     لة (: ٌبٌن نتائج مقٌاس المخططات المبكرة غٌر المتكٌفة لٌونغ للحا10الجدول رقم )

 ولىالأ

 

 نواع المخططات )النموذج(أ

الدرجة التً 

تحهل علٌها 

 الحالة )ف(

 

 مستوى تأثٌر المخطط

 الفرد تنظٌم فً  أساسًالمخطط  29 مخطط الحرمان العاطفً

 الفرد تنظٌم فً  أساسً المخطط 25 ستقرارمخطط الهجران/ عدم الإ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 24 ساءة التشكٌك/ الإ

 الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 28 جتماعٌة/ الوحدةالعزلة الإ

  الشخص فً ٌإثر لا المخطط 07 العٌب / العار

  الظروؾ بعض فً ٌإثر المخطط 14 الفشل

 الشخص فً ٌإثر لا المخطط 08 تكالٌة / الاعتمادلإا

 للشخص بالنسبة  مشكلة ٌشكل المخطط 16 ذى/ المرضتوهم الأ

 للشخص بالنسبة  مشكلة ٌشكل المخطط 18 لتعلق/ هدم الذاتا

 الشخص فً ٌإثر لا المخطط 09 نقٌادو الإأذعان الإ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 24 التضحٌة بالذات

 الظروؾ بعض فً ثرؤٌ المخطط 12 الكبت العاطفً

  دالفر تنظٌم فً أساسً المخطط 26 المعاٌٌر الهارمة / النفاق

 الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 29 ستحقاق / هوس العظمةالإ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 23 العجز عن ضبط الذات / ضبط الذات

 / 274 الدرجة الكلٌة

تتراوح بٌن   مو النماذج كانت درجاتهأومن خلبل الجدول نلبحظ أن معظم المخططات    

 ملعبهساسً فً تنظٌم الفرد وأٌن مستوى ماب ثٌرهم ٌتراوحؤً تٌة جدا، وبالتالعالٌة والعال

 متوسطةثٌرهم ؤنسبة ت كانت خرىأفً حٌن ٌوجد مخططات ة هذه الحالة، دورا هاما فً حٌا

 .لى الشبه منعدمإ

النتابج المتحصل علٌها من خلبل المقابلة العٌادٌة النصؾ موجهة وتطبٌق مقٌاس  تشٌر   

)ؾ( على مقٌاس الكلٌة للحالة أن الدرجة ؼٌر المتكٌفة،ٌونػ للمخططات المبكرة 

 لدٌه.المخططات  بعض رتفاع نسبة نشاطإلى إ والتً توحً(، 274نسبة) المخططات بلؽت

( درجة للمخطط الحرمان العاطفً، والذي 30/29وقد تحصل الحالة )ؾ( على نسبة )   

حٌاته، وٌظهر هذا من خلبل  ساسٌا فً تنظٌمأٌإثر سلبٌا على شخصٌة المدمن وٌلعب دورا 
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نه عاش فً جو هادئ نوعا ما، وتمتعه بالرفاهٌة المادٌة أفً صؽره رؼم  هحتواءإعدم 

ولكن دون مراعاة الجانب العاطفً له، ومازاد فً نشاط هذا المخطط هو الصدمة التً 

بوه من طرؾ أمه وأؼتٌال إسنوات( نتٌجة محاولة  9لحالة وعمره لاٌتجاوز )اعاشها 

فر أخوته وتؽٌٌر مر تؤزما هو سرهاب جعله دابم التهدٌد والخوؾ من فقدانهم، ومازاد الأالإ

قرانه بسبب المحٌط الذي عاش فٌه أعدم تمتعه بمرحلة الطفولة كباقً ومكان إقامتهم، 

جعله  العشرٌة السوداء(،نذا  )أكبر منه سنا والظروؾ التً كانت أشخاص وصداقته لأ

هتمام والمودة وعدم وجود وذل  لؽٌاب الإ ،الحماٌة والحنان صفراغ عاطفً ونقٌشعر ب

خر أنه لم ٌجد بدٌل أنعدام التوجٌه والنصف لدرجة إي ألٌه إشخاص ٌفهمونه وٌصؽون أ

دمان على المخدرات التً تساعده على نسٌان معاناة لا التدخٌن والإإلتعوٌض هذا الفراغ  

 خططات لاتكٌفٌة تتعلق بالحرمان العاطفً. لى تنشٌط مإدت به أ ، وكل هذه الظروؾمعاشه

( 30/25ن نسبته بلؽت )أقد لاحظنا ستقرار، فما فٌما ٌخص المخطط الهجران/ عدم الإأ   

ساسً فً تنظٌم حٌاته، وٌظهر أٌإثر فً شخصٌة الحالة )ؾ( بشكل كبٌر و درجة، والذي

وبذل  ؼٌاب الدعم  كبر منه سنا وبقابه بمفرده فً البٌتخوته الأإذل  من خلبل ؼٌاب 

نفعالً وفقدان الحماٌة والحصانة التً كان ٌتمتع ستقرار الإخوي ونقص العطاء وعدم الإالأ

لى التبعٌة إدى أمما  ،كبر منه سنا ماجعلهم ٌستؽلونهأصدقاء أنذا ، وتركه تحت حماٌة أبها 

ؼتٌال إمحاولة صعب فترات حٌاته بسبب ألهم، كما تعتبر تل  الفترة بالنسبة للحالة )ؾ( من 

مور هٌبت له مان وكل هذه الأنفعالً والأستقرار الإنعدام الإإلى إدى أوالدٌه عدة مرات مما 

دمان على المخدرات والتوؼل فٌه وبالتالً تنشٌط هذا المخطط  بنسبة الجو للدخول عالم الإ

 .)ؾ( كبٌرة لدى الحالة

ٌإثر على  ( درجة، والذي30/24، قد بلػ )ساءةالمخطط الش / الإ نسبة كما وجدنا   

همال شخصٌة هذا المدمن وٌلعب دورا هاما فً حٌاته، وٌتشكل هذا المخطط نتٌجة الإ

خوته وفشله فً تجربة عاطفٌة، بحٌث إ ؼٌابوؼٌاب الحماٌة التً كان ٌتمتع بها فً ظل 

عر و بعٌدا، كما ٌشأي شخص كان قرٌبا أساءة والكذب والؽدر والخٌانة من صبف ٌتوقع الإأ

وكل هذه الامور جعلت الحالة )ؾ( ٌعٌش معاناة  خرٌن ٌستؽلونه وٌش  فً نواٌاهملأن اأ

نواع متعددة من المخدرات أدمان وتجربة لى الولوج فً مستنقع الإإدت به أنفسٌة حادة، 

 لم.  ؤهروبا من واقعه الم

فهو ٌإثر على  ،( درجة30/28فقد بلؽت نسبته ) ،جتماعٌة/ الوحدةالعزلة الإ ما المخططأ   

ساسٌا فً تنظٌم حٌاته وٌظهر جلٌا نشاط هذا أبشكل كبٌر وٌلعب دورا  شخصٌة الحالة )ؾ(

نسحابه من جمٌع العلبقات إو صدقابهأهله وأ عن نعزال الحالة )ؾ(إمن خلبل  مخططال

ن تواجده مع نتقاله للعٌش بمفرده لكً ٌشعر بالراحة والحرٌة الكاملة لأإ، والإجتماعٌة

نقٌاد ولا ٌستطٌع ممارسة سلوكٌاته وتصرفاته بحرٌة ختناق والزجر والإٌن ٌشعره بالإخرالأ
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سنٌن، عاٌش وحده  10)حنا مازلنا قدم فً الخارج عنده  تامة، كما صرحت لنا الحالة

فكار التً كانت تناتبه ، ولهذا فالظروؾ التً كان ٌعٌشها الحالة والأحب(ٌوٌدٌر واش 

دمان على المخدرات مور تجعله ٌتمادى فً الإالوحدة وهذه الأنعزال وحب تحفزه على الإ

 كثر.ؤكثر فأنحراؾ والإ

نه أونلبحظ ذى/ المرض، توهم الأ ططالمخ( درجة فً 30/16كما تحصل على نسبة )   

نه أن شٌبا سٌبا سٌحدث له وؤشعور ب احٌانأبحٌث ٌنتابه  ،ٌشكل مشكلة بالنسبة للحالة )ؾ(

بٌه أصابة إشلل عن قرٌب ولا ٌجد من ٌساعده، وذل  نتٌجة  وأسوؾ ٌصاب بمرض خطٌر 

صدقابه بمرض خطٌر، ولهذا فهو دابم التفكٌر فً هذه أحد أصابة إعاقة مفاجبة، وإو أبشلل 

نواع عدٌدة من المخدرات أدمان على المخدرات وتجربة نه توجه للئأشٌاء لدرجة الأ

ت صبحأ ةن المادة المخدرألى درجة إ فكار وتلبشٌها،كتشاؾ فاعلٌتها لنسٌان هذه الألإ

 مهما ضاعؾ جرعات هذا المخدر. عدٌمة المفعول معه

فهو ذا إ( درجة، 30/18فقد تحصل على نسبة ) مخطط التعلق/ هدم الذات،ما بالنسبة لأ   

ٌمثل مشكلة بالنسبة للحالة )ؾ(، بحٌث ٌإثر على شخصٌته وٌجعله ؼٌر قادر على التكٌؾ 

خوته إو أحد والدٌه أطفولته، والتالً لاٌستطٌع تقبل فكرة فقدان منذ  جتماعً العاطفًالإ

كثر أمر ٌجعله مجرد التفكٌر فً هذا الأهله، فأعاده عن بتإنتقاله للعٌش بمفرده وإبالرؼم من 

ن شخصٌته أستقرار ونه ٌشعر بعدم الإأ كماحباط، لإحٌانا شعوره باأو ،قلق وتوترستثارة وإ

لم ٌنساها ٌوما فهو ٌشعر  لأنهوحتى عن حبٌبته رؼم خداعها له،  ؼٌر مستقلة عن والدٌه

 سرارهأصندوق بحٌث ٌعتبرها رتباط بؽٌرها، لاٌستطٌع الإ نهأنها تعٌش بداخله لدرجة ؤب

مواد المخدرة التً تلعب دورا هاما فً مساعدته على لل لى اللجوءإدى به أمر وهذا الأ

 .(نها هً صدٌقه الوفًؤب)ة، كما ٌصرح الحالة النسٌان وتجاهل معاناته ولو لفترة وجٌز

ٌلعب دورا (، والذي 24/ 30بلػ عنده )التضحٌة بالذات  لمخططا ن نسبةأنلبحظ كما    

دمان ن عواقب الإؤنه ٌدر  بأإثر على شخصٌته بشكل كبٌر لدرجة ٌهاما فً حٌاة المدمن و

قلبع عنها، ه القدرة على الإنه مازال متشبثا فٌها ولٌس لألا إعلى المخدرات خطٌرة جدا 

مرة، وٌعود نتكاسة فً كل إللتخلص من هذه السموم فهو ٌصاب ب ،خرٌن لهرؼم مساعدة الأ

فعال رؼم معرفته نه مازال ٌتعمد ممارسته لبعض الأأكما لاحظنا دمان من جدٌد، للئ

نلبحظ نشاط هذا المخطط كذل  وٌدز مثلب، ٌصاب بها كمرض الإ نألخطرها وخوفه من 

 شباع رؼباتإهو ٌضحً بذاته مقابل هله رؼم تعلقه بهم وبهذا فأبتعاده عن إمن خلبل 

 حدا مستقبلب.أذا فقد إلم ؤوكذل  حتى لاٌت خرٌنالأ

لمخطط المعاٌٌر الصارمة/ النفاق، ا فً ( درجة30/26تحصل الحالة )ؾ( على نسبة )   

ساسٌا فً تنظٌم حٌاته، أرا ٌإثر هذا المخطط بشكل كبٌر فً شخصٌة المدمن كما ٌلعب دوو

وٌكمل نشاط هذا المخطط من خلبل شعور الحالة )ؾ( بالنفاق والؽدر فً كل مامن حوله 
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كما  ،صبٌة طٌلة الوقتنه ٌشعر بالتوتر والقلق والعأبسبب التجارب التً مرى بها، كما 

بما فً بدا بل ٌرؼب داأتحمل مسإولٌاته بنفسه، ولا ٌتقبل الهزٌمة  ملزم علىنه ؤبٌرى 

دمان على فكار تجعله ٌدخل فً دوامة الإولى رؼم عن الجمٌع، وهذه الأالمراتب الأ

 .باحثا عن شا فعال ٌساعده على تقبل حالته ،نحرافاإكثر أماكن أالولوج فً والمخدرات 

ستحقاق/ هوس العظمة، فهو ٌإثر الإ لمخطط( درجة 30/29بٌنما تحصل على نسبة )   

ساسٌا فً حٌاته، وٌظهر نشاط هذا المخطط أل كبٌر وٌلعب دورا على شخصٌة الحالة بشك

هله بسبب التصرفات والسلوكٌات التً كان ٌقوم بها فً بٌت العابلة، أمن خلبل تمرده عن 

ي شخص مهما كان، عتبارا لأإن ٌضع أفعال دون نتقاله للعٌش بمفرده وممارسة تل  الأإو

قٌود فً حٌاته كلها، وعدم مراعاته  يؤب بنه شخص متمٌز جدا ولا ٌرؼؤى بٌر كما

فعال ؤنه ٌقوم بأ ، وٌعتقدحترامه للدٌن والقٌم والعادات والتقالٌد مجتمعه بل تعدى علٌهاإو

نهم ؤخرٌن بكما ٌنعت الأ ،خرٌن فً التطور والتقدمكثر من الأأٌساهم وحسنة وجٌدة 

دٌة من جهة والتفرٌط حٌن فراط فً التنشبة الوالفعال كانت نتٌجة الإمتخلفٌن، وكل هذه الأ

خرى، وكذل  طؽٌان الجانب المادي علٌه، وكل هذه أتخلٌهم عنه بحجة السفر من جهة 

 دمان علٌها.الوقابع تجعل منه شخص فرٌسة لهذه المخدرات والإ

فقد تحصل على نسبة  عن ضبط الذات/ ضبط الذات، العجز ما فٌما ٌخص مخططأ   

حٌاة الحالة )ؾ( وٌإثر على شخصٌته بشكل فعال،  فهو ٌلعب دورا هاما فً ،(30/23)

دمان وتحمل العصبٌة والقلق والتحكم فٌها والتخلص من الإ ستطٌع ضبط ذاتهٌن الحالة لالأ

نه لا ٌستطٌع التعبٌر عما بداخله أحتٌاجاته، كما نلبحظ إذا لم تشبع رؼباته وإحباطات والإ

ستسلبم الكامل لون القٌام بنصحة، والإخرٌن الذٌن ٌحاونفعالات وعواطؾ، وتجنب الأإمن 

 للمواد المخدرة.

خرى فقد كانت نتابجهم على مقٌاس المخططات أما فٌما ٌخص المخططات الخمسة الأ   

و أطبٌعة الحالة فً حد ذاته عدة أسباب إما للى إو شبه معدوم وهذا راجع أضبٌلة جدا 

 جل تنشٌطهم.أخرى لم تتوفر فً دراستنامن أعوامل 

نه هنا  مخططات مبكرة ؼٌر المتكٌفة نشطة لدى المدمنٌن على أمما سبق نستنتج و   

فتراضات المشوهة دراكات والإفكار والإتجد مخرجا للؤلان الحالة )ؾ( المخدرات، لأ

لمدة طوٌلة تحت  هبرؼم من وجود دمان على المخدرات،عن طرٌق الإإلا والخاطبة لها 

نها الوسٌلة الوحٌدة لنسٌان أنه مازال ٌعتقد م ٌتعافى نهابٌا، لأنه لألا إالنفسٌة طبٌة والمتابعة 

 معاناته. 

 الحالة الثانٌة: ومناقشة وتحلٌل تقدٌم.2.4.1

، عامل ٌومً لدٌه ، أعزبسنة(، مقٌم بولاٌة وهران 26الحالة )س( ٌبلػ من العمر )

ٌحتل المرتبة (، ولد)بنت وخوٌنأقتصادي متوسط، لدٌه إولى ثانوي، ذو مستوى مستوى الأ

  صؽرهم.أالثالثة وهو 
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 بوهأ نفصلٌن،م والدٌه نالحالة)س( ٌعٌش مع أمه لأ أنلى تارٌخ الحالة وجدنا إبالرجوع    

ي شا، كان ٌعٌش فً جو أمختفً منذ مدة ولاٌعرؾ عنه و ٌحمل سوابق عدلٌة متعددة،

كان أول  ،عقلبنٌةوالؽٌر  ةكثٌرال م ومطالبهاقساوة الأو لبخبسبب  ،توتر جداسري مأ

عدم شعوره  فً سن مبكر، طرده من الدراسةتم   سنة(، 15فً سن ) دمانله للئ طرٌق

 حباط والقلق والضؽط نتٌجة ظروفه المزرٌةبالإ المستمرالشعور ستقلبلٌة، وبالراحة والإ

رؼمته على أن أمه بعد أوتمرده على قرارات همال الوالدي، لى الإإضافة والصعبة، بالإ

ٌتعاطى  كانخرى، أالمعهد الموسٌقً ومركز التكوٌن المهنً، وتم طرده منهم مرة دخول 

نه بسبب حصار أمه له وتقٌٌده لدرجة ألٌلب وخفٌة، مع زملببه وأحٌانا لوحده السجابر 

، فً البداٌة كان ٌتعاطى (بؤن أبوه كان محق وعلى صواب لما تركها) واجهها عدة مرات

حتقاره إالمادة المخدرة وما شجعه على ذل   مفردهي بمع زملببه وبعدها أصبف ٌشتر

مه بالسإال علٌه بصفة ألحاح إ، وونعته بالطفل المدلل ة منه من طرؾ زملببهوسخرٌ

جراء عدم تحصله على  تهتكوٌنه وطرد بسبب تعدي على أستاذ واصللم ٌ ه، ولكندابمة

 .نتابج جٌدة

 ،سنة( بمساعدة أمه 18وعمره لاٌتجاوز)بشركة لصنع البلبستٌ   الحالة )س( التحاق تم   

وأنها  ،ختناق لتواجده هنا ٌشعر بالإكان مدعٌا بؤنها سجن و شهرأبعد عدة  منها ستقالإ

ثم بدأ العمل فً مقهى وهنا  وجد راحة ، لاتناسب مقامه وٌجب أن ٌكون له وظٌفة مسإول

را إلى البٌت بسبب المشاكل ، إلا أنه كان لا ٌؤتً كثٌ)لقٌت روحً فً خدمة الكافترٌا( نفسٌة

التً تختلقها له أمه وأخته لدرجة أنه أصبف ٌنام فً المقهى أحٌانا لتجنبهم، وخاصة عندما 

وشعوره بعدم الرضا عن نفسه ، كل والنوم وإلا ٌطرد خارج البٌتتطلب منه المال مقابل الأ

والدته فً كل شإون عجزه عن مواجهة مشاكل الحٌاة، وفقدانه للثقة بسبب التدخل المفرط لو

فكار التً كثر فعالٌة لنسٌان الأأخرى تكون أشجعه على البحث عن مادة مخدرة حٌاته، 

 هخوأقرانه وأوتؽٌر طبٌعة علبقته مع  ،مهأوخلبفاته الدابمة مع  تنتابه حول معاشه الٌومً

 ن كانت جٌدة.أوالمحٌطٌن به بعد 

ول والمهلوسات ٌومٌا حتى لا ٌتذكر سنة( أصبف ٌتعاطى الحشٌش والكح 19وفً السن )   

شخص متهور  هه خاصة عندما قامت أمه بمنف سٌارته وأمواله لزوج أخته بحجة أنٌما ٌعان

وأصبف ٌضاعؾ فً جرعة المخدر بحٌث لا شا ٌجعله ٌنسى  ،الأمر الحادث فاقم وهذا

كما  ،لمخامرالأفكار التً تجول فً ذهنه لدرجة الولوج فً عالم الملبهً وقاعات القمار وا

وذل  بالتفرٌػ شحنات الؽضب ، توجه إلى السرقة والإعتداء هروبا من الواقع الذي ٌعٌشه

والقلق التً تنتابه إتجاه عابلته، كما أن عدم شعور الحالة )س( بالأمن والإستقرار الأسري 

حٌاته، سمحت له بتجربة عدة أنواع من المخدرات لإكتشاؾ مفعولها وإختٌار  ولامعنى فً

لدٌه تبعٌة لتل   لكً ٌنسى كل معاناته التً ٌتخبط فٌها إلى حٌن أصبحت ،الأكثر فاعلٌة فٌهم

 .المواد المخدرة
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قراص المخدرة كمثابة لتعوٌض ن تناوله لتل  المهلوسات وؼٌرها من الأأكان ٌتصور 

حت صبف ضحٌة لها وتأنه ألا إوتل  الافكار التً تراوده و الفراغ الذي ٌعٌشه أعن النقص 

 .رحمة المخدر

لا إنه ٌستقر وٌتؽٌر أوتزوجه بحجة  مرالأ ستدرا إوحاولت بنها إؽٌاب م لنتبهت الأأ 

خرى، وهذا أمه من جهة أهل الزوجة من جهة وأنها لم تتم مراحل زفاؾ بسبب تطلبات أ

ستقراره عند صدٌقه، ومع إخرى وألى ولاٌة إنتقاله إمن البٌت و الرحٌللى إدى به أما

كل مرة ٌصاب كان  دمان ولكنهن ٌقلع عن الإأراد أهل صدٌقه له، أوقت ومعاملة مرور ال

 ؤلج هل صدٌقهأ، فبطلب من واقعه لنسٌان لى المخدرات من جدٌدإنتكاسة تجعله ٌعود إب

صبف أنه كان ؼٌر مهتم كثٌرا حٌث ألا إالحالة )س( لطلب المساعدة من مختص نفسً 

جتمع وشعوره بالملل وقلة النوم والقلق الشدٌد، وتوتر وشدة نعدام الثقة بنفسه والمإٌعانً من 

لى الصداع الدابم وتسارع نبضات القلب، وضٌق التنفس إضافة سباب بالإتفه الأنفعاله لأإ

ت، صبف ٌرؼب فً العزلة والعدوان نحو الذاأجتماعٌة بحٌث نسحابه كلٌا من العلبقات الإإو

لى إخذه أكان، وهذا ما جعل صدٌقه ٌقرر  ي نشاطؤب وعدم رؼبته وقدرته على القٌام

خصابٌٌن نفسانٌٌن أشهر(  وهو ٌتابع عندهم من طرؾ أ 8دمان وله مدة )مصلحة علبج الإ

فضل مما أ نهؤما الحالة )س( فقد صرح لنا بأ .ن الحالة فً تحسن مستمرأ هم،وحسب تقرٌر

شٌاء كثٌرة أودقابه صأسرته وأمع  ٌستعٌد علبقاته أٌشعر بتحسن، كما بد وهو كان علٌه

 دمان على المخدرات.التً فقدها جراء ولوجه عالم الإ

لى تطبٌق مقٌاس المخططات المبكرة ؼٌر متكٌفة لكً تدعم النتابج الكٌفٌة إولقد لجؤنا 

، تحصلنا على النتابج ابج كمٌةالتً تحصلنا علٌها فً المقابلة العٌادٌة النصؾ الموجهة بنت

هم النماذج المخططات المبكرة ؼٌر ألى إوذج والتً تشٌر و مجموع درجات فً كل نمأ

كما  مستوى تؤثٌرها علٌهولدى الحالة )س(  على المخدرات لدى المدمنٌنالنشطة  المتكٌفة

 هً موضحة فً الجدول التالً:
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(: ٌبٌن نتائج مقٌاس المخططات المبكرة غٌر المتكٌفة لٌونغ للحالة 12الجدول رقم )

 الثانٌة

الدرجة التً  واع المخططات )النموذج(نأ

تحهل علٌها 

 الحالة )س(

 مستوى تأثٌر المخطط

 الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 28 مخطط الحرمان العاطفً

 الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 26 ستقرارمخطط الهجران/ عدم الإ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 24 ساءة التشكٌك/ الإ

 الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 28 جتماعٌة/ الوحدةلإالعزلة ا

  الشخص فً ٌإثر لا المخطط 08 العٌب / العار

  الظروؾ بعض فً ٌإثر المخطط 13 الفشل

 الشخص فً ٌإثر لا المخطط 09 تكالٌة / الاعتمادالإ

 للشخص بالنسبة  مشكلة ٌشكل المخطط 19 ذى/ المرضتوهم الأ

 للشخص بالنسبة  مشكلة ٌشكل لمخططا 19 التعلق/ هدم الذات

 الشخص فً ٌإثر لا المخطط 06 نقٌادو الإأذعان الإ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 20 التضحٌة بالذات

 الظروؾ بعض فً ثرؤٌ المخطط 13 الكبت العاطفً

  الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 30 المعاٌٌر الهارمة / النفاق

 الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 29 لعظمةستحقاق / هوس االإ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 23 العجز عن ضبط الذات / ضبط الذات

 / 295 الدرجة الكلٌة

عالٌة  بٌنما تتراوح كانت درجاتهم ات ل الجدول نلبحظ أن معظم المخططومن خلب   

فكان خر البعض الأ، أما توسطةم اتالمخططثٌر بعض ؤكانت نسبة ت حٌن فً ،والعالٌة جدا

 .ثٌرهم قلٌلب جداؤت

النتابج المتحصل علٌها من خلبل المقابلة العٌادٌة النصؾ موجهة وتطبٌق مقٌاس  تشٌر   

على مقٌاس )س( الكلٌة للحالة أن الدرجة ٌونػ للمخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة،

المخططات  بعض نشاطل ةلى نسبة قبول عالٌإ والتً توحً(، 295) نسبة المخططات بلؽت

 لدٌه.

( 30/28الحالة )س( تحصل على نسبة )من خلبل النتابج المتحصل علٌها نلبحظ أن    

بنسبة كبٌرة جدا وٌلعب دورا  انشطوالذي ٌعتبر  لمخطط الحرمان العاطفً،ادرجة فً 



 الفصل الرابع                                            عرض نتائج الدراسة ومناقشتها وتحليلها

~ 66 ~ 

 

من خلبل الظروؾ التً عاشها الحالة وهو  ذل  ٌتجلىو ،ساسٌا فً تنظٌم شخصٌتهأ

مه أوقسوة وؼطرسة  نفصالهمإمن عطؾ وحنان الوالدٌن منذ طفولته، نتٌجة  محروما

و ٌفهمه أولا ٌوجد شخص ٌهتم به وٌحبه  ،مهنه منبوذ من طرفأبحٌث ٌشعر  ،تهخأو

و ٌقدم له نصٌحة عند الحاجة، وكل هذه التراكمات التً أ ،ٌد العونبٌمده ووٌستمع له 

نه أط مخطط الحرمان العاطفً الذي نعتقد عاشها الحالة حفزت وساعدت على ظهور نشا

فكار الأدمان علٌها، للتخلص من تل  سباب المإدٌة لتناول المخدرات والإهم الأأكان من 

 وثانٌة نتٌجة المعاناة التً ٌعٌشها. ةلحظالتً تراوده وتتهجمه كل 

إثر فهو ٌ (،30/26فقد كانت نسبته ) ستقرار،أما بالنسبة لمخطط الهجران/ عدم الإ   

بنسبة كبٌرة جدا على شخصٌة المدمن وٌلعب دورا هاما فً تنظٌم حٌاته وذل  من خلبل 

حٌث كانت ؼٌر مستقرة منذ طفولته، بدءا  ،و التنشبة التً مرى بها الحالة )س(أالظروؾ 

خته، كما تم سلب ممتلكاته من طرفهما، وتبعا لهذه أنفصال والدٌه وسٌطرة وقسوة والدته وإب

ماكن متعددة بحثا عن أنتقال عدة مرات للعٌش فً )س( للئ الحالة ضطرأالظروؾ 

لى المخدرات وٌدمن إمور جعلته ٌتجه الأ وكل هذه مان التً حرم منهم،ستقرار والأالإ

 نواع.الأ ؾعلٌها بشتى الطرق وبمختل

فهو نشط لدى الحالة  (،30/24نسبته ) والذي بلؽت ساءة،الش / الإ وفٌما ٌخص المخطط   

خرٌن مهما كانت درجة صبف ٌش  فً نواٌا الأأوٌلعب دورا هاما فً حٌاته بحٌث )س( 

خته )سلب ممتلكاته(، وسٌطرة وتطلب والدته أمه وأقرابتهم بسبب التجربة التً عاشها مع 

ن ٌسٌا له أو خوفا من أخشٌة منه  ،ي شخص كانمما جعله لا ٌستطٌع البوح بمشاعره لأ

خرٌن ٌرٌدون الؽدر به  ن الأؤالأحٌان تنتابه أفكار ب نه فً ؼالبأوٌسخر منه لدرجة 

همال الؽٌر مبرر الذي ٌعانٌه الحالة فكار التً تراوده كانت نتٌجة للئوخٌانته، وكل هذه الأ

 دمان علٌها هروبا من واقعه المعاش.)س( والتً جعلته عرضة للمخدرات والإ

ٌإثر (، بحٌث 30/28لى نسبة )فقد تحصل ع العزلة الاجتماعٌة/ الوحدة، اما المخطط   

هذا المخطط بدرجة كبٌرة على حٌاة الحالة )س( والتً تلعب دورا أساسٌا فً تنظٌم حٌاته، 

كما  ،خرٌننعزال والوحدة بدل بقاءه معهم حتى لا ٌجلب المشاكل لنفسه وللؤفهو ٌفضل الإ

مومً وؼٌاب ط الأبسبب ما ٌعانٌه من التسل ،صدقابهأعابلته ووسط  بالاؼترابٌنتابه شعور 

نسحابه عن إف ،ختناق والتوتر والقلق طوال الٌومحنان وعطؾ والده وشعوره الدابم بالإ

مان نتٌجة للحصار والقٌود وعدم الراحة التً ستقرار والأالجمٌع وبقاءه وحٌدا باحثا عن الإ

مخدرات فعال ؼٌر مرؼوب فٌها كتناول الؤلى القٌام بإٌعٌشها وٌشعر بها، وهذا ما ٌإدي به 

 .الٌومٌة تهللتخلص من معانا دمان علٌهاوالإ

ٌإثر على والذي ، المرض/ ذىتوهم الأ المخطط( فً 30/19كما تحصلنا على نسبة )   

 فًحٌاة الحالة )س( بشكل ٌجعله مدمنا على المخدرات كما ٌشكل هذا المخطط مشكلة 

وتر وصراعات الٌومٌة لى ٌومنا هذا من تإحٌاته نتٌجة ما واجهه الحالة منذ طفولته 
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نهٌار وفقدانه للثقة فً نفعالً لدرجة شعوره بالإستقرار الإوالحرمان العاطفً وعدم الإ

ٌة  تتعلق فكار ؼرٌبة وؼٌر عقلبنأحٌانا أقدراته لحل ومواجهة مشاكل الحٌاة، كما تنتابه 

له، و شخص ٌحاول الؽدر به وقتأمواله، أفلبس مفاجا وسرقة إو أصابته بمرض مزمن إب

مه كل ممتلكاته فجؤة ومنحه أخذت منه أوذل  نتٌجة التجربة التً عاشها المرٌض عندما 

نه أن هذه التجربة جعلته حذرا جدا لدرجة ، لأإستشارتهو أستبذانه إبنتها بدون إلزوج 

لى إفكار لجؤ الحالة )س( فكارا تتعلق بهذا الموضوع ولنسٌان تل  الهواجس والأأتراوده 

قمار والملبهً اللٌلٌة ماكن متشابهة كالمخامر وقاعات الات، وولوجه لعدة أتناول المخدر

 دمان على المخدرات.          لى درجة الإإنواع عدٌدة حتى وصل ألنسٌان مؤساته، وتجربة 

(، 30/19كانت نسبته )حسب النتابج المعطاة التعلق/ هدم الذات،  ما فٌما ٌخص المخططأ   

ٌاته وٌإثر على شخصٌة الحالة )س(، وٌظهر ذل  من خلبل ٌشكل مشكلة فً حوالذي 

ن المخدرات أتمرده على نفسه بوشم جسمه بحجة نسٌان الظروؾ التً ٌعٌشها كما ٌدر  

كتشاؾ المخدر إجل أنواع مختلفة ومتعددة من المخدرات من أقام بتجربة  ،مضرة بالصحة

قلبع عنه، وظهر علٌه نوع ولته للئنتكس عدة مرات عند محاإنه أكثر فعالٌة وقوة لدرجة الأ

 ي نشاط مهما كان نوعه.ؤمن العدوانٌة نحو ذاته وعدم رؼبته فً القٌام ب

المخطط التضحٌة بالذات، ٌإثر هذا المخطط ( فً 30/20وتم الحصول على نسبة )   

بشكل كبٌر على شخصٌة المدمن بحٌث ٌلعب دورا هاما فً حٌاته وٌظهر هذا المخطط جلٌا 

لتحاقه بالمعهد إوسٌطرتها، فقد وافق على  هامه رؼم قسوتها وتطلبأخضاع لمطالب فً الإ

مرة  مه ورضاها، كما وافقألاٌحبها تلبٌة لرؼبة  ةو لموهبأالموسٌقً وتعلمه لتخصص 

رتباطه عدة مرات إعلى دخوله للمركز التكوٌن المهنً وشركة صناعة البلبستٌ  و خرىأ

حفاظا حتٌاجاتها وإمه وأشباع رؼبات إه الشخصٌة مقابل شباعاتإتضحٌة بذاته ورؼباته و

نانٌته أستٌاء بسبب وحتى لاٌشعر بالذنب والإ ،لم بهالحاق الأعلى علبقاته معها، تجنبا لإ

نه ٌنصاع ؤدمان علٌها حتى لاٌتذكر بلى تناول المخدرات والإإدى به أوحبه لذاته، مما 

 ي شكل كان.ؤشبع برادته على حساب رؼباته التً لم تإخرٌن بللؤ

ن أنلبحظ إذا المخطط المعاٌٌر الصارمة/ النفاق، فً  (30/30وقد تحصل على نسبة )   

ساسٌا فً تنظٌم أعلى شخصٌة الحالة )س( وٌلعب دورا جدا هذا المخطط ٌإثر بشكل كبٌر 

رؼم  ،مهأحلبمه ومتطلبات أجل تحقٌق أداء المبالػ فٌه من حٌاته وٌتجلى هذا من خلبل الأ

لى الشعور بالضؽط والتوتر والصراع الدابم إدت به أدم رؼبته فً ذل  وكل هذه الامور ع

فكار والشعور الذي للخروج من تل  الأ ،دمان علٌهاتعاطً المخدرات والإب سمف لهالذي 

ٌجول فً ذهنه طٌلة حٌاته وما نجم عنه من قلق وضؽط، وهذا ما سلب منه متعة الحٌاة 

ن أنه لا ٌستطٌع بناء علبقات حقٌقٌة، كما ؤوبالتالً ٌشعر ب ،ٌةوالسعادة والصحة النفس

نجازات كثٌرة جعلت منه فردا منحرفا ومدمنا إجل تحقٌق أمه من ألتزامه المفرط بتعلٌمات إ

 على المخدرات.
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 ( بحٌث30/29تحصل على نسبة ) ستحقاق/ هوس العظمة،ن المخطط الإأنرى كما    

ساسٌا فً تنظٌم حٌاته أى شخصٌة المدمن وٌلعب دورا بشكل كبٌر علهذا المخطط ٌإثر 

نه منصب ؤالشركة بسبب ؼروره وزعمه بفً ستمراره فً العمل إوذل  من خلبل عدم 

و مدٌر بمعنى أن ٌكون فً منصب مسإول أوٌجب  ،لاٌلٌق به ولا ٌتوافق مع شخصٌته

ة على مهام ستحواذ على سلطة الشركة والعمال وفرض وجهات نظره علٌهم والسٌطرالإ

م أكانت نتٌجة للتنشبة التً تلقاها من  فكارالشركة وبالتالً فرض رؼبته علٌهم وكل هذه الأ

كل هذا التناقض  و  الرؼبات كتعوٌض لما بداخله، وكانت تل ،مسٌطرة ودٌكتاتورٌة وقاسٌة

 فكار والصراعات المتواجدةالذي ٌعٌشه جعل منه فردا مدمنا على المخدرات هروبا من الأ

 . معاشه الٌومًوالمتناقضة مع  ذهنهب

فقد تحصل على نسبة  العجز عن ضبط الذات/ ضبط الذات،وبالنسبة للمخطط    

على شخصٌته،  ٌلعب دورا هاما فً حٌاة الحالة )س( وٌإثر بشكل كبٌر(، والذي 30/23)

ته بشكل ستجابته لرؼباإندفاعاته وذل  بإنفعالاته وبحٌث ٌجعله عاجزا عن الضبط الذاتً لإ

 حالته،عندما ٌتذكر  ،متهور متجنبا المواقؾ المزعجة والإلمة والتً تشعره بالتوتر والقلق

لملبهً اللٌلٌة للئدمان على المخدرات وارتباط عدة مرات، متوجها نه فشل فً الإأو

نه كان ؼٌر أحتٌاجاته هروبا مما ٌعانٌه، كما لاحظنا إشباعا لرؼباته وإوالمخامر تلبٌة و

خرى، ألى مهمة إومن مهمة  لأخر كاننه ٌتنقل من عمل لاخر ومن مأفً حٌاته و مستقر

و ضبط ذاتً بحٌث ٌعٌش حٌاة أستقرار إستقرار وهذا فً حد ذاته ٌعتبر عدم بحثا عن الإ

نه ٌعبر عن أ، كما نلبحظ فً حٌاته تخاذ قرارات حاسمةإموره وألاٌستطٌع حزم  ،تلقابٌة

مان والحنان والأنه وجد فٌهم نوعا من العطؾ لأ وعابلتهمشاعره بصفة مبالؽة لصدٌقه 

 سرته.أفً  الذي طالما فقده

ٌكون فقد  التً كان نشاطها ضبٌلب جدا على مقاس جٌفري ٌونػ،أما بالنسبة للمخططات    

خرى لم تتوفر فً أعوامل لو أطبٌعة الحالة فً حد ذاته عدة أسباب إما لراجع الى هذا 

 .هاتهدراستنا 

نه هنا  مخططات مبكرة ؼٌر المتكٌفة نشطة لدى المدمنٌن على اما سبق نستنتج وم   

خاطبة وؼٌر  معانًدراكات وفكار والإلأتل  اجد متنفسا للا ٌن الحالة )س( المخدرات، لأ

رادته الكبٌرة فً العلبج والشفاء إدمان على المخدرات، برؼم من عن طرٌق الإعقلبنٌة إلا

 المدمرة.فة الخبٌثة ومن هذه الأ

 الحالة الثالثة:تحلٌل ومناقشة نتائج تقدٌم  .1.4.1

، لدٌه مستوى جامعً، ، أعزبسنة(، ٌقطن بولاٌة تٌارت 30الحالة )ع( تبلػ من العمر )   

) بنتٌن  خوةإربعة أقتصادي متوسط وله إ، ذو مستوى  عمال حرةأموظؾ مإقت وٌمارس 

 مه ماكثة فً البٌت، ٌسكن مع عابلته. أبوه موظؾ وأوولدٌن( ٌحتل المرتبة الثالثة، 
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صابته  إ، سري هادئأن الحالة )ع( كان ٌعٌش فً جو ألى تارٌخ الحالة نجد إوبالرجوع    

خته الكبرى بطعنت سكٌن على أصابة إبصدمة نتٌجة مشاهدته لشجار حاد بٌن والدٌه و

لٌها ظنا منه ثر سقوطه عإبالدم  )ع( الحالة حٌث تلطخ ،والدهامستوى الكتؾ من طرؾ 

ن ؤٌجري وٌقطع فً ملببسه وشعره وٌصرخ ب أصٌب بنوبة هستٌرٌة وبدأوحٌنها نها ماتت أ

ه وبعد عدة وبأوحاول قتل  ،خته ثم حمل السكٌن وهو طفل العشرة سنواتأبوه قتل أ

خوه ولكنه سرعان ماسقط مؽمى علٌه كذل ، ومن تل  أمحاولات تم قبضه من طرؾ 

دمان فً ول طرٌق له للئأكان  ،ختهنتقام لإبالإ وسلوكٌاته وتوعد ٌرت تصرفاتهاللحظة  تؽ

بحجة رفقاء  ،عن طرٌق تعاطً السجابر نهارا وخفٌة على الجمٌعسنة(  12سن لاٌتجاوز)

 حٌان.السوء وتشجٌعهم له وذل  لحصوله علٌها مجانا، فً ؼالب الأ

 دام سٌارة( وشعورهفكار ؼرٌبة )نروح ومانرجعلهم ولا نرمً روحً قأكان تنتابه    

و تواجهه مشكلة ما ولا ٌرؼب فً حلها أهله بمهمة أختناق عندما ٌكلفونه الإور القلق والتوتب

ع نه لم ٌستطٌلأ ،نه كان ؼٌر راضى عن حٌاته فً تل  الفترةأوالهروب منها لدرجة 

كان  خته الكبرى التًألا إ ،جتماعٌةالإ هعلبقات وفقد معظم نطوابٌاإصبف أخته وأمساعدة 

  .مقربا منها وٌحبها

جد عدوانً وعنٌؾ مع الحالة )ع(  ، كما كاني شاأالمحٌطٌن به لاٌعنون له  امأ   

بالسكٌن  هستاذأوقام بطعن  ،عدة مراتمعهم ساتذته بحٌث تشاجر أصدقابه وزملببه وحتى أ

، ٌوما( 15ً وطرده لمدة )حالته على المجلس التادٌبإسنة(، وتم  13وعمره لاٌتجاوز )

تسمت تصرفاته بنوع من الخمود تعبٌرا عن رفضه للواقع الذي ٌعٌشه، إومنذ ذل  الوقت 

نسحابه كلٌا إوخر، ضد المحٌطٌن به من حٌن لأ هنفعو تهعدوانٌ تزداد حدةت أوبعد فترة بد

نه ٌحضر لشهادة التعلٌم المتوسط، مما أقرانه بحجة أسرته وأعن  منعزلا كثٌراصبف أبحٌث 

در  عواقب أنه أحٌطٌن به على تشجٌعه وتحفٌزه على الدراسة زعما منهم هل ومدعى الأ

فً حٌن كان ٌتناول المخدرات خفٌة منهم والتً تطورت من  ،لمتهورة والطابشةتصرفاته ا

حدا، بل بالعكس أمر ن ٌكتشؾ الأأأشهر تقرٌبا(، دون 5دوٌة النفسٌة لمدة )لى الأإالتدخٌن 

ٌر مباشرة وذل  بمنحه المال وتركه لمدة طوٌلة بمفرده ومحفز بطرٌقة ؼ االجو كان مهٌ

ن نجاحه الدراسً طٌلة أوصرحت الحالة ، كان النجاح حلٌفه فً كل مرة له،كتراث دون الإ

كتشاؾ إفً  هحماس زاد وفً مرحلة الثانوٌةحٌاته كان بمحظ الصدفة والحظ لاؼٌر، 

 لحشٌشاق اللصاق والبنزٌن واستنشإ لىإنواع متعددة من المخدرات من الكحول أوتجرٌب 

خرٌن وعلى الأ ،عتداء على نفسه بالوشم والحرق وتشرٌف جسمهلى السرقة والإإضافة بالإ

و لفظٌا بحجة أعتداء علٌهم جنسٌا و الإأو ضربهم أوذل  بسلب ممتلبكاتهم الخاصة 

 نواع المخدرات.أحسن أقتناء إجل أالحصول على المال من 

خرى من المخدرات أنواع أكثر فً تناول أاد تفاخرا بنفسه وتمادى وبعد دخوله الجامعة ز   

صبف ٌتردد على الملبهً اللٌلٌة وؼٌرها أدوٌة النفسٌة وكالحشٌش، الحبوب المهلوسة والأ
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وء كثر رفقاء السأهله وٌدر  ما ٌفعل، وماشجعه أبعٌدا عن ه نأماكن المشبوهة بححة من الأ

و حبا أهتماما إلم ٌتلقى سلوب حٌاته، الذي أفعل عن ، كرد المقٌمٌن معه بالحً الجامعً

مره كثٌرا خته الكبرى التً كانت تحبه وتهتم لأأستثناء إطفا من قبل عابلته طٌلة حٌاته، بوع

نه كان تجاهه منذ تل  الحادثة لأإ اهتمامها به وتؽٌر تصرفاتهإنها قللت من ؤرؼم شعوره ب

 .قه الشدٌد بهابسبب تعلمتعلقا بها كثٌرا وتحاول تجنبه 

لتزام ببعض القرارات والدٌن نقٌاد والإحٌانا لا ٌستطٌع الإأنه أٌصرح الحالة )ع(    

فكار عتداء على حرمة رمضان خاصة عندما تنتابه تل  الأوالعادات والتقالٌد، حٌث ٌقوم بالإ

، لخإصابته بشلل ...إو أي لحظة أصابته بمرض خطٌر وموته فً إالؽرٌبة واللبعقلبنٌة ك

هله، كل هذه أنه شخص متمردا عن نفسه وعلى محٌطه ودٌنه وأوعند تذكره لتل  الحادثة وأ

بصفة دوٌة النفسٌة فكار تجعله ٌضاعؾ فً جرعات تناول المخدرات خاصة الكحول والأالأ

 .تصرفاتهنه لاٌستطٌع التحكم فً رؼباته وأبحجة  دابمة

ن الحالة )ع( مدمن أالكبرى  ختالأ كتشفتإوبمحظ الصدفة ، وبعد تخرجه من الجامعة   

حته عدة مرات وبشتى الطرق ولكن بدون جدوى، فقررت ٌعلى المخدرات، فحاولت نص

نهارا تمام لعدم قدرته على إنتكس عدة مرات، وإنه ألا إحٌنها التوقؾ عن المخدرات 

خذه لمستشفى أطالبا منها ٌد المساعدة، فقررت  ختهأفة، فصارح التخلص من هذه الأ

 .دمانشهر لٌعالج من الإأمراض العقلٌة بولاٌة تٌارت وهنا  مكث عدة الأ

فً المستشفى كل تل   مكوثهخاصة فً العلبج كبٌرة وواضحة جدا  رادة الحالة )ع(إ   

دمان بكارمان سبوعٌا عند مختصٌن نفسانٌٌن بمصلحة علبج الإأصبف ٌتابع أ بعدها ،المدة

 تٌارت.

لا الحقن والكوكاٌٌن لم إنواع المخدرات أه جرب مختلؾ نأكما صرح لنا الحالة )ع( 

عتداء والعدوان، ولكن بعد المتابعة نواع العنؾ والإأنه مارس معظم أٌستعملها، كما 

دمان على المخدرات العلبجٌة لم ٌعد ٌمارس تل  التصرفات وٌحاول التخلص من الإ

تناوله تل  السموم، ثر إفقدها التً  صدقابه وكل المحٌطٌن بهأسترجاع علبقته بعابلته وإو

 السكٌن كانت مجرد حادثة ولٌس عمدا. تخته بطعنأصابة إن أدر  أكما 

تطبٌق مقٌاس المخططات المبكرة ؼٌر متكٌفة لكً تدعم النتابج الكٌفٌة التً ب قمناولقد 

 لىإتشٌر  وكانت النتابجتحصلنا علٌها فً المقابلة العٌادٌة النصؾ الموجهة بنتابج كمٌة، 

النشطة التً تإدي إلى الادمان على هم النماذج المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة أ

 لً:مستوى تؤثٌرها علٌه  كما هً موضحة فً الجدول التاولدى الحالة )ع( المخدرات 
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(: ٌبٌن نتائج مقٌاس المخططات المبكرة غٌر المتكٌفة لٌونغ للحالة 12الجدول رقم )

 الثالثة.

الدرجة التً تحهل  )النموذج( نواع المخططاتأ

 علٌها الحالة )ع(

 مستوى تأثٌر المخطط

 الفرد تنظٌم أساسً فً المخطط 29 مخطط الحرمان العاطفً

 الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 26 مخطط الهجران/ عدم الاستقرار

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 23 ساءة التشكٌك/ الإ

 الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 27 لوحدةجتماعٌة/ االعزلة الإ

  الشخص فً ٌإثر لا المخطط 06 العٌب / العار

  الظروؾ بعض فً ٌإثر المخطط 14 الفشل

 الشخص فً ٌإثر لا المخطط 08 عتمادتكالٌة / الإالإ

 للشخص بالنسبة  مشكلة ٌشكل المخطط 19 ذى/ المرضتوهم الأ

 للشخص بالنسبة  شكلةم ٌشكل المخطط 19 التعلق/ هدم الذات

 الشخص فً ٌإثر لا المخطط 09 نقٌادو الإأذعان الإ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 20 التضحٌة بالذات

 الظروؾ بعض فً ثرؤٌ المخطط 12 الكبت العاطفً

  الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 29 المعاٌٌر الهارمة / النفاق

 الفرد تنظٌم أساسً فً خططالم 26 ستحقاق / هوس العظمةالإ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 24 العجز عن ضبط الذات / ضبط الذات

 / 281 الدرجة الكلٌة

عالٌة  بٌنما لبحظ أن معظم المخططات كانت درجاتهم تتراوح ومن خلبل الجدول ن   

خر من بعض الأنسبة ال، أما ةمتوسطنسبة تؤثٌر بعض المخططات  بٌنماوالعالٌة جدا، 

 و قلٌلب جدا.أالمخططات فقد كان شبه معدوم 

النتابج المتحصل علٌها من خلبل المقابلة العٌادٌة النصؾ موجهة وتطبٌق ظهر تكما    

)ع( على مقٌاس الكلٌة للحالة أن الدرجة مقٌاس ٌونػ للمخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة،

المخططات  بعض نشاطل قبول عالٌة لى نسبةإ والتً توحً(، 281نسبة) المخططات بلؽت

 المبكرة ؼٌر المتكٌفة.

ة )ع( لللحا مخطط الحرمان العاطفًنسبة  نألنا من خلبل النتابج المتحصل علٌها ٌبدوا    

خٌر دورا بحٌث ٌلعب هذا الأ ،ثر بشكل كبٌر فً شخصٌة الحالةإوالذي ٌ، (30/29بلؽت )

فكار ألم تتشكل له مخططات و نهلأً طفولته، ساسٌا فً تنظٌم حٌاته نتٌجة لما مرى علٌه فأ
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لم ٌذكرها  فهو ،م(تكٌفٌة مرتبطة بالعطؾ والحب والرعاٌة والحنان مع موضوع الحب )الأ

متوفٌة،  هانأننا ظننا أسترخاء علٌه لدرجة طٌلة فترة بقابنا معه وحتى بعد تطبٌق تقنٌة الإ

ٌرى كما بدا ولو بالخطؤ، أ ل علٌهؤتسمه لم أن ؤالحالة )ع( بصرح لنا  ،حاحنا علٌهلإوعند 

خته الكبرى جد وطٌدة ؤب فعلبقته رؼم ذل وبدون جدوى ونها هتمام منه ٌشحت الحب والإبؤ

هتمام والعطؾ والدفا نه ٌشعر بؽٌاب الإألا إوجٌدة حسب تصرحاته، وبالرؼم من كل هذا 

ورؼباته الوجدانٌة حتٌاجاته إسري خاصة من طرؾ والدٌه لدرجة لاٌستطٌع التعبٌر عن الأ

و ٌحاولون فهمه أوتصرفاته ولا ٌصؽونا له  متطلباتهنهم لاٌراعون لأ ،العاطفٌة لهم وأ

لى البحث عن تعوٌض إدى به ، أشكل له فراغ عاطفً كبٌر منذ صؽرهوتفهمه، وهذا ما

دمان عالم المخدرات والإلى إاللجوء  ، وذل  عن طرٌقلهذه الرؼبات الجامحة والملحة علٌه

من المخدرات بؽٌة منه وبحثا عن فعالٌة  جدٌدنوع  تجربةكل مرة حاول فً  فقد ،ٌهاعل

نواع عدٌدة من المخدرات، بدافع نسٌان تل  أدمان على لى حالة الإإن وصل ألى إكثر أ

 فكار والهواجس التً تتسلط علٌه ٌومٌا.المعاناة والأ

 (، الذي30/26صل على نسبة )، فقد تحستقرارما بالنسبة للمخطط الهجران/ عدم الإأ   

ساسٌا فً تنظٌم أوٌلعب هذا المخطط دورا  ،على شخصٌة المدمن )ع( ٌإثر بشكل كبٌر

 ذيسلوب الحٌاة الأحٌاته، حٌث لاحظنا نشاط هذا المخطط من خلبل شعوره بالنقص نتٌجة 

ة كتباب لعدإصابته بقلق شدٌد لدرجة دخوله فً مرحلة إحباطه وإلى إ، مما ٌإدي ٌعٌشه

لن سوؾ ترحل وخته أن ؤفكارا بأنه تراوده أ، كما بؤخته الكبرىنظرا لتعلقه المفرط  ،مرات

الحالة )ع( فً  ؤتستمر فً منحه الدعم العاطفً اللبزم والقوة والحنان الذٌن فقدهم، ولهذا لج

هذا لخته، وأتجاه إبتعاد عنها من كثرة خوفه وقلقه لو تحقق ماٌراوده لى الإإحٌان بعض الأ

ي علبقة مهما كانت أستقرار الوجدانً والنفسً ولا ٌثق فً فالحالة )ع( ٌشعر دابما بعدم الإ

جعلت منه  ،الظروؾ كل هذهمان ومن والأنه ٌشعر بالتهدٌد الدابم بعدم الأطبٌعتها، لأ

ي وسٌلة كانت ولم ٌجد حلب ؤو نسٌانه بأشخص ؼٌر مستقر باحثا عن التعوٌض مما ٌعانٌه 

حداث والمعاناة لى المخدرات التً جعلته ٌنسى كل الأإمامه سوى اللجوء أ السرٌعا وفع

 التً تجول ذهنه.

ٌإثر هذا وساءة، المخطط الش / الإ( فً 30/23بٌنما تحصل الحالة )ع( على نسبة )   

المخطط على شخصٌة الحالة )ع( بنسبة كبٌرة وٌلعب دورا هاما فً حٌاته، بحٌث نشؤ هذا 

خته الكبرى التً تم طعنها أتجاه إتشدد وسٌطرة والده والمعاملة السٌبة المخطط لدٌه نتٌجة 

 ومعتقدات فكارأ لى تشكٌلإدى أمر انذا ، مما ولم ٌوضف له الأ ا،بٌهأبالسكٌن من طرؾ 

فكار صابته بسوء، وكل هذه الأإو أخر خاصة والده الأ عتداء علىنتقام والإحول الإ

بعد خرٌن بل وٌش  فٌهم لأخص لاٌثق فً نواٌا الأوالمعاناة التً ٌمر بها جعلت منه ش

هم نه ٌتوقع منلأ ،قتراب منه كثٌراحد بالإأي ولا ٌسمف لأ ،الحدود، فمعظم علبقاته سطحٌة

فكار والهواجس التً تنتابه نتٌجة خته، وكل هذه الأؤبي لحظة ماعدا علبقته أسوء فً الأ
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دمان علٌها نقع المخدرات والإلنشاط هذا المخطط تحفزه وتشجعه على الدخول فً مست

 هروبا من معاناته.

 ( والذي30/27فقد بلؽت نسبته )جتماعٌة/ الوحدة، العزلة الإ ما فٌما ٌخص المخططأ

وٌظهر نشاط  ،ساسٌا فً تنظٌم حٌاتهأعلى شخصٌة المدمن وٌلعب دورا  ٌإثر بشكل كبٌر

بحٌث  ،تهمٌش منذ طفولتهؼتراب والهذا المخطط من خلبل الشعور الدابم للحالة )ع( بالإ

قرانه، أساتذته وأتعرض للرفض بطرٌقة ؼٌر مباشرة من طرؾ والدٌه وخاصة والدته و

تناول ل لى اللجوءإبه دى أانة ومرؼوبٌة وكفاءة، مما قل مكأنه مثٌر للشمبزاز وأكما ٌعتقد 

جراء  والمعتقدات التً ٌحملهافكار دمان علٌها للتخفٌؾ من معاناته والأالمخدرات والإ

 الظروؾ التً ٌعٌشها.  

فهو ٌشكل  (،30/19فقد تحصل على نسبة ) ذى / المرض،توهم الأما بالنسبة للمخطط أ

مشكلة فً حٌاة الحالة )ع(، وٌبرز نشاط هذا المخطط من خلبل شعوره الدابم بالتوتر 

وقات، كما ٌمضً مان فً معظم الأصابته بمرض مستعصً وعدم شعوره بالأإوخوفه من 

حٌانا ٌقوم مفزوعا ومذعورا من أخرٌن، وم وقته فً توقع وترقب هجوم من طرؾ الأمعظ

دمان على المخدرات للتخلص من تل  الهواجس مور جعلته ٌلجؤ للئالنوم وكل هذه الأ

 فكار التً ٌعٌشها ٌومٌا.والأ

والذي المخطط التعلق/ هدم الذات، ( فً 30/19على نسبة ) الحالة )ع( وتم الحصول

وٌظهر  ،ثٌر على شخصٌة الحالة )ع(ؤفً التهاما لعب دورا ٌشكلة فً حٌاة المدمن وٌمثل م

وتوعد  والدهنه حاول قتل أخته الكبرى لدرجة ؤنشاط هذا المخطط جلٌا فً تعلقه المفرط ب

دمان على نه حاول الاقلبع عن الإأخته عندما تسمف له الفرصة، لدرجة لأ الإنتقامب

نه أشباع رؼباته، كما إخته على حساب رضاءا لإإنتكاس لإا المخدرات وتحمل معاناة 

هتمام حرمانه الإٌعانً من فراغ عاطفً كبٌر خاصة عندما ٌتذكر معاملة والدٌه له، و

لؽاءهم من حٌاته وكل هذه إ، رؼم شعوره بتواجدهم بداخله ولا ٌستطٌع والعطؾ والحنان

ات للتخلص من هذه المعاناة فكار جعلت منه شخصا مدمنا على المخدرالتناقضات والأ

 والمشاكل التً ٌعانٌها.

ٌإثر هذا والتضحٌة بالذات، المخطط ( فً 30/20وقد توصل الحالة )ع( على نسبة ) 

المخطط بشكل كبٌر على شخصٌة المدمن وٌلعب دورا هاما فً حٌاته وٌتسم نشاط هذا 

نتكاسة مقابل رضى الإقلبع عن المخدرات والمخطط من خلبل تقبل الحالة )ع( معاناة الإ

حتٌاجاته الشخصٌة، فبرؼم من بعدها إشباع رؼباته وإخته وتلبٌة لطلباتها على حساب أ

نها مسٌطرة بؤرادة، وٌشعر إنه ٌنصاع لها بسهولة وبكل ألا إوتؽٌٌرها عنه بعد تل  الحادثة 

ي طلبا أهتمام ولا ٌستطٌع رفض نها المنبع الوحٌد الذي ٌمده بالحب والعطؾ والإعلٌه لأ

لم، وهذه الظروؾ جعلت منه شخصا متناقضا بٌن ستٌاء والذنب والألها رؼم شعوره بالإ

 ؤالواقع لج اخته الكبرى وللهروب من هذأشباع رؼباته الملحة وتلبٌة لرؼبات واحتٌاجات إ



 الفصل الرابع                                            عرض نتائج الدراسة ومناقشتها وتحليلها

~ 74 ~ 

 

دمان لى المخدرات لنسٌان ما ٌعانٌه من ضؽوطات وقلق جراء ما ٌقوم به والإإالحالة )ع( 

 السموم المدمرة.على تل  

ٌإثر  بحٌث (،30/29للحالة )ع( بـ ) المعاٌٌر الصارمة/ النفاق،المخطط  وقد بلؽت نسبة

ساسٌا فً تنظٌم أهذا المخطط بشكل كبٌر على شخصٌة هذه الحالة وٌلعب دورا هاما و

خته على حساب راحته، أجل تلبٌة طلبات أنه شخص ٌفعل المستحٌل من أحٌاته، حٌث ٌرى 

نه سعى وثابر ألا إالعاطفً  هوحرمان هالصدمة التً عاشها الحالة منذ صؽر وبرؼم من

نهى دراسته الجامعٌة وتحصل على وظٌفة برؼم أعلى من النجاح بحٌث ألبلوغ مستوٌات 

نه ٌشعر بالقلق الدابم ونقص المتعة ألا إدمان على المخدرات، من دخوله مستنقع الإ

لتزام بالدٌن والعادات والتقالٌد نه ٌعتبر الإأقوم به، كما والسعادة والراحة النفسٌة جراء ما ٌ

ن ٌكون حرا ؼٌر مقٌدا، وهذه المشاكل جعلته أمور ؼٌر عقلبنٌة وواقعٌة وٌجب علٌه أ

 دمان على المخدرات.كثر فً هذا المستنقع الخاص بالإؤكثر فأٌتوؼل 

ٌإثر والذي  ستحقاق/ هوس العظمة،الإ المخطط( فً 30/26كما تحصلنا على نسبة )

ساسٌا فً تنظٌم حٌاته، وٌظهر نشاط أبشكل كبٌر على شخصٌة الحالة )ع(، وٌلعب دورا 

هذا المخطط من خلبل حصوله على ما ٌرٌد بؽض النظر عن معاٌٌر الواقع والعقل وعلى 

متحان شهادة إستعلبء المبالػ به من خلبل حصوله على خرٌن وهدفه هو الإحساب الأ

ن ؤالبكالورٌا وحصوله على شهادة جامعٌة ووظٌفة وبهذا ٌطمف الحالة بالتعلٌم المتوسط و

برؼم من  تل  الحادثة،بٌه بسبب أن ٌنتقم من أكما حاول  ،كثر ناجحا من ؼٌرهأٌكون 

خته وفرض سلطته على أستٌاء لانه كان من واجبه حماٌة شعر بالإونذا ، أصؽري سنه 

  الوقت تطور هذا المخطط كتعوٌض ناجم ومنذ ذل ،ي شخصأهتمام بمشاعر بٌه دون الإأ

فكار التً طبعت ستٌاء والحرمان العاطفً وكل هذه الأنتقام وللئعن التفكٌر المفرط بالإ

لملبهً وتناول للمخدرات بشتى الى إه جعلته شخص متمردا وذل  بذهابه كنموذج فً ذهنٌت

 دمان علٌها.نواعها والإأ

( 30/24فقد بلؽت نتابجه نسبة )لذات، ما المخطط العجز عن ضبط الذات/ ضبط اأ

ٌإثر هذا المخطط بشكل كبٌر على شخصٌة المدمن وٌلعب دورا هاما فً حٌاته، وٌظهر و

نفعالاته، بحٌث ٌستجٌب إنشاط هذا المخطط من خلبل عجزه عن التحكم فً مشاعره و

شها منذ حداث التً عالرؼباته بشكل متهور تجنبا للمواقؾ المإلمة والمزعجة، وخاصة الأ

نه ؤتكوٌن علبقات حقٌقٌة، كما ٌشعر بلعدم نه شخص فاشل فً حٌاته ؤصؽره، وشعوره ب

دمان الدخول فً عالم الإ لىإفزته حمور مهمل من طرؾ عابلته وؼٌر مستقر وكل هذه الأ

 و ٌنسى معاناته وما ٌواجهه ٌومٌا. أعلى المخدرات حتى ٌتناسى 

قد كانت نتابجهم على مقٌاس المخططات ضبٌلة جدا ف الباقٌة،أما فٌما ٌخص المخططات    

أخرى لم تتوفر فً و عوامل ألى طبٌعة الحالة فً حد ذاته إو شبه معدوم وهذا راجع أ

 .دراستنا الحالٌة
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نه هنا  مخططات مبكرة ؼٌر المتكٌفة نشطة لدى المدمنٌن على أومما سبق نستنتج 

فتراضات الخاطبة لها دراكات والإكار والإفن الحالة )ؾ( تجد مسلكا لتل  الأالمخدرات، لأ

 دمان على المخدرات.عن طرٌق الإ

 الرابعة: الحالة وتحلٌل ومناقشة تقدٌم.1.4.1

بولاٌة تٌارت، ٌعمل بناء، لدٌه  ، مقٌمعزبأسنة(،  28الحالة )م( ٌبلػ من العمر )   

لطابق هو ٌسكن لوحده فً او ،قتصادي متوسط إساسً، ذو مستوى أمستوى الثامنة 

 خوة، وهو ٌحتل المرتبة الرابعة.إ ثلبثةبواه فً الطابق السفلً، لدٌه أالعلوي، و

 ،لٌمة فً طفولتهأحداث وصراعات ألى الحالة وجدنا الحالة )م( عاش معاناة وإبالرجوع 

هو ٌعٌش فً قلق فلى ذل  إضافة إفهو ٌعانً توتر مستمر لتراكم تل  الذكرٌات المكبوتة، 

هله ولا ٌهتم به نه متسلط وٌتجاأٌعتقد و مضطربة هبٌه فعلبقته معأفاته مع دابم لكثرة خلب

، تعرض لصدمة حٌث تم قتل من عمرهالسادسة  طفولة صعبة، ففً سن وٌقسو علٌه، عاش

صؽر عن طرٌق شعلة بن عمه الأإحراق إب قام عمرهالسابعة من  فً سنفو، مامهأبن عمه إ

الحالة طفولة ؼٌر عادٌة  عاشالحادثة  تل وبعد نار فكانت الحروق على مستوى الوجه، 

 .  لقسوته وعقابه الشدٌد له  ت خلبفته مع والدهأبدو

بدافع و ،من عمره مع رفاق السوء سن السابعة عشرت الحالة فً تعاطً الحشٌش فً أبد

كتشاؾ حٌث كانت بداٌته فً تناول كمٌة كبٌرة من الحشٌش، وبعد فترة تعرؾ للئالفضول و

كانت تدعمه وتجلب له الكحول والتدخٌن والحشٌش  حٌث مخدراتعلى الة مدمنة لى فتاإ

 ٌجنٌهجر الذي الأ و من خلبلأ مخدر،ماته للحصول على الحٌان ٌبٌع مستلزوفً بعض الأ

مما زادت تبعٌته لهذه المادة، ولم ٌكتفً بتناول الحشٌش فحسب فمع مرور  ،من مهنته

الكوكاٌٌن والمهلوسات بصفة ٌومٌة عن  أهمها خدرات،الم خرى منأنواع ألى إتجه إالوقت 

لى إدى أمما  ،بصفة دابمةو للمخدرستنشاق، والحقن فً الورٌد مع تعاٌش طرٌق الشم، والإ

فهو ٌدخل لساعات  ،ظهر بعض الشكاوي الجسمٌة وقلة النومأكما النفسٌة،  حالتهتدهور 

ولم البا ما ٌكون فً البٌت، ؼ لموادتناول تل  ان أوذكرت الحالة )م( ، إلى البٌت خرةؤمت

مخرجا تل  المخدرات بل إعتبرها ٌحاول التوقؾ عن  ن، ولفً حٌاته نتكاسةإٌتعرض لأي 

ن التعاطً أدرا  الحالة إمن مروجٌها ومتعاطٌها،  )م( ن الحالةأشارة وللئ       .لمشكلبته

 .لمحٌط العابلًخاصة من ا همال الذي ٌشعر بهتعوٌض النقص والإلنسب هو الحل الأ

تعانً الحالة من مشكلبت وعقبات وعدم قدرته على التعامل معها شكلت له تهدٌد وقلق 

كتباب والتوتر ولتخفٌؾ مور التً عجز عن حلها ٌخلق له جو من الإٌومً فتركٌزه على الأ

نه ؼٌر راضً عن أ، ومن خلبل المقابلبت لاحظنا الى تناول المخدرات ؤلمعاناة ٌلجمن ا

خرٌن علبقة علبقة الحالة )م( مع الأ، دمانًالإ ل الهروب من خلبل السلو وٌحاوذاته 
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رٌد أشار فً قوله )أؽلونه وتن الكل ٌسأن المجتمع فاسد وأحد، وٌرى ؤمحدودة فهو لاٌثق ب

جتماعٌة كما ٌمٌل ٌراعً المعاٌٌر الإلا  ،قتل الجمٌع( دلٌل على العدابٌة الموجودة بداخله

 . لى السٌكوباتٌةإ

كمٌة هابلة من الكوكاٌٌن فً كتشاؾ الشرطة لى السجن لسنوات لإإدخلت الحالة )م( أ   

وعند ، الموقؾ الوحٌد المفرح فً حٌاته هو لحظة خروجه من السجنلاحظنا أن  بٌته،

لقاء القبض علٌه وحكمت علٌه المحكمة إكبر قد تم بن عمه الأإن أكتشؾ إخروج الحالة 

وصرح الحالة  ،حباطلئلوتعرض حزنت الحالة علٌه حزنا شدٌد و ،بالسجن لسنوات طوٌلة

 علٌه.بلبغ الشرطة بإمه هً من قامت أن أ

ثناء تناول المادة المخدرة نتج عنه تبعٌة لتل  أشعور الحالة بالراحة والنشاط والنشوة    

، لهإلى تدهور الحالة الصحٌة  دىألى الحقن فً الورٌد مما إمر المادة والتعود وتطور الأ

وهذا ما  ز عن التخلً على المواد المتناولةنه فً قلق دابم وتعب وضٌق كبٌر وعاجأوٌرى 

صبحت علبقته بعد دخوله لعالم أجعله ٌفكر فً كٌفٌة التخلص منها من خلبل العلبج ، حٌث 

مما ٌترتب عنه الرؼبة الشدٌدة فً البقاء وحٌدا وتجنب  أصبف منعزلا وإنطوابٌادمان الإ

 تصال بهم .سرته وٌتحاشى الإأ علبقته مع

حصلنا على النتابج قد تجٌفري ٌونػ ولمخططات المعرفٌة لطبقنا على الحالة مقٌاس اولقد    

النشطة التً متكٌفة الؽٌر المبكرة هم النتابج المخططات أ لىإالتً تشٌر فً كل نموذج و

 الجدول التالً:كما هً موضحة فً  علٌه،ثٌرهاؤومستوى تعلى المخدرات  لدى المدمنٌن
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(: ٌبٌن نتائج مقٌاس المخططات المبكرة غٌر المتكٌفة لٌونغ للحالة 19الجدول رقم )

 الرابعة.

الدرجة التً  نواع المخططات )النموذج(أ

تحهل علٌها 

 الحالة )م(

 مستوى تأثٌر المخطط

 الفرد تنظٌم فً أساسٌا دورا ٌلعب المخطط 22 مخطط الحرمان العاطفً

 الفرد تنظٌم فً أساسٌا دورا ٌلعب المخطط 22 ستقرارمخطط الهجران/ عدم الإ

 الفرد تنظٌم أساسً فً المخطط 22 ساءة التشكٌك/ الإ

 الفرد تنظٌم فً أساسً  المخطط 22 جتماعٌة/ الوحدةالعزلة الإ

  الشخص فً ٌإثر لا المخطط 02 العٌب / العار

 ة لاٌإثر فً الشخصٌ المخطط 02 الفشل

 الشخص فً ٌإثر لا المخطط 00 عتمادتكالٌة / الإالإ

 ٌلعب دورا مهم فً حٌاة الفرد المخطط 22 ذى/ المرضلأتوهم ا

 ٌمثل مشكلة بالنسبة للشخص المخطط 52 التعلق/ هدم الذات

 الشخص فً ٌإثر لا المخطط 02 نقٌادو الإأذعان الإ

 الفرد ٌاةح فً هاما دورا ٌلعب المخطط 22 التضحٌة بالذات

 الظروؾ بعض فً ثرؤٌ المخطط 52 الكبت العاطفً

  الفرد تنظٌم فً هاما دورا ٌلعب المخطط 22 المعاٌٌر الهارمة / النفاق

 الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 22 ستحقاق / هوس العظمةلإا

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 22 العجز عن ضبط الذات / ضبط الذات

 / 292 الكلٌةالدرجة 

عالٌة  بٌنما ومن خلبل الجدول نلبحظ أن معظم المخططات كانت درجاتهم تتراوح    

خر من نسبة البعض الأ، أما ةمتوسطنسبة تؤثٌر بعض المخططات  بٌنماوالعالٌة جدا، 

 .و قلٌلب جداأالمخططات فقد كان شبه معدوم 

عٌادٌة النصؾ موجهة وتطبٌق النتابج المتحصل علٌها من خلبل المقابلة الظهر تكما 

مقٌاس هذا )م( على الكلٌة للحالة أن الدرجة متكٌفة، المقٌاس ٌونػ للمخططات المبكرة ؼٌر
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المبكرة ؼٌر المخططات  بعض نشاطل لى نسبة قبول عالٌةإ والتً توحً(، 292نسبة) بلؽت

 المتكٌفة.

ٌإثر بشكل ي والذ ،المخطط الحرمان العاطفً( فً 30/26وقد تحصلنا على نسبة )

، ناجمة عن الصراع ومشاعر عدوانٌة وسوء المعاملة فً )م(ساسً فً تنظٌم حٌاة الحالةأ

ذى نتٌجة من والتشجٌع والتقدٌر، والتعرض للؤالطفولة فبٌبة الحالة تنقصها الرعاٌة والأ

 به هتمامب بشدة وبداٌة خلبفاته معه وعدم الإصؽر منه وعقاب الأبن عمه الأإٌذاء إصدمة 

ثناء أسالٌب خاطبة أستخدام أحباطه، وإلى إدى هذا الشعور أقد  ،تجاهله والقسوة علٌهو

لا وهو الحرمان العاطفً، نما لدٌه أ شكلة وقد تم تشكٌل مخطط لا تكٌفًالتعامل مع الم

الصراع  نه فً ظلأ، فنرى الحالة )م( نحراؾ السلوكًدمان والبلبدة والإستعداد للئالإ

 به إلىدى أوحاجٌاته ب وؼٌاب السبب الضروري لتلبٌة رؼباته لأوتوتر العلبقة مع ا

كما المرؼوب فٌها فً المجتمع ، و بتعاد عن القٌم الؽٌروالإ ،عدوانً مضاد للمجتمع شخص

شكال أشكل من كن مخطط الحرمان العاطفً نشط بدرجة عالٌة لمعاناة الحالة )م( أ نالاحظ

لام المعنوٌة لدى الحالة لأالا زال قوة فاعلة فً  الحرمان ن هذاأبوي الدابم والحرمان الأ

  .نحراؾلى الإإالتً ساهمت فً دفعه 

هذا  نألاحظنا  ،ستقرارعدم الإ/المخطط الهجران( فً 30/29وتحصل على نسبة )

طمبنان الداخلً والعلبقة من عدم الإ )م(فمعاناة الحالةته، حٌا فً أساسٌا ٌلعب دور المخطط

سوي وضعٌؾ بسبب  نسان ؼٌرإنه أ نفسه عتبارإنتقاده لتصرفاته وإالفاشلة بٌن والده و

ٌظهر مخطط ساسٌة الدافبة والتقدٌر الذاتً ولى الحإ )م( ، وتفتقر الحالةالخلبؾ والمشاكل

حباط إه سنده فً الحٌاة ما سبب له رالذي كان ٌعتب بن عمهإالهجران من خلبل فقدان 

دمانٌة إفعال أي والنزاعات الدفاعٌة نجم عنها سرٌاع والحٌرة والتفك  الأضبال  وشعوره

 )م( مرتفع لدٌه .  ةن نشاط المخطط للحالأ، فنجد نماستقرار والأللبحث عن الإ

فهو ٌإثر على ، اءةسالمخطط الش  والإ( فً 30/27كما تم الحصول على نسبة )

وعدم  ٌعٌش فً ش  مستمرحٌث ، )م( فً حٌاة الحالة أساسٌاشخصٌة المدمن وٌلعب دور 

حٌث  م مما جعله ٌفقد الثقة،بن عمه من طرؾ الأإ خرٌن خاصة بعد سجنه وسجنالأثقته ب

خرٌن ٌرٌدون به ن الأأ عتقد الحالةكما ٌ صرحت الحالة )ماكاش كونفٌونس فً حتى واحد(،

حساس بالنقص، الشر وهنا  مكابد مإامرات ضده وتوقعه لها، فشخصٌة الحالة ٌسودها الإ

بً خذ موقؾ سلأنه ؼٌر جدٌر بالحب هذا بسبب ألى الحب الكافً ونه لم ٌحصل علأ

سراره أخرٌن على طلبع الأإب، تردد الحالة فً هتمام الأإو والتفكٌر الخاطا وفقدان رعاٌة

ن وراءها نواٌا خبٌثة، وأحداث خر وتفسٌره للؤؤو بأٌوما ما ضده بشكل  إستؽلبلهخوفامن 

والذي ٌحفزه على اللجوء  خرٌن لهساءة الأإوفً ظل هذه الظروؾ تولد مخطط الش  و

 . للئدمان على المخدرات كتؤثٌر مباشر على الحالة )م(
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ٌإثر فً الشخصٌة  ،جتماعٌة والوحدةالمخطط العزلة الإ( فً 30/25بٌنما بلؽت نسبة )

نفصل إخرٌن، دمان وتطرفه مع الأفعند دخوله للئ ،ساسً فً تنظٌم حٌاتهأبشكل الحالة )م( 

من وفقدان الثقة فً الؽٌر والخوؾ منهم وهذا فتقاده الشعور بالأصبف منفردا لإأاس وعن الن

موضوع الحب لوجود علبقة بٌن فقدان المبكر  نأفقدان المبكر للحب واللى إراجع 

 اكللى ما تعرضت له الحالة من مشإجتماعٌة نطواء والعزلة عنده، وترجع العزلة الإوالإ

صبف أقة وثشعره بعدم الكفاٌة وفقدان الأمما  ،ستحسان من الوالدقللت من قٌمته ولم ٌجد الإ

ختلبط فراد عابلته، تكوٌن الحالة عالم داخلً له وعدم الرؼبة فً الإأ مع نطوابٌا وخاصةإ

وسخطه على نظامه ووضعه  ،حباطٌةللخلبص من المواقؾ الإالوحٌدة والعزلة هً الوسٌلة 

خصابٌة م والتفاعل والتكٌؾ وهذا ما تعمل علٌه الإنسجاختلبط والإسمف له بالإٌالعام لا 

 خرٌن. تجاه الأإفكاره أعادة التوافق وتؽٌٌر النفسٌة فً المصلحة لإ

لعب دور مهم فً  ، والذيالمرض/ذى المخطط توهم الأ( فً 30/22نسبة ) بلؽتبٌنما 

 ب وهو فً مرحلةخلبل تعرضه لسوء المعاملة من طرؾ الأمن  تنظٌم حٌاة الحالة،

خوؾ وحزن بحساس العاطفً وذكرٌاته السٌبة والدفٌنة وؼالبا ماٌعٌش الطفولة وفقدان الإ

وٌخشى التعرض للهجوم مصدره مجهول  فً أمان،نه ؤكد بؤوذعر وٌمضى معظم وقته لت

ن أته القاسٌة فٌعتقد ٌوقد ظهر هذا المخطط بنسبة مرتفعة جراء ترب ،وؼٌر مدر  للحالة )م(

مكانٌة القبض علٌه من طرؾ إفكار تتعلق بأتنتابه ٌذاءه وإٌحاولون مر علٌه وؤالناس تت

 .الشرطة

 ،هدم الذات/التعلق مخطط فً ال (30/15فقد بلؽت نسبة حصولهم على ) المخططأما 

لدٌه مستوى متدنً لذاته وفشله فً  )م( ن الحالةأٌمثل مشكلة بالنسبة للحالة، نجد والذي 

وتبٌن ذل  من  به جانبا ومتشابم ولا ٌستحق الحب من الأنه مكروه ورمٌؤثباتها وشعوره بإ

دراكه بصورة عمدٌة داخله وضعؾ الصورة الذاتٌة إتم و، خلبل قوله )معندٌش لً ٌبؽنً(

دمان والهروب، بؽض النظر عن لى الإإلى دفع الذات إن ٌنتهً به المطاؾ أوالخوؾ من 

ولم  ؤالخط ذل  رتكابهلم ٌؽفر له لإعوقب بقسوة و أنه ب المعاقب له، فٌعرؾ من الحالةالأ

لى إدى أن العقاب إوبالتالً ف)مارحمنٌش وعذبنً بصف  رانً ندمان(،  متسامحا معهٌكن 

 . وتوجهه مباشرة للمخدرات والإدمان علٌها كل مناسب وفعال الخلبؾ وعرقل مسار الحٌاة

عب دور مهم ل والذي المخطط التضحٌة بالذات( فً 30/24وقد تم الحصول على نسبة )

نواع عدٌدة من أدمان الحالة على إ من خلبلوٌظهر ذل   ،فً تنظٌم حٌاة الحالة )م(

عتماد الناتج عن التعاطً لم والمتاعب والإتخلص من الأللستسلبم لها المخدرات والإ

 تقبل هنألا إتناولها والمشاكل النفسٌة والصحٌة  عندثار الوخٌمة نه ٌدر  الأأ رؼم ،المتكرر

ن تضحً بذاتها أن الحالة ٌمكنها أستنتجنا كما إفت  بالذات ،  إلى دتألوضعٌة التً هذه ا

 الوحٌد للهروب. ؤن المخدرات الملجأ واعتبرالأخرٌن شباع الرؼبات لإ
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ن كل من ٌحبه ٌفقده، أفمن خلبل مسار حٌاته ٌعتقد  اهتمام أبوه له،لى فقد إوٌرجع هذا 

ن الحالة لم إبن عمه وعلى هذا فإ حادثة لىإضافة إ ،ثقةب وعدم العاطفة الأإهتمام وففقدان 

لٌقع  ومدمرة لى الؽاٌة الؽٌر المشروعةإثبات كفابته لٌصل إتشبع رؼاباتها بتحقٌق ذاتها و

 . على المخدرات دمانمصٌدة الإفً 

وٌلعب هذا  / النفاق،المخطط المعاٌٌر الصارمة( فً 30/23كما تحصل على نسبة )

تعوٌض النقص  ٌربط هذا المخطط بدرجة كبٌرة مع )م(، فً حٌاة الحالةالمخطط دور مهما 

خرٌن ومركز جل الحصول على عمل ٌرضٌه وٌرضً الأأوالحرمان العاطفً من 

ن احد أوتحاول الحالة من خلبل تطبٌق القوانٌن ٌتبعها وٌرفض أي  ،جتماعً ٌناسبهإ

الرضا الشعور بوٌحاول  اإول عنهل وٌكون مساعمأنه ٌنجز أعتقاده إٌتجاوز تل  القوانٌن و

 عن عمله.

ٌمثل هذا المخطط دور (، 30/27نسبته ) فقد بلػ الهوس العظمة/ستحقاق الإالمخطط ما أ

تباع تقالٌد وعادات المجتمع ونرى إفهو ٌرفض  )م(،فً حٌاة الحالة بدرجة كبٌرة وساسً أ

المجتمع عد وقوانٌن نه ٌتبع قواأن المجتمع فاسد( وٌرفض فكرة إذل  من خلبل قوله )

ونستدل على عدم قبول تسلط والده علٌه، فذل  نمى لدٌه القلق والعداوة، وقد تم التعبٌر عن 

نه أفً كل ما ٌقوم به و انه كفإأٌرى نفسه كما  ،دمانؼضبه من خلبل سلوكه المرتبط بالإ

هوم العظمة فمف الشعور بالعظمة والإقتدار،لى إعلى صواب فً ما ٌفعله وٌقوله وهذا راجع 

 هونستدل ذل  من خلبل تروٌج ،ولا ٌمكن التحكم فٌهالدٌه لدٌه هو الذي ٌجعل اللهفة 

   مباشرة وتحدٌا للقانون.ظهار عظمته بطرٌقة ؼٌر للمخدرات لإ

ٌلعب دور (، والذي 30/22على نسبة ) تالعجز عن ضبط الذاالمخطط بٌنما تحصل 

جتماعٌة من تزام الحالة بالقوانٌن والمعاٌٌر الإلإمهم فً تنظٌم حٌاة الحالة حٌث نجد عدم 

خرٌن والمواقؾ نفعالات الطابشة، وعدم ضبط مٌوله وعدم تكٌفه مع الأخلبل تصرفاته والإ

ثٌر المخدرات فالحالة لاٌستطٌع التحكم فً ؤجتماعٌة وتختلؾ صورة ذاته لتنكشؾ تحت تالإ

 . الإدمان والتخلص من فً نفسه

على مقٌاس جٌفري ة الأخرى لم ٌثبت نشاطهم وتؤثٌرهم كثٌرا بٌنما المخططات الخمس

 ٌونػ للمخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة، وهذا راجع لأسباب لم تتوفر فً دراستنا الحالٌة. 

ومما سبق نستنتج أنه هنا  مخططات مبكرة ؼٌر المتكٌفة نشطة لدى المدمنٌن على 

إلا اللجوء إلى المخدرات والادمان عنها  المخدرات، لأن الحالة )م( لم تجد منفذا لحالتها

 كحل أنسب وسرٌع.
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 الحالة الخامسة:وتحلٌل ومناقشة تقدٌم .1.4.1

بطال، لدٌه مستوى  أعزب، سنة(، مقٌم بولاٌة تٌارت، 24( تبلػ من العمر )أالحالة )

الأولى متوسط، ذو مستوى اقتصادي منخفض، ٌسكن فً بٌت قصدٌري، ترتٌبه العابلً 

  الثالث.

خذ مسار أنحراؾ ولى الإإدى به أمر الذي ن الأنجد أالحالة  تارٌخ لىإبالرجوع 

سنوات(، سجن والده بسبب  3، فعند بلوؼه) التً عاش فٌهاالمخدرات المشاكل العابلٌة 

قتصادٌة قضٌة سٌاسٌة، فتكفلت والدته برعاٌته فً ظل مواجهتها للمصاعب والمشاكل الإ

ب من السجن تزوج م تعمل خٌاطة، وبعد خروج الأفكانت الأمكانٌات المادٌة، ونقص الإ

 10)نفصلب وهو لم ٌتجاوز السن إ، ً السر وكان والدٌه دابمً الصراعخرى فأمراة إب
لٌس لً  انأنكر وجوده وتبٌن فً تصرٌف الحالة )أومن خلبل الحدٌث عن والده  (سنوات

كانت فً صراع دابم  ن الحالةألى إضافة بالإ نفً وجوده (،أالذي ٌتر  عابلته  بفالأ ب أ

خت الكبرى لكثرة علبقتها الؽٌر المشروعة مع الرجال وخروجها لوحدها فً اللٌل مع الأ

 خرة من اللٌل.ؤصدقاءه لساعات متألى إوؼالبا ما ٌتشاجر معها وٌتر  البٌت لٌذهب 

كانت  من عمرهسن الحادي عشرة  فً تناوله للمخدرات كانة سن ن بداٌأذكرت الحالة 

لى المزٌد من إ اصٌب بجنون الشراب لٌجد نفسه مدفوعأالكحول فقد  مع لهولى التجربة الأ

لى تناول السجابر  إتجه إصدقابه، وبعد الكحول أصبف مولعا به بصفة ٌومٌة مع أالشراب و

ٌشعر معا عندما بمعدل علبتٌن فً الٌوم الواحد لكن سرعان ما ٌتناول الكحول والتدخٌن 

نه ألا إحساس بمثابة تدعٌم وتكرار ملف لمضاعفة الجرعة كل مرة، لتوتر، وهذا الإبالقلق وا

ن تناولها ألى إشارت الحالة أصبف ٌتعاطى المهلوسات )الحمرة والزرقة ( وأجدي نفعا وٌلم 

نواع التً تناولها  شعور ٌجعله فً قمة السعادة، من بٌن الأ ،و النشوةأشعره )بالنقرة( ٌ

نه ٌمٌل) للحمرة ( لولعه بها، وللحالة علبقة ألا إرتان، نٌفورتٌن( وؼٌرها )الباركٌدٌن، لا

الحالة التوقؾ عن  حاول ،قراصتصال بها وكانت تدعمه مادٌا لشراء الأإمع فتاة كان على 

 . لى التعاطً بشدةإٌوم ( لكن سرعان ما ٌنتكس وٌعود  15دمان على المخدرات لمدة )الإ

بمعاناته من نقص  حالتهلٌه، حٌث تدهورت إمآل الذي وصل لم ٌكن الحالة راضً عن ال

لى ؼاٌة إخر ولا ٌستٌقظ ؤضطراب فً النوم )نوم متقطع( بسبب الدخول المتإفً الشهٌة و

خرٌن منعزلة الأالحالة بكانت علبقة  ول ما ٌقوم به تدخٌن )الشٌشة(،وكان أالرابعة مساءا، 

لدٌه ٌقظة  فنجد مع رفاقه الذٌن ٌتعاطون معه ن كل الناس لٌسو محل الثقة وحتىأعتقاده إو

 خرٌنمع الأ تجاربالنه تعلم الكثٌر من أٌصرح و ،حدأأي  نواٌاهممفرطة تجعله ٌكتشؾ 

  .وٌعلم طبٌعة الناس وخاصة فبة المدمنٌن
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لقاء القبض علٌه، إنه تم ألا إخته أمخدرات مع زوج  ( من بٌن مروجًأت الحالة )صبحأ

أصبف ٌعٌش فً خوؾ فمنذ ذل  الٌوم  ،توفر الأدلة ضدهفرج عنه ألٌوم واحد و هوسجن

سرة لإهمال المفرط للؤانشؽال الحالة بالمشاكل العابلٌة وإ، ون ٌتم القبض علٌهأشدٌد من 

 واقعهبٌر عن عجزه عن التكٌؾ مع دمان للتعوالرقابة والحرٌة التامة جعله ٌسل  طرٌق الإ

والرؼبة الملحة لتخفٌض من قلق المستقبل الضابع  ثناء التعاطًأونقص التحكم فً الذات 

التوقؾ عن هذه العلبج وعلى  إلحاح والدة الحالةو طلبوب ،فةهذه الأ والمعاناة جعلته اسٌر

)كارمان(، إلا أن رؼبته  ستشفابٌةحد المصالف الإؤطلب المساعدة من مختصٌن بف ،السموم

  .فً الإقلبع عن الإدمان ضبٌلة جدا

لى تطبٌق مقٌاس المخططات المبكرة ؼٌر متكٌفة لكً تدعم النتابج الكٌفٌة إولقد لجؤنا 

التً تحصلنا علٌها فً المقابلة العٌادٌة النصؾ الموجهة بنتابج كمٌة، وبعد تطبٌقنا لمقٌاس 

و مجموع درجات فً كل أٌونػ للمخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة، تحصلنا على النتابج 

( حسب ألنماذج المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة لدى الحالة )هم األى إنموذج والتً تشٌر 

 و مستوى تؤثٌرها علٌه  كما هً موضحة فً الجدول التالً:أهمٌتها ونشاطها أ
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(: ٌبٌن نتائج مقٌاس المخططات المبكرة غٌر المتكٌفة لٌونغ للحالة 41)الجدول رقم

 الخامسة.

لدرجة التً ا انواع المخططات )النموذج(أ

تحهل علٌها 

 (أالحالة )

 مستوى تأثٌر المخطط

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 22 مخطط الحرمان العاطفً

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 25 ستقرارمخطط الهجران/ عدم الإ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 22 ساءة التشكٌك/ الإ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 22 ة/ الوحدةجتماعٌالعزلة الإ

  الشخص فً ٌإثر لا المخطط 02 العٌب / العار

 الظروؾ بعض فً ٌاثر المخطط 50 الفشل

 الظروؾ بعض فً ثرؤٌ المخطط 50 عتمادتكالٌة / الإالإ

 الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 22 ذى/ المرضتوهم الأ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب طالمخط 22 التعلق/ هدم الذات

 الشخص فً ٌإثر لا المخطط 02 نقٌادو الإأذعان الإ

 للشخص بالنسبة  مشكلة ٌشكل المخطط 50 التضحٌة بالذات

 للشخص بالنسبة  مشكلة ٌشكل المخطط 52 الكبت العاطفً

  الفرد تنظٌم فً أساسً المخطط 22 المعاٌٌر الهارمة / النفاق

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 22 س العظمةستحقاق / هوالإ

 الفرد حٌاة فً هاما دورا ٌلعب المخطط 22 العجز عن ضبط الذات / ضبط الذات

 / 272 الدرجة الكلٌة

عالٌة  بٌنما ومن خلبل الجدول نلبحظ أن معظم المخططات كانت درجاتهم تتراوح 

خر من نسبة البعض الأ، أما ةمتوسط بٌنما نسبة تؤثٌر بعض المخططاتوالعالٌة جدا، 

 .و قلٌلب جداأالمخططات فقد كان شبه معدوم 

النتابج المتحصل علٌها من خلبل المقابلة العٌادٌة النصؾ موجهة وتطبٌق ظهر تكما 

)أ( على مقٌاس الكلٌة للحالة أن الدرجة مقٌاس ٌونػ للمخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة،
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المخططات  بعض نشاطل مقبولةلى نسبة قبول إ لتً توحًوا(، 272نسبة) المخططات بلؽت

 المبكرة ؼٌر المتكٌفة.

ٌلعب والذي  ،عند الحالة )أ( (30/24الحرمان العاطفً على نسبة ) مخططفقد تحصل 

م معادي للؤالأب أن مع الحالة وجدنا العٌادٌة دورا مهما فً حٌاة الفرد فمن خلبل المقابلة 

خرى وؼٌاب دوره أوزواجه من  تهتهرب من المسإولٌٌكما ووجود صراعات بٌنهم، 

تلبٌة  ة ضرورو ،لدٌه وظهور قلق وتوتر عدة مرات،كابة الإلى حالة بالدى أبالكامل 

، ولجوءه للئدمان على نحرافًإنتج من الحالة سلو  أحاجاته ورؼاباته النفسٌة والعاطفٌة 

 .المعنوٌة الألام تل قوة  المخدرات للتخفٌؾ من

ن لا ؤب العٌادٌة ثناء المقابلةأحٌث صرحت  التً تعٌشها، نكار المعاناةإل الحالة تحاو   

خذ والعطاء ومنف القرارات المتعلقة بمصٌر ن ؼٌاب عملٌة الأأنستنتج هنا ب ووجود للؤ

سرة التً ٌقوم بها الوالد وسلوكه فً العمل والشارع والحٌاة الخاصة كلها تمثل نماذج الأ

سلو  الفرد وتكوٌن أفكار وإفتراضات وتوقعات ل نسبة للحالة لبلورة محسوسة بالمعرفٌة 

التوجه جتماعً والة من تنمٌة السلو  الإمعالم شخصٌة فً ظل الؽٌاب لذا حرمت الح

  .للسلو  الانحرافً

ٌلعب دورا مهما حٌث  (،30/21نسبته ) ت، فقد بلؽستقرارعدم الإ/مخطط الهجران ما أ

ضطراب العلبقة إالمخطط فً حٌاة الحالة فً ظل الصراعات وفً حٌاة الفرد ونجد هذا 

والشجار  مام ناظري الحالة فً طفولتهأفتكرار التصرفات الخاطبة  الزوجٌة بٌن الوالدٌن

الجو المضطرب  ذل ، فنجد الحالة تهرب الات النزاع والخصومةخته وحأمع  لدابما

شٌوع المخدرة، بالإضافة إلى المادة  تناولبطمبنان وتوفٌر جو الراحة والإ، خرةؤلساعات مت

والخوؾ والضعؾ  حساس بالضٌاعلى الإإدى أب وؼٌاب الأ سرة الفوضى داخل الأ

تجاه لكره ، كالإالمفقود فً أي ناحٌة من النواحً والحاجة المستمرة للبحث عن الحنان

حاجة لى الإنتباه وقد وصل شعوره للفت الإدمانً تباعه للسلو  الإإالمجتمع ومحاولة 

لدٌهم القدرة على ، وصدقاء سلوكاتهم سٌبةأ نلى البحث عإكتفاء العاطفً والحنان للئ

عصابات صبف من الأن ألى إوتطور سلوكه  أسرتهالذي ٌبحث عنه خارج  عطاءه الحنانإ

 .لمخدراتلالمنحرفة ومروجً 

ً هما فٌلعب دورا م والذي(، 30/24فقد كانت نسبته ) ،ساءةالإ/المخطط التشكٌ  بٌنما 

ستؽلبل وفقدان الثقة فالمدنٌٌن ٌؽلب علٌهم طابع الش  وهذا الإمن خاؾ ٌ ، فهوالحالةحٌاة 

ٌش  دون دلٌل وعلى صدق  اخرٌن حتى ولو كانوٌصدق الأ فهو لاما صرحت به الحالة 

وهذا التوجه فً  لدٌه ونلبحظ الٌقظة المفرطة ،و ٌخدعونهأذى ٌرٌدون له الأ همنؤمقنع ب

، تهسرأفراد أستثناء وخاصة إبدون و حٌاتهنواحً كل نفعالات والسلو  ٌشمل لإالتفكٌر وا

  .مإامرات ضدهمكابد و أنها سوؾ توضعتوقع حٌث ٌ
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، الوحدةجتماعٌة والعزلة الإالمخطط ( فً 23/ 30بٌنما تحصل الحالة )أ( على نسبة )

 بهم، ثر سلباؤتحٌث ٌٌن خرظهر فً علبقته مع الأته، وٌٌلعب دورا مهما فً حٌا والذي

عدم ٌفضل الإنعزال والوحدة و وفهدمان منذ دخوله فً عالم الإ )أ(الحالة باوانسح

فكار أعلٌه  سٌطرتو حادحباط إٌعانً من كما  ، ختلبط بالأخرٌن حتى وإن كانت عابلتهالإ

 به إلىدى أما الحرٌة ب ه المفرطروشعالذي ٌعٌشه، و الوضع المزري، بسبب تشاإمٌة

ؤ القلق ولتخفٌؾ هذا التوتر ٌلج سماتعلٌه شكال التواصل كما تظهر كل أا ضالعزلة راف

 .لى المهلوسات لشعور بالسعادة بدل التوتر والعصبٌةإ الحالة )أ(

لعب دور ٌ ، الذيالمرض/ذى المخطط توهم الأ( فً 30/25كما تحصل على نسبة )

على الدابم قلق اللى إافة ضن الناس تسٌا له بالإأاد الحالة عتقإساسً فً تنظٌم الحالة فأ

فكار الؽامرة ، وفكره مشؽول بالأمشاعره تتخللها هواجس بشؤن حٌاتهفكاره وأوجل  حالته

لى ؼٌاب إرجاع الفشل إمن المستقبل الضابع وٌتسم سلوكه بالعناد والتمس  الزابد بؤراءه و

  .بالأ

 نأ، ونستنتج خرٌنفً الأس وفقدان ثقته بنفسه وساءة من النانه ٌخشى التعرض للئأكما    

كونه ٌتعلق بعدم تلبٌة حاجٌات الحالة  والتفكٌر السلبً اتجاه والده، بهتمام طرؾ الأالإ عدم

ساءة بما فً ذل  عن الإوإفتراضاته ه اتعتقادإٌنتج عنه اعتلبل كبٌر فً  والحب كالرعاٌة

 .المرضذى وجتماعٌا ونرى الحالة لدٌها قابلٌة للؤإعدم نمو الحالة عاطفٌا و

دورا هام فً ٌمثل  (، الذي22/ 30فقد بلؽت نسبته ) ،هدم الذات/المخطط التعلق أما 

بمفرده  ودون ه ٌستطٌع العٌش نأفقد صنعت الحالة حاجز وهمٌا على  )أ(، لحالةا حٌاة

 لأنه ه،نكاره لإالشعور بالوحدة والعزلة ونتج عن ذل  فً تسبب له  لوالدهفتقاده إوأسرته، 

عابلته و أمع بٌبته  الحالة فنجد ؼٌاب التواصلونعتبر التعلق عابقا فً حٌاته  ،عنه كان ؼاببا

ثر على أوهذا ما  بعٌدا الهروببتعاد وبر نفسه على الإوٌج ،وٌقٌد نفسه وٌتعلق بالمخدرات

 .رضاءو متبادلة الإأفً علبقات سطحٌة  هدخولنفعالٌة والسلوكٌة وقدرته الإ

ٌشكل مشكلة   والذي ،التضحٌة بالذاتالمخطط ( فً 18 /30وتم الحصول على نسبة )

خرٌن نجده نوعا ما ٌتحلى ء الأرضاإفمخطط التضحٌة بالذات فً سبٌل  ،بالنسبة للشخص

بالأخرٌن حتكا  بتعاد وعدم الإجل الإأ سعادته ورؼباته منعن مصالحه و، فتخلً الحالة به

 أن ، ونرىوعدم جلب المشاكل لهمدلٌل عن تضحٌته فً بعض الأمور تلبٌة لحاجات الؽٌر 

ٌنتظر حدوث التؽٌٌر وٌعٌش حالة من الرضا النفسً الكاذب نؽلبق على ذاته وإالحالة فً 

  .لرضا الأخرٌنحداث عملٌة التوافق النفسً من خلبل إوٌحاول 

ٌمثل  ،/ النفاقالمخطط المعاٌٌر الصارمة( فً 30/25بٌنما تحصل الحالة )أ( على نسبة )

تخاذ القرارات وٌواجه الحٌاة بقوة إفً  مط دور مهم فً تنظٌم الحالة فهو صارهذا المخط

وأراء قرارات بذل  لعدم اقتناعه ٌرجع اطبة ٌتبعها وٌرفض التدخل فٌها وبتشكٌل قوانٌن خ



 الفصل الرابع                                            عرض نتائج الدراسة ومناقشتها وتحليلها

~ 86 ~ 

 

ؼالبا ما تكون فاشلة ، وٌصرح كذل  بؤن قراراته بعدم التسامفالحالة )أ(  تصؾٌو، خرٌنالأ

الناس ٌسبون له وٌحتقرونه لذا ٌتوجب علٌهم  ٌرى ن الحالةأالمخطط  لى تفسٌرإوبالرجوع 

همال لى الإهذا إ ٌعودو وٌستوجب علٌه معاقبتهم على هذا الفعل العقاب بسبب حقارتهم

 فً حٌاته. الصبر وأو مفهوم المشقة أن تعلم المسإولٌة أفهو لم ٌسبق سري الأ

لعب ٌ ، والذيوهوس العظمة قاحقستالمخطط الإ( فً 30/24كما تحصل على نسبة )

 جازمعتقاد البنفسه والإصاب الحالة نوع من الهوس أ( فقد أدور مهم فً تنظٌم حٌاة الحالة )

ٌرفض النقد كما ، ن مجتمعه ؼٌر عادلأو ،قٌة تماماٌحقو ثابتةفكار التً ٌطرحها ن الأأ

 ن ٌمكنهم فهمهمٌزٌن فقط مالمإلا الأفراد  ٌشبهونه أشخاص عادٌٌننه لاٌوجد أوٌعتقد 

للوالد الدابم العطاء ودابم المحبة وهامه أوٌقتاده لنموذج لجتٌاح الحالة إ، فوالتوافق معه

   .الذات العظٌمة فً هٌكل الذات الواقعٌة هارظإجل أٌعكس شعوره بالعظمة من 

 ، حٌثعجز عن ضبط الذاتال المخطط ( ف30/22ً)على نسبة )أ(كما تحصل الحالة

محورٌا فً تشكٌل السلو   امهم فً تنظٌم حٌاة الحالة ودور ادور هذا المخططلعب ٌ

ٌسل  طرٌقة خاطبة على  )أ( دمان الحالةإللحالة فً ذاته وابراز سماته المزاجٌة ف دمانالإ

فتقدة حاسٌس المفً التحكم فً الذات نتٌجة للمشاعر والأ ونلبحظ عجزحساب ذاته 

قتصادي المتدنً وعلى الإالمستوى لى الجانب إها فً الحٌاة والمصاعب والعقبات التً وجه

الأفكار واالتوقعات التً القلق حٌل لى المخدرات للتخفٌؾ من التوتر وإ ؤ الحالةهذا لج

وٌستثٌر مٌوله  ورؼباته الراحة وٌشبع دوافعه كما ٌبحث عن ،بله الضابعقمستتتمحور حول 

  .كحل مناسب لمعاشه الٌومً لمادة المخدرة والإدمان علٌهانصٌاع لبطرٌقة خاطبة والإ

أما فٌما ٌخص المخططات الأخرى التً لم تثبت نشاطها على مقٌاس جٌفري ٌونػ  

للمخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة لدى الحالة )أ( نظرا لطبٌعة الحالة فً حد ذاتها وللؤفكار 

 الٌة.التً تحملها أو الظروؾ التً تعٌشها، أو لأسباب أخرى لم تتوفر فً دراستنا الح

ومما تم طرحه سابقا نستنتج أن الحالة )أ( كان لها معظم المخططات المبكرة ؼٌر 

المتكٌفة نشطة إلا أن نشاط هذه المخططات كان متوسطا مقارنة بالحالات السابقة وٌعود 

هذا إلى البنٌة المعرفٌة أي الأفكار والمعانً والمعتقدات التً ٌحملها الحالة فً طٌاته وكٌفٌة 

 لها.  توظٌفه

 :نتائج الحالاتعامة لمناقشة خاحهة تحلٌل و ...2

ٌتضف لنا من خلبل النتابج المتحصل علٌها للحالات التً تم دراستها، أن الفرضٌة التً    

قد تحققت  على المخدراتلدى المدمنٌن مخططات مبكرة ؼٌر متكٌفة نشطة بؤن هنا  تقر 

خرى، هو أبعض المخططات دون  بدرجة كبٌرة، وٌعزى إلى ذل  أن السبب فً نشاط

هم هذه أسباب المتداخلة فٌما بٌنها منذ مرحلة الطفولة، ومن بٌن تولٌفة من العوامل والأ

المعرفٌة، والتً تعود للبنٌة المعرفٌة للفرد المدمن وما تحتوٌه من  العوامل، العوامل

وعلبقته معتقدات وافتراضات وأفكار ضمنٌة مختلة وظٌفٌا وؼٌر شرطٌة حول الذات 
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حٌث تنمو  كدوا هذا فً الكثٌر من الدراسات،أ 'خرون'أ'جٌفري ٌونغ و'ن أكما  خرٌن،بالأ

 ،نتقابً...إهذه المخططات فً مرحلة الطفولة وتعمل على تصفٌة الخبرات الواردة بشكل 

ستمرارٌة المخططات من خلبل، التعوٌض إأن الشخص ٌحافظ على  ''ٌونج''كما ٌفترض 

ستسلبم وتجنب المخطط النشط، الإأمة المخطط رؼم أن العكس هو الصحٌف، و مقاوأالزابد 

 .(Lobbestael, Vreeswijk, Arntz, 2007)والخضوع له 

هم المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة التً لاحظنا نشاطها فً معظم الحالات أومن بٌن    

ٌا فً تنظٌم حٌاة لٌها هو مخطط الحرمان العاطفً، والذي لعب دورا أساسإالتً تطرقنا 

لى الصدمات التً ٌتعرض لها الفرد خلبل طفولته، إالفرد المدمن وٌعود نشاطه وتؤثٌره 

عند الوصول  همر ٌدفعهمالهم له، وهذا الأإو أنفصالهم إحدهما، بسبب أو أكفقدانه لوالدٌه 

لتً كما ما إلتمسناه فً معظم الحالات ا دمان علٌهالسن معٌن على تناول المخدرات والإ

دراسة  لٌه نتابجت إوتتفق هذه النتٌجة مع ما توصل ،تعرضنا لها خاصة

''M.Hautekeete(''2110)، نفعالً و الإأالتً تإكد على نشاط مخطط الحرمان العاطفً و

ستشفابٌة، ثناء الفترة الإألدى المدمنٌن على المخدرات المتواجدٌن بمركز العلبج بفرنسا 

لدى هذه الفبة رؼم تؽٌر البٌبة المدروسة والمجموعة  المخطط كان نشٌطأن ٌعنى هذا 

و نقص العطؾ والحرمان والحماٌة، أالمطبق علٌها، كما ٌلعب شعور الفرد بفقدان 

، كما لاحظناه فً الحالة الأولى ٌامهتمام التً كان ٌتمتع بها فً ٌوم من الأالحصانة والإو

 دات خاطبة حول هذا الموضوع،وتشكٌل إفتراضات ومعتقا لى شعوره بالفراغ العاطفًإ

 تل  الأفكار التً تجول فً ذهنهدمان علٌها لتعببة سبب محفز لتناول المخدرات والإكان 

و أفراط فً الرعاٌة والحرص الشدٌد، الفراغ الذي ٌعانً منه، كما لاننسى عامل الإو

، تجعلهم لثة والرابعةكما وجدناه فً الحالة الثانٌة والثا بناءالتسلط الوالدي وسوء المعاملة للؤ

و ماٌشعرون به تلبٌة لحاجٌاتهم، وكل أؼٌر قادرٌن على التعبٌر والتصرٌف بما فً داخلهم 

خر أشباعها ولا ٌجد مخرجا تبقى تلف على الفرد لإتعالج بطرٌقة خاطبة ومور هذه الأ

لبٌة دمان علٌها، كتعوٌض للنقص وتلا عن طرٌق تناول المخدرات والإإشباعها إلتلبٌتها و

لٌه نظرٌة التعلم إشارت أخر، وهذا مافكار والمعتقدات التً تراوده من حٌن لألأتل  ال

نحراؾ، سرٌة وتفككها سببا قوٌا ومباشرا فً الإن العلبقة الأأجتماعً التً تإكد على الإ

بناء للمخدرات ٌصبف قوٌا حتمال تعاطً الاإن إفعندما تضطرب العلبقات بٌن الوالدٌن ف

، كما توصلت دراسة (2112)مشاقبة،و كلبهماأحد الوالدٌن أو ؼٌاب أ، وبصفة عامة

''Marchand et Grebot(''2112) ،ن مخطط الحرمان العاطفً كان مفرط النشاط لدى ؤب

ن مخطط نقص التحكم فً الذات أعتبرو أالمتعاطٌن للحشٌش فً المجتمع الفرنسً، حٌث 

 ستجابة لتجنب مخطط الحرمان العاطفً.إكان 

ثبت وجود مخطط الحرمان العاطفً وٌزداد أفقد  ''Stoppa and Waters''أما دراسة    

كتبابٌة إحٌانا بنوبات أن المدمنٌن على المخدرات ٌمرون أ ستقراء المزاج المكتبب وبماإبعد 
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ي خلل أن بعد الحدود، لأن هذه الدراسات تتفق مع نتابجنا لأأننا نستنتج إنتكاسة، فإجراء 

لى تشكل مخطط مبكر ؼٌر متكٌؾ لدى الفرد وفً حالة نشاط إلعاطفً ٌإدي فً الجانب ا

 دمان على المخدرات.الإاللجوء إلى خٌر تكون نتابجه وخٌمة ومن بٌنها هذا الأ

ستقرار، فقد كان نشاطه مإثرا جدا وبشكل أما فٌما ٌخص مخطط الهجران/ عدم الإ  

وما تحصلنا علٌه  هل  من خلبل ما لاحظناخٌر ٌنظم حٌاة الفرد، وذن هذا الأأأساسً لدرجة 

سري ونقص من نتابج فً معظم الحالات التً تعرضنا لها، نتٌجة لؽٌاب الدعم العاطفً والأ

نفعالً وفقدان الحماٌة والحصانة التً كان ٌتمتع بها فً طفولته ستقرار الإالعطاء وعدم الإ

ستقرار والتماس  ٌن وتفك  الإنفصال الوالدإن أو لفترة من فترات حٌاته، كما لاننسى أ

، تولد له نوع من التهدٌد وشعوره بعدم كالحالة الثانٌة مثلب حد الوالدٌنأو سٌطرة أالعابلً، 

عتباره منبع إو متعلق به كثٌرا، بأنٌنة خوفا من فقدانه لشخص قرٌب منه ؤستقرار والطمالإ

المعاشة، بحٌث تجعله مإهبا للرعاٌة والحنان، وكل هذه المعاناة كانت نتٌجة مسار الحٌاة 

جتماعً وحتى قتصادي والإستقرار النفسً، الإنحراؾ للبحث عن الإللدخول عالم الإ

دمان علٌها هو السبٌل الوحٌد ن تناول المخدرات والإأوتجاهل الصراعات، فوجد أالمكانً، 

راسة كل هم الدراسات التً تتفق مع نتابجنا، دأللتخفٌؾ من حدة هاته المعاناة، ومن بٌن 

التً تإكد على نشاط هذا المخطط وبشدة لدى  Marchand et Grebot(''2112)''من

مخطط  على وجود(2142''عٌشونً'') المتعاطٌن للحشٌش، وتوصلت دراسة

ما دراسة أستقرار حافزا ونشطا لدى عٌنة من المدمنٌن على المخدرات، الهجران/عدم الإ

''Gouveia, Pand al(''2110)ستقرار وبدرجة عالٌة وحادة شاط مخطط عدم الإثبتت نؤ، ف

أن المدمنٌن على المخدرات  جتماعٌة وعند القلقٌن والعادٌٌن، وبمالذوي المخاوؾ الإ

ن شعور الفرد بعدم إننا نسقط هذه الدراسة على دراستنا، ولهذا فإٌتمٌزون بقلق دابم ف

طات مبكرة ؼٌر متكٌفة نفعالً والمكانً وؼٌرها، تساعد على تشكٌل مخطستقرار الإالإ

شكال، ي شكل من الأؤستقرار بخٌر ٌحفزه على البحث عن الإحول هذا الموضوع، وهذا الأ

 لا تناول المخدرات والادمان علٌها.إوالبعض منهم لاٌجدون سبٌلب فً ذل  

نه نشطا أساءة، ٌتضف لنا من خلبل نتابج دراستنا لبعض الحالات بٌنما مخطط الش / الإ

همال الؽٌر خصٌة المدمن بحٌث ٌلعب دورا هاما فً حٌاته وذل  نتٌجة للئوٌإثر فً ش

ستؽلبله إو أو فشله فً تجارب عاطفٌة وسوء معاملته أمبرر، وؼٌاب الحماٌة فً طفولته 

و كلٌهما، وكل هذه أحد الوالدٌن أخرٌن، كذل  سٌطرة وتطلب و الاأمن طرؾ عابلته 

فكار التً ث عن ملجؤ لنسٌان تل  المعاناة والألى البحإالظروؾ تجعل من الفرد التوجه 

و بٌبته، ومن بٌن الدراسات التً تتفق مع هذه النتٌجة، أسرته أستقها خلبل حٌاته من أ

ساءة عند عٌنة من كدت على نشاط مخطط الش  والإأالتً  (2142''عٌشونً'')دراسة 

فقد Samuel A.Bll,Jeffrey Young( ''2000 )''ما دراسة أالمدمنٌن على المخدرات، 
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( مقارنة Billساءة والش  كان نشطا جدا لدى الحالة الثالثة )ن مخطط الإألى إتوصلت 

ٌجابٌة من خرى، وعلى ضوء النظرٌة المعرفٌة التً تإكد لنا دور التوقعات الإبالحالات الأ

ن دل إ(، وهذا 241: 2110)حسٌب عبد المنعم،ستمرار الادمانإتعاطً المخدرات على 

فترضات التوقع والش  التً ٌحملها فكار والإن للمعتقدات والأأنما ٌدل على إًء على ش

فكار ذا كانت هذه الأإدمان علٌها، خاصة الفرد دورا كبٌرا فً تعاطً المخدرات والإ

نها تشجع مباشرة على إو خاطبة، فأوالمعتقدات التً تتخلل فً ذهنٌة الفرد أفكار سلبٌة 

ن ؤفً نظرٌتهم ب (4991خرون'' )أ''بٌك وكدها لها أعلٌها، كما دمان تناول المخدرات والإ

بسلو  تعاطً المخدرات، وهً معتقدات التوقع، ومعتقدات  وجود سٌاقات معرفٌة خاصة

 (.491: 2141)هادقً،متعلقة بالتوجٌه

أساسً فً تنظٌم حٌاة المدمنٌن  فهو جتماعٌة/ الوحدة،أما فٌما ٌخص مخطط العزلة الإ

الحالات وهذا  معظملما لاحظناه وماتحصلنا علٌه من نتابج خلبل دراستنا لوذل  نتٌجة 

حباط الذي ٌعٌشه البعض لى الإإضافة ستقلبلٌة، بالإلى الحب المفرط للحرٌة والإإراجع 

سرة، ؼتراب داخل الأجراء فقدانهم للحماٌة والحصانة والحب، الحنان والشعور الدابم بالإ

خرٌن قران بصفة خاصة والأسري والأو الأأهمال الوالدي لإكما لاننسى عامل التهمٌش وا

من القٌود التً  لدي والهروباجتماعٌة نتٌجة للتسلط الوبصفة عامة، وقد تكون العزلة الإ

مان والراحة، وتتفق نتابج دراستنا مع نتابج دراسات، عدم شعوره بالأ تفرض علٌه لدرجة

عند  ساءةط عالً لمخطط الش  والإلى وجود نشاإالتً توصلت  (،2142''عٌشونً'')

ثبتت نشاط هذا أ، التً S.Bailleux( ''2112)''عٌنة من المدمنٌن على المخدرات، ودراسة 

 ،M.Hautekeet(''2110)''المخطط وبدرجة كبٌرة عند المدمنٌن على الكحول، أما دراسة 

لى المخدرات جتماعٌة والوحدة لدى المدمنٌن عكٌد على نشاط مخطط العزلة الإؤتم الت

ن أفً نظرٌته  ''الٌس''ثبت أستشفابٌة، كما ثناء الفترة الإأالمتواجدٌن بمركز العلبج بفرنسا 

جتماعً تقوٌة ودعم هذه شراط الإنسانً... ٌتعلم عن طرٌق الإالكابن الإ

ذى/ المرض، فكانت النتابج المتحصل أما مخطط توهم الأ(. 421: 4991.)لوٌس،النزعة

الحالات التً تطرقنا  معظمن هذا المخطط ٌشكل مشكلة بالنسبة لأراستنا، علٌها من خلبل د

حد صابة لأإبؤن شٌبا سٌبا قد ٌصٌبهم، أو بسبب  مستمرةهم الاتلٌها وذل  لشعورهم وتوقعإ

نفعالً ستقرارهم الإإو لعدم أفلبس، فقر(، إو شلل، أصدقابهم )كمرض أو أسرتهم أفراد أ

المشاكل والصراعات الٌومٌة التً ٌعٌشها، كما ٌنشط هذا وفقدان الثقة فً مواجهة وحل 

 و مر بها فًأو سجن وؼدر قد عاشها كالحالة الأولى، أ المرضمع المخطط نتٌجة للتجربة 

، ومن بٌن الدراسات التً توافق هذه النتٌجة دراسة كل كما فً باقً الحالات الأخرى حٌاته

  ''ودراسةM.Hautekeet(''2110 ،)''دراسة، S.Bailleux(''2112)''من
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ذى والمرض و توهم الأأنجراحٌة ثبتت وجود نشاط مخطط الإأالتً (، 2142عٌشونً'')

 ختلبؾ بٌبة وخصابص كل عٌنة.إلدى المدمنٌن على المخدرات رؼم 

وفٌما ٌخص مخطط التعلق/ هدم الذات، فقد كانت النتابج المتحصل علٌها للحالات التً 

ر ٌمثل مشكلة بالنسبة لحٌاته كمدمن على المخدرات، وتجعله ؼٌر خٌن هذا الأألٌها إتطرقنا 

ي شخص أجتماعً العاطفً منذ طفولته، وعدم قدرته على تقبل فقدان قادر على التكٌؾ الإ

خرٌن، الأعلى مور نتج عنه عدوانٌة مفرطة على ذاته ومقربا له والتفكٌر فً هذه الأ

وفً هذا السٌاق وجدنا  رتباط،رجة خوفه من الإحباط الدابم، لدوشعوره بالقلق والتوتر والإ

ودراسة  S.Bailleux et coll(''2112)''دراسات تتفق مع نتابج دراستنا، منها دراسة 

و مخطط التعلق أثبت وجود نشاط مخطط العلبقات الذوبانٌة أالتً (، 2142''عٌشونً'')

شفاء بمركز العلبج ستوهدم الذات عند عٌنة من المدمنٌن على المخدرات الخاضعٌن للئ

 .بفرنسا

الحالات التً تعرضنا لها،  معظم أما مخطط التضحٌة بالذات، له دورا مإثرا ونشطا لدى

دمان ثار التً تخلفها تناول المخدرات والإدراكهم الأذ ٌعتبر محورا هاما فً حٌاتهم، لإإ

 ،وخطٌرة مراض مستعصٌةؤصابة بو الإأ موتلى الإعلٌها ومدى خطورتها، وقد تإدي بهم 

شباعها مقابل إخرٌن خاصة الوالدٌن تلبٌة لحاجٌاتهم وخضوعهم لطلبات الألتمردهم أوو

خرٌن وحتى لاٌشعرون التضحٌة برؼباتهم ومتطلباتهم، وذل  للحفاظ على علبقتهم مع الأ

نهم ؤنانٌتهم وحبهم لذاتهم، ومحاولة منهم لنسٌان وعدم تذكرهم بأستٌاء بسبب بالذنب والإ

رادتهم على حساب رؼباتهم وهروبهم من إبخرٌن لؤوذل  بخضوعهم لاتهم ٌضحون بذ

كحل أنسب  دمان علٌهالى تناول المخدرات والإإالواقع المعاش وخوفهم من الفقدان، ٌلجؤون 

هم الدراسات التً توافقت مع نتابج دراستنا، كل من دراسة: أ، ومن بٌن لهم

''M.Hautekeet(''2110)، و''S.Bailleux et coll(''2112)، (''ً2142''عٌشون،) 

عند المدمنٌن على المخدرات ونشاطه لى وجود مخطط التضحٌة بالذات إ والتً توصل

 بدرجة عالٌة.

من خلبل النتابج التً تحصلنا علٌها فً دراستنا الحالٌة، أن المخطط المعاٌٌر و

ذل  لشعورهم بالؽدر الصارمة/ النفاق، ٌلعب دورا أساسٌا وكبٌرا فً تنظٌم حٌاة المدمنٌن و

حٌان نتٌجة للتجارب التً مرو بها فً حٌاتهم من حباط فً بعض الأوالقلق والعصبٌة والإ

داء المبالػ رؼمهم على تحمل المسإولٌة والأأن واقعهم ألخ(، كما إ)ؼدر، نفاق، خٌانة، ...

ل ، هداؾ ؼٌرهم بطرٌقة خاطبة، رؼم عدم رؼبتهم فً ذأو أهدافهم أجل تحقٌق أفٌه من 

جتماعٌة والحفاظ إقامة علبقات إو أتصال لى شعورهم الدابم بعدم قدرتهم على الإإضافة بالإ

مر ؼٌر عقلبنً وؼٌر أ والمعاٌٌر الإجتماعٌةلتزام بالقوانٌٌن ن الإأعلٌها، كما ٌرون 

ستقلبلٌة التامة دون تقٌد، مما ولد لهم الشعور بالتوتر ن ٌكون للشخص الإأمنطقً، بل ٌجب 

لق، الضؽط وسلب متعة الحٌاة والسعادة والصحة النفسٌة والجسدٌة، وللتخلص من كل والق
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لى تناول المخدرات إفكار والمشاعر والمعتقدات التً تجول فً ذهنٌتهم ٌتوجهون هذه الأ

، ولقد اتفقت نتابج هذه الدراسة مع نتابج ا كمواجهة فعالة ومناسبة لوضعٌتهمدمان علٌهوالإ

 ،S.Bailleux et coll(''2112)''، ودراسةM.Hautekeet(''2110)''سة دراسة كل من: درا

التً تحققت من نشاط المخطط المعاٌٌر الصارمة/ النفاق لدى  (،2142''عٌشونً'')دراسة 

 .عٌنة من المدمنٌن على المخدرات وبدرجة عالٌة

الات التً ساسٌا فً معظم الحأنه ٌلعب دورا إف ،ستحقاق/ هوس العظمةما المخطط الإأ   

لٌها وهذا حسب النتابج المتحصل علٌها، وٌظهر نشاط هذا المخطط من خلبل إتطرقنا 

صدقابه ومحٌطه، كما نلبحظ أالتصرفات والسلوكٌات المتمردة التً ٌقوم بها ضد عابلته و

فعال الؽٌر وممارستهم للؤ كما فً الحالة الأولى والرابعة نتقال البعض منهم للعٌش بمفردهإ

الأخرٌن ستعلبء المبالػ به، على حساب معاٌٌر العقل والواقع بهدؾ الإعة ومنافٌة لالمشرو

عتبارهم إخر بحترام للؤإو أهتمام إي أ، فهم لاٌراعون والقوانٌن وباقً المعاٌٌر الإجتماعٌة

 الموجود فً منظماتهم المعرفٌة فكارلى الأإشخاص ممٌزون عن ؼٌرهم، وذل  راجع أ

همال والتفرٌط من ثناء التنشبة الوالدٌة المفرطة من جهة والإأولتهم التً تبنوها منذ طفو

و كلٌهما، كما ٌتمٌزون بالؽرور ورؼبتهم أحد الوالدٌن أسٌطرة ودٌكتاتورٌة  وأخرى أجهة 

وحبهم للسلطة، وفً ظل هذه الظروؾ التً  العلٌاشٌاء كالمناصب ستحواذ على الأفً الإ

فكار التً دمان علٌها هروبا من المشاعر والأرات والإلى تناول المخدإٌعٌشونها ٌلجإون 

 S.Bailleux et coll(''2112)''، وقد اتفقت دراستنا هذه مع نتابج دراسة تراودهم

ستحقاق كدت على وجود نشاط عالً لمخطط الإأ، التً (2142''عٌشونً'')ودراسة

 وهوس العظمة عند عٌنة من المدمنٌن على المخدرات.

المخطط العجز عن ضبط الذات/ ضبط الذات، فقد اثبتت النتابج المحصل ما فٌما ٌخص أ  

و لبعض الحالات أعلٌها على نشاطه بشكل كبٌر بحٌث ٌلعب دورا هاما فً حٌاة المدمنٌن 

هم ندفاعإنفعالاتهم وإالتً تم التطرق لها، وذل  نتٌجة لعجزهم عن التحكم فً مشاعرهم و

فً ظل  تجنبا للمواقؾ الحرجة والمإلمة والمزعجة، بحٌث ٌستجٌبوا لرؼباتهم بشكل متهور

و فشلهم فً أفاشلة فً تكوٌن علبقات حقٌقٌة التجارب الذكرٌاتهم لصدمات الماضً و

قرار، مما عجزو عن ستمن طرؾ عابلتهم وعدم شعورهم بالإ نتٌجة إهمالهمو أالحٌاة، 

عن الذات المدركة فً تخاذ قرارات مهمة، وصعوبة التعبٌر إمورهم وأ، وحسم اتهمضبط ذ

ستراتجٌة للهروب من واقعه ومما إدمان علٌها، كتناول المخدرات والإبهٌكل الذات الواقعٌة 

 Grebot et''لٌه نتابج كل من: دراسة إٌعٌشه، وتتفق هذه النتٌجة مع ماتوصلت 

Marchand(''2112)  ًسقاط ونشاط مخطط نقص التحكم فً الذات عند الحالات إثبتت أالت

حباط فً ن ٌتحمل الإأن الفرد لا ٌستطٌع دمان، لألبثة حٌث ٌعتبر عامل مباشر لتفجٌر الإالث

و عواطفه، أنفعالاته إو تعدٌل تعبٌر أرؼباته وٌكون ؼٌر قادر على تطور 
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ن مخطط نقص التحكم فً الذات نشط أوضحت أ، Dardar, Grebot(''2141)''ودراسة

كدت دراسة أالمجتمع الفرنسً، كما لدرجة مفرطة لدى المدمنٌن على الحشٌش ب

''Marchand,Grebot(''2112،) ستجابة تجنب إن مخطط نقص التحكم فً الذات ٌكون كأ

، S.Baileux("2111)"و(، 2142عٌشونً) ما دراسةألمخطط الحرمان العاطفً، 

ثبت نشاط مخطط التحكم الذاتً الؽٌر أفقد ، E.Grebot et J.Dardard("2141)"ودراسة

نٌن على الكحول من جهة والمدمنٌن على مو نقص التحكم فً الذات، لدى المدأ الكافً

 خرى.أالحشٌش من جهة 

نقٌاد، و الإأذعان الإوعتمادٌة، تكالٌة/ الإالعٌب/ العار، الفشل، الإ ات كل منما المخططأ

، و شبه منعدم لدى الحالات التً تطرقناأمخطط الكبت العاطفً، فقد كان نشاطهم قلٌل جدا و

و للبٌبة المدروسة، أجتماعٌة للحالات و الإأة ٌو الشخصأما لطبٌعة البنٌة المعرفٌة إلها وهذا 

وراجع الى متابعتهم للعلبج لم ٌتم ظهور نشاط هذه المخططات وقد اتفق نتابجنا مع نتابج 

ثبت عدم نشاط هذه أالتً  S.Baileux("2112)" ودراسة (،2142''عٌشونً'')دراسة 

ٌدت نتٌجة دراستنا أالتً  M.Hautekeet(''2110)''ما دراسة أعند نفس الفبة،  المخططات

عتمادٌة الذي الإتكالٌة/فً عدم نشاط بعض المخططات ماعدا مخططٌن الكبت العاطفً والإ

 '' ثبت نشاطهما وبدرجة عالٌة عكس ماتحصلنا علٌه، بٌنما دراسةأ
Marchand,Grebot(''2112) ، ه المخططات ماعدا مخطط الفشل كدت عدم نشاط هذأفقد

الذي كان نشط بشدة مقارنة بدراستنا التً لم ٌثبت نشاطه كثٌرا بل كان شبه منعدم، وٌعود 

البٌبة المدروسة وطبٌعة نتٌجة وأو حالة ألى خصوصٌة كل عٌنة إختلبؾ فً النتابج هذا الإ

 .أو لعوامل أخرى لم تتوفر فً دراستنا الحالة فً حد نفسها

ن هنا  مخططات مبكرة ؼٌر المتكٌفة لدى المدمنٌن على إعلى ماسبق ف وبناءا  

ن هنا  نشاط بعض أ والنظرٌات المفسرة السابقة دراساتمخدرات، وتشٌر الكثٌر من الال

لى الفرد بحد ذاته وبنٌته إخرى، نتٌجة لتفاعل أسباب عدٌدة بعضها ٌعود أالمخططات دون 

خر ٌعود فترضات مشوهة وخاطبة والبعض الأإر وفكاأالمعرفٌة لما تحمله من توقعات و

ستراتجٌات التعامل إلى ؼٌاب إضافة جتماعٌة بالإوالإألى العوامل المعرفٌة والنفسٌة إ

لى إومواجهة حل المشاكل والتصدي لها بصفة عقلبنٌة ومنطقٌة، وهذا ماٌإدي تدرٌجٌا 

 ٌها.دمان عللى تناول المخدرات والإإ لجوءه أو توجههتهور الفرد و
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 خاحهة الفهل:

كد من ؤالت وأمن خلبل ما توصلت إلٌه نتابج هذه الدراسة لتحقٌق هدفها ألا وهو الكشؾ    

على المخدرات، ومن خلبل ما  لدى المدمنٌننشطة  مخططات مبكرة ؼٌر المتكٌفة ن هنا أ

صها فقد أسفرت الدراسة على نتابج ٌمكن إستخلب للحالات المدروسة توصلنا إلٌه من نتابج

 فً النقاط الموالٌة:

  على المخدرات لدى المدمنٌنمخططات مبكرة ؼٌر المتكٌفة نشطة  هنا. 
 المخطط رقم على المخدرات لدى المدمنٌنهم المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة النشطة أ :

 ستقرار، (: الهجران/ عدم الإ02(: الحرمان العاطفً، المخطط رقم )01)
جتماعٌة/ الوحدة، (: العزلة الإ04/ الش ، المخطط رقم )ساءة(: الإ03المخطط رقم )

(: التعلق/ هدم الذات، 09ذى/ المرض، المخطط رقم )(: توهم الأ08المخطط رقم )

(: المعاٌٌر الصارمة/ النفاق ، 13(: التضحٌة بالذات، المخطط رقم )11المخطط رقم )

: العجز عن ضبط (15، المخطط رقم )عظمةستحقاق/ هوس ال(: الإ14المخطط رقم )

 الذات/ ضبط الذات. 
 (: الفشل، 06(: العٌب/ العار، رقم )05ما المخططات رقم)أ

نقٌاد، المخطط و الإأ ذعانالإ (:10عتمادٌة، المخطط رقم )ة/ الإتكالٌ(: الإ07المخطط رقم )

 الحالات.   لدى معظمو شبه منعدم أالكبت العاطفً فقد كان نشاطهم قلٌل جدا  (:12رقم )
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 ـــــــاتمة:خــ

كلٌنٌكٌة لخمسة حالات تعانً من مشكلة المخططات المبكرة ؼٌر من خلبل الدراسة الإ   

نه من إوسعٌا لمعرفة هل هنا  مخططات نشطة لدى المدمنٌن على المخدرات، ف المتكٌفة،

فهذا  ،وسعأبمنظار  على المخدراتثرها على المدمن أو هذه سلوكٌاتلى إالمفٌد النظر 

لا أهتمام كثٌرا لدى هذه الفبة بعاده المعرفٌة التً لم تحظى بالإأسباب وهم الأأسبب من بٌن 

تجاهات ٌعد الجانب المعرفً للفرد من أكثر الإ بحٌثالمدمنٌن على المخدرات،  فبة وهً

ر الحالً، عصر القلق والتوتر كما له جانب كبٌ النفسٌة إثارة للئهتمام ودراسة فً العصر

 كلٌنكً.من الأهمٌة فً مٌدان علم النفس المعرفً والإ

فترضات ولٌدة هذا العصر، بل شمل إفكار وأهتمامنا بدراسة معتقدات وإحٌث لم ٌنحصر    

المخططات مبكرة ؼٌر متكٌفة ومستوى تؤثٌرها فً  تل مكانٌة وجود نشاط إالبحث عن 

ٌل البنٌة المعرفٌة من خلبل ، وكٌفٌة مساهمتها فً تشكعلى المخدرات شخصٌة المدمن

فً ظل ، فكار التلقابٌة والتوقعات والمعانً التً ٌحملها الفرد المدمن فً طٌاتهالأ

أو مراحل أخرى من  و المراهقةأالصراعات والصدمات التً تعرض لها سواء فً الطفولة 

طرٌقة عنها ب دمان علٌها للتعبٌر، والتً تقوده للوقوع فً متاهات المخدرات والإحٌاته

 خاطبة ومشوهة.

هتموا كثٌرا بهذا إكما نجد علماء علم النفس العٌادي وعلم النفس المعرفً والمرضً    

ضطراب الذي ٌعد خطٌرا بدرجة عراض هذا الإأله، والخلو من آسبابه ومأالموضوع و

لى ذل ، إنفعالات المفرطة والمتهورة وما نتكاس والإولى، كالتوتر والقلق والضؽط والإالأ

 .ضطرابساس ظهور هذا الإأ هاعتبروأذ إ

والنظرٌات المفسرة التً ٌونغ واخرون وهذا مااطلعنا علٌه فً الشق النظري، حٌث كشؾ  

و أن البنٌة المعرفٌة للفرد منذ طفولته هً التً تحقق التوافق فً شتى مجالات حٌاته أتإكد 

ع نتٌجة لتل  المخططات المبكرة فعال اللبعقلبنٌة ومنافٌة للواقؤنحرافه وقٌامه بإتتسبب فً 

 أو الهروب من مواجهة مشاكل الحٌاةكتشاؾ والتجرٌب اللبتكٌفٌة والتً تخلق له حب الإ

ساسٌا أخٌر فً حٌاة الفرد وتلعب دورا ، حٌث تإثر هذه الأ نؽماس فً هذا المجالوالإ

  ، وبالتالً حدوث خلل فً تلوتشكل له مشكلة فً حٌاته ومهما فً بناء شخصٌته

ترجمتها على تفسٌرها وستقبال المعلومات ومعالجتها وإالمخططات ٌعنً وجود خلل فً 

لمخدرات، مما ٌإثر بدوره على مختلؾ جوانب الحٌاة سواءا ا على ًسلو  إدمانشكل 

 قتصادٌة.إجتماعٌة وحتى إسرٌة، مهنٌة، أنفسٌة، 

التً وضفت فً  ابقةكما ٌدعم الجانب التمهٌدي لهذه الدراسة فً شق الدراسات الس   

ثٌر تل  المخططات مبكرة ؼٌر ؤسباب تأعن نشاط و ، حٌث أسفرت نتابجهاالإشكالٌة

 المتكٌفة لدى المدمنٌن على المخدرات. 

دمان على المخدرات من المواضٌع الحساسة جدا بالنسبة لكل فرد، ولذا ٌجب إذ ٌعتبر الإ

معلومات ومعارؾ وكٌفٌة القٌام بمعالجتها مستسقٌات الفرد وماٌتلقاه من لهتمام والإنتباه الإ
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نها تتطور وتإثر على ملبمف الشخصٌة وكذا مر لأاستلزم الأ ذإالقضاء علٌها  وأوتعدٌلها 

دمان على المخدرات والذي ٌإثرعلى ، وهذا ما ٌخلق لدٌه عدة إضطرابات كالإاتوازنه

سً، وتعلٌمه كٌؾ ٌستوعب مسار حٌاته، وبذل  ٌبقى بحاجة ماسة إلى الإرشاد والتوجٌه النف

فتراضات والمعتقادات الخاطبة والمشوهة، وحتى التوترات والقلق فكار والإهذه الأ

لى تناول إوالضؽوطات ولا ٌتركها تجتاز فكره وتسبب له ذابقة نفسٌة وبالتالً اللجوء 

هتمام الدابم ومرونة فً ن معاناته، وهذا ما ٌتطلب من الوالدٌن الإمالمخدرات هروبا 

فكار كتشاؾ تل  المعتقادات والأإولى، وفً حالة طفالهم خاصة فً السنوات الأأالتعامل مع 

دمان علٌها، ٌجب علٌهم إجراء تشخٌص مبكر ومعرفة التً تحفز على تناول المخدرات والإ

 سبب ومشكلة التً تعترضه، ووضع حد لها قبل تحولها إلى إضطراب حاد وخطٌر.

 جٌفري ٌونغ نً لهذه الدراسة المتواضعة وتطبٌق مقٌاسومن خلبل الجانب المٌدا   

 –دمان لدى المدمنٌن على المخدرات بمصلحة علبج الإ لمخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفةل

أهم المخططات المبكرة ؼٌر إمكانٌة لولاٌة تٌارت، حاولنا إلقاء الضوء على  -كارمان

خدرات ونسبة نشاطهم فً كل حالة، على حٌاة المدمن على الم المتكٌفة التً ٌمكن أن تإثر

نها قلٌلة جدا ألا إخرى مؽاٌرة لها أحٌث كانت معظم النتابج مطابقة لتل  الدراسات السابقة و

ولى، وهذا حتما ما توصلنا إلٌه فً نتابج الفرضٌة الربٌسٌة، إذ تم التحقق من مقارنة بالأ

لدى المتكٌفة نشطة  مخططات مبكرة ؼٌر بؤن هنا فرضٌة بحثنا التً أظهرت صحتها 

 .على المخدرات المدمنٌن

ومن خلبل هذه الدراسة التً قمنا بها والتً تناولت مختلؾ الجوانب التً تخدم الموضوع    

نستنتج أن هنا  مخططات فً إطاره النظري والمٌدانً بهدؾ تحقٌق الفرضٌة أو نفٌها، 

تحصٌل حاصل للعوامل المدمنٌن على المخدرات وهو  ىالمتكٌفة نشطة لد مبكرة ؼٌر

فتراضات إفكار ومعتقادات ومعانً وتوجهات وأالمعرفٌة وماٌحمله الفرد المدمن من 

والإنفعالات التً اكتسبوها منذ الطفولة والتً شكلت لهم عدة مخططات مبكرة لاتكٌفٌة 

للتوترات والضؽوطات والقلق فً حٌاتهم أو  لمشكلبت حٌاتٌة تنشط  بمجرد مواجهتهم

 سرٌة والعاطفٌة بصفة خاصة والإجتماعٌة والاقتصادٌة بصفة عامة.والأالنفسٌة 

باء أن ٌعملوا على توفٌر سهم الأأوخلبصة القول أن من واجب المسإولٌن وعلى ر   

 .مراحل طفولتهالإرشاد والرعاٌة النفسٌة للفرد منذ 

طرٌق أمام طلبة العلم ومع هذا القدر البسٌط من البحث والنتابج التً توصلنا إلٌها، نفتف ال   

والباحثٌن فً هذا المجال وذل  من خلبل هذه الدراسة التً نؤمل أن تكون قد مهدنا من 

 ... لى بحوث ودراسات أخرىخلبلها إ
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 توهٌاتال: 

 ٌؾ من الإضطرابات النفسٌةالإهتمام بفبة المدمنٌن على المخدرات من أجل تخف ،

المخدرات فً مختلؾ المإسسات دمان على لعلبج الإ حاتوضرورة وجود مص

  الاستشفابٌة.
   تدرٌب دوري للمدمنٌن على المخدرات على مهارات الإسترخاء للتخلص من تل

  ضافة للتوترات والضؽوط .فترضات المشوهة والخاطبة بالإفكار والإالمعتقادات والأ
 .متابعة الأسباب التً تإدي إلى نشاط تل  المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة  
 .إنشاء خلٌة إصؽاء لخدمة وحل مشكلبت المدمنٌن على المخدرات 
  مان على المخدرات وماٌنجم عنها دوحاملبت تحسٌسٌة ضد خطر الإ عمل ندوات

 كٌفٌة التعامل معها.و
   ًتحدٌد أولوٌات للمخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة للعلبج والتكفل والإرشاد النفسً ف

 ة وحاجة كل مرحلة.مجالات مختلفة كما ٌتناسب مع حال

  دراسة مقارنة بٌن فعالٌة علبج جٌفري ٌونػ للمخططات وعلبج المعرفً السلوكً لدى

 المدمنٌن على المخدرات.
  ثٌر ونشاط ؤدراسة مقارنة بٌن المراهقٌن والراشدٌن المدمنٌن على المخدرات فً نسبة ت

 تل  المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة.
 لبجً لجٌفري ٌونػ للمخططات للتخفٌؾ من نشاط تل  دراسة مدى فعالٌة برنامج ع

 المخططات المبكرة ؼٌر المتكٌفة والتمتع بالصحة النفسٌة الجٌدة والسلٌمة.
 .إجراء دراسة مماثلة على عٌنة مراهقٌن المدمنٌن على المخدرات 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 



 

 

 قائمـــــة المراجـــــــع :

 ة :أولا : الكتب باللغة العربٌ
  .،عالم الكتب، القاهرة1، طالامراض النفسٌة الاجتماعٌة (:2003اجلبل محمد سرى،) .1

ادمان المخدرات والكحولٌات (: 2012أحمد حسن الحراشة، جلبل على الحزار،) .2

 ، دار حامد، عمان، الأردن.وأسالٌب العاحج

دار  ى،، عٌسالادمان على المخدرات الارشاد والعاحج (: 2007احمد مشابقة محمد، ) .3

 الشروق للنشر والتوزٌع، القاهرة، مصر.

  الرنتٌسً. ،ؼزة، مطبعةالتربوي البحث تهمٌم مقدمة فً:(2003)احسان محمود، الأؼا .4
 ، دار الثقافة، عمان، الاردن.1، طعلم الاجتماع الجنائً (: 2009اكرم نشات ابراهٌم،) .5

 الجامعٌة، القاهرة. .6

، 2، طالشباب الجامعً وافة المخدرات (:2011كمال بن الحوامدة،) ،جمٌل بن عطا .7
 دارالكنوز والمعرفة، عمان، الاردن.

، مإسسة الرسالة للنشر العاحج النفسً الحدٌث للمخدرات(: 2005الحجار محمد حمدي ) .8

 والطباعة، بٌروت، لبنان.

المركز  الاثار الاجتماعٌة لتعاطً المخدرات،(: 1992رشاد عبد اللطٌؾ احمد، ) .9

 ة والتدرٌب، الرٌاض، المملكة العربٌة السعودٌة.الدراسات الامنٌ

الخدمة الاجتماعٌة والمخدرات ثاحثٌة (:2004زٌن العابدٌن محمد على رجب، ) .10

 ، مكتبة النهضة العربٌة، القاهرة، مصر.المواجهة

، سلسلة 205، العدد-نظرة تكاملٌة–المخدرات والمجتمع (: 1996سوٌؾ مصطفى، ) .11

 عالم المعرفة، الكوٌت.

دراسات نفسٌة -الاثار النفسٌة لاحدمان على المخدرات (: 2014قً فاطمة، )صاد .12

 مخبر تطور الممارسات النفسٌة والتربوٌة، المركز الجامعً تمنراست، الجزابر.وتربوٌة، 

، دار العلم مشكلة تعاطً المواد النفسٌة المخدرة(: 2005صفوت وفٌق مختار، ) .13

 والثقافة، القاهرة، مصر.



 

 

، دارشباب والمعالجة (–الانحراف الاجتماعً )الاسباب (: 2008)طارق السٌد،  .14

 الجامعة  ،الاسكندرٌة، مصر.

، 1ط، -مفاهٌم وتطبٌقات –العاحج النفسً المعرفً (: 2007طه عبد العظٌم حسٌن، ) .15
 دار الوفاء، الاسكندرٌة.

 ،دار المعرفة، الكوٌت  الادمان مظاهره وعاحجه(: 1982عادل الدمرداش)  .16

دار الوفاء الدنٌا للطباعة  ،مقدمة فً الهحة النفسٌة(:2005نعم الحسٌب،)عبد الم .17

  مصر. والنشر، الاسكندرٌة،
 دار الفكر، القاهرة. ،القٌاس والتقوٌم التربوي والنفسً(: 2006) علبم صلبح الدٌن، .18
 (: المخدرات الخطر الداهم، دار القلم، دمشق، سورٌا.1988علً محمد بار، ) .19

مفاهٌم  –طرق البحث العلمً (: 2000، ؼنٌم عثمان محمد، )علٌان ٌحً مصطفى .20

 ، المكتب العربً الحدٌث، عمان، الاردن.ومنهجٌات لتقارٌر نهائٌة

، مكتبة العاحج والتاهٌل النفسً والاجتماعً للمدمنٌن(: 2005ؼانم محمد حسن، ) .21

 الانجلو مصرٌة، الاسكندرٌة، مصر.

، دار النجاح 6، ط'التدخٌن -الخمر– المخدرات'الادمان (: 2010فتحً دردار، ) .22

 والتصفٌق، عمان، الأردن. 

، دار الفكر علم النفس الإحهائً وقٌاس العقل البشري(: 1978فإاد البهً السٌد، ) .23

 العربً، القاهرة.
، المكتب الجامعً الحدٌث، علم النفس الفٌزٌولوجً(: 1999القدافً رمضان محمد، ) .24

 الاسكندرٌة.

، مكتبة القرآن، المخدرات بٌن الوهم والحقٌقة(: 2001، )كامل محمد زٌن الدٌن .25

 القاهرة.

 .2، طالعاحج السلوكً وتعدٌل السلوك(: 1994لوٌس ملٌكة كامل، ) .26

مقٌاس المخططات (: 2014محمد سٌد عبد الرحمان، محمد احمد ابراهٌم سعفان، ) .27

 ، دار الكتاب الحدٌث، القاهرة.1، طالمعرفٌة الاحتكٌفٌة



 

 

 ، دار نيضة لمطباعة، القاىرة، مصر.المخدرات(: 1995صور، )محمد عباس من .28

، دار الادمان دراسة نفسٌة لاسبابه ونتائجه(: 2003محمد عبد المنعم عفاؾ، ) .29

 .المعرفة

اعداد وكتابة البحوث والرسائل الجامعٌة مع دراسة (: 2005محمد عوض العاٌدي، ) .30

 ، مركز الكتاب للنشر، القاهرة، مصر.عن مناهج البحث
 ، دارالفكر، عمان، الأردن.1، طعلم نفس الهحة (:2012محمد قاسم عبد الله،) .31
، مجلة العلوم الانسانٌة، بعض التقنٌات البحث وكتابة التقارٌر(: 1995مختار الدٌن، ) .32

 منشورات جامعة قسنطٌنة، الجزابر.

، شركة 3، جالقٌاس النفسً وتهمٌم الاختبارات النفسٌة(: 2007معمرٌة بشٌر، ) .33

 تنٌت للخدمات المكتبٌة والنشر، باتنة، الجزابر.با

 -المخدرات واثارها النفسٌة والاجتماعٌة والاقتهادٌة(: 2013المهندي خالد احمد، ) .34

 وحدة الدراسات والبحوث، قطر. -فً دول مجلس التعاون فً دول الخلٌج العربً

ر المعارؾ، ، داادمان المخدرات رؤٌة علمٌة واجتماعٌة(: 1999ناجً محمد هلبل، ) .35

 القاهرة.

 الأجنبية: بالمغة الكتب -ثانيا 
36. Arntz, A, Van Genderen. H, (2009): Schema therapy for borderline 

personality disorder,John Wiley& Sons. 

37. Bailleux.S et all, (2008) :Etude des liens schémas d’adaptation, chez des 

patients alcoolo dépendants et des patients déprimés, Journal de la thérapie 

comportemental et cognitive. 

38. Bamber.M, (2002): The good, the bad and defenceless Jimmy’a single case 

study of Schema Mode Therapy, Clinical Psychology & Psychotherapy, 11(6), 

425-438. 

39. Bartlett.F. C,(1932): Remembering Cambridge, England; Cambridge 

University Press. 

40. Beck.A. T, Freeman, A, Associates, (1990): Cognitive therapy of 

personality disorders, New York, Guilford Press. 



 

 

41. Chiland.C, (1989) :l’entretien clinique, puf, paris. 
42. Cockram. D, (2009): Role and treatment of early maladaptive schemas in 

Vietnam veterans with PTSD, (Doctoral dissertation),Murdoch University. 

43. Cottraux, Jean Blackburn, Ivy Marie, (2001) : thérapie cognitive des 

troubles de la personnalité, masson, paris. 

44. Cowan.G, Pines.D, Meitzer, D. E, (1994): Complexity: Metaphors, models, 

and reality,Westview Press. 

45. Ellis Albert, (1991) :The philosophicol basis of rotional emotive thérapy, 

psychotherapy in private practice, vol 08,No,04,the howorth perss LNC. 

46. Fofana Losseni, (2007) : Evolution des schémas cohnitivo-émotionnels 

chez des patients anxio-dépressifs en fonction d’une prise en charge en 

psychothérapie cognitive, Thèse de doctorat de psychologie, Université 

Charles-De-Gaulle- Lille 3, France. 

47. Grebot, Dardard, J, (2010) :schémas cognitivs, gogances addictives et 

defense dans la consommation et l’addiction ou connabis de jeunes adultes , 

in psychologie francaise, vol 55-4. 

48. Grebot.E, Marchand.V, (2008) : schémas précoces inadaptés chez des 

consommateurs de cannabis, journal de thérapie comportementale et cognitive. 

49. Hautekeete.M, (2006) :L’evaluation des schémos inadaprés durant et 

après une aure Tcc chez des patients alcoolo déprendants qui rechutent ou 

ne rechutent pas, contribation a la théorie des schémas, Journal de thérapie 

comportementale et cognitive. 

50. Kahalé, N,(2009) :L'influence du trouble Bipolaire sur  les Facteurs 

Cognitifset Affectifs Chezle Patient Adulte Libanais, Doctoral dissertation, 

Université Saint-Esprit de Kaslik. 

51. Lee, D,(2007):Maladaptive cognitive schemas as mediators between 

perfectionism and psychological distress.Doctoral Dissertation, Florida 

University, Education Faculty. 

52. Lobbestael, J, Vreeswijk ; M. F. van, Arntz, A, (2007) : Shedding light on 
schema modes: A clarification of the mode concept and its 
currentresearch status , Netherlands Journal of Psychology. 



 

 

53. Martin. R, Young, J, (2010):Schema therapy. InDobson, K. S. Handbook 

of cognitive-behavioral therapies, 3rd ed, New York, NY: GuilfordPress. 

54. Mehran.F,(2011) : Traitement du trouble de la personnalité borderline: 

Thérapie cognitive émotionnelle, 2
nd

.ed. Elsevier Masson. 

55. Milligan. K, (2013) :Cognitive Distortions as a Mediator Between Early 

Maladaptive Schema and Hopelessness, Doctoral dissertation, Retrieved 

fromhttp://digitalcommons.pcom.edu/psychology_dissertations 

56. Riso, L. P., du Toit, P. L., Stein, D. J., Young, J. E, (2007) :Cognitive 

schemas and core beliefs in psychological problems, A scientist-practitioner 

guide, American Psychological Association. 

57. Roussin. J, (2011) : Psychothérapie selon l'approche des schémas de 

Young et analyse critique d'un processus thérapeutique , Université du 

Québec à Trois-Rivières. 

58. Samuel.A, Ball and all, (2000) :Dual focus schem therapy for 
persnalitya and substance case study resulta,Cognitive and behavioral 
practice, vol 7(3).  
59. Theiler. S, (2005):The efficacy of Early Childhood Memories as Indicators 

of Current Maladaptive Schemas and Psychological Health, Doctoral Thesis , 

Swinburne University of Technology, School of Social and Behavioral Sciences, 

Hawthorn, Victoria: Australia. 

60. ÜNAL, B, (2012) : Earlymaladaptiveschemas and well-being: Importance 

of parenting styles and otherpsychologicalresources , Doctoral dissertation, 

Middle East TechnicalUniversity. 

61. van Genderen, H., Rijkeboer, M., Arntz, A, (2012): Theoretical Model, in 

The Wiley-Blackwell handbook of schema therapy: Theory, research and 

practice, John Wiley &Sons. 

62. Young Jeffrey , Klosko.J, Weishaar.M , (2005) :la thérapie des schémas 

Approche cognitive des trouble de la personnalite, Traduction de pascal.B, 

Preface de Cottraux.J, éd de boeck. 

63. Young Jeffrey .E , Janet, ,(2005) : Young schema questionnaire- Short form3 

, Schema therapy institute, New  York. 

64. Young Jeffrey .E , Janet.S.Klosko,(2005) :La thérapie des shemas,traduit 

par bernard pascal, éd de boeck université, bruxelles, Belgique. 



 

 

65. Young Jeffrey,J .E.Klosko, Weishaar.M ,(2003) : Schema therapy : 

Apractitioner’s guide, Guilford press, New  york. 

66. Young, J, Klosko Janet.S , (1995). Je réinvente ma vie, Editions de l’Homme. 

 

 الرسائل والأطروحات: ثالثا:

، رسالة الرهاب الاجتماعً وعاحقته بالادمان على المخدرات(: 2008ابرٌعم سامٌة، ).67

 ماجستٌر، قسم علم النفس، جامعة بسكرة، الجزابر.

استراتجٌات الضغوط النفسٌة لدى المراهقٌن ذوي هعوبات (: 2014، )جدو عبد الحفٌظ.68

 ، الجزابر2، رسالة ماجستٌر، علم النفس العٌادي، جامعة سطٌؾالتعلم

والذكاء العاطفً  المتكٌفة غٌر المبكرة المخططاتعاحقة (: 2011) ،الحطاح زبٌدة.69

أطروحة  ،)الرسوب فً إمتحان البكالورٌا( دراسة وهفٌة تحلٌلٌة  بالفشل الأكادٌمً

 ، الجزابر.2فً علوم التربٌة، جامعة الجزابر الدكتوراه

 استراتٌجٌات المقاومة لدى المساجٌن المتعاطٌن(: 2001حدة وحٌدة، ) ساٌل.70

الماجستٌر فً علم النفس العٌادي، جامعة الجزابر،  رسالة، رسالة مقدمة لنٌل للمخدرات

 الجزابر.

المخططات المبكرة غٌر المتكٌفة عند المدمنٌن على (: 2012عٌشونً شهرزاد، ).71

 ، الجزابر.2، شهادة ماجستٌر فً الارشاد والصحة النفسٌة، جامعة الجزابرالمخدرات

، رسااالة ماجسااتٌر، كلٌااة الاداب، عاااطً المشااروبات الكحولٌااةت(: 1989محمااد مرعااى، ).72

 زقازق، مصر.
 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 قــــــــــــــــــــائمت المــــــــــلاحق                                                                        

  ~ 106 ~   

    

 

 

 

 

 ...............................مالكـــــرٌ سٌدي

 

 تحٌة طٌبة و بعد...

مجموعة  ٌدٌ  بٌن ونضع ،النفس العٌادي علم علمٌة  فً مٌدان دراسة نحن بصدد إجراء

(  فً الخانة التً تعبرعن شعور  xلٌها، و ذل  بوضع علبمة )من الأسبلة للئجابة ع

 .خاطبة وإجابة صحٌحة إجابة توجد علما أنه لا بصدق،

 الأسبلة بكل جمٌع على بالإجابة والتكرم المستطاع قدر معً تتعاون أن من  راجٌا

 .والدقة والصدق الصراحة

 

 ...والتقدٌر على حسن تعاون  الشكر خالص ول                                                     

 

 إملأ البٌانات التالٌة:

 

  ...................................................................:.......الاسم

                   سنة :............السن

 ....................................................................................:المستوى التعلٌمً

 

 

 

 

 

(,7الملحق رقم )  

 إستمارة البياناث الشخصيت
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 الرقم

 
 البنود

 خاطا

 تماما

 خاطا على

 العموم

 صحٌف

 اكثر

 من الخطؤ

 صحٌف

 نوعاما

 صحٌف

 على العموم

 تصفنً

 تماما

معظم الوقت ،لم اجد ابدا شخصا ييتم بي ، يشاركني او يبدي   01
 حرصا عمى ما يجري

      

       يكونو حاضرين لاعطائي الدفئ و العطفعمى العموم ، الناس لم   02

، ميما (لشخص اشعر ابدا انني كنت مميزا )خاصا في حياتي لم  03
 ما

      

بصفة عامة ، لم اجد شخصا يسمعني حقا او يفيمني او يكون  04
 متفيما لاحتياجاتي الحقيقية واحاسيسي

      

او يوجيني  نادرا ما اجد شخصا قويا يعطيني نصائحا ىادفة  05
 عندما لا اكون متاكد مما يجب ان افعمو

      

       اتمسك بالاشخاص المقربين خوفا من ان يتركوني 06

       ان حاجتي للاخرين كبيرة لذلك فكرة فقدانيم تشغمني 07

فكرة ان الاشخاص الذين احس اني قريب منيم يستطيعون تركي   08
 او الخمي عني تجعمني قمقا

      

       لما اشعر ان شخصا اقدره يبتعد عني ، اصبح يائسا  09

احيانا اخاف من ان يتركني الاخرون الى درجة انني انبذ ىم   10
 )اصدىم (

      

       اشعر ان الاخرين يستغمونني 11

اعتقد انو يتوجب عمي الاحتراس في حضور الاخرين والا   12
 احرجوني عمدا

      

       ىي الا مسالة وقتان تخدع ما  13

       اشك في دوافع الاخرين 14

       غالبا ما اراقب دوافع الاخرين )دوافع السرية( 15

       انني لست في احسن احوالي  16

       انني اساسا مختمف عن الاخرين 17

       انا لست كالاخرين ، انا وحيد 18

       اشعر انني ميمش عن الاخرين 19

       دائما لدي انطباع انني خارج المجموعات )الجماعات ( 20

(20)الملحق رقم   

 مقياس المخططات المعرفية المبكرة الغير المتكيفة )لجيفري يونغ( 
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لا احد من الرجال )النساء( الذين ان ب فييم يمكنو ان يحبني  21
 عندما يرى عيوبي

      

لا احد من الاشخاص الذين ارغب فييم يريد ان يبقى بحانبي اذا  22
 عرفني حقا )عمى حقيقتي (

      

       ه و تقديم من الاخرينلا استحق حب ، انتبا 23

       لدي انطباع انني لا يمكن ان احب 24

       لست مقبولا بكفاية لاكشف اسراري للاخرين 25

معظم الاشياء التي اقوم بيا في العمل )او المدرسة ( ليست جيدة  26
 مقارنة بنا يقوم بو الاخرين

      

       لست كفؤ عندما يتعمق الامر بالنجاح 27

       معظم الناس اكثر كفاءة مني في ميدان العمل و النجاح 28

       لست موىوبا بالقدر الكافي في العمل مقارنة بمعظم الناس 29

       لست ذكيا كمعظم الناس فيما يخص العمل )المدرسة( 30

       اشعر انني لست قادرا عمى التصرف لوحدي في الحياة اليومية 31

       نفسي تابعا للاخرين فيما يتعمق حياتي اليوميةاعتبر  32

       افتقد لسلامة التفكير ) الادراك السميم الفطنة ( 33

       حكمي لايكون صادق فيما يتعمق بالمواقف اليومية 34

ليس لدي الثقة في امكانياتي في حل المشاكل اليومية التي يمكن  35
 ان تحدث

      

ن غير الممكن اليروب من الاحساس بان شيئا سيئا يبدو لي انو م 36
 يمكن ان يحدث

      

اشعر ان كارثة ) طبيعية ، جنائية ،مالية ، ( يمكن ان تحدث في  37
 اي وقت

      

       اخاف ان يعتدى عمي 38

       اخاف ان افقد كل اموالي و افمس 39

تشخيص غي  اقمق من امكانية اصابتي بمرض خطير حتى ولم يتم 40
 شيء من الطبيب

      

لم اكن قادرا عمى الافتراق عن والدي كما فعل الناس الاخرون من  41
 نفس سني

      

انا ووالدي لدينا ميل لمتدخل بطريقة مبالغ فييا في حياة و مشاكل  42
 بعضنا البعض

      

من الصعب حقا ، لي و لوالدي ، ان نحتفظ بتفاصيل حياتنا  43
 ة دون الاحساس بالخداع او الذنبالحميمي

      

غالبا ما لدي انطباع ان والدي يعيشان عمى حساب وجودي ،  44
 فميس لي وجود خاص بي

      

اشعر غالبا انو ليست لي ىويو مميزة عن التي لدى والدي او  45
 شريكي

      

       اظن انني لو فعمت مااريد ، ساواجو مضايقات 46
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يوجد لي خيارا اخر الا ان اخضع لرغبات الاخرين والا  اظن انو لا 47
 فانيم سينبوذونني او يجعمونني ادفع الثمن بطريقة او اخرى

      

       في علاقاتي اترك الاخرين يتحكمون في 48

اترك دائما الاخرين يقومون بالاختيارات لي ، لذلك لا ادري حقيقة  49
 ما اريده لنفسي

      

وبات كثيرة في جعل الاخرين يحترمون حقوقي وان اواجو صع 50
 ياخءو مشاعري بعين الاعتبار

      

       انا الذي ينتيي عادة بالاعتناء بالاشخاص المقربين مني 51

       انا شخص طيب لاني افكر في الاخرين اكثر مما افكر في نفسي 52

لدرحة  انا منشغل جدا بقضاء حاجيات الاشخاص الذين ييمونني 53
 انو لم يبقى القميل لنفسي

      

       كنت دائما شخص الذي يسمع لمشاكل الناس 54

       يرى الناس انني شخص يفعل الكثير للاخرين والقميل لنفسو 55

       يار المشاعر الايجابية يربكني كثيراظا 56

       اجد انزعاجا في التعبير عن مشاعري للاخرين 57

       و من الصعب ان اكون حارا او تمقائيااجد ان 58

       اسيطر كثيرا عمى نفسي حتى يظن الناس انني مجرد من المشاعر 59

       يعتبرني الناس كما لو كنت منقبضا انفعاليا 60

يجب ان اكون الافضل في كل ما افعمو ، لا استطيع تقبل ان  61
 اكون الثاني

      

       ما بوسعي ، لا يمكنني تقبل ادنى من ذلكحاول ان افعل اقصى  62

       يجب ان اوا جو كل مسؤولياتي 63

       احس بضغط مستمر حتى انجح و اتمم الاشياء 64

       لا انسحب من اي ميمة بسيولة او لا اتسامح لاخطائي 65

لدي صعوبة كبيرة في تقبل ان يجيبني احد بلا عندما غريد شيئا  66
 خرينمن الا

      

انا مميز ولست ممزما بقبول معظم القيود التي يجب ان يخضع ليا  67
 الاخرين

      

       اكره ان اكون مجبرا عمى فعل شيء او ان امنع من فعل ما اريد 68

اشعر انني لست مجبرا عمى اتباع الادوار والاتفاقيات العادية مثل  69
 باقي الناس

      

       و لديو قيمة كبيرة مقارنة بمساىمات الاخريناظن ان ما اقدم 70

يبدو لي انو من غير الممكن ان اخضع نفسي للانياء الانجازات   71
 روتنية ومممة

      

ان لم استطع الوصول الى ىدفي ، اصبح بسيولة في حالة احباط  72
 واترك كل شيء

      

ات الية ) اعيش لحظات صعبة عندما يكون عمى ان اضحي بمكاف 73
 فورية ( لموصول الى اىداف طويمة المدى
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لا استطيع اجبار نفسي عمى القيام باشياء لا احبيا حتى او كنت  74
 اعمم ان ذلك في صالحي

      

       نادرا لا اكون قادرا عمى الاحتفاظ بحمولي ) قراراتي ( 75
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 ..لا: )...(.........................................................................................
 ............،لا: )...( ، لداذا؟..................هل فكرة في اللجؤ الى مختص او معالج نفسي؟ نعم: )...( 
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 ........في حالة الذهاب الى مختص نفسي هل ذهب لنفسك ام مع شخص ما؟............................

 .......................................................................من هو هذا الشخص:..........
 ...................................................................................وكيف تم ذهابك:..

 .......................................الدخدرات؟.........الى تعاطي  ماهي الاسباب والدوافع التي دعتك
 ...........................ماهي اسباب الانتكاسة والرجوع الى تعاطي الدخدرات؟........................

 ........ما نوع علاقتك مع اسرتك بعد تعاطي الدخدرات؟................................................ 
 .........................................، حاليا؟....................................................

 ........ئك وزملائك في العمل او .....؟بعد تعاطي الدخدرات؟..................ما طبيعة  العلاقة مع اصدقا
 .......................................................................................حاليا؟.........

 المحور الخامس: النتائج الكمية

 الدقابلة النصف موجهة

 الدتكيفةمقياس الدخططات الدبكرة غير 

 المحور السادس: خلاصة الحالة 

 تحليل الحالة 

 تقرير عن الحالة.
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Correlations 

 Total ch1 ch2 ch3 ch4 ch5 ch6 ch7 ch8   

         

  

ch9 ch10 ch11 ch12 ch13 ch14 ch15 

T

o

t

a

l 

Pearson 

Correlation 
1 ,727

**
 ,613

**
 ,554

**
 ,809

**
 ,405

**
 ,511

**
 ,254 ,531

**
 ,659

**
 ,478

**
 ,389

*
 ,647

**
 ,631

**
 ,645

**
 ,601

**
 

Sig. (2-tailed) 
 

,000 ,000 ,000 ,000 ,010 ,001 ,114 ,000 ,000 ,002 ,013 ,000 ,000 ,000 ,000 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

1 

Pearson 

Correlation 
,727

**
 1 ,592

**
 ,630

**
 ,537

**
 ,239 ,298 -,053 ,235 ,343

*
 ,263 ,038 ,463

**
 ,421

**
 ,478

**
 ,500

**
 

Sig. (2-tailed) ,000 
 

,000 ,000 ,000 ,138 ,061 ,747 ,144 ,030 ,101 ,818 ,003 ,007 ,002 ,001 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

2 

Pearson 

Correlation 
,613

**
 ,592

**
 1 ,415

**
 ,484

**
 ,357

*
 ,164 -,105 ,115 ,285 ,315

*
 ,000 ,214 ,396

*
 ,343

*
 ,440

**
 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 
 

,008 ,002 ,024 ,311 ,517 ,480 ,074 ,048 ,999 ,185 ,012 ,030 ,005 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

3 

Pearson 

Correlation 
,554

**
 ,630

**
 ,415

**
 1 ,436

**
 ,108 ,224 -,121 -,123 ,237 ,110 -,022 ,574

**
 ,370

*
 ,544

**
 ,203 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,008 
 

,005 ,506 ,165 ,455 ,448 ,141 ,499 ,894 ,000 ,019 ,000 ,209 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

4 

Pearson 

Correlation 
,809

**
 ,537

**
 ,484

**
 ,436

**
 1 ,626

**
 ,484

**
 ,129 ,360

*
 ,470

**
 ,274 ,152 ,415

**
 ,464

**
 ,430

**
 ,363

*
 

Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,002 ,005 
 

,000 ,002 ,427 ,023 ,002 ,087 ,350 ,008 ,003 ,006 ,021 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

5 

Pearson 

Correlation 
,405

**
 ,239 ,357

*
 ,108 ,626

**
 1 ,391

*
 -,095 ,243 -,019 -,064 -,025 ,059 ,077 ,035 ,093 

Sig. (2-tailed) ,010 ,138 ,024 ,506 ,000 
 

,013 ,560 ,131 ,906 ,696 ,878 ,717 ,635 ,831 ,568 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

6 

Pearson 

Correlation 
,511

**
 ,298 ,164 ,224 ,484

**
 ,391

*
 1 ,234 ,142 ,291 ,272 ,030 ,261 ,171 ,038 ,069 

Sig. (2-tailed) ,001 ,061 ,311 ,165 ,002 ,013 
 

,146 ,381 ,069 ,090 ,853 ,104 ,292 ,817 ,671 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

7 

Pearson 

Correlation 
,254 -,053 -,105 -,121 ,129 -,095 ,234 1 ,371

*
 ,387

*
 ,044 ,271 ,049 -,063 ,201 ,103 

Sig. (2-tailed) ,114 ,747 ,517 ,455 ,427 ,560 ,146 
 

,018 ,014 ,786 ,091 ,764 ,697 ,214 ,528 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

(24الملحق رقم )  

 جدول الصدق والثبات للمقياس
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c

h

8 

Pearson 

Correlation 
,531

**
 ,235 ,115 -,123 ,360

*
 ,243 ,142 ,371

*
 1 ,408

**
 ,235 ,362

*
 ,267 ,295 ,286 ,537

**
 

Sig. (2-tailed) ,000 ,144 ,480 ,448 ,023 ,131 ,381 ,018 
 

,009 ,144 ,022 ,096 ,065 ,074 ,000 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

9 

Pearson 

Correlation 
,659

**
 ,343

*
 ,285 ,237 ,470

**
 -,019 ,291 ,387

*
 ,408

**
 1 ,415

**
 ,339

*
 ,285 ,417

**
 ,404

**
 ,538

**
 

Sig. (2-tailed) ,000 ,030 ,074 ,141 ,002 ,906 ,069 ,014 ,009 
 

,008 ,032 ,075 ,007 ,010 ,000 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

1

0 

Pearson 

Correlation 
,478

**
 ,263 ,315

*
 ,110 ,274 -,064 ,272 ,044 ,235 ,415

**
 1 ,320

*
 ,262 ,173 ,092 ,449

**
 

Sig. (2-tailed) ,002 ,101 ,048 ,499 ,087 ,696 ,090 ,786 ,144 ,008 
 

,044 ,102 ,287 ,572 ,004 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

1

1 

Pearson 

Correlation 
,389

*
 ,038 ,000 -,022 ,152 -,025 ,030 ,271 ,362

*
 ,339

*
 ,320

*
 1 ,399

*
 ,254 ,296 ,163 

Sig. (2-tailed) ,013 ,818 ,999 ,894 ,350 ,878 ,853 ,091 ,022 ,032 ,044 
 

,011 ,113 ,064 ,315 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

1

2 

Pearson 

Correlation 
,647

**
 ,463

**
 ,214 ,574

**
 ,415

**
 ,059 ,261 ,049 ,267 ,285 ,262 ,399

*
 1 ,540

**
 ,529

**
 ,274 

Sig. (2-tailed) ,000 ,003 ,185 ,000 ,008 ,717 ,104 ,764 ,096 ,075 ,102 ,011 
 

,000 ,000 ,088 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

1

3 

Pearson 

Correlation 
,631

**
 ,421

**
 ,396

*
 ,370

*
 ,464

**
 ,077 ,171 -,063 ,295 ,417

**
 ,173 ,254 ,540

**
 1 ,603

**
 ,285 

Sig. (2-tailed) ,000 ,007 ,012 ,019 ,003 ,635 ,292 ,697 ,065 ,007 ,287 ,113 ,000 
 

,000 ,075 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

1

4 

Pearson 

Correlation 
,645

**
 ,478

**
 ,343

*
 ,544

**
 ,430

**
 ,035 ,038 ,201 ,286 ,404

**
 ,092 ,296 ,529

**
 ,603

**
 1 ,323

*
 

Sig. (2-tailed) ,000 ,002 ,030 ,000 ,006 ,831 ,817 ,214 ,074 ,010 ,572 ,064 ,000 ,000 
 

,042 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

c

h

1

5 

Pearson 

Correlation 
,601

**
 ,500

**
 ,440

**
 ,203 ,363

*
 ,093 ,069 ,103 ,537

**
 ,538

**
 ,449

**
 ,163 ,274 ,285 ,323

*
 1 

Sig. (2-tailed) ,000 ,001 ,005 ,209 ,021 ,568 ,671 ,528 ,000 ,000 ,004 ,315 ,088 ,075 ,042 
 

N 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 40 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 


