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 الجمدية  الالم النفسي لدى المصابين بالامراض المناعية
 والثعمبة( –)البياق 

 م.د. إنعام مجيد عبيد      م.د . ميسون كريم ضاري م. د. تياني طالب
 مركز البحوث النفسية/  وزارة التعميـ العالي و البحث العممي

   

 مستخمص البحث: 
 استيدؼ البحث الحالي التعرؼ عمى:

 (.مستوى الالـ النفسي لدى مرضى الجمدية )البياؽ، الثعمبة -1
 وفقاً لممتغيرات الاتية :لدى مرضى الجمدية )البياؽ، الثعمبة(.دلالة الفروؽ  -2

  )الجنس، العمر، الحالة الاجتماعية، مدة الاصاب( .
ولتحقيؽ ذلؾ اختارت الباحثتاف عينة بحثيما بالطريقة العشوائية الطبقية البالغ عددىا       

ف الاناث مف المؤسسات والمراكز ( م88( مف الذكور و)64( مريض، وبواقع )152)
الصحية في بغداد. وتـ معالجة البيانات بالوسائؿ الاحصائية باستعماؿ الحقيبة الإحصائية 

(Spss في الإجراءات وتحميؿ بيانات البحث الحالي ). 
 

 ولقد توصل البحث الى: 
 .مف المرضىوجود مستوى عالي مف الالـ النفسي لدى افراد عينة البحث  -1
 روؽ ذات دلالة احصائية حسب متغير الجنس لصالح الاناث الالـ النفسي توجد ف  -2
توجد فروؽ ذات دلالة احصائية حسب متغير العمر لصالح الفئات العمرية   -3

 الاكبر   في الالـ النفسي
 لاتوجد فروؽ ذات دلالة احصائية حسب متغير مدة الاصابة  في الالـ النفسي -4
متغير الحالة الاجتماعية ولصالح  توجد فروؽ ذات دلالة احصائية حسب -5

 المتزوجيف  في الالـ النفسي.
  

 واستكمالًا لمبحث خرجت الباحثتاف بعدد مف التوصيات والمقترحات.
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Abstract 

The goal of this research are To find out 

1. Psychological Pain level on the skin diseases people. 

2. Significance differences an apathy  on the according to variables 

of: 

  gender (male- female).  

 Age. 

 Prude Injured  

 Social states. 

The researchers has been followed sample of research on method of  

Stratified random which are 152 ( 88) female and ( 64) male.The data 

processing are addressing by  statistical methods (Spss) in find data 

analysis. 

The descriptive analytical method as it is considered the  best and the 

suited one to the nature of this research. the total size of the Samples has 

reached to  (152) employed studies    

The results of this research are,  

1. There are high  level behavior Psychological Pain on the skin diseases 

people. 

2. there are statistically significant differences  of Psychological Pain 

among a sample members on the variables of gender  to female 

sample  

3. Thher are statistically significant differences among a sample members 

on the variables of age to older age on Psychological Pain 

4. No statistically significant differences among a sample members on 

the variables of Prude Injured on  Psychological Pain. 

5. There are statistically significant differences among a sample 

members on the variables of Social states to marred sample on  

Psychological Pain. 
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 الفصل الاول : الاطار العام لمبحث
 مشكمة البحث واىميتو: -

سبب اصابة عضوية ينشأ الالـ لدى الفرد بوصفو مصدر لممعاناة، ليس فقط ب        
معينة وانما بسبب اصابات نفسية عديدة، فقد يكوف ذلؾ ناتجا عف مشاكؿ ذات طابع 

 (.27،ص2000عضوي او عاطفي او تعبيرا عنيا ايضا )سرحاف،
وقد اشار عمماء النفس الى الاشخاص ذوي القابمية للالـ النفسي اطمؽ عمييـ     

مف الـ شديد غير محتمؿ ومزمف في غياب أي المتألموف نفسيا الذيف يتميزوا بمعاناتيـ 
سبب عضوي لو، وىذا يدؿ عمى اف الشخص الذي يمعب دور المريض ىو الشخص 
المعاني، اذ يجد المريض ىويتو مف الالـ الذي يحصؿ عميو، وتشير الاحصائيات في 

مف المستشفيات العامة الى اف المرضى الذيف يترددوف في جميع بمداف  العالـ ىـ يعانوف 
 الالـ النفسي والعضوي معا ويرتبط بو مف ثلاثة وجوه وىما:   

 تؤدي الامراض او الاصابات البدنية المؤلمة الى تغيرات عاطفية . -الاولى:
لايكوف العكس اذ يكوف الالـ ناتجا عف امراض بدنية يرجع سببيا واستمرارىا الى  -الثانية:

 عوامؿ نفسية بصفة رئيسية.
لالـ في حالات الاضطرابات العقمية عمى الرغـ مف عدـ وجود مسببات يكوف ا -الثالثة:

 (. Nasr,1997,p67عضوية لو )
وىنالؾ نوع اخر مف الامراض والتي يطمؽ عمييا الامراض المناعية والتي تسبب     

 عندما ، المناعة أمراض تحدث  بدورىا الالـ العضوي والنفسي الشديد في نفس الوقت،
 جياز يفشؿ عندما ذلؾ ويحدث. الجسـ خلايا المناعية، والأجساـ مناعة،ال خلايا تُياجـ
 الجسـ خلايا فيُياجـ وظائفو، فتختؿ خمية، بكؿ الخاصة الجينية البصمة معرفة في المناعة
 وىذا. بالجسـ خطيرة ومضاعفات شديد، ضرر إلى ذلؾ يؤدي وقد عنو، غريبة أنيا عمى
 أكثر، أو الجسد، أعضاء مف عضو أو واحد، مكاف في يحدث قد المناعة جياز في الخمؿ
 الذاتية المناعة أمراض تُسمى أمراض، مجموعة أو مرض، حدوث إلى يؤدي وقد

Autoimmune Diseases مثؿ بالجسـ، عضو مف أكثر المناعة جياز يياجـ وقد 
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الذي تسببو ىذه  العضوي الالـ جانب فإلى والطحاؿ، والكمى، والكبد، والقمب، الجمد،
الامراض ىنالؾ الالـ النفسي الذي ينشا مع الاصابة. وغالبا ما تكوف الامراض الجمدية 
ظاىرة للاخريف فمف يعاني مف الامراض الجمدية لايتعامؿ مع أثار المرض فحسب بؿ 
يجدوف انفسيـ مجبريف عمى التعامؿ مع نظرات الاخريف تجاه حالتيـ الجمدية ، وتسبب 

شعورا عميقا بالالـ النفسي، اذ ليس مف السيؿ التأقمـ مع  الكثير مف الامراض الجمدية
مرض جمدي اذ تتراوح اثار الاصابة بالمرض مف الاحساس بالخجؿ الى تدني مستوى 
الثقة بالنفس وحتى الاصابة بالالـ النفسي والاكتئاب الشديد ، ففي السنوات الاخيرة ظير 

اض الجمدية فرع جديد في طب الامراض الجمدية يعرؼ باسـ"الامر 
، اذ يعتبر الجمد مف اكثر اعضاء الجسـ تأثرا بالحالة Psychodermatologyالنفسية"

النفسية، ويوصؼ الجمد عادة بأنو مرآة لمجسـ تعكس التغيرات التي تصيبو والتي قد تكوف 
القمؽ"، اذ اف -المرض-تشوىات جمدية ،حتى واف كانت مؤقتو وىكذا تتكامؿ دائرة "القمؽ

جسـ الانساف عمى التوتر والخوؼ والقمؽ والانفعاؿ مختمفة كما انيا تعتمد اكثر ردود فعؿ 
عمى وعي الانساف وخبرتو، ووضعو الصحي، وادراكو لمصدر الخطر وكيفية التعامؿ معو، 
الى جانب ذلؾ عوامؿ اخرى، ويمكف اف يتعرض بعض الافراد الى خمؿ في جيازىـ 

لامراض الجمدية خاصة اذاماكاف لدييـ استعداد المناعي مما يؤدي الى الاصابة ببعض ا
وراثي للاصابة بيا، فتقوـ الحالة النفسية بدور المحفز والمفعؿ لظيور ىذه الامراض، 
فيكوف دور العامؿ النفسي رئيسي كما في مرض البياؽ والثعمبة او عامؿ ثانوي كما في 

 (. Zoe ,2007,p402مرض الصدفية والاكزيما )  
سبب الالـ ومعرفة مصدره بدقة مف الامور الضرورية لعلاج الالـ النفسي واف تحديد    

مستقبلا، ويختمؼ الالـ مف شخص الى اخر ، فقد يكوف الالـ النفسي حادا لاحد 
الاشخاص، وقد تسبب الما اخؼ لشخص اخر واحيانا متضخما بينما يكوف اعتياديا عند 

مصدرا لممعاناة ليس فقط بسبب اصابة اخر ومف المؤكد اف الالـ ينشأ لدى الفردبوصفو 
 (.168،ص2012عضوية معينة، وانما بسبب اصابات نفسية عديدة  )الجبوري،
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ويعد البياؽ مف المشاكؿ الطبية  والنفسية الكبيرة للاشخاص ذوي البشرة السوداء او     
يف بقع الداكنةوالتي تؤدي الى صعوبات في التعايش الاجتماعي، يمتاز البياؽ سريريا بتكو 

شديدة البياض، وبواسطة المجير يرى انو غياب كامؿ لمخلايا الممونة وقد يرتبط البياؽ 
بامراض اخرى مثؿ امراض الغدة الدرقية، اما نفسيا فقد يكوف ظاىرا لممخالطيف لو، سواء 
كانوا افراد  اسرتو او أصدقاءه أو زملاءه في العمؿ، وقد يتجنب البعض الاحتكاؾ 

مف العدوى .وقد يبدا المريض تدريجيا في الانعزاؿ عف المجتمع ويصبح بالمريض خوفا 
فريسة للانطواء والاكتئاب. وغالبا ما تؤثر تمؾ العوامؿ عمى سير المرض تأثيرا سمبيا، 
فيدخؿ المريض في حمقة مفرغة يؤثر المرض نفسيا عمى المريض، فتؤثر الحالة النفسية 

  Klaus,Richard,Dick,2005,p336عمى المرض )
اما مرض الثعمبة فانو مرض يصيب بصيلات الشعر ولكف لايؤدي الى موتيا ويظير    

بشكؿ مفاجىء ووجد انو احيانا يأتي بعد التعرض لوضع نفسي سيء كفقداف احد الأقارب 
او طلاؽ المرأة مف زوجيا وغيرىا مف العوامؿ النفسية المفاجئة.فكثير مف المرضى 

واء كانوا رجالا او نساء يعانوف كثيرا مف القمؽ والخوؼ والتوتر المصابيف بمرض الثعمبة س
الناتج عف ذلؾ المرض فتجدىـ ييرعوف لمعيادات محاوليف ايجاد حؿ لمشكمتيـ وىذا القمؽ 
الذي لا داعي لو يكوف عائقا أماـ استجابة المريض لمعلاج وقد يكوف سببا لتفاقـ المشكمة 

ىو أىـ العوامؿ المساعدة لظيور المرض وانتشاره، اما  لانو ثبت عمميا  اف العامؿ النفسي
داء الثعمبة سريريا فانو يعرؼ ايضا "ببقعة صمع"  ىو احد أمراض المناعة الذاتية الذي يتـ 
فيو فقداف الشعر مف بعض او كؿ مناطؽ الجسـ، وعادة مف فروة الراس بسبب فشؿ 

خاصة بو ،يسبب ذالؾ غالبا بقع الجسـ في التعرؼ عمى الذات فيقوـ بتدمير الانسجة ال
% مف الحالات يمكف اف 2-1صمعاء في فروة الراس ، وخاصة في المراحؿ الاولى ففي 

تنتشر الى كامؿ الفروة ) ثعمبة توتاليس ( او الى كامؿ الجمد )ثعمبة يونيفرساليس( وتحدث 
  pp90-107        . (Elwee,Dawnalyni,1998,في كائنات حية اخرى)

 يستيدؼ البحث الحالي التعرؼ عمى:بحث: اىداف ال
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مستوى الالـ النفسي لدى مرضى الامراض المناعية الجمدية)البياؽ والثعمبة(  -
 لممراجعيف لممراكز الصحية والمستشفيات العامة.

دلالة الفروؽ في مستوى الالـ النفسي لدى مرضى الامراض المناعية الجمدية  -
لنوع، العمر، مدة الاصابة، الحالة )البياؽ والثعمبة( عمى وفؽ متغيرات)ا

 الاجتماعية(.
يتحدد البحث الحالي بػالمرضى المصابيف بالامراض المناعية الجمدية   -حدود البحث:

)البياؽ والثعمبة(، المراجعيف لممراكز الصحية )مركز صحي التحدي(/ 
 .2016 – 2015ولممستشفيات)مستشفى الكرامة، مدينة الطب/لقسـ الجمدية( لمعاـ 

  -تحديد المصطمحات:
   Painاولا: الالم

عرفتيا الجمعية العالمية لدراسة الالـ : خبرة غير مقبولة مف المشاعر والاحاسيس    
 مرتبطة بتضرر حاد او كامف في النسيج الحي 

  Autoimmune diseases -الامراض المناعية : -ثانيا:
لجسـ تتأكؿ جراء ماتتعرض أي مرض ينشا عندما تبدا خلايا ا -: 2008عرفيا ريبر

لو مف ىجوـ يقوـ بو جياز المنعة.عقب التعرض لانواع مف العدوى اذ يصبح جياز 
المناعة نوعا ما حساسا لاحدى بروتينات الجسـ الطبيعية فيياجـ الانسجة التي تحتوي 

 (74،ص2008ذلؾ البروتيف وكأنو غاز غريب عمى الجسـ )ريبر،
  Vitiligoثالثا: البياق

: مرض جمدي مزمف غير معد يتميز بظيور بقع بيضاء James  2007عرفو  -
مختمفة الحجـ تحدث نتيجة لاختفاء صبغة الميلاميف مف الجمد او فقداف القدرة 
عمى تموينو، واف صبغة الميلاميف ىي التي تحدد لوف البشرة ودرجة تموينيا فعند 

يصبح ابيض ، وكثيرا الاصابة يتغير لوف الشعر في البقع المصابة تدريجيا حتى 
ما يرتبط بامراض مناعية اخرى مثؿ الغدة الدرقية وداء السكر، فالكثير مف 
المصابيف لدييـ اجساـ مضادة ضد الخلايا الممونة تسري في الدـ والتي تمعب 
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دور كبير في تحطيـ الخمية الممونة، ويصيب البياؽ كؿ الاعراؽ وكلا الجنسيف 
ثر اصابة حوؿ العينيف حوؿ الفـ المناطؽ التناسمية بصورة متساوية والمناطؽ الاك

 20% مف الحالات تظير قبؿ عمر )50والمرفقيف والركبتيف والابط الذراعيف واف 
 (. James 2007,p145سنة( )
  Alopecia areata-رابعا : الثعمبة:

: ظيور بقع مستديرة خالية تماما مف الشعر وتظير عادة في  Klaus 2005عرفيا 
او الذقف او الشارب او الحواجب او الرموش او الجسـ، ويكوف بو طبيعيا في الراس 

المنطقة المصابة فلا يلاحظ بو احمرار او قشور لاتسبب الثعمبة الما اوحكة وىي غير 
( سنة 40-10معدية، وتصيب جميع الاعمار، وانيا اكثر انتشارا بيف سف)

(Klaus,2005,p955.) 
 

ودراسات سابقةالفصل الثاني : اطار نظري   
 المقدمة: 

غالبا ما تكوف الأمراض الجمدية ظاىرة ولذلؾ فأف المصابوف بيا لا يتعامموف مع 
آثار المرض فحسب بؿ يجدوف أنفسيـ مجبريف عمى التعامؿ مع نظرات الآخريف تجاه 

 .حالتيـ المرضية. وتسبب ليـ الكثير مف الأمراض الجمدية شعورا بالإحراج
دية غير قابمة لمشفاء واليدؼ مف العلاج ىو الحدّ مف معظـ الأمراض الجم

الأعراض ومف الأمثمة الشائعة عمييا الأكزيما والصدفية والوردية والبياؽ. وسواء كانت ىذه 
الحالات شائعة أو نادرة فإف أثرىا عمى حياة الفرد يمتد عميقاً، وىنا تكمف مسؤولية الجيات 

ؿ الأمراض الجمدية ومواجية الخجؿ المصاحب الطبية في تصحيح المفاىيـ الخاطئة حو 
ليا ونشر التوعية الصحية بيف المصابيف وذوييـ وفي المدارس والمجتمعات المختمفة 

 (  88: 2000)سرحاف، 
إف الأمراض الجمدية غالباً ما تكوف مزمنة وطويمة الأمد وذات طبيعة مؤلمة 

أىمية التعايش معو نظراً لتأثيره وبالتالي لا يجب الاستيانة بمرض جمدي أو التقميؿ مف 
 .عمى جوانب حياة المريض ومف يعتنوف بو
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ليس مف السيؿ التأقمـ مع المرض الجمدي وىذا ما يترؾ وقعاً في نفس المريض 
والوالديف، فحتى الأمراض الجمدية البسيطة مف شأنيا أف تخمؼ أثراً عكسياً في حياة 

مف الإحساس بالخجؿ إلى تدني مستوى الثقة المريض وتعكر صفو العيش. وتتراوح الآثار 
بالنفس وحتى الإصابة بالاكتئاب الشديد. ومثاؿ ذلؾ يواجو مرضى الاكزيما والبياؽ 
والصدفية عادة شعوراً بالخجؿ والقمؽ والاكتئاب، ويتفاقـ ىذا الإحساس خلاؿ أشير 

ضى الصيؼ حيث يزداد تعرض الجسـ لأشعة الشمس. وأوضحت دراسة أجريت عمى مر 
الصدفية أف معظـ المصابيف يتجنبوف السباحة في الأحواض العامة بالإضافة إلى أف قمة 
منيـ يممكوف الجرأة لارتداء أكماـ قصيرة أو ملابس قصيرة وذلؾ تحاشياً لنظرة الناس التي 

)سرحاف،  .توحي بأنيـ أشخاص لا يجب لمسيـ أو الاقتراب منيـ خوفاً مف العدوى
 ب ذلؾ مف الماً نفسياً لدييـ.  ( ومما يسب91: 2000

أظير العلاج السموكي المعرفي في مرض البياؽ والثعمبو فائدة مف حيث التعامؿ  
والعيش مع ىذه الحالة. كما أف العلاج النفسي قد يكوف لو تأثير إيجابي في التكيؼ مع 

 .ىذه الحالة حسب ما يراه الباحثوف
     

  عـــمبـــــــة(:داء الثـو الأمراض الجمدية )البياق 
 Vitiligoالبياق 

 أسباب مرض البياق
 ىناؾ بعض الأسباب الظاىرية والطبيعية والتي تعمؿ بتسبب الإصابة بمرض البياؽ منيا:

  تعرّض المصاب لمعديد مف الضغوطات الننفسية تعمؿ عمى التأثير عمى نسبة
صابة مرض البياؽ.   حدوث وا 

 ضاً مف مسببات الإصابة بمرض البياؽ.إف التعرض لبعض المشاكؿ العاطفية أي 
  التعرض لمحروؽ الناتجة عف الإصابة بأشعة الشمس القوية أيضاً ىي عامؿ قوي

 للإصابة بمرض البياؽ.
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  التعرض لمعديد مف الأحداث المأساوية الإجتماعية كالتعرض للإصابة بحوادث
وف السير وللإعاقات ولممشاكؿ التي تسبب حدوث موت مفاجئ لأشخاص عزيز 

 عمى المصاب كميا تؤثر في الإصابة بمرض البياؽ.
 أنواع مرض البياق

ىناؾ عدة أنواع وأشكاؿ لمرض البياؽ، يظير بيا وتكوف دالة عمى بدء الإصابة  
 بو، منيا:

وىو عبارة عف شكؿ مف أشكاؿ مرض البياؽ وعلامات الإصابة  البياق الطرفي: -
د لممنطقة المصابة، والبياؽ بو تكوف مف خلاؿ ظيور علامات تغير لوف الجم
 يصيب الشفاه والأطراؼ ويصيب الأعضاء التناسمية.

وىذا النوع مف مرض البياؽ يصيب كافة أعضاء جسـ المصاب  البياق المنتشر: -
 ويغير لوف الجمد الطبيعي والأساسي لمجسـ. 

وىذا النوع مف مرض البياؽ يقوـ بإصابة منطقة معينة مف  البياق القطعي: -
 يقوـ بتتبع الأعصاب السطحية الجسـ و 

ىذا النوع مف مرض البياؽ تتـ فيو إصابة مناطؽ معينة ومحدودة  البياق البقعي: -
 مف الجسـ. 

ىذا النوع يصيبب الجمد ويغير لونو لكف لا يزيد التأثير أو ينقص  البياق الثابت: -
 بؿ يبقى عمى حالو مدة طويمة 

مرض البياؽ تقوـ بنشر بقعيا في : ىذه الحالة مف البياق ذو نوع حالة كوبنر -
 الأماكف المصابة مف الجسـ.

: وىذا النوع مف مرض البياؽ يقوـ بإصابة الشامة البياق ذو الشامة اليالية -
 وذلؾ بعمؿ ىالة بيضاء حوليا، 

وىذا دليؿ عمى أف مرض البياؽ أصاب الشخص صاحب اليالة وأف المرض بدأ 
 .بالانتشار
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 lopecia AreataAداء الثـعـــمبـــــــة 
 أسباب المرض

الأسباب الفعمية لمثعمبة غير معروفة عمى وجو الدقة والنظرية الأقرب لمتصور عند 
غالبية العمماء تشير لحدوث خمؿ في المناعة الذاتية بالجسـ بحيث تياجـ خلايا المناعة 
 بصيلات الشعر مما يؤدي إلى سقوط الشعر في الأماكف المصابة. ورغـ أف الأسباب
الحقيقية للإصابة بيذا الداء لا تزاؿ مجيولة كما أشرنا إلا أف ىناؾ عوامؿ خطر تزيد 

 وتساعد مف احتمالية حدوث الثعمبة ومنيا:
 العوامل النفسية: .1

أثبتت بعض الدراسات أف العامؿ النفسي لو دور في ظيور الثعمبة في بعض 
المعروؼ الأثر السمبي  الحالات وليس لو دور في بعض الحالات الأخرى، غير أنو مف

  لمحالة النفسية السيئة عمى الجُريبات الشعرية.
 العوامل العصبية: .2

ىناؾ نواقؿ عصبية تعمؿ عمى تحريض نمو الشعر وقد لوحظ انخفاض مستوى 
 ىذه النواقؿ العصبية عند المصابيف بداء الثعمبة.

 العامل المناعي: .3
ي تتميز بزيادة الحساسية الجمدية حيث ترتبط الثعمبة بدرجة كبيرة في الحالات الت

وحساسية الصدر والأنؼ، كما لوحظ ترافؽ الثعمبة مع بعض الأمراض المناعية مثؿ 
البياؽ والذئبة الحمامية والوىف العضمي الوخيـ، وكذلؾ باضطراب الغدد ذات السبب 
المناعي كاضطراب الغدة الدرقية ومرض أديسوف ومرض السكر وفقر الدـ أو الأنيميا 
الخبيثة، كما تـ أثبات وجود خمؿ مناعي يؤدي إلى قياـ الجسـ بإفراز أضداد ذاتية ضد 

 الجريبات الشعرية وما ينتج عف ذلؾ مف إيقاؼ لنمو الشعر.
 العوامل الوراثية: .4

%(، وفي 40 -% 10سجمت بعض الحالات التي تحدث في العائلات بنسبة )
ثعمبة فأف احتمالية إصابة التوأـ الثاني قد حالة التوائـ عند إصابة احد التوأميف بمرض ال

 %(.55تصؿ إلى )
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 عوامل جينية: .5
ىناؾ اعتقاد بأف الثعمبة مرض متعدد الجينات، أي حدوث خمؿ في أكثر مف جيف 

( لوحظ ارتفاع نسبة 21واحد، وفي حالة مرض المنغولييف )خمؿ جيني في الكروموسوـ 
 %(.9الإصابة بالثعمبة عندىـ بنسبة قد تصؿ إلى )

  عوامل إنتانية: .6
 ىناؾ فرضيات عف أسباب فيروسية لمثعمبة وخاصة بعض فيروسات اليربس.

 عوامل أخرى: .7
 مثؿ أمراض العينيف والأسناف والبؤر الصديدية في مناطؽ الجسـ المختمفة.

 

 أنـــواع الثعمبـــة
  النوع الأول: -1

الصمع الكمي في ( سنوات ويستمر لفترة طويمة، ويحدث 10يبدأ في سف مبكرة )
 %(.75المستقبؿ بنسبة )

  النوع الثاني: -2
يبدأ في أواخر مرحمة الطفولة وبداية مرحمة البموغ ويمتد لفترة أقؿ مف ثلاث 

 %(.6سنوات، ويحدث الصمع الكمي بنسبة )
  النوع الثالث: -3

 يبدأ في مرحمة البموغ المبكر، ويكوف أحد الأبويف أو كلاىما مصاباً بارتفاع في
 %(.39ضغط الدـ، وىو سريع ويحدث الصمع الكمي بنسبة )

 النوع الرابع: -4
 %(10يبدأ بعد سف الأربعيف ويمتد لفترة طويمة ويحدث الصمع الكمي بنسبة )

(Odom.et.al,2006, p: 34). 
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  التشخيص التفريقي:
ذئبة يجب تفريؽ الثعمبة عف سعفة الرأس وىوس نتؼ الأشعار والصمع الشائع وال

 ((Zoe, 2007, p:22الحمامية في مراحميا                           الأولى. 
 

  Psychological Painالألم النفسي 
ليس فقط  ٬مف المؤكد اف الألـ النفسي ينشأ لدى الفرد بوصفو مصدراً لممعاناة

 منيا ٬بسبب الاصابة العضوية والنفسية قد تصيب الفرد بسبب اصابات نفسية عديدة
واحيانا يكوف  ٬ماتكوف ككفارة يقدميا الفرد لازالة الشعور بالذنب اذا ارتكب اثما معينا

فقد يكوف ذلؾ ناتجا  ٬الشعور بالذنب ناتجا مف مجرد افكار آثمة تراود الفرد بيف حيف وآخر
فيو اشارة واضحة مف  ٬عف مشاكؿ ذات طابع عضوي او عاطفي او تعبيرا عنيا ايضا

وىو بذلؾ  ٬اسية الناتجة عف فقداف عزيز او عضو مف اعضاء الجسدمواقؼ الموعو الق
(.وىناؾ الاشخاص ذوي القابيمة 27، 2000بديؿ عف مشاعر الحزف  والأسى )سرحاف، 

لموقاية مف الازمات  ٬للألـ وىـ الذيف يعتبروف اف الألـ في حياتيـ امر ضروري لابد منو
(. ويكوف Taylor,1995: 21ح الطبيب )العاطفية او لعلاجيا وىذا مااشار  اليو بوضو 

الألـ الذي يشكو منو الفرد خالي مف المسبب العضوي ويتميز افراد ىذا النوع مف الافراد 
بشخصية ذات طابع متشائـ وكئيب وىناؾ مف الناس الذيف يدعوف بأنيـ غير محظوظيف 

ضح انيـ ىـ يت ،او ناجحيف في حياتيـ وعند التمعف في اسباب ىذا الفشؿ الذي يدعونو
(. وقد Holmes,1990 :133انفسيـ سببا في ىذه التعاسة التي يعيشونيا واللاحقو بيـ)

نرى احيانا اشخاصاً وكانيـ في احسف حالاتيـ الانفعالية خاصة اماـ الاخريف وعندما 
لكنيـ عمى النقيض مف ذلؾ فآلاميـ تنشأ في الوقت الذي  ،يمروف بمرض عضوي حقيقي

(. وىناؾ 88:2000 ،لمحصوؿ عمى نجاح معيف في حياتيـ)الكندرييكونوف فيو اقرب 
وىذا مايوصؼ  ،شريحة مف الناس يتقبموف الألـ ويطمبونو لأنو يسبب المذه ويتيح ليـ النشوة

او الشخصيات السادية التي تجد  ،لدى الشخصيات المازوخية لدى قبوليا للألـ والتمذذ بو
بالاخر والتمذذ بو وىو يتألـ وكما تشير اليو النظرية لذه واسعو عميقو في ايقاع فعؿ الألـ 
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التحميمية فاف السادية ىي انحراؼ ينحصر في استمداد المذه مما يمحؽ الغير مف ألـ بدني 
ونفسي وقد يكوف ألماً مادياً يوصؼ بالضرب والعض والتشويو ويصؿ الى حد القتؿ او 

 (.  9:2002زراد،ألماً نفسياً ينحصر في صورة التجريح والاذلاؿ )ال
ويشير عمماء النفس الى اف الفرد يحاوؿ الابتعاد عما يورث الألـ ويتضح بصورة 
خاصة عند احلاـ اليقضة عند اشتداد الازمات وقسوة الواقع، فالنوـ يسمح باسترجاع حياة 
نفسية شبيية بما كانت عميو قبؿ معرفة الواقع لاف الشرط الاوؿ الضروري لمنوـ ىو نبذ 

 (. Stannard et al, 1998 :17المؤلـ ) الواقع
ولقد اكد عمماء النفس الى اف االفرد السوي لايحب اف يتألـ او يؤلـ الاخريف مف 
حولو واف الافراد يشعروف بالالـ النفسي نتيجة معاناتيـ مف ألـ شديد معاناتيـ مف ألـ شديد 

شخص الذي وىذا يدؿ عمى اف ال ،غير محتمؿ ومزمف في غياب اي سبب عضوي لو
يمعب دور المريض ىو الشخص المعاني. وايضاً يجد المريض ىويتو مف الألـ الذي 

مثمما تماما يجد  الطبيب ىويتو مف المؤىلات  ٬يحصؿ عميو وكذلؾ دوره الاجتماعي
 الطبية.

وتشير الاحصائيات في المستشفيات العامة اف ثلاثة ارباع المرضى الذيف يترددوف في 
ـ الى العيادات الطبية ىـ يعانوف مف الألـ النفسي والعضوي معا ويرتبط جميع بمداف العال

 -الألـ النفسي والألـ العضوي مف ثلاثة وجوه ىي:
 :تؤدي الامراض او الاصابات البدنية المؤلمة الى تغيرات عاطفية  -الوجو الاول

 نفسية(. –)مشاكؿ بدنية 
 :يرجع سببيا واستمرارىا الى عوامؿ يكوف الألـ ناتجا عف امراض بدنية  -الوجو الثاني

 بدنية(. –نفسية بصفة رئيسة )اضطرابات نفسية 
 :يحدث الألـ في حالات الاضطرابات العقمية عمى الرغـ مف عدـ  -الوجو الثالث

 .) Nasr,1997 :67) وجود مسببات عضوية لو
بدنية وبذلؾ فاف التغيرات العاطفية التي تنتج مف الألـ النفسي ىي تغيرات لاسباب 

واجتماعية فضلا عف المؤثرات الخاصة بشخصية الشخص المتألـ واف الألـ النفسي ىو 
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كؿ مايكوف ضدا للأمف النفسي الذي بدوره يعبر عف الشعور باليدوء والسكينو والسلاـ واف 
يحيط الفرد الاطمئناف في كؿ لحظو وفي كؿ جانب مف جوانب الحياة 

 (. 10:2007)الخراشي،
الألـ النفسي الذي لابد اف يكوف مكوناً مف مكونات التفاعؿ بيف ومف ذلؾ يصدر 

وقد يأتي مرافقا لمكوف  ٬مثمو كمثؿ اي مكوف اخر ينشأ عف ذلؾ التفاعؿ ٬الذات والاخريف
تأكيد الذات الذي يرتبط بنجاح او فشؿ الفرد في علاقاتو الاجتماعية وبجديتو في التعبير 

 -ي واضحا في نقاط عدة منيا:عف مشاعره فيكوف اطار الألـ النفس
  عندما يدافع الفرد عف حقوقو الشخصية الفرديةالمشروعة سواءا في الاسرة اـ

 العمؿ اـ عند الاحتكاؾ بالاخريف مف الغرباء فيكوف ذلؾ مصحوبا بألـ نفسي.
  عندما يتصرؼ عمى وفؽ مقتضيات موقؼ معيف عمى وفؽ متطمبات التفاعؿ

اجحا لكف دوف اخلاؿ بحقوؽ الاخريف فينتج عف بحيث يخرج مف موقفو منتصرا ن
 تصرفو الما نفسيا ينتيي بانتياء التصرؼ الناجح. 

  وعندما يحاوؿ اف يعبر عف ذاتو وقد لا يممؾ تمؾ الحرية الانفعالية التي تسمح لو
 بالتعبير.

  اذا اراد اي فرد اف يؤكد ذاتو فعميو وبالتأكيد تحمؿ بعض الصعاب والتحمي بمقدار
شجاعة وعدـ الخوؼ وذلؾ ما يجعمو متحملا لبعض مف الألـ النفسي الذي مف ال

 يرافقو الى اف يؤكد ذاتو بيف الآخريف.
  مقاومة الضغوط الاجتماعية وما تفرضو عمى الفرد مف سموكيات قد لا تنسجـ مع

قيمو وعاداتو تفرض عميو نوعا مف الألـ النفسي الذي يكوف مجبرا عمى تحممو.عند 
د لقرارات معينو لابد لو مف تحمؿ مقدار مف الألـ النفسي خاصة عندما اتخاذ الفر 

 (.59:2007 ،تكوف القرارات صعبة وميمة وحاسمة تتعمؽ بمصيره )الحجار
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 الاتجاىات النظرية في تفسير الألم النفسي واسموبيّ تخفيف حدتو
د ولاري مف وجدت الباحثات اف النظرية المعرفية و نظريةالالـ النفسي  لماكدونال

 اكثر النظريات التي تناولت تفسير الالـ النفسي وكما ياتي: 
 

 Cognitive Theoryالنظرية المعرفية 
تشير النظرية الى اف العامؿ الاساسي الذي يحدد سموؾ الفرد ىو انماط التفكير 
وتعرؼ ىذه النظرية بنظرية معالجة المعمومات لذا فاف الاضطرابات النفسة عمى وفؽ ىذه 
النظرية ىي تنتج عف اضطرابات في آلية التفكير اي اضطراب عممية ادخاؿ المعمومات 

 (.Klahr & Wallace:1976او خزنيا واسترجاعيا )
الى افتراض اف الاضطرابات النفسية والسموكية  Albert Ellisويشير البرت اليس 

لتغيير تمؾ الافكار ىي نتاج التفكير غير العقلاني واف علاجيا يعتمد عمى مساعدة الفرد 
بعبارة اخرى فانو لايعتقد اف الصعوبات النفسية التي يواجييا الفرد  ،الى اخرى عقلانية 

لاتعزى الى الاحداث اليومية البيئية لكنيا تعزى لتفسيره وتقيمو لتمؾ الاحداث والظروؼ لذا 
عتقاداتو فاف معالجة المشكلات يجب اف تتضمف مواجية الفرد وتحديو مف خلاؿ تفنيد ا

 (. (Ellis,1979: 11 غير العقلانية وحثو عمى تبني اعتقادات عقلانية
 

 ( (Macdonld&Leary) )2003الالم النفسي  لماكدونالد ولاري نظرية
تقترح نظرية الألـ النفسي إف المدركات الحسية )الإدراؾ الحسي( أو الحط مف  

( وليس إلى الإحساس بالألـ pain affectقيمة الفرد يؤدياف إلى الشعور بالألـ النفسي )
(pain sensation ( اذ  اشارماؾ دونالد ولاري ،)Macdonld&Leary,2003 ألى انو )

(  Meizack&Casey:1968بالإمكاف فصؿ)الشعور( بالألـ إلى مكونيف بحسب قوؿ   )
 ىما :
( ويتضمّف الكشؼ عف جرح بدني عف طريؽ pain sensationإحساس الألـ ) -1

متخصصة في الجسـ مع أشارات تحدد موضع الأذى في الجسـ عف مستقبلات 
 .طريؽ منظومة مف مجسات الألـ إلى النتوء الظيري مف الحبؿ الشوكي
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( ويتضمف البغض الذي غالباً ما يصاحب الإحساس Pain affectشعور الألـ ) -2
بالألـ فضلًا عف بعض المشاعر المتعمقة بالعواقب المستقبمية الممكنة ليذا 

 .(p288   Price,2000,رح، ) الج
أف الشعور العاطفي بالألـ تحديداً ىو الذي يؤشر حالة النفور، ويحفّز عمى    

سموؾ إنياء أو تقميؿ أو حتى اليروب مف مواجية مصدر التنبيو الضار )المصدر الذي 
    (.Meizak&Casey,1968يسبب الأذى ()

في ضمنيا الرفض، أو موت  وقد يكوف الالـ النفسي نتيجة لعدد مف العوامؿ 
ألإجباري أو الحط مف قيمة الفرد في إثناء علاقتو الاجتماعية  شخص عزيز أو الانفصاؿ

لشريؾ أو مجموعة فيشير إلى شعور الفرد باف الشريؾ معو في العلاقة كأف يكوف صديقا 
الفرد أو حبيباً أو جماعة اجتماعية معينة يبخس قيمتو إلى الحد الأدنى، مما يرغب فيو 

 ( (Leary&springer,2000 ,p33وذلؾ يحدث لأصابتو البدنية بالامراض المختمفة 
( إف المشاعر المؤلمة Macdonld&Leary,2003واوضح ماكدونالد وليري)   

تأتي مرتبطة بما يخبره )يعيشو( الفرد مف حالة الاستبعاد نتيجة لمرضو لاف الضغوطات 
وتقترح نظرية الألـ  0تبعاد أمرا خطرا عمى الفردالشديدة جداً تجعؿ انتظاـ حالة الاس

النفسي عمى وجو التحديد أف منظومة الألـ تجيز الفرد بأمريف ميميف مف أمور التكيؼ، 
 -لتساعد عمى مواجية التيديد بالاستبعاد وىما :

 إحداث رد فعؿ سريع لمواجية ذلؾ التيديد.  -1
 0د كيفية تجنب منبو التيديدتجييزه بأحد مصادر العقاب لتعميـ أعضاء جسـ الفر  -2

وعمى الرغـ مف ارتباط ىاتيف الوظيفتيف فاف الآليات المشتركة تحدد الاستجابات السموكية 
إزاء منبيات التيديد النفسية والفزيولوجية )البدنية (، وأف تمؾ الآليات تعزز الاستجابات 

لمفصمة تفصيلًا إزاء السريعة إزاء التيديدات العامة بصفتيا معاكسة لتمؾ الاستجابات ا
    p124-133 , ( Blanchard  ,1990التيديدات المحددة  )
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إف الألـ الجسدي مؤشراً ميماً لمتيديد المباشر إذ انو غالباً ما يرافؽ تضرر 
الأنسجة. بيذه الطريقة يعمؿ الألـ عمى تفعيؿ وتنظيميا استجابات التحاشي بما في ذلؾ 

 0(   Merskey,2000,p25-35للالـ النفسي)تحاشيا  العراؾ والتممص والتجمد
( اف العلاقات الاجتماعية Macdonld&Leary,2003اشار ماكدونالد ولاري )

تتطمب تنظيماً فيما يخص الإقباؿ او التحاشي والابتعاد في الوقت الذي توفر الحاجة إلى 
رفض الآخريف الانتماء والرغبة الجنسية دافعاً نحو الإقباؿ عمى الآخريف اذ توفر مخاطر 

لمفرد نتيجة لمرضو وما يسببو مف الـ نفسي دافعاً نحو تحاشي الاتصاؿ المؤذي المسبب 
( انو يمكف تصنيؼ مثؿ ىذه Vangelisti,& Crumley,1998للالـ النفسي، فقد بيف )

( الذي يشتمؿ عمى Acpuiesceutالاستجابات إلى ثلاث فئات الأولى ىي الإذعاف )
 0لاعتذار الذي يبدو أنو يسيؿ عممية السلامة مف الأذى النفسيمجموعة سموكيات مثؿ ا

( والذي يشمؿ عمى سموكيات مثؿ تجاىؿ مصدر الأذى Invulnerableوالتحصيف )
النفسي فيساعد الفرد عمى التجنب والانسحاب مف حديث مؤلـ مع الآخريف.  وأخيراً 

( التي تشمؿ Active verbalالاستجابة التي تسمى المفظ الفعاؿ )الفاعمية المفظية()
 0سموكيات مثؿ اليجوـ المفظي عمى الاذى الذي يبدو انو انعكاس للاستجابات العدوانية

( Anxietyيبدو أف ىذه المراتب الثلاثة مف الاستجابة ىي التي تؤدي إلى الانفعاؿ )
 &,Vangelistiوالخوؼ واليمع )منظومة الدفاع البدني( وعمى التوالي )

Crumley,1998,p173-196                     .) 
وقد اعتمدت الباحثات عمى نظرية الالـ النفسي لماكدونالد ولاري في تحديده لمفيوـ 

 الالـ وىذا الاعتماد عمى النظرية يستند إلى المبررات الآتية: 
 ػ انيا نظرية صريحة تناولت مفيوـ الألـ النفسي في مسمى ىذه النظرية. 1
(لذا يمكف عدىا مف 2003ف النظريات الحديثة ظيرت في عاـ ػ تعد ىذه النظرية م2

 النظريات التي يمكف الركوف إلييا 
ػ كونيا مف النظريات المعاصرة والحديثة فمف المؤكد إنيا أفضؿ مف يفسر مفيوـ الألـ 3

 النفسي عمى وفؽ مصادر الألـ النفسي السائدة في الوقت الراىف.
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مف النظريات فيي امتداد لمنظريات النفسية في تفسيرىا  ػ انيا نظرية شاممة وجامعة لعدد4
للالـ النفسي فضلا عف تجاوبيا مع النظريات السموكية عندما أشارت عمى السموؾ المتعمـ 
والتكيفات والتوافقات البيئية لتجاوز الالـ النفسي فضلا عف النظريات الانسانية إذ أكدت 

لـ النفسي والنظريات الاجتماعية اذ اكدت عمى الجوانب الفسيولوجية في الإحساس بالأ
عمى اف الرفض الاجتماعي والضغوط الاجتماعية وما يتعرض لو الفرد مف احساس بالالـ 
يسبب لو ألما نفسيا فضلا عف إشارتيا لمجانب المعرفي والخبرات المؤلمة والافكار غير 

 العقلانية مف العوامؿ والمسببات للالـ النفسي . 
ؾ المبررات ولكونيا نظرية شاممة واعتمدت بشكؿ صريح عمى الالـ النفسي تأسيسا عمى تم

 ومسبباتو وعواممو وجدت الباحثات فييا مبررات كافية للاعتماد عمييا في البحث الحالي 
 Previous Studiesدراسات سابقة  

بعد اطلاع الباحثوف عمى بعض الدراسات السابقة في المجاؿ لـ يجدوا  دراسة 
ـ متغيرات البحث مف ألـ نفسي والامراض الجمدية )مرض البياؽ والثعمبة( وقد واضحة تض

وجدت بعض الدراسات ذات العلاقة  التي تشمؿ متغيرا واحد او اكثر، وقد حرصت 
 الباحثات عمى استعراضيا للافادة منيا في أىمية البحث. 

 
 الثالث :  منيجية البحث واجراءتوالفصل 

 اولا : مجتمع البحث 
شمؿ مجتمع البحث عمى المرضى المصابيف بالامراض الجمدية المناعية لممراجعيف ي

(، ونظرا لصعوبة الحصوؿ عمى 2016-2015لممؤسسات والمراكز الصحية لمعاـ )
 الارقاـ الدقيقة اكتفا الباحثيف بمجمتع عينة البحث.

 عينة البحث: 
لاصمي موزعيف حسب تـ اختيار عينة البحث بشكؿ عشوائي مف مجتمع البحث ا    

 ( مريض .152( حيث بمغ مجموع عينة البحث )1الجدوؿ )
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 (1جدول )
 اعداد المرضى المصابين المراجعين لممؤسسات والمراكز الصحية

 المؤسسة الصحية
 المرضى

 المجموع
 اناث ذكور

مستشفى الكرامة )قسم 
 الجمدية

29 35 46 

 30 20 10 مركز صحي التحدي

 58 33 25 الجمدية( مدينة الطب )قسم
 152 88 64 المجموع

 
 اداة البحث:

 -صياغة فقرات كل مجال وطريقة القياس والتعميمات:
مػػػف اجػػػؿ أعػػػداد فقػػػرات أو عبػػػارات تمثػػػؿ الالػػػـ النفسػػػي، وبعػػػد الاطػػػلاع عمػػػى الأدبيػػػات    

 والدراسػػػات السػػػػابقة التػػػػي تناولػػػػت المفيػػػػوـ ، تمكػػػف البػػػػاحثيف مػػػػف اعػػػػداد اداة لمقيػػػػاس أذ تػػػػـ
( فقػػرة ، أذ تػػـ صػػياغة الفقػػرات بصػػيغة المػػتكمـ، كمػػا اعتمػػد البػػاحثيف طريقػػة  25صػػياغة ) 

(Likert  ،الخماسػػػية فػػػي القيػػػاس اذ أنيػػػا تبػػػيف وبدقػػػة درجػػػة اتجػػػاه الفػػػرد نحػػػو الموضػػػوع )
 وتسمح بأكبر تبايف ممكف بيف الأفراد وتمتعيا بدرجة ثبات عالية.

    Face Validityظاىري الخصائص السيكومترية لممقياس الصدق ال
اف أفضػؿ طريقػة فػػي اسػتخراج الصػدؽ الظػػاىري ىػي عػرض فقػػرات المقيػاس عمػػى 
مجموعػة مػف الخبػراء لمحكػـ عمػى مػدى ملائمتيػا فػي قيػاس الخاصػية المػراد قيػاس ، وتحقػؽ 

( فقػػرة عمػػى مجموعػػة مػػف 25ىػػذا النػػوع مػػف الصػػدؽ بعػػرض فقػػرات المقيػػاس البػػالغ عػػددىا )
اصات)عمـ النفس والصحة النفسية واطباء اختصاص جمدية(. وقد تـ الخبراء وضمف اختص

وفػػػي ضػػػوء آراء الخبػػػراء فػػػاف الفقػػػرات تعػػػد  %( فػػػأعمى كنسػػػبة لمموافقػػػة .90الأخػػػذ بنسػػػبة )
 ( فقرة .25مقبولة جميعيا،  وبذلؾ أصبح عدد فقرات المقياس)
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 تصحيح مقياس إدارة الوقت
خمس بدائؿ ىي ) دائما، غالبػا، احيانػا، نػادرا،  ( فقرة وأماـ كؿ فقرة25تضمف المقياس )   

 ( عمما اف جميع الفقرات سمبية. 1، 2، 3، 4،  5ابدا(. وقد أعطيت أوزاف  لمبدائؿ )
  Item Analysis)تمييز الفقرات(   -التحميل الإحصائي لمفقرات:

 -:Contrasted Groups Methodطريقة المجموعتين المتطرفتين  -اولا:
لاختبػػػار دلالػػػة الفػػػروؽ بػػػيف   T-Testؽ الاختبػػػار التػػػائي لعينتػػػيف مسػػػتقمتيف تػػػـ تطبيػػػ     

المجموعة العميػا والمجموعػة الػدنيا، وعػدت القيمػة التائيػة مؤشػرا لمتمييػز لكػؿ فقػرة مػف خػلاؿ 
( فػأكثر، 1.96مقارنتيا بالقيمة الجدولية،فالفقرات التػي حصػمت عمػى قيمػة تائيػة محسػوبة)  

(. وبمقارنػػػة القيمػػػة التائيػػػة 0005ت دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد مسػػػتوى )اعتبػػػرت فقػػػرات مميػػػزة ذا
 ( يوضح ذلؾ.  2المحسوبة بالقيمة الجدولية، تبيف اف جميع الفقرات مميزة. والجدوؿ )

 (.2جدول )
 القوة التمييزية لفقرات مقياس الالم النفسي باستعمال أسموب المجموعتين المتطرفتين

 ت
القيمة التائية  نياالمجموعة الد المجموعة العميا

 المحسوبة
 الدلالة

 الانحراف المتوسط الانحراف المتوسط
 داؿ 3085 10174 20341 10054 30292 1
 داؿ 6067 10529 30243 00436 40902 2
 داؿ 15052 00300 10097 10200 40097 3
 داؿ 16057 00524 10219 10043 40243 4
 داؿ 4058 00715 10292 10432 20439 5
 داؿ 6093 00924 10463 10439 30317 6
 داؿ 5058 00788 20317 00945 30390 7
 داؿ 5079 10246 10536 10626 30390 8
 داؿ 13016 10166 10878 00661 40634 9
 داؿ 8047 00862 10609 10522 30926 10
 داؿ 6058 10513 20097 10295 40146 11
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 ت
القيمة التائية  نياالمجموعة الد المجموعة العميا

 المحسوبة
 الدلالة

 الانحراف المتوسط الانحراف المتوسط
 داؿ 5051 00737 10390 10841 30097 12
 داؿ 6082 10101 10707 10520 30707 13
 داؿ 3024 10075 10512 10598 20487 14
 داؿ 9088 00790 10219 10386 30682 15
 داؿ 16005 00766 10634 00689 40219 16
 داؿ 6099 00000 1000 10696 20853 17
 داؿ 5065 00436 10097 10484 20463 18
 اؿد 6040 00788 10682 10514 30390 19
 داؿ 4084 00537 10243 10518 20463 20
 داؿ 6064 10181 20170 10144 30878 21
 داؿ 7003 00601 10292 10552 30122 22
 داؿ 11049 00776 10439 10148 30926 23
 داؿ 9080 10649 20073 00678 40804 24
 داؿ 5022 10021 10390 10650 20975 25

 
 Item Validityالدرجة الكمية لممقياس أو صدق الفقرة علاقة درجة الفقرة ب -ثانيا: 

ويعػػػد ىػػػذا الأسػػػموب مػػػف أكثػػػر الأسػػػاليب اسػػػتعمالا فػػػي تحميػػػؿ الفقػػػرات لممقػػػاييس 
النفسػػػية ، وذلػػػؾ لمػػػا يتصػػػؼ بػػػو مػػػف تحديػػػد مػػػدى تجػػػانس الفقػػػرات فػػػي المقيػػػاس فػػػي قيػػػاس 

اف الدرجػػػة  ( . واف ىػػػذا الأسػػػموب يفتػػػرض p286 Lindguist,1988,الظػػػاىرة السػػػموكية )
الكمية لممقياس تعد معيارا لصدؽ المقياس، فارتفاع العلاقة الارتباطيػة بػيف كػؿ فقػرة والدرجػة 
الكميػػػة يشػػػير الػػػى انتمػػػاء الفقػػػرة الػػػى المقيػػػاس وتحػػػذؼ الفقػػػرة عنػػػدما يكػػػوف معامػػػؿ ارتباطيػػػا 

)الزوبعػي و بالدرجة الكمية واطئا لكوف الفقرة لا تقيس الظاىرة التػي يقيسػيا الاختبػار بأكممػو 
 ( .43، ص1981آخروف، 



 (82العدد )                                                  مركز البحوث  النفسية

111 

لاسػتخراج العلاقػة الارتباطيػة بػيف  Pearsonتـ استخداـ معامؿ الارتبػاط بيرسػوف 
درجػػات كػػؿ فقػػرة مػػف فقػػرات المقيػػاس والدرجػػة الكميػػة لػػو. واسػػتخدمت اسػػتبانات عينػػة البحػػث 

ف (، وا00389-00377( اسػػػتمارة ، وقػػػد تراوحػػػت معػػػاملات الارتبػػػاط) 152البػػػالغ عػػػددىا)
( يوضػح 3( ، والجدوؿ ) 1.96القيمة المحسوبة لمفقرات اكبر مف القيمة الجدولية والبالغة )

 ذلؾ.
 (3جدول )

 علاقة درجة الفقرة بالدرجة الكمية لمقياس الالم النفسي
 معامل الارتباط ت معامل الارتباط ت معامل الارتباط ت
1 00377 9 00692 17 00532 
2 00437 10 00592 18 00532 
3 00672 11 00534 19 00585 
4 00710 12 00536 20 00367 
5 00384 13 00630 21 00521 
6 00534 14 00329 22 00465 
7 00340 15 00645 23 00552 
8 00505 16 00733 24 00618 

 25 00389 

 
     Reliabilityثالثا: الثبات  

طريقػػػة الفاكرونبػػػاخ ،  تحقػػػؽ البػػػاحثوف مػػػف ثبػػػات مقيػػػاس الالػػػـ النفسػػػي باسػػػتعماؿ
( 152ولاستخراج الثبات بيذه الطريقة تـ اعتماد جميع استمارات افراد العينػة البػالغ عػددىا) 

 (.00894استمارة، وقد بمغ معامؿ الثبات لممقياس)
 الوسائل الاحصائية-رابعا:

 النسبة المئوية لمعرفة درجة اتفاؽ المحكميف في صلاحية الفقرات. 
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 (الاختبػػار التػػائيt-test:لعينتػػيف مسػػتقمتيف )-  اسػػتعمؿ لاختبػػار دلالػػة الفػػرؽ
بيف المجموعتيف المتطرفتيف في حسػاب القػوة التميزيػة لمقيػاس الالػـ النفسػي.) 

Nunnally,1978,p253) 
 معامؿ ارتباط بيرسوفPerson Correlation Coefficient :- وقد اسػتعمؿ

 -في تحقيؽ الأتي:
 لممقياس. علاقة درجة الفقرة بالدرجة الكمية -
(لمعامؿ ارتبػاط بيرسػوف. اسػتعمؿ لمتعػرؼ الػى الدلالػة t-testالاختبار التائي) -

الإحصػػػػائية لمعامػػػػؿ ارتبػػػػاط بيرسػػػػوف المسػػػػتخدـ لإيجػػػػاد علاقػػػػة درجػػػػة الفقػػػػرة 
 بالدرجة الكمية.

 معادلػػػة ألفػػػا للاتسػػػاؽ الػػػػداخميAlfa Coefficient For Internal 
Consistency ت بطريقػػة ألفػػا للاتسػػاؽ الػػداخمي لمقيػػاس . اسػػتعممت لاسػػتخراج الثبػػا
 (.p214 Nunnally,1978,)الالـ النفسي(.)

 
 الرابع :  عرض النتائج وتفسيرىا الفصل

يتضمف ىذا الفصؿ عرضاً لمنتائج التي توصؿ الييا الباحثوف عمى وفؽ اىداؼ   
جموعة البحث التي تـ عرضيا في الفصؿ الاوؿ، ومناقشة تمؾ النتائج ومف ثـ الخروج بم

 مف التوصيات والمقترحات وكما يأتي نصو:
)قياس مستوى الالم النفسي لدى مرضى الامراض الجمدية ) البياق  -اليدف البحث: .1

 المراجعيف لممراكز الصحية والمستشفيات العامة.  والثعمبة(
تحقيقاً ليذا اليدؼ قاـ الباحثوف بتطبيؽ مقياس الالـ النفسي عمى افراد عينة 

( ، ولتحقيؽ ىذا اليدؼ فقد تـ استعماؿ معيار الدرجة المعيارية 152لغ عددىـ )البحث البا
وتحويؿ الدرجات الخاـ الى درجات معيارية، وقد اظيرت النتائج اف المتوسط الحسابي 

(   4( والجدوؿ )19.26( وانحرافيـ المعياري قد بمغ )64.75لدرجات افراد العينة قد بمغ )
 يوضح ذلؾ. 
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 (4جدول ) 
 الالم النفسي درجة المعيارية وما يقابميا من الدرجات الخام لمقياس ال

 لدى مرضى الامراض الجمدية )البياق والثعمبة(
المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

مستوى 
 الدرجات الخام الدرجة المعيارية الاتجاه

عدد 
 الأفراد

النسبة 
 المئوية

64.75 19.26 
 %26 40 70-85 1 عالي
 %57 86 43-68 (1-، 1بيف  ) متوسط
 %17 26 31-42 1- منخفض

 
ومف الجدوؿ يتبيف اف مرضى الامراض الجمدية المصابيف بمرضي البياؽ والثعمبة 

% 17% وىي اعمى مف 26ذا كانت نسبتيـ 1يعانوف مف مستوى عالي مف الالـ النفسي  
 البياؽ او الثعمبة. مف المرضى الذيف لايشعروف بالالـ النفسي اتجاه اصابتيـ بمرض

الالم النفسي لدى مرضى مستوى االيدف الثاني: التعرف عمى دلالة الفروق في  –2
عمى وفق متغيرات )النوع ٬ العمر٬ مدة الاصابة٬  الامراض الجمدية )البياق والثعمبة(

 الحالة الاجتماعية (
رؼ عمى دلالة لمتع T – Testتـ استعماؿ الاختبار التائي لعينتييف مستقمتييف   –أ 

الفروؽ حسب متغير النوع، وقد اظيرت النتائج باف القيمة التائية دالة إذ بمغت القيمة 
( عند مستوى دلالة 1.96( عند مقارنتيا بالقيمة الجدولية البالغة )2.425المحسوبة )

، وبيدؼ التعرؼ عمى اتجاه الفرؽ فيما اذا كاف في صالح 150( وبدرجة حرية 0.05)
الاناث، فقد تمت الموازنة بينيما عمى اساس المتوسطات الحسابية، إذ بمغ الذكور اـ 

( وىو اقؿ مف المتوسط الحسابي  للاناث البالغ 62.250المتوسط الحسابي لمذكور )
(، وىذا يشير الى اف النتيجة في صالح الاناث، وىذا يعني اف الاناث يشعرف 70.022)

 ( يوضح ذلؾ.5والجدوؿ )بمستوى اعمى مف الـ النفسي مف الذكور، 
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 الاختبار التائي لعينتين مستقمتيين (5الجدول )

متوسط  العدد العينة
 العينة

الانحراف 
 المعياري

درجة  القيمة التائية
 الحرية

مستوى 
 الجدولية المحسوبة الدلالة

 21.066 62.250 64 الذكور
2.425 1.96 150 0.05 

 18.297 70.022 88 الإناث

تـ استعماؿ تحميؿ التبايف الاحادي لمتعرؼ عمى دلالة الفروؽ حسب متغير العمر، وقد  -ب 
( عند مقارنتيا 5.040اظيرت النتائج باف القيمة الفائية دالة إذ بمغت القيمة المحسوبة )

(، وجدوؿ 148، 3( وبدرجة حرية )0.05( عند مستوى دلالة )2.60بالجدولية البالغة )
 ( يوضح ذلؾ.7، 6)

المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لتقديرات أفراد عينة لقاس مستوى  ( 6جدول )
 الالم النفسي  تبعاً لمتغير العمر 

 
 القيمة الفائية حسب متغير العمر (7جدول )

 مجموع المربعات
SS 

 درجة الحرية
Df 

 متوسط المربعات
Ms. 

قيمة الفائية 
 .Fالمحسوبة

5498.621 3 1832.874 
0.5.040 53821.879 148 363.661 

5932.500 151 - 

 الانحراف المعياري الوسط الحسابي العدد العمر
10-20 69 65.724 19.529 
21-30 40 59.400 19.013 
31-40 22 77.181 17.764 
 18.802 73.190 21 فاكثر -41

 19.820 66.750 152 الكمي 
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ر دلالة احصائية، لذا استخدـ الباحثوف وبما اف النتائج اظيرت اف لمتغير العم 
لصالح اي مرحمة عمرية والجدوؿ  ( لمعرفة دلالة الفروؽScheffes testاختبار )شفية 

 ( يوضح ذلؾ.8)
 (8جدول ) 

 اختبار شفية لمتحقق من دلالة الفرق في مستوى الالم النفس وفقاً لمتغير العمر
المتوسطات  العدد المقارنات

 الحسابية
 الفرق بين
 المتوسطين

قيمة شيفية 
 الحرجة

مستوى 
 الدلالة

10-20 
21-30 

69 
40 

65.724 
59.400 

 غير داؿ  21.894 6.324

10-20 
31-40 

69 
22 

65.724 
77.181 

 غير داؿ 23.154 11.457

10-20 
 فاكثر -41

69 
21 

65.724 
73.190 

 غر داؿ 23.276 7.466

21-30 
31-40 

40 
22 

59.400 
77.181 

 داؿ 14.091 17.781

21-30 
 فاكثر -41

40 
21 

59.400 
73.190 

 غير داؿ 14.290 13.79

31-40 
 فاكثر  -41

22 
21 

11.457 
73.190 

 غير داؿ 16.154 3.991

-21يتضح مف خلاؿ الجدوؿ اعلاه اف قيـ الفرؽ بيف الوسطيف لمقارنة الفئات )
 ( اعمى مف قيـ شيفية الحرجة.21-30* 31-40،31-40*30

جود فروؽ دالة احصائيا بيف الفئات والفرؽ لصالح الفئات العمرية مما يشير الى و 
 الاكبر، كما يتضح مف المتوسطات الحسابية. 

تـ استعماؿ تحميؿ التبايف الاحادي لمتعرؼ عمى دلالة الفروؽ حسب مدة الاصابة،  -ج  
وبة وقد اظيرت النتائج باف القيمة الفائية غير دالة احصائياً إذ بمغت القيمة المحس
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، 2( وبدرجة حرية )0.05( عند مستوى دلالة )3( عند مقارنتيا بالجدولية البالغة )0.010)
 ( يوضح ذلؾ . 10و  9( والجدوؿ )149

 ( 9جدوؿ )
 المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لتقديرات أفراد عينة لقياس

 مستوى الالم النفسي  تبعاً لمتغير مدة الاصابة  
 

 الانحراف المعياري الوسط الحسابي العدد مدة الاصابة
1-10 68 66.529 19.791 
11-20 46 66.782 20.528 
 19.523 67.105 38 فاكثر -21
 19.802 66.750 152 الكمي

 

 (10جدول )
 يوضح القيمة الفائية حسب متغير مدة الاصابة

 مجموع المربعات
SS 

 درجة الحرية
Df 

 متوسط المربعات
Ms. 

ة قيمة الفائي
 .Fالمحسوبة

8.154 2 4.077 
0.010 59312.346 149 398.069 

59320.500 151  

 
لمتعرؼ عمى دلالة الفروؽ  T – Testتـ استعماؿ الاختبار التائي لعينتييف مستقمتييف  –د 

حسب الحالة الاجتماعية )متزوج، اعزب ( ، وقد اظيرت النتائج باف القيمة التائية دالة إذ 
( عند 1.96( عند مقارنتيا بالقيمة الجدولية البالغة )2.092المحسوبة )بمغت القيمة 
، وبيدؼ التعرؼ عمى اتجاه الفرؽ قي ما اذا 150( وبدرجة حرية 0.05مستوى دلالة )

كاف في صالح المتزوجيف اـ العزاب، فقد تمت الموازنة بينيما عمى اساس المتوسطات 
( وىو اقؿ مف المتوسط الحسابي  64.566)  الحسابية، إذ بمغ المتوسط الحسابي لمعزاب
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(، وىذا يشير الى اف النتيجة في صالح المتزوجف، وىذا يعني اف 72.142للاناث البالغ )
( يوضح 11المتزوجيف يشعروف بمستوى اعمى مف الالـ النفسي مف اعزاب، والجدوؿ ) 

 ذلؾ.
 (11الجدول )

 الاختبار التائي لعينتين مستقمتيين    

 
 العينة

 
 العدد

متوسط 
 العينة

الانحراف 
 المعياري

درجة  القيمة التائية
 الحرية

مستوى 
 الجدولية المحسوبة الدلالة

 18.138 72.142 46 المتزوجين
2.092 1.96 150 0.05 

 20.492 64.566 106 العزاب

 
 تفسير النتائج:

لـ النفسي نتيجة لاصابتيـ نستنتج مف نتائج البحث باف افراد العينة يشعروف بالا       
بامراض )البياؽ، والثعمبة(، وىذه النتجة جاءت منسجمة مع الاطار النظري، اذ توكد 
نظرية  ماكوونالد ولاري إف الألـ النفسي يرافؽ الفرد عند اصابة بالامراض، وعدتو 

عمى  النظرية نتجة حتمية للاصابة البدنية، اذ توكد  النظرية اف الاصابة بالامراض تؤثر
طبيعة العلاقات الاجتماعية للافراد، اذ اف المريض يخشى رفض الآخريف لو وما يسببو 
ذلؾ مف الـ نفسي دافعاً نحو تحاشي الاتصاؿ المؤذي المسبب للالـ النفسي، فقد بيف 

(Vangelisti,& Crumley,1998 انو يمكف تصنيؼ مثؿ ىذه الاستجابات إلى ثلاث )
( الذي يشتمؿ عمى مجموعة سموكيات مثؿ Acpuiesceutفئات الأولى ىي الإذعاف )

الذي يبدو أنو يسيؿ عممية السلامة مف الأذى النفسي، والتحصيف الاعتذار 
(Invulnerable والذي يشمؿ عمى سموكيات مثؿ تجاىؿ مصدر الأذى النفسي فيساعد )

التي تسمى  الفرد عمى التجنب والانسحاب مف حديث مؤلـ مع الآخريف، وأخيراً الاستجابة
( التي تشمؿ سموكيات مثؿ اليجوـ Active verbalالمفظ الفعاؿ )الفاعمية المفظية()
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يبدو أف ىذه المراتب  0المفظي عمى الاذى الذي يبدو انو انعكاس للاستجابات العدوانية
( والخوؼ واليمع )منظومة Anxietyالثلاثة مف الاستجابة ىي التي تؤدي إلى الانفعاؿ )

 (.                     Vangelisti,& Crumley,1998,p173-196دني( وعمى التوالي )الدفاع الب
وقد تبيف بانو توجد فروؽ وفقا لمتغير الجنس اذ بمغت القيمة التائية المحسوبة        
، ولصالح الاناث اذ كاف متوسط الحسابي للاناث اعمى مف الذكور اذ بمغ 2.425

(، وىذا يرجع الى 62.250الحسابي لمذكور اذ بمغ )وىو اعمى مف المتوسط  70.022
طبيعة الانتى فيي اكثر اىتماـ بصورة الجسد مف الذكور وحسب ما توكده الدراسات 
السابقة، فاف اصابتيا بمرض )البياؽ، او الثعمبة( سيترؾ علامة واضحة عمى جسميا 

تاؿ سيؤدي الى شعورىا وبالتالي ستتاثر صورة الجسد لدييا، ومما ينعكس سمباً عمييا وبال
 بالـ النفسي نتيجة الاصابة. 

وقد اظيرت النتائج بوجود فروؽ في وفقا لمتغير العمر ولصالح الفئػة العمريػة الاكبػر،       
فما فوؽ ىـ اكثر احساسػا بػالالـ النفسػي وقػد يرجػع ذلػؾ الػى  -40اذ تبيف باف الافراد بعمر 

مػع امػراض اخػرى، ممػا يجعػؿ احساسػيـ بػالالـ  )البياؽ، او الثعمبػة(ىتداخؿ اصابتيـ بمرض
مضاعؼ نتيجة تحمميا عباء وضغوط مرضية اضافية، وقد يكوف سبب ايضا انيـ مسػؤلوف 
عػػػف عوائػػػؿ ممايشػػػكؿ المػػػرض لػػػدييـ عبئػػػا اضػػػافيا وبالتػػػالي يجعميػػػـ يشػػػعروف بػػػالـ النفسػػػي 

 بمستوى اعمى مف الفئات العمرية الاخرى.
وجػػود فػػروؽ ذات دلالػػة احصػػائية وحسػػب متغيػػر مػػدة وقػػد اظيػػرت النتػػائج ايضػػا بعػػدـ 

الاصابة بشعور افراد عينة البحث بػالالـ النفسػي وذلػؾ يرجػع الػى اف الاصػابة تسػيـ بشػعور 
الفػػرد بػػالالـ النفسػػي سػػواء كانػػت الاصػػابة منػػذ فتػػرة قصػػيرة او طويمػػة لكػػوف الاصػػابة عامػػؿ 

 ضغط نفسي مزعج للافراد.
روؽ ذات دلالػػة احصػػائية وفقػػا لمتغيػػر الحالػػة الاجتماعيػػة وقػػد اظيػػرت النتػػائج بوجػػود فػػ    

وىػػو اعمػػى مػػف المتوسػػط  72.142ولصػػالح المتػػزوجف اذ بمػػغ المتوسػػط الحسػػابي لممتػػزوجف 
، وذلؾ يعود الى شعور المتزوجيف بالالـ النفسي يرجػع  64.566الحسابي لمعزاب الذي بمغ 

المصػاب بػالمرض مػا يػؤدي بػو الػى الى خوؼ مف الشريؾ الى تغيير مشاعره اتجػاه الشػريؾ 



 (82العدد )                                                  مركز البحوث  النفسية

111 

الاىمػػاؿ والنبػػذ والبحػػث عػػف شػػريؾ اخػػر وىػػذا مػػا تؤكػػد عميػػو نظريػػة الالػػـ النفسػػي لكػػؿ مػػف  
 ماكوونالد ولاري.

 
 الاستنتاجات:

شػػػػعور المػػػػرض المصػػػػابيف بػػػػالامراض الجمديػػػػة المناعيػػػػة )البيػػػػاؽ، والثعمبػػػػة( بػػػػالالـ  .1
 النفسي.

 ر )الجنس، العمر، الحالة الاجتماعية( .توجد فروؽ ذات دلالة احصائية وفقا لمتغ .2
 لاتوجد فروؽ ذات دلالة احصائة وفقا لمتغر مدة الاصابة. .3

 
 التوصات:

انشػػاء مراكػػز ترفيػػة ورياضػػية ضػػمف ابنيػػة المؤسسػػات الطبيػػة  لفسػػح المجػػاؿ امػػاـ  .1
 المرضى لمتخفيؼ عف شعورىـ بالالـ النفسي، وعد ذلؾ جزء مف العلاج.

سػػػػية )ارشػػػػادية وعلاجيػػػػة( لتخفيػػػػؼ الضػػػػغوط النفسػػػػية اشػػػػراؾ المرضػػػػى ببػػػػرامج نف .2
 وخفض مستوى شعورىـ بالالـ النفس.

 
 المقترحات:

اعػػػداد بحػػػث يتنػػػاوؿ امػػػراض جسػػػمة اخػػػرى لتعػػػرؼ عمػػػى مسػػػتوى شػػػعورىـ بػػػالالـ  .1
 النفسي.

اجػػراء دراسػػة مقارنػػة لمسػػتوى الالػػـ النفسػػي لممصػػابيف بػػالامراض الجمديػػة المناعيػػة  .2
 وامراض اخرى.

ج نفسية لتخفيؼ شعور المرضػى المصػابيف بػالامراض الجمديػة المناعيػة اعداد برام .3
 بالالـ النفسي. 
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 المصادر العربية:
 اثر العلاج المعرفي السموكي في تخفيف اللام (: 2012 (الجبوري، زينب حسف فميح

 .النفسي لدى طالبات كمية التربية الرياضية
 ( 2007الحجار ، محمد حمدي : )من القمق والخوف   المرشد لعلاج نفسك

 ، دار اليقظة                  الفكرية ، دمشؽ ، سورية .الاجتماعي
 ( 2007الخراشي ، ناىدة عبد العاؿ : )جامعة  اثر القـرآن الكريم في الامن النفسي ،

 عيف الشمس ، القاىرة .
 (المع2008ريبر، أرثر س ريبر، ايممي :)ترجمة عبد عمي جم النفسي الطبي ،

 ، بيروت.(1ي، عمار الجسماني، الدار العربية لمعموـ ناشروف،طالجسمان
 ( 2002الزراد ، فيصؿ محمد خير : )الأضطرابات السموكية لدى المراىقين  ،

 الشارقة
 (1981الزوبعي،عبػػػد الجميػػػؿ واخػػػروف:)ـــاييس النفســـية ـــارات والمق .مطػػػابع دار الاختب

 الكتب،جامعة الموصؿ.
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 (1ممحق )

 أسماء الخبراء عمى وفق المقب العممي والحروف اليجائية

 
 
 
 
 
 

 مكان العمــــل أسماء الخبراء ت
الارشاد النفسي والتوجيو التربوي كمية التربية / جامعة  أ.د. صالح ميدي صالح 1

 ديالى
أ. ـ. د. بشرى عبد  2

 الحسيف
 عمـ النفس العاـ / مركز البحوث النفسية

 الصحة النفسية/ مركز البحوث النفسية ؼأ.ـ.د سيؼ ردي 3
 عمـ النفس العاـ / مركز البحوث النفسية ـ. د. بيداء ىاشـ 4
 عمـ النفس التربوي/ مركز البحوث النفسية ـ.د. براء محمد حسف 5
ـ.د. سوسف سمير عبد  6

 الله
 الارشاد النفسي والتوجيو التربوي / معيد المعمميف

 عمـ النفس التربوي/ كمية التربية / جامعة البصرة ـ.د. فاطمة ذياب مالود 7
 عمـ النفس / مركز البحوث النفسية ـ.د. مؤيد عبد السادة 8
 عمـ النفس التربوي / مركز البحوث النفسية ـ. د. ميسوف ضاري 9

 عمـ النفس التربوي / مركز البحوث النفسية ـ.د. ىناء مزعؿ  حسيف                   10
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 (2حق )مم

 مقياس الألم النفسي بصيغتو النيائية
 

 مركز البحوث النفسية
 

 الأخ العزيز.. الأخت العزيزة 
 

أمامؾ مجموعة مف الأسئمة التي تبيف بعض المشاعر التي تنتابؾ لأصابتؾ بالمرض  
(  تحت احد البدائؿ الذي ينطبؽ  Xالجمدي )البياؽ(. نرجو الإجابة عنيا بوضع علامة ) 

أبدا ( ويرجى الإجابة عف  نادرا ، أحيانا ، البدائؿ الخمسة )دائما ،غالبا ،عميؾ مف 
الأسئمة جميعيا بدقة وعدـ ترؾ أي سؤاؿ مف دوف إجابة عمما إف ىذا البحث يستخدـ 

 لأغراض البحث العممي فقط لذا لا داعي لذكر الاسـ.
 

 ذكر              أنثى  الجنس:   
 

    مدة الإصابة:     العمر:  
 

 العمل:
 

     متزوج             اعزب       الحالة الاجتماعية:
 

 شاكرين لكم تعاونكم
 
 

 الباحثون
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 أبدا نادرا أحيانا غالبا دائما الفقرات ت
      يبتعد الاخريف عف مخالطتي  20
      اجد صعوبة في التركيز بأي موضوع 21
اشعر بالانييار والرغبة في التخمص مف  22
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