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 ل التعريف بالبحثولأالفصل ا
 

 :مقدمةالأولًا: 
فالأفراد  ؛ف المشكمة الأساسية لمحياة بؿ لموجود نفسو ىي التكيؼ إزاء الظروؼ الجديدة والمتغيرةإ

عادة التوازف في استجاباتيـ نظراً لوجودىـ في العالـ دائـ  يختمفوف عمى نحو واسع في قدرتيـ عمى التوازف وا 
 (.Block, 1993, 2التغير )

تتصؼ الحياة بكثرة التغيرات والتحولات التي تشكؿ ضغوطاً عمى الإنساف يسعى لمواجيتيا بطرؽ 
التغيرات في البيئة المحيطة بيـ، فيـ لا  اومةواجية الصعوبات ومقمختمفة،  وتختمؼ قدرة الأفراد عمى م

 أوموف بنفس الطريقة وبنفس الدرجة والنجاح، وعميو فإف الفرد في عممية تفاعؿ مستمر بطريقة واعية او يق
ثلاثة أنواع: إما محيط داخمي يرتبط بالبناء يتضمف وىذا المحيط  ،غير  واعية لمتوافؽ مع محيطو وتغيراتو

ما محيط خارجي طبيعي مادي مف مناخ وتحولات  النفسي لمفرد مف سمات شخصيتو وحاجاتو ودوافعو، وا 
محيط خارجي اجتماعي مف أسرة وشبكة لمعلاقات الاجتماعية وغيرىما، وىكذا نتحدث في مجاؿ  اومادية، 

في كؿ مرحمة مف الصحة النفسية عف تعدد حاجات الفرد وتداخميا ومطالب المحيط وضغوطاتو التي تمثؿ 
مراحؿ الحياة تحديات مستمرة يواجييا الفرد بأساليب سوية في أحياف كثيرة وأساليب غير سوية في أحياف 

، فإذا كاف ىذا التكيؼ حسناً، وحقؽ تمرة يقوـ بيا الفرد طواؿَ حياتوأخرى، فيناؾ إذناً عممية )تكيؼ( مس
فسية أما إذا كاف سيئاً ولـ يحّقؽ التآلؼ المطموب فإنو الانسجاـ والتآلؼ المطموب فإنو دليؿ عمى الصحة الن

 (.2, 2009التي قد تؤدي إلى اضطراب الصحة النفسية )العثماني , دليؿ عمى الصعوبات النفسية
بدرجة أكبر منو في أحياف أخرى، و يكوف فعاًلا مف الناحية التكيفية في بعض الأحياف  إف الفرد

ىو  كيفية وضع  –وعمى مر السنيف  –شغؿ الشاغؿ في مجاؿ عمـ النفس وكنتيجة ليذا الإدراؾ فقد كاف ال
 .(Block, 1993, 2النظريات والطرائؽ بشكؿ مستمر حوؿ العوامؿ المشكمة أساساً لمتكيؼ الإنساني)

المتوازف تشكؿ الأنا في مجموع بنائيا المتماسؾ اجتماعياً ونفسياً وأكاديمياً شخصية الإنساف الفردو 
ؾ فإف إمكانية تفاعميا بكؿ ىذه المكونات وطبقاً لواقعيا المعاش سيكوف صورةً حقيقيةً ليا والتي ، كذلنفسياً 

تعكس قدرتيا عمى الحفاظ عمى كينونتيا أماـ الأحداث المختمفة التي قد تؤدي إلى زعزعتيا أماـ المصاعب 
والتي قد تعيؽ  المواتيةغير التي قد يعترضيا،  وما يشكمو مف قدرة عمى التكيؼ في مواجية تمؾ الأحداث 

 (. ٫2007٫1052سير نموىا والتكيؼ )الخطيب 
ولعؿ واحدة مف السمات الأساسية في شخصية الفرد والتي تمكنو مف التكيؼ الجيد ىو ما يسمى 

. والتي تعني قدرة الفرد عمى الاستجابة لممؤثرات الجديدة Resiliency-Egoبالمرونة النفسية )مرونة الأنا( 
استجابة ملائمة، فالشخص غير المرف ىو الذي لا يتقبؿ إدخاؿ تغييرات في نفسو فكراً ووجداناً، وسموكاً،  

تغيرت معطيات الواقع، وفي ىذه  وأويصعب عميو التكيؼ وتختؿ علاقتو بنفسو وبالآخريف كمما طرأ جديد 
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اضطراب الشخصية، أما الشخص المرف فإنو  وأف التكيؼ السَّيِّئء دليؿ انحلاؿ الصحة النفسية الحالة يكو 
يستطيع الاستجابة لأي تغير في بيئتو استجابة ملائمة تحقؽ الانسجاـ بيف حاجاتو ودوافعو مف جية 

دوره بنجاح وضغوطات المحيط مف جية، أخرى وبالتالي فيو  يتصرؼ بطريقة إيجابية تمكنو مف القياـ ب
 (.2, 2009)العثماني ,

الإمكانات  الإنساف، وتأكيد إيجابية ومستقر الفعاؿ، ومحورىا النفسية الحياة عصب الأنا تعد مرونة
 مف تصور للأنا وضع في فرويد إلى يرجع والفضؿ. الواقع في التحقؽ حيز إلى الكموف حيز مف وبزوغيا

 والأنا الأعمى والأنا والي عمى يحتوي أنو يفترض الذي النفسي الجياز منظمات ضمف والضعؼ، القوة حيث
 (.139، 2002 عيد،)

توافؽ ى إل تشير الأنا مرونة أف عمى (وبلاؾ وباروف ندس، سيموف) النفس عمماء مف كثير واتفؽ
 والقدرة عمى الادراكية والأعراض العصابية الاضطرابات مف خموه عمى علاوة مجتمعو ومع ذاتو مع الفرد

 الأنا بوصفيا مرونة أف كما .المختمفة المواقؼ في والفعالية والكفاية الحياة، مشكلات مواجية في التكيؼ
 بنظمو الاجتماعية المجتمع كاف ولما .المجتمع بثقافة تتأثر فيي لذا لمشخصية المميزة السمات مف

الثقافي، ولقد أصبح  بالإطار كبير حدى إل تتأثر الأنا مرونة فإف مختمفة، بطرؽ الفرد في يؤثر والاقتصادية
 والمدرسة المنزؿ في والزمف الخبرات عبر تتدرج متعددة، لعوامؿ محصمة نتيجة مفيوـ الذات يكونو الفرد

تتجمع  وأكاديمية، واجتماعية، وعاطفية، جسمية،: لمذات فرعية مفاىيـ الفرد لدى تتشكؿ بحيث والمجتمع،
لأنيا  وتتطور تنمى أف يمكف فالذات مخيمر. لذا قوؿ حد عمى لمذات العاـ المفيوـ فتشكؿ لتتضافر معا
 دراسات ( أظيرت1990كفافي، ) الذات نتيجة لمنضج والتعمـ. تتغير وقد بيئتو مع الكائف تفاعؿ مف تنمو
 لقوة مظاىر ستاجنر يقوؿ ندس كما سيموف ويحدد الشخصية، سمات ضمف "الأنا قوة" عامؿ وجود كاتؿ
 الفعاؿ، الكبت عمى والقدرة مشاعر الإثـ، تجاوز عمى والقدرة الخارجي التيديد تحمؿ: في تتمثؿ الأنا

 .(141، 2002 ،عيد) والضبط وتقدير الذات والتخطيط والمرونة التصمب بيف النفسي التوازف وتحقيؽ
ىي عممية موالفة وتكيؼ حسف  Resiliencyوحسبما تورد الجمعية النفسية الأميركية فإف مرونة الأنا

 .(Kindt, 2006, 5في مواجية سوء الحاؿ والمصائب والمآسي تجاه مصادر الشدة النفسية الكبيرة)
أحد البناءات الكبرى لعمـ النفس الإيجابي، ىذا المنحى يعظـ  يىمرونة ال( أف  2010(ترى الأعسر 

المناحي السائدة والشائعة في عمـ النفس والتي  القوى الإنسانية باعتبارىا قوى أصيمة في الإنساف مقابؿ
تحقيؽ تعظـ القصور وأوجو الضعؼ الإنساني. وىذا الاختلاؼ في الرؤى لا يتعارض مع وحدة اليدؼ وىو 

في عمـ النفس الإيجابي القدرة عمى استعادة الفرد لتوازنو بعد تعرضو لممحف  المرونةعني تجودة الحياة. و 
المحف والصعاب لتحقيؽ النمو والتكامؿ، وبالتالي فيو مفيوـ دينامي  والصعاب، بؿ قد يوظؼ ىذه

ذلؾ، أف الأطفاؿ والشباب الذيف يتعرضوف  معنىودياليكتي يحمؿ في معناه الثبات، كما يحمؿ الحركة. و 
إلى المحف والصعاب ترتبط في الأغمب بنواتج سمبية كالتسرب والتعثر الدراسي أو الجناح ومظاىر العداء 
الاجتماعي أو الاضطراب النفسي، ولكنيـ بالرغـ مف ذلؾ حققوا النجاح والتكامؿ عمى المستوى الشخصي 
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مطروح ىنا، ما الذي أدى بيؤلاء إلى النواتج الإيجابية التي عجز الآخروف والاجتماعي والميني. والسؤاؿ ال
عف تحقيقيا. وتمثؿ الإجابة عمى ذلؾ: الكفاءة النفسية الاجتماعية، وتراكـ العوامؿ النفسية الواقية، ومسارات 

 التفكير، والاستراتيجيات، والتعمـ الاجتماعي الانفعالي.
الفرد مرف الأنا أف يكوف واسع الحيمة إزاء وضع التوتر المنبثؽ في ومف الناحية السموكية يتوقع مف 

الحالات الجديدة غير المسيطر عمييا، وأف يستحضر بمرونة الأنا المتوفرة لدييا لإستراتيجيات حؿ 
نب المواقؼ التو لأمة ااو المشكلات، لتحقؽ إنجازاً متكاملًا في أثناء التوتر، ليكوف قادراً عمى مق ي ىاـ، ويتجُّ

 يواجييا بشكؿ بناء. 
يممؾ إلا ىامش تكيُّؼ  ، فإنو لافإف الشخص الذي لا يتمتع بدرجة كافية مف مرونة الأنا ،المقابؿفي 

صغير عندما يتعرض لمضغط الذي يجب أف يتعامؿ فيو مع حالات جديدة، وسيصبح قمقاً عندما تقابمو 
ما في العالـ ،  وسيكوف مشوشاً بيف التغيرات إما التنافسيةالمتطمبات  في البيئة النفسية الشخصية وا 

 (.Block, 1993, 3الأكبر)
ىذا الأمر الذي قد يفضي إلى جممة مف النتائج والعواقب كسيطرة أساليب مواجية وتأقمـ سمبية وغير 
ملائمة تتجمى في أمور أخرى في عممية وسيطرة الأفكار العدمية والانتحارية، ويمثؿ في النياية مؤشرات 

 Beckغيرىا مف الاضطرابات النفسية الممكنة. وكذلؾ فإف بحوث آروف بيؾ وزملائو اوالاكتئاب   او لمقمؽ
etal,1979   قد بينت وجود علاقة قوية بيف الاكتئاب واليأس والانتحار وأف اليأس متنبئ ىاـ لمسموؾ

 The Cognitive– في نظريتو المسماة الثالوث الاستعرافي لميأس Beck 1979ؾ يالانتحاري.  ويشير ب
Triad of Hopelessness  ّـُ تعميميا عمى أف مضموف الشعور باليأس ىو التوقعات السمبية التي يت

لات الانتحارية والانتحار الفعمي  او الذات والحاضر والمستقبؿ،  ويمثؿ اليأس أساس الاكتئاب والمح
 (.٫2006٫110)معمرية

ّـَ فإف دراسة المرونة النفسية  وتحديد العوامؿ المعززة والمنمية  EgoResiliency )مرونة الأنا(ومف ثَ
ليا تعد عاملًا وقائياً ميماً مف الاضطرابات النفسية وداعماً لمنمو والصحة النفسية،  وبشكؿ خاص في 

 الحساسة مف حياة الإنساف أي الطفولة والمراىقة.  مراحؿ النمو
نة الأنا كمؤشر وقائي من سيطرة الميول الاكتئابية مرو وىذا ما دفع الباحث إلى الاىتماـ بدراسة 

 لى في سبيؿ مزيد مف فيـ دورىا وآليات تأثيرىا وبناء برامج منمية ومعززة ليا. او ، كخطوة وأفكار الانتحار
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 مشكمة البحث ومسوغاته: ثانياً: 
في كتابو الإنساف يبحث عف المعنى:  ىؿ يستطيع  (,1997Frankl–1905يقول فيكتور فرانكل )

الإنساف أف يتمسؾ بالحياة ولا يستسمـ وسط الألـ والعذاب الشديديف المحيطيف بو مف كؿ جية، بؿ يختار 
الحياة ويجد ليا معنى؟ ويستخمص مف خلاؿ تجربتو في الاعتقاؿ بأنو لا يوجد في الدنيا شيء يمكف أف 

حتى في أسوأ الظروؼ مثؿ معرفتو بأف ىناؾ معنى لحياتو كما يقوؿ إف مف  يساعد الإنساف عمى البقاء
 (.7-٫1983٫5لديو سبباً لمعيش يستطيع التحمؿ أيما كاف )فرانكؿ

واسعة الانتشار عمى مستوى العالـ، والتي ليس بالضرورة أف الالاضطرابات النفسية  أحديعد الاكتئاب 
في كثير مف الأحياف عمى شكؿ مشاعر مف الضيؽ والتوتر يتـ اكتشافيا وتشخيصيا دائماً، وتتجمى 

وعدـ الرضا وغيرىا مف التصرفات التي تعكس وجود معاناة كامنة خاصة في مرحمة  ،وضعؼ الإنجاز
متشائمة إزاء المستقبؿ، إلى جانب الإدراؾ السمبي لمذات  كما يتسـ الفرد المكتئب بنظرةالطفولة والمراىقة. 

حوؿ ذاتو ونظرتو السمبية ليا، كما يعد صورة مف صور الموت عمى  خاطئةإلى اعتقادات  إضافةولمعالـ، 
بؿ يفقد أيضاً رغبتو ، لا يفقد شعوره بطعـ الحياة فقط الشخص المكتئبف ؛المستوى الانفعالي والنفسي
 .واستعداده لأفْ يعيش الحياة

مراجع المتخصصة تشير إلى أفَّ نسب فإف ال ،فإذا تـ النظر إلى ما ينجـ عف الاكتئاب مف الأضرار
كما أف نسبة الانتحار لدى الأفراد الذيف يعانوف  مف غير المكتئبيف مرة 30 لدى المكتئبيف تبمغ الانتحار 

 .(Rutz, 2010, 46)سوياءلأ( بالمقارنة مع الأفراد ا% 90 – 70مف اكتئاب مرضي تبمغ ما بيف )
اضطرابات نفسية تسبب معاناة وخيمة ومؤلمة للإنساف يكثر أف يحدث الانتحار في حاؿ وجود كما 

حيث يرتبط بعض الأعراض تسبب ضعفاً في إرادة الحفاظ عمى الذات وتقوي النزعة إلى تدميرىا.  وأ
كما  والاضطرابات النفسية بحالات الانتحار، والتي مف أىميا اضطرابات القمؽ، والإدماف عمى المخدرات.

وعة مف المشكلات الجسدية كالتعب والأرؽ وفقداف الشيية وفقداف الوزف  يمكف للاكتئاب أف يسبب مجم
جاعاً جسدية  وأالرغبة بالجنس، التي تضيؼ إلى الحالة النفسية المستمرة للإنساف  وأوفقداف الاىتماـ 

وآلاماً.  ويعتقد بعض الناس الذيف يعانوف مف الاكتئاب خطأً أنيـ يعانوف مف مرض جسدي جدي وربما 
، وعمى الرغـ مف أف المكتئبيف يتمنوف نياية لحيرتيـ؟ لحياتيـ؟ إلا أنيـ لا يستطيعوف الاعتقاد بأف مميت

الموت أف ترسخ بسيولة  اويمكف لأفكار اليروب  اكتئابيـ سيخؼ عمى الإطلاؽ. وفي مثؿ ىذا الجو
 (.2006٫585ويتكرر ظيورىا في حاؿ استمرار الاكتئاب )رضواف, 

حيث يعد مف ، أف الاكتئاب مف أىـ العوامؿ المرتبطة بالانتحارإلى ( 2003حمودة" )" ويشير
ف المكتئب شخص محبط ورافض لمحياة، وينتحر نحو أالتشخيصات النفسية المرتبطة بالانتحار، إذ 

منيـ كانوا يعانوف مف الاكتئاب،  كما (% 80 )ممف لدييـ اكتئاب شديد، وبيف المنتحريف لوحظ أف( 15%)
مف المنتحريف كانوا مدمنيف، حيث إف إدماف بعض المواد يطمؽ التثبيطات لدى المرضى (%25)لوحظ أف

المكتئبيف فيجعميـ يُقْدِموف عمى الانتحار. وتدور الأفكار السوداء في ذىف مريض الاكتئاب، فيفكر في 
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الماضي نظرة سمبية، فيتجو المستقبؿ بيأس شديد، ولا يرى في الحاضر إلا المعاناة والإحباط،  وينظر إلى 
إلى لوـ نفسو وتأنيبيا عمى أخطاء وأحداث مضت عمييا أعواـ طويمة، ويصؿ التفكير في المستقبؿ المظمـ 
والحاضر الذي لا يحتمؿ والماضي المؤلـ ببعض مرضى الاكتئاب إلى حالة مف القنوط واليأس الشديد، ما 

تخيؿ مريض الاكتئاب في بعض الأحياف أف الحياة أصبحت يدفعيـ لاحقاً إلى التفكير في الانتحار، حيث ي
عبئاً لا يمكف احتمالو ولا أمؿ في أي شيء، والحؿ الوحيد مف وجية نظره ىو أف يضع بنفسو حداً لحياتو 

 (.2، 2010)فاضمي، 
ر ردتو منظمة الصحة العالمية في تقرير ليا بمناسبة اليوـ العالمي لمنع الانتحار )سبتمو أوطبقاً لما 

ووقوع أكثر  %( 60ػ  40 )ح بيفاو ( عف أرقاـ مذىمة عف تزايد معدلات الانتحار في العالـ بنسبة تتر 2012
أي ما يعادؿ حالة انتحار  نتحار نحو مميوف شخص،اييف حالة انتحار فاشمة سنويأ، و مف خمسة ملا

لاؼ (آ 3)أف نحوألؼ شخص.  كما ذكر التقرير ( 100(وفاة لكؿ )16)ما يوازي وأثانية،  (40)كؿ
 24و 10 )ح أعمارىـ بيفاو وغالبيتيـ مف المراىقيف والشباب ممف تتر  يومياً،شخص يقدموف عمى الانتحار 

سنة.  أما البواعث الكامنة وراء الانتحار فيختصرىا التقرير الدولي بحالات الاكتئاب والضغوط (
لفشؿ في معالجة المشكلات الدراسية والاضطرابات الذىنية والإدماف عمى تعاطي المخدرات والكحوؿ وا

والمينية والعاطفية والأمراض المزمنة،  وعمى الرغـ مف أف نسب الانتحار كانت في أعمى مستوياتيا بيف 
الذكور مف الكيوؿ فإف نسبو بيف الشباب متزايدة إلى حد أنيا تجعؿ مف فئة الشباب الفئة الأكثر عرضة 

داف العالـ المتقدـ والنامي عمى حد سواء )منظمة الصحة العالمية لمخطورة في ثمث بمداف العالـ وفي بم
2009). 

وحسب رأي خبراء الصحة النفسية،  فإف الانتحار بشكؿ عاـ والانتحار بيف المراىقيف والشباب بشكؿ 
متطمبات ونظراً لخاص ىو مشكمة عالمية، تعاني منيا جميع مجتمعات العالـ السكانية في العصر الحديث، 

الفشؿ في التلاؤـ والتكيؼ )ضعؼ المرونة( ومقابمة  المتزايدة وبالتالي فإفالتكيؼ في المجتمعات العصرية، 
لة او عمى الأقؿ مح وأالتحديات التي تواجو الإنساف العصري ىو الذي يؤدي بالإنساف إلى الانتحار 

ف كانت تبدو بسيطة  وىكذاالانتحار،   او)وربما مخيفة( مثؿ الفشؿ في الدراسة فإف بعض أسباب الانتحار وا 
مشاعر دفينة مف عدـ الرضا عف الواقع الذي يعيشو  يكمف فيعلاقة عاطفية مثلًا،  إلا أف السبب الحقيقي 

الإنساف نتيجة تراكـ الضغوط النفسية متعددة الأشكاؿ عمى إنساف المجتمع المعاصر،  وبالتالي فإف السبب  
ابة " القشة" التي تقصـ ظير البعيرػ إف صح التعبيرػ ولعؿ مشكلات الحياة الظاىر للانتحار يكوف بمث

العصرية مثؿ الفقد وتفكؾ الأسرة وعدـ الاستقرار في مكاف واحد،  فقداف الدعـ الاجتماعي مف الأسرة 
والأقارب والأصدقاء والإحساس بالوحدة والخوؼ مف المستقبؿ، ناىيؾ عف مشاىد العنؼ والجريمة وسيولة 

وسائؿ الانتحار الأخرى،  ىي مف بيف بعض الأسباب التي تدفع الكثيريف  اولحصوؿ عمى الأسمحة ا
أف المراىقيف  emeer et alHorr(2001ه )ؤ رميير وزملاىو ى وير  .للانتحار،  وبشكؿ خاص بيف الشباب

الذيف ينتحروف في  الولايات المتحدة الأمريكية قد تضاعفت إعدادىـ ثلاث مرات منذ الخمسينات مف القرف 
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 الماضي وأف الانتحار الآف في المرتبة الثالثة مف بيف أسباب الوفاة في ىذه الفئة العمرية، ويؤكد ىو رميير
 250ؿ او عاماً كانت لدييـ أفكار انتحارية ويح 19 – 13ح أعمارىـ بيف او مف اليافعيف ممف يتر  %53أف 

 (.2٫2002٫Cavanaughألفاً مف المراىقيف الانتحار سنوياً )
س إيو توداي'    USAوفي الولايات المتحدة الأمريكية كشفت إحصائية نشرتيا صحيفة 'يوا 

Todayعف ازدياد حالات الانتحار في  2005  في عددىا الصادر في التاسع مف مارس  الأمريكية
ألؼ حالة انتحار سنويا (29)بجرائـ القتؿ. وقد أكدت الإحصائية تسجيؿ الولايات المتحدة مقارنة

الاكتئاب ومشاعر القمؽ بالإضافة إلى الأمراض  ذلؾ إلى زيادة حالات حالة يومياً.  وعزي (80)بواقع
 طبقاً لتمؾ الدراسة. ( 518)ريجوف وحدىاو ألاية في و  العقمية والنفسية،  وقد بمغت حالات الانتحار

 (32) لوف كؿ عاـ الانتحار يموت منيـاو ألؼ فرنسي يح 160أف   وفي فرنسا كشفت دراسة فرنسية
يومياً, العديد منيـ مف الشباب خاصة مف النساء بسبب الاكتئاب والضغوط الشديدة لمحياة العصرية 

يرت الدراسة التي أجرتيا 'جوف شوكيو' رئيسة الاتحاد القومي والتسابؽ عمى تحقيؽ الربح المادي. وأظ
الفرنسي لمكافحة الانتحار أف ظاىرة الانتحار تضرب جميع الطبقات الاجتماعية في فرنسا بدوف استثناء, 

ضحت و أسنة. و (17و 16)حيث تتركز عممية الانتحار بشكؿ كبير بيف الشباب في المرحمة السنية ما بيف
لدى   %(40)ـ  بنسبة 1999ـ  إلى 1993الدراسة أف معدلات الانتحار زادت في فرنسا في الفترة مف 

 %(15)لات الانتحار في فرنسا بنسبةاو لدى الفتياف  رغـ انخفاض معدلات نجاح مح %(20و)الفتيات 
بة في المرحمة ما بيف شابًا وشا 582وقد أجريت الدراسة عمى عينة مف الشباب تبمغ 1985اعتبارًا مف سنة 

مراكز نفسية لمكافحة الانتحار ويأتي نشر ىذه الدراسة  9سنة مف الذيف تـ تسجيميـ في  24سنة إلى  12
 بمناسبة اليوـ القومي الثامف لمكافحة الانتحار الذي تـ الاحتفاؿ بو مؤخرًا.

(Mohdomar.health.office.live.com)   
تبيف فييا بأف  2004بيف الانتحار والاكتئاب عند الجنود وفي دراسة إحصائية تضمنت العلاقة 

الأمريكي   وحدىا ىي مف تحصد جنود الاحتلاؿ ولا الفمسطينية المتنامية مة العراقيةاو ليست المق
والصييوني، وعمى الرغـ مف التعتيـ الإعلامي الأمريكي والصييوني وحظر الحديث عف ظيور عدو جديد 

قد أظيرت أف نسبة الانتحار بيف الجنود والضباط في صفوؼ الجيش  حار.خطير وىو الاكتئاب والانت
جنديًا مف  478الأمريكي العامميف في العراؽ أعمى نسبة بيف نظيراتيا، وأظيرت الإحصائية أنو تـ إعادة 

س توادي' عف انتحار  العراؽ إلى أمريكا بعد إصابتيـ باكتئاب وأمراض وأزمات نفسية،  وكشفت صحيفة 'يوا 
حد عشر جنديًا مف الجيش الأمريكي في العراؽ وثلاثة مف مشاة البحرية،  وقد أرسؿ البنتاجوف فريقًا مف أ

كما زادت معدلات الانتحار بيف العامميف في  .الخبراء والأطباء النفسييف لدراسة الظاىرة المتصاعدة الخطيرة
عؼ حالات المنتحريف بيف الجنود،  جيش الاحتلاؿ،  وأعربت مصادر في وزارة الدفاع مف قمقيا عف تضا

منتحرًا،  وقاؿ مصدر مسؤوؿ في  17ـ 2001لى مف عاـ و لأفقد بمغ عدد المنتحريف في الأشير الستة ا
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جيش الاحتلاؿ إننا نبحث العلاقة بيف تضاعؼ حالات الانتحار في صفوؼ الجيش وبيف الانتفاضة،  
 .حالة سنويًا 34وتبمغ معدلات قتؿ النفس في جيش الاحتلاؿ 

ذكرت الشرطة اليابانية أف معدلات الانتحار ارتفعت بدرجة عالية جدًا،  فقد قاـ في   وفي الياباف
شخصًا يدينوف بالبوذية بقتؿ أنفسيـ.  وأفادت مصادر صحفية نقلًا عف الناطؽ  34.  427ـ، 2003العاـ 

الإحصائيات فإف سبعيف بالمئة مف عف الأعواـ السابقة.  وحسب  %71باسـ الشرطة أف الزيادة بمغت 
 (http://www.hayatnafs.comالمنتحريف ىـ ذكور في العشرينات مف أعمارىـ)

دث عابر يُقابؿ لـ يعد الحديث عف الانتحار مجرد ح (2010")حسف سمماف"وفي سوريا كما يرى 
الإعلاـ في صفحاتيا الداخمية، بؿ بات ظاىرة اجتماعية تحتاج لمزيد مف  بصمت رسمي وتنشره وسائؿ

العاـ  حوؿ أسبابيا ونتائجيا الكارثية عمى المجتمع السوري. وربما لا نبالغ إذا قمنا إف البحث والتحميؿ
مغ عدد المنتحريف خلاؿ شير واحد الحالي سجؿ مستويات مرتفعة جدا مف حالات الانتحار، حيث ب

الموثقّة في سجلات مركز الطبابة  ي تقريباً عدد حالات الانتحار اوشخصا. وىذا العدد الأخير يس55
" فقط مف أنثى)30و)،  ذكراً 54)حالة "(84)  التي بمغت 2000-1996الشرعية بدمشؽ خلاؿ الأعواـ مف 

 .حالة وفاة تـ الكشؼ عمييا مف قبؿ قاضي التحقيؽ والطبيب الشرعي المكمفَيف في حينو (4195)أصؿ
ويسيـ غياب الإحصائيات الدقيقة وغياب المراكز المتخصصة بعلاج ذوي النزعة الانتحارية فيتفاقـ 

مف نظرة ؿ إخفاء الأمر خوفاً او ظاىرة الانتحار، خاصة أف بعض الُأسر التي يفكر أفرادىا بالانتحار تح
 المجتمع الذي يجرّـ ىذا الفعؿ مف منظور ديني وأخلاقي. 

وعلاقات  أف ظاىرة الانتحار قديمة في المجتمع السوري،  "لكف عدـ وجود وسائؿ إعلامية كافية
 . "اجتماعية مباشرة في السابؽ حاؿ دوف التعرؼ إلييا

سمبياً "لذلؾ فإف بعض الأسر كانت طبيعة مجتمعنا الدينية تعتبر الانتحار فعلًا  فإ :ويمكف القوؿ
فالوضع تغير ولكف ، انتحار أبنائيا، لأنو سابقاً لـ يكف يطمب تقرير طبي يبيف أسباب الوفاة، أما الآف تخفي

عنيا في القصر العدلي والطب  رغـ ذلؾ فميس ىناؾ إحصائية عف عدد المنتحريف، سوى الحالات المُعمف
 (.1،  2010)سمماف،   "الجنائي

مجموعة مف الأسئمة حوؿ الانتحار في سورية ىؿ ىو مشكمة  2008اخر و أت تطرح في بدأ
بدأت تؤشر إلى تحوؿ الانتحار  2009اجتماعية أـ ىو ظاىرة؟ فمع تزايد إعداد المنتحريف مع بدايات العاـ 

حالة انتحار عمى الأقؿ  31إلى ظاىرة إشكالية في المجتمع السوري إذ تشير الإحصائيات إلى وجود حوالي 
، اً تقريباً يريأي بمعدؿ حالتي انتحار ش 2009/  4وحتى شير  2008في المجتمع السوري خلاؿ العاـ 

تدفع الأخبار المتزايدة عف حالات الانتحار لمتوقؼ حوؿ ىذه الظاىرة ودراستيا، ولعؿ صعوبة دراسة ىذه و 
لممجتمع مف ىذا السموؾ الذي يتصؼ،  بالوصمة إذ  الظاىرة في مجتمعاتنا ترجع إلى الموقؼ السمبي جداً 

( عاماً،  وىـ 20 – 10مف المنتحريف ينتموف إلى الفئة العمرية مف ) %3 .32تبيفُ العينة المبحوثة أف 
( عاماً، تمييـ الفئة العمرية مف 20 – 15يشكموف النسبة الأكبر مف المنتحريف، وتنحصر أعمارىـ بيف )

http://www.hayatnafs.com/kadaya_nafsia_ijtema3ia/suicide-information.htm
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( عاماً 30 – 21مف حالات الانتحار،  أما الفئة العمرية مف ) %5 .22يشكموف  ( عاماً، حيث40 – 31)
مف حالات الانتحار،  %9 .19( تشكؿ 50 – 41مف المنتحريف والفئة العمرية مف ) %4 .19فتشكؿ 
مف حالات  9 .5%فتشكؿ كؿ منيا  (وما فوؽ 61)( و60 – 51ى الفئتاف العمريتاف مف )او بينما تتس
ز ذلؾ بكثير،  او مع الإشارة إلى أف الأرقاـ غير المعمف عنيا تتج syrianobles. com/www .الانتحار

ومف الصعب الحصوؿ عمى بيانات دقيقة لأسباب متعددة , ولا تتضمف إحصائيات الطب الشرعي تقديراً 
الإسعاؼ، وىـ في معظميـ مف الأناث  اولوف الانتحار، فمعظميـ يأتي إلى العناية المشددة او لعدد مف يح

وفي أعمار المراىقة والشباب،  نظراً لمضغوط الأكبر التي يتعرضف ليا في مجتمعيف. وىذا ما أكده الدكتور 
الذي يشير إلى أفَّ المراىقيف  الذيف يعانوف مف الاكتئاب ويمروف في الوقت نفسو في خبرة  (2001)رضواف
في الرياضة يرتفع لدييـ خطر الانتحار، فالثقافة الاجتماعية  اوفي الحب  اوإخفاؽ، في المدرسة  وأفشؿ 

السائدة قد تتيح لمشاب الذَّكَر وسائؿ متعددة لمتنفيس الانفعالي والتعبير عف المشاعر السمبية كالغضب وغيره 
فكير بالانتحار في حيف أنيا لا تعطي المساحة نفسيا لمفتاة مما يعزز مشاعر اليأس التي قد تدفع بدورىا لمت

لة انتحار خوفاً مف او لتو بوسائؿ متعددة،  وكثير مف ىذه الحالات تتـ دوف توثيقيا عمى أنيا محاو مح وأ
العبء الاجتماعي مف جية،  والعقاب القانوني مف جية ثانية الذي نصت عميو الفقرة الثانية مف المادة 

الحبس مف ثلاثة أشير حتى سنتيف لكؿ حالة مف قانوف العقوبات السوري مف جية ثانية ، وتتضمف  539
لات الانتحار لا او عجز دائـ، والأسوأ مف ىذه العقوبة أف معظـ مح اوشروع بالانتحار إذا نجـ عنيا إيذاء 

تحظى بالتدخؿ النفسي الاجتماعي والمتابعة  ولا تركز عمى تحسيف تعزيز الميارات التكيفية وتعديؿ 
 .http: //wwwس )تعزيز المرونة( مما يزيد مف احتماؿ ازدياد الوضع سوءاً الأسباب الممكنة الدافعة لميأ

news. com/pages/detail-dp 
غيرىا  لف تكوف قادرة  وأ مف الذيف يعانوف مف ضغوطات حياتية وميوؿ اكتئابية ةفإف نسب ،ومع ذلؾ

حياتية ومشكلاتيا وتتعامؿ مع الظروؼ المحيطة والمعيقة بمرونة وفاعمية مما يدفع ز أزماتيا الاو عمى تج
لمبحث عف تمؾ العوامؿ )المتغيرات( التي تشكؿ عامؿ وقاية وحماية، وسواء المتعمقة بالفرد أـ بالبيئة. 

التحديات وفيميا بيدؼ تنميتيا وتطويرىا لتكوف عامؿ وقاية وحماية تحفز الإنساف عمى الصمود في وجو 
 التي تعترضو وتعزز كفاءاتو وترفع مف استراتيجيات المواجية الإيجابية لديو.  
لويات الصحية الرئيسية لدى و لأوقد أصبح تعزيز الصحة النفسية والوقاية مف الأمراض النفسية مف ا

فسية مف العامميف والعاملات في مجاؿ الصحة العامة والنفسية في بمداف عديدة كما أصبحت الصحة الن
لوية في جدوؿ أعماؿ منظمة الصحة العالمية وقد تزايد الاىتماـ في العقود و لأالأمور الرئيسية وذات ا

حة العالمية . فقد عرّفت منظمة الصحديثاً الأخيرة بتنمية الموارد الواقية والداعمة المعززة لمصحة النفسية 
مف العافية التي يستطيع مف خلاليا الفرد أف يتعرؼ إلى قدراتو الذاتية، وأف  حالةالصحة النفسية بأنيا"

 19٫16٫2001٫) يتكيؼ مع الضغوطات الحياتية خلاؿ العمؿ بإنتاجية وفعالية والمساىمة في مجتمعو

HOW). 

http://www.dp-news.com/pages/detail
http://www.dp-news.com/pages/detail
http://www.dp-news.com/pages/detail


 الفصل الأول                                                                                          التعريف بالبحث

 11 

ية الصفات الإنسانسية الإيجابية" الذي يشير إلى "بالإضافة إلى ذلؾ، برز حديثاً مفيوـ الصحة النف
والميارات الحياتية كالوظائؼ الإدراكية والتقدير الإيجابي لمذات والميارات الاجتماعية وميارات حؿ 
المشكلات والقدرة عمى التعامؿ مع المشكلات والتغييرات والضغوط الحياتية، وعمى التأثير في البيئة 

نتاجية والمساىمة الفعّالة ف ي المجتمع المحمّي، كما أنو حالة مف الاجتماعية والقدرة عمى العمؿ بفعالية وا 
العافية النفسية والعاطفية والروحية ويشبو مفيوـ الصحة النفسية الإيجابية مفيوـ المرونة النفسية  

(resilience وىو القدرة عمى التأقمـ وتخطي الآثار السمبية التي تنتج عف التعرّض لمخطر والتأقمـ  :)
 &  .Fergus" )سموؾ السمبية والمرتبطة بالمخاطرات وتجنّب أشكاؿ الالناجح مع التجارب المسبّبة لمصدم

Zimmerman, 2005, 401 ). 
ولدى مراجعة الباحث لمدراسات ذات الصمة بالدراسة الحالية وجد أف" مرونة الأنا"مف المتغيرات 

ي الإيجابية مما الوقائية التي تكثر الإشارة إلييا كعامؿ وقائي يعمؿ عمى تحفيز المرء لاستخلاص المعان
يمر بو مف ظروؼ ويحفز الموارد النفسية الإيجابية ويقي مف سيطرة الميوؿ والأفكار اليدامة وىي الأفكار 
التي تبدو فييا الحياة عديمة الجدوى إلى درجة يفكروف فييا بتدمير ذاتيـ  والتي قد تمثؿ وسيطاً محفزاً 

 .(2٫A ohnson&GoodingJ ,2010لمميوؿ الاكتئابية ومف ثـ الانتحارية)
في خمسينيات القرف العشريف K,)(Jack Bloc )"جاؾ بموؾ"ؿ مرة و لأومرونة الأنا مصطمح أدخمو 

الشدة النفسية والحالات السمبية السيئة،   مواجيةويشير المفيوـ إلى المقدرة الإيجابية لدى الأشخاص عمى 
تعرّؼ المرونة عمى أنيا عممية ديناميكية حيث ف المرونة النفسية )مرونة الأنا( تفيـ بأفضؿ شكؿ كعممية أو 

يبدي فييا الأفراد تكيفاً سموكياً إيجابياً عندما يواجيوف ويقاموف الحالات السيئة والضرر والمآسي والتيديدات 
( في تعميقو عمى الأحياء u,1993oreaTh) "ثوريو"حتى المصادر الكبرى لمضغوط النفسية، ويشير او

الذيف يعيشوف في يأس بأف الإنساف المتأقمـ  ربما لا يكوف شخصاً سعيداً، لكف ىو الذي رضي بشيء أدنى 
واجو مصادفة موقفاً  اومف طمبو، ويمكف أف يكوف الشخص متأقمماً، ولكف ليس متكيفاً، وربما قد سعى الفرد 

يحتفظ بيأسو وقمقو ضمف حدود ممكنة لكف ىذا النوع مف التأقمـ ليس  او يختبئ اويستطيع عنده أف يتحمؿ 
( وبذلؾ كوف الشخص متأقمماً ليس الطريقة التي Adaptabilityيجب أف نقصده بعممية التكيؼ) ىو ما

 (Block, 1993 , 5نفكر فييا مفاىيمنا حوؿ التكيؼ والصحة النفسية )
لمتقدير الذاتي يتوفر منيا عمى سبيؿ المثاؿ،  مقياس مرونة وتقاس مرونة الأنا في العادة بمقاييس 

 (٫2007( مقياس مرونة الأنا" )محمد جواد الخطيب1995٫Jack Block) جاؾ بموؾ وكريمف الأنا إعداد
( بينت أف  Beth٫2004كما تُظير بعض الدراسات أىمية المرونة لدى كبار السف،  ففي دراسة )

السف كاف ليا دور كبير في إبداء التوجو الإيجابي والنزعة الإيجابية نحو الحياة المرونة النفسية لدى كبيرات 
  بصرؼ النظر عف الخسارات والتحديات التي تعرضف ليا.   

إلى تمتع الشباب الفمسطيني بدرجة عالية مف مرونة الأنا، وبينت  2007)وتشير دراسة الخطيب )
ماليا مف أىمية في القدرة عمى التصدي للأحداث الصادمة واجتيازىا بسلاـ بحيث يمكف ليـ القياـ بممارسة 
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أنشطتيـ الحياتية المعتادة بشكؿ عادي، وىذا ما بينّتو الأياـ مف قدرة فائقة عمى الاستمرار في تحدي 
                                                                مارسات العدوانية الموجية إلييـ مف الاحتلاؿ الإسرائيمي.                                                                       الم

الأفكار اليدامة والحزف  واوىنا يمكف القوؿ: إنو إذا كانت الاضطرابات النفسية كالقمؽ والاكتئاب 
والتشاؤـ تمثؿ جوانب الضعؼ والعجز فإف نقائضيا وىي السعادة والتفاؤؿ والتسامح والمرونة والصلابة 

                                                                النفسية والموىبة والإبداع تمثؿ الفضائؿ النفسية الإنسانية.                                                                    
وتبعاً لما سبؽ أليس مف المفيد معرفة ما إذا كنا مف النوع القادر عمى تحمؿ المصاعب والنيوض 

؟ وسيكوف مف المفيد لـ نكف مف ذاؾ النوع مف الأشخاص ؟ ماذا لومامأساة  اوبعد التعرض لحادث ما 
معيفٌ  اً التي سوؼ تساعدنا عمى مواجية مواقؼ كيذه؟ ماذا لو كاف ىناؾ حدّ معرفة ما ىي أنواع التدخلات 
؟ ماذا لو أظيرت الأبحاث أف لتي يمكف لأي شخص أف يصمد أماميالمضغوط والأحداث اليومية ا

؟ نعـ والإجابة عف ىذه الذيف يتمتعوف بالمرونة النفسية لئؾو أالمواجيات الناجحة موجودة فقط عند 
التساؤلات ستكوف مفيدة ذلؾ لأف الأشخاص ذوو الأنا قميمة المرونة  كما تشير الدراسات لف يكونوا قادريف 

ستكوف قدرتيـ أقؿ فعالية ومف ثـ  فإنو سيترتب عمى ىذا الميؿ  وأعمى مواجية الحياة اليومية بصورة فعالة 
ور حالات مف العجز والتشاؤـ والاكتئاب واليأس والأفكار إلى الضعؼ وعدـ القدرة عمى المواجية ظي

( في كتابو العقؿ الانتحاري Snydman,1996حتى الانتحار، وىو ما يؤكده سنايدماف ) وأالانتحارية 
جاع اليائمة نفسياً تتوج أخيراً بالانتحار، وىي بدورىا نتيجة سنوات طويمة و الا اوحيث يشير إلى أف الآلاـ 

 جارب غير سعيدة منذ فترة مبكرة ونتيجة لاحتياجات نفسية لـ يتـ تمبيتيا. مف المرور بت
وتسيطر عمى الفرد المكتئب مجموعة مف الأفكار اليدامة والأفكار المتعمقة بالانتحار وتعرؼ الأفكار 

ف ح في شدتيا ماو الانتحارية بأنيا تمؾ الأفكار عف أف الحياة لا تستحؽ أف يعيش الفرد فييا والتي تتر 
 اوالأفكار المشتتة وصولًا إلى الفكرة المجردة والمحكمة والتفكير عمى شكؿ خطة لقتؿ الشخص نفسو 

 .(3٫Scanlan& Purcell ,2009الانشغاؿ الكامؿ بتدمير الذات)
ويشير سموؾ تدمير الذات إلى إف الفرد يقوـ بممارسة نشاطات تيدد حياتو وتنيي حياتو الخاصة بو. 

ؿ مف وضع الأسس النظرية لسموؾ التدمير الذاتي  حيث تصور أف  وأ( Menningerوكاف مينيخر )
غريزة الموت في توازف متغير مع غريزة الحياة وأنو تحت تأثير أنماط مف الشعور بالذنب والعدواف 

ار المقيدة لمذات سوؼ تتولد. أما الأفك اووالضغوط الحياتية الشديدة  فإف مجموعة مف السموكيات المؤذية 
اليدامة فتشير إلى مجموعة مف الأفكار السمبية تميز الفاعمية حوؿ الفرد ومحيطو وتقود لتعزيز ميوؿ إزاء 

 (Nelson&Farberow, 2010, 949-950)الذات والتقميؿ مف تقدير الفرد لذاتو.  
ياس ، ومق1993وتقاس الأفكار الانتحارية بالعادة بمجموعة مف المقاييس منيا: )مقياس آروف بيؾ 

: إف العامؿ النفسي ىو العامؿ الأبرز مف مسببات وغيرىا يمكف القوؿ(. 2003عبد الرقيب البحتري 
  .&  .Johnson)لات.او ( مف بيف المح4 .35الانتحار حيث بمغت نسبة المنتحريف لأسباب نفسية )

2010, 3 BGooding,) 



 الفصل الأول                                                                                          التعريف بالبحث

 12 

وضع الخطط والاستراتيجيات وأماـ ىذه النسب المرتفعة لابد مف العمؿ عمى  ،ومما لاشؾ فيو
الملائمة دوف الوصوؿ لمثؿ ىذا الحاؿ،  إلا أنو في الوقت نفسو يمكف مف تحميؿ البنية الثقافية الاجتماعية 
استخلاص مجموعة مف العوامؿ الاجتماعية والثقافية التي تنمي المرونة النفسية ومف ثـ تشكؿ عامؿ وقاية 

تعد بدورىا مف محفزات الاكتئاب والأفكار الانتحارية وكؿ المسوغات  مف الانزلاؽ في الأفكار اليدامة التي
 تمعب ىؿ. والتي يمكف صياغة المشكمة عمى النحو التالي:السابقة دعت الباحث لمبحث في ىذا الموضوع

 المراىقيفد عن الانتحارية والأفكار الاكتئابية الميوؿ عمى سيطرةال في وقائي كمؤشر الأنا مرونة
 دمشؽ؟ بمدينة الثانوية المدارس في

 أهمية البحث: ثالثاً: 
 تنبع أىمية الدراسة مف كونيا: 

( التي تعد عمى درجة كبيرة مف الأىمية في Resiliencyتتناوؿ مسألة المرونة النفسية)مرونة الأنا  .1
مرحمة المراىقة بشكؿ خاص كعامؿ نمائي ووقائي،  ومف ثـ فإف فيميا  يعد مف العوامؿ البيئية 
والاجتماعية المساعدة التي تقدـ لمعامميف في المجاؿ النفسي إطاراً ممموساً يمكف العمؿ عميو في 

اية مف سيطرة الميوؿ تنمية الصحة النفسية عموماً، والوقاية مف الانزلاؽ في الاكتئاب ومف ثـ الوق
 الانتحارية.

ما نعمـ أف سف المراىقة ىو سف  تتناوؿ الدراسة مرحمة ىامة في حياة الفرد )مرحمة المراىقة(،  وك .2
واعد،  لكنو سف خطير أيضاً،  وىي مرحمة إف استطاع المراىؽ أف يجتازىا بسلاـ فسينعكس ىذا 

 افقو النفسي في المراحؿ القادمة.عمى استقراره الداخمي وتو 
لأنا ؿ مفيوـ المرونة النفسية )مرونة ااو لى محمياً في حدود اطلاع الباحث التي تتنو لأالدراسة ا .3

Resiliencyيوؿ الاكتئابية وأفكار الانتحار.(  كمؤشر وقائي مف الم 
دُ الدراسةُ المسترشديف بطرائؽ تساعدىـ عمى مواجية التحديات والمصاعب اليومية وتحفز  .4 تزوِّ

 العامؿ الوقائي والتفكير الإيجابي لدييـ ضمف الظروؼ الصعبة التي قد يمروف بيا.
 أهداف البحث: رابعاً: 

 يتحدد اليدؼ الرئيسي لمدراسة في إلقاء الضوء عمى: 
 المرونة النفسية كعممية وقائية قادرة عمى الإسياـ في الوقاية مف الاكتئاب والانتحار. 

 ىذا بالإضافة إلى تحقيؽ مجموعة مف الأىداؼ التالية: 
في مدينة دمشؽ مف الذكور والإناث الذيف  تعرؼ مستوى مرونة الأنا لدى طلاب المرحمة الثانوية .1

 ( سنة.18ػ 15تتراوح أعمارىـ الزمنية بيف )
ذكور و  )تبعاً لمتغير الجنس طلاب المرحمة الثانوية،فروؽ في مستويات مرونة الأنا لدى التعرؼ  .2

ناث(.  وا 
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ناث( في المدارس اتعرؼ مستوى الميوؿ الاكتئابية لدى  .3 لثانوية طلاب المرحمة الثانوية )ذكور وا 
 بمدينة دمشؽ، وكذلؾ التعرؼ عمى الفرؽ بيف الذكور والإناث في الميوؿ الاكتئابية.

،، والفروؽ بيف الجنسيف في تعرؼ مستوى الأفكار الانتحارية وانتشارىا لدى طمبة المرحمة الثانوية .4
 الأفكار الانتحارية.

 لاكتئابية والأفكار الانتحارية.تعرؼ الفروؽ بيف مرتفعي ومنخفضي مرونة الأنا في كؿ مف الميوؿ ا .5
تحديد مدى إسياـ مرونة الأنا في التقميؿ مف الميوؿ الاكتئابية، ومف ثـ الميوؿ الانتحارية لدى  .6

 طمبة المرحمة الثانوية. 
اقتراحُ وتحديد طرؽ وبرامج جديدة في  –في ضوء النتائج التي سوؼ تخرج بيا الدراسة  -يمكف 

 تي قد تفيد كعامؿ وقائي أيضاً مف المشكلات والاضطرابات النفسية. المجاؿ التربوي والعيادي ال
 أسئمة البحث: خامساً: 

يحاوؿ الباحث في بحثو الحالي في ضوء ما أشار إليو في مشكمة الدراسة ومسوغاتيا أف يجيب 
 عف الأسئمة التالية:

 ؟ لأنا لدى طمبة المرحمة الثانوية مستوى مرونة ا ىوما  .1
 ؟ ىو مستوى الميوؿ الاكتئابية لدى طمبة المرحمة الثانويةما  .2
 ما ىو مستوى الأفكار الانتحارية لدى طمبة المرحمة الثانوية؟ .3
في المتغيرات  والإناثىؿ ىناؾ فروؽ دالة إحصائية بيف متوسطات درجات عينة مف الذكور  .4

 ؟  المدروسة
ىؿ ىناؾ فروؽ بيف منخفضي ومرتفعي مرونة الأنا وكؿ مف الميوؿ الاكتئابية، والأفكار الانتحارية  .5

 والجنس؟
 ؟ الأفكار الانتحاريةفي الاكتئابية  والميوؿ ما مدى إسياـ مرونة الأنا .6

  سادساً: فرضيات البحث: سادساً: فرضيات البحث: 
 مف التساؤلات المذكورة آنفاً يمكف صياغة الفروض الآتية: 

(  بيف a≤0,05لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  )  الأولى:الأولى:الفرضية الفرضية  .1
 متوسطات إجابات أفراد العينة عمى مقياس مرونة الأنا، وفقاً لمتغير الجنس.

( بيف a≤0,05لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  ) الفرضية الثانية: الفرضية الثانية:  .2
 مقياس  مرونة الأنا، وفقاً لمتغير الصؼ.  متوسطات إجابات أفراد العينة عمى

( بيف متوسطات a≤0,05لا توجد فروؽ ذات دالة عند مستوى الدلالة  )   ::الثالثةالثالثةالفرضية الفرضية  .3
 إجابات أفراد العينة المتعمقة بالميوؿ الاكتئابية عند الأطفاؿ والمراىقيف وفقاً لمتغير الجنس.
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( بيف a≤0,05لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  )  ::الرابعةالرابعةالفرضية الفرضية  .4
والمراىقيف وفقاً لمتغير متوسطات إجابات أفراد العينة المتعمقة بالميوؿ الاكتئابية عند الأطفاؿ 

 الصؼ.

( بيف a≤0,05لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  )  ::الخامسةالخامسةالفرضية الفرضية  .5
 إجابات أفراد العينة المتعمقة بمقياس الأفكار الانتحارية وفقاً لمتغير الجنس.متوسطات 

( بيف a≤0,05لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  )   ::السادسةالسادسةالفرضية الفرضية  .6
 متوسطات إجابات أفراد العينة المتعمقة بمقياس الأفكار الانتحارية وفقاً لمتغير الصؼ.

( بيف a≤0,05لا توجد علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  )   ::السابعةالسابعةالفرضية الفرضية  .7
 .مرونة الأنا والميوؿ الاكتئابية عند الأطفاؿ والمراىقيف

( بيف a≤0,05لا توجد علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  )  ::الثامنةالثامنةالفرضية الفرضية  .8
 .مرونة الأنا و الأفكار الانتحارية

( بيف a≤0,05لا توجد علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  )  ::التاسعةالتاسعةالفرضية الفرضية  .9
 الميوؿ الاكتئابية عند الأطفاؿ والمراىقيف و الأفكار الانتحارية.

تسيـ مرونة الأنا والميوؿ الاكتئابية عند أفراد العينة بالأفكار الانتحارية عند  ::العاشرةالعاشرةالفرضية الفرضية  .11
05.مستوى الدلالة الإحصائية   

 حدود البحث: سابعاً: 
 يتحدد البحث الحالي بالحدود التالية:

( طالباً 915وتتمثؿ بعينة مف الطلاب الذكور والإناث الدارسيف في والبالغ عددىـ)الحدود البشرية: .1
( طالبة  مف بعض المدارس الثانوية الرسمية التابعة لمديرية 391( طالباً و)524وطالباً، منيـ)

 . 2012/ 2011التربية في محافظة دمشؽ لمعاـ الدراسي 
وتتمثؿ في استخداـ الباحث المنيج الوصفي التحميمي لمتعرؼ عمى الحدود المنهجية والموضوعية: .2

، والأفكار الاكتئابيةالفرد مف الإصابة بالميوؿ وبقدرتيا عمى التنبؤ بحماية مدى قوة الأنا 
، وىي مرونة المقاييس النفسية المستخدمة في البحث الحاليالانتحارية، وذلؾ مف خلاؿ استخداـ 

 ، والأفكار الانتحارية.للأطفاؿ والمراىقيف الاكتئابمقياس و  ،الأنا
 في محافظة دمشؽ.   الرسمية المدارس الثانويةبعض  تـ تطبيؽ البحث في الحدود المكانية: .3
 .  2011/2012ؿ لمعاـ الدراسي و تـ تطبيؽ البحث خلاؿ الفصؿ الاالحدود الزمانية: .4
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 :                                   والإجرائية التعريفات النظريةثامناً: 
 Resilience- Egoمرونة الأنا:   .1

حالة مف الاىتماـ الواسع ومستوى الطموح  باعتبارىاتـ وصؼ مرونة الأنا في الكتابات النفسية 
المرتفع، وىدؼ ومعنى واضح في الحياة. ومرونة الأنا تعد مف السمات الأساسية والمركزية التي تبنى 

 .(Block,1950عمييا دوافع الفرد وعواطفو وانفعالاتو وسموكو)
فإف مرونة الأنا تعني القدرة عمى تكيؼ الفرد،  (,KremenBlock(1996 وكريمف ووفقاً لػ بموؾ

فالأفراد الذيف يتمتعوف بمرونة الأنا المرتفعة ىـ أكثر  والقدرة عمى التحكـ بالظروؼ الصعبة التي تواجيو.
قدرة عمى التكيؼ، والتحكـ بانفعالاتيـ وقت الشدائد، وأكثر احتمالًا لمتعرض لمتأثير الإيجابي ومستويات 

عندما يواجيوف شدائد الحياة، بينما الأفراد الذيف يممكوف مستوى منخفض مف مرونة  اتمف الثقة بالذ
 .الأنا، فإنيـ يتصفوف بالقسوة، والتعامؿ مع الأحداث بطريقة غير تكيفية

وقد تعددت التعريفات المتعمقة بالمرونة حسبما أوردىا العديد مف العمماء، فقد أشاروا إلييا بأنيا: 
وية مظؿ الظروؼ الصعبة. ومف منظرو التنمية فإنيا تعرؼ بأنيا تمبية الاحتياجات التنالكيؼ الجيد في 

 لمفرد بالرغـ مف التيديدات الخطيرة التي تواجيو.
إلى أف المرونة تكوف في القدرة عمى التكيؼ، وىي ميزة تساعد عمى (278، 1978، رزوؽ)ويشير 

، وميزة تشير إلى و الانفتاح بقولو:  تشير المرونة... باعتبارىا خاصة تنـ عف القدرة عمى التكيؼ  التلاؤـ
الانفتاح عمى صعيد القدرات والقوى والاستعداد مف جانب المرء لتطويعيا وملاءمتيا بحيث تنطوي عمى 

بأنيا الحد الفاصؿ بيف الثبات المطمؽ الذي  ، المرونة (1995الصوفي) عرؼي". بينما ة التطويعقابمي
يصؿ إلى درجة الجمود، والحركة المطمقة التي تخرج بالشيء عف حدوده وضوابطو، أي إف المرونة حركة 

ابة الانفعالية ف المرونة ىي الاستج( أ2009مدي)لأحويرى ا .لا تسمب التماسؾ، وثبات لا يمنع الحركة
والعقمية التي تمكف الإنساف مف التكيؼ الإيجابي مع مواقؼ الحياة المختمفة "سواء كاف ىذا التكيؼ 

 .بالتوسط أو القابمية لمتغير أو الأخذ بأيسر الحموؿ..."
(فإف American psychological) Associationحسبما تورد الجمعية الأمريكية لمعموـ النفسية 

اتجاه  وأنفسية ىي عممية تكيؼ وموالفة حسنة في مواجية سوء الحاؿ والمصائب والمآسي المرونة  ال
 مصادر الضغوط النفسية الكبيرة. 

( بأنيا: مرتبطة باختزاؿ السموؾ السمبي Seligman,et. al,1995ويعرفيا سيمغماف وآخروف )
 مظروؼ الصعبة.   وغير المرغوب فيو وتقديـ السموؾ الصحي والمنتج،  وحتى تحت التعرض ل

 وأالنكبات،  وأالصدمات،  وأتعرؼ بأنيا: عممية التوافؽ الجيد والمواجية الإيجابية لمشدائد، و  اكم
سرية، مشكلات العلاقات مع الآخريف، لأالضغوط النفسية العادية التي يواجييا البشر، مثؿ المشكلات ا

المشكلات الصحية الخطيرة،  ضغوط العمؿ، المشكلات المالية،  كما تعني المرونة النفسية القدرة عمى 
الأحداث الضاغطة، والقدرة عمى تخطييا بشكؿ  وأالنكبات،  وأالتعافي مف التأثيرات السمبية ليذه الشدائد 
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وبصرؼ النظر عف تعدد تعريفات المرونة إلا أنيا جميعاً تتضمف  إيجابي ومواصمة الحياة بشكؿ مفعـ
عناصر مشتركة تشير بطبيعة الحاؿ إلى مقدرة الشخص عمى مواجية العقبات والضغوط النفسية بسيولة 

 .( 66 ٫2009٫ويسر دوف اضطرابات )حساف 
ر التكيؼ السموكي ( المرونة، بأنيا عممية دينامية تمكف الأفراد مف إظيا2013ويعرؼ أبو حلاوة)

عندما يواجيوف مواقؼ عصبية أو صادمة أو مأساوية أو تيديد أو حتى مواقؼ ضاغطة) أبو حلاوة، 
2013 ،5.) 

كما يعرؼ الباحث مرونة الأنا إجرائياً: بأنيا الدرجة التي يحصؿ عمييا المفحوص عمى مقياس 
جة المرتفعة عمى المقياس مؤشراً عمى حيث تعد الدر  (،1996الذي أعده جاؾ بلاؾ وكريمف ) مرونة الأنا

تمتع المفحوص بمرونة الأنا، بينما تشير الدرجة المنخفضة عمى أف الفرد يعاني مف مشكلات في تعاممو 
 مع المواقؼ الضاغطة.

  Depressive Tendencies&  Depression: والميول الاكتئابية الاكتئاب .2
يتفؽ كثير مف الباحثيف عمى أف اكتئاب المراىقة ىو أحد أشكاؿ الاضطرابات الانفعالية التي 
يسودىا المزاج المتكدر، وأف الاكتئاب لو مجموعة مف الأعراض تبدو في صورة شكاوى جسدية وشكاوى 
نفسية مثؿ الشعور بالوحدة والعزلة وانخفاض تقدير الذات وتأخذ ىذه الصورة في الازدياد عندما يصؿ 

 (.11-10، 2000الأمر إلى الاكتئاب المرضي )الدجوى 
ومف بيف العمماء الذيف تحدثوا عف الاكتئاب مف حيث أعراضو وتشخيصو، العالـ بيؾ، ومف أىـ 

 التعريفات مايمي:
خبرة ذاتية وجدانية وتسمى حالة مزاجية أو انفعالًا،  و( الاكتئاب بأن217: 1992ؼ كولز )يعر 

أعراض معرفية والتي تكوف عرضاً دالًا عمى اضطراب جسمي أو عقمي أو اجتماعي، وزممة مركبة مف 
ونزوعيو وسموكية وفيزيولوجية، بالإضافة إلى الخبرة الوجدانية. وقد أصبحت وجية النظر الأخيرة ىي 

 الأكثر شيوعاً وبخاصة في الطب النفسي .
عمى شعور بعدـ  ي( الاكتئاب، بأنو اضطراب وجداني أو انفعالي ينطو 1988ويعرؼ الدسوقي )

الكفاية وفقداف الأمؿ، يكوف شديدا ويصحبو انخفاض في النشاط الجسمي والنفسي، وتكدر واغتماـ 
وتشاؤـ مف المستقبؿ، والحط مف قدر النفس، وتوىمات، وعدـ كفاية وفقداف للأمؿ، ويشعر الفرد أيضا 

حساس بانعداـ  القيمة وبنقصاف القدرة عمى التفكير بالتعب وبفقداف الطاقة وعدـ الاستمتاع بالنشاطات، وا 
 .( 108: 1988أو التركيز)دسوقي، 

النفسية والعقمية بأنة مركب مف الأعراض  للاضطراباتيعرفو الدليؿ التشخيصي والإحصائي و 
يسيطر الكآبة والحزف   oodMDysphonicالمتزامنة التي يميزىا وجود مزاج يتسـ بالقمؽ وعدـ الارتياح  

دـ الرضا وانقباض الصدر، وسرعة الغضب أو الانفعاؿ، إضافة إلي الوجداف السمبي مع وفقداف الأمؿ وع
 (.17: 1998وجود تقمب دائـ وثابت نسبياً لممزاج )عبد الرحمف ،
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يغمب و الشخص ( الميوؿ الاكتئابية بأنيا: مجموعة المؤشرات التي تظير لدى 0092 ،عمريةمويعرؼ )
داف الشعور بالمتعة المشاركة الحياة وفق يوالانعزالية وعدـ وجود الرغبة ف الحزف والشعور بالذنب عميو

، الانصياع،  وؿ الاكتئابيةبالميالحياة و تغمب عمى ملامح ىذا الشخص المصاب  يف نظرات التشاؤـ
وحيدًا و تعموه الكآبة ، وعادةً  ويكوفلا يستمتع مثؿ باقي البشر بمتعة الحياة، و الاحساس بفقداف الأمؿ، 

نخفاض الروح المعنوية والنظر إلى الحياة بعيف حزينة  ما يظير عميو الضيؽ والكرب والقمؽ والتشاؤـ وا 
  منكسرة.

لاكتئاب تأثيرات ىامة في رت برامج المصابيف بالأعراض الاكتئابية ولكنيـ غير مصابيف باأظيوقد 
المستويات العالية مف الميوؿ الاكتئابية والوقاية مف النوائب الاكتئابية وتمحورت ىذه البرامج حوؿ  تخفيض

لمية، ظمة الصحة العا)من .كير السمبي وتحسيف ميارات حؿ المشاكؿبي وتحدي أنماط التفالتفكير الإيجا
2005،47.) 

: التمممؿ والذى يترافؽ مع العبوس والانسحاب مف يوؿ والأعراض الاكتئابية عمى شكؿتظير الم
الأنشطة الاجتماعية والتردد في التعاوف في أنشطة الأسرة المختمفة؛ كما ينقص الانتباه للأعماؿ المدرسية 

أف الاكتئاب والأعراض الاكتئابية يبدو أنو ( Albert & Beck) بؾولممظير الخارجي ويؤكد آلبرت و 
منتشراً بدرجة كبيرة في مرحمة المراىقة المبكرة، وذلؾ أكثر مف انتشاره في مرحمة الرشد ويرى الباحثاف أف 

ييا الأعراض الاكتئابية في ىذه المرحمة يمكف أف يكوف علامة لمرحمة نمو حرجة والتي يمكف أف تستثار ف
وذلؾ لزيادة المطالب الأكاديمية والاجتماعية كممػا تقػدـ الطفؿ في مرحمة المراىقة . ويشير العامموف في 
المجاؿ التربوي إلى أف التعرض المتكرر لمطفؿ في مرحمة المراىقة المبكرة لمتغذية الراجعة السالبة فيما 

ويُسيؿ مف  schemata-selfمخطط الذات يتعمؽ بالكفاءة الأكاديمية والاجتماعية يعمؿ عمى كؼ بزوغ 
  .(p199 ,Albert & Beck ,1981) .نمو الاكتئاب

:  بأنيا الدرجة التي يحصؿ عمييا  Depressive Tendenciesويعرؼ الباحث الميوؿ الاكتئابية
( حيث  1999المفحوص عمى مقياس الاكتئاب للأطفاؿ والمراىقيف، الذي أعده عبد الخالؽ ورضواف) 

 تعد الدرجة المرتفعة عمى ىذا المقياس مؤشراً عمى وجود ميوؿ اكتئابية. 
  Suicide Ideationة: الأفكار الانتحاري .3

أوؿ مف تناوؿ مفيوـ الانتحار فقد عرفو عمى أنو " كؿ حالات ( Durkhrim, 1967عد دوركايـ )يُ 
الموت التي تنتج بصورة مباشرة أو غير مباشرة عف فعؿ إيجابي أو سمبي يقوـ بو الفرد بنفسو " وىو 

(. كمػا أشػار بيػؾ 45:1964 يعرؼ أف ىذا الفعؿ يصؿ إلى ىذه النتيجػة أي "المػوت" )سمعاف،
أف الانتحار ليس حدثاً منعزلًا، بؿ ىو عممية معقدة، وأف السموؾ ( إلى "Beck et al.1979)فو وآخػر 

تشمؿ تصور الانتػحار، ثـ التأملات  ،الانتحاري يمكف تصوره باعتباره واقعاً عمى متصؿ لقوة كامنة
k. et al,1987:343Bec-". )ىذه المحاولة الانتحاريةإكماؿ  اً الانتحػارية، ثـ محاولة الانتحار، وأخير 
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في أف السموؾ  ) 1979بيؾ ) ( مع ما أشار إليو 1987وتتفؽ وجية نظر كؿ مف بونر وريتش ) .(344
فالسموؾ الانتحاري " عممية مركبة مف  .الانتحاري عممية دينامية معقدة بدلًا مف كونو حدثاً منعزلًا ثابتاً 

تصور الانتحار الكامف، وتتقدـ خلاؿ مراحؿ مف تأمؿ الانتحار النشط، ثـ التخطيط تبدأ ب  مراحؿ مختمفة
للانتحار النشط، وفي النياية تتراكـ محاولات انتحار نشطة لدى الفرد، وقد يتذبذب مركز الفرد في ىذه 

خضر  في( Rich,1987 : 50-51العممية وفقاً لتأثير العمميات البيولوجية والنفسية الاجتماعية" . )
2009.) 

"  Weisman"، "ويسماف" " Kovacs" وآخروف، "كوفاكس" "Beckيرى كثير مف الباحثيف بيؾ"
للإقداـ عمى الانتحار أو التفكير  ( أف اليأس والاكتئاب عند الراشديف، و يمكف اتخاذه معيارا تنبؤيا1975)

فيو أو محاولتو، وذلؾ مف خلاؿ قياسيـ لممظاىر الوجدانية والدافعية لمتوقعات السمبية لدى الراشديف، 
لاسيما وأف التوقعات السمبية نحو المستقبؿ يمكف أف ترتبط بعدد مف الأحداث التي تشكؿ أزمة أو تنتج 

د الوالديف أو فقداف الزوجة أو الصديؽ أو فقداف الممتمكات أو عنيا )مثؿ المرض المزمف أو فقداف اح
 (.        206-205: 2002فقداف الوظيفة( )الأنصاري، 

( اليأس باعتباره منبئا ىاما لمسموؾ الانتحاري، و تأكد ذلؾ  k,1985)Becوآخروف وقد حدد " بيؾ
" و آخروف  Soloff" سولوؼ " "  (. و أكد75-74أ: 2001في عدد مف الدراسات الإكمينيكية. )فايد، 

( عمى أنو توجد علاقة بيف اليأس و التخطيط الصريح للانتحار عند المصابيف باضطراب 2000)
 .( Zanarini, 2005:348الشخصية الحدية الذيف يعانوف مف الاكتئاب  )

فرد فييا يشير مصطمح الأفكار الانتحارية إلى تمؾ الأفكار إلى أف الحياة لاتستحؽ أف يعيش الو 
ح في شدتيا مف الأفكار المشتتة وصولًا إلى الفكرة المجردة والمحكمة والتفكير عمى شكؿ خطة او والتي تتر 

 .( Scanlan, Purcell, 2009, 3الانشغاؿ الكامؿ بتدمير الذات) وألقتؿ الشخص نفسو 
كار العامة عف يركز التفكير الانتحاري عمى الأفكار الانتحارية بدءاً مف اليأس ومرورا بالأف
 .(57: 1998الانتحار ووصولا إلى الأفكار التي تؤكد وجود خطط واضحة لمسموؾ الانتحاري)حنورة، 

 وأاستعداد الفرد لمتفكير بالانتحار،  ابأني( الأفكار الانتحارية 2011عبد الخالؽ وآخروف)ويعرؼ 
عف الرغبة وتمني الموت)عبد الخالؽ لة الانتحار، وتبني أفكار قتؿ النفس،  فضلاً  او التيديد بو،  ومح

 .(  ,117,2011خروف آو 
ويعرؼ الباحث الأفكار الانتحارية إجرائياً: بأنيا الدرجة التي يحصؿ عمييا المفحوص عمى مقياس 

 الأفكار الانتحارية حيث تعد الدرجة المرتفعة عمى المقياس مؤشراً عمى وجود أفكار انتحارية. 
 :   ondary stage Students Secالمرحمة الثانوية طلاب .4

البالغة أعمارىـ  مدينة دمشؽبالرسمية في المدارس الثانوية  الدارسيفالطلاب الذكور والإناث  ىـو 
 ( سنة.18ػ 16بيف)
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  الإطار النظريالإطار النظري  الفصل الثانيالفصل الثاني
  المحور الأول: المرونة النفسيةالمحور الأول: المرونة النفسية

  تحديد المفيكـتحديد المفيكـأكلان: أكلان: 
  عرض تاريخيعرض تاريخيثانيان: ثانيان: 
  ))أبعاد مركنة الأناأبعاد مركنة الأنا  ((الأبعاد المميزة لممركنة النفسية: الأبعاد المميزة لممركنة النفسية: ثالثان: ثالثان: 
  المركنة بيف الحالة كالسمة المركنة بيف الحالة كالسمة رابعان: رابعان: 

  تعزيز حالة المركنةتعزيز حالة المركنةخامسان: خامسان: 
  المركنة النفسية عبر المراحؿ النمائية المختمفةالمركنة النفسية عبر المراحؿ النمائية المختمفةسادسان: سادسان: 
  نماذج تنمية المركنة )نمكذج الخطكرة كالكقاية(نماذج تنمية المركنة )نمكذج الخطكرة كالكقاية(  سابعان:سابعان:

 Depressionالاكتئاب  المحور الثاني:
 تعريؼ الاكتئابأكلان: 
 أسباب الاكتئابثانيان: 
 أسس تصنيؼ الاكتئابثالثان: 
 الأعراض الإكمينيكية للاكتئابرابعان: 

 تشخيص الاكتئابخامسان: 
   Theories of Depressionالنظريات المفسرة للاكتئاب سادسان: 

  الانتحار والأفكار الانتحاريةالانتحار والأفكار الانتحاريةالمحور الثالث:المحور الثالث:
  تعريؼ )الأفكار الانتحارية(تعريؼ )الأفكار الانتحارية(أكلان: أكلان: 
  الانتحار في المراىقةالانتحار في المراىقةثانيان: ثانيان: 
  أسباب الانتحار لدل المراىقيفأسباب الانتحار لدل المراىقيفثالثان: ثالثان: 
 ليأس بالانتحاراعلاقة الاكتئاب ك  رابعان:

 عكامؿ الخطر المسببة للانتحارخامسان: 
 التكجيات النظرية المفسرة للانتحار سادسان:

  المحور الرابع: المرونة النفسية والاكتئابالمحور الرابع: المرونة النفسية والاكتئاب
 المرونة النفسية والأفكار الانتحاريةالمرونة النفسية والأفكار الانتحارية: : الخامسالخامسالمحور المحور 
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  المرونة النفسيةالمرونة النفسيةالمحور الأول: المحور الأول: 
يعد السؤاؿ عف الكيفية التي يتعامؿ فييا الناس مع الأحداث الصعبة التي تغير حياتيـ كمكت شخص 

غير ذلؾ مف الأحداث الصادمة كاحدا مف  اكالإصابة بمرض خطير  اكخسارة صفقة معينة،  اكعزيز، 
كؼ الحياة يستمر البعض في سباحتيـ في معترؾ الأسئمة الجكىرية في أبحاث المركنة.  فعندما تقسك ظر 

الحياة،  بينما يشارؼ بعضيـ الآخر عمى الغرؽ كيككف البعض الأخر قادرا" عمى السباحة كالاستمرار في 
قات كالظركؼ الصعبة،  فإف بعضيـ يستجيب لمثؿ ىذه الظركؼ بعاصفة قكية جدان مف الانفعالات ك ىذه الا

قيف، كلكنو مع كؿ ذلؾ يتكافؽ بصكرة عامة بشكؿ جيد عبر الزمف مع يالدـ كالإحساس بالحيرة كالغمكض كع
 (./WWW.sde.gov/sde)مكاقؼ الحياة الصعبة كالظركؼ الضاغطة. 

التأقمـ؟ يتضمف التكافؽ الإيجابي مع ظركؼ الحياة  اكما الذم يمكٌف ىؤلاء مف ذلؾ التكافؽ  كالسؤاؿ:كالسؤاؿ:
كىي  Resilienceالصعبة كالأحداث الضاغطة عددان كبيران مف المتغيرات منيا ما يعرؼ بالمركنة النفسية 

المجابية كالتأقمـ  كأعممية تتطمب كقتان كمجيكدان كاندماج البشر في اتخاذ عدد مف خطكات المكاجية 
يذا المعنى ىي التغمب عمى العقبات في الحياة،  ككؿ حياة لا  بد أف تناؿ قسطان مف الإيجابي. فالمركنة ب

 ((22000088٫٫44، ، ة ة   ككلالا)أبكح)أبكحالمصاعب فلا أحذ ينجك مف ىذا العالـ دكف التعرض لممصاعب.   

  ::تحديد المفيومتحديد المفيوم: : أولاً أولاً 
( أف دراسة مركنة الأنا انبثقت   1002( )عف الخطيب Germazy et. al, 1993يرل جيرمازيكزملاءه )

تجيب عمى عف  تجرل لكي ي مجاؿ عمـ النفس التطكرم، حيث كانت الأبحاث الأساسية في ىذا المجاؿ ي
التساؤؿ الآتي: لماذا يبدم بعض الأشخاص مستكل عاؿو مف القدرة عمى التكافؽ الإيجابي  مع مكاقؼ الحياة 

بينما يفشؿ الآخركف فييا ؟ ذلؾ ىك التساؤؿ الذم يككف في حد ذاتو إطارنا  الصعبة كالأحداث الضاغطة
 ..((٫٫220000115500)نقلان عف الخطيب)نقلان عف الخطيبمرجعينا كمفاىيمينا لمركنة الأنا في الشخصية

معرفة ككشؼ طبيعة لكتبدك مركنة الأنا كاضحة المعالـ في ككنيا إطاران مفيدان يكشؼ عف الشخصية 
الميارات كالاتجاىات كالقدرات الخاصة لدل الأفراد، كىي التي تقكم بصفةو خاصة الشباب عمى مكاجية 

ف  يـ نمكان كتطكران شخصيان في مكاجية الأحداث الحياتية خصكصان لدىتحديات الحياة.كمكاجيةمخاطرىا بما ييكىكِّ
 الصادمة. 

ية الضغط النفسي في كقت ما بطريقة تسمح لمثقة بالنفس ( عمى أنيا مكاجRoterكيعرفيا ركتر )
بالتزايد فيي تتضمف مكاجية الضغكط النفسية في كقت ما بطريقة تمبي الثقة مقدرة الشخص عمى مكاجية 

حد ما عف الاستجابات الناجمة  إليالتيديدات في المستقبؿ كما أنيا تضـ أيضان التحمي بالمسؤكلية الشخصية 
  ..((KKiinnddtt,,  22000066,,  55))  .يدتجاه ذلؾ التيد
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طبيعية ,كليست ظاىرة  كأأف المركنة النفسية العامة ظاىرة عادية  إلي(  1002ة )  ككيشير أبك حلا
سقاط سمة المركنة النفسية عمى  اكخارقة  لمعادة  غير طبيعية فمعظـ الناس يظيركف مركنة نفسية كاسعة،  كا 

كالحزف  إليضغكط فالألـ الانفع اكلايعاني مف مصاعب ك أشخص ما لايعني أف مثؿ ىذا الشخص لايخبر 
كىي ..عثرات شديدة قيحياتيـ اكنكبات  اككانكا  مف شدائد  اككأعراض شائعة بيف الأشخاص الذيف خبركا 

ليست ميزة متفردة بالمطمؽ،  بؿ أنيا مكجكدة بدرجات مختمفة كيمكف لمبعض أف يككنكا مرنيف تجاه أحد 
سي أكثر منو تجاه شكؿ آخر مف الضغكط كمف الممكف لمشخص أف يتعامؿ مع الشدة الأنماط مف الجيد النف
الناجمة عف العلاقات  و ضغط التعب في العمؿ أفضؿ مما يتعامؿ مع الضغكطعمىالنفسية التي يفرضيا 

 ..((4455  --٫٫22000088٫٫4444ة ة   ككأبكحلاأبكحلا((المنزلية 
القدرة عمى إعادة بناء الشخصية كالقدرة عمى التشافي ( فقدعرفيا بأنيا: "Germazy٫1991أما جيرمازم )

التكيؼ الناجح الذم يتبع التعرض للأحداث الحياتية ( بأنيا: "Werner, 1989مف المحنة. كيرل فيرنر )
المقدرة الشخصية عمى انتياج "بأنيا: )Werner & Smith,1992يعرفيا فيرنر كسميث )  ففي حي. المؤلمة

إعادة التشكيؿ كالتغيير في "(  بأنيا: , 1993Liftonفي الحياة".  كعرفيا ليفتكف ) الطريؽ الشخصي الصحيح 
مرتبطة باختزاؿ السمكؾ السمبي بأنيا: ") Seligman, et al. , 1995٫الشخصية". كيعرفيا سيمغماف كآخركف )

                                                       كغير المرغكب فيو كتقديـ السمكؾ الصحي كالمنتج،  كحتى تحت التعرض لمظركؼ الصعبة.    

أنو لا يكجد تعريؼ عالمي محدد  لممركنة غير أف الفكرة  إلي(Doll&Lyon,1988كيشير دكؿ كليكف )
تطكير المنافسة لدل  اكمع(  التغمب عمى المخاطر كالمحنة   اكالرئيسية لممركنة ترتبط بالتأقمـ الناجح )ب 

 اجية الضغكطات القاسية كالشديدة.الفرد في مك 
 كأالنكبات،  كأالصدمات،  كأعممية التكافؽ الجيد كالمكاجية الإيجابية لمشدائد، "كتعرؼ بأنيا: 

الضغكط النفسية العادية، التي يكاجييا البشر، مثؿ المشكلات الأسرية،  مشكلات العلاقات مع الآخريف،  
ة، كما تعني المركنة النفسية القدرة عمى إليالمشكلات المالمشكلات الصحية الخطيرة،  ضغكط العمؿ، 

الأحداث الضاغطة، كالقدرة عمى تخطييا بشكؿ  كأالنكبات،  اكالتعافي مف التأثيرات السمبية ليذه الشدائد 
إيجابي كمكاصمة الحياة بشكؿ مفعـ كبغض النظر عف تعدد تعريفات المركنة إلا أنيا جميعان تتضمف عناصر 

مقدرة الشخص عمى مكاجية العقبات كالضغكط النفسية بسيكلة كيسر دكف  إليير بطبيعة الحاؿ مشتركة تش
  (.(.6666،،  10021002: : )حساف)حسافاضطرابات
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  عرض تاريخي: عرض تاريخي: : : ثانياً ثانياً 

الذم يرل في بحثو عف تطكر ) Maginness,2007اعتمد الباحث في العرض التاريخي عمى ماغينس )
ك ذلؾ الذم أف الحديث عف تاريخ مركنة الأنا ى  THE DEVELOPMENT OF RESILIENCEالمركنة   

لكا أف يحددكا العناصر التي تجعؿ الشخص أكثر مركنة تجاه  اكد الباحثيف الذيف حنمتدح كنبارؾ فيو جيك 
في  JackBlockلَ  مرة جاك بموكاوومرونة الأنا مصطمح أدخمو التغيرات في الحياة أكثر ممف سكاه , 

خمسينيات القرف الماضي، ككانت الكتابات المبكرة عف المركنة مجرد أمكر نظرية بطبيعتيا كتضمنت  ما 
طبيعة الشخصية السميمة كالنمك مقارنة مع الاضطرابات، كفيما بعد تطكر البحث  في  إلييجمب الترفيو 

ؿ اليك لكككست حسب ما ذكره مكضكع المركنة كبصكرة غير مباشرة في سياؽ الضغكط النفسية المزمنة، مث
( مف خلاؿ تجربتو في الاعتقاؿ  ككذلؾ الدراسات التي تضمنت  تحديد الفركقات الشخصية  2296 ٫)فرانكؿ

ة كاف ىناؾ اىتماـ ىائؿ بالتطكرات عمى صعيد لياتة مف الشدة النفسية. كفي المرحمة التاك تحت الشركط المتف
أمياتيـ مصابيف  كأالنفسية لدل الأطفاؿ الذيف كاف آباؤىـ  دراسة الاختلاؼ كالتبايف في الاضطرابات

الفردية  للأطفاؿ في الاستجابة  الفركؽفيـ  الك اك أف يح ىإلبأمراض نفسية ،فقد دفعت ىذه الدراسات الباحثيف 
لمحالات السيئة كالضغكط كالشدائدالنفسية بما في ذلؾ سكء المعاممة كالفقر في المناطؽ الحضرية كالعنؼ 

مِّمت لتحديد العكامؿ التي تسيـ في كال مرض المزمف كالحكادث الكارثية في الحياة، ككانت ىذه الدراسات قد صي
تطكر الاعتلالات النفسية، كعبر ىذا كمو كانت السمات كالمزايا لدل الاطفاؿ المتمتعيف بالمركنة تجاه الشدة 

استنتاج أف الأطفاؿ الذيف كانكا في حالة  إليالنفسية قدأصبحت كاضحة كجمية لمعياف كقد أفضى ىذا العمؿ 
يـ مقدرات خاصة )مستكل يلدأفضؿ مف التكيؼ عمى الرغـ مف الظركؼ السيئة في ظركفيـ المعيشية كانت 

أنيـ غير ضعفاء  كأعاؿ مف مركنة الأنا(، كاف الباحثكف في ىذا المجاؿ قد أدرككا أف ىؤلاء الأطفاؿ لاييقيركن
الباحثكف عددان مف الفرضيات عف طبيعة عدـ القير كعدـ الضعؼ أماـ الشدة تجاه الظرؼ السيئ، كعرض 

النفسية، كتـ اطلاؽ الدراسات لتحديد السمات الشخصية التي جعمت ىؤلاء الأطفاؿ مختمفيف عف غيرىـ. 
يـ مناعة طبيعية ضد يلد)عكامؿ الكقاية(. ككاف ىناؾ أسئمة إضافية تـ طرحيا بشأف إف كاف بعض الأطفاؿ 

أف الأمر قد تطكر بالتدريج  كنتيجة لممقدرة عمى التعامؿ مع حالات الصعكبة  اكلضغط كالشدة النفسية أـ لا ا
اف كانت المقدرة عمى الصمكد أماـ الضغكط النفسية ىي مسألة كراثية، كما تـ التساؤؿ فيما إذا كانت  اك

--MMaaggiinnnneessss,,22000077,,44))لات محددة أنيا تختص بمجا كأالمقدرة عمى الصمكد أماـ الضعؼ مسألة عمكمية 

55)).. 
ؿ عف المركنة حيث استخدـ أبحاثان كبائية،  ك لأ( نتائج بحثو اGarmezyنشر غارمزم ) 2291كفي عاـ 

لئؾ الذم لـ يتعرضكا لو، كدراسة أسباب ذلؾ بقصد أك كالمقصكد الأشخاص الذيف كقعكا فريسة المرض، ك 
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في تعريؼ المركنة،  كمف ثـ قدـ )غارمزيكستريتيماف( كشؼ عكامؿ الخطر كعكامؿ الحماية التي تساعد 
(Garmezy&Streitman٫1974 .) المنظكمات التي تدعـ تطكر المركنة،  كما  إليأدكات تساعد عمى النظر

ائؿ العمماء الذيف استخدمكا مصطمح المركنة، ككانت قد درست اك ( كانت كاحدة مف Warner٫1982أف ككرنر )
ام،  إذ إف ىذه المنطقة كانت مف بيف المناطؽ الأفقر ككاف كثيره مف اك ام ى اككمجمكعة مف الأطفاؿ مف 

الأطفاؿ في الدراسة قد ترعرعكا في بيئة أسرية غير سميمة )إدماف كحكؿ، أمراض نفسية، بطالة(كلاحظت أف 
مث الباقي مف ثمثي الأطفاؿ الذيف ترعرعكا في ىذه البيئة قد أظيركا سمككيات تدميرية. في حيف لـ يظير الث

الشباف سمككات تدميرية،  كقد سمت ككرنر المجمكعة الأخيرة باسـ المرنيف ككاف الأطفاؿ المرنكف كعائلاتيـ 
 wwwwww..  nnccbbii..  nnllmm..  nniihh..  ggoovv//ppmmccيمتمككف خصالان جعمتيـ مختمفيف عف الأطفاؿ غير المرنيف كعائلاتيـ

  ))أبعاد مرونة الأنا أبعاد مرونة الأنا   ((الأبعاد المميزة لممرونة النفسية: الأبعاد المميزة لممرونة النفسية: : : ثالثاً ثالثاً 

(باجراءتحميؿ كيفي لمككنات الشخصية استخمص  بأنيا: "السمات الشخصية Wolin٫1993قاـ كيمف )
 ة"،  كمف ىذه السمات: يلاالمميزة للأشخاص ذكم المركنة الع

  الاستبصار:  الاستبصار:    ..99

الفيـ لما بيف  اكىي قدرة الشخص عمى قراءة كترجمة المكاقؼ كالأشخاص، كىك الإدراؾ الفجائي 
تقصر كتشمؿ القدرة عمى التكاصؿ البينشخصي،  اكلات فاشمة قد تطكؿ اك الأجزاء في مكقؼ ما مف خلاؿ مح

ا يجعمو يفيـ نفسو كيفيـ ، عمى معرفة كيفية تكيؼ سمكؾ الفرد ليككف متناسبان مع المكاقؼ المختمفة، ممةك علا
 الآخريف. 

  الاستقلال:الاستقلال:  ..00
يشمؿ بعد الاستقلاؿ عمؿ تكازف بيف الشخص كالأفراد الآخريف المحيطيف بو،  كما يشمؿ كيفية تكيفو ك 

و، كأف الشخص المستقؿ ىك الذم يقكؿ بكضكح: )لا( عندما يككف يعممع نفسو، بحيث يعرؼ ما لو كما 
و مف ككنو متساىلان كبسيطان في حالة مكاجية الحدث، كأف الاتجاه الإيجابي يعممناسبان أكثر مما يككف 

كالمتفائؿ لمشخص المستقؿ يككف حاضران دائمان، كيككف مرتبطان بالفركؽ الفردية فيما بيف الأشخاص كالقدرة 
 عمى مكاجية تمؾ الأحداث. 

  الإبداع: الإبداع:   ..22
لحياة،  بؿ كأكثر مف ذلؾ الاندماج في كؿ كيشمؿ الإبداع إجراء خيارات كبدائؿ لمتكيؼ مع تحديات ا

ة يمكنيـ أف يلاالأفراد مف ذكم المركنة العكأف الأشكاؿ السمككية السمبية )تحدم المصاعب كالمخاطر(. 
يـ، حيث يمكنيـ صناعة كاتخاذ القرار في مكاجيتيا، كما يتضمف الإبداع القدرة يلدالأحداث  الييتخيمكا تت

 شيءو ما لييقدـ تمؾ التسمية حتى تحقيؽ اليدؼ المرجك منو.  اكحيف انتظار شخصو ما  إليعمى تسمية الفرد 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc
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  روح الدعابة: روح الدعابة:   ..22
ركح الدعابة الجانب المضيء مف الحياة لدل الشخص المرف، حيث تيمثؿ القدرة عمى إدخاؿ  دتيع

يجاد المرح اللازـ لمبيئة الميحيطة بو، كىذا ما ييعتبر خاصي سمة مميزة للأفراد  اكة السركر عمى النفس،  كا 
المرنيف الذيف يجيدكف فف التعامؿ في الحياة لمكاجية مكاقفيا المختمفة. إف ركح الدعابة تدعـ تككف كجية 

 نظر جديدة تككف أقؿ مخاطرة في مكاجية تحديات الحياة كالتأقمـ مع الظركؼ القاسية كالأكثر صعكبة.                     
  المبادأة:المبادأة:  ..55

الشخص عمى البدء في تحدم كمكاجية الأحداث، كذلؾ بعد دراسةو سريعة كصحيحة كتتضمف قدرة 
 تمثؿ قدرة الفرد عمى الحدس، أم الإحساس بإدراؾ النتائج الإيجابية الصحيحة كالسريعة. 

  تكوين العلاقات: تكوين العلاقات:   ..66
كتشمؿ قدرة الفرد المرف عمى تككيف علاقات إيجابية صحيحة كقكية مف خلاؿ قدرتو عمى التكاصؿ 

 لنفسي،  كالاجتماعي،  كالعقمي البينشخصي مع مف يحيطكف بو، كما تشمؿ قدرتو عمى التكاصؿ مع ذاتو.  ا
ية )الأخلاق(:   ..77 ية )الأخلاق(: القيم الموجِّ   القيم الموجِّ

ميقي كالركحاني الصحيح لمشخص المرف، كالتي تتضمف قدرتو عمى تككيف مفاىيـ  كتشمؿ البناء الخي
ميقية في  بإدراكاتليككف شخصان متمتعان  ركحانية كتطبيقيا مف خلاؿ تعاممو مع أفراد مجتمعو ركحانية كخي

 ..((0292055702920557)الخطيب ،)الخطيب ،حياتو العامة كالخاصة
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  المرونة بين الحالة والسمة:المرونة بين الحالة والسمة:: : رابعاً رابعاً 
يطرح السؤاؿ عما إذا كاف يمكف اعتبار المركنة النفسية )مركنة الأنا( حالة أـ سمة مف سمات 

كالتي بحثت العلاقة الارتباطية بيف مركنة الأنا ((Karairmak2003,الشخصية،  كتشير  دراسة  كاريمارؾ
كالشدائد عبر الزمف لطلاب الجامعات في دراسة طكلية حيت أظيرت النتائج الدكر الإيجابي لمركنة الأنا 
ر عمى الرغـ مف الشدائد كالمحف كالعلاقة المتبادلة بينيما حيت بينت أف مركنة الأنا بقيت عمى حاليا مع مرك 

نكعية كلكنيا بالعمكـ صفة مميزة لمفرد، كىذا التميز ىك ما  اكفإف مركنة الأنا ليست مؤقتة  إليالزمف،  كبالت
 .(MMccccooyy  ,,  22001100    ,,2222)ف مكاجية التحديات كالتكيؼ معيايمكٌف الفرد م

ف المركنة النفسية سمة تتضمف سمكك كتنميتيا لدل  مياعمىات،  كأفكاران كاعتقادات،  كأفعالان يمكف تيكا 
يا القدرة عمى التكيؼ كالتعامؿ مع ظركؼ الحياة المختمفة،  يلدأم شخص،  فالشخصية المرنة الناضجة 

الخسائر  اككخاصة مع المكاقؼ التي تحمؿ رياحان غير سارة في بعض الأحياف )كالصدمات العاطفية 
ديناميكية الفرد التي يدعميا  إليكنة مركنة،  كترجع خاصية المر  إليالمادية(،  إف ىذه المكاقؼ في حاجة 

سقاط خاصية  سمة المركنة النفسية عمى شخص  اكالتفكير الإيجابي كالحكار كالتفاعؿ الجيد مع الآخريف،  كا 
،  كالحزف أعراضه يلاضغكط،  فالألـ الانفع اكما،  لا يعني أف مثؿ ىذا الشخص لا يعاني مف مصاعب 

 إلىعثرات شديدة في حياتيـ كفي الكاقع،  فإف الطريؽ  اكف شدائد شائعة بيف الأشخاص الذيف يعانكف م
المركنة النفسية يتضمف الكثير مف الضيؽ كالمعاناة،  فالحياة ليست نزىة مبيجة،  كليست في نفس الكقت 

ف معظـ الأبحاث تظير بأف المركنة ىي نتيجة تفاعؿ الفرد مع بيئتو، كأنيا العممية التي ، كبالتاليفإمصاعب
ف ىده العمميات يمكف أف تككف استراتيجيات  حمي الأفرادت  المكاجيةمف الأثر الغامر لعكامؿ الخطر، كا 

أف يتـ مساعدتيا  عمى السير عبر الأسرة الجيدة كالمدارس كالمجتمعات كالسياسات الاجتماعية  اكالفردية 
 (.1، 1002)أبك حلاكة، . عاليةالتي تجعؿ مف المركنة النفسية مسألة قابمة لمحدكث باحتمالات 
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  تعزيز حالة المرونة:تعزيز حالة المرونة:: : خامساً خامساً 
حالتو الطبيعية حتى عند اشتداد الأزمات، كانطلاقان مف فرضية  إليتسيـ المركنة في عكدة الإنساف  

مجمكعة مف الميارات التي تعزز  إلينيا اإمكانية تعمـ ميارات المركنة فقد تكصؿ الباحثكف في جامعة بنسمف
 .(JenniferPearson,2006)المركنة كفيما يمي عرض لمميارات المعززة لممركنة النفسية مقتبسة عف

  إدارة الانفعالات: إدارة الانفعالات:   ..99
حكؿ مقدرة الشخص عمى أف يبقى ىادئان تحت الضغكط كألٌا يترؾ مشاعره الي يدكر التنظيـ الانفع

ف التعبير عف  اكذا لا يعني قطع المشاعر السمبية تؤثر عمى كامؿ يكمو،  كى اكتغمره  كىبٍتى المشاعر،  كا 
 الانفعاليعمى حد سكاء أمر صحي كبنٌاء، ذلؾ أف بدايات التنظيـ  -كؿ مف تمؾ السمبية كالإيجابية –المشاعر

 لدل الرضع تبدأ مف خلاؿ مص أصابعيـ سعيان منيـ لتيدئة أنفسيـ. 
  التحكم بالدوافع: التحكم بالدوافع:   ..00

أنيا المقدرة عمى التكقؼ كالاختيار فيما إذا كانت الرغبة في القياـ بتصرؼ ما مكجكدة أـ عمى تعرؼ 
الدخكؿ في جداؿ،  كيساعد ضبط  اكلا،  فمثلان  عندما يغضب الفرد عمى سبيؿ المثاؿ فقد يرغب بالصراخ 

فعاؿ قد تفاقـ الحاؿ، الدكافع في التكقؼ كالتقرير بأف تصرفات محددة قد لا تفيد في مكاقؼ ما كبأف تمؾ الأ
كباستطاعتنا مساعدة الأطفاؿ الصغار في تطكير ضبط الدكافع عبر كضع نمكذج لمتعامؿ مع الدكافع بأنفسنا 

أىمية كبيرة في  إليكعبر الاعتراؼ ليـ بإنجازاتيـ عندما ينجحكف في شيء. كلضبط الدكافع كالتنظيـ الانفع
 معان فإف امتلاؾ المقدرات الأخرل يصبح سيلان. تطكر المركنة،  كما أف يمتمؾ الفرد ىاتيف 

  تحميل المشكلات وأسبابيا: تحميل المشكلات وأسبابيا:   ..22
الحادث المسبب لمضغط النفسي عمى الشعكر تجاىو لعؿ تحديد سبب  اكتؤثر طريقة التفكير بالمشكمة 

بأف المشكمة بالضبط يساعدنا عمى اجتناب الكقكع فريسة لمتفكير المزعج كعاداتو،  كيتيح لنا التفكير المرف 
لينا نحف ك إلييصبح  الفرد مرنان كأف يقكـ بالعزك المناسب لممشكمة ىادئة يسببيا  أفعالنا بينما لا يتسبب  ا 

لان كالقياـ بالتفكير اك الآخركف بيا،  كيمكف لمراشديف مساعدة الأطفاؿ بتدريبيـ عمى تحديد سبب المشكمة،  
 حكؿ ما يمكف فعمو معان. 

  ي:  ي:  المحافظة عمى التفاؤل الواقعالمحافظة عمى التفاؤل الواقع  ..22
كىي المقدرة عمى الحفاظ عمى الأمؿ بمستقبؿ زاىر كىي تدكر حكؿ رؤية الأشياء كما ىي كأننا 
نستطيع نخرج مف مكقؼ ما بأفضؿ حاؿ،  فبعض الناس يميمكف لمشعكر بأف كؿ أشكاؿ الضغكط النفسية 

ف يركف أف ىذه الحالة ستدكـ طكيلان،  الأمر الذم قد يجعؿ مف المكقؼ عمى ما يبدكلا أمؿ فيو،  كىناؾ آخرك 
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المكقؼ مجرد شيء كقتي،  الأمر الذم يساعد عمى المحافظة عمى التفاؤؿ الكاقعي،  كيمكف ليذه المشكمة  اك
 أف تمر. 

  التعاطف مع الآخرين:  التعاطف مع الآخرين:    ..55
التعاطؼ ىك المقدرة عمى تفيُّـ مشاعر الآخريف كاحتياجاتيـ،  كيتعمـ الأطفاؿ كيؼ يتفيمكف كيدعمكف 

ؿ تمقييـ أنفسيـ الدعـ كالتفيـ مف الآخريف ممف حكليـ.  كيستفيد الأطفاؿ الصغار مف الآخريف مف خلا
 .الراشديف الذيف يساعدكنيـ عمى التعرؼ عمى مشاعر الآخريف

  الاعتقاد بالكفاءة الذاتية:  الاعتقاد بالكفاءة الذاتية:    ..66
ا الاعتقاد بأف الفرد قادر عمى مكاجية معظـ المشكلات كالتعامؿ معي إلي كترجع ترتبط الكفاءة الذاتية

الكراء عندما تغدك الأمكر قاسية،  فالشعكر بالكفاءة الذاتية ىك الذم يصنع الفرؽ كالميـ بأف  إليكالتراجع 
ف الثقة كالاعتقاد بمقدراتو ككفاءتو الخاصة تشجعو عمى مكاصمة  يشعر الفرد أنو  قادر عمى فعؿ أمر ما،  كا 

امنا،  كىذا يؤثر عمى القدرة عمى الحفاظ عمى لة، كحتى إف كانت الظركؼ كالمكاقؼ تبرز كتحديات أماك المح
استمرار الأمؿ بمستقبؿ زاىر بصكرة كاقعية كمتفائمة،  كلعؿ عرض الخيارات المتاحة للأطفاؿ يمكف أف يعزز 

كىذا يعطييـ فرصان لمنجاح الذم يزيد مف  ،التحكـ بالأشياء التي يقكمكف بياىذه الكفاءة عبر إعطاء حس مف 
 ثقتيـ ككفاءتيـ. 

  الانفتاح عمى الآخرين:  الانفتاح عمى الآخرين:    ..77
أف الناس إلى أبحاث المركنة دة التي تقدميا الحياة،  كتشير كيمثؿ المقدرة عمى استغلاؿ الفرص الجدي

يـ مكاجية الأمكر الجديدة،  كيمكننا مساعدة يعمالأخطاء عمى أنيا فرصة لمتعمـ تسيؿ  إليالذيف ينظركف 
الجديدة كذلؾ عبر بياف "أنو لا يكجد شخص كامؿ" كأف "الجميع الأطفاؿ الصغار الذيف يريدكف تجربة الأمكر 

ف ىذا المكضكع جزء مف طريقة تعممنا للأمكر الجديدة.  كعندما نككف داعميف لمطفؿ لدل  يخطئكف".  كا 
لتو أمران جديدان يجعمو ناجحان في أدائو كحتى إف فشؿ،  كبعد ذلؾ نقكـ بتذكير الطفؿ بالأشياء التي كاف اك مح

ف جزءان آخر مف الانفتاح أف نككف دقيقيف ككاقعييف حكؿ درجة التماشي مع الآخريف، كأف نطمب  ،جزىاقد أن كا 
المساعدة عندما نحتاجيا،  كيمكننا أف نجد الدعـ لدل الأصدقاء كالذيف نعمؿ معيـ كفي المجتمع كالمؤسسات 

يف كالحصكؿ عمى دعميـ عبر إعطاء كالمتخصصيف كالعائمة،  كيمكننا مساعدة الأطفاؿ بالانفتاح عمى الآخر 
نمكذج عف أنو ليس مف المعيب في طمب المساعدة في بعض الأحياف ػ كأف نظير ليـ بأننا جميعان نحتاج 

 (/www.sde.gov/sde)لمدعـ مف الآخريف أحيانان. 
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  المرونة النفسية عبر المراحل النمائية المختمفة:المرونة النفسية عبر المراحل النمائية المختمفة:: : سادساً سادساً 

بحث  النفسية عبر المراحؿ النمائية المختمفة عمىاعتمد الباحث في عرضو لممركنة 
) حيث قدمكا فيو عرضان بينكا فيو أف المركنة  (؛MMccccooyy  ,,  22001100(، كبحث لػ)MMaaccDDeerrmmiiddeett  aall..,,22000088لػ)

 النفسية تختمؼ باختلاؼ المرحمة النمائية    
  المرونة النفسية وتعزيزىا لدى الأطفال: المرونة النفسية وتعزيزىا لدى الأطفال:   ..99

قكد عديدة عندما لاحظ المتخصصكف الاكمينيكيكف بأف الكثير انطمقت شرارة الاىتماـ بالمركنة منذ ع
مف الأطفاؿ مف الذيف كاف آباؤىـ يتصارعكف مع الاضطرابات النفسية  بحد ذاتيـ يتمتعكف بتكيؼ إيجابي.  
كقد اتسع البحث بالتدريج ليشمؿ طائفة كاسعة مف الظركؼ الصعبة بما في ذلؾ الفقر كالاستغلاؿ كالانفصاؿ 

,كقد ركزت الدراسات المبكرة عمى تحديد مصادر "حالات إصابة أحد أفراد العائمة اكيف كمكت عف الأبك 
التركيز  لياالضعؼ"، لكف ىذه الفكرة أثبتت بساطتيا كتـ استبداليا بمككف ىك "مقكـ المركنة النفسية "كبالت

النماذج  لممركنة عند  عمى عكامؿ القكة بدؿ مف التركيز عمى عكامؿ الضعؼ )ضعؼ المركنة(.  كتؤكد ىذه
الأطفاؿ عمى عناصر ثلاثة، كىي: السمات التي يتمتع بيا الطفؿ )مثؿ الخصاؿ البيكلكجية كالمعرفية 

سع مثؿ الجيراف كالمدرسة كالمجتمع المحمي ك كالاجتماعية(، كالدعـ مف الأسرة كالدعـ مف السياقات الا
 (                (                MMaaccDDeerrmmiiddeett  aall..,,22000088,,66))كالمجتمع ككؿ

الأفراد الذيف يؤدكف بصكرة أفضؿ مف المتكقع عمى أساس  إليكتشير مسألة المركنة لدل الأطفاؿ 
 اكمة عمى أساس كجكد تاريخ يضـ عكامؿ خطكرة ثة بالمقارنة مع مف ىـ بحالات مماكجكد تاريخ يضـ خطكر 

 بد مف تكافرىما:  تجارب نفسية سيئة.  لكف ببساطة تتطمب المركنة  كجكد شرطيف لا
 التجارب السيئة تمؾ التي تتصؿ بحصيمة ضعيفة.   اكبعض الخطكرة  إليأف يككف الطفؿ قد تعرض  (أ 
أمر سيئ كأنيـ لا يظيركف  اكأف يككف الطفؿ في حالة جيدة مف سلامة الأداء لدل تعرضو لخطكرة  (ب 

 تمؾ الحصيمة السيئة.  

العمميات الخاصة بالتطكر مع مركر الكقت كالتي كالمركنة ىي حصيمة منتج مككف مف عدد كبير مف 
أتاحت المجاؿ أماـ الأطفاؿ الذيف يمركف بشكؿ مف المخاطر كأف يستمركا في التطكر بصكرة ذات كفاءة )في 
كقت لايممؾ الأطفاؿ الآخركف ىذه الميزة( ككاف البحث حكؿ عكامؿ الكقاية قد ساعد عمماء التطكر عمى فيـ 

المكاقؼ التي  اكدرجة مع الأطفاؿ المرنيف كعكامؿ الكقاية ىي السمات المميزة للأطفاؿ ما الذم يؤثر لأكبر 
تساعد بشكؿ خاص الأطفاؿ عمى الاستمرار في سياقات كمكاقؼ الخطكرة،  كىنالؾ عكامؿ كقائية كثيرة 

ثؿ تنظيـ الذات كمختمفة ليا أىمية بالنسبة للأطفاؿ المرنيف،  كىما أداء الكظائؼ الإدراكية بصكرة جيدة )م
ف الأطفاؿ الذيف يمتمككف عكامؿ  معرفيان(, العلاقات الإيجابية )تحديدان مع الراشديف المقربيف مثؿ الأبكيف( كا 
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أداء أفضؿ في بعض المكاقؼ المحفكفة بالخطر لدل مقارنتيـ مع الأطفاؿ  إليالحماية في حياتيـ يميمكف 
 (www.ncbi.nih.gov)ضكا لذات المكقؼ. مف  الذيف لا يتمتعكف بعكامؿ  الحماية إف تعر 

عمى تعزيز المركنة لذل الأطفاؿ كما يظير ىك  ان كمف دكف شؾ فالمعامؿ المنفرد الأكثر تأثير   ،عمكمان 
فإف التدخلات  يلاحضكر العلاقات الداعمة كخصكصان مع الأبكيف ككذلؾ مع الراشديف خارج المنزؿ،  كبالت

التي تستيدؼ ممارسات الأبكيف كتحسيف التفاعلات بيف الأطفاؿ كالأبكيف كتنمية العلاقات الاضافية مع 
كما أف البرامج الإرشادية كالعلاجية التي تقدـ  تنمية المركنة النفسية الراشديف قد تككف ذات نفع خاص في 

ع المعمميف كميا ذات نفع خاص بما بأنيا تعكض للأطفاؿ مف خلاؿ المدرسة  تنمي العلاقات الداعمة م
 ..((MMaaccDDeerrmmiidd, eett  aall..  ,,22000088,,88))نقص الجكدة في العلاقات مع الأبكيف 

  المرونة النفسية وتعزيزىا لدى المراىقين:                                   المرونة النفسية وتعزيزىا لدى المراىقين:                                     ..00
يف أيضان، كلكف (بأف الكثير مف معالـ المركنة لدل الأطفاؿ تنطبؽ عمى المراىق1006يرل )لكتار،  

سع مع الأقراف كالأنشطة الاجتماعية كبمضاميف خارجة عف إطار ك لأالمراىقيف معنيكف أكثر بالشبكات ا
يـ ففي مرحمة المراىقة تكف قد تطكرت لدل المراىقيف لدىالأسرة بشكؿ بارز المعالـ أكثر في ملامح المركنة 

لدل الأطفاؿ، كالتفكير بشأف كجيات نظر الآخريف كفيـ الكقت عمى أنو  مقدرات معرفية متقدمة أكثر مماىك
  ..MMaaccDDeerrmmiidd, eett  aall))يتعمؽ بالمستقبؿ كمف ثـ فإف ىذه المقدرات تسيـ أيضان في فيمنا لممركنة.  

,,22000088,,1100   )   ) 
تمنحيـ القدرة باف  المراىقيف أف مركنة الأنا لدل   Fredrickson ،2004ضحت فريدرككسكف اككما 

ككنكا متفائميف , حيكييف , نشيطيف , فضكلييف , كمنفتحيف , قادريف عمى خمؽ المشاعر الإيجابية مف خلاؿ ي
.  كفي إطار تعزيز المركنة لدل المراىقيف فقد تبيف أف (MMccccooyy  ,,  22001100  ,,2222) التفكير الإيجابي كالاسترخاء

أنيا كانت ذات تأثير في زيادة ميارات التكاصؿ بيف  إليبرامج التدريب عمى ميارات الحياة  كالذم  خمص 
ؿ المكاد المخدرة كالمسكرة لدل الأفراد المراىقيف اك الأشخاص كتقميؿ درجة المجازفة كتقمؿ مف خطر إساءة تن

المشاركيف فييا كيعكس التدريب مدل الحياة منظكران لممركنة بما أنو يركز عمى تطكير الخصائص الفردية 
 ( ( MMaaccDDeerrmmiidd, eett  aall..,,22000088,,1122))حقيؽ التفاعلات الاجتماعية المؤثرة كالصحية.   المتكاممة لت

  المرونة النفسية وتعزيزىا لدى الأسر: المرونة النفسية وتعزيزىا لدى الأسر:   ..22
اسات التي أجريت عمى الأطفاؿ كالمراىقيف ر كجكد فركؽ في تكجو الد إلي(  Bonano ,2005يشير )

كبيف تمؾ التي اجريت عمى الراشديف فقد ركزت دراسات الراشديف  الكبار عمى السمات الشخصية  كما كاف 
ىناؾ فرؽ في فيـ المركنة لدل الأطفاؿ كالمراىقيف كلدل الراشديف الكبار فقدينظر لممركنة لدل الكبار عمى 

ذية  كالككارث في حيف ينظر لممركنة لدل الأطفاؿ كالمراىقيف عمى أنيا مرتبطة أنيا رد عمى الحكادث المؤ 
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كتـ العنؼ المجتمعي.  اكالفقر  اكمرضيما   اكف يلدبعكامؿ  الضغط النفسي المزمف مف نحك إىماؿ الكا
ف مف الذيف تؤثر سمككياتيـ عمى الأطفاؿ كالمراىقيف عمى الرغـ يلددراسة الراشديف عمى الأغمب عمى أنيـ كا

مف أف الدراسات الأحدث قد تركزت عمى الراشديف كأفراد.  كبما أف معظـ الدراسات عف المركنة قد ركزت 
عمى الأطفاؿ الذيف يترعرعكف مف ظركؼ أيسرية صعبة كفقيرة  فإف معظـ الباحثيف قد ركزكا عمى الأسرة 

مصدران لمخطر أكثر مف التركيز عمى المركنة في المحصمة،  ىنالؾ دراسات تجريبية قميمة عف باعتبارىا 
المركنة في الأيسر،  كتمامان مثمما حصؿ مع الأطفاؿ،  كاف الباحثكف قد لاحظكا أف بعض الأسر عمى ما 

عت لتحديد الملامح ة بالرغـ مف مكاجيتيا صعكبات في ظركفيا كما أنيا سإلييظير تقكـ بأداء كظائفيا بفع
 ((MMccccooyy  ,,  22001100    ,,2244 )التفريقية ليذه العائلات. 

كتكصمت دراسات  المركنة النفسية في الأسر بأف الأسر عبارة عف منظكمات يككف أعضاؤىا متأثريف 
للأسرة ككحدة كاحدة.  كتتميز العائلات بنماذج التفاعؿ التي يمكف أف  اكبما يحدث لأم فرد آخر منيا 

فإف المركنة  النفسية العائمية تعرٌؼ عمى أنيا  اليكبالت ,فض مف الاستجابات لمحكادث السمبية تخ اكتضخـ 
"مميزات كأبعاد كخصائص عائمية تمؾ التي تساعد الأسر عمى أف تصبح مرنة في مكاجية التغيرات في 

 التغييرات كأف تككف متكيفة في مكاجية الحالات التي تمثؿ أزمة".  
عائمة في  94ثر الدراسات أىمية عف المركنة الأسرية كانت تمؾ التي تتبعت كمف بيف إحدل أك

المناطؽ الريفية مف كلاية آيكا لمدة تزيد عمى  عقد مف الزمف خلاؿ التسعينات مف القرف العشريف كمف بيف 
تغير كتتطكر في الأىداؼ الرئيسية ليذه الدراسة أف تدرس المركنة النفسية الأيسرية عمى أنيا عممية ديناميكية ت

العائلات مع مركر الزمف،  ككانت الفترة الكبيرة مف جمع البيانات قد أتاحت لمباحثيف أف يدرسكا التأثيرات 
العارضة الصادقة )أكثر مف دراستيـ لمعلاقات الارتباطية التي اتبعتيا معظـ الدراسات( كبشكؿ عاـ،  فإف 

طائفة متنكعة مف المستكيات كالمكاقؼ المتعددة أظيرت  تعزيز حالة المركنة في إليالتدخلات التي تيدؼ 
التي تسعى فقط كراء تقميؿ درجة  اكات محددة لممركنة يلآمف تمؾ التي تستيدؼ  اليةعمى أنيا أكثر فع

ف يلدالتدخلات التي لا تسعى كراء تحسيف علاقات الكا إليالخطر،  كفي السياؽ الأسرم،  يمكف أف يدؿ ىذا 
نما  تحسيف العلاقات الزكجية كالأسرية ككؿ، ىي ذات  إليبالأطفاؿ فقط،  كالتكاصؿ عمى سبيؿ المثاؿ، كا 

 ة أكبر.     يعمفا
كمف بيف البرامج  التي تركز عمى الأطفاؿ كعمى تحسيف العلاقات الأسرية كالزكجية في الكقت نفسو 

( )العائلات التي تتغمب عمى الشدائد Focus  (Families Overcoming and Coping Under Stressبرنامج 
كتتماشى مع التعرض لمشدة النفسية(. كيقكـ ىذا البرنامج عمى برامج أخرل متعددة،  كىك عبارة عف تدخؿ 

ليا  اكمع العائلات التي تـ تشخيص إصابة الأـ بمرض الإيدز، كيستخدـ ىذا البرنامج ثلاثة أقساـ ك 



 الإطار النظري            الفصل الثاني                                                                                     

 

 29 

كيعزز مف النمط الصحي لحياتيا كتطكيؽ المرض  يلاالتنظيـ الانفعمخصص للأـ فقط، كىك يركز عمى 
في جمسات فردية بيدؼ التركيز عمى تقميؿ الشدة  اكو الكالد كالمراىقيف  سكاء معان يإليا،  كالثاني يضـ يلد

مع  ف كيؼ يعززاف ميارات التكيؼيلدـ الكايعمة  كاستدامة المشاعر الإيجابية في ركتيف الأسرة كتيلاالانفع
المراىقيف كأما اليدؼ كالتركيز الأبعد ىك تقميؿ خطر الممارسات الجنسية الخطرة كغيرىا كالتكافؽ مع مسائؿ 
،  أما القسـ الثالث فقد أعطى فقط لممراىقيف الذيف مات كالداىما.   مثؿ مرض الكالد المزمف كمكتو المحتكـ

يـ حصيمة تطكر أفضؿ،  ككاف تكرار يلدانت كقد أظيرت النتائج أف المراىقيف الذيف خضعكا لمتدخلات ك
يـ جكدة أعمى في الانطلاؽ في العلاقات كميارات أفضؿ في حؿ يلدممارستيـ لسمككيات مرضية أقؿ ككانت 

ف مثؿ ىذه النتائج كاعدة في تعزيز  المشكلات ككاف احتماؿ انجابيـ أطفالان مف خارج مؤسسة الزكاج أقؿ،  كا 
 (   (   MMaaccDDeerrmmiidd, eett  aall..  ,,22000088,,1155) فردية كالتدخلات المتركزة عمى العائلات.أشكاؿ المركنة الأسرية كال

  نماذج تنمية المرونة )نموذج الخطورة والوقاية(: نماذج تنمية المرونة )نموذج الخطورة والوقاية(:   ::سابعاً سابعاً 
لتنمية المركنة كعامؿ ميـ في  نمكذجيف ىإلفي بحثو في بحثو   ((KKaarreenn  BBooggeennsscchhnneeiiddeerr,,  22000066))يشير يشير 

يعد سف المراىقة فترة عمرية . .   عرضانلكلا النمكذجيفضد الاضطرابات النفسية كسيقدـ الباحث  التحصيف
انتشار أشكاؿ كثيرة مف السمككيات الخطيرة في ىذه المرحمة  إليمحفكفة بالمخاطر،  كتشير الدراسات 

لكف الكحكؿ كالمكاد اك سنة في أميركا يتن 17 – 10العمرية، حيث يقدر بأف قرابة نصؼ المراىقيف مف سف 
كف الجرائـ كيتكرطكف في اتصالات جنسية غير محمية، كبالرغـ مف كجكد العكامؿ الأخرل كيرسبكف كيرتكب

الخطرة ىذه فإف كثير مف الشباف الذيف يكاجيكف ىذه الأخطار يتمتعكف بالمركنة.  كنراىـ يؤدكف جيدان عمى 
ؾ التي تسعى زىا، كقد ظيرت مجمكعة مف النماذج برىنت فييا تماك الرغـ مف الأمكر الغريبة التي لا يمكف تج

تيما بشكؿ خاص،  كبدؿ مجرد التركيز فقط عمى كاحد ميعتقميؿ عكامؿ الخطر كتعزيز عكامؿ الكقاية فا إلي
مف ىذيف النمكذجيف فقط،  يبدك أنو مف الأفضؿ التركيز المزدكج عمى تقميؿ عكامؿ الخطكرة كتعزيز عكامؿ 

  الكقاية. 
ب اليطائفة كاسعة مف الأس إليثيف سنة الأخيرة كقد تكصمت الدراسات في ىذا المجاؿ خلاؿ الثلا

مكقع متقدمتيف أف أنماطان محددة مف  إليلمكقاية مف السمككيات المشكمة. ككنتيجة ليذه الدراسات التي كصمت 
التخكيؼ ك تبني احتراـ الذات ك  البرامج لا تجدم نفعان تمؾ التي تقدـ المعمكمات فقط كالتي تستخدـ تكنيكات

تعمـ قيـ كميارات اتخاذ القرار للأطفاؿ،  ككؿ ذلؾ عزٌز مف السمككيات الخطيرة،  كلعؿ النمكذجيف الذيف 
 لاقكا إجماعا مف الباحثيف ىما: النمكذج المتركز عمى الخطكرة،  كالنمكذج المتركز عمى الكقاية.   
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  رة: رة: لًا:  النموذج المتركز عمى الخطو لًا:  النموذج المتركز عمى الخطو او او 
مف بيف أحد أنجح نماذج الكقاية التي ظيرت في العقكد الثلاثة الأخيرة،  كالذم ظير في دراسة 

ؿ ىذا اك الكبائيات الطبية ىك النمكذجالمتركز عمى الخطكرةكالذم يتحرل أسباب المرض في فئات السكاف  كيتن
فإف مف عكامؿ الخطكرة المرضية  النمكذج العكامؿ التي تزيد المخاطر ففي أمراض القمب عمى سبيؿ المثاؿ،

التاريخ المرضي في الأسرة المصابة بمرض قمبي كالتدخيف كقمة ممارسة التماريف كارتفاع الشحكـ في الغداء 
ؿ كقد قمؿ إعلاـ الناس بعكامؿ الخطكرة تمؾ كتشجيع تغيير طرائؽ الحياة كثيران مف  نسبة حدكث اك المتن

 الأمراض القمبية. 
مكب أف ينجح في النمكالبشرم،  كمف بيف أحد أىـ أشكاؿ التقدـ في مجاؿ تطكر كيمكف ليذا الأس

ضاع السابقة لحصكؿ أمراض القمب، لا تتأثر بعامؿ كاحد فقط بؿ بأمكر ك الأطفاؿ  نرل الاعتراؼ بأف الا
ث إزالة ىذه الأخطار كاعد بالخير جيد لمنع حدك  اككعكامؿ خطر كثيرة،  كمف شأف اتخاذ خطكات لتقميؿ 

 مشكلات عند الشباب.  
  ثانياً:  النموذج المتركز عمى الوقاية:  ثانياً:  النموذج المتركز عمى الوقاية:  

يركز النمكذج الثاني الذم ظير مف الدراسات عمى الأطفاؿ الذيف أدَّكا جيدان في مكاجية الحالات 
ساءة المعاممة الكا إدماف  اكة يلدالغريبة الغامرة في حياتيـ،  كالمرض كالإعاقات الجسدية كالإىماؿ الأبكم كا 

 اكالأبكيف عمى الكحكؿ، فقد كجد أنو كحتى مع كجكد ىذه الظركؼ السيئة فإنو لـ يظير لدل نحك ثمث 
إعاقات،  كمف ىنا  فإف التركيز عمى السمات المميزة لدل الأطفاؿ  اكنصؼ الأطفاؿ اضطرابات خطيرة 

 كتمؾ الظركؼ التي تحمي الأطفاؿ كتعزز مف مركنتيـ ككفاءتيـ. 
ف الجمع بينيما يسيـ بدرجة كبيرة أإف كلا النمكذجيف يكملاف بعضيما البعض ك ( بكغنيشنايدركيرل )

 في تنمية المركنة كتحقيقيا لدل الشباب. 
 : ثالثاً:  نموذج عوامل الخطورة والعوامل الوقائيةثالثاً:  نموذج عوامل الخطورة والعوامل الوقائية

يد المخاطر يستمزـ بناء الكقاية مف المشكلات لدل الشباب كبناء المركنة تحديد ماىية العكامؿ التي تز 
الخاصة بمشكمة مالتخفيؼ ذلؾ العامؿ كآثاره، كفي الكقت نفسو، يمكننا تحديد العكامؿ الكقائية التي تحمي مف 

بوغنيسايندر BBooggeennsscchhnneeiiddeerr( والمقتبس عن 9ويعرض الشكل )تمؾ التي تدعـ عكامؿ أخرل.  كأمشكمة 
 توضيحاً مبسطاً لذلك 
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كمييما معان كالتي  اكفيو ىك  اككيقصد بأشكاؿ الخطر تمؾ العكامؿ المؤذية المكجكدة إما في بيئة الفرد 
أنو سيتطكر بشكؿ سمبي بالضركرة،   إليتزيد مف احتمالات حدكث المشكمة ككجكد الخطر بحد ذاتو لا تشير 

 اككلكنو يزيد مف الحالات الغريبة التي يكاجييا الفرد كما أف عكامؿ الكقاية ليست مجرد نقاط حماية لمفرد 
عمى مكاجية حالات الشدة ككمما كانت تمؾ العكامؿ حامية البيئة المحيطة بو بما يزيد مف قدرة الشباب 

نما ىما كجياف  ككقائية فإف الشاب سيتجنب تعريض نفسو لمضرر، كعكامؿ الخطر كالكقاية ليسا متناقضيف، كا 
 لعممة كاحدة. 

فإف كانت ساعات العمؿ الطكيمة تمثؿ عامؿ خطكرة عمى سبيؿ المثاؿ فميس بالضركرة أف يككف 
العمؿ عاملان كقائيان، كتظير عكامؿ الكقاية كالخطكرة مف أشكاؿ عديدة مف الدراسات، فمثلان  تقصير ساعات

نتيجة تطكر سمبي لدل معظـ الشباف لكف عكامؿ الكقاية تظير مف دراسات عف  إليتقكد عكامؿ الخطكرة 
 اكأحدىما عمى الكحكؿ  اكف يلدالشباب الذيف نجحكا في الحياة عمى الرغـ مف الظركؼ السيئة مثؿ إدماف الكا

 الحركب.   اكالفقر  اكالإىماؿ 
عرضان تكضيحيان لعكامؿ الخطكرة الكامنة في المجتمع  كالفرد كالأسرة ( 9) ىإل(  1كتقدـ الأشكاؿ مف )

(، Bogenshneiderبحث )كالأقراف كالمدرسة كالعمؿ كالتي قاـ الباحث بتمخيصيا كعرضيا اعتمادان عمى 
 (.1004العالمية )الكقاية مف الاضطرابات النفسية،  كتقرير منظمة الصحة

  

 عوامل الخطورة

Risk factor 

 تطور صحي

Healthy  

Development 

 

 سلوك خطيز

Dangerous  

behaviors 

 

 

 عوامل الوقايت

Protective factor 

 

    ( يوضح عوامل الخطورة وعوامل الوق اية( يوضح عوامل الخطورة وعوامل الوق اية  99الشكل ) الشكل ) 
  مقتبسمقتبس
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 غٍامو الٍلاِة ـُ المرجمع

 غدد غلَ بالمروهة المجمجػٍن الشبان ِػجمد :داغم مرجمع إلَ الاهجماء
صاثذة الرّران مدو المصّؽّن الواس من هبّر

أ
  الدِن غلماءو والا

ًمو من واشدة الازجماغّة الػزلة وثػجبر
أ
صر للجوبؤ المؤشرات ا

أ
 بالا

 . الؽفو إلَ ثشُء الجُ

 الطؾار إن :الازجماغّة والمشارهة الػائلة مع الارثباط
 غائلاثٌم مع غاؼفّة روابػ بٍزٍد ِشػرون الذِن

و ومدرصجٌم
أ
ه در غرعة ِنٍهٍن مرجمػٌم ا

أ
 الكّم ثكبو إلَ ا

هٍّات ا الجُ والشل  هكٍم وشجَ ، مكبٍلة المرجمع ِػجبرً
ؼفال ـإن الػلالات، ًذى ببواء

أ
 ـرص إلَ ِصجازٍن الا

 غلَ الصطٍل وإلَ مٌاراثٌم إهراح وإلَ للمشارهة،
ت
 
 إهرازاثٌم غلَ مناـا

 غٍامو الخؽٍرة ـُ المرجمع

 غٍامو غدد ِزِد ـكّرا   الشخص هٍن نإ بصّح :الموخفغة الالجطادِة الازجماغّة الصالة
ا خؽٍرثٌا من وِغخم الخؽٍرة  الطصة إلَ بالوشبة الخؽٍرة غٍامو ثزداد وبالجالُ . وعررً
 صّئة وازجماغّة الجطادِة ظروف ـُ ِػّشٍن الذِن الواس غود الوفشّة

 لػدم هجّرة شاضلة الشباب مشنلات ثنٍن ما ؽالبا   و الرّران مع والارثباط الارثفاق صٍء
ة و البػظ لبػغٌم الرّران مػرـ

أ
ن ا

أ
ن ه دّرة ـرص ًوالم ِنٍن لا ا

أ
 مػا   الٍالدان ِجصدث لا

ن ازجماغّة مػاِّر وزٍد غدم مع
أ
 بّن والمٍاغدة الخمٍر  ومػالرة الجرٍل موع شالات بشا

ن إلَ  الػالمّة الطصة موظمة وثشّر والشابات الشبان
أ
 ًٍ الرٍار وـشاد الشنوُ المصّػ ا

 المرجمع ـُ خؽٍرة غٍامو بمدابة

خّرات وص    ائو ا غ    لام
أ
ث    م إز    راء دراص    ات غل    َ الط    لة الرابؽ    ة ب    ّن مش    اًدة الجلف    از : ث    ا

ؼف   ال وث   م إخب   ات ً   ذى الط   لبة  وال   ربػ ب   ّن مش   اًدة الجلف   از والوش   اط 
أ
والػدواهّ   ة ل   دف الا

لة واع  صة المػ  الم بالنام  و، لن  ن مط  وػُ النص  ٍل 
أ
و مػ  الرة الخم  ٍر لّش  ت مش  ا

أ
الروش  ُ ا

 .ملّار صوٍِا   2ِشجٌدـٍن ـئة الشباب ـُ إغلاهاثٌم شّح ثبلؼ ًذى 

( شكل تخطيطي لعوامل الوق اية  ( شكل تخطيطي لعوامل الوق اية    00الشكل ) الشكل ) 
  والخطورة في المجتمع  والخطورة في المجتمع  
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 غٍامو الٍلاِة الفردِة

لّس بالغرورة : الكدرات الػكلّة والمٌارات شو المشنلات المجكدمة
ن ِنٍن الشبان المره 

أ
مًٍ ٍبّن غكلاهّ ا  بالغ رورة ولن وٌم  ل دٌِم  ٍنا

مش       نلات ، وإن ً       ذى المك       درات الفنرِ       ة  ؟مٌ       ارات غالّ       ة ش       و
خ رف 

أ
ز زاء الا

أ
ثشاغدًم ـُ ع بػ ال دواـع والجرهّ ز شج َ وإن هاه ت الا

 .من شّاثٌم غشٍائّة

ش  خاص 
أ
الم  راًكّن هّفّ  ة  ِػ  د ثػل  ّمالمٌ  ارات الازجماغّ  ة ب  ّن الا

ل   ران ومكاومجٌ   ا ب   دلا  م   ن الاهخ   راط ـ   ُ غل   َ المخ   اؼر الجػ   رف 
أ
م   ن الا

م   را  هاـػ   ا  وـػ   الا  ـ   ُ ثكلّ   و الجٍز   ي إل   َ 
أ
هٍّات الخؽ   رة ِػجب   ر ا الش   ل

ـػال الروشّة المبنرة والجدخّن واصجخدام المرؽٍاها 
أ
 الا

بط  رف الوظ   ر غ   ن الػكّ  دة الدِوّ   ة، ـ  إن ا ِم   ان ِ   زود : الالج  زام ال   دِوُ
ن شّاثٌم لٌا مػو َ ِم وصٌم الدك ة 

أ
مان وباغجكاد ًٍ ا

أ
الشباب بصس من الا

ولات الػطّبة 
أ
مٍر صججصشن غلَ الرؽم من الا

أ
ن الا

أ
 با

 غٍامو الخؽٍرة الفردِة

هٍّات المػادِ ة للمرجم ع ولاد الػ دواهّّن ـ ُ غم ر : الش ل
أ
ص وّن ِنم ن  7و  6 – 5إن الا

هب   ر  ص   اءة اص   جخدام المخ   درات
أ
حٍ غو   دما  ،ل   دٌِم اص   جػداد ا ـػ   الا  ـٌّ   ا زو   

أ
وِرثنب   ٍن ا

ش  داث وإن 
أ
ؼف  ال ال  ذِن ه  اهٍا غ  دواهّّن ـ  ُ الط  فٍف  100م  ن  40 هص  ٍِط  بصٍن ا

أ
م  ن الا

ول  َ ِش  ػٍن إل  َ إظٌ  ار م
أ
هٍّة خؽّ  رة ـ  ُ ـ  إن ص  بػة ب  رامذ لمو  ع  ش  نلاتالابجدائّ  ة الا ص  ل

هٌ   ا واغ   دة وً   ُ
أ
خبج   ت با

أ
ش   داث بصّ   ح ا

أ
: وردء الوزغ   ة الػدواهّ   ة المبن   رة والر   رائم ل   دف الا

بٍِ  ة والج  دخو ـ  ُ الؽفٍل  ة الب  اهرة وال  دغم الػ  ائلُ والػ  لاج 
أ
الج  درِع غل  َ إدارة الػواِ  ة الا

والج  درِع غل  َ اثخ  اظ الموظ  ٍر والب  رامذ  نلاتال  ٍظّفُ للػال  ة وثػل  ّم مٌ  ارات ش  و المش  
 المٍعٍغة للمرجمع وبرامذ الجدخو المبوُ غلَ هؽاق واصع 

ؼفال :الجمردِة والوزغات الاؽجراب مشاغر
أ
 غن بالؾربة ِشػرون الذِن من المجمردِن الا

م صرً
أ
و ومدرصجٌم ا

أ
 من جبئّن وِطبصٍن الػكالّر اصجخدام لشٍء غرعة ِنٍهٍن مرجمػٌم ا

تخطيطي لعوامل  تخطيطي لعوامل      عرضعرض    ( شكل( شكل  22الشكل ) الشكل ) 
  الوق اية والخطورة الفردية  الوق اية والخطورة الفردية  
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 غٍامو الٍلاِة الػائلّة

ثش  ٌم الػلال  ة الكرِب  ة م  ع : الػلال  ة الكرِب  ة م  ع ش  خص م  ا
خ  ار الػلال  ات الش  ّئة ، وب  ّن 

 
ش  خص م  ا  ـ  ُ ال  جخلص م  ن ا

ن ثص   دث 
أ
الػ   ائلات م   ن ظوو الخؽ   ٍرة المرثفػ   ة، ِمن   ن ا

ل  ارب 
أ
ش  د الا

أ
و ا
أ
ش  د الر  دِن ا

أ
ً  ذى الػلال  ة الكرِب  ة ؽالب  ا  م  ع ا

و الرّ    ران م    ن ال    ذِن 
أ
ش    د المػلم    ّن ا

أ
ن ِن    ٍن ا

أ
وِمن    ن ا

 ٌِجمٍن الؽفو

 غٍامو الخؽٍرة الػائلّة

ل  دف الش  باب غو  د ـش  و الٍال  دِن ـ  ُ  ش  نلاتؽالب  ا  م  ا ثصط  و الم: ص  ٍء المرالب  ة م  ن الٍال  دِن
و ا ش راف غل ٌّم

أ
ؼف الٌم ا

أ
ولاد ،مرالبة ا

أ
ِ ن ً م الا

أ
وم ا ال ذو ِكٍم ٍن ؟وم ع م ن ً م  ؟وإن مػرـ ة ا

و ص لٍك خؽ ر، وبط ٍرة ؟بي 
أ
و خؽ ر اـجراع ُ وا

أ
ل ٍف الٍص ائو لجرو ع ا

أ
ثكؿ بمدابة واشدة من ا

ؼف  الٌم وم  ا 
أ
مٌم ة، ـك  د ه  ان المرب ٍن ل  ادرِن غل  َ ثػل  ّم الٍال دِن غل  َ ؼرِك  ة لمرالب ة هش  اؼات ا

 .للٍالدِن ثٍغّةوظلم غبر ضفٍف ثدكّفّة للٍالدِن وغبر الموشٍرات  ،ِجػلق بٌا

بٍِة الرغاِة
أ
بٍِة الرغاِة ـُ الشلؽٍِة الؽرِكة إن :مشجمرة واللا والموػزلة البػّدة الا

أ
 مرثبؽة الا

لو غدد مع
أ
ه در الشباب مشاهو من ا

أ
بٍِة الرغاِة ثلم من ا

أ
 للجراخُ بالوشبة وهذلم المجزمجة الا

و
أ
بٍِة الرغاِة ثكدِم ـُ الاهػزال ا

أ
باء ِنٍن ما وؽالبا   الا

 
ه در الشلؽٍِّن الا

أ
 بّوما وثراوبا   دـئ   ا

هٍّات ومشجمرة خابجة ومػاِّر لٍاغد بجكدِم ِكٍم خّرِن، الػكدِن وـُ الشباب، لشل
أ
 ظٌرت الا

لة
أ
ه در من هٍاشدة بٍّثٌا ـُ الػائلات زِارات مشا

أ
ع ـػالّة الؽرق  ا بٍِة الرغاِة صٍِة لرـ

أ
 الا

 .بالن فاءة المجمجػة

ت
 
صرِة ؽّ ر الٍاع صة والجٍلػ ات والمناـ ا

أ
الصاض لة غو دما ِن ٍن  ش نلاتِك و غ دد الم: الكٍاغد الا

م ٍر الروش ّة 
أ
ن مٍالؿ واعصة شٍل مشائو مدو ثواول النصٍل والاشجراك ـ ُ الا

أ
ًواك ثٍاضو بشا

بٌ   دف ثصدِ   د م   ا ِ   ورم غوٌ   ا ـ   ُ ش   ال خ   رق الش   خص لٍاغ   دًا ـف   ُ شال   ة ثو   اول م   ٍاد ثن   ٍن ل   ّم 
الٍال دِن المجٌ  اوهّن ش  ٍل ثو اول المراً  ق للنص  ٍل غل َ ص  بّو المد  ال بمداب ة غام  و ثوب  ؤ باص  جخدام 

ه در من ثواول الٍالدِن لجلم المادة
أ
   .للمٍاد مدو النصٍل شجَ ا

باء مشارهة ثػد :المدرصة ـُ الٍالدِة المشارهة صٍِة اهخفاض
أ
هشؽة الا

أ
 هصغٍر  المدرصّة بالا

باء لمرالس الٍالدِن
 
داء ـُ ومشاغدثٌم الا

أ
خواء ـُ ومرالبجٌم وازباثٌم ا

أ
 الرِاعّة الاهشؽة ا

ن ـُ  ِشٌم
أ
ولاد ِؤدو ا

أ
مدو بالطٍرة وازباثٌم الا

أ
ؼفال ًؤلاء هان وإن وشجَ الا

أ
 صن من الا

باء ِنٍن لا وغودما الداهٍِة المدرصة
 
 هجائرٌم ثنٍن الوشاؼات، ًذى مدو ـُ ّنمشجره الا

هبر اشجمالات لدٌِم وِنٍن موخفغة الجػلّمّة
أ
لو اغجّاد  و المدارس من للجشرب ا

أ
 شو غلَ ا

لة وثػد الموزلّة وظائ فٌم
أ
باء اشجراك غدم مشا

 
 ثوبؤ مؤشر بمدابة المدرصُ الجصطّو غملّة ـُ الا

بٍِن، خكاـة ومدف الػرلُ الاهجماء غن الوظر بؾظ المدرصُ الوراح غلَ ـاغو
أ
 الػائلة وبوّة الا

و الٍالد وزوس
أ
 الؽفو ا

 الشباب مشنلات شدوث ـُ الزوزّة والخلاـات الطراغات ثشٌم :الزوزّة والخلاـات الطراغات
هٍّة هشٍء وبالجصدِد خرِن المػادِة الشل

 
ولاد ـُ ثؤخر ًُ للا

أ
ولّة بطٍرة الا

أ
 غلَ الجدخو غبر ا

ؼفال بّن شجَ بالن فاءة المجػجة الٍالدِة الرغاِة
أ
  والمراًكّن الطؾار الا

تخطيطي  تخطيطي      عرضعرض    ( شكل( شكل  22الشكل ) الشكل ) 
  لعوامل الوق اية والخطورة العائلية  لعوامل الوق اية والخطورة العائلية  
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لران
أ
 غٍامو الٍلاِة المجػلكة بالا

ن المصجمو من :مكرب ضدِق وزٍد
أ
 ِجنّؿ ا

ه در مكرب ضدِق لدِي الذو الؽفو
أ
 الصالات مع ا

 .الوفشّة للشدة المشببة

لران
أ
 غٍامو الخؽٍرة المجػلكة  بالا

شد مع بػلالة الارثباط
أ
لران ا

أ
هٍّات ـُ ِشجرهٍن الذِن الا  مع الجشنع إن :للمشاهو مدّرة صل

لران
أ
ّن ا  وِجٍرط صّشجرك هيإ بصّح ،المراًق لٌا ِجػرض الجُ الؾرِبة الصالات من ِزِد موصرـ

هٍّات ـُ ، ما لمادة المراًق اصجػمال شالة وـُ . خؽرة صل خّر ـإن مدلا 
أ
لران ثا

أ
هي هكدرى الا

أ
 با

ربػة
أ
عػاف ا

أ
ًمّة ـُ ا

أ
خّر من الا

أ
بلؼ الذِن المراًكّن وبّن الٍالدو الجا

أ
 إلَ غال ثٍزي غن ا

لران،
أ
عػاف خمشة الخمر ثواولي اشجمال ِنٍن الا

أ
غلَ ا

أ
 الذِن لدف موي شٌرِن مدار غلَ ا

لران إلَ ٍِزٌٍن
أ
بلؾٍا الذِن المراًكٍن وهان موخفغة، بطٍرة الا

أ
لران إلَ غال   ثٍزي غن ا

أ
 لد الا

غداد غن زائد خلح لرابة ارثنبٍا
أ
شداث زوس من الا

أ
 موخفغة بطٍرة ِجٍزٌٍن الذِن لدف موي الا

لران إلَ
أ
شٍال، مؽلق وـُ.الا

أ
باء ِبكَ الا

 
خّر للا

أ
 الصع غن الجػبّر مدو الشبو بػظ ـُ ًام ثا

ن والمدِس
أ
ن الصازة غود لٌؤلاء مجفرغّن ِنٍهٍا وا

أ
 مع الرارِة المصاورات ـُ ِشجرهٍا وا

 . المراًكّن

 

(عرض تخطيطي لكل من  (عرض تخطيطي لكل من    55الشكل ) الشكل ) 
عوامل الوق اية والخطورة المتعلقة  عوامل الوق اية والخطورة المتعلقة  

  بالأقرانبالأقران

 غٍامو الٍلاِة ـُ بّئة الػمو

 ِكدم الػمو ظلم هان إن الشبان الػمو ِوفع :الؽلع ششع المشاغدة
ؼفال من مؽلٍبا   هان إن ـمدلا   غائلجٌم شّاة ـُ مٌما   إصٌاما  

أ
 زلع الا

و إعاـُ دخو
أ
، الموزل  بكاء ما مشاغدة ا  صّػؽُ الػمو ـإن مفجٍشا 

 شّاثٌم ـُ للشباب مػوَ واظ دورا  

 غٍامو الخؽٍرة ـُ بّئة الػمو

ن هرف  المدن، صنان بّن من الػمو وإزٌاد :الؽٍِلة الػمو صاغات
أ
 الذِن المراًكّن ا

ه در ِجػرعٍن ِػملٍن
أ
هٍّات ـُ للمشارهة ا شداث الراهصة الشل

أ
ولئم لدف موي للا

أ
 الذِن ا

خرف، غّوات وـُ ِػملٍن، لا
أ
ن هرف  لنن ا

أ
ولئم شدِدا   المجخرزّن الؽلبة ا

أ
 ـُ الذِن وا

ه در ِػملٍن الذِن من الجخرج  لبو ما مرشلة
أ
صبٍغّا   صاغة 15 من ا

أ
 لخؽر صّجػرعٍن ا

غلَ
أ
حٍ من ا شداث زو

أ
 وظلم ،المدارس ـُ والفشو والمخدرات النصٍل وثواول الا

م الجخرج  لبو ما ـُ للؽلاب بالوشبة  ثزِد لمدة الػمو وإن الجخرج، مرشلة من وؽّرً
صبٍغّا   صاغة 20 غن

أ
لة ا

أ
ن وِمنن المشاهو ثدّر مشا

أ
 ولٍع مػدل الغٍائق ًذى ثزِد ا

 .الاهجصارو  والشلٍك الاه جئب

 

( عرض تخطيطي لكل من  ( عرض تخطيطي لكل من    66الشكل ) الشكل ) 
  عوامل الوق اية والخطورة في بيئة العمل  عوامل الوق اية والخطورة في بيئة العمل  
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 غٍامو الٍلاِة المدرصّة

 مكجطرة ا ِرابّة الجرارب لّشت :المدرصة ـُ ا ِرابّة الجرربة
ن بصّح الجػلّمُ ا هراز غلَ

أ
 ـُ ِصدث لد المدرصُ الوراح ا

و الفوٍن
أ
و المٍصّكا ا

أ
شد مع الممّزة الػلالة وإن الرِاعة ا

أ
 ا

صاثذة
أ
و الا

أ
ن إمناهّة ا

أ
خذ ـرضة الؽالع ِوال ا

أ
 لد مشؤولّة مٍلع ا

 ه دّرا   ِوفع

 غٍامو الخؽٍرة المدرصّة

ؼفال مع وبالمكارهة  :المدرصّة الجوكلات
أ
 هّؿ هرف  ـإهوا ـكػ واشدة بوكلة ِكٍمٍن الذِن الا

ن
أ
ولاد ا

أ
 ًذى وثصطو للخؽر، غرعة اه در الداهٍِة إلَ هكلات بدلاث ِكٍمٍن الذِن والبوات الا

شنالٌم ـُ الجؾّرات من هاملة ؼائ فة ـُ ِمرون وًم الوكلات
أ
م ا  وغلالاثٌم وثفنّرً

ه در صّجػرعٍن ـإهٌم الداهٍِة لبو ما المدرصة إلَ الؽلاب ِوجكو وغودما الازجماغّة،
أ
 ا

و الخمر مػالرة لخؽر
أ
 الوفشّة صلامجٌم ثجػرض ولت ـُ المخدرات اصجخدام إصاءة ا

ه در الجرازع إلَ مواًرٌم من الجصطّو ـُ ومشاره جٌم
أ
ه در المصجمو ومن ا

أ
ن ا

أ
 ِجػرض ا

ضؾر الؽلبة
أ
 صنوَ اهجكال بفػو ِوجكلٍن ممن للؽلبة بالوشبة وهذلم الغرر  إلَ صوا   الا
ضدلاءًم ِفكدون الذِن من غائلاثٌم

أ
و ا

أ
ولئم ا

أ
 ثلم ـُ شاغرِة بػلالات ِوؽلكٍن الذِن ا

   المرشلة

 ًذى هكٍم مدلما ثماما   الشباب مشاهو شدوث خؽر من المدرصُ الفشو ِزِد :الجػلّمُ الفشو
، المدرصُ الفشو خؽر بزِادة المشاهو  6 و 5 و 4 الطفٍف ـُ ِفشلٍن الذِن ـالشباب ـمدلا 

 . الداهٍِة المدرصة ـُ النصٍل اصجخدام  صاءة اصجػداد لدٌِم ِنمن

ٍن المدرصة و الذِن ِ رون لّم ة موخفغ ة : الالجزام الموخفظ بالمدرصة إن الؽلاب الذِن ِنرً
ض   دلاءًم ً   م غرع   ة 

أ
ـ   ُ الجػل   ّم وِ   ذًبٍن إل   َ المدرص   ة شج   َ ِنٍه   ٍا ل   ادرِن  للجش   نع م   ع ا

هبر للجػرض للمشاهو 
أ
 لخؽر ا

 ًذى نإـ ِزِد المدرصة ؼلاب وغدد شرم هان إن ؽابرِاهٍ ِذهر ما ششع :للؽلاب النبّر الػدد
عخم المدارس

أ
هبر شالة ثٍلد صٍف الا

أ
هٍّات الؾربة من ا ه در للمرجمع مػادِة وصل

أ
غلَ وهشبة ا

أ
 ا

هشؽة ـُ الؽلاب مشارهة ـإن الطؾّرة، الداهٍِة المدارس وـُ المدارس، من الجشرب من
أ
 ا

غلَ الموٌاج مع زائدة
أ
ه در بالمشارهة صّشػرون الموكٍلّن الؽلاب وإن مرثّن ا

أ
 شبّي والالجزام ا

ـغو بالجزام
أ
 . الؽلبة ا

( شكل عرض تخطيطي  ( شكل عرض تخطيطي    77الشكل ) الشكل ) 
  لعوامل الوق اية والخطورة في المدرسة  لعوامل الوق اية والخطورة في المدرسة  
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 Depressionالاكتئاب  المحور الثاني:

صحتيـ خاصة الاكتئاب،  ىالطفؿ كالمراىؽ تشكؿ مشكمة ىامة عم لإف الاضطرابات النفسية لد 
معقدان بسبب التغيرات  يعدالمراىقيف  لالأطفاؿ دقيقة كمتباينة كتشخيص الاكتئاب لد لفأعراض الاكتئاب لد

ضح العديد مف ك أالفسيكلكجية كالنفسية، كيككف سبب كبتقدـ الأعراض نقطة جداؿ كبتقدـ الدراسات 
الأطفاؿ كالمراىقيف كالكبار  لالمشخصيف للاكتئاب أف الأعراض الجكىرية لعمؿ التشخيص اللازـ للاكتئاب لد

ة التي يسكدىا يلاأف اكتئاب المراىقة ىك أحد أشكاؿ الاضطرابات الانفع عمىتتشابو.كيتفؽ كثير مف الباحثيف 
ل نفسية مثؿ اك ل جسدية كشكاك عراض تبدك في صكرة شكالمزاج المتكدر، كأف الاكتئاب لو مجمكعة مف الأ

 إليالشعكر بالكحدة كالعزلة كانخفاض تقدير الذات كتأخذ ىذه الصكرة في الازدياد عندما يصؿ الأمر 
 (.22-20، 1000لدجكل ا ) الاكتئاب المرضي

%( 4ػ1ره بيف )كيعد الاكتئاب مف أكثر الاضطرابات النفسية شيكعان في العالـ، إذ تتراكح نسب انتشا
أف العصر الحالي ىك عصر الضغكط النفسية  إلي(.كما يشير آخركف 2224مف عدد السكاف) عكيضة،

%( يعانكف مف الاكتئاب عمى مدار العاـ، كعمى 24كعصر الاكتئاب، إذ تشير الدراسات الكبائية أف )
( ليكف شخص 200كثر مف )المستكل العالمي تبيف دراسات منظمة الصحة العالمية أف ىناؾ عمى الأقؿ أ

 (.12، 2222يعنكف مف الاكتئاب) إبراىيـ،
كجد أف نسبة الشعكر  2226عاـ  Rutterالمراىقيف ففي دراسة لركتر لشيكع الاكتئاب لد لأما عف مد

 إلي% 20 )إليككصمت ، سنة (  22 -20 )ح متكسط أعمار أفرادىا بيفاك العينة التي يتر  لدلبالاكتئاب 
سنة .  24 -29ح أعمارىا بيف اك أفراد العينة التي يتر  للد )% 90 )إليبينما قفزت نسبة الاكتئاب ( % 21

لمجمكعة المراىقيف  2222عاـ   Kashani  et alكقد كصمت نسبة الاكتئاب في دراسة " كاشاني " كزملاؤه 
(.كما  تكصمت العديد 100909ؿ ثاني  آسنة  ) 21ك 2مأربعة أضعاؼ المجمكعتيف ذكات ا ان عام29م ذكم ا

% 16أف الإناث أكثر عرضة مف الذككر  بمقدار الضعؼ للإصابة بالاكتئاب حيث  بينت  إليمف الدراسات 
 . Weissman, 1981.1039-1046)(Boyd% لمذككر تقريبا22للإناث  مقابؿ 

ضطرابات النفسية أف نسبة لاالدليؿ التشخيصي كالإحصائي الرابع ل يوإلكتتفؽ ىذه النتائج مع ما أشار 
.كالنتائج متعارضة في DSM . IV ,1994.391)الذككر ) لدلالإناث عنو  لدلانتشار الاكتئاب الشديد تفكؽ 

جانب الأسباب البيكلكجية بكجكد عكامؿ مرتبطة بالتنشئة الاجتماعية كالكضع  إليىذا المجاؿ. كيعتقد 
للإصابة  يلاتقدير الذات  كبالت  لممعاناة مف انخفاضالاقتصادم كالاجتماعي لممرأة، تكلد الاستعداد 

أف  إليبالاكتئاب. كاقترح عدد آخر أىمية العامؿ الكراثي في الاكتئاب. أما مف ناحية السف فتشير الدراسات 
في كقت ما بيف المراىقة المبكرة كالمراىقة الكسطي تتزايد فييا نسبة انتشار الأعراض الاكتئابية لكلا  وأن
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الإناث مما يظير عند الذككر  لدلمف الأعراض الاكتئابية تبدأ في الظيكر  عمىيف، إلا أف نسبة أالجنسي
(Hautzinger& de Jong-Meyer,1994)  كعمى الرغـ مف أف الاكتئاب يمكف أف يظير في أم سف،إلاأنة .

 . (Quitkin, 1998.118-141)ارتفاع نسبة المرض لدل المراىقيف نياية العشريف.  إليتشير النتائج 
 تعريف الاكتئاب :أولًا: 

معظـ الناس كيبدكف تفيمان كجدانيان لو، إلا أنة يفتقر  لبالرغـ مف أف الاكتئاب يعد مصطمحان مألكفان لد
أنة يرتبط إلينظران لأعراضو المتنكعة كأنكاعو المختمفة كأسبابو المتعددة .كيشير البعض ، تعريؼ دقيؽ إلي

كحدة مرضية ذات خصائص معرفية كنزك و أن ىلسركر/ الكدر .كيتصكره الطب النفسي عمارتباطان كثيقان ببعد ا
 عيو كبدنية كسمككية .
يتخذ في بعض الأحياف شكلا  يلاانفع هتجاااك بأنة مكقؼ عاطفي )موسوعة عمم النفس(كما عرؼ في 

المرء  عمىأس ، بحيث يطغي ىذا الشعكر اليشعكر بالقصكر كعدـ الكفاية ك  عمىمرضيان كاضحان كينطكم 
 .(99 ، 2221أحيانا كيصاحبو انخفاض عاـ في النشاط النفسي كالعضكم )رزكؽ,عبد الدايـ، 

انفعالا، كالتي  اك( الاكتئاب بأنة خبرة ذاتية كجدانية كتسمي حالة مزاجية 129: 2221كيعرؼ ككلز )
اعي , كزممة مركبة مف أعراض معرفية كنزكعيو ك اجتم اكعقمي  اكاضطراب جسمي  عمىتككف عرضان دالا 

الخبرة الكجدانية كقد أصبحت كجية النظر الأخيرة ىي الأكثر شيكعان  إليسمككية كفيزيكلكجيو بالإضافة 
النفسية كالعقمية يعرؼ  للاضطراباتكبخاصة في الطب النفسي .ككذلؾ فإف الدليؿ التشخيصي كالإحصائي 

 Dysphonicعراض المتزامنة التي يميزىا كجكد مزاج يتسـ بالقمؽ كعدـ الارتياح  الاكتئاب بأنة مركب مف الأ

mood  الانفعاؿ ،  اكيسيطر الكآبة كالحزف كفقداف الأمؿ كعدـ الرضا كانقباض الصدر، كسرعة الغضب
 (.29: 2222الكجداف السمبي مع كجكد تقمب دائـ كثابت نسبيان لممزاج )عبد الرحمف ، إليإضافة 

صعكبة في التفكير،كاكتئاب يصيب النفس،  وبأن)موسوعة عمم النفس والتحميل النفسي ( كعرؼ في 
ككساد في القكم الحيكية كالحركية، كىبكط في النشاط الكظيفي، كقد يككف لو أعراض أخرم كتكىـ المرض، 

يات مف الشدة كىي ىاـ اتياـ الذات ، كتكىـ الاضطياد كاليمكسة، كالاستثارة.كالاكتئاب ثلاث مستك اك ك 
الاكتئاب الخفيؼ , كالحاد كالذىكؿ الاكتئابي كمف أخطر سمات الاكتئاب الميؿ للانتحار , كىك ميؿ مكجكد 

 . (106: 2229طكاؿ فترة الإصابة بالمرض , كفي دكر النقاىة )الحفني , 
ي يتضمنيا ىذا كيقدـ زىراف مفيكمان جديدان للاكتئاب أكثر شمكلية للأعراض النفسية كالجسمية الت

ف الأليمةالمفيكـ فيرم أف الاكتئاب ىك "حالة مف الحزف الشديد تنتج عف الظركؼ  , كتعبر عف شئ مفقكد  كا 
كاف المريض لا يعي المصدر الحقيقي لحزنو كيصحبو أعراض نفسية كجسمية، كمف أنكاعو: الاكتئاب 

 .(959: 0222)زىران , الخفيؼ,كالبسيط كالحاد كالمزمف، العصابي، الذىاني
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 أسباب الاكتئاب:ثانياً: 
" أف كؿ شخص عنده مف  عمىأسباب الاكتئاب غير معركفة حتى الآف ، إلا أف ىناؾ مقكلة تنص 

العكامؿ الجينية كالتطكرية كالبيئية كالاجتماعية كالشخصية كالفسيكلكجية التي تجتمع لتجعمو إما أكثر تعرضان 
 (Jane Burens2002.96-93دم عمرة )م عمىلتحميو مف الاكتئاب  اكللاكتئاب 

أراء بعض الباحثيف في تحديدىـ لأسباب الاكتئاب قبؿ عرض النظريات  الباحثكفيما يمي تعرض 
لحدكثو في حيف يرم البعض الآخر  ةعدة عكامؿ كراثية مييئ إليالمفسرة للاكتئاب . يرجع البعض الاكتئاب 

 -سبيؿ المثاؿ : عمىعكامؿ نفسية كمنيا  إليإف الاكتئاب يرجع 
عكامؿ بيئية  إليالذم يذكر أف أسباب الاكتئاب ترجع  (596 -595: 9997) ما جاء بيا  زىراف 

ف كانت نسبة ضئيمة جدان , كالأسباب النفسية ىي الأىـ كىي :   كفسيكلكجية مييئة كا 
طلاؽ ,  اككالككارث القاسية ) مثؿ مكت عزيز ,  الأليمةكالظركؼ المحزنة كالخبرات  يلاالتكتر الانفع .9

 ىزيمة .... الخ( كالانيزاـ أماـ ىذه الشدائد . كأ

فقد  اكفراقو  اكالحرماف ) كيككف الاكتئاب استجابة لذلؾ ( كفقد الحب كالمساندة العاطفية كفقد الحبيب  .0
 الفقر الشديد  اكيفة حيكية فقد كظ اكفقد الصحة  اكفقد المكانة الاجتماعية  اكفقد ثركة  اككظيفة 

 الصراعات اللاشعكرية . .2

 & Weissman, 1981.P.1039-1046)(Boydالإحباط كالفشؿ كخيبة الأمؿ كالكبت كالقمؽ .ضعؼ الانا  .2
أس كتدىكر الكفاية اليكاتياـ الذات كالشعكر بالذنب الذم لا يغتفر بالنسبة لسمكؾ سابؽ كالعنكسة كسف 

 الجنسية .

 كالتفسير الخاطئ غير الكاقعي لمخبرات . الخبرات الصادمة .5

 التربية الخاطئة ) التفرقة في المعاممة كالتسمط كالإىماؿ .... الخ(. .6

 . اليالمدرؾ كبيف مفيكـ الذات المث اكعدـ التطابؽ بيف مفيكـ الذات الكاقعي  .7

بكت كلا يسمح العدكاف المك اكسكء التكافؽ كيككف الاكتئاب شكلان مف أشكاؿ الانسحاب ككجكد الكرة  .8
 لمعدكاف أف يتجو لمخارج كيتجو نحك الذات . ىعملأالانا ا

 :  إليوىناك باحثون يقسمون أسباب الاكتئاب 
 شيكع الاكتئاب بيف التكائـ المتشابية كالأقارب. إلي: حيث تشير بعض الدراسات  عوامل وراثية .9

 بات في الجياز العصبي .اضطرا اك: نتيجة اضطراب الافرازات اليرمكنية عوامل بيوكيميائية .0

كخصائص لمشخصية الأكثر استيدافان للاضطراب كمنيا سمات الشخصية  عوامل نفسية وشخصية : .2
 المنطكية كالخجؿ الانسحابية كالشعكر بالنقص كتدني مفيكـ الذات كالاحباطات الشديدة....الخ
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في التنشئة " كإىماؿ الأبناء كنبذىـ  اللاسكية ةلدىب الكايلا: كمف بينيا الأس عوامل بيئية اجتماعية .2
أحدىما كالتفكؾ الأسرم ,كالانفصاؿ  كأ فيلدلمكا يـ ، كالخصائص المزاجية الاكتئابيةيعمكالقسكة الشديدة 

: 2222ة الشديدة كاضطراب المناخ الأسرم " )القريطي , يلدعنيما , كالخلافات الكا اكف يلدالمبكر لمكا
121.) 

 كتئاب :أسس تصنيف الا ثالثاً: 
ختمؼ العمماء حكؿ أسس تصنيؼ الاكتئاب، فيناؾ مف يقسمو كفقان لمعكامؿ المسببة كىي عكامؿ ا

يو كالبيكلكجية كالبعض الآخر يقسمو كفقا للأعراض الإكمينيكية كالتي منيا اك الكراثة كالبيئة , كالعكامؿ الكيمي
يار شدة الأعراض كمدم جدكل العلاج النفسي ة كالسمككية كالمعرفية ، كىناؾ مف يأخذ بمعيلاالأعراض الانفع

 إليبسيطا . كلتعدد ىذه المدارس الفكرية كاختلاؼ كجيات نظرىا أدم  اكمع المريض فقد يككف اكتئابان حادا 
أىـ ىذه  الباحثصعكبة كضع تصنيؼ مشترؾ للاكتئاب كتداخؿ بعض المفاىيـ معا لذلؾ سكؼ تستعرض 

 التصنيفات .
نكعيف اكتئاب عصابي ،  وأن عمىأقدـ تصنيؼ للاكتئاب ىك التصنيؼ الذم يصنؼ الاكتئاب ك 

ؿ الاكتئاب ك النكع الا ىكاكتئاب ذىاني كىك التصنيؼ الشائع كالذم انتشر بيف الباحثيف ، كغالبان ما يطمؽ عم
لا أنيا مبالغ فييا إزاء إ ، أف حالة المريض ىي استجابة كاضحة إليكىك تعبير يشير  ، النفسي كأ الاستجابي

خسارة  كأفصؿ مف العمؿ  كأالرسكب في الامتحاف  كأفشؿ في الحب،  اكأحداث محددة مثؿ فقداف عزيز 
 ( 214: 2222كيعتبر ىذا النكع مف الاكتئاب مف خلاؿ ىذه الصكرة خارجي المنشأ )ستكر ،  ،ةإليم

العصابي حالة مف اليـ كالحزف كالانصراؼ عف الاستمتاع بمباىج  المريض الاكتئابي عمىكتسيطر 
الحياة كالرغبة في المكت مع ىبكط النشاط كنقص الحماس لمعمؿ كالإنتاج كيصاحب كؿ ىذا أرؽ كاضطراب 

تخؼ حدتيا بمركر الزمف كقد  اكفي نكـ المريض ، ىذه الأعراض التي تصاحب الاكتئاب العصابي لا تزكؿ 
-220: 2221ىذاءات )عبد القادر كآخركف ، كأ سك النفسي لا تصاحبو ىلا اككتئاب العصابي تزداد . كالا

222.) 
شخصية المريض دكف أف يرتبط  إليأم يرجع  ، داخمي المنشأ وبأنإليو أما النكع الذىاني فكاف يشار 

 أف ىناؾ فركقان لا يركف Lewisرأسيـ البريطاني لكيس  عمىبأية أحداث خارجية كلكف بعض السيككلكجييف ك 
فالاكتئاب شأنو شأف الألـ , يمتد عبر مدم طكيؿ ) بعد ( متدرج في الشدة كيككف الفارؽ بيف ،كيفية بينيما 

 (216: 2222أنكاع الاكتئاب فارقان في الدرجة فقط )ستكر ، 
  -: وأن عمى( 592: 0229ويصنفو )زىران , 

 كتئاب .كىك أخؼ صكر الا   DepressionMildالاكتئاب الخفيؼ   -
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 كىك أبسط صكر الاكتئاب .  DepressionSimpleالاكتئاب البسيط   -

ًِ     Depressionالاكتئاب الحاد ) السكاد(   - ًِAcute  . كىك أشد  صكر الاكتئاب 

 كىك دائـ كليس في مناسبة فقط .   DepressionChronicالاكتئاب المزمف  -

 كىك رد فعؿ لحمكؿ الككارث. DepressionReactiveالمكقفي ( اك )  عمىالاكتئاب التفا -

 إليخبرة مؤلمة يعكد  إليكىك اكتئاب يرجع مصدره   DepressionConditionalالاكتئاب الشرطي  -
 خبرة مماثمة . اكالظيكر بظيكر كضع مشابو 

. كيحدث عند النساء في الأربعينات كعند الرجاؿ في الخمسينات ، أم عند سف  التطكرمتئاب كلاا -
 التعاقد . إليالإحالة  اكنقص الكفاية الجنسية  اكالقعكد 

 الاكتئاب العصابي. -

 الاكتئاب الذىاني.        -

 أساس درجات عمى( تصنيؼ آخر قائـ 196 -194: 2222كيضيؼ )عكاشة ، 
شدة ( حيث يصنؼ نكبات  –متكسطة  –حدة الاكتئاب ) خفيفة  كأحدة الاكتئاب  كأالاكتئاب 

 الاكتئاب فيما يمي:
 SeverityDepressive episode, mildبدكف أعراض جسدية   اككتئابية خفيفة الشدة مع انكبة  .2
 Severitymoderate ,Depressive   episodeبدكف أعراض جسدية اككتئابية متكسطة الشدة مع انكبة  .1
 .Severe Depressive episode with out psychoticةكتئابية شديدة بدكف أعراض ذىانيانكبة  .1

 Severe Depressive episode with psychotic.ةكتئابية شديدة مع أعراض ذىانيانكبة  .9

 DisorderDepressiveRecurrent كتئابي متكررااضطراب  .4

 Persistent Mood (Affective) Disordersاضطرابات كجدانية مستمرة      .6

 إليأ في ىذه الحالة أعراض كؿ نكع مف أنكاع الاكتئاب فإننا نمج عمىإذا أردنا التعرؼ  ،كأخيران 
كىذا يظير بكضكح في  ،التشخيص الفارؽ الذم يميز أعراض كؿ نكع مف أنكاع الاضطرابات الكجدانية

الذم  DSM . IVالنفسية  للاضطراباتأعراض الاكتئاب كما يعرضيا الدليؿ التشخيصي كالإحصائي الرابع 
 -ثلاث فئات لأعراض الاكتئاب كما يمي:الذم حدد  2229أصدرتو رابطة الطب النفسي الأمريكية في عاـ 

كىك الأكثر حده بالنسبة  -:  DisorderDepressiveMajor(  MDDالاكتئاب الرئيسي ) اضطراب .2
تيف مف حيث شدة ظيكر الأعراض , ككثره عددىا كمف حيث التمؼ الكظيفي , الذم يمحؽ يلالمفئتيف الت

 بالمصاب . 
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: كىك أقؿ حدة مف حيث مرات حدكث النكبة  Disorder Dysthymicاضطراب الاكتئاب  العصابي  .1
 كلكنيا تستمر لفترة أطكؿ مف فترة اضطراب الاكتئاب الرئيسي  ،كشدة الإصابة بيا

المراىقيف  اكالاكتئاب غير المحدد بفئة تصنيفية معينة: كيستخدـ في تشخيص الأطفاؿ  اضطراب .1
يـ شركط التشخيص الخاصة بالفئتيف السابقتيف، كيتمثؿ في اضطراب عسر المزاج عميالذيف لا تنطبؽ 

 Disorderالاكتئاب البسيط    اضطراب كأ Dysthphoric Premenstrualقبؿ الطمث عند الفتيات 

Depressive   Minor  
 :الأعراض الإكمينيكية للاكتئابرابعاً: 

ما تزحؼ ىذه الأعراض ببطء نحك المريض ،  تختمؼ الأعراض في ىذا المرض بشكؿ كاضح، كعادة
كأحيانا ما تظير فجأة كخصكصان بعد عكامؿ مثيرة ،حيث يلاحظ في عديد مف الأحكاؿ تغيير في الشخصية 

بؿ أحيانان يبدأ المرض بأعراض عامة مثؿ:  ،كذلؾ مف قبؿ ظيكر الأعراض الإكمينيكية المميزة ،كالسمكؾ
تكىـ  ،أمراض جسمية ، اتخاذ قرارات إيجابية كسابؽ عيد المريض عمىرة عدـ القد ،التردد ،صعكبة التركيز
 الإدماف . كألات الانتحار اك عمؿ بدنية، كمح

 وتتمثل الأعراض الإكمينيكية للاكتئاب في :
 أعراض إكتئابية وجدانية : -لَا :او 
 الشعكر الشديد بالكآبة كاحتقار الذات . .9

 المعنكية .الشعكر بالانقباض كالضيؽ كىبكط الركح  .1

 الشعكر بتغير لكف الحياة كقيمتيا .  .1

 الشعكر بالذنب كالإثـ . .9

 أس كالحزف الشديد .اليالشعكر بالعجز ك  .4

 الشعكر بالخكؼ كالرىبة مف العالـ القاسي الذم لا يرحـ . .6

 الشعكر بالتشاؤـ المفرط . .7
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 : الأعراض النفسية : ثانياً 
 الوظائف الذىانية :  .9

 التركيز عمىكالسرحاف كعدـ القدرة  الانتباهبالبطء في الاستجابة كقمة  مريض الاكتئاب يتسـ
 كالشعكر بالتعب مف أقؿ مجيكد .   

 التفكير :    .0

 الإجياد الشديد عند التفكير في أبسط الأشياء .

 الإحساس بتأنيب الضمير كالشعكر بالذنب كاتياـ نفسو بالخطيئة كالتمكث الخمقي . -أ 

 تكىـ العمؿ البدنية . -ب 

 الشعكر بعدـ الأىمية كالتقميؿ كالحط مف قيمة الذات .  -ج 

 المريض ضلاؿ العدمية . عمىالضلالات ، حيث يغمب   -د 

 اختلاؿ الآنية كالعالـ الخارجي . -ق 

 صعكبة التركيز كبطء التفكير .  -ك 

 س كخداعات .ك كجكد ىلا -ز 

ثيران ما يفكر في يسكد تفكير المريض التشاؤـ كالأفكار السكداء كتبدك الحياة في نظرة بلا أمؿ كك -ح 
 الانتحار .

 ثالثاً: الأعراض الفسيولوجية وتشتمل :
 اضطراب النكـ . -أ 

 فقد الشيية كنقص الكزف . -ب 

 الإمساؾ   -ج 

 الضعؼ الجنسي كالاضطراب الجنسي الكظيفي. -د 

 حدكث بعض التغيرات الكيميائية. -ق 

 .ةالشككل مف الاضطرابات الحشكي -ك 
 رابعاً : الأعراض السموكية وتشتمل : 

ىماؿ المظير.      عمىالمظير الخارجي : يبدك  -أ   الفرد المكتئب الحزف كالكآبة كا 

 العمؿ كما يعزؼ عف ممارسة أم نشاط . عمىالسمكؾ : حيث تقؿ قدرة المريض  -ب 

النشاط الحركي : كيتميز المريض باليبكط الحركي كالكسؿ العاـ كالخمكؿ الذىني كالجسدم العجز  -ج 
 الجنسي الكظيفي .
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 كؿ في النكـ .صعكبة الدخ -د 

 أداء الكاجبات . عمىفقد الثقة كعدـ القدرة  -ق 

 العزلة . إليالانطكاء كالميؿ  -ك 

 (279-262: 9998)عكاشة ,لو الانتحار حيث يعتبر الانتحار مف أكثر الأعراض خطكرة اك مح -ز 
أعراض جسمية كأعراض  إلي( أعراض الاكتئاب 429 -426: 2229كقسـ حامد عبد السلاـ زىراف ) 

 نفسية .
 لا : الأعراض الجسمية : كثيرة ومنيا : او 

 انقباض الصدر كالشعكر بالضيؽ كالكجو المقنع .  -
 فقداف الشيية كرفض الطعاـ كنقص الكزف كالإمساؾ . -

 الصداع كالتعب لأقؿ جيد كخمكد اليمة كالألـ خاصة ألاـ الظير . -

 كتأخر زمف الرجع .ضعؼ النشاط العاـ كالتأخر النفسي  الحركي كالضعؼ الحركي كالبطء  -

 الرتابة الحركية كاللازمات الحركية . -

 الصحة الجسمية .   عمىتكىـ المرض كالانشغاؿ  -

 ثانيا :  الأعراض النفسية : كثيرة ومنيا :   
 أس كالآسي كىبكط الركح المعنكية كالحزف الشديد الذم لا يتناسب مع سببو . اليالبؤس ك  -
 الذات . عمىرجسي انحراؼ المزاج كتقمبو كالانكفاء الن -

 عدـ ضبط النفس كضعؼ الثقة في النفس كالشعكر بالنقص كنقص الكفاية كالشعكر بعدـ القيمة  -

 فتكر الانفعاؿ كالانطكاء كالانسحاب كالكحدة كالانعزاؿ كالصمت السككف كالشركد حتى الذىكؿ  -

داء كالاعتقاد بأف لا أمؿ في التشاؤـ المفرط كخيبة الأمؿ كالنظرة السكداء لمحياة كاجترار الأفكار السك  -
 الاستمتاع بمباىجيا . عمىضاع الحياة كعدـ القدرة اك الشفاء , كالانخراط في البكاء أحيانان كالتبرـ ب

ىماؿ النظافة كالمظير الشخصي ،   - اللامبالاة بالبيئة ، كنقص الميكؿ كالاىتمامات كنقص الدافعية كا 
 ادية .كالإىماؿ العاـ كعدـ الاىتماـ بالأمكر الع

 بطء التفكير كالاستجابة كصعكبة التركيز كالتردد كبطء كقمة الكلاـ كانخفاض الصكت . -

 الشعكر بالذنب كاتياـ الذات كتصيد أخطاء الذات كتضخيميا كتكقع العقاب . -

لات الانتحار مف اك لة الانتحار في الحالات الحادة كيلاحظ أف أغمب محاك أفكار الانتحار أحيانان كمح -
 ؿ جرعات كبيرة مف الأدكية .اك كأكثر الكسائؿ شيكعان ىك تن الإناث ,
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الذم     DSM.IV.TR كأخيران يحدد الدليؿ التشخيصي الإحصائي الرابع المعدؿ للأضطرابات النفسية
الجكانب الآتية باعتبارىا خصائص مميزة لنكبة  1000أصدرتو الجمعية الأمريكية لمطب النفسي في عاـ 

 الاكتئاب :
الأقل فإن واحداً من الأعراض  عمىأكثر من الأعراض الآتية خلال فترة أسبوعين و  وأة وجود خمس -أ 

 :السرور . والأعراض ىي اوفقدان المتعة  اويكون إما :  مزاج مكتئب 
 كأتقرير ذاتي )مثلان أشعر بالحزف كالخكاء(  عميوكـ تقريبان كؿ يكـ كما يدؿ اليمزاج مكتئب معظـ  .2

 الملاحظة التي يبديو الآخركف ) مثلان يبدك باكيان(.
كـ كتقريبان كؿ يكـ يلامعظـ الأنشطة معظـ  اكنقص كاضح في المتعة كالسركر في كؿ  اكانخفاض  .1

 (.ملاحظات الآخريف اككما تشير ليا التقارير الذاتية )
ف كزف الجسـ في % م4زيادة في الكزف )تغير أكثر مف  اكنقص كاضح في الكزف )بدكف ريجيـ(  .1

 زيادة في الشيية تقريبان كؿ يكـ . اكنقصاف  اكالشير(, 

 الكخـ تقريبان كؿ يكـ . اكالأرؽ  .9

 تأخر حركي نفسي يلاحظو الآخركف كليس مجرد مشاعر ذاتية بعدـ الاستقرار  .4

 فقد الطاقة كؿ يكـ تقريبان . كأالتعب  .6

الذم قد يككف ىذائيان( تقريبان كؿ يكـ ) كليس مجرد الشعكر بانعداـ القيمة كالشعكر المبالغ فيو بالإثـ )  .9
 التأثر حكؿ ككنو مريضان ( اكتكبيخ الذات 

ذلؾ  عمىاتخاذ القرار تقريبان كؿ يكـ )يستدؿ  عمىعدـ القدرة  كأالتركيز  كأالتفكير  عمىنقص القدرة  .2
 ملاحظات الآخريف (. كأبالتقرير الذاتي 

خطة محددة  اكلة  محددة الانتحار اك مح اكنتحارية بدكف خطة تكاتر التفكير في المكت كالأفكار الا .2
 لارتكاب الانتحار.

 لا تناظر الأعراض محكات النكبة المختمطة . .20

 غيرة مف مجالات الأداء اليامة . اكالميني  اكلا تسبب الأعراض أم قصكر في الأداء الاجتماعي  .22

لحالة  كأدكاء(  كأ وستخداماعقار يساء  اكالتأثيرات الفسيكلكجية المباشرة لمادة  إليلا ترجع الأعراض  .21
 طبية عامة ) مثلان زيادة إفراز الغدة الدرقية ( 

تتسـ  اكتستمر الأعراض لأكثر مف شيريف  اكلا ترجع الأعراض نتيجة لفقد عزيز بسبب المكت مثلان  .21
-D.S.M. IV .TR.2000.P.168)خر نفسي حركيتأ كة أراض الذىانيبضعؼ كظيفي كاضح مثؿ الأع

169) 
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 تشخيص الاكتئاب:خامساً: 
ذلؾ اليبكط المزاجي الذم يتممكنا بيف  كأكفاة عزيز،  عمىليس الاكتئاب ىك مجرد ىذا الحزف المؤقت 

 كأمبادلة الحديث مع أحد الرفاؽ،  اكالحيف كالآخر كليس ىك مجرد إحساس بكحدة تنقشع بزيادة صديؽ 
الزملاء، عندما يذكر الاكتئاب تذكر معو الكثير مف خصائص الاضطراب النفسي بما فييا المزاج العكر 
، الشعكر باليبكط، العجز، كبطء عمميات التفكير كبطء التذكر، كانتقاء الذكريات الحزينة كالميينة، ما  كالتشاؤـ

الحزف بعبارة أخرم يعبر الاكتئاب عف كؿ كـ إلا مشاعر الأسى ك يلاكاف يسرنا بالأمس القريب لـ يعد يحمؿ 
يا الأياـ كالشيكر كىذا ىك الاكتئاب المرضي، الذم يعمتمؾ الآلاـ النفسية كالجسمية كالمنغصات التي تمضي 

 .(69: 2222إبراىيـ،  ية )لاو، كعلاجو نفسيان بكفاءة عيعمكـ بالإمكاف التعرؼ يلاأصبح 

   Theories of Depressionالنظريات المفسرة للاكتئاب سادساً: 
تعددت النظريات المفسرة للاكتئاب كفقا لممداخؿ الفمسفية المختمفة التي تؤكدىا النظرية، كمنيا ما يركز 

العكامؿ السيككلكجية  عمىالعكامؿ الفسيكلكجية البيككيميائية مثؿ المنظكر البيككيميائي، منيا ما يركز  عمى
ؿ العكامؿ البيئية اك كالمنظكر السيككدينامي بصفة عامة، كمنيا ما يتننامية مثؿ نظرية التحميؿ النفسي لدىا

الادراكات المعرفية في  عمىالاجتماعية مثؿ المنظكر السمككي،  كأخيران المنظكر المعرفي الذم يركز 
 الاكتئاب.

  Explanations  Biologicalالنظرية البيولوجية   .9
في الاكتئاب ليس بالجديد، فقد تحدث عنو أبك الطب أبك إف الاىتماـ بمعرفة دكر العكامؿ البيكلكجية 

ية تسبب الملانخكليا ، كقد تأخر التفسير البيكلكجي اك قراط كافترض أطباء القرف الثاني أف ازدياد المادة السكد
أصحاب ل (، كير 9292229الدقيؽ للاكتئاب بسبب نقص المعرفة بفسيكلكجية المخ ) حسف عبد المطيؼ 

ؿ اك تنيذلؾ سكؼ  عمىفسيكلكجية، كاعتمادان  اككجية أف الاكتئاب يحدث بسبب عكامؿ كراثية النظرية البيكل
 الباحث التفسيرات البيكلكجية للاكتئاب كفقان لمحكريف ىما :

 Genetic Explainالتفسير الوراثي  :  -أ

ف ىناؾ إة حيث أىمية العامؿ الكراثي في نشأة الاضطرابات الكجداني إليأنصار التفسير الكراثي  مير 
أفرادان معينيف يرثكف استعدادا لعمميات بيكلكجية مضطربة، كقد دعمت نتائج بعض الدراسات تأثير المككنات 

 الكراثية في الاضطرابات الكجدانية خاصة فيما تتعمؽ بالاضطرابات الاكتئابية ثنائية القطب . 
 ExplainPhysiologicalالتفسير الفسيولوجي :    -ب

يكجد نمطاف رئيسياف لمنظرية الفسيكلكجية للاكتئاب، يقكـ  وأن إلير الاتجاه الفسيكلكجي يشير أنصا
أساس اضطراب في الأيض الالكتركليت الخاص بالمرضي المكتئبيف. كيعتبر كمكريد  عمىؿ ك لأالنمط ا
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القدرة الكامنة كالتحكـ في استثارة الجياز  عمىالصكديكـ ككمكريد البكتاسيكـ ىاميف بصفة خاصة في الإبقاء 
يـ صكديكـ أكثر خارج النيركف كبكتاسيكـ أكثر يلدالعصبي. كمف الملاحظ أف الأشخاص العادييف يكجد 

.أما النظرية الفسيكلكجية الثانية، فتعتبر  داخمة ، كلكف في المرضي المكتئبيف يككف ىذا التكزيع مضطربا ن
كركث في عنصريف رئيسييف مف كيمياء الدماغ : نكرباييف فريف كسيركتكنيف ، الاكتئاب عبارة عف قصكر م
 .(229-226, 1001ككلاىما ناقلات عصبية )فايد 

العامؿ الكراثي، كالعامؿ  عمىكيتضح مما سبؽ أف النظرية البيكلكجية ركزت في تفسيرىا للاكتئاب 
يف يرثكف استعدادا لعمميات بيكلكجية مضطربة كىـ ضح العامؿ الكراثي أف ىناؾ أفرادان معيناك الفسيكلكجي فقد 

أحدىما ( كأف البيئة تمعب دكر في  كأ فيلديـ تاريخ أسرم سابؽ مع الاكتئاب ) اكتئاب الكايلدالأفراد الذيف 
 نمك الاكتئاب ، كلكف في الأساس الكراثة كالجينات ىي التي تمعب الدكر الأكبر في الإصابة بالاكتئاب .

 ميل النفسي: وجية نظر التح .0
أف فقداف المكضكع كبخاصة مكضكع  لفي العرض الآتي نظرية التحميؿ النفسي التي تر  يتناكؿ الباحث

طبيعة العلاقة السابقة  عمى الحب ىك أىـ محرؾ لحالات الاكتئاب كتعتمد خطكرة الحالة الاكتئابية
اعتبار خبرات الفقد  إليضافة الأسمكب الذم يتبعو الإنساف لتعكيض حالة الفقد، بالإ عمىبالمكضكع، ك 

فقد حبيا كاىتماميا في مراحؿ باكرة مف الطفكلة ، إذ تعد ىذه الخبرات مف أىـ  كأاي يعمالباكرة، مثؿ فقد الأـ ف
 (. 2046 ،2222 :فكدهك الاكتئابية الذىانية)سميماف  للاضطرابات العكامؿ المييئة

فنتيجة  .(2219ضحو كارؿ أبراىاـ) ك أالمرحمة الفمية كىذا ما  إليب كفقا لمنظرية تئاكترجع جذكر الاك
الإفراط فيو يحدث تثبيتان عند ىذه المرحمة كبصفة خاصة فيما يتعمؽ بتقدير الذات  اكلعدـ كفاية الإشباع 

فإف الشخص الذم يعاني مف الاكتئاب يستجيب ليذا الفقد بنفس  ي،لاكبغض النظر عف طبيعة الفقد الح
استجاب بيا لممكقؼ الصدمي في طفكلتو الباكرة كالذم يتعمؽ في أغمب الأمر بفقد مكضكع حبيب  الشدة التي

حالة العجز كالاعتمادية التي مر بيا حيث الفقد الأصمي  إلييجعؿ الفرد ينكص  يلاو، فالفقد الحيلد
 .(2020: 2221عسكر، ك لممكضكع.) سلامة 
بأنو إنساف  Fenichelؿ خبحث عف الحب" كيصفو فين أف الاكتئاب ما ىك إلا "صرخة Radoكيرم رادك 

الطمكحات ، كأف الاكتئاب  اكمدمف لمحب كالنظرة الأشمؿ للاكتئاب تتمثؿ في العجز عف تحقيؽ الحاجات 
أم حاجة مف الحاجات لمنح الحب( كالصراع الذم يحدث  –نتيجة لإحباط  اكيحدث نتيجة لمفشؿ في إرضاء 

 .(22: 2222في الذات كالمرتبط بفشؿ أم منيا)إبراىيـ،
كىذا ما كضحو فركيد بقكلو" إف الانطباعات المتعمقة بتمؾ الفترة )الطفكلة( رغـ أف معظميا قد طكاه 

محكىا، بؿ كتصنع الأساس لأم اضطرابات عصبية فيما  نمك الفرد لا يمكف عمىالنسياف إلا أنيا تترؾ آثارا 
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ضحت الدراسات أف الفرد في مرحمة المراىقة يصبح أكثر حساسية ليس فقط لمفقداف الذم يحدث اك كقد  بعد.
 خبرة بيا انفصاؿ. اكلو كلكف لأم صراع 

 وجية النظر السموكية: .2
د بدأ متأخران مقارنة بالاتجاه التحميمي الرغـ مف أف اىتماـ السمككييف بنشأة الاكتئاب كتطكره ق عمى

النفسي، إلا أف الكقت الحاضرة يشيد إسيامان كبير لمسمككييف، في ىذا المجاؿ، كظيرت اتجاىات سمككية 
ـ الاجتماعي كالتي تطكرت عمعديدة تفسر الاكتئاب، كمف أكثر النظريات السمككية في ىذا المجاؿ نظرية الت

ـ عمـ السمككي كالتعمفي ميداف نظريات الت Lewinsohn ا يعتبر ليكنسكف، كم Bandura يد بندكرا عمى
 الاجتماعي. 

مفيكـ التدعيـ كخاصة نقص التدعيـ  عمىـ في تفسير السمكؾ عمكتعتمد المفاىيـ الأساسية لنظرية الت
لاىتماـ نتيجة الإيجابي ، كتفسر النظرية السمككية أسباب حدكث الاكتئاب بيذه الصكرة " أف افتقاد التدعيـ كا

فقداف مف تحب يجر منا مصدر ىائلا مف مصادر الدعـ النفسي كالمعنكم مما يجعمنا مستيدفيف  اكلمكت 
علاقة اجتماعية،  اكمينة  اكبمعني آخر أف الاكتئاب ما ىك إلا نتيجة مباشرة لخسارة شخص  اكللاكتئاب 

 (.296 – 294: 2222كانت مستقبؿ مصدر ثرم مف مصادر التدعيـ )إبراىيـ، 
كالافتراض الرئيسي لمنظريات السمككية عف الاكتئاب ، ىك أف انخفاض معدؿ السمكؾ الناتج كما يتعمؽ 

ارتفاع معدؿ الخبرات  اكبو مف مشاعر القمؽ كعدـ الارتياح ينتج عف انخفاض معدؿ التدعيـ الإيجابي، 
زيادة الأحداث  اكالثكاب المرغكب فيو، الكريية كالبغيضة، كىذا بمعني أف حالة الاكتئاب تنتج عف انخفاض 

حالة الاكتئاب كمف ىنا فإف الفكرة الرئيسية عند أصحاب النظريات السمككية  إليغير السادة، ككميا تؤدم 
 إليىي أنو يحدث نتيجة لشكمية مف العكامؿ تتضمف انخفاض تفاعلات الفرد مع بيئة المؤدية  عف الاكتئاب،

التي تككف بمثابة عقاب لو )عبد الخالؽ ك الصبكة،  اكزيادة معدؿ الخبرات السيئة،  اكنتائج إيجابية لو، 
2226 :242) 

أف الاكتئاب غالبان ما يحدث عندما يفقد المرء التدعيمات التي كاف يحصؿ  Lewinsohn كيرم لكنسكف
 يا مف قبؿ ،كيتطكر الاكتئاب حسب كجية النظر السمككية كالآتي: يعم

 يا بصكرة مستمرة.يعمكاف مف السيؿ الحصكؿ  تدعيمات -أ 
 ىذه التدعيمات بسبب فقد مصادرىا ىذه التدعيمات. عمىعدـ الحصكؿ  -ب 

 شعكر الفرد بأف عدد أمف التدعيمات قد فقد. -ج 

 ة.عمىينجـ عف ذلؾ الانسحاب الاجتماعي ، كعدـ الاىتماـ بالأنشطة كعدـ الفا -د 

 (.40: 2226)إماـ معاناة الفرد مف الاكتئاب  إليثـ ينتيي ىذا  -ق 
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 وجية  النظر المعرفية في الاكتئاب : .2
لت النظرية المعرفية تقديـ إطار لتفسير السمكؾ الإنساني كمف أىـ ىذه النظريات، نظرية بيؾ اك لقد ح

في الاكتئاب، نظرية العزك المتعمـ لسميجماف، كالقاسـ المشترؾ بيف ىذه النظريات ىك الاىتماـ بالبحث في 
لفرد لذاتو كلمعالـ مف حكلو كما ىي تكقعاتو كاعتقاداتو عف نتائج الأحداث التي يمر بيا، كما كيفية إدراؾ ا

 ىي العكامؿ المسئكلة عف ىذه الأحداث ، كسكؼ أتناقش بشكؿ مكجز نظرية بيؾ كنظرية العزك للاكتئاب.
 نظرية بيك: 

الكثير مف أسباب الاكتئاب  سيامان آخر في المنحني المعرفي يمكف مف خلالو فيـإقدـ بيؾ كزملائو 
 كأحد الأمراض النفسية التي تعتبر مف أخطر الأمراض التي تكاجو الإنساف.

الفرد فغالبان ما  لدلكيرم بيؾ كزملاؤه أف الاكتئاب غالبان ما يحدث نتيجة لمعمميات المعرفية السمبية    
لينفسو ك  إليينظر الفرد  ليخبراتو ك  ا  كيسمي بيؾ ىذه الأنماط بالثالكث  ية،مستقبمو بصكرة تتسـ بالسمب ا 

 كىك كالآتي:  Cognitive Triadالمعرفي السمبي 
نفسو دائما ما تككف سمبية إذ يعتبر نفسو ناقص الكفاءة ، كيعاني مف  إلي: نظرة الفرد لوالمكون الا 

رد في نفسو ، فيك نقائض فيزيقية كعقميو يفترضيا الف إليعزك خبراتو غير السارة  إليالقصكر كالنبذ كالنزكع 
غالبية  لدلالقناعة كيكجد ىذا المككف  اكيعتبر أنو تنقصو الخصائص التي يراىا أساسية لتحقيؽ السعادة 

 المرضي الاكتئابييف في تقدير بيؾ. 
 عمىأف يرم عالمو الشخصي  إليكىك التفسير السمبي غالبان لمخبرة ، فالمريض ينزع  المكون الثاني:
 اكزىا في طريؽ تحقيؽ أىدافو في الحياة، اك غير معقكلة  كما يتكقع عراقية يصعب تج أنو يتطمب منو أمكر

 الإشباع. اكأنو محركـ مف الشعكر بالمذة 
المستقبؿ بصكرة سمبية، فالمريض يتكقع أف تستمر متاعبو  إلي: كىك عبارة عف النظرة المكون الثالث

كالحرماف كالإحباط، كىك يتكقع الفشؿ في كؿ ما تعد  ة دكف نياية ، كىك لا يرم أمامو غير المصاعبيلاالح
أف الأفراد المكتئبيف  ل(.كاستكمالا لكجية نظر بيؾ الذم ير  111 – 112:  2220، مميكوو مف أعماؿ ) يعم

محرؼ مما يؤدم  اكقد يتعرضكف للاكتئاب نتيجة لتفسيرىـ الخبرات كالأحداث التي يمركف بيا بأسمكب مشكه 
 ب الآتية:يلاالمكتئبيف في الأس لدلب التفكير يلالكـ الذات، كسكء إدراؾ الذات، كقد حدد بيؾ أس إلي

 الاستدلال الخاطئ: -أ 

الرغـ مف عدـ كجكد أدلة  عمىعناصر معينة في المكقؼ  عمىاستنتاجات  كأكيعني بناء تعميمات 
 كجكد أدلة ضعيفة . اكمدعمة 
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  Selective Abstractionالتجريد الانتقائي:  -ب 
 كيعني عزؿ خاصية عف سياقيا العاـ مع تأكيدىا في سياؽ آخر لا علاقة لو بالنتيجة السمبية السابقة. 

  Overgeneralizationالمبالغة في التعميم:   -ج 

الذات ككؿ بمعني الانتياء لنتائج شمكلية حكؿ  قيمتو  عمىكيقصد بيا تعميـ خبرة سمبية منعزلة 
 كقدراتو كأدائو.

  Magnification & Minimizationالتيويل والتيوين -د 

 أم المبالغة في الإدراؾ جكانب القصكر الذاتي، كالتيكيف مف المزايا كالنجاح لشخصي.

 Self  Blamingلوم وانتقاد الذات  -ه 

 (192 -190: 2229الفرد مف نقائص كعيكب )مميكة،  لدلإساءة تفسير الأحداث يبرز ما 
كىكذا تمعب عمميات التفكير دكرا كبيرا في حدكث الاكتئاب حيث يتسـ المكتئبكف بخصائص منطقية 

تشكيو ما يحدث ليـ كيستنبطكنو استنتاجات غير منطقية في تقديـ أنفسيـ كعالميـ  إلي، كما يميمكف ةخاطئ
 كمستقبميـ.

 :Learned Helplessness theory of Depressionمم في الاكتئاب لسميجمان:نظرية العجز المتع .5
مف ركاد ىذه النظرية، كيتفقكا مع بيؾ في التأكيد   Seligman& Abramsonيعد سميجماف كابرامسكف 

أف المعرفة تمعب دكران ىامان في نشأة كاستمرار بؿ كعلاج الاكتئاب، فبنما يعتقد بيؾ أف التقييـ السمبي  عمى
لمذات ىك أساس الاكتئاب، فإف أصحاب نظرية العجز يعتقدكف أف الاكتئاب يحدث حينما يعتقد الفرد أنو لا 

 سمككو لف يككف مؤثران في النتائج التي تميو.أف  اكسمككو  عمىالنتائج المترتبة  عمىالسيطرة  اكيمكنو التحكـ 
أس معان، بدلان مف أف يتصكر أنو يلاأف الشخص للاكتئاب يستشعر بالعجز ك  ىإل كتكصؿ سميجماف

يقيـ  يلايمكنو ببذؿ الجيد أف يحسف حالتو، فيعتقد أنو ريشو في ميب الريح كاقع تحت رحمة الأحداث ، كبالت
       (212، 2222كفاءة   )فطيـ ة في يلاأنو أقؿ فع عمىنفسو 

مف حيث أف المكتئب يعتقد في عدـ  (Abramson, etal , 1988)كىذا ما قرره " إبرامسكف كآخركف 
يشعر بعدـ الكفاية كانخفاض تقدير الذات، كيصبح أقؿ دافعية كأكثر  اليالتحكـ في الأحداث كبالت عمىالقدرة 

المستقبؿ  إليجز ثـ يمتد تكقع الفشؿ مف خبرات الماضي الفاشمة سمبية كفي النياية يككف أدارؾ الفشؿ كالع
فالاكتئاب  ؛يا بالفشؿيعملة طالما ىي محككـ اك س فلا أمؿ في المستقبؿ كلا جدكل مف المحاليأحيث يصبح 

يدرؾ عدـ التحكـ كيعقبو انخفاض تقدير الذات كمع تعرضو لمضغكط يدرؾ العجز فيككف الفشؿ ثـ يتكقع 
 . (Davison & Neale, 1990,.228- 234)أساليمستقبؿ فيككف الفشؿ في ال
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  الانتحاريةالانتحارية  والأفكاروالأفكارالانتحار الانتحار المحور الثالث:المحور الثالث:
  تمييد: تمييد: 

الانتحار أشد أشكاؿ الاعتداء عمى الذات.  كعمى الرغـ مف أنو محرـ في كؿ الأدياف،  لأف الركح 
نما ىي أمانة  أف تيسترد.  كمثمما لا يختار الإنساف كلادتو لا يستطيع أف يحدد ليا  إليليست ممكان للإنساف،  كا 

الذيف ينتحركف أشد أشكاؿ العذاب يكـ القيامة كمع ذلؾ يكجد  ليانيايتيا،  بإرادتو.  كقد كعد الله سبحانو كتع
ة خمؼ لكف الانتحار،  كبعضيـ ينتحر بالفعؿ.  كميمة العمـ ىي إيجاد الأسباب الكامناك أشخاص كثير يح

 ((410410، ، 10061006)رضكاف، )رضكاف، ىذا السمكؾ  كفيمو كتفسيره كالكقاية منو.  
ية،  إذ يخمؼ سنكيا اك يعتبر الانتحار مشكؿ عالمي لمصحة العمكمية كفي الكقت نفسو ظاىرة جد مأس

كـ اليحالات كفاة في بعض البمداف أكثر مف تمؾ التي تخمفيا جرائـ القتؿ كحكادث المركر،  كفي إطار 
العالمي لمكقاية مف الانتحار رصدت منظمة الصحة العالمية أكثر مف مميكف شخص ينتحر سنكيأ كفي سنة 

مميكف كنصؼ المميكف كىي تكقعات جد مخيفة،  لأف الأسباب كالعكامؿ  إليسيصؿ عدد الحالات  1020
                                         المساعدة عمى الانتحار لف تتناقص مستقبلان.                                

سنة فإف  14 - 24لعؿ الفئة الأكثر تضرران،  ىي فئة الشباب بيف  -كحسب منظمة الصحة العالمية 
 اككؿ كفاة عف طريؽ الانتحار تنتج عنيا مخمفات تدميرية عمى جميع المستكيات سكاء كانت نفسية 

مشترؾ بيف جميع المجتمعات،  لكف الاختلاؼ كيبقى في نظرىا  اقتصادية.  كالانتحار ىك فعؿ اكاجتماعية 
 Emile و، كىذا مف خلاؿ الطريقة التي يتـ بيا كدرجة تكاتره في مختمؼ الفترات كالعصكر كحسب يإل

Durkheim بكضع كتاب كامؿ سماه الانتحار في دراسة ما كاف يسميو ظاىرة اجتماعية  2229الذم قاـ سنة
 في تقييـ كعي مجتمع ما.                                                                         ان عام ان لانتحار مؤشر كالذم يعتبر معدؿ ا

 اكغير مباشرة مف فعؿ سمبي  اككيعرؼ الانتحار عمى أنو قتؿ النفس إراديا، كىك ينتج بطريقة مباشرة 
القضاء عمى الحياة،  كحسب  إليكجكب الكصكؿ  إيجابي تقكـ بو الضحية،  ىذه الأخيرة تعرؼ مسبقان 

لة الانتحار فيذا المصطمح اك المكسكعة البريطانية فيك فعؿ تدمير الذات الطكعي المقصكد،  أما عف مح
بطريقة رمزية كقد لا يصؿ بيذا  اكيشمؿ كؿ فعؿ يضع الفرد مف خلالو حياتو في خطر إما بطريقة ىادفة 

و،  بؿ نتحدث عف أشخاص يإللأمر ليس فقط متعمؽ بانتحار فشؿ الكصكؿ ا يلاالمكت،  كبالت إليالفعؿ 
أىمية ربط ىذا المفيكـ بالمراىقة إذ أنيا فترة صراعات كليا  إليمنتحريف كميكؿ انتحارية،  كما يجب التنكيو 

 خصائصيا كمتطمباتيا خاصة عمى المستكل النفسي كالاجتماعي كأىميتيا الكبيرة في شخصية الفرد.  كىي
المرحمة التي تككف فييا كؿ الاحتمالات كاردة بسبب ىشاشة الفرد كعدـ قدرتو عمى اتخاذ قرارات حاسمة 
ككذلؾ تأثره بمختمؼ الظركؼ الصعبة التي يعاني منيا كالصدمات المختمفة التي يتعرض ليا كلعؿ أىـ ىذه 
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الفشؿ  اكلفشؿ في البكالكريا مثلا الصدمات ليي صدمة الفشؿ لما ليا مف أثر بميغ في نفسية المراىؽ كيعد ا
ف كثيرا اك العاطفي مف المشكلات التي تمثؿ محيط محفز كملائـ للإقداـ عمى الانتحار كمح لة الانتحار.  كا 

 اكالبحث عف الأسباب الكامنة كراء ىذا الفعؿ مفسرا إياىا بتعرض المراىؽ الذم يح إليمف العمماء مف ذىب 
 اكالذيف ح لأكلئؾالنفسي  كسائؿ الدعـؿ العمماء أيضان التفكير في أنجع  اكؿ الانتحار لصدمة فشؿ، كقد ح

 .(222، 1002لكا الانتحار  )ككرغمي، 
  تعريف )الأفكار الانتحارية(:تعريف )الأفكار الانتحارية(:أولًا: أولًا: 

 اكفعؿ يعرض الفرد مف خلالو حياتو لمخطر،  إما بطريقة ىادفة  اكيشمؿ ىذا المصطمح كؿ  فكرة 
و،  إليالأمر ليس فقط متعمؽ بانتحار فشؿ الكصكؿ  اليحد المكت.  كبالت يإلبطريقة رمزية،  كلا يصؿ بو 

نما بأفراد منتحريف كميكلات  كأفكار انتحارية. كالكاقع أف مح  إليالانتحار تعرؼ عمى أنيا حمكؿ تيدؼ  لةاك كا 
زىاؽ الركح دكف الكصكؿ  حار عمى أنيا لة الانتاك ىذه الغاية.  كما يمكف تعريؼ مح إليالقضاء عمى الحياة كا 

ككنيا تعبر عف نتيجة ما قاـ بو الفرد المنتحر،   إليلة لإنجاح فعؿ تدمير الذات عمدا، ىذا بالإضافة اك مح
لة انتحار اك الانتحار،  فإف نتيجة عممو ىي القضاء عمى حياتو أما العكس فينتج عنو مح لةاك فإذا نجحت مح

ؿ الانتحار عمى  اكصراعات شديدة يعاني منيا الفرد محلة الانتحار في معظـ الحالات باك فاشمة.  ترتبط مح
اذ تبمغ نسبة الانتحار عند الأشخاص  ،صمة بمعاشو النفسي كبالاضطرابات التي يعانييا كبخاصة الاكتئاب

الذيف يعانكف مف الاكتئاب أعمى بثمانيف  ضعفان مف الأشخاص مف المجمكعات السكانية العادية. كما ترتبط 
ية كالفصامات كالاضطرابات الكجدانية، أم الاضطرابات القطبية كاليكس، كاضطرابات الأمراض الدماغ

 ..((412412، ، 10061006)رضكاف، )رضكاف، الشخصية كاضطرابات القمؽ كنبات اليمع بدرجة مرتفعة مع الانتحار
كالتي قد تختمؼ في  كيعرؼ التفكير بالانتحار كما الأفكار التي تخدـ الفرد في قتؿ نفسو  نفسو

ىذه الأفكار مف أفكار  حاك خطكرتيا  تبعا لخصكصية خطط الانتحار كدرجة نية  الانتحار.  يمكف أف تتر 
أفكار دائمة تتضمف خطط لقتؿ النفس كالانشغاؿ بالتدمير الذاتي  إليعابرة فيما يتعمؽ بتفاىو ىذه الحياة 

 س. يألاع كالتفكير في الانتحار.  يرتبط أيضان بشكؿ كثيؽ م
  الانتحار في المراىقة:الانتحار في المراىقة:ثانياً: ثانياً: 

تشكؿ مرحمة المراىقة كاحدة مف التحديات التي تكاجو المجتمعات فيي مف المحطات الحرجة في مسيرة 
مشكلات  إليالفرد نظران لتسارع كتيرة النمك فييا كلقكة الغرائز مف لبيدك كعدكانية،  مما يعرض المراىؽ  نمك

 يلاالخارجي.  فالمراىقة ىي المرحمة التي يكتمؿ فييا النضج الجسمي كالانفعالتكيؼ مع الذات كالمحيط 
كالعقمي كالاجتماعي، كتبدأ بكجو عاـ في الثانية عشرة،  كتمتد حتى الكاحدة كالعشريف.  كبالرغـ مف أف 

عداىا في الظيكر،  إلا أنو مف الخطأ القكؿ بأف ىذه التغيرات ىي سبب ما  التغيرات العضكية تسبؽ ما
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ان كاجتماعيان كعقميان كتتفاعؿ كؿ ىذه يلايحدث لممراىؽ، فكما أف ىذا المراىؽ ينمك جسميا، فإنو كذلؾ ينمك انفع
                   العناصر في ظاىرة كمية عامة تسمى المراىقة.                                          

ذا كانت الطفكلة الثالثة فترة كمكف جسمي كانفع  قفزة في النمك اك،  فإف المراىقة مرحمة طفرة يلاكا 
جو النمك النفسي.  ك أالجسمي كتقمب شديد في الانفعالات،  كما تتميز ىذه المرحمة بظيكر مشكلات في جميع 

ذا كانت بعض ىذه المشكلات ترجع   اكة إىماؿ تربكم ج،  فإف بعضيا الآخر ىك نتيأسباب عضكية إليكا 
 اضطراب في الرعاية مف طرؼ البيئة المحيطة بالمراىؽ.   اكقسكة في غير محميا،  

تتميز المراىقة بازدياد النشاط الغريزم مف جنس كعدكانية كازدياد المكانع الذاتية الخارجية التي تعمؿ 
حباط كالميؿ لتصريؼ الفائض مف ىذه العدكانية إما عف الشعكر بالإ يلاعمى صدىا ككبح جمكحيا، كبالت

الإعتداء عمى الآخريف. كبالنسبة لتصريؼ العدكانية عمى الذات نلاحظ ميؿ المراىؽ أحيانان  كأطريؽ الذات 
 العقاب الذاتي الذم يتخذ أشكالا متعددة مثؿ:  إلي
  الميني اكتبني الفشؿ الدراسي. 
  .التشدد عمى الذات كعمى الجسد مف خلاؿ الزىد كالتقشؼ كالحرماف 
  التكفير عف ذنكب لـ ترتكب كالنقد القاسي لمذات؛ إليعدـ الرضا عف الذات كالميؿ 
  جو ك أالأمراض كالاضطرابات السيككسكماتية مثؿ بعض الحساسيات كصداع الرأس فيي تمثؿ كجيا مف

 لـ الجسمي أخؼ كطأة مف كره المرء لذاتو بسبب عدكانيتو الزائدة. الكراىية غير المبددة حيث يعتبر الأ
  .)تكريط الذات بمشكلات تستدعي العقاب )تمرد،  عصياف 
  تعريض الذات للأخطار مثؿ الانغماس في التدخيف كالمسكرات كالمخدرات كقيادة السيارات بسرعة

 تطرؼ المضر. جنكنية كالإستيتار بقكاعد الصحة كالسلامة كتبني السمكؾ الم
  .كلعؿ الانتحار يمثؿ قمة العنؼ الممارس عمى الذات 

الانتحار في الظاىر سمككا عبثيا لا معنى كلا تبرير لو،  لكنو في الكاقع تصرؼ لو أسبابو  يبدك
ح السمكؾ الانتحارم بيف اك اعية،  إنو بالتحديد عممية قتؿ الذات بكاسطة الذات،  كيتر ك كمسكِّغاتو العميقة اللا

لات المتكررة لفتا لمنظر كطمبا اك مة )التيديد بالانتحار مف خلاؿ المحاك الدائـ بو كبيف المس كأ لتفكير العابرا
ما يسمى بالانتحار البطيء مثؿ  اك. كما أف ىناؾ سمكؾ مكافئ للانتحار عمىلممساعدة( كبيف التنفيذ الف

رار كالنتائج كتتزايد نسبة انتحار المراىقيف رفض الطعاـ كالإدماف عمى المخدرات رغـ الإدراؾ الكاعي بالأض
خاصة مع تعقيدات الحضارة كضغكطاتيا كىي تخؼ إباف الحركب لإمكانية تكجيو العدكانية ضد 

 ( ( 995995، ، 02290229)كورغمي، )كورغمي، الآخريف
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  أسباب الانتحار لدى المراىقين:أسباب الانتحار لدى المراىقين:ثالثاً: ثالثاً: 

في تحميؿ أسباب الانتحار لدل المراىقيف، تبيف كجكد أسباب كثيرة كمتنكعة تختمؼ باختلاؼ الأفراد 
كاختلاؼ البيئة الاجتماعية كالظركؼ التي يعيش فييا الفرد.  كيتبيف مف ىذه الدراسات أف أىـ الأسباب التي 

 لة الانتحار ىي:  اك مح اكالانتحار  إليتدفع المراىقيف 
 أسباب ظرفية: .9

الأحداث الأشد  إلييمكف ربطيا بالأحداث التي يعيشيا المراىؽ، انطلاقان مف الأحداث البسيطة 
خطكرة، كىي تتعمؽ في أكثرىا بنظاـ العلاقات القائمة بيف المراىؽ كأىمو مف جية، كعلاقاتو بالآخريف مف 

مراىؽ في البقاء خارج المنزؿ :  المنع المفركض عمى اليلاجية ثانية. كيمكف تحديد ىذه الأحداث بالشكؿ الت
لكقت متأخر، رفض الأىؿ تحقيؽ بعض مف متطمباتو، قصكر الأىؿ المادم لشراء ما يرغب بو، المشاحنات 
مع الرفاؽ،  الفشؿ الدراسي، علاقة فاشمة مع الجنس الآخر، إدخالو في مدرسة داخمية،  انييار كضع الأسرة 

 أحد المقربيف.   اككخصكصان الأب   الاجتماعي _ الاقتصادم،  فقداف شخص عزيز،
 أسباب اجتماعية: .0

 يمكف تصنيفيا بنكعيف:  
 أسباب عائمية:   .9
  التفكؾ العائمي 
  الأـ الكحكؿ.   اكانعداـ الأمف كالعاطفة نتيجة عكامؿ مختمفة أىميا:  تعاطي الأب 
  .المشاحنات بيف الزكجيف 

 ف.  يلدغياب أحد الكا 

  أحدىـ.  كأ فيلدمكت الكا 

    .مرض الأىؿ الطكيؿ 

 ينظر ليذه الأسباب باعتبارىا دلائؿ عمى ضعؼ المركنة كالتي تعمؿ ككسيط محفز باتجاه  يلاكبالت
 تطكر الأفكار الانتحارية.   يلاتطكر حالة مف الاكتئاب كبالت

الأب كلقد استأثر الاىتماـ في دراسة الأسباب العائمية بمشكمة غياب الأب انطلاقان مف فكرة أف سمطة 
كعاطفة الأـ ىما الركناف الأساسياف في تكازف العلاقات الأسرية.  فالسمطة ليست قمعان دائمان،  بؿ ىي أيضان 

ة،  كلا يستطيع تأكيد ذاتو إلا مف خلاؿ الصراخ كالعقاب اك سند كدعـ عاطفي.  فالأب الذم لا يعرؼ إلا القس
فينشأ الأبناء عمى فكرة السمطة القاسية كالقمعية،   الجسدم، لا يمكنو أف يفرض السمطة العادلة كالثابتة، 

 مرحمة المراىقة فإنيـ يستجيبكف بطريقة عدكانية مماثمة.    إليكعندما يصمكف 
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 أسباب اجتماعية:  .0

أفَّ مستكل الأسرة الاجتماعي _ الاقتصادم كالمستكل الثقافي ليس ليما تأثير  إليتظير الدراسات 
لكف اك يح اككبير في دكافع الانتحار لدل المراىقيف.  فمقد تبيف مف ىذه الدراسات أف المراىقيف الذيف ينتحركف 

ككذلؾ عامؿ السكف جميع الطبقات الاجتماعية كالاقتصادية كالثقافية بشكؿ متعادؿ.   إليالانتحار ينتمكف 
 الذم يؤثر فقط في حاؿ شكؿ انعكاسان لأزمات عاطفية.  

الفشؿ المدرسي الذم يعيشو المراىؽ كجرح نرجسي عميؽ.   إليفالسبب الاجتماعي الأكثر تأثيران يرجع 
كمما يزيد في خطكرة ىذا العامؿ،  مكقؼ الأىؿ الذيف يسقطكف الآماؿ عمى أبنائيـ كيأممكف تحقيؽ ما لـ 

 ما يبتغكف.   إلياستعماؿ القمع كالقكة لمكصكؿ  إليتمكنكا مف تحقيقو مف خلاليـ.  فيمجؤكف ي
كىكذا، فإف الفشؿ المدرسي يشكؿ نقطة التقاء ظركؼ سمبية كشكؿ خاص مف التكظيؼ كالتأثير 

 القمعييف. 
 جماعات الرفاق:  إليالانتماء  .2

ماعية،  ىي تنى آخر،  عزلة المراىؽ الاجبمع اكإف عجز المراىؽ عف الانخراط في مجمكعة ما،  
 مرحمة الطفكلة.  كىذا العزؿ الاجتماعي يتخذ أشكالان مختمفة:   إليظاىرة ترجع في الكاقع 

   .العزؿ نتيجة لشعكر المراىؽ بضعفو كعجزه عف تحمؿ المنافسة ضمف المجمكعة 
  و بأم نفع.  يعميا لا يعكد يإلالمجمكعة عمى أنيا ليست بذم فائدة،  كاف الانتماء  إليالعزؿ نتيجة لمنظر 
   .كأحيانان يككف العزؿ نتيجة لشعكر المراىؽ بأنو لا يممؾ الحؽ في ترؾ أىمو لأنو يشعر بالارتياح معيـ 
 ؿ غريب في علاقة الأـ/ الطفؿ،  ك أفاستمرار العلاقة الطفمية السابقة بيف المراىؽ كأمو،  كظيكر الأب ك

كاستحالة تخطي العلاقة الثلاثية،  تشكؿ جميعيا العكامؿ التي تفسر عدـ امكانية التنشئة الاجتماعية،  
 المراىؽ.   إليعيصب الأحداث،  لو نتائج إيجابية بالنسبة  إليكـ اف الانتماء يلامف المعمكـ 

  مف خلاؿ تفريغ العدكانية في تصرفات جماعية.  الاندثار الذاتي  إليينزع عف المراىؽ الميؿ 
   ،"الدفاعية ضد شحنات الاندثار كالمكت.   لآلياتيعزز  كبالتالييعزز كيقكم الميكؿ "المبيدية 
   .اتحاد الطاقات يقكم مشاعر الحماية ضد اتحاد الأخطار الخارجية المتأتية مف عالـ الراشديف 

 الدفاعية ضد الميكؿ الاندثارية.   الآلياتىكذا فإف العزؿ الاجتماعي يعيؽ تشكؿ 
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 أس بالانتحار:لياعلاقة الاكتئاب و  رابعاً:
ف فحص كمراجعة حالات الانتحار تؤكد أف نسبة كبيرة منيا كانت تعاني مف حالات اكتئاب نفسي إ

لة اك كتعد المح( 978: 0229لشربيني، شديد في الكقت الذم أقدمت فيو عمى ارتكاب فعؿ الانتحار)ا
(كعمى  :962Marcelli, 2001الانتحارية ملاحظة إكمينيكية شائعة عند المراىقكف المشخصكف بالاكتئاب. )

العكس مف الفكرة السائدة حكؿ ارتباط الانتحار بحالات الاكتئاب الشديدة فإف بعض حالات الاكتئاب النفسي 
قد تسبب عجز المريض عف الإقداـ عمى الحادة التي تككف مصحكبة بالبطء الحركي الشديد كىبكط الإرادة 

تنفيذ الانتحار رغـ أف الفكرة تدكر برأسو. في نفس السياؽ لاحظ الأطباء النفسيكف أف الإقداـ عمى الانتحار 
يحدث في ىؤلاء المرضى بعد أف يتمقكا العلاج حيث يبدأ المريض في التحسف الحركي قبؿ أف تزكؿ أعراض 

 ا يمكف تنفيذ عممية الانتحار.الاكتئاب في بداية الشفاء كىن
كفي الحالات المبكرة مف الاكتئاب قد يقكـ المريض بإيذاء نفسو حيف يلاحظ أف ىناؾ تغييران ىائلا قد 

لات اك جدير بالذكر أف مرضى الاكتئاب يقكمكف بتنفيذ مح أصابو كلـ يعد يستطيع التحكـ في حالتو النفسية.
ىناؾ ك  كىك الكقت الذم تككف فيو مشاعر الاكتئاب في قمتيا. لىك الانتحار عادة في ساعات الصباح الا

يـ دافع قكم للإقداـ يلدبعض العلامات التي يستدؿ بيا الأطباء النفسييف عمى أف بعض مرضى الاكتئاب 
و القدرة يلدعمى الانتحار: مف ىذه العلامات إحساس المريض بالضيؽ الشديد كبأف صبره قد نفذ كلـ يعد 

البحث عف حمكؿ ليا لأف  اككىك في ىذه الحالة يبدك مستسمما كلا يرحب بمناقشة مشكلاتو  عمى الاحتماؿ،
الحؿ بالتخمص مف الحياة يبدك أمامو ككأنو الخيار الكحيد كالأمثؿ في حيف يغمؽ الباب أماـ أية حمكؿ أخرل 
كقد يتساءؿ المريض عف أىمية الحياة كقيمتيا كيذكر انو لا سند لو في ىذه الدنيا كاف الحياة مظممة كلا أمؿ 

 (.979 -978: 0229لشربيني، في المستقبؿ )ا
% مف المراىقيف الذيف يقكمكف 94( أف 9988" )Collكول" "" " كBrentبرانت" "بينت دراسة " كما

" Chabrol" ""شابروللات انتحارية يعانكف مف اكتئاب أساسي. في نفس السياؽ أسفرت دراسة اك بمح
انتحارية يعانكف مف لات اك % مف المراىقيف الذيف يقكمكف بمح21( عمى أف 9990" ) Moron" "مورون"ك

الاكتئاب  آخركف يتفاعؿ عامؿ حدة" ك Bergeret" "بيرجوري" (.كحسب:162Marcelli, 2001اكتئاب أساسي )
كقد أشار "لينارس" (.Bergeret et al, 1995:149بالأفكار الانتحارية كخطط الانتحار لمقياـ بالفعؿ )

"Leenaars( "2229 )لي اك طرابات النفسية تكرارا لدل محأف الاكتئاب يعتبر مف أكثر الاض إلي
% 20تئاب النفسي السبب الرئيسي في ( الاك0229" )(. كيعتبر "الشربيني 196ب:  1002يد، الانتحار)فا

لة الانتحار أكثر اك ( فيعتبراف أف مح2224" )Coll" ك"ككؿ" "Malone" "أما "مالكف. مف حالات الانتحار
يعد فحص احتماؿ الانتحار خلاؿ ىذه المرحمة  ليابالتالاكتئاب الرئيسية، ك لى لنكبة ك انتشارا في الأشير الا
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دراسة  29"بتحميؿ  Robins" ك" ركبنس" "  Guze".كقد قاـ كؿ مف "جكز" (Benoit,1995)  ةإليأكثر فع
%  22 إلي%  21دراسة بمغ معدؿ الانتحار مف  29مف  2تتبعية لمرضى الاكتئاب النفسي فتبيف انو في 

 60 إلي 4راد العينات التي تـ تتبعيا. في حيف بمغ معدؿ الانتحار في الدراسات الثمانية المتبقية مف مف أف
% عند الحالات  24يا احتماؿ خطر الانتحار بنسبة تفكؽ إلي % مف المرضى. ك تعادؿ النتائج المتكصؿ

مرة أكثر عنو عند  10اسي ىك المدركسة. كما بيف الباحثاف أف خطر الانتحار عند المصابيف بالاكتئاب الأس
( مف خلاؿ دراسة تـ إجراءىا 2220" ) Loubeyre(.كقد بيف " لكبير " "  De Clercq, 1998:503الأسكياء ) 

 19منيـ ) 21لة الانتحار، اك %( منيـ قامكا بمح 96) 14يعاني مف الاكتئاب، أف  ان مراىق 49عمى عينة مف 
 أكثر.  كألتيف انتحاريتيف اك %( قامكا بمح 11منيـ ) 21 لة انتحار كاحدة، كاك %( منيـ قامكا بمح

كجكد علاقة  إليIvarsson ( "2222 )" ك" ايفارسكف" "  Larssonفي ىذا الصدد خمص "لارسكف" " ك 
"  wierzbicki(.كأشار " كيرزبيكي " " :261Marcelli, 2001لات الانتحار) اك بيف خطكرة الاكتئاب كعدد مح

الانتحار مرتبطة بمتغيرات سمككية ك نفسية معينة مثؿ الاكتئاب، ك الشعكر بالكحدة  لةاك أف مح إلي( 2222)
شيء عزيز، كاستخداـ  اكالمرض، ك الفقد الحديث لأم شخص  اكالنفسية، كضغكط الحياة الشديدة، ك الألـ 

% 20ف أ إلي( مف خلاؿ تتبع طكيؿ المدل 2222" ) Beachالكحكؿ. في حيف تكصؿ " بيش " " المخدرات ك 
 إلي% تقريبا مف حالات الانتحار ترجع  60مف الأفراد المكتئبيف يقتمكف أنفسيـ في النياية، كما لكحظ أف 

 الاكتئاب المصحكب بسكء استخداـ الكحكؿ.    اكالاكتئاب 
التي أجريت لمتحقؽ مف جكىرية العلاقة بيف الانتحار ك الاكتئاب، أجرل التجريبية كفي إطار الدراسات 

( دراسة بيدؼ التعرؼ عمى الاتجاىات الايجابية ك السمبية التي تكمف كراء تصكر 9999) " Dyck" "  " ديك
أس، ك قائمة أسباب يلاالانتحار. ك طبؽ الباحث مقياس بيؾ للاكتئاب، ك مقياس تصكر الانتحار، ك مقياس 

أنثى(. فأسفرت النتائج عف كجكد ارتباط  20ذكرا،  92مف طلاب الجامعة ) 212الحياة عمى عينة قكاميا 
أس ك تصكر الانتحار، بينما ارتبطت أسباب الحياة ارتباطا سالبا اليمكجب جكىرم بيف الاكتئاب ككؿ مف 

 الاكتئاب، ك تصكر الانتحار. أس، ك اليجكىريا بكؿ مف 
يبدك مف الدراسة السابقة أف الاكتئاب كمنبئ لتصكر الانتحار يمكف تعميمو عبر ثقافيا بالنسبة ك 

 إلي( التي ىدفت 9992)" De Man " دومان" " أما دراسة خاصة طلاب الجامعة.  ينيكية ك لمعينات غير الإكم
مف طلاب  949قكاميا ذلؾ لدل عينة ماعية المرتبطة بتصكر الانتحار ك الاجتفحص المتغيرات النفسية ك 

مقياس تقدير حث كلا مف قائمة بيؾ للاكتئاب، ك أنثى (، حيث طبؽ البا 121ذكرا،  191المدارس الثانكية )
استخبار المساندة الاجتماعية. فأسفرت عف أف عزؿ تأثير الاكتئاب أدل ات، كقائمة مسح خبرات الحياة، ك الذ
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المسندة الاجتماعية ف تقدير الذات، كأحداث الحياة، ك م كؿجـ الارتباط بيف تصكر الانتحار ك تضاؤؿ ح إلي
 (.    199-196ب:  1002)فايد، 

ف كاف الاكتئاب يع أقكل منبئ بالنسبة لتصكر الانتحار عف المتغيرات النفسية الأخرل المعنية في  دكا 
الاكتئاب  اليأساحب الدراسات السابقة، إلا أف ىذا الأمر أثار جدلا كبيرا بيف الباحثيف حيث انو لابد أف يص

تأثير المشترؾ لكؿ مف الاكتئاب حتى يزداد احتماؿ كقكع الانتحار، بمعنى أف درجة الانتحار تزداد بفعؿ ال
 اليأس. ك 

 عوامل الخطر المسببة للانتحار:خامساً: 
 عوامل الخطر العائمية: .9

( عدـ قدرة العائمة عمى 2229" ) Coll" ك " ككؿ " "  Adamيفسر السمكؾ الانتحارم حسب "أداـ" " 
(كيعتبر " شميدتؾ" "  Chabrol, 1984:21تحقيؽ دكرىا في مساندة المراىؽ ك مسؤكليتيا المباشرة في ذلؾ.)

Schmidtke  الكفاة( يرفع مف خطر القياـ بالفعؿ  اك( أف التفكؾ العائمي )بسبب الطلاؽ 2226آخركف )" ك
أما فيما يخص خطر الانتحار عند الجنسيف فقد تكصؿ " دافيدسكف" " الانتحارم كىذا ميما كاف سف الحالة. 

Davidson فيميب" "" ك" Philippe( "2226 )2001:123انو يزيد عند الرجاؿ مقارنة بالنساء.  ) إليChoquet, 
( ك " كابلاف" " 2229" ك آخركف )Choquetكتمثؿ طبيعة العلاقات في الكسط العائمي حسب " شككي" " (

Kaplan  ( السبب في انتحار المراىقيف. يستدؿ ىؤلاء الباحثكف عمى ذلؾ بمظاىر شتى 2229آخركف )" ك
 ف خاصة إذا كاف متبكعا بالعنؼ الجنسي.لدىبيف الأبناء ك الكا اكنلدىأىميا: العنؼ بيف الكا

ذلؾ مظاىر أخرل متمثمة في الأمراض النفسية  إلي( 2222آخركف )" ك  Spiritoسبيريتك" " كيضيؼ "
السمكؾ الانتحارم  اكف بما في ذلؾ الإدماف عمى الكحكؿ، الاكتئاب المزمف، المرض العقمي لدىلمكا
(2001:123Choquet, .)  في ىذا الصدد أسفرت دراسة " ركم "كRoy  أف إقداـ  إلي( عمى 2222آخركف )" ك

عامؿ خطر لإقداـ أفراد آخريف عمى نفس السمكؾ. ك تكصؿ " بكرجكا "  قريب مف العائمة عمى الانتحار يمثؿ
"Bourgeois" إليأف سكابؽ الاكتئاب في العائمة مف شانيا أف تشكؿ خطرا بحيث تؤدم  إلي( 2224آخركف )ك 

( فيرل أف العنؼ العائمي يؤدم 2224" ) Brent(.أما " برانت" "  ,52224Bourgeois & al:حدكث الانتحار)
الحد مف إمكانياتيـ  إليف يلدىشاشة تقدير الذات عند الشباب، في حيف يؤدم المرض النفسي عند الكا إلي

مكانياتيـ في التعامؿ مع الصراعات ك تككيف علاقات دافئة مع أبنائيـ. ذلؾ  إلي بالإضافة في التربية،  كا 
رابات الداخمية في العائمة ترفع ( أف تراكمات الاضط2224" ) Perperباربر" " " ك" Brentيرل " برانت" " 

 إليGarrison ( "2222 )كقد أشار كؿ مف " جاريسكف" "  بشكؿ حساس مف خطر تكرار السمكؾ الانتحارم.
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دة السمكؾ اك أف تراكـ الأحداث السيئة ترفع في الذات خطر القياـ بفعؿ الانتحار ك خاصة خطر مع
 ( ,2001:123Choquet)  الانتحارم.

 شخصية:عوامل الخطر ال .0
" "  بورجوا يمكف لبعض أحداث الحياة السمبية أف تزيد مف احتماؿ الانتحار. في ىذا السياؽ يذكر

Bourgeois "(9995)  كفاة احد الأقارب  اكسنة  29ف قبؿ سف يلدحد الكاأأف مف بيف ىذه الأحداث كفاة
ذلؾ كجكد عدة أمراض جسدية تتدخؿ  إليانقطاع علاقة معينة. ك يضيؼ  اككذلؾ فقداف حديث لعلاقة قريبة 

المشاكؿ التنفسية المزمنة، الصرع، السرطاف،  اكفي حدكث الانتحار، مف بينيا القصكر الكمكم المزمف 
 (. ,69995Bourgeois&al :القرحة المعدية ك حديثا مرض السيدا )

 عوامل الخطر النفسية المرضية: .2
تعاطي الانتحار، كيعد الاكتئاب كالفصاـ ك  % عند حالات 20نسبة تشكؿ علامات الطب العقمي 
 يعدك  .% مف الحالات 90 إلي94يتكرر الاكتئاب في الانتحار. ك  إليالكحكؿ مف أكثر الأمراض التي تؤدم 

لة الانتحارية مف الاكتئاب الإكمينيكي اك ( أكثر تفسيرا لممح2222" ) Spiritoأس في نظر " سبيريتك" " يلا
(2001:123Choquet,  " "في نفس السياؽ يرل " سبيريتك.)Spirito ( أف2222" ك آخركف )  عامؿ التعرض

لة الانتحار ك اك بالخصكص الاغتصاب بالنسبة لمذككر، يشكؿ عامؿ خطكرة لمقياـ بمحلمعنؼ مف الآخريف ك 
 ( ,2001:123Choquetبالرغـ مف ذلؾ فانو لـ يأخذ بعيف الاعتبار بشكؿ كافي.   )

 موكية:عوامل الخطر الس .2
( ىناؾ العديد مف الاضطرابات السمككية التي ليا علاقة 2229" ك آخركف ) Favreفي نظر " فافر" " 

لات الانتحارية مف بينيا عمى سبيؿ المثاؿ تعاطي الكحكؿ ك المخدرات. ك يضيؼ " شككي" " اك بالمح
Choquet ( "2229 " "ك " فاجنر )Wagner ( "2224 )ليركب مف المنزؿ ك ما سبؽ عكامؿ أخرل كا إلي

أما فيما يخص طبيعة الاضطرابات  التغيب عف المدرسة التي يعتبركنيا سمككات تمثؿ اليركب مف الكاقع.
( أنيا تتجسد في 2226" ك آخركف )King لات الانتحارية فيرل كينج" " اك السمككية التي ليا علاقة بالمح

 (. ,2001:124Choquetت الجنسية عند الإناث )المشاكؿ المدرسية عند الذككر في حيف تظير في السمككا
 عوامل الخطر الاجتماعية: .5

لت ظاىرة الانتحار عمى دكر العكامؿ العائمية، النفسية ك اك ركزت أغمبية البحكث النفسية التي تن
دكر  عمى( 9997و آخرون )" Isometsa" "  ايزوميتزاكقد ركز "  السمككية أكثر مف العكامؿ الاجتماعية.

في الانتحار بحيث عبر عمى ذلؾ ببعض العكامؿ التي خص بيا الشباب المنتحر في  ؿ الاجتماعيةالعكام
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ؿ المخدرات ك الاضطرابات النفسية، في حيف خص الشباب المنتحر في اك ، تنملدىي الانفصاؿ الكاالمدينة ك 
 يظيره الشكؿ التالي:ػ، ذلؾ ما الريؼ بعكامؿ أخرل متمثمة في المعاناة مف الكحدة ك الأمراض الجسدية

ا حكؿ ظاىرة يلا( انو بالرغـ مف المعمكمات المتكفرة ح2224آخركف )" ك  De Manكيرل " دكماف" "
بحدكثو حتى عند مجمكعة مف المرضى في حالة استشفائية عمى درجة  بؤالانتحار إلا انو مف المستحيؿ التن

 (. ,2001:199Bourgeoisة مف الخطر )يلاع
 ت النظرية المفسرة للانتحار:التوجيا سادساً:

كسكؼ  اختمفت التكجيات النظرية التي اىتمت بتفسير ظاىرة الانتحار، كأسبابيا ك عكامؿ نشأتيا.
 :يلانكضح التفسيرات النظرية لظاىرة الانتحار عمى النحك الت

 :العصبيالتفسير البيولوجي  .9
أف بعض الحالات التي تقدـ عمى فعؿ الانتحار تتميز  إلية العصبيالبيكلكجية البحكث تكصمت بعض 

كأثبتت الدراسات التي .(2222)حمكدة، ينات الدماغ، كشذكذ تخطيط الدماغ بنقص السيركتكنيف، كاتساع بط
لات انتحارية أف نسبة السيركتكنيف ضعيفة عند ىؤلاء. كما أسفرت عمى كجكد اك لت حالات قامت بمحاك تن
مف ثمة ممكف لعامؿ قمة نسبة لات الانتحارية كعنفيا. ك اك تكرار المحسيركتكنيف ك لاقة بيف قمة نسبة الع

السيركتكنيف أف يسيؿ القياـ بفعؿ الانتحار. كما يدؿ تأثير مضادات القمؽ مف نكع بانزكديازيبيف 
(benzodiazépines( في بعض المستقبلات )postsynaptiques 5HT2 عمى مستكل الدماغ عمى دكر ىذه )

 المستقبلات في الإقداـ عمى الانتحار في حالة قمتيا.
 التفسيرات النفسية:  .0
 :ناميةلدىاالنفسية النظرية (أ 

( الانتحار ظاىرة نفسية داخمية، ك قدـ تفسيراتو لمسمكؾ الانتحارم عمى 9956) "Freudفرويد" ""اعتبر 
ا غريزة الحياة، ك غريزة افتراض أساسي يكمف في التككيف النفسي، ك يتضمنو غريزتيف متصارعتيف ىم

لى ىي مصدر كؿ فعؿ خلاؽ ك مصدر السمكؾ البناء، ك الأعماؿ الايجابية لمكاصمة ك المكت. حيث أف الا
بغمبة  " Freud" فرويد" "الحياة. بينما الثانية ىي مصدر كؿ فعؿ تدميرم ك كؿ سمكؾ عدكاني. ك قد سمـ 

 إليادكمازكشية، فترتد الكراىية ك العدكاف ك التدمير غريزة المكت في النياية بفضؿ ما تكلده مف ميكؿ س
( عف الانتحار بكصفو انقلابا لمسادية ضد الشخص 9969) "Fenickelتو فينخل" " او " الأنا. بينما يعبر 

 (.78أ:  0229فايد، نفسو )
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 تفسيرات نفسية ذات اتجاه تحميمي: (ب 
اضطراب العلاقات  إليينظر المحممكف النفسيكف للانتحار باعتباره ظاىرة داخمية، ك باعتباره راجعا 

 : التاليالتفسيرات التحميمية للانتحار عمى النحك  الباحثالبينشخصية. ك فيما يمي تعرض 
 فسي لا يحتمؿ، : كىنا يتـ تفسير الانتحار عمى أساس كجكد الـ نالانتحار باعتباره ظاىرة نفسية داخمية

ائس أف يخرج منو يمجا إليك يككف ىذا الألـ شعكريا. فحينما يككف المكقؼ غير محتمؿ ك يريد الشخص 
( باف الانتحار كظيفة، لأنو يريد أف يمغي تكترا مؤلما 2269" ) Murrayالانتحار. كيرل "مكرام" "  إلي

(كما يفسر الانتحار طبقا لمتقمص Leenaars, 1996:224) اة غير محتممة. نو يقدـ شفاء مف معانألمفرد، ك 
الجمكد في التفكير، ك صعكبة التركيز، كالرؤية المعتمة.  إليالمعرفي، عمى انو ذلؾ الذم يشير 

مخدرا بالتقمص، كلا يعرض عند المحظة  اكيككف مسمما  -مف الناحية المجازية -فالشخص الانتحارم
رح ) مثؿ الفشؿ في العمؿ، الصحة السيئة، رفض ج اكالتي تسبؽ مكتو سكل تشكشات خاصة بصدمة 

مف الأفراد القريبيف منو(، ك في مكاجية الصدمة يصبح الحؿ ىك التقمص المعرفي الذم يمثؿ اخطر 
 (.      Leenaars, 1997: 23أشكاؿ العقؿ الانتحارم )

 :الانتحار كاضطراب في العلاقات البينشخصية 
البقاء عمى علاقة بينشخصية ) العلاقة بالمكضكع  اكيس إف الشخص الانتحارم لو مشاكؿ في تأس

ربما كاف النمك الايجابي في تمؾ متكرر مكقؼ بينشخصي غير محتمؿ، ك المحبكب(. فيكجد عمى نحك 
لكف مثؿ ىذا النمك كاف يرل باعتباره لـ يحدث، ؿ الكحيد للاستمرار في الحياة، ك العلاقات المضطربة ىك الح

يقدـ الفرد عمى الانتحار بسبب إحباط الحاجات النفسية عمى نحك ة للإنساف، ك تحبط الحاجات النفسيف
العدكاف. حيث يعتبر  –كفقا لفرض الرفض  -(.كما يفسر الانتحار أيضاLeenaars, 1996:223بينشخصي )

ر الفقد أمرا أساسيا في الانتحار، فالفقد غالبا ما يككف رفضا يخبر باعتباره ىجرا. انو إيذاء نرجسي غي
باعتبار أف الشخص الانتحارم يتسـ كجية نحك الآخريف كلكـ لمذات. ك كراىية م إليمحتمؿ، ك إيذاء يؤدم 

قد يككف دكافع قاتمة لمذات، ك  إليبثنائية كجدانية عميقة، ك في نطاؽ تمؾ الثنائية، فقد يصبح الانتحار نككصا 
 (. Leenaars, 1997: 23الانتحار عدكانا محجكبا )

 النظرية المعرفية السموكية:  .2
العكاطؼ فية بقطبيف: العكاطؼ الايجابية ك بالنسبة لأتباع الاتجاه المعرفي يمكف تمثيؿ الحياة العاط

يتميز الشكؿ ي حيف يييا القطب الثاني لمخكؼ كالضبط. ك الثقة، فؿ لمسعادة ك ك السمبية. بحيث يييا القطب الا
امؿ العاطفي عكامؿ أخرل كيضيؼ السمككيكف لمع يتميز بالتجنب.الايجابي بالإقداـ أما الشكؿ السمبي ف

عمى ما سبؽ تعتمد النظرية المعرفية  ان بناء ارم.الأحداث التي تكاجو الفرد لتفسير السمكؾ الانتحكالضغط ك 
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مة كفقا ليذه اك تتعمؽ المقلتفسير السمكؾ الانتحارم. ك  التعامل أو المقاومة استعماؿ مصطمح  السمككية عمى
سمككية تسمح لمفرد بالتكيؼ مع حدث يدركو عمى انو ابة لمضغط باستراتيجيات معرفية ك لنظرية بالاستجا

مف بيف استراتيجيات كجيكد معرفية كأخرل سمككية. ك  مة عمى استراتيجيات شعكرية،اك ييدده. كتعبر المق
مة المركزة عمى الانفعاؿ اك المقمة المركزة عمى حؿ المشكؿ ك استراتيجيات اك مة نميز استراتيجيات المقاك المق

 مة التجنبيةاك كاستراتيجية التجنب. بناءا عمى ىذا النمكذج يمكف اعتبار الانتحار كنكع مف المق
(http://actupsy.free.fr/suicide2.html ). 

 :الضغوط –نموذج الاستيداف  .2
الذم اقترحو  الضغوط، –نموذج الاستيداف ظير نمكذج حديث لتفسير السمكؾ الانتحارم، إلا ك ىك 

 إلي( ك يرل أنصار ىذا النمكذج انو مف الأفضؿ أف ينظر 9987" )Rich "ريتش" " ك "Bonner"بونر" "
 السمكؾ الانتحارم باعتباره عممية دينامية معقدة بدلا مف ككنو حدثا منعزلا ثابتا.

ة تبدأ بتصكر الانتحار عممية مركبة مف مراحؿ مختمف –كفقا ليذا النمكذج  –تعتبر عممية الانتحار ك 
في النياية تتراكـ ط، ثـ التخطيط للانتحار النشط، ك تتقدـ خلاؿ مراحؿ مف تأمؿ الانتحار النشالكامف، ك 

كجية ك فقا لتأثير العمميات البيكلقد يتذبذب مركز الفرد في ىذه العممية ك لات انتحار نشطة لدل الفرد. ك اك مح
الضغكط أف التفاعؿ بيف ضغكط الحياة ك استيدافات  –كما يفترض نمكذج الاستيداؼ الاجتماعية.  النفسية ك 

ىك الذم  –قمة أسباب الحياة أس، كالعزلة، ك لياتشكييات المعرفية، كالاكتئاب، ك نفسية اجتماعية معينة كال
 (. 77أ:  0229فايد،العممية الانتحارية ) التحرؾ في نطاؽ اكيحدد الدخكؿ 

 النظرية الاجتماعية: .5
ؿ ظاىرة الانتحار، باعتبارىا ظاىرة نفسية بحتة، يجعؿ المشكمة أحادية البعد، ك يعزؿ الفرد اك إف تن

السمكؾ  إليالتي تؤثر فيو بما قد يدفعو يرات الاجتماعية التي تحيط بو، ك كجياز مغمؽ عف بقية المث
 عمى ىذا قاـ عمماء الاجتماع بتقديـ تفسيرات اجتماعية لظاىرة الانتحار.كما يحدث لدل الكثير. ك لانتحارم ا

أف ظاىرة الانتحار كظاىرة اجتماعية ترتبط أساسا  إليDurkheim ( "9897 )"إميل دوركايم" " فقد ذىب 
)عبد اعات الاجتماعية ما يجرم عمى الجم اكو مف ظركؼ تغير مفاجئة، يعمبالنظاـ الاجتماعي ك ما يطرأ 

 .(9989:05القوي، 
(، Moral restraint(، ك مفيكـ افتقاد الضبط الاجتماعي)Egoismمفيكـ الأنانية ) "دوركايمكقد اشتؽ "

متغيرات اجتماعية  إليكذلؾ بعض المفاىيـ السيككلكجية ك ترجميا قكة أخلاقية خارجية، ك  إليمفيكـ الحاجة ك 
 ضاديف ىما:لخصيا في بعديف أخلاقييف مت

 الأنانية مقابؿ الاثارية. (أ 

http://actupsy.free.fr/suicide2.html
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 اللامعيارية مقابؿ الجبرية. (ب 
اعتبر دكركايـ أف ىناؾ في المجتمعات كميا قدرا مناسبا مف التكازف بيف كؿ مف الأنانية ك الايثارية ك 

زيادة  إليمف ناحية، ك اللامعيارية ك الجبرية مف ناحية أخرل ك أف أم تغير في ىذا التكازف يمكف أف يؤدم 
 .(9989:05)عبد القوي، في التفكؾ الاجتماعي 

ضعؼ علاقات  اكأربعة أنكاع للانتحار جميعيا تؤكد عمى قكة  دوركايم "عمى ما سبؽ اقترح "  ان كبناء
 ركابطو بالمجتمع.  كأالشخص 

 ة.ىك حينما يككف لمفرد ركابط قميمة جدا بالمجتمع ك لـ تحقؽ لو مطالب الحيا: ك الانتحار الأناني 
 يحدث حينما يككف لمشخص ركابط اجتماعية قكية جدا لدرجة انو يضحي بنفسو مف : ك الانتحار الايثاري

 اجؿ الجماعة. 
 فرد كالمجتمع، مثؿ كقكع صدمة، يحدث حينما تتحطـ فجأة العلاقة المعتادة بيف ال: ك الانتحار اللامعياري

 ثركة. اكصديؽ حميـ  اكفقد مباشر لمعمؿ، ك 
  يحدث مف تنظيـ متزايد يفرض عمى الأشخاص مثؿ العبيد حيث لا يركا بصيص : ك الجبريالانتحار

 أمؿ لمحرية في المستقبؿ. 
أف المعاني الاجتماعية  إلي -الذم اختمؼ مع كجية نظر دكركايـ –"Douglas"دوجلاس" " يشيرك 

اشمئزازىا مف الانتحار،  للانتحار تختمؼ بشدة، فكمما تكاممت المجمكعة عمى نحك اجتماعي اكبر كمما زاد
كما أف ردكد الأفعاؿ الاجتماعية لمسمكؾ الانتحارم يمكف أف تصبح نفسيا جزءا مف أسباب نفس التصرفات 

 التي تسعى المجمكعة لضبطيا. 
أف النظرية المنيجية للانتحار يجب أف تتضمف أربع فئات كاسعة عمى " Maris" ماريس" "يعتقد ك 

العكامؿ البيكلكجية، ك السمطة السياسية التي تخص الشخص، كالسياؽ الاجتماعي، ك لمتغيرات، تمؾ الأقؿ مف ا
 .( 069 - 062ب:  0229فايد، التي غالبا ما تتضمف السير الانتحارية. )

عمى سبيؿ المثاؿ لا عمى " Marten" مارتن""منيـ ك  –النظريات الاجتماعية الحديثة يشير أنصار ك 
ر التناسب أثره عمى المكانة الاجتماعية للأفراد، يفسل انتظاـ دكرات العمؿ ك اختبار مدأف  إلي -سبيؿ الحصر

 إليالتكامؿ الاجتماعي. لاف تدىكر حالة العمالة خلاؿ الأزمات الاقتصادية، يؤدم العكسي بيف الانتحار ك 
تضعؼ علاقاتيـ الاجتماعية، ك تعجز عكامؿ الضبط الاجتماعي  ليابالتر المكانة الاجتماعية للأفراد، ك تدىك 

ا خاصة، فيكثر إقباليـ عمى الانتحار. يعمعف تكجيييـ ك تسكد الفكضى المجتمع عامة، ك أصحاب المكانة ال
 ( 2222:49)عبد القكم، 
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 النموذج البيئي: .6

ات الانتحارية حسب ىذا النمكذج كنتيجة لتفاعؿ عدة عكامؿ مترابطة يالسمككتعتبر ظاىرة الانتحار ك 
يساعد النمكذج البيئي في التذكير ك  المحيط. الجماعة، الثقافة، المجتمع ك أىميا: العائمة، الأصدقاء، المدرسة، 
ؿ فيـ اك بالتأثيرات المختمفة التي يجب أخذىا بعيف الاعتبار عندما نحبتعقيد ظاىرة الانتحار مف جية، ك 

أف الانتحار عند الشباب  إليRaymond ( "9999 )"ريموند" "في ىذا الصدد يشير  الظاىرة مف جية أخرل.
متعدد الأسباب ك لا يكجد لو حؿ كاحد خاص. ك ينبثؽ السمكؾ الانتحارم مف تفاعؿ معقد ك دينامي لعكامؿ 
الخطر الفردية ك الاجتماعية ك المحيطية. ك تجعؿ عكامؿ الحماية السمكؾ الانتحارم مختمفا ) كلكف غير 

ات الجنسية غير المحصنة.  ك حسب ىذا يف، ك السمككات أخرل منحرفة كالإدماي( عف عدة سمكك ؿمنفص
ات الانتحارية عند الشباب ك ىي يالنمكذج تكجد أربعة عكامؿ تساعدنا عمى فيـ ظاىرة الانتحار ك السمكك

 :يلاعمى النحك الت
التاريخ العائمي  التي تحدد درجة احتماؿ الانتحار كمف بينيا نذكر: ىي العكامؿ: ك العوامل الاستعدادية (أ 

 فيما يتعمؽ بالانتحار.

مف بينيا نذكر: التي تضاعؼ مف احتماؿ الخطر المكجكد مسبقا ك  ىي العكامؿ: ك العوامل المساعدة (ب 
 الكحكؿ.تعاطي المخدرات ك 

التي تعمؿ كعكامؿ مفجرة عند الأشخاص الذيف يحممكف استعدادا  ىي العكامؿ: ك العوامل المعجمة (ج 
 الفشؿ. اكاجئ، الرسكب الفقداف المف للانتحار كمف بينيا نذكر:

التي تسمح بإعداد الظركؼ التي تساعد عمى التخفيؼ مف خطر الإقداـ  ىي العكامؿ: ك عوامل الحماية (د 
قدـ لو يد العكف ككؿ عمى الانتحار ككجكد شخص راشد عمى الأقؿ تحت تصرؼ المريض ممكف أف ي

 الفيـ اللازميف.مف الدعـ ك 
مف الميـ جدا التأكيد عمى أف كؿ مف العكامؿ الاستعدادية ك المساعدة ك كذا العكامؿ المعجمة تساىـ ك 

في الرفع مف خطر الإقداـ عمى الانتحار بينما تخفؼ عكامؿ الحماية مف اثر عكامؿ الخطر.  ك يمكف 
 :التاليتمخيص العكامؿ السابقة في المخطط 
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 (: العوامل المساعدة عمى فيم ظاىرة الانتحار و السموكات الانتحارية عند الشباب8شكل رقم)
 (Raymond ،9999: )المصدر

ككذا عكامؿ لعكامؿ المساعدة كالعكامؿ المعجمة يكضح الشكؿ المدكف أعلاه أف العكامؿ الاستعدادية كا
ات الانتحارية ك فعؿ الانتحار يبعضيا البعض لخمؽ الظركؼ التي يتـ فييا القياـ بالسمكك الحماية تتفاعؿ مع

 عند الشباب. 
بعض الأمثمة حكؿ أىـ عكامؿ الخطر التي تمعب دكرا في حدكث التالي كفيما يمي يكضح الجدكؿ 

 كأىـ عكامؿ الحماية منو. .الانتحار
 
 
 
 
 
 

 الشخص

 العائلة

 الأصدقاء

 المدرسة

 الجماعة
 الثقافة
 المجتمع

 المحيط

 العوامل المعجلة

 العوامل المساعدة

العوامل 
 الاستعدادية

 عوامل الحماية
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تمعب دورافي حدوث الانتحار و عوامل الحماية حسب " وايت " " (:فيرس لعوامل الخطر التي 9جدول رقم )
White ( "9998) 

 عوامل الحماية العوامل المعجمة العوامل المساعدة العوامل الاستعدادية

 سكابؽ عائمية للانتحار -
 الاكتئاب -
 استمرار الحداد -
خبرات الإساءة ك  -

 العنؼ داخؿ العائمة
 اضطرابات عقمية -
ك الحداد في  الانفصاؿ -

 مرحمة الطفكلة
 الانسحاب الاجتماعي -
تجارب دراسية سمبية  -

 طكيمة المدل
غياب العلاقات الميمة  -

 في حياة الشخص
قبكؿ فعؿ الانتحار ك  -

 و بنظرة مبتذلةيإلالنظرة 
 التيميش -
 

 أسمكب معرفي صمب -
قدرات ضعيفة عمى  -

 التكيؼ
 تعاطي المكاد المؤثرة -
التكجو صعكبات في  -

 الجنسي
 الاندفاعية -
 الحساسية المفرطة -
تعاطي المكاد المؤثرة  -

 داخؿ العائمة
 عدـ الاستقرار العائمي -
الصراعات المستمرة في  -

 العائمة
انقطاع خلاؿ المراحؿ  -

 ة في المدرسةيلاالانتق
التردد ك الشؾ في  -

 مساعدة الييئة المدرسة
انخفاض المستكل  -

 الاقتصادم
 

 الفشؿ الشخصي -
 الصدمة الشخصية -
 أزمة في النمك -
فقداف شخص ميـ في  -

 العائمة
 الكفاة بطريقة الانتحار -
فقداف الأصدقاء ك  -

 التعرض لمرفض
 الفشؿ -
كفاة شخص مشيكر  -

 بطريقة الانتحار
 صراع مع القانكف -
 اكالتعرض لمحبس  -

 الاعتقاؿ

 مزاج سيؿ -
 قدرات عمى حؿ المشكؿ -
 ةليقلإالاست -
تجارب عمى التحكـ في  -

 الذات
 حس الدعابة -
علاقات عائمية دافئة تعزز  -

 الشعكر بالانتماء
نماذج لراشديف يتسمكف  -

 بالتكازف
 التقبؿ ك المساندة -
 ثقة الراشديف في قدراتيـ -
 التشجيع عمى المشاركة -
 تكفر إمكانيات المشاركة -
 التفاؤؿ بما يحممو المستقبؿ -
 المكارد الضركريةتكفر  -
 التضامف في المجتمع -
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  ( عرضاً تخطيطياً لعوامل الخطورة المرتبطة بالسموك الانتحاري( عرضاً تخطيطياً لعوامل الخطورة المرتبطة بالسموك الانتحاري99ويقدم الشكل )ويقدم الشكل )
  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  ((wwwwww..hheellpppprroommootthhooppee..ccoomm))عن عن مقتبس مقتبس  
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  الانتحاريالانتحاري( عرضاً تخطيطياً لعوامل الخطورة والوقاية المرتبطة بالسموك ( عرضاً تخطيطياً لعوامل الخطورة والوقاية المرتبطة بالسموك 9292ويقدم الشكل )ويقدم الشكل )
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  ((wwwwww..hheellpppprroommootthhooppee..ccoomm))عنعنمقتبس مقتبس 
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  : المرونة النفسية والاكتئاب:: المرونة النفسية والاكتئاب:الرابعالرابعالمحور المحور 
  الاكتئاب ولبنات بناء المرونة النفسية: الاكتئاب ولبنات بناء المرونة النفسية: 

 Countering Depression With the Five( في بحثو )Edith H.  Grotbergيشير ): : م المرونةم المرونةييعمعمتت

Building Blocks of Resilience إلي أف مكاجية حالات الضغط كالسكء ، لاتقكد للاكتئاب لدل كؿ الشباب )
ليافعيف بؿ إف بعضيـ  يظير المركنة النفسية   ( ػ كىي المقدرة عمى التعامؿ مع حالات السكء (Resilienceكا 

بانعداـ الحيمة  دكف أف تغمرىـ.  كتعتمد مسألة تطكر حدكث الاكتئاب لدل الشباف بشكؿ كبير عمى مشاعرىـ
اك المقدرة عمى التصرؼ.  كحتى يصبح الشباب مرنيف،  فإف عمييـ أف يشعركا بأف لدىيـ القدرة عمى فعؿ 

كعندما يككف لدىيـ شككؾ بشأف مقدرتيـ  –كذلؾ بيدؼ الكقكؼ كمكاجية التحديات  –شيء يخص حالتيـ 
الاكتئاب نكع مف الحمقة المفرغة، حيث تقكد عمى إيجاد حمكؿ ناجحة،  فإف شعكرىـ بالاكتئاب سينشأ.  كيعد 

إلي ابتعاد الشاب عف كضعو الطبيعي مما يؤدم بدكره إلي مشاعر أكبر مف انعداـ الكفاءة كقمة الحيمة كتأتي 
  ((3377٫٫99989998٫٫GGrroottbbeerrgg))النتائج عمى شكؿ تراكمي ما يجعؿ أم جيد صعبا أكثر فأكثر. 

كيفية التجاكب مع حالة المشاعر السمبية مف خلاؿ   كيمكف كسر الحمقة المفرغة بتدريب الشباف عمى
يمكف تغيير الشعكر بقمة الحيمة إلي شعكر ك ( أكثر مف الاستجابة ليا بالاكتئاب. Resilience(المركنة النفسية

بالكفاءة عبر تعميـ الشباب خمس لبنات أساسية لبناء المركنة كىي تتطابؽ مع المراحؿ الأساسية الخمس 
لية وزمام المبادرة الاجتياد الثقة والاستقلا ػ. الاجتماعي في الحياة عند أريكسكف أم:  لمتطكر النفسي

.  كىي تسيـ في تنمية كفاءة الشباب عمى مكاجية التجارب السيئة كالتغمب عمييا كتقكيتيـ اك حتى واليوية
كير بناء ىذه أف يتـ تحكيؿ الشاب إلي شخص جديد عقب التعرض لتجربة سيئة  كبمعنى آخر،  يعطي تط

المبنات الخمس أدكات لمشباب حتى يتعاممكا مع حالات التجارب السيئة في الحياة تمؾ التي تقكد إلي جمب 
ف ىذه المبنات الخمس لمبناء تشكؿ مثالان قياسيان عف المركنة كتشكٌؿ عممية لمتعامؿ  الاكتئاب عمى الشخص. كا 

لي مف اتعزيز كتقكية المركنة،  كيتألؼ ىذا النمكذج المث ليتيا فياالتجارب السيئة، كقد أثبتت فع مع حالات
 (Grotberg()1999)المقتبس عن ( 1ثة،  كما يعرضيا الجدكؿ  رقـ )مككنات ثلا

  ((00الجدول رقم )الجدول رقم )
  لبنة البناءلبنة البناء  التعريفالتعريف  المكوّنالمكوّن

 الثقة يدعـ كؿ الأفراد مف حكلنا لرفع سكية المركنة ملد

 تحديد المعالـ الاستقلإلية كاحتراـ الذات كالمسؤكليةتشجيع تطكير نقاط قكة الثقة  أنا

 المبادرة كالاجتياد اكتساب ميارات حؿ المشكلات الشخصية كمع الآخريف أستطيع
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إف كثيران مف الشباب كالأطفاؿ كتحديدان اكلئؾ الذيف يظير ككأنيـ يتحرككف جية الاكتئاب،  لـ تيتىحٍ ليـ  
فرصة لتطكير حالة لبنات البناء الخاصة بالمركنة، إلا أف إمكانية تعمـ المركنة كتطكيرىا ممكنة إما بشكؿ 

شديف،  كباختصار يمكف بناء  المركنة كجزء مستقؿ اك بمساعدة المربيف )المعمميف( اك المستشاريف اك المر 
مف عممية النمك،  كيمكف لمعامميف مع الشباب بناء المبنات عبر إظيار كيفية استخداـ تمؾ الخدمات لمشباب،  
أم كيفية الشعكر بالثقة كالمشاعر الانفعالية،  ككيفية حؿ المشكلات الذاتية كبيف الشخص كالآخريف ككيفية 

 ت الأكاديمية التعميمة. التمكف مف الميارا
  ((TTrruussttالمبنة الأولى:  )الثقة المبنة الأولى:  )الثقة 

الأنا( كفقان لنمكذج أريكسكف خلاؿ  _ اجتماعي )نمككىي تقابؿ المرحمة الاكلى مف مراحؿ النمك النفس 
العاـ الاكؿ مف الحياة كتقابؿ المرحمة الفمية في نمكذج فركيد لمنمكالنفسي_جنسي كتتمثؿ في خبرة الطفؿ 

قة  حيث تمثؿ الحاجة إلي الثقة في الأـ حاجة أساسية كىي حجر الأساس لنمك شخصيتو كتطكر لأزمة الث
 ((٫٫22000055٫٫1155)الزىراني )الزىراني ذاتو بالشكؿ الصحيح.  

و.  كينشأ شكؿ الثقة التي يبشخص آخر اك شيء ما كالاعتماد عمكتعرؼ الثقة عمى أنيا الاعتقاد 
ع ليس لدكلادة، كبما أف الرُّ تتطكر في حياة الفرد منذ ال ىذا يقكد إلي تكلد  يـ خيار سكل الثقة بالآخريف فإفيضَّ

راحة كحماية الرضيع.  كمف ثـ ينطمؽ الطفؿ بتشكيؿ الثقة بنفسو الحب تجاه اك  لئؾ الذيف يقكمكف بإطعاـ كا 
دارة جسده.  كترتبط ىذه الثقة بصكرة كثيقة  مع أناس مقربيف  حيف يمارس الأكؿ المنتظـ كالسعي لميدكء كا 

لمطفؿ مف الذيف يشعر تجاىيـ بالارتباط العاطفي كالكجداني كبما أف الفرد قد يجدىـ فقد ارتبط بيـ.   
((6688٫٫22000099٫٫GGrroottbbeerrgg))   كلاشؾ أف الطفؿ الذم يشعر بالثقة في داخمو يرل كؿ مف حكلو عطكفيف كأف

كب كطريقة رعاية الأـ عالمو المعاش عالىهـ أميف، كيستطيع الطفؿ الحصكؿ عمى ىذا الإحساس مف خلاؿ أسم
لو،  فقدرة الأـ عمى رعاية طفميا مف جميع جكانب احتياجو ينمي فيو شعكران قكيان بالثقة، فالإحساس بالثقة لا 
يتكقؼ عمى مقدار الغذاء الذم يتمقاه الطفؿ كلا عمى تعبيرات العطؼ،  بؿ يتكقؼ عمى مدل تكفير الألفة 

لطفميا فنكعية الحياة التي يعيشيا الطفؿ كمشاعره البدائية نحك البيئة  كالانسجاـ كاستمرار العطاء مف قبؿ الأـ
تعتمد عمى علاقات الطفؿ بمف حكلو مف ناحية المحبة كالانتباه كالممس كالتغذية خاصة مف قبؿ الأـ المتمثمة 

ؿ بالمذة في عممية الارضاع عف طريؽ الفـ كىي المرحمة الفمية كما يسمييا  فركيد، فعف طريقيا يشعر الطف
كالاستمتاع كالحصكؿ عمى الغذاء إلي جانب الشعكر بالأمف النفسي المتمثؿ بالضـ، كىذا الشعكر ما نقصد 

إف الطفؿ بالثقة التي تكسب الطفؿ القدرة عمى الاعتماد عمة الآخريف كفي حاؿ تحقيؽ ىذا بالشكؿ المطمكب ف
(كيعرؼ ٫2005ة كالمتمثمة بالشعكر بالأمؿ. )الزىراني لي تكتسب الأنا فاعميتيا المتكقعايحقؽ نمكان سكيان كبالت
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أريكسكف الأمؿ عمى أنو الاعتقاد بإمكانية تحقيؽ الأماني بالرغـ مف الرغبات الممحة كالحاجات الأكلية كالتي 
تبدأ ضغطيا مع بداية الحياة كضركرة لمساعدة الفرد عمى البقاء، فمع الأمؿ يتعمـ الفرد عدـ الاستسلاـ 

 للاحتياجات كالمعكقات. 
لأكلى للأنا حيث يرتبط اكتسابيا بحؿ أزمة الثقة حلان إيجابيان ( الفاعمية اHopeة الأمؿ)يعمكتمثؿ فا

 ((4488--٫٫22000088٫٫4477)العمري )العمري كيكتمؿ نمك ىذه الفاعمية مع نياية العاـ الاكؿ 
كما إف يكبر الفرد كيتقدـ سنان، حتى يككف تعمـ الثقة بالآخريف ػ كليس بنفسو ػ كبمقدرتو عمى فعؿ 

اك ىك اية،  كيككف قد تعمـ كيؼ يثؽ بالعالـ،  كىذه الثقة لـ تكف الأشياء،  كتشكيؿ صداقات اك تطكير مينة 
 مجرد مسألة عمياء بقدر ما ىي ثقة مبنية عمى التعمـ، أم أنيا ثقة انتقائية. 

لي،  لماذا قد لا يضع شخص ما ثقتو كيطكرىا مف سفو مبكرة في الحياة؟ االسؤاؿ الت Grotberg كيطرح
تمت تمبية حاجاتو.  فمربما لـ يكجد شخص ييتـ  الأرجح بأنو لـ يرى بأنو قدكلعؿ السبب الكحيد قد يككف عمى 

ف حاك  بإطعاـ اك ملاعبة اك ملاطفة الطفؿ اك أنو لـ يظير شخص ييدٌئ مف ركعو عندما يشعر بالفزع،  كا 
طفؿ ؿ الطفؿ أف يتكاصؿ عبر الصراخ طمبان لممساعدة،  يتـ تجاىمو اك أنو يتعرض لمضرب.  كلربما أدرؾ ال

بأنو لا يمكنو أف يثؽ بعائمتو اك بنفسو اك العالـ فإف ذلؾ قد يعني بأنو سيشعر بالضعؼ أماـ أم ضرر قد 
ف عدـ  ف مشاعره بالضعؼ ليا القدرة عمى أف تشعره بالحزف كالإزعاج كالغضب،  كا  يعترض طريقو.  كا 

ددة غير صحية لمتعامؿ مع العالـ،  مقدرتو عمى الكثكؽ بأحد خلاؿ السنيف الاكلى قد يقكده إلي نشكء طرؽ مح
 فمربما أنت ذلؾ الشخص الذم:

  :يحاول السيطرة عمى الآخرين:يحاول السيطرة عمى الآخرين  
فإف شعر بأنو لا تستطيع الكثكؽ بأم شخص يحبو كيساعده،  فإنو سيرل الجميع عمى أنيـ مصدر 

لي شعر بالحاجة إلي السيطرة او أف يكقفيـ عف إيذاءه كبالتيعمخطر كعدكانية مؤكدة،  كلربما شعر بأنو 
ف استطاع ذلؾ،  فإنيـ لف إيذائو كبذلؾ لف يككف لكممة الثقة أم مدلكؿ. يعم  يـ،  كا 
  :الانسحاب من التفاعلات الإنسانية:الانسحاب من التفاعلات الإنسانية  

كالسبب كراء ردة الفعؿ ىذه ىك أنؾ ستشعر بأماف أكبر كتيديدات أقؿ مف عالـ لا تستطيع الثقة بو،  
د كان كمعينان عاطفيان كرافضان جيك عتماد عمى نفسؾ كتجنبت أف تككف مشتر كلربما أصبحت قادران عمى الا

 الآخريف لكضع كمد جسكر علاقة ذات معنى. 
  :فقدان المواىب الشخصية والمقدرات وتطورىا:فقدان المواىب الشخصية والمقدرات وتطورىا  

فعندما يشعر الفرد بأنو لا يستطيع أف يثؽ بنفسو جية مقدرتو عمى الإنجاز عند ىذا يمكنؾ أف يحاك ؿ 
يعتبره فشلان محتمان،  كلربما يشعر بضركرة ترؾ الآخريف ليقكمكا بفعؿ أمكره بدلان عنو حتى حماية نفسو مما 
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يصبح متكاكلان.  كلربما سمح لنفسو بأف يخضع لمسيطرة كالتأثير اك التلاعب لأنو يشعر بالتأكيد بأف الآخريف 
 أفضؿ منو،  كيعرفكف أكثر منو كعمى الأرجح بأنيـ سيقكمكف بحمايتو. 

اف،  فإنيا ستجعؿ مف ليب لف تحميو كتشعره بالأمالذم يشعر فيو الفرد بأف ىذه الأسلكقت اكفي ا
ف تعممو كيؼ يثؽ بالآخريف كبنفسو يقؼ كجزء ميـ مف المقدرة عمى يالمستحيؿ عم و الشعكر بالثقة،  كا 

ة فإنو لا يحتاج و علاقات مبنية عمى أساس الثقيلتي تكاجييا في حياتو، كلككاف لدالتماشي مع المشكلات ا
  ((6699٫٫22000099٫٫GGrroottbbeerrgg)).عندئذ لمشعكر بالحزف اك الغضب اك الضعؼ الشديد

  ((AAuuttoonnoommyyالمبنة الثانية:  )الاستقلإليةالمبنة الثانية:  )الاستقلإلية
 الاستقلإلية ىي المبنة الثانية في بناء المرونة. 

 يخبر الطفؿ خلاؿ عامو الثاني تحديان كمطمبان جديدان لمنمك يتمثؿ مف كجية نظر اريكسكف في أزمة
الاستقلاؿ الذاتي كيترتب ظيكر ىذه الأزمة عمى مجمكعة مف المتغيرات، كالتي تشتمؿ عمى تحقؽ المتطمبات 
البيكلكجية المرتبطة بالنضج، كحؿ أزمة النمك السابقة المتمثمة بأزمة الثقة، كالعكامؿ الاجتماعية المتمثمة في 

ستكيات نضجيـ ففيما يتعمؽ بالنضج يككف جياز التكقعات الاجتماعية مف الأطفاؿ في ىذه المرحمة تبعان لم
عف الأـ بؿ اف استطاعت تتعدل ذلؾ إلي  الطفؿ العضمي عمى درجة مف النضج تمكنو مف الحركة بعيدان 

جذب الأشياء كدفعيا بالإضافة إلي قدرتو عمى إطعاـ نفسو إضافة إلي قدرتو عمى الضبط العضمي الاختيارم 
لطفؿ عمى التحكـ في جيازه الإخراجي، كما أف المتغيرات الاجتماعية بدكف مساعدة أحد، خاصة قدرة ا

لية الطفؿ أكبر الأثر فرؤية مشاعر الفرحة لدل الآخريف عندما يعمف ثمة في دعـ الأـ كتشجيعيا لاستقلاكالمتم
مى الطفؿ عف حاجتو لإفراغ ما بمثانتو اك أمعائو كانزعاجيـ في عدـ إعلانو يشعر الطفؿ بقكتو كقدرتو ع

الشعكر بالاستقلاؿ الذاتي.  التأثير فيمف حكلو كىذه القكة كالعظمة التي يحس بيا الطفؿ ىي أساس نمك
 ( ( ٫٫22000055٫٫1188)الزىراني)الزىراني

قراراتو الخاصة،   كىي المقدرة عمى اتخاذ الفرد –لية عمى أنيا الحرية اك الاستقلاؿ كنعرؼ الاستقلا
مف سف الثانية مف العمر. كتظير الاستقلا  لية لدل الطفؿ بدءا ن

سكاه  لية بمجرد إدراؾ الطفؿ  بأنو منفصؿ جسديان عفعمى طكؿ الحياة،  كتبدأ الاستقلا كتستمر كذلؾ
دراكو بأف لد فييا  و بعض القكة التي يفرضيا عمى الآخريف،  كيعد قكؿ "لا!" اك ؿ مرة يستخدـيكمف حكلو،  كا 

لية معيا مسؤكليات أخرل خاصة تجاه التصرفات الخاصة لمطفؿ كتدفعو لتطكير لاستقلاالطفؿ قكتو، كتجمب ا
 أفكار حكؿ ما ىك صحيح كما ىك خاطئ كالشعكر بالذنب عندما يقكـ بأمر يعتبر خاطئان. 

في أثناء محاكلة الطفؿ فعؿ الأمكر بطريقتو الخاصة يرتكب أخطاء كثيرة،  كترتبط الدرجة التي 
مف الاستقلالية كالتسيير الذاتي بالكيفية التي يستجيب فييا الكالداف كالمحيطكف للأخطاء فإف لـ سيممكيا الفرد 
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ى عف فكرة يكف مسمكحان لو ارتكاب الأخطاء اك أف أخطاءه كانت تلاقي الانتقاد القاسي فإنو سكؼ يتخم
ذم يقكد إلي أف تجعمو ىذه لية، كلربما شعر بالخجؿ كبدأت الشككؾ تساك ره بشأف قدراتو الأمر اللاالاستق

  ( ( 7700٫٫22000099٫٫GGrroottbbeerrgg))المشاعر حزينان كمنزعجان عمى مدل سنكات كثيرة. 
ذا كانت الثقة تساعد الفرد عمى الشعكر بالأمؿ فإف الاستقلالية ليا الدكر الكبير في اكتساب الإرادة  كا 

 (                 (                 ٫٫22000055٫٫1199انياني)الزىر )الزىر كالتي تعبر عف سلامة النمك كدافع لاستمراريتو في الطريؽ السميـ.  
 كيعرؼ اريكسكف الإرادة بأنيا إصرار الفرد المستمر غير المنقطع عمى ممارسة حقو في الاختيار الحر

Freechoice كالضبط الذاتيSelfػrestraint  كتمثؿ فاعمية الإرادة الفاعمية الثانية مف فاعميات الأنا كالتي تنتج
 ((٫٫22000088٫٫4488)العمري)العمريبشكؿ أساسي عف حؿ أزمة الاستقلالية حلان إيجابيان في السنة الثانية مف العمر. 

  ((IInnttiiaattiivveeلبنة البناء الثالثة:  )المبادرة لبنة البناء الثالثة:  )المبادرة 
ان، كتقابؿ مرحمة الطفكلة المبكرة كتمتد ىذه المرحمة مف سف ثلاث سنكات كحتى ست سنكات تقريب

النفس _جنسي كتبدأ مع الانتياء مف مرحمة الرضاعة كدخكؿ  كالمرحمة الاكديبية في نمكذج فركيد لمنمك
 الطفؿ إلي مرحمة يككف فييا أقدر عمى إدارة نفسو، كيككف فييا أقؿ اعتمادية عمى الآخريف كتتمثؿ أزمة النمك

تطكر نضج الفرد البدني كالمعرفي كاكتسابو لقدرات أكبر لمتفاعؿ الاجتماعي  في ىذه المرحمة كالتي يتـ فييا
مف أىميا اكتساب المغة كىذا كمو يمثؿ متطمبات كاستعدادات بيكلكجية ليا،  فمع نمك الطفؿ كبشكؿ خاص 

مف  نمك لغتو كزيادة تفاعمو مع الآخريف تزيد أسئمتو التي تعبر عف حب الطفؿ للاستكشاؼ كمعرفة العالـ
حكلو فيقكـ بتكجيو الأسئمة لماذا؟ متى؟ كيؼ ؟بدلان مف استخدامو كممة "لا" في المرحمة السابقة. 

  (  (  ٫٫22000055٫٫2233)الزىراني)الزىراني
تعرٌؼ المبادرة عمى أنيا المقدرة كالإرادة لاتخاذ تصرؼ ما، كيبدأ زماـ المبادرة بالنشكء كالتطكر نحك  

تفكير كالقياـ بالأشياء،  كفي ىذه السف،  يمكف  لمطفؿ أف ينطمؽ السنة الثالثة مف العمر مع بدايات انطلاؽ ال
في جميع أشكاؿ المشاريع اك النشاطات التي لا يستطيع إنجازىا، كتكمف أىمية بناء المبادرة ليس في النجاح 

نما في إرادة المحاكلة كالتجريب.    ((22000099٫٫GGrroottbbeerrgg٫٫7722))اك عدمو كا 
تكجيييا كالإجابة عمى تساؤلاتو دكف غضب اك تذمر اك كيمثؿ تشجيع الأسرة لمبادرات الطفؿ ك 

و كما أف المعب في ىذه المرحمة لا يخمك يامؿ أساسي لتشيع ركح المبادرة لداستخفاؼ مع البعد عف العقاب ع
سبة لمطفؿ كالعمؿ بالنسبة مف التشجيع عمى بناء أىداؼ محددة،  كأيضان المبادرة مف أجؿ حميا فالمعب بالن

(  2010٫266٫)ككنسف Purposeة جديدة تتمثؿ بالفرضية يتساب الأنا لفاعمىذا ما يقكد إلي اكف، ك يلمكالد
كيعرؼ اريكسكف الغائية بأنيا اكتساب الفرد القدرة عمى تحديد أىداؼ ذات معنى كقيمة بالنسبة إليو كالسعي 

ة ياعمالف Purposeلتحقيقيا مف غير إعاقتيا بخيالات الطفكلة اك مشاعر  الخكؼ مف العقاب، كتمثؿ الغائية 
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لية كخاصة اقمية كالخيادرة، كتمعب قدرات الطفؿ العات الأنا كنتيجة لمحؿ الإيجابي لأزمة المبيالثالثة مف فاعم
ة يكران أساسيا في تحقيؽ ىذه الفاعملي المعتمد عمى لعب الأدكار في ىذه المرحمة داالمعب الخي

 (.                                 (.                                 ٫٫22000088٫٫4499)العمري)العمريكنمكىا
تـ تكجيو الانتقادات اك العراقيؿ كفي بعض الأحياف،  يظير ما يعيؽ تطكر المبادرة في العمكـ فإذا ما 

في مرات كثيرة  لمطفؿ كىك ينطمؽ في مشركع ما اك نشاط،  فإنو قد يشعر بالذنب، لأنو أزعج الناس اك خمؽ 
ف مر بتجربة الرفض العارـ مف اك فكضى في الأمكر،  ك  لئؾ الذيف كربما شعر بأنو لا يستحؽ بأف يمنح ا 

لة اتخاذ زماـ المبادرة مع أم أمر كربما أصبح قؼ عف الإرادة اك محاك ثـ فقد يتك المساعدة كبالنتيجة،  كمف 
غير نشط كغير معني لأنو اعتقد  بأف الرفض كالفشؿ كاف محتكمان كلا محيد عنو،  فإف ىذه المشاعر تشكؿ 

 ((٫٫22000055٫٫2255)الزىراني)الزىرانيأساسان لأف تغدك حزينان كمنزعجان كغاضبان. 
  ((IInndduussttrryyلبنة البناء الرابعة:  )الاجتياد لبنة البناء الرابعة:  )الاجتياد 

كىي تقابؿ المرحمة الرابعة في نمكذج اريكسكف لمنمك النفس _ اجتماعي،  كتقابؿ مرحمة الطفكلة 
المتكسطة اك سف المدرسة الابتدائية كالتي تمتد مف سف ست سنكات إلي بدايات المراىقة عند سف الحادية اك 

س جنسي، كيتمثؿ نمك الأنا ىنا في الكصكؿ الثانية عشر كما تقابؿ مرحمة الكمكف في نمكذج فركيد لمنمك النف
يرتبط بالتنشئة الاجتماعية   إلي درجة مف النضج تسمح بالمثابرة، كأيضان ترتبط بالتكقعات الاجتماعية ما

كأيضان بطبيعة حؿ أزمات المراحؿ السابقة،  كىنا تتسع علاقات الطفؿ الاجتماعية كخاصة مع ابتعاد الطفؿ 
بالمدرسة، كفييا تبدأ قدرتو عمى احتراـ القكاعد كالقيكد التي تفرضيا، كتتسـ ىذه عف الأسرة خلاؿ تكاجده 

 ليباة كالمدرٌسيف في ىذه المرحمة كأسالمرحمة بأنيا فترة لمنمك البدني كالمعرفي كالاجتماعي، كتمثؿ المدرس
ما يقكـ الطفؿ بو كالاعتراؼ ـ عنصران أساسيان في نماء الشعكر بالإنجاز اك الشعكر بالدكنية،  لأف تقدير يالتعم

 ( ( ٫٫22001100٫٫223355)كونسن)كونسن  فيو يجعمو أكثر حماسان كاجتيادان كمثابرة. 
نعرؼ الاجتياد عمى أنو العمؿ الدؤكب عمى ميمة ما،  كتنشأ ىذه لدل معظـ الناس خلاؿ سنكات 

متركزان عمى التمكف مف دراستيـ كصكلان إلي عمر متقدـ أكثر،  كخلاؿ تمؾ السنكات،  فإف اىتماـ الفرد يككف 
ف تمؾ الميارات حاسمة في رفع سكية المركنة يكامتلاكيا ككمتا الميارات التعم الميارات مية كالاجتماعية،  كا 

نو  لكي تككف الأدكات التي تتعامؿ بيا فعالة كمؤثرة أكثر مع التجارب التي يمر بيا مف حالات السكء،  كا 
مف عمر التطكر أف يصبح قادران في مرحمة لاحقة عمى رفع سكية  ليةايضان يستطيع في غضكف السنكات التأ

 مركنتو. 
ف لـ يكف الفرد قادران عمى النجاح في ام مية كالتمكف منيا،  فقد يتلاؾ الميارات الاجتماعية كالتعمكا 

ك يشعر بأنو دكف غيره، كيصبح حساسان بشكؿ حاد أماـ أشكاؿ العقبات كالعراقيؿ،  كلربما تعرض لمسخرية ا
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المضايقة اك الاستثناء مف زمرة مف الزمر،  ككؿ ىذه الأمكر تزيد مف شعكر الفرد بالدكنية التي قد تقكد إلي 
مشاعر مثؿ عدـ السعادة كالإحباط كالغضب،  كلربما بدأ بالانسحاب مف أماـ الآخريف اك أف يغدك مشاغبان 

ذلؾ أف الحؿ الإيجابي يؤدم إلي ((GGrroottbbeerrgg02290229٫٫7070٫٫))كمثيران لممشكلات فقط لأنو محبط كغاضب جدان. 
لي كسب الفاعمتحقيؽ المشاعر الإيجابية بال ة المتمثمة بالشعكر بالقدرة يمثابرة كالإنجاز كا 

Competence.( ( ٫٫22000055٫٫2288)الزىراني)الزىراني 

ة الرابعة يالفاعمCompetence كعرفيا اريكسكف بأنيا استشعار الفرد لقدرتو عمى الإنجاز  كتمثؿ القدرة 
لية مف خلاؿ مرحمة الطفكلة المتكسطة يجة لمحؿ الإيجابي لأزمة الاستقلات الأنا كتكتسب كنتايمف فاعم

)العمري )العمري   كالمتزامنة مع مرحمة الكمكف بما يحممو مف تغير في خصائص النمك البدني كالعقمي كالاجتماعي
٫٫5500٫٫22000088)) 

  ((IIddeennttiittyy  يةيةامسة:  )اليو امسة:  )اليو لبنة البناء الخلبنة البناء الخ
تقابؿ مرحمة المراىقة المرحمة الأخيرة في نمكذج فركيد لمنمك كما يرتبط بيا مف تغيرات بدنية كنفسية 
كما يترتب عمى ذلؾ مف تكقعات اجتماعية حيث يصبح تشكيؿ اليك ية كالمرتبط بالحاجة إلي إيديكلكجيات 

قؽ اليك ية بحؿ أزمات النمك السابقة كأدكار مناسبة تكفر لو القبكؿ الاجتماعي مطمبان أساسيا فييا، كيرتبط تح
كسلامة الظركؼ الاجتماعية، كخاصة ما يقدمو المجتمع مف دعـ لممراىؽ تشمؿ تكفير الأدكار المناسبة 
كالسماح بفترة لتجريبيا كاختيارىا دكف ضركرة الالتزاـ الآني بيا  كيتمثؿ تحقيقيا في إحساس المراىؽ بالتفرد 

 الاستمرارية المتمثؿ بإحساس الفرد بارتباط ماضيو بمستقبمو. ذلؾ اف تحقيؽكالتآلؼ الداخمي كالتماثؿ ك 
مثلا بإحساسو بتفرده ككحدتو الكمية كتماثؿ استمرارية ماضيو كحاضره المراىؽ للإحساس القكم بالذات م

مكانية التكفيؽ بيف الحاجات الشخصية الممحة كالمتطمبات الاجتماعية بدرجة تؤكد إحساسو بكاجبو  كمستقبمو كا 
كيعرفيا  Fidelity نيالية جديدة ىي الإحساس بالتفاعندىا تككف الأنا قد اكتسبت فع  نحك ذاتو كمجتمعو

و لتحقيؽ ىذه الأىداؼ اريكسكف بأنيا قدرة المراىؽ عمى تحديد معنى كجكده كأىدافو بالحياة ككضكح خطط
ؿ مرحمة المراىقة كتعتمد في حميا عمى ية خلاتجة عف حؿ أزمة اليك ني كقكة فاعمة نااالتف ةيكتظير فاعم
ني ككفقان لمبدأ التطكر يككف ثمرة لمتفاعؿ الي يرل أريكسكف بأف التفابالت تيايالسابقة، ككسب فاعم أزمات النمك

كما   بيف الخطة البيكلكجية الداخمية كالمتغيرات الاجتماعية كالشخصية ممثمة في مكتسبات الأنا السابقة
ة مجمكعة مف الكظائؼ تشمؿ تكفير مجالات مقبكلة عف دكافع الحب كتنمية مشاعر يكتؤدم ىذه الفاعم

 ( .( .٫٫22000088٫٫5555)العمري)العمريالانتماء كالقكل القيمية كالإحساس بالغائية كالفرضية في الحياة 
كالمراىقة إجمالان تمثؿ ثكرة في جميع جكانب النمك فيشعر فييا الفرد بكثير مف التغيرات النفسية 

مات كالقكانيف الناتج ييع فييا الالتزاـ كالتقيد بالتعمالجسمية، أم أف الفرد كصؿ إلي مرحمة يستطكالاجتماعية ك 
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عف الكعي المعرفي بمدلكلاتيا، كىذه المرحمة مف أخطر المراحؿ بؿ كأحرجيا، فتمؾ التغيرات الجسمية كالنفسية 
و الجسمي كالعقمي كالنضج تعطي مدلكلان لكصكؿ الفرد لمرحمة متقدمة مف النضج البيكلكجي بقسمي

السيككلكجي الاجتماعي، كيمثؿ تشكؿ اليكية صمب التغير في مرحمة المراىقة  ىي المبنة الخامسة في بناء 
المركنة كتتطابؽ اليكية مع تطكر نمك الفرد خلاؿ سنكات البمكغ كبينما تبدأ اليكية بالنمك،  فإف الأسئمة 

 ((GGrroottbbeerrgg,,  22000099,,  7722))  الأرجحالأساسية التي ستخطر في باؿ الفرد عمى 
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 المرونة النفسية والأفكار الانتحارية:المرونة النفسية والأفكار الانتحارية:  ::الخامسالخامسالمحور المحور 
يعتبر الانتحار مسألة ىامة مثيرة لمقمؽ, ذلؾ أف السنكات الأخيرة قد أظيرت زيادة كاضحة في نسبو 

 Johnson, & Gooding% كيعتقد حاليان أف الانتحار يقؼ كراء مميكف كفاة في العالـ سنكيان. 60بكاقع 

(A),2010,4 ,كفي الخمس كالأربعيف سنة الأخيرة كانت نسب الانتحار قد تزايدت بصكرة كبيرة في كؿ العالـ))
عامان في بعض  99. 24كيأتي الانتحار بيف الأسباب الثلاثة الرئيسية لممكت بيف أفراد المجمكعة العمرية 

(. كيمكننا فيـ WHO, 2009, 3عامان) 19-20الفئة العمرية البمداف،  كيأتي في المقاـ الثاني لممكت في 
الانتحار الكامؿ عمى أنو نقطة النياية لسمسة متتابعة مف النزعة كالميكؿ للانتحار كالتي تتضمف أيضان مسألة 

 Johnsonلات الانتحار كالتي تزيد في خطكرة الكصكؿ إلى الانتحار الكامؿ.ك التفكير الانتحارم كالتخطيط لمحا

& Gooding (B), 2010, 4 .)) 

أك مؤشرات الانتحار عشرة أضعاؼ الانتحار الكامؿ.  كتشير دراسات  لات الانتحارك اتبمغ نسبة مح
لئؾ الذيف ينتحركف يمتمككف سمات شخصية مختمفة عف أك لكف الانتحار ك الى أف غالبية الأشخاص الذيف يحإ

اركىا لـ تكف ناجحة، الانتحار ذلؾ أف الطريقة التي اختبالفعؿ.  فكثير مف أشخاص الفئة الأكلى يفشمكف في 
كلة جرت في مكاف كانت المساعدة متكفرة فيو بسرعة.  كغالبان ما لا يككف المعني جادان في اأك لأف المح

 لات الانتحار قد يككف لفت الانتباه كالحصكؿ عمى مساعدة. ك احيث إف الدافع الكامف خمؼ مح الانتحار كمية،

ؿ عمى الاىتماـ ىدفان ميمان لكثير مف البشر الذيف يعبركف عف أفكار انتحارأك يقكمكف يعد الحصك 
بأفكار انتحارية.  فالمراىقة التي تجرح يدىا بسكيف غير حاد قد ترمي مف كراء ذلؾ للاحتجاج عمى طلاؽ 

 الكالديف كعمى نقميا مف مدرسة لأخرل. 

كلة الانتحار اتحار قد يحصؿ بالصدفة أف تنجح محنإلا أنو كبغض النظر عف الدكافع الكامنة خمؼ الا
 غير المقصكدة. 

كلة الانتحار كالانتحار الكامؿ مختمفتاف كمية عف بعضيما،  إلا أنيما اكعمى الرغـ مف أف ظاىرتي مح
لات الانتحار فعلان اندفاعيان دكف ك اير مف ظكاىر الانتحار تأتي  محيمتمكاف سمات متشابية. في عدد كب

كلكا الانتحار ا% مف الذيف ح2مع ذلؾ يكرر حكالي مسبؽ؛ حيث يمكف فيميا كنداء استغاثة نفسي، ك تخطيط 
كلة اصرار كالتخطيط،  بحيث تنجح المحكلة خلاؿ السنكات العشر اللاحقة، كلكف ىذه المرة مع سبؽ الإاالمح

كلة ميما اأك كؿ مح للانتحار أك كؿ إشارة أك تعبير ىذه المرة.  ليذا تحتاج كؿ علامة مف علامات الانتحار
احتياطية لمساعدة المعني  بدا ذلؾ ظاىريان عديـ المعنى، إلى تقصي كاختبار دقيقيف. كينبغي اتخاذ إجراءات

 (422-420, ٫1006لات المستقبمية. )رضكافك اكز أزمتو كالكقاية مف المحاعمى تج
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مككيات الانتحار، ككانت مجالات عمـ كقد بيف الباحثكف في منظكمات متعددة كجكد تفسيرات مختمفة لس
لات الانتحار حيث ك اية المساعدة عمى فيـ سمككيات كمحالنفس كعمـ الاجتماع مف المجالات الرائدة كالأساس

أف الأسباب التاريخية للانتحار كانت مرتبطة بصكرة أك لية مع المشكلات في التكافؽ مع التغيرات 
( كمع أك اخر 2242يا تأثيرات محفزة في سمككيات الانتحار)درككيايـ الاجتماعية المستمرة بالتدريج عمى أن

القرف العشريف كاف الممارسكف كالمنظركف قد خمنكا أف الانتحار تتحدد معالمو عبر العكامؿ الشخصية 
بأف  كالعكامؿ المتعمقة بالتعاملات كالتي تسيـ في النزعات كالميكؿ المدمرة لمنفس, كفي الكقت الراىف يبدك

لباحثيف يتفقكف عمى أف العكامؿ الشخصية ككيفية الاستجابة لمظركؼ المحيطة تسيـ معان في انتشار ا
سمككيات الانتحار، كلا يمكف تقدير تكاليؼ الرعاية الصحية فيما يتعمؽ بالانتحار بما أف تقدير تكمفة كضاح 

ـ مباشر خصكصان في ضكء القمؽ في سمككيات الانتحار بما أف الخطكات الكقائية لـ تصح بعد مسألة اىتما
 المتزايد بشأف الأزمات كالأحداث المحيطة بالإنساف. 

كؿ بأف المراىقة في الأكنة الأخير لـ تعد مجرد فترة لمتحضير لممتغيرات كصكلان إلى ك يمكننا الق
مكجيتيا النضكج لكنيا أصبحت رحمة فييا يتعرض المراىقكف إلى تحديات جديدة تمؾ التي يككف استعدادىـ ل

ضعيفان كلسكء الحظ أف إعداد حالات الانتحار بيف المراىقيف ما تزاؿ مثار لمقمؽ عند عمماء الصحة بما أف 
 نسب الانتحار قد تزايدت ازديادان غير مسبكؽ كبينيـ. 

 ككاف بعض ىؤلاء الباحثيف قد حددكا طائفة كاسعة كمعقدة في العكامؿ الفردية كالنفسية تمؾ التي يبدك
تعمؿ كتسيـ في تمؾ السمككيات لدل المراىقيف ككاف بعض تمؾ العكامؿ مرتبطان مع زيادة ضعؼ الفرد  بأنيا

 ,( 2GEORGE, 2009- 9أماـ سمككيات الانتحار كىي ما كصفناه تحت مسمى عكامؿ الخطكرة. )

 استعداد كجكدمقدمتيا  كفي الانتحار إلى كدتق أف يمكف كثيرة عكامؿ ىنالؾ بأف (٫2221)دافيس كيقكؿ
كما أف كفاة أك خسارة أحد المذيف يحبكنيـ يمكف أف يخمؼ  الانتحارية كالنزعات الميكؿ لتمؾ عائميان  كركثم

ركاسب الاكتئاب لدييـ كتدفعيـ إلى الانتحار كىنالؾ  عكامؿ مثؿ الصحة العقمية أك حدكث اختلاؿ دماغي 
سائؿ المرتبطة بإساءة استخداـ أحد العقاقير كانعداـ الشخصية تقؼ بمثابة عكامؿ خطر أخرل كقد تككف الم

كالحصكؿ عمى تغيرات دراسية منخفضة ففي أحد الدراسات قد تكصمت إلى أف سمككيات الانتحار كانت 
مرتفعة أكثر بيف الطلاب الذيف كاف لدييـ فرص ترؾ المدرسة كالتسرب منيا ككاف دافيس قد ذكر العزلة 

ر لدل المراىقيف في مسألة الانتحار كأف الميارات الاجتماعية السيئة الاجتماعية عمى أنيا عامؿ خطكرة أخ
 كعدـ قدرة الفرد عمى تأسيس العلاقات يمكف أف يقكد إلى الانسحاب الاجتماعي كمف ثـ الانتحار. 

(cavanugh, 2002, 8-9) 
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تيا كالتي يطمؽ كالزمرة  الأخرل في العكامؿ ىي تمؾ التي ترتبط بنقص النزعة إلى إيذاء النفس كسمككيا
عمييا اسـ عكامؿ الحماية كترتبط عكامؿ الحماية بالمركنة النفسية حيث تتـ اعتبار المركنة جزء مف المركب 
المؤلؼ مف المكارد الشخصية كالمكارد المرتبطة بالمكقؼ تمؾ التي تمكف فرد مف الأفراد عمى القدرة الإيجابية  

ياتية.  كيعتبر نكعية العلاقات بيف المراىقيف كعلاقاتيـ مع أسرىـ الفعالة في مكاجية التحديات كالمكاقؼ الح
كأصدقائيـ مسائؿ حاسمة كتؤثر في سلامتيـ كأف عكامؿ الشدة المرتبطة بالمحيط )البيئة( مثؿ عدـ الاستقرار 

 (22٫1002٫GEORGE) الأسرم كالطلاؽ كالعنؼ كسكء أك قمة الدعـ الأبكم

ب العائمي ككجكد قصتو لإساءة المعاممة كعكامؿ شدة   نفسية كميا إلى البطالة كالاضطرا كبالإضافة
عكامؿ تساعد في تحديد مجمكعات كبيرة مف الناس الذيف تككف الغالبية العظمى منيـ قد تحأك ؿ الأقداـ عمى 
الانتحار بحيث أف ىذه جميعيا تعيؽ التطكر  السميـ لممراىؽ كتزيد بالتالي خطر قيامو بسمككيات ضارة 

 (Johnson& Gooding (A), 2010, 4ية لمنفس. )مؤذ

كىنا يذكر المؤلفكف أف طريقة الرعاية الأبكية ىي بمثابة عامؿ كقاية فيي بالتالي تعزيز السلامة العامة 
لممراىقيف.  كبالمقابؿ ينظر إلى الطريقة السيئة في الرعاية الأبكية عمى أنيا في عكامؿ الخطكرة بما أنيا تثير 

 (                                         22٫1002GEORGEبالأفراد إلى القياـ بسمككيات الانتحار. )عكارض تؤدم 

( كنمكذج مثالي عمى Moos & Schaefer٫1993كيقؼ نمكذج تكامؿ الضغكط النفسية مع التماشي )
في ىذا النمكذج يقكؿ بأف المركنة النفسية كتأثيرىا الإيجابي عمى الأفكار الانتحارية.  كالافتراض الأساسي 

عكامؿ الشدة النفسية الشخصية كالبيئية كالمصادر الشخصية كالأزمات الحياتية كالمراحؿ في التطكر )فترات 
التحكؿ( كالتي يمر بيا الفرد كؿ تتفاعؿ بصكرة ثنائية الاتجاه حتى تحدد حصيمة الصحة لمفرد.  كمف النماذج 

 SAMS. Schematic Appraisals Model of Suicideـ  للانتحار. ))ذات الصمة نجد نمكذج التقييـ المنتظ

الذم يؤكد بأف أشكاؿ التقييـ الإيجابية لمذات يمكف أف تككف ميمة لردع الفرد عف بمكغ الأفكار 
الانتحارية كبالتالي يمكف أف تمثؿ مصدران رئيسان لممركنة النفسية.  كيقدـ نمكذج التقييـ المنظـ عف الانتحار 

ف مف التقييـ كالمذيف يتصلاف مع الميكؿ الانتحارية أك ليما أف ىذا النمكذج يجدأف  التقييـ الذاتي نمطي
الخاص بمكقؼ مف المكاقؼ مسألة ميمة كأنو أف تـ التقييـ بطريقة سمبية مف شأنيا قير الفرد فإف احتمالات 

 (.22كما ىك مكضح بالشكؿ ) حدكث الميكؿ الانتحارية تتزايد.

لثاني فإف ىذا النمكذج سيقدـ لنان دكران أساسيان يقكـ بو التقييـ الإيجابي لممكاقؼ كالذم يظف بأنو كالنمط ا
يؤثر عمى جميع العمميات الإدراكية الأخرل ذات الصمة.  كفي الكقت الذم نرل فيو بأف كؿ ىذا يؤكد بأف 

لة تبيف أيضان بأف التقييـ الإيجابي التقييـ السمبي لمذات ىك مسألة سيئة جدان بصكرة خاصة ككذلؾ فإف المسأ
قد يؤثر مباشرة في منظكمات التقييـ الخاصة بالمكاقؼ, كبما أف المكاقؼ المسببة لمشدة النفسية تعرؼ بأف ليا 
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تأثيران عمى شكؿ تقييـ الحكادث كبالتالي  نجد أف أشكاؿ التقييـ لمذات يمكف أف تقمؿ في احتمالات تقييـ 
بة لمضغكط النفسية سمبان كالتي تقكد إلى الميكؿ الانتحارية كىدفت منظكمة التقييـ الحكادث الحالية المسب
إلى اختبار إف كانت أشكاؿ التقييـ الإيجابية لمذات ىي التي ستعطي المركنة SAMSالمنظـ في الانتحار

 شكميا كستقمؿ حكادث الحياة المسببة لمشدة النفسية كاحتمالات أف تقكد إلى الميكؿ الانتحارية. 

ل كتبعان لما سبؽ فإنو يمكف لممركنة النفسية أك عكامؿ الكقاية أف تعطينا مؤشرات حكؿ دكرىا الكقائي لد
لئؾ الأشخاص الذيف يتمتعكف بالمركنة ذلؾ لأنيا تخفؼ مف تأثير عكامؿ الخطكرة كالتي تقكد إلى التفكير ك أ

لت المركنة بالفحص حيث ركزت عمى دراسة ك البان ما قامت الدراسات التي تنبالانتحار كسمككياتو.  كغا
في تحديد العكامؿ المرتبطة جذريان بالميكؿ العلاقات المباشرة بيف متغيريف أك أكثر، ككاف ىذا الأسمكب ناجحان 

الانتحارية، كقد بينت ىذه الدراسات دكر المركنة النفسية كعممية كقائية يتجمى دكرىا مف خلاؿ التخفيؼ مف 
ؼ مف عكامؿ الخطكرة المرتبطة بالميكؿ الانتحارية فمثلان بالنسبة لمبعض مف يكالتخف تأثيرات الضغكط النفسية

نخفضة يمكننا أف نتكقع بأف ىنالؾ ارتباطان قكيان بيف الضغكط النفسية في الحياة كالميكؿ ذكم المركنة الم
 الانتحارية لكف في حالة شخص يتمتع بالمركنة النفسية مف المتكقع أف تككف ىذه  العلاقة أضعؼ كأقؿ تأثيران.

(Gooding &JohnsonB٫2010٫8) 
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 (Gooding &Johnson B, 2010مقتبس عن )

وفق التقييم المنتظم  وفق التقييم المنتظم  ية  ية  نتاار نتاار المرونة النفسية والأفكار الاالمرونة النفسية والأفكار الا( شكل يوضح  ( شكل يوضح  9999الشكل ) الشكل ) 
حيث أن التقييم السلبي يقود للميول الانتاارية في حين أن التقييم  حيث أن التقييم السلبي يقود للميول الانتاارية في حين أن التقييم      SSAAMMSSلانتاارلانتاار

  الإيجابي يقود إلى التكيف  الإيجابي يقود إلى التكيف  

 تقييم الذاث

 إيجابيتقييم 

 تقييم سلبي

 Suicidalityنتحار الا

 Adaptationالحكيف 

 الحالت أو تقييم الموقف 

الحوادث المسببت 

 للشذة النفسيت

 ميول انتحار ية

 مزونت الأنا
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  الفصؿ الثالث الدراسات السابقةالفصؿ الثالث الدراسات السابقة
  المحور الأوؿ: دراسات حوؿ مرونة الأناالمحور الأوؿ: دراسات حوؿ مرونة الأنا

  المحور الثاني: دراسات حوؿ الأفكار الانتحاريةالمحور الثاني: دراسات حوؿ الأفكار الانتحارية
  المحور الثالث: دراسات حوؿ الاكتئابالمحور الثالث: دراسات حوؿ الاكتئاب
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  تمييد:تمييد:
تمثل  مراجعة الدراسات السابقة الخمفية العامة التي تعطي الباحث تصوراً حول متغيرات البحث الحالي 

مى أن الأفراد الذين يممكون مرونة نفسية عالية او تقييم إيجابي لمذات ىم أكثر قدرة عمى التعامل مع مواقف ع
الحياة الصعبة، بينما الذين لدييم مرونة نفسية منخفضة فمن المحتمل أن يظيروا مجموعة من الأعراض 

مل أفكار انتحارية. لذلك يمكن القول بأن الاكتئابية، وأكثر احتمالًا أن يكون تفكيرىم سوداوي ويميمون إلى ح
المرونة النفسية تعتبر حاجز صد لدى الفرد في مواجية  الأفكار السمبية، وىذا مما تعزز لديو القدرة عمى 
التكيف الحسن مع أصعب الظروف. وقد أظيرت العديد من الدراسات التي سوف نقوم بعرضيا ىذه العلاقة 

 الاكتئابية والأفكار الانتحارية.لمحد من الميول  بين مرونة الأنا كمؤشر إيجابي
يعرض ىذا الفصل البحوث والدراسات السابقة التي تناولت العلاقة الإرتباطية ما بين مرونة الأنا لدي 
المراىقين والقدرة التنبؤية في حماية المراىقين من طلاب المدارس الثانوية من الوقوع في الاكتئاب والأفكار 

في محاولة من الباحث لإبراز مجمل نتائج ىذه الدراسات، بما يفيد الدراسة الحالية ،وبعد عرض الانتحارية، 
الدراسات السابقة يأتي تعقيب عمييا من حيث الموضوعات والعينة والأدوات والإجراءات وأىم النتائج، ويختتم 

وفيما يتعمق  .دراسات السابقة الفصل بعرض فروض الدراسة الحالية استنادا إلي الإطار النظري والبحوث وال
نما تحدثت  بالدراسات العربية،  فإن تمك الدراسات ـ حسب عمم الباحث ـ لم تتناول ىذه الموضوع في مجممو، وا 
عن بعض متغيراتو فقط كمرونة الأنا، الاكتئاب، الانتحار...إلخ بينما وجد الباحث العديد من الأبحاث 

حصول عمييا في ىذا الموضوع، إلا أنو قد استبعد عدد غير قميل منيا في الأجنبية في ىذا المجال التي تم ال
ىذا الفصل عمى وجو الخصوص، لأنيا قد أجريت عمى الراشدين  وعمى فئات إكمينيكية مرضية في اغمب 
الأحيان، ولكن يمكن الاستفادة منيا بعد ذلك في مناقشة ما ستصل إليو الدراسة من نتائج . وعمى الرغم من 

واضع الكمي ليذه المجموعة الوحيدة من الدراسات السابقة، إلا أنيا تييئ تصوراً منيجياً مناسباً لما يمكن الت
أن تقوم عمية إجراءات التطبيق. لذلك سوف يقوم الباحث بتقسيم الدراسات من الأقدم إلى الأحدث إلى: 

راسات، وموقع دراستو من بين تمك دراسات عربية ودراسات أجنبية، وبعد ذلك يقوم بالتعميق عمى تمك الد
الدراسات، ومدى استفادة الباحث منيا في بحثو الحالي وقد قسم الباحث الدراسات وعلاقتيا بمتغيرات مختمفة 

 ر ثلاثة أساسية: و اعمى مح
 أ.  دراسات حول مرونة الأنا. 

 ب.  دراسات حول الأفكار الانتحارية. 
 ج.  دراسات حول الاكتئاب. 
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  وؿ: دراسات حوؿ مرونة الأنا:وؿ: دراسات حوؿ مرونة الأنا:المحور الأ المحور الأ 
  دراسات محمية: دراسات محمية: أولًا: أولًا: 

 (. Ego-Resilienceلت مصطمح مرونة الأنا)و الا يوجد في حدود عمم الباحث  دراسات محمية تن
  دراسات عربية: دراسات عربية:   ثانياً: ثانياً: 

( بعنواف:  "تقييـ عوامؿ المرونة في مواجية ( بعنواف:  "تقييـ عوامؿ المرونة في مواجية 22000000دراسة )الناصر وساندمافدراسة )الناصر وساندماف  ..11
  ت".   )الكويت( . ت".   )الكويت( . الأحداث الصدمية في دولة الكويالأحداث الصدمية في دولة الكوي

 :الأحداث  قام الناصر وساندمان بدراسة بيدف تقييم عوامل المرونة  النفسية في مواجيةالأىداؼ:الأىداؼ
الصدمية في دولة الكويت إلى التعرف عمى السمات الشخصية لممرونة في المجتمع الكويتي الحالي 

 1990نتيجة لآثار الاجتياح العراقي لدولة الكويت سنة 
 :سنة 17من الذكور والأناث،  تبمغ أعمارىم  495ن طلاب جامعة الكويت مكونة من عينة مالعينة:العينة

التعميم، ونمط الأسرة،  والمكانة  فأكثر،  وقد قسم الطلاب إلى مجموعات تبعًا لمجنس،  والعمر،  ونوع
لمنقاط  الاجتماعية،  والمستوى التعميمي،  والحالة الاجتماعية وذلك لتقييم تأثير تمك المتغيرات تبعًا

لتحديد المرونة وتقييم التحميل الإحصائي لممتغيرات الثانوية تجاه المتغيرات المطمقة المستقمة في 
والأنماط العالية لممرونة لمذكور والأناث ونمط الأسرة  مختمف المجموعات تزامناً مع المقارنة بالأساليب

 في مقابل الجنس. 
 :الأدوات:الأدوات  ( 89طبق مقياس المرونة الذاتيةER وىو مقياس يتكون من)سؤالا إعداد الباحث.  14 
 :الذكور  مرونة عالية، وقد حصل من أفراد العينة صنفوا بأنيم ذوو %37إن أكثر من الثمث   النتائج:النتائج

حصل عميو من  عمى نقاط أعمى من الأناث وقد حصل الطلاب من أسر ممتدة عمى نقا ط أعمى ممن
حصموا عمى نقاط أعمى منطلاب كميات الآداب وأظيرت  أسر نووية،  كما أن طلاب الكميات العممية

الذكور والأناث كما حصل  الدراسة فروقًا ذات دلالة إحصائية في المرونة بين الطلاب الكويتيين
 الذكور عمى إمكانية أكبر لمشفاء من الأناث. 
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(بعنواف: "المرونة النفسية كمؤشر بيف الأطفاؿ (بعنواف: "المرونة النفسية كمؤشر بيف الأطفاؿ 22000011دراسة قوتو وآخروف )دراسة قوتو وآخروف )  ..22
  تعرضوا لمعنؼ السياسي". )فمسطيف(تعرضوا لمعنؼ السياسي". )فمسطيف(  الذيفالذيف

 :النفسي  ىدفت الدراسة إلى تسميط الضوء عمى المرونة مقابل الصلابة في تفسير التوافق الأىداؼ:الأىداؼ
 والتنبؤ بو في أجواء الانتفاضة. 

   :لقياس  ،  وذلك1949وتم استخدام اختبار )صورة( النسخة المعدلة من مقياس بروتسوي ك   الأدوات:الأدوات
كأداء لمدراسة.  قابل الصلابة كأساليب معرفية،  كما تم استخدام مقياس العصابيةكل من المرونة م

(PTSD .وتقدير الذات والاضطرابات الانفعالية وأعراض ما بعد الصدمة ) 
 :لمجتمع  ( طفلًا فمسطينيًا بطريقة عشوائية عاشوا أحداث الانتفاضة كعينة ممثمة86تم اختيار) العينة:العينة

 الدراسة. 
 :أظيرت أن  شارت نتائج الدراسة إلى وجود دور متوسط لممرونة/ الصلابة النفسية حيثوأ  النتائج:النتائج

الأطفال تم حمايتيم من نتائج السمبية للأحداث الصادمة وأظيروا قدرًا أكبر منالمرونة النفسية،  
 فة فيالنفسي خلال الأحداث العني وأشارت كذلك إلى عدم وجود علاقة جوىرية بين المرونة والتوافق

 ((٫٫22000099٫٫7755)حساف )حساف لى. الانتفاضة الفمسطينية الأو 
( بعنواف: تقييـ عوامؿ مرونة الأنا لدى ( بعنواف: تقييـ عوامؿ مرونة الأنا لدى 22000077--د جواد الخطيب )أد جواد الخطيب )أمحممحمدراسة دراسة   ..33

  الشباب الفمسطيني في مواجية الأحداث الصادمة.  ")فمسطيف(الشباب الفمسطيني في مواجية الأحداث الصادمة.  ")فمسطيف(
 :في  تيدف ىذه الدراسة التعرف عمى العوامل المكونة لمرونة الأنا لدى الشباب الفمسطيني  الأىداؼ:الأىداؼ

 مواجية الأحداث الصادمة، 
 :( طالباً وطالبة،  واستخدم مقياس مرونة الأنا. 317حيث تكونت عينة البحث من) العينة:العينة 
 :تمتع الشباب الفمسطيني بدرجة عالية من مرونة الأنا.  النتائج:النتائج 
( بعنواف: الاحتراؽ النفسي وعلاقتو ( بعنواف: الاحتراؽ النفسي وعلاقتو 22000077--دراسة محمد جواد الخطيب )بدراسة محمد جواد الخطيب )ب  ..44

  ميف الفمسطينييف بمحافظة غزة. ")فمسطيف(ميف الفمسطينييف بمحافظة غزة. ")فمسطيف(بمرونة الأنا لدى المعمبمرونة الأنا لدى المعم
 :ييدف البحث التعرف عمى طبيعة العلاقة بين الاحتراق النفسي ومرونة الأنا لدى المعممين  الأىداؼ:الأىداؼ

 بمحافظات غزة. 
 :إعداد سيدمان وزاجر ترجمة عادل عبد الله  استخدم الباحث مقياس الاحتراق النفسي من الأدوات:الأدوات

 (. 2005إعداد محمد جواد الخطيب  ومحمد وفائي الحمو) الأنا ( ومقياس مرونة1994محمد )
 :( معمماً ومعممة. 462تكونت العينة من)  العينة:العينة 
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 :وأظيرت نتائج الدراسة عدم وجود مستويات مرتفعة في أبعاد الاحتراق النفسي ومستويات   النتائج:النتائج
نفسي ومرونة الأنا لدى المعممين مرتفعة في أبعاد مرونة الأنا وعدم وجود علاقة ارتباط بين الاحتراق ال

 الفمسطينيين. 
( بعنواف: فاعمية برنامج إرشادي مقترح لزيادة ( بعنواف: فاعمية برنامج إرشادي مقترح لزيادة 22000099دراسة ولاء إسحؽ حساف )دراسة ولاء إسحؽ حساف )  ..55

  طالبات الجامعة الإسلامية بغزة. )فمسطيف(طالبات الجامعة الإسلامية بغزة. )فمسطيف(  مرونة الأنا لدىمرونة الأنا لدى
 :ىىدفت الدراسة الحالية إلى الكشف عن فعالية برنامج إرشادي لزيادة مرونة الأنا لد الأىداؼ:الأىداؼ 

 طالبات الجامعة الإسلامية بغزة،  
 :ل من كمية التربية،  من إعدادىا. ( طالبة من طالبات المستوى الأو 116تكونت من ) العينة:العينة 
 :مقياس مرونة الأنا من إعداد الباحثة.   الأدوات:الأدوات 
 :توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين درجات أفراد العينة عمى استبانة مرونة الأنا، في النتائج:النتائج 

ختبار القبمي والبعدي. لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين درجات أفراد العينة عمى استبانو الا
مما يعني قدرة البرنامج الإرشادي وفعاليتو  الاختبار البعدي، والاختبار التتبعي مرونة الأنا، في

 عينة الدراسة.  واستمرار تأثيره في زيادة مرونة الأنا لدى
( بعنواف: دور التربية المدنية في تنمية ( بعنواف: دور التربية المدنية في تنمية 22001100--يب )جيب )جدراسة محمد جواد الخطدراسة محمد جواد الخط  ..66

  مرونة الأنا في الشخصية الفمسطينية.  )فمسطيف(مرونة الأنا في الشخصية الفمسطينية.  )فمسطيف(
 :تيدف الدراسة إلى التعرف عمى دور التربية المدنية في تنمية مرونة الأنا في الشخصية  الأىداؼ:الأىداؼ 

 الفمسطينية. 
 :قطاع غزة  ناث من مختمف منحيث تبين أن تلاميذ الصف التاسع الأساسي من الذكور والأ العينة:العينة

سنوات تعميميم السابقة  كعينة لمدراسة يتمتعون بمرونة كافية في الشخصية التي كانوا قد اكتسبوىا في
 بما يتناسب وطبيعة نموىم. 

 :طالبا 325مقياس مرونة الأنا عمى تلاميذ الصف التاسع الأساسي عمى عينة مقدارىا  الأدوات:الأدوات 
 غزة.  وطالبة من جميع مناطق قطاع

 :مقررات التربية المدنية تتضمن مفاىيم التربية الأساسية وىي  توصمت الدراسة إلى أن النتائج:النتائج
 الإنسان( من خلال المفاىيم والأنشطة التي كانت مناسبة لممرحمة )الديمقراطية،  المواطنة،  حقوق

 العمرية. 
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ية ية بعنواف التوافؽ الميني والمسؤولبعنواف التوافؽ الميني والمسؤول  ::((02020202دراسة سامي خميؿ فحجاف )دراسة سامي خميؿ فحجاف )  ..77
  الاجتماعية وعلاقتيا بمرونة الأنا لدى معممي التربية الخاصة.  )فمسطيف(الاجتماعية وعلاقتيا بمرونة الأنا لدى معممي التربية الخاصة.  )فمسطيف(

 :ىدفت الدراسة إلى  التعرف عمى التوافق الميني والمسؤولية الاجتماعية وعلاقتيا بمرونة الأىداؼ:الأىداؼ
الأنا لدى معممي التربية الخاصة،  بمحافظات غزة،  كما ىدفت إلى التعرف عمى مستوى تمك 

 ومدى علاقة التوافق الميني والمسؤولية الاجتماعية بمرونة الأنا. المتغيرات،  
 :تم تطبيق أدوات الدراسة التالية )مقياس التوافق الميني،  مقياس المسؤولية الاجتماعية،  الأدوات:الأدوات

مقياس مرونة الأنا(،  وىو مقياس من إعداد الباحث وتم عرض المقاييس عمى بعض المحكمين،  وتم 
 ا وثباتيا. التأكد من صدقي

   :النتائج:  النتائج 
 ىناك مستوى من التوافق الميني فوق المتوسط.  (أ 
 ىناك مستوى عالي من المسؤولية الاجتماعية.  (ب 
 ىناك مستوى من مرونة الأنا فوق المتوسط.  (ج 
أن معامل الارتباط بيرسون بين مرونة الأنا والتوافق الميني ىو معامل ارتباط إيجابي قوي مما يعني أن  (د 

 دية قوية،  أي كمما زادت مرونة الأنا زاد التوافق الميني والعكس صحيح. العلاقة الطر 
أن معامل الارتباط بيرسون بين مرونة الأنا والمسؤولية الاجتماعية ىو معامل ارتباط إيجابي قوي مما  (ه 

يعني أن العلاقة الطردية قوية،  أي كمما زادت مرونة الأنا زادت المسؤولية الاجتماعية،  والعكس 
 يح. صح

عدم وجود فروق ذات دلالة احصائية في مستوى التوافق الميني تعزى لمتغير )الجنس ـ الحالة  (و 
 الاجتماعية ـ المؤىل العممي ـ سنوات الخبرة ـنوع الاعاقة التي يعمل معيا ـ فئة المعمم ـ الدخل الشيري(. 

زى لمتغير )الجنس ـ الحالة عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية في مستوى المسؤولية الاجتماعية  تعُ (ز 
 الاجتماعية ـ المؤىل العممي ـ سنوات الخبرة ـنوع الاعاقة التي يعمل معيا ـ فئة المعمم ـ الدخل الشيري(. 

عدم وجود فروق ذات دلالة احصائية في مستوى مرونة الأنا  تعزى لمتغير )الجنس ـ الحالة الاجتماعية ـ  (ح 
 الإعاقة التي يعمل معيا ـ فئة المعمم ـ الدخل الشيري(. المؤىل العممي ـ سنوات الخبرة ـ نوع
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  لمقياسلمقياس  السيكومتريةالسيكومترية  " الخصائص" الخصائص  ::( بعنواف( بعنواف02020202عثماف)عثماف)محمد سعد محمد سعد دراسة دراسة   ..88
  الشباب الجامعي".)مصر(الشباب الجامعي".)مصر(  لدىلدى  الايجابيةالايجابية  المرونةالمرونة

  :الجامعي، الشباب لدى الايجابية المرونة مقياس واختبار إعداد إلى الدراسة ىذه ىدفتالأىداؼ 
 الإحصائية الأساليب من العديد باستخدام وثبات، صدق من لو السيكومترية إلى الخصائص لتعرفوا

 الغرض. الملائمة لذلك
  الشعب الأدبية جميع من بالفرقة الرابعة وطالبة طالباً  ( 250 ) الدراسة من عينة : وتكونتالعينة 

 شمس. عين بجامعة التربية بكمية والعممية
 الباحث من إعداد الايجابية المرونة مقياس لدراسة: واستخدمت االأدوات. 
  الداخمي والاتساق الايجابية، المرونة لمقياس العاممي البناء تدعم لأدلة : توصمت الدراسةالنتائج 

 مقبولة سيكومترية خصائص من بو يتمتع لما الايجابية المرونة مقياس في نثق يجعمنا لمبنود، وىذا
 .بمصر الجامعيين عمى الطلاب

(، بعنواف :"المرونة النفسية وعلاقتيا بالرضا عف (، بعنواف :"المرونة النفسية وعلاقتيا بالرضا عف 02000200))  شقورةشقورةيحيى يحيى دراسة دراسة  .9
 ".غزةغزة  الحياة لدى طمبة الجامعات الفمسطينية بمحافظاتالحياة لدى طمبة الجامعات الفمسطينية بمحافظات

    :ىدفت الدراسة إلى التعرف عمى كل من مستوى المرونة النفسية والرضا عن الحياة، الأىداؼ
حسب متغيرات الجنس، الجامعة، التخصص،  وكذلك التعرف عمى الفروق بين مستوى المرونة النفسية

 التحصيل الدراسي، الدخل الشيري.
 :( طالباً وطالبة من كل جامعة، نصفيم من 200( طالباً وطالبة، بواقع )600تكونت العينة من) العينة

 الذكور ونصفيم الآخر من الإناث. ومن طمبة جامعات ) الأزىر، الأقصى، الإسلامية(.
 احث : استبانة المرونة النفسية، ومقياس الرضا عن الحياة.: استخدم البالأدوات 
 أظيرت النتائج وجود مستوى فوق المتوسط في المرونة النفسية والرضا عن الحياة لدى  النتائج :

الطلاب، كما أوضحت النتائج وجود فروق بين الذكور والإناث في المرونة النفسية والرضا عن الحياة 
ءت ىذه الفروق لصالح الذكور. وبالنسبة لمرضا عن الحياة فقد أظيرت بين الذكور والإناث، وجا

النتائج عدم وجود فروق دالة إحصائياً في أبعاد الرضا عن الحياة والدرجة الكمية لممقياس تعزى لمتغير 
  الجنس.
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  دراسات أجنبية: دراسات أجنبية: : : ثالثاً ثالثاً 
  ::بعنوافبعنواف    SSmmiitthh&&  WWeerrnneerr٫٫))  09900990ويرنروسميث )ويرنروسميث )  دراسةدراسة  ..11

OOvveerrccoommiinngg  tthhee  ooddddss::  HHiigghh  ––rriisskk  cchhiillddrreenn  ffrroomm  bbiirrtthh  ttoo  
aadduulltthhoooodd..  

  اي(اي(و و اامة الصعاب: الخطورة العالية لدى الأطفاؿ مف الولادة وحتى البموغ.  )ىمة الصعاب: الخطورة العالية لدى الأطفاؿ مف الولادة وحتى البموغ.  )ىو و اامقمق
 :المزمن، أمية  المنخفض، الفقر الميلاد )وزن مثل الخطورة عوامل تحديد إلى الدراسة ىدفت الأىداؼ:الأىداؼ

 ساعدت الأطفال التي الوقاية وعوامل النفسي( لوالدين، المرضا الأسرة، الطلاق، إدمان الوالدين، بيئة
 الطولية. الدراسة الباحثان السمبي، استخدم المستوى من الارتقاء عمى

 :اي، و اكوويفيي جزيرة في (1955) مواليد من أطفال (505من:  ) عينة الدراسة تكونت وقد  العينة:العينة
أطفال،  عيين، والصحيين، وأخصائيينالاجتما الباحثين من فريق قبل من ملاحظتيم تم حيث

 منحياتيم، ومن سنة (32) عمر الجنينية، وحتى المرحمة من عقود (3) عمى مدى نفسيين وأخصائيين
 لدييم ولداً  (30بنتاً، و) (42) الباحثون الحياة، صنف من لينو الأ العامين والتقييم خلال المسح خلال
 المتأخرة الطفولة في ليم مشكلات بحدوث التنبؤ مكني الخطورة،  والذين من عوامل أو أكثر أربعة

 وتطور نما الأطفال ىؤلاء من ثلاثة من واحد أن ضدىم، إلا العوامل ىذه والمراىقة، ومع وجود
 .إيجابياً  إنساناً  ماى أن ببموغو، أي ميتم كفؤ، واثق ومراىق كإنسان

 :ىي:   الخطورة عوامل من لأطفالا التي حمت الوقاية عوامل أن وسميث ويرنر توصل وقد  النتائج:النتائج
 الأطفال ىؤلاء وأن، والغرباء( لمعائمة الإيجابي الانتباه )حث جذاب مزاج لدييم كان المرنون الأطفال

 للأىل الضاغطة والنوم الغذاء معيم، وعادات التعامل المحيا، سيل وطمقوا نشطين، محبوبين كانوا
 المدرسة في الذات مساعدة وميارات التواصل في متقدمين الروضة. كانوا سن في أقل لدييم كانت

 القراءة في أفضل ميارات أقرانيم. لدييم مع لةيو بس ويتعاممون مرنون أنيم أكد المسون الابتدائية، وقد
 معين. وفي بجنس المرتبطة غير اياتيو وال·الأنشطة  في ويشاركون اياتىو  عدة والاستنتاج، وليم

 تخرجيم مع·وحياتيم  بنفسيم الداخمي تحكميم أنفسيم، ونظام عن يةإيجاب مبادئ طوروا الشباب مرحمة
 الخطورة معدلات ذوي أقرانيم من أكثر بالإنجاز وميتمين ومسؤولية تربية أكثر الثانوية. كانوا من

 من المسيحيات، والأىم المسيحية، والشابات الشبان جمعية مثل لامنيجية أنشطة في شاركوا. الأعمى
 المدرس مثل العائمة خارج من العاطفي الدعم وجدوا .عنيم المسؤول مع وطيدة اتعلاق كونوا ذلك
 ثقة.   محل ليم، وصديق قدوة أصبح الذي
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  ( بعنواف( بعنوافCCllaarrkk..11999955دراسة كلارؾ بات )دراسة كلارؾ بات )  ..22
RRiisskk  aanndd  RReessiilliieennccyy  iinn  AAddoolleesscceennccee  
  "المخاطرة والمرونة لدى المراىقيف" )كاليفورنيا(."المخاطرة والمرونة لدى المراىقيف" )كاليفورنيا(.

 ( 1995ىدف  كلارك بات)  المرنين لعوامل  أكيدبأنو من خلال فيم الشبابخلال دراستو التمن
، وخصائص وسموك كل منيمومدرسي وموظفي المدرسة، يمكن أن يخمق بيئات تعميمية الخطورة

كماىدفتمدراسةإلىالتعرففيعواملالمرونةلدىالمراىقين، .إيجابية، وتواصل مدرسي فعاليذه الوثيقة
صتالدراسةبتقييمالمشكلاتالحقيقية، أو رونةالأنالدىالمراىقين. ولقدومدىوجودفروق بينالجنسينتؤثرعمىم

الاىتمامبمشكلاتالبنات، التأكيدعمىالأنشطة اللامنيجية، تعزيزالتحصيلالأكاديمي، 
توقعتحسنأداءالطالبات، التركيزالبرامجالتعميمية اليادفة، الاىتماموالاحترام، تعزيزمشاركةالآباء، 

 وتطويرمشاركةالمجتمع. 
  ( بعنواف:( بعنواف:KKaatthhlleeeenn  &&  JJiimm  09970997سةكاثمينوجـ )سةكاثمينوجـ )درادرا  ..33

HHaanndd  DDiiffffiiccuulltt  TTiimmeess  aanndd  LLeeaarrnniinngg  RReessiilliieennccyy..  
  الصعوبات وتعمـ المرونة. )كندا(الصعوبات وتعمـ المرونة. )كندا(  مواجيةمواجية

 :البحث إلى التعرف عمى المرونة،  وكيف يمكن تعزيز ذلك من خلال برامج تجريبية ىدفالأدوات:الأدوات .
وىو نموذج التعمم التجريبي  لناس المرنين،قة المرونة خصائص اوأظيرت نتائج البحوث المتعم

 الآخرينكيف يطورون المرونة. لممرونة،  والممارسات التنظيمية والتعميمية التي تساعد 
 :أظيرت أنإعدادالأفرادالمرنينيعتبرعمميةتحتاج وقتاًطويلًافيتطويرصحة الإنسانالنفسية،  النتائج:النتائج

مى الثقة والاحترام والوصول إلى تحقيق أىداف ذات التي ترتكز عوتعتمدعمىالتنشئةوعلاقاتالمشاركين 
 قيمة فيما يتعمق بتحقيق القدرة عمى التكيف. 

  ::( بعنواف( بعنواف    ((TTaacckk  HHOOKKiimm,,22000055دراسة تاؾ ىو كيـ دراسة تاؾ ىو كيـ   ..44
HHooppee  aanndd  tthhee  mmeeaanniinngg  ooff  lliiffee  aass  iinnfflluueenncceess  oonn  KKoorreeaann  
aaddoolleesscceennttss''  rreessiilliieennccee::  IImmpplliiccaattiioonnss  ffoorr  ccoouunnsseelloorrss  

  ..""التطبيقاتمدىالمستشاريفالتطبيقاتمدىالمستشاريف  ::اة كمؤثراتعمىالمرونةلدىالبالغينفيكوريااة كمؤثراتعمىالمرونةلدىالبالغينفيكورياالأممومعنىالحيالأممومعنىالحي""
  )كوريا(.)كوريا(.

 :لدى  النفسية المرونة تكوين عمى تساعد التي الواقعية العوامل إلى التعرف الدراسة إلى ىدفت الأىداؼ
 كوريا. في البالغين
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 مؤسسة المساعدة من ونيتمق كانوا 442 منيم كورياً  طالباً  2677 عينة الدراسة من : تكونتالعينة 
 ( سنة.19ـ 13الاجتماعي، تراوحت أعمارىم بين ) الرفاه

 ومقياس الوقاية عوامل مقياس الخطر، عوامل مقياس :الأدوات التالية الباحثون : واستخدمالأدوات 
  .الباحثين إعداد المدرسي من التكيف

 عمى وليس الوقاية عوامل عمى يعتمد المدرسي كان التكيف في التباين أن الدراسة نتائج : بينتالنتائج 
 بالمرونة تميزت الطمبة. مجموعة بين المرونة النفسية في فروق وجود بينت كما الخطر، عوامل

 ومعنى المدرسين دعم الأمل، :منيا عدة، عمى عوامل ذلك واعتمد التكيف، بسوء تميزت ومجموعة
 بين موجبة علاقة ووجود المدرسي، لتكيفوا عوامل الخطر بين سمبية علاقة وجود بينت كما الحياة،
 .المدرسي والتكيف الوقاية عوامل

  ( بعنواف:( بعنواف:SShhaawwnn  UUttsseeyy..  eett..  aall..  22000088دراسة شوف أو تسي وآخروف )دراسة شوف أو تسي وآخروف )  ..55
""CCuullttuurraall  OOrriieennttaattiioonn..  EEggoo  RReessiilliieennccee,,  aanndd  OOppttiimmiissmm  AAss  
PPrreeddiiccttoorrss  ooff  SSuubbjjeeccttiivv  wweellll--bbeeiinngg  iinn  AAffrriiccaann  AAmmeerriiccaannss""  

مرونة الأنا، التفاؤؿ كعوامؿ تنبأ بالسلامة الشخصية لدة الأمريكيوف مرونة الأنا، التفاؤؿ كعوامؿ تنبأ بالسلامة الشخصية لدة الأمريكيوف التوجو الثقافي، التوجو الثقافي، 
  مف الأصوؿ الإفريقية. )أمريكا(مف الأصوؿ الإفريقية. )أمريكا(

 :ىدفت ىذه الدراسة إلى تفحص فيما إذا كانت مواقف ومعتقدات وسموكيات محددة يظن بيا  الأىداؼ:الأىداؼ
ود ويقصد بيا )التوجو أنيا ثابتة ومستمرة مع التوجو الثقافي والنظرة إلى العالم لدى الأمريكيين الس

 الديني،  الكبرياء العرقي،  والتوجو الوقتي( بحيث أنيا قد تنبأ بمرونة الأنا والتفاؤل والسلامة الفردية. 
 :( وتم استخدام نماذج 215لدى عينة من طلاب الجامعات من الأمريكيين السود وعددىا ) العينة:العينة

ينبأ عن مرونة درجة الأنا والتفاؤل،  السلامة  المعادلات البنيوية التي تنص أن التوجو الثقافي قد
 الشخصية لدى مجموعة من أفراد العينة من الأمريكيين السود. 

 :وبينت النتائج عن أن التوجو الديني والكبرياء العرقي ىو عامل تنبؤ إيجابي عن القيام  النتائج:النتائج
د نبأت سمباً عن أداء بالوظائف النفسي والسلامة الشخصية لكن التوجيات حسب الوقت الراىن ق

 الوظائف النفسية وعن السلامة.
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  ( بعنواف:( بعنواف:eett..  aall٫٫22000099  MMiicchhaaeell  CCoohhnn٫٫دراسة مايكؿ كوف وآخروف )دراسة مايكؿ كوف وآخروف )  ..66
""HHaappppiinneessss  UUnnppcckkeedd::  PPoossiittiivvee  EEmmoottiioonnss  IInnccrreeaassee  LLiiffee  

SSaattiissffaaccttiioonn  bbyy  BBuuiillddiinngg  RReessiilliieennccee""  
لحياة عبر بناء المرونة. لحياة عبر بناء المرونة. انتشار السعادة: العواطؼ الإيجابية تزيد مف الرضا عف اانتشار السعادة: العواطؼ الإيجابية تزيد مف الرضا عف ا

  )ساف فرانسيسكو(.)ساف فرانسيسكو(.
 :قام مؤلفوا ىذا البحث بدراسة العواطف الإيجابية لمعرفة مدى تأثيرىا بالرضا عن الحياة.  الأىداؼ:الأىداؼ 
 :( طالب كما تم تقويم درجة رضاىم عن حياتيم وعن مرونة الأنا لدييم في بداية الشير 86)العينة:العينة

 وآخره. 
 :ابية قد تنبأت بحدوث زيادات في مرونة الأنا والرضا عن الحياة، ،  كانت العواطف الإيجالنتائج:النتائج

وتبين أيضاً أن العواطف الإيجابية الآنية ىي التي تشكل الرابط بين السعادة وحصيمة الحياة المرغوبة 
والتغير في المرونة كان ىو الذي يتوسط العلاقة بين العواطف الإيجابية وارتفاع سوية الرضا عن 

بيّن أن الأشخاص السعداء يصبحون أكثر رضا عن حياتيم ليس لمجرد أنيم يشعرون بشعر  الحياة ما
 أحسن بقدر ما يعود السبب إلى تطور مواردىم لحياة أفضل. 

  : : (، بعنواف(، بعنوافGGeeoorrggee,,22000099دراسة: جورج )دراسة: جورج )  ..77
RRiisskk  aanndd  rreessiilliieennccee  iinn  AAddoolleecccceenntt  ssuuiicciiddaall  iiddeeaattiioonn  

  أمريكا(أمريكا(  ((ف لدييـ ميوؿ انتحارية".ف لدييـ ميوؿ انتحارية"."المخاطر والمرونة لدى المراىقيف الذي"المخاطر والمرونة لدى المراىقيف الذي
 ىدفت دراسة الدكتوراه التي أعدتيا أسيل  :الأىداؼالأىداؼAncel  إلى معرفة الأثر النفسي والاجتماعي

للانتحار في البيئة المدرسة والمينية والأسرية، مثل عدم الاستقرار الأسري) الطلاق، العنف، الفقر، 
عوامل الخطر والحماية الكامنة وراء السموك الانتحاري المساندة من الوالدين، إضافة إلى التحقق من 

 لممراىقين، واستكشاف  الضغوط التي يعانون منيا.
 ( مراىقاً تم اختيارىم من عشرة مدارس في مقطعة كيب الشمالية، 590تكونت العينة من ) :العينةالعينة

ثامن وحتى ( طالباً من كل صدف دراسي في المدرسة، وخصوصاً من الصف ال20حيث تم اختيار )
 الثاني عشر.

 تم استخدام بطارية من الأدوات المتمثمة في المقاييس التالية: استبيان التفكير لانتحار الأدواتالأدوات :
 المراىقين، ومقياس تقدير الذات، استراتيجيات التعامل مع المشكلات.



 الدراسات السابقة                                                      الفصل الثالث                                     

 95 

 التفكير أظيرت النتائج أن استراتيجيات التعامل الضعيفة مع المشكلات قد تؤدي إلى  :النتائجالنتائج
الانتحاري لدى المراىقين. كما أن المراىقين الذين لدييم ميول انتحارية أقل تقديراً لذواتيم، مع معاناتيم 

 من مشكلات أسرية واجتماعية واقتصادية.
  ( بعنواف:( بعنواف:RReennee  MMccccooyy,,  22001100دراسة ريف مكوي )دراسة ريف مكوي )  ..88

""AAnn  EExxaammiinnaattiioonn  ooff  TThhee  RReellaattiioonnsshhiipp  BBeettwweeeenn  RReessiilliieennccee  aanndd  
SSyymmppttoommss  ooff  PPoossttttrraauummaattiicc  SSttrreessss  DDiissoorrddeerr  AAmmoonngg  SSoocciiaall  

WWoorrkk  SSttuuddeenntt  AAtt  FFlloorriiddaa  SSttaattee  UUnniivveerrssiittyy""  
اختيار لمعلاقة بيف المرونة وأعراض اضطرابات الشدة ما بعد الصدمة بيف طلاب اختيار لمعلاقة بيف المرونة وأعراض اضطرابات الشدة ما بعد الصدمة بيف طلاب 

  الخدمة الاجتماعية في جامعة ولاية فموريدا. )أمريكا(الخدمة الاجتماعية في جامعة ولاية فموريدا. )أمريكا(
 :ين المرونة النفسية وأعراض الشدة ما بعد الصدمة. ىدفت الدراسة إلى اختبار العلاقة ما ب الاىداؼ:الاىداؼ 
 :( طالباً من طلاب الخدمة الاجتماعية من جامعة ولاية فموريدا، . 242)العينة:العينة 
 :أن المرونة والأعراض التالية لمصدمة ترتبطان عكسياً يبعضيما لكن ليس بدرجة كبيرة.   النتائج:النتائج 
  نواف:نواف:( بع( بع((HHjjeemmddaalleett  aall..,,  22001100دراسة ىجيمداؿ وآخروف دراسة ىجيمداؿ وآخروف   ..99

TThhee  rreellaattiioonnsshhiipp  bbeettwweeeenn  rreessiilliieennccee  aanndd  lleevveellss  ooff  aannxxiieettyy,,  
ddeepprreessssiioonn,,  aanndd  oobbsseessssiivvee––ccoommppuullssiivvee  ssyymmppttoommss  iinn  

aaddoolleesscceennttss""  
لدى لدى العلاقة بيف المرونة ومستويات كؿ مف الاكتئاب والقمؽ والوساوس المتسمطة العلاقة بيف المرونة ومستويات كؿ مف الاكتئاب والقمؽ والوساوس المتسمطة 

  النروج(.النروج(.المراىقيف".)المراىقيف".)
 كتشاف العلاقة بين المرونة النفسية وكل من مستويات القمق :  سعت الدراسة الحالية إلى االأىداؼالأىداؼ

 والاكتئاب والوساوس المتسمطة لدى المراىقين.
 ( طالباً، 120( من المراىقين في المدارس الثانوية النرويجية، منيم )307: تكونت العينة من ) العينةالعينة

 ( سنة.1664( سنة، بمتوسط قدره )18ـ 15( طالبة التي تراوحت أعمارىم بين) 187و)
 تم استخدام مجموعة من الأدوات القياسية والتي تشمل: مقياس مرونة الأنا، ومقياس القمق، لأدواتلأدواتاا :

 ومقياس الاكتئاب، ومقياس الوساوس المتسمطة.
 أظيرت نتائج الدراسة علاقة سمبية بين المرونة النفسية وكل من القمق والاكتئاب، والوساوس النتائجالنتائج :

رت الدراسة بأن المرونة عامل منبئ جيد في التعرف عمى الأعراض النفسية لدى المتسمطة، كما أشا
طلاب المرحمة الثانوية، حيث أظيرت النتائج أن الطلاب الأكثر مرونة أقل إصابة بالأعراض 
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المرضية كما قاستيا مقاييس القمق والاكتئاب والوساوس. كما أن المرونة ترتبط بشكل دال مع الطلاب 
مقارنة بالطلاب الأصغر سناً، بالرغم  من وجود فروق دالة بين الذكور والإناث في أبعاد  الأكبر سناً 

المرونة النفسية لصالح الذكور. وأوصت الدراسة بضرورة استخدام الأطباء استراتيجيات المرونة في 
 معالجة الاضطرابات النفسية لدى المراىقين.

 (، بعنواف:(، بعنواف:((JJoohhnnssoonn  ,,eett  aall  ,,22001100  ((BB))دراسة جونسوف وآخروف دراسة جونسوف وآخروف  .10
RReessiilliieennccee  aass  ppoossiittiivvee  ccooppiinngg  aapppprraaiissaallss::  TTeessttiinngg  tthhee  

sscchheemmaattiicc  aapppprraaiissaallss  mmooddeell  ooffssuuiicciiddee  ((SSAAMMSS)""  
  المرونة كتقييمات لمتعامؿ الإيجابي: اختبار نموذج التقييمات التخطيطية للانتحار".المرونة كتقييمات لمتعامؿ الإيجابي: اختبار نموذج التقييمات التخطيطية للانتحار".

 )بريطانيا(.)بريطانيا(.
 طي للانتحار، والذي يشير إلى أن التقييم : ىدفت الدراسة الحالية إلى تقييم نموذج  تخطيالأىداؼالأىداؼ

الذاتي الإيجابي قد يكون ميماً في مقاومة الأفكار والسموكيات الانتحارية عند مواجية الفرد أحداث 
 الحياة الضاغطة، ويوفر مصدراً ضرورياً لممرونة النفسية.

 رتفعة من الأفكار م ( مشاركاً من طلاب المدارس ممن يعانون درجة78: تكونت العينة من )العينةالعينة
 الانتحارية.

 استخدم الباحثون مع أفراد العينة بطارية من الاستبيانات، مثل: اختبار الأفكار الانتحارية ، الأدواتالأدوات :
 ومقياس الأحداث الضاغطة، ومقياس التقييم الذاتي الإيجابي.

 أحداث الحياة  : أسفرت الدراسة عن النتائج التالية: وجود علاقة دالة بشكل إيجابي بينالنتائجالنتائج
الضاغطة والأفكار الانتحارية، ووجود علاقة سمبية بين التقييم الذاتي الإيجابي وأحداث الحياة 
الضاغطة والأفكار الانتحارية. كما أن زيادة الأحداث الضاغطة قد تؤدي إلى زيادة في حالات 

فض الأفكار الانتحارية. وقد الانتحار. والعكس صحيح فكمما زادت الفعالية الذاتية الإيجابية كمما انخ
استنتج الباحثون بأن مرونة الأنا وتقييم الذات إيجابياً يمنع الفرد من التفكير في إنياء حياتو.كما أن 

 المرونة والتقييم الإيجابي لمذات قد يكون أسموباً واعداً  لمتدخل في منع حالات الانتحار.
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 ::( بعنواف( بعنواف    ,,22001100GGrraacceeدراسة جراسي)دراسة جراسي)   .11
tthhee  rreellaattiioonnsshhiipp  bbeettwweeeenn  ppeerrssoonnaalliittyy  ttrraaiittss  aanndd  

ppssyycchhoollooggiiccaall  rreessiilliieennccee  aammoonnggtthhee  CCaarriibbbbeeaann  aaddoolleesscceennttss.  
 الكاريبيالكاريبي  جزرجزر  فيفي  البالغيفالبالغيف  لدىلدى  النفسيةالنفسية  والمرونةوالمرونة  الشخصيةالشخصية  سماتسمات  بيفبيف  العلاقةالعلاقة

 يةالنفس والمرونة لمشخصية الكبرى الخمس الخصائص إلى التعرف إلى الدراسة ىذه : ىدفتالأىداؼالأىداؼ. 
 (192) الكاريبي جزر في الثانوية المدارس طمبة من فرداً   397 )الدراسة من) عينة : تكونتالعينةالعينة 

 ( إناث.205و) ذكور
 :المرونة الكبرى ومقياس الخمس الشخصية عوامل مقياس الباحث استخدم البيانات ولجمع الأدوات 

  .الباحث إعداد من النفسية
 الضمير، يقظة الشخصية عوامل جميع بين موجبة ارتباطية علاقة الدراسة وجود نتائج : بينتالنتائج 

 خاصية مع سمبية العلاقة كانت ابينم النفسية، والانبساطية والمرونة عمى الخبرات، الانفتاح المقبولية،
 في التباين من %(32) بنسبة ساىمت الشخصية خصائص الدراسة أن بينت نتائج كما العصابية،
 المقبولية، يمييا الإحصائية الدلالة في الأعمى رالضمي يقظة خاصية وقد كانت النفسية، المرونة

 الخبرة. الانفتاح عمى ثم العصابية
  ( بعنواف( بعنوافJJoohhnnssoonn  eett  aall..,,  22001100  ((AA))))وآخروفوآخروف  دراسة جونسوفدراسة جونسوف  ..1212

RReessiilliieennccee  ttoo  SSuuiiiiddaallttyy  
  المرونة  للانتحارية". ) بريطانيا(المرونة  للانتحارية". ) بريطانيا(

 :لدى عينة من  ىدفت الدراسة إلى التعرف عمى العلاقة بين المرونة النفسية والانتحار  الأىداؼ
 الفصاميين وغير الفصاميين6

 ( من الفصاميين، 4363( أنثى، بمتوسط عمر قدره )22( ، منيم )77: تكونت العينة من )العينة
( فرداً من غير الفصامين.تم اختيارىم من جنسيات مختمفة) إنكميز، آسيا، أفريقيا والبحر 70و)

 الكاريبي.
 دوات، ىي: مقياس اليأس لـ بيك، مقياس التفكير : استخدم الباحث مجموعة من الأالأدوات

 الانتحاري،التقييمات الإيجابية الذاتية، ومقياس المرونة.
 أسفرت الدراسة عمى أن الفصامين حصموا عمى معدلات عالية  في مقاييس اليأس، والتفكير النتائج :

صل الأفراد العاديين عمى الانتحاري، وتقييمات سمبية لمذات، وانخفاض في المرونة النفسية، بينما ح
معدلات عالية من المرونة النفسية والتقييم الإيجابي لمذات. كما أظيرت الدراسة وجود فروق بين 
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الذكور والإناث في المرونة النفسية، والتقييم الإيجابي لمذات لصالح الذكور، بينما الإناث حصمن عمى 
 درجات مرتفعة في اليأس والأفكار الانتحارية.

  (، بعنواف:(، بعنواف:((WWiinnggoo  eett  aall..,,22001100وايغوا وآخروفوايغوا وآخروف  دراسةدراسة  ..1313
MMooddeerraattiinngg  eeffffeeccttss  ooff  rreessiilliieennccee  oonn  ddeepprreessssiioonn  iinn  iinnddiivviidduuaallss  

wwiitthh  aa  hhiissttoorryy  ooff  cchhiillddhhoooodd  aabbuussee  oorr  ttrraauummaa  eexxppoossuurree""  
التأثيرات المعتدلة لممرونة عمى الاكتئاب لدى الأفراد الذيف تعرضوا لصدمات وسوء التأثيرات المعتدلة لممرونة عمى الاكتئاب لدى الأفراد الذيف تعرضوا لصدمات وسوء 

  أمريكا(.أمريكا(.))  معاممة في الطفولة.معاممة في الطفولة.
 ىدفت الدراسة الحالية إلى التعرف عمى العلاقة بين المرونة والاكتئاب لدى الأفراد الذين الأىداؼ :

 تعرضوا لصدمات وسوء معاممة في الطفولة.
 (، 36( سنة، بمتوسط قدره )74ـ 18( فرداً ممن تتراوح أعمارىم بين )792: تكونت العينة من ) العينة

%( من الذكور، وىذه العينة تعاني من صدمات وسوء معاممة في 32%( من الإناث، )68منيم )
 الطفولة.

 استخدم الباحثون مجموعة من الأدوات، ىي: تقييم الإساءة في مرحمة الطفولة، واختبار الأدوات :
 (، ومقياس الاكتئاب لبيك.CORISCمؤشر سوء المعاممة في الطفولة، ومقياس المرونة)

 قة سمبية بين سوء المعاممة والصدمات النفسية والاكتئاب والمرونة النفسية، :أظيرت النتائج علا النتائج
وأن الذكور الأكثر معاناة من الإناث مما انعكس سمباً عمى شدة اكتئابيم وقمو المرونة النفسية التي 

رق، يعانون منيا بالمقارنة مع الإناث بعد ضبط  عامل السن، والتعميم والدخل والحالة الاجتماعية والع
 والتاريخ العائمي للأمراض النفسية.

  بعنواف:"بعنواف:"( ( HHaaddddaaddii&&BBeesshhaarraatt22001100))  دراسة حدادي وبشاراتدراسة حدادي وبشارات  ..1414
RReessiilliieennccee  ,,vvuullnneerraabbiilliittyy  aanndd  mmeennttaall  hheeaalltthh  

  ، والصحة النفسية".) إيراف(، والصحة النفسية".) إيراف(الحساسية النفسيةالحساسية النفسيةالمرونة، المرونة، 
 :ىدفت الدراسة إلى التعرف عمى العلاقة بين المرونة وقابمية الإصابة بما فييا الضغوط  الأىداؼ

 .النفسية، والقمق والاكتئاب، والصحة النفسية لدى عينة من الطلاب الإيرانيين
 ( طالبة، بمتوسط عمري 114طالباً، و )) 100( طالباً وطالبة ، بواقع )214: تكونت العينة من)العينة

 ( سنة.1964قدره )
 استخدم الباحثان مقياس المرونة الذي أعده كونورديفيدسون، وتم تطبيقو عمى أفراد العينة الأدوات :

 القمق، واستبيان الصحة النفسية. المستيدفة في جامعة طيران، ومقياس بيك للاكتئاب، ومقياس

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1877042810015314
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1877042810015314
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 أظيرت النتائج وجود علاقة ارتباطية سالبة بين الضغط النفسي والاكتئاب والقمق والمرونة النتائج :
النفسية، وأن مؤشرات الصحة النفسية المنخفضة أو السمبية تتأثر بمستويات مختمفة من المرونة 

ة، والمثابرة ، والتدين، والسيطرة، والتدين. كما النفسية من خلال احترام الذات، والكفاءة الشخصي
أظيرت النتائج فروق دالة بين الذكور والإناث في المرونة النفسية وبعض متغيرات الشخصية لصالح 

 الذكور.
  ، بعنواف:"، بعنواف:"))((RRooyy  eett  aall..,,22001111دراسة روي وآخروف دراسة روي وآخروف   ..1515

RReessiilliieennccee  mmiittiiggaatteess  tthhee  ssuuiicciiddee  rriisskk  aassssoocciiaatteedd  wwiitthh  
cchhiillddhhoooodd  ttrraauummaa  

  )أمريكا(.)أمريكا(.  المرونة تخفؼ مف مخاطر الانتحار المرتبطة بصدمات الطفولة".المرونة تخفؼ مف مخاطر الانتحار المرتبطة بصدمات الطفولة".
 ىدفت الدراسة  في استكشاف فيما إذا كانت المرونة النفسية تمعب دوراً وقائياً فيما يتعمق اليدؼ :

بالسموك الانتحاري. وذلك من خلال مقارنة عينة متعاطية ولدييا ميول انتحارية، وأخرى متعاطية 
 لدييا ميول انتحارية.وليس 

 (  مراىقاً يتعاطى المخدرات ولدييم محاولات انتحارية، مقارنة بـ 20تكونت العينة  الاولية من ) :العينة
( سجيناً من سجناء 166( مراىقاً يتعاطون المخدرات وليس لدييم نوايا بالانتحار، تم اخيارىم من )20)

 ولاية فموريدا.
 اس المرونة لـ ديفيدسون.: استخدم الباحثون مقيالأدوات 
 :أظيرت نتائج الدراسة أن أفراد العينة المتعاطين لممخدرات وليس لدييم أفكار انتحارية حصموا  النتائج

عمى درجات مرتفعة عمى مقياس المرونة النفسية بالمقارنة مع المجموعة المتعاطية لممخدرات ولدييا 
لنفسية تمعب دوراً واقياً من الوقوع في الأفكار الانتحارية أفكار انتحارية. واستنتج الباحثون أن المرونة ا

 أو محاولات الانتحار الحقيقية.
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 ، بعنواف:"، بعنواف:"((ZZiiaaiiaanneett  aall..,,22001122))دراسة زيياف وآخروف دراسة زيياف وآخروف    .16
RReessiilliieennccee  aanndd  IIttss  AAssssoocciiaattiioonn  wwiitthh  DDeepprreessssiioonn,,  EEmmoottiioonnaall  

aanndd  BBeehhaavviioouurraall  PPrroobblleemmss,,  aanndd  MMeennttaall  HHeeaalltthh  SSeerrvviiccee  
UUttiilliissaattiioonn  aammoonngg  RReeffuuggeeee  AAddoolleesscceennttss  LLiivviinngg  iinn  SSoouutthh  

AAuussttrraalliiaa  
المرونة وعلاقتيا بالاكتئاب والمشكلات السموكية والانفعالية وخدمات الصحة النفسية المرونة وعلاقتيا بالاكتئاب والمشكلات السموكية والانفعالية وخدمات الصحة النفسية 

  :"لدى المراىقيف اللاجئييف الذيف يعيشوف في جنوب استراليالدى المراىقيف اللاجئييف الذيف يعيشوف في جنوب استراليا
 :لمجيدة التي يتعرض ليا الأطفال ىدفت الدراسة عمى التعرف عمى الأحداث المؤلمة أو ا الأىداؼ

والمراىقين اللاجئين قبل اليجرة وبعد إعادة التوطين في جنوب استراليا كالاكتئاب والمشكلات النفسية 
والسموكية والانفعالية وعلاقة ذلك بالمرونة النفسية. كذلك التعرف عمى مجموعة من العوامل التي 

 تعتبر واقية لمصحة النفسية.
 ( سنة، بمتوسط عمري 17-13( مراىقاً  تتراوح أعمارىم بين ) 170العينة من )تكونت  :العينة

 ( ذكراً. 100( أنثى، و)70(. منيم )2646(، وانحراف معياري)15632قدره)
 الأدوات( تكونت أدوات الدراسة من مقياس كونورديفيدسون لممرونة النفسية :CD-RISC)

 (.SDQقاط القوة والصعوبات )(،  واستبيان نCDI) ،ومقياسالاكتئابملأطفال
 أظيرت النتائج أن الإناث أكثر مرونة من الذكور. كما أظيرت النتائج أن المراىقين الذين النتائج :

يعانون من أعراض الاكتئاب أو مشاكل عاطفية أو سموكية أخرى كانوا أقل مرونة. كان ىناك القميل 
 . عرض لمصدمات أو استخدام الخدمةمن الأدلة عمى وجود ارتباط بين درجات المرونة والت

  بعنواف:بعنواف:  ((KKeesseebbiirr  eett  aall..,,22001133))دراسة كيسبير وآخروف دراسة كيسبير وآخروف   ..1717
rreellaattiioonn  bbeettwweeeenn  aaffffeeccttiivvee  tteemmppeerraammeenntt  aanndd  rreessiilliieennccee  iinn  

ddeepprreessssiioonn  ::AA  ccoonnttrroolllleedd  ssttuuddyy  

  العلاقة بيف فاعمية المزاج والمرونة لدى الاكتئابييف ػ دراسة ضابطة ) تركيا(.العلاقة بيف فاعمية المزاج والمرونة لدى الاكتئابييف ػ دراسة ضابطة ) تركيا(.""
 :ان اليدف من ىذه الدراسة التحقق من وجود علاقة بين المزاج العاطفي والمرونة النفسية ك الأىداؼ

(، كما ىدفت إلى MDDوالقدرة عمى التكيف لدى المرضى الذين يعانون من اضطراب اكتئاب أساسي)
 التعرف عمى العلاقة في ىذه المتغيرات تختمف عند الأفراد الأصحاء.

 ( حالة تركية تياني من الاكتئاب100ض، جرى تقييم )وتمشياً مع ىذا الغر  :العينة 
حالة  شُخصت بأنيا تعاني من الاكتئاب الأساسي، كما  100وتمشيا مع ىذا الغرض، وجرى تقييم 
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( فرداً  لا يعانون من أي مشكلات نفسية في السابق، وتم مجانسة 100تكونت مجموعة الأسوياء من )
 ( سنة.25ـ 18تراوحت أعمارىم بين ) العينة في العدد والعمر والجنس، حيث

 :استخدم الباحثون الأدوات التالية: مقياس الاكتئاب، ومقياس المزاج، ومقياس المرونة النفسية  الأدوات
 (، ومقياس القدرة عمى التكيف، إضافة إلى مقابلات تشخيصية.RSAلمكبار)

 زاج المفرط لدى الأفراد الأصحاء الذين : أشارت النتائج إلى  وجود علاقة قوية بين المرونة والمالنتائج
كما أظيرت الدراسة وجود علاقة عكسية بين المرونة النفسية والمزاج السمبي  لا يعانون من الاكتئاب.

والقمق في كلا المجموعتين. ولوحظ وجود ارتباط سمبي بين المزاح السمبي وتماسك الأسرة في مجموعة 
الأصحاء لوحظ وجود علاقة قوية بين تماسك الأسرة والاكتئاب اضطراب الاكتئاب، بينما لدى الأفراد 

 ومزاجو القمق، وجود علاقة ضعيفة بين تماسك الأسرة والمزاج السمبي
 ، بعنواف:"، بعنواف:"((GGoollddssttiieenn  eett  aall..,,22001133))جولدستيف وآخروف جولدستيف وآخروف دراسة .18

TThhee  rreellaattiioonnsshhiipp  aammoonngg  iinntteerrnnaall  rreessiilliieennccee,,  ssmmookkiinngg,,  aallccoohhooll  
uussee,,  aanndd  ddeepprreessssiioonn  ssyymmppttoommss  iinn  eemmeerrggiinngg  aadduullttss  

ttrraannssiittiioonniinngg  oouutt  ooff  cchhiilldd  wweellffaarree  
العلاقة بيف المرونة الداخمية، التدخيف، تعاطي الكحوؿ، وأعراض الاكتئاب عف العلاقة بيف المرونة الداخمية، التدخيف، تعاطي الكحوؿ، وأعراض الاكتئاب عف 

  )كندا(.)كندا(.  الراشديف والأطفاؿ".الراشديف والأطفاؿ".
 سعت الدراسة الخالية إلى استكشاف العلاقة بين مقياس المرونة الداخمية والعديد من مقاييس الأىداؼ :

المرونة الخارجية، إضافة إلى نتائج التقييم السموكي) تعاطي السجائر، الاعتماد عمى الكحول، 
الأعراض الاكتئابية، إضافة إلى فحص نموذجين لممرونة في سياق معاممة الأطفال: النموذج 

 التعويضي، ونموذج الحماية من المخاطر. 
 ( سنة، الذين أكمموا 25ـ 18وح أعمارىم بين )( من الشباب الذين تترا39: تكونت العينة من )العينة

 المقاييس الخاصة بالدراسة الحالية.
 تقدير الذات لسوء معاممة الأطفال، المرونة الداخمية، ومقياس المرونة الخارجية، التحصيل الأدوات :

 الدراسي، وأعراض الاكتئاب
 ية والتدين، وعلاقة سمبية بين المرونة :  أشارت النتائج إلى وجود علاقة دالة بين المرونة الداخمالنتائج

والتدخين وتعاطي الكحول، وأعراض الاكتئاب، وأن الأفراد الأكثر مرونة حصموا عمى درجات 
 تحصيمية مرتفعة بالمقارنة مع الأفراد منخفضي المرونة.
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  المحور الثاني: دراسات حوؿ الأفكار الانتحارية:المحور الثاني: دراسات حوؿ الأفكار الانتحارية:
  دراسات محمية: دراسات محمية: أولًا: أولًا: 

 حمية في حدود عمم الباحث تتعمق بالأفكار الانتحارية والسموك الانتحاري. لا توجد دراسات م
  دراسات عربية: دراسات عربية: ثانياً: ثانياً: 

( بعنواف: الفروؽ في الاكتئاب واليأس ( بعنواف: الفروؽ في الاكتئاب واليأس 09980998دراسة حسيف فايد ) دراسة حسيف فايد )  -0
 ( وتصور الانتحار بيف طمبة الجامعة وطالباتيا.)مصروتصور الانتحار بيف طمبة الجامعة وطالباتيا.)مصر

 أىم معالميا السيكومترية، ودراسة الدراسة إلى تعريب أداة لقياس تصور الانتحار، وتحديد  ىدفت
الفروق بين الذكور والإناث في كل من الاكتئاب واليأس وتصور الانتحار، والوقوف عمى ما لمتفاعل 

في ازدياد درجة تصور الانتحار لدى شباب الجامعة من المشترك بين الاكتئاب واليأس من أثر 
الجنسين، وفحص دور اليأس كإحدى الخصائص النفسية التي يفترض أن عزليا يعدل في العلاقة بين 

 الاكتئاب وتصور الانتحار لدى شباب الجامعة من الجنسين.
  ن المقيدين بالفرقتين أنثى( م 162ذكراً و  162( طالباً وطالبة ) 324الدراسة من ) عينةوتكونت

الأولى والثانية بأقسام عمم النفس والفمسفة والجغرافيا بكمية الآداب جامعة حموان وقد تراوحت أعمارىم 
 (.20.3( سنة، وانحراف معياري قدره )20.92( سنة، بمتوسط عمري قدره )24 – 20بين )

 تثبيت أثر التخصص العممي عمى وقد استخدم الباحث أسموب التوزيع المتساوي من الأقسام العممية ل
التوقعات السمبية عن المستقبل سواء لدى الذكور أو الإناث.وقد استخدمت الدراسة مقياس بيك 

م( عن الصورة المختصرة لمقاييس بيك 1985للاكتئاب عرب ىذا المقياس وأعده غريب عبدالفتاح )
عاً في الاستخدام، سواء عمى العينات (، وىو أكثر الأدوات شيو (BDIللاكتئاب، والمعروف اختصاراً بـ 

الإكمينيكية أو العينات غير الإكمينيكية.كما استخدمت الدراسة مقياس اليأس: وىو مقياس فرعي من 
 م (.1989بو عبد الرقيب البحيري )م(، وقام بتعري1982اختبار احتمالية الانتحار، أعده جول وجيل )

 ن الذكور والإناث في كل من الاكتئاب واليأس وتصور وأسفرت النتائج عن الآتي: لا توجد فروق بي
الانتحار6 وتزداد درجة الانتحار بفعل التأثير المشترك لكل من الاكتئاب واليأس لدى مجموعتي الذكور 
والإناث. عند عزل تأثير اليأس عن العلاقة بين الاكتئاب والانتحار تراجعت قيمة معامل الارتباط 

ناث دون مجموعة الذكور، بينما لم تتغير العلاقة بين اليأس وتصور بشكل ممحوظ لدى مجموعة الإ
 الانتحار عند عزل الاكتئاب لدي مجموعتي الذكور والإناث.    
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. . ""مقياس احتمالية الانتحارمقياس احتمالية الانتحار""( بعنواف: ( بعنواف: 22000033دراسة عبد الرقيب البحيري )دراسة عبد الرقيب البحيري )  --00
  )مصر()مصر(

الذاتي في تقدير مخاطرة الانتحار عند  ( عبارة يعتمد عمى التقدير36يتكون مقياس احتمالية الانتحار من ) 
 الراشدين والمراىقين. 

 ىدف المقياس إلى قياس احتمالية الانتحار والسموكيات التي ليا احتمال بمخاطرة الانتحار  ::الأىداؼ
ويستخدم المقياس كأداة تصفية أو غربمة في المواقف التي تتسم بمخاطرة عالية مقترنة بطرائق أخرى 

 ر الكامل.لتقدير الانتحا
 :( فرداً بين دراسات الصدق والثبات 941تم تقنين الاختبار عمى عينة من الأفراد مؤلفة من )العينة:العينة

 ليذا المقياس صدق بالتالي قدرتو عمى قياس احتمالية الانتحار كما أظير ثباتاً عالياً. 
تصميـ استبياف لقياس احتماؿ تصميـ استبياف لقياس احتماؿ ""( بعنواف: ( بعنواف: 22000055دراسة بشير معمريو )دراسة بشير معمريو )  --33

  )الجزائر( )الجزائر( . . ""ى الراشديف وتقنينو عمى عينات في البيئة الجزائريةى الراشديف وتقنينو عمى عينات في البيئة الجزائريةالانتحار لدالانتحار لد
 ىدفت ىذه الدراسة إلى تصميم استبيان يقيس احتمال الانتحار لدى الراشدين من خلال : لأىداؼلأىداؼا

الجامعة، ومن أكبر منيم في العمر لتوفير أداة قياس موضوعية ليذا المتغير مقننة عمى العينة 
 الجزائرية. 

 :( من الأناث،  أثبتت 493( ذكور و)452( من الأفراد منيم )945ضمنت العينة المستيدفة )ت العينة:العينة
دراسة الصدق والثبات ليذا المقياس صدقو وقدرتو عمى قياس احتمالية الانتحار وأظير ثبات عالياً من 

 خلال إعادة تطبيقو بعد مدة من الزمن. 
بعض بعض "": : بعنوافبعنواف((02022828محفوظ أبو الفضؿ )محفوظ أبو الفضؿ )دراسة عبد الرقيب البحيري و دراسة عبد الرقيب البحيري و     --44

الاضطرابات النفسية المرتبطة بالتفكير الانتحاري لدى عينة مف طلاب المرحمة الاضطرابات النفسية المرتبطة بالتفكير الانتحاري لدى عينة مف طلاب المرحمة 
  . . )مصر()مصر(  ""الثانويةالثانوية

 ىدفت الدراسة إلى التعرف عمى بعض الاضطرابات النفسية المرتبطة بالطلاب الأكثر تفكيراً الأىداؼ :
لأحمر، والمقارنة بين الطلاب )الذكور في الانتحار بالمدارس الثانوية عينة الدراسة بمحافظة البحر ا

والإناث(، )طلاب التعميم الثانوي العام وطلاب التعميم الثانوي الفني( في متغير التفكير الانتحاري، مع 
الوقوف عمى الاضطرابات النفسية المرتبطة بالتفكير في الانتحار. تم تطبيق اختبار الأفكار الانتحارية 

ة وتقنين الباحثان، واختبار الصحة النفسية لممراىقين من إعداد ( ترجم (William,1988إعداد 
William,1998)  ( ترجمة وتقنين )عبد الرقيب البحيري(، تم إجراء دراسة تحميمية من خلال تطبيق

 اختبار التاتمموراي عمى حالة مرت بمحاولة انتحار فاشمة، 
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 إناث(، بالإضافة إلى دراسة الحالة وىو  172ذكور ،  188طالباً   ) 360تكونت العينة من   :العينة
 طالب بالصف الثاني الثانوي. ومن نتائج الدراسة ما يمي:

  النتائج : توجد فروق دالة إحصائيا بين الذكور والإناث ، وطلاب التعميم الثانوي العام وطلاب التعميم
فكار الانتحارية عند الذكور الثانوي الفني عمى اختبار الأفكار الانتحارية، تؤكد عمى ارتفاع معدل الأ

عنيا عند الإناث، وارتفاع معدل الأفكار الانتحارية عند طلاب التعميم الثانوي العام عنيا عند طلاب 
 التعميم الثانوي الفني .

  يتصف الطلاب كثيري التفكير في الانتحار باضطراب التوافق وفقدان الشيية لمطعام واضطرابات النوم
نفصال واضطراب الضغط ما بعد الصدمة والاكتئاب الحاد واعتلال المزاج والقمق العام وقمق الا

واضطراب التحاشي والتجنب في الشخصية واضطراب البينية واضطراب مفيوم الذات والانطواء الذاتي 
والاغتراب والممل والعدوان والانفصال عن الواقع واضطراب التكيف الاجتماعي والاضطرابات النفس 

 المشكلات الشخصية واضطراب عدم الاستقرار العاطفي. جسمية واضطراب
لة لة و و اا( بعنواف: مساىمة في دراسة مح( بعنواف: مساىمة في دراسة مح02202299دراسة كوروغمي محمدلميف )دراسة كوروغمي محمدلميف )  --55

الانتحار عند المراىؽ بعد تعرضو لصدمة فشؿ. الأسباب واستراتيجيات التكفؿ الانتحار عند المراىؽ بعد تعرضو لصدمة فشؿ. الأسباب واستراتيجيات التكفؿ 
  النفسي. )الجزائر( النفسي. )الجزائر( 

 :تتمحورالدراسةحول ىدفين رئيسيين:   الأىداؼ:الأىداؼ 
 دمةالفشل بأن تدفع بالمراىق إلىمحاولةالانتحار. معرفةمدى قدرةص .1
 ولي الانتحار. ايات لمتكفل النفسي بالمراىقين محالوصول إلى اقتراح استراتيج .2
 :تمثمت الدراسةفي ثلاث حالات وىي شاب وفتاتان، وقمةأفرادالعينةراجع إلى عدم وجود تكفل العينة:العينة

ح و اتر يذاالغرض.  أماسن أفرادالعينةفقدلات الانتحارلعدم وجودمؤسسات خاصةبو ابحالات محجيد
 سنة. 21إلى18بين

   :الأدوات: الأدوات  
 المقابمة .  .1
 الملاحظة .2
 :مة الفشل تؤدي بالمراىق بعدإجراءالمقابلات مع الحالات الثلاث بينت النتائج أن صد  النتائج:النتائج

لة و اشل الدراسي تؤدي بالمراىق إلى محلانتحارحيث أن صدمةالفشل العاطفي أو الفإلىمحاولة ا
الانتحار، ومن خلال نتائج العمل التطبيقي تبين لناأن الحالات الثلاثةالتي أجريت معياالمقابلات 

 تعرضت لصدمة فشل عاطفي. 
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( بعنواف:" خبرات الإساءة في الطفولة و علاقتيا بمظاىر ( بعنواف:" خبرات الإساءة في الطفولة و علاقتيا بمظاىر 02290229دراسة حورية )دراسة حورية ) -6
اضطراب الشخصية الحدية والمشاعر الاكتئابية والتفكير الانتحاري لدى طلاب اضطراب الشخصية الحدية والمشاعر الاكتئابية والتفكير الانتحاري لدى طلاب 

 لجامعة") الجزائر(لجامعة") الجزائر(اا
 التعرف عمى العلاقة الارتباطية بين خبرات الإساءة في الطفولة ومظاىر اضطراب الأىداؼالأىداؼ :

الشخصية الحدية، وشدة الاكتئاب، والتفكير الانتحاري لدى عينة غير مشخصة إكمينيكياً من طلاب 
 وطالبات الجامعة.

 ( طالبة من 270( طالباً ذكور و )20بواقع) ( طالبا و طالبة  290: تكونت عينة الدراسة من )العينةالعينة
طلاب الجامعة المسجمين في السنوات الاولى و الثانية بقسم عمم النفس بجامعة الجزائر تراوحت 

 سنة. 20.54سنة، بمتوسط عمري قدره  30 – 18أعمارىم  بين 
 :وعبد الرازق استخدم الباحث استبيان خبرات الإساءة في مرحمة الطفولة إعداد: مخيمر  الأدوات

إعداد " بيك،  BDI-II(، ومقياس اضطراب الشخصية الحدية، ومقياس بيك " الثاني للاكتئاب 1999)
(، ومقياس  بيك " لميأس: تعريب " 2000ستير، براون " تعريب " غريب عبد الفتاح غريب " )

 (1998( مقياس التفكير الانتحاري تعريب: حنورة )2002الأنصاري " )
 ت النتائج وجود ارتباط موجب دال بين خبرات الإساءة الجسمية والنفسية في الطفولة : أظير النتائج

وكل من مظاىر اضطراب الشخصية الحدية التالية عند الطلاب: تجنب اليجر، اضطراب اليوية، 
الاندفاعية، إيذاء الذات، عدم الاستقرار الوجداني، صعوبة التحكم في الغضب، أفكار بارانويدية. في 

يتضح وجود ارتباط موجب دال بين خبرات الإساءة الجسمية والنفسية في الطفولة وكل مظاىر حين 
اضطراب الشخصية الحدية عند الطالبات بما في ذلك: تجنب اليجر، عدم استقرار العلاقات 
البينشخصية، اضطراب اليوية، الاندفاعية، إيذاء الذات، عدم الاستقرار الوجداني، الخواء أو الممل، 

عوبة التحكم في الغضب، أفكار بارانويدية. ووجود علاقة ارتباطية موجبة ذات دلالة إحصائية عند ص
بين خبرات الإساءة في الطفولة وشدة التفكير الانتحاري عند الطمبة المرتفعين في  0.05مستوى 

 مظاىر اضطراب الشخصية الحدية.
تحار الإناث في تحار الإناث في ( ، بعنواف:" بعض العوامؿ الدافعة لان( ، بعنواف:" بعض العوامؿ الدافعة لان02290229دراسة خضر) دراسة خضر)   --77

  مدينة الرياض") السعودية(.مدينة الرياض") السعودية(.
 تيدف ىذه الدراسة إلى تحقيق اليدف الرئيسي لمدراسة والذي يشمل الكشف عن العوامل الأىداؼ :

التعرف   المؤدية إلى انتحار الإناث في مدينة الرياض، وذلك عبر تحقيق الأىداف الفرعية التالية:
صادية لممنتحرات ومن حاولن الانتحار. التعرف عمى عمى الخصائص الشخصية والاجتماعية والاقت
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الاجتماعية والنفسية والاقتصادية  العوامل الدافعو إلى انتحار الإناث. التعرف عمى أثر بعض العوامل 
التعرف عمى نمط الانتحار )طبيعة الانتحار( عند المنتحرات ومن حاولن   التي تدفع للانتحار.

 الانتحار.
 ( حالة تم تطبيق أداة 287نة الإجمالية لجميع الحالات المسجمة في المستشفيات ) : تكونت العيالعينة

الدراسة )الاستبانة( عميين، كما تم الاعتماد عمى المقابمة كأحد أساليب جمع البيانات، وقد اعتمدت 
ت عمى ما يعرف بأسموب عينة الصدفة أو المقابمة غير المقصودة أثناء تواجد الباحثة في المستشفيا
( 15المشمولة بالدراسة، وقد بمغ إجمالي حالات من حاولن الانتحار التي تم إجراء المقابلات معين )

 حالة .
 اعتمدت الباحثة عمى الاستبانو لجمع البيانات المطموبة من ممفات المنتحرات ومحاولات  :الأدوات

الدراسة. وقد احتوت الانتحار. وقد صممت الاستبانة لجمع المعمومات في ضوء أىداف وتساؤلات 
( سؤالًا موزعة عمى الخصائص الديموغرافية لمن حاولن )الانتحار العمر، الجنسية، 58الاستبانة )

 الديانة، المستوي التعميمي، الحالة الصحية(.
 :إن الشباب أكثر الفئات ارتكاباً لسموك قتل النفس من الكبار. وأن ارتفاع حالات الانتحار ومن  النتائج

نتحار بين الإناث مقارنو بالذكور. وأن أكثر الفئات إقداماً عمى الانتحار ومن حاولن حاولن الا
الانتحار كن ممن مستواىن التعميمـي متوسط فأقل6 مما يشير إلى وجود علاقة بين الانتحار والمستوى 

  التعميمي . وأن نسبة مرتفعة من المحاولات للانتحار يعانين من أمراض نفسية وعضوية. 
(، بعنواف:" الفروؽ في الاكتئاب واليأس وتصور انتحار (، بعنواف:" الفروؽ في الاكتئاب واليأس وتصور انتحار 02290229اسة معمرية)اسة معمرية)در در   --88

وقمؽ الموت وفقاً لارتفاع وانخفاض الذكاء الوجداني لدى عينة مف الشباب".) وقمؽ الموت وفقاً لارتفاع وانخفاض الذكاء الوجداني لدى عينة مف الشباب".) 
  الجزائر(الجزائر(

 :لى معرفة الفروق بين الجنسين في الاكتئاب واليأس وتصور الانتحار وقمق ‘ىدفت الدراسة  الأىداؼ
 مى الفروق بين الجنسين في الذكاء الوجداني.الموت، كذلك التعرف ع

 ( إناث. من فئات اجتماعية مختمفة، 109( ذكور و)101( فرداً منعم)210: تكونت العينة من )العينة
 ( سنة.36ـ 20بمغت أعمارىم بين )

 :استخدم الباحث قائمة بيك للاكتئاب، واستبيان اليأس، واستبيان تصور الانتحار.واستبيان قمق الأدوات 
 الموت، استبيان الذكاء الوجداني.

 :أظيرت النتائج  فروق بين الذكور والإناث في قمق الموت واليأس لصالح الإناث، بينما لم  النتائج
 توجد فروق بين الذكور والإناث في الاكتئاب وتصور الانتحار
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( بعنواف: العوامؿ المنبئة بمستويات ( بعنواف: العوامؿ المنبئة بمستويات 22001111دراسة عبد الخالؽ وكاظـ وعيد )دراسة عبد الخالؽ وكاظـ وعيد )  --99
اضالاكتئابيةلدى عينتيف مف الأطفاؿ والمراىقيف في الكويت وعماف  اضالاكتئابيةلدى عينتيف مف الأطفاؿ والمراىقيف في الكويت وعماف  بعضالأعر بعضالأعر 

  )الكويت وعماف(. )الكويت وعماف(. 
 :ىدفت ىذه الدراسة إلى تعرفِ الفروق بين الطلاب العمانيين والكويتيين من الجنسينفي الأىداؼ:الأىداؼ

ادة،  المتغيرات الآتية:  الاكتئاب،  والقابمية للانتحار،  والصحة الجسمية،  والصحة النفسية،  والسع
 والرضا،  والتدين،  بالإضافةإلى بحث العلاقة بين الاكتئاب وىذىالمتغيرات.

 :طالباً وطالبة من المدارس الحكومية.  2536واشتممت عينة الدراسة عمى العينة:العينة 
 :سنة الكويتيات 17-11وحت أعمارىم بين افي كل من الكويت وعمان،  تر  -بينت النتائج أن النتائج:النتائج

ئاباً من الكويتيين الذكور والعمانيين من الجنسين،  وأن العمانيين الذكور أكثر بصفة عامة أكثر اكت
تديناً من الكويتيات بصورة دالة إحصائياً، ولم تظير فروق بينالكويتيين والعمانيين في أي من 

دى المتغيرات الأخرى، كما أظيرت النتائج ارتباطاتالعوامل المنبئة بمستويات بعضالأعراض الاكتئابية ل
عينتين من الأطفال والمراىقين في الكويت وعمان بصورة دالة إحصائياً بين متغير الاكتئاب 
والمتغيرات الأخرى جميعيا لدى المجموعاتالأربع،  حيث كان الارتباط بين الاكتئاب والانتحارية 

 موجباً،  في حين كان الارتباطسالباً بين الاكتئاب وبقية المتغيرات. 
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  سات أجنبية: سات أجنبية: درادراثالثاً: ثالثاً: 
  (بعنواف:(بعنواف:&&KKrreeiittmmaaaa,,  11998844DDaayyeerrدراسة دايروكريتماف )دراسة دايروكريتماف )  ..00

HHooppeelleessssnneessss,,  DDeepprreessssiioonn  aanndd  SSuuiicciiddaall  iinntteenntt  iinn  PPaarraassuuiicciidd  

  )بريطانيا(.)بريطانيا(.  اليأس والاكتئاب والرغبة في الانتحار".اليأس والاكتئاب والرغبة في الانتحار".
 نة من : أىدفت الدراسة إلى فحص العلاقة بين الرغبة في الانتحار  والإحساس باليأس لدى عيالأىداؼ

 الأفراد المقيمين في مشفى الأمراض النفسية والذين حاول الانتحار.
  ( فرداً من الذكور والإناث ممن تراوحت أعمارىم بين 120: وأجريت الدراسة عمى عينة قواميا )العينة

( سنة، والذين تم تحويميم إلى المستشفى بسبب محاولة الانتحار بتناول السموم. الأدوات:  15-34)
 .Beck&Weismanالباحثون مقياس بك للاكتئاب ومقياس الشعور باليأس لبيك وويزمانطبق 

  أشارت النتائج إلى وجود ارتباط موجب وجوىري بين اليأس وكل من الاكتئاب والرغبة في النتائج :
عن أنو عند تثبيت عامل الاكتئاب فإن العلاقة بين اليأس  –أيضاً  –الانتحار، كما أسفرت النتائج 

لرغبة في الانتحار تظل مرتفعة وموجبة وجوىرية. وعند تثبيت عامل الشعور باليأس تنخفض العلاقة وا
 بين الاكتئاب والرغبة في الانتحار وتصبح غير جوىرية.

  (بعنواف :(بعنواف :YYoonngg&&CClluumm,,11999944دراسة يونج وكموـ) دراسة يونج وكموـ)   ..00
LLiiffee  SSttrreessss  SSoocciiaall  SSuuppppoorrtt,,  aanndd  PPrroobblleemm  SSoollvviinngg  SSkkiillllss  

PPrreeddiicciittiivvee  ooff  DDeepprreessssiivvee  SSyymmppttppmmss,,  HHooppeelleessssnneessss,,  aanndd  
SSuuiicciiddee  IIddeeaattiioonn ( ) أمريكا) أمريكا.    

ميارات حؿ المشاكؿ والمساندة الاجتماعية يتوسطاف العلاقة بيف ضغوط الحياة وكؿ مف الأعراض 
 الاكتئابية، واليأس، وتصور الانتحار

ساندة الاجتماعية فقد أجريت بيدف التحقق من الفرض الذي ينص عمى "أن ميارات حل المشاكل والم
يتوسطان العلاقة بين ضغوط الحياة وكل من الأعراض الاكتئابية، واليأس، وتصور الانتحار" وأجريت 

أنثى( ممن  28ذكراً،  73( من الطلاب الآسيويين المقيمين في أمريكا ) 101الدراسة عمى عينة قواميا )
سنة. وطبق  4.4وانحراف معياري سنة  23.4( سنة، بمتوسط عمري   40-18تراوحت أعمارىم بين )
للاكتئاب، ومقياس  Zungلتصور الانتحار، ومقياس بيك لميأس، ومقياس زونج  Millerالباحثان مقياس ميمر
وأسفرت النتائج عن ارتباط تصور  Sarason, et. Al( لسارسون وآخرون  LESمسح خبرات الحياة )

ب واليأس. كما أسفرت النتائج أيضاً عن أن العلاقة بين الانتحار ارتباطاً موجباً وجوىرياً بكل من الاكتئا
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الاكتئاب وتصور الانتحار علاقة مباشرة، وأن ىناك مجموعة من العوامل المرضية التي تؤثـر في مستـوى 
  الضغوط وانعـدام المساندة الاجتماعية، وافتقاد الثقة في حل المشاكل، واليأس.

 
  ::((RRuudddd,,  11998899))دراسة رود دراسة رود   ..33

TThhee  PPrreevvaalleennccee  ooff  SSuuiicciiddaall  IIddeeaattiioonn  aammoonngg  CCoolllleeggeess  
SSttuuddeennttss,,  

 .انتشار الأفكار الانتػحار لدى طػلاب الكميات.)أستراليا( انتشار الأفكار الانتػحار لدى طػلاب الكميات.)أستراليا( 
أنثى( ممن  450ذكراً،  287(  من طلاب الجامعة )737تم اجراء الدراسة على عينة بلغ عدد أفرادها )

لانتحار من إعداد الباحث . وقد أسفرت ( سنة. وقد تم تطبيق مقياس أفكار ا 30-16تراوحت أعمارهم بين) 

% من هؤلاء المشاركين من يشعرون بمستوى معين من أفكار  الانتحار خلال 43النتائج عن أن أكثر من 

% منهم ظهرت لديهم أفكار انتحارية دون القيام بمحاولات انتحارية، وأن 14.9العام السابق للدراسة، وأن  

عن عدم وجود فروق جوهرية بين  –أيضاً –لية، كما أسفرت النتائج % قاموا بمحاولات انتحارية فع5.5

  الذكور والإناث في أفكار الانتحار، بينما كان الذكور أكثر محاولة للانتحار من الإناث.
  ( بعنواف:( بعنواف:RRiicchh  eett  aall..,,  11999966))ريتش وآخروف ريتش وآخروف     دراسةدراسة  ..44

GGeennddeerr  DDiiffffeerreenncceess  iinn  tthhee  PPssyycchhoossoocciiaall  CCoorrrreellaatteess  ooff  
SSuuiicciiddaall  IIddeeaattiioonn  aammoonngg  AAddoolleesscceennttss  

  الجنسيف في المتغيرات النفسية الاجتماعية المرتبطة بتصور الانتحار.الجنسيف في المتغيرات النفسية الاجتماعية المرتبطة بتصور الانتحار.  الفروؽ بيف الفروؽ بيف 
 ىدفت الدراسة إلى معرفة الفروق بين الجنسين في المتغيرات النفسية والاجتماعية المرتبطة الأىداؼ  :

 بالانتحار.
 أنثى(  328ذكراً،  285رس العالية )( من طلاب المدا 613: دراسة عمى عينة مكونة من )العينة

 ( سنة.  19-14ممن تراوحت أعمارىم بين )
 :طبق الباحثون عدة مقاييس نفسية منيا مقياس تصور الانتحار، ومقياس الاكتئاب، ومقياس  الأدوات

 اليأس.
  :ـا أسفرت النتائج عن أن الإناث أخبرن عن تصور للانتحار والاكتئاب أكثر من الذكور، بينم النتائج

  (.Yong&Clum, 1994لـم تـكن ىنـاك فـروق جوىريـة بين الجنسـين فـي اليأس )
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  (، بعنواف:(، بعنواف:PPaauull  eett  aall..,,22000044دراسة بوؿ وآخروف )دراسة بوؿ وآخروف )  ..55
SSuuiicciiddaalliittyy  AAmmoonngg  hhiigghh  sscchhooooll  ssttuuddeennttss  iinn  HHoonngg  kkoonngg  

  " الانتحار لدى طلاب المدارس الثانوية في ىونغ كونغ"." الانتحار لدى طلاب المدارس الثانوية في ىونغ كونغ".
 عرف عمى أسباب التي تدفع بعض طلاب المدارس الثانوية في ىونغ : ىدفت الدراسات إلى التالأىداؼ

 كونغ للانتحار.
 ( طالباً وطالبة من طلاب المدارس الثانوية، والتي تتراوح 2586: وقد تكونت العينة من )العينة

 ( سنة.19ـ 15أعمارىم بين )
 أسباب الانتحار لدى : استخدم الباحثون بطارية من المقاييس التي تسعى إلى التعرف عمى الأدوات

طلاب المرحمة الثانوية، وأىم ىذه المقاييس: مقياس التفكير بالانتحار، أعراض الاكتئاب، العوامل 
 الأسرية، المساندة الاجتماعية، وخبرات الجسد والنشاط الجنسي.

 :أن أسفرت ىذه الدراسة المسحية عن مجموعة من النتائج يمكن تمخيصيا عمى النحو التالي:  النتائج
الأسباب الحقيقية وراء انتحار المراىقين تكمن في الاعتماد عمى المخدرات، والأسر غير المستقرة، 
وضعف الأنا والتحكم بالانفعالات، إضافة إلى المشكلات النفسية والأسرية، والاقتصادية) الفقر(، كما 

يرت الدراسة فروق بين الذكور ( سنة. كما أظ17ـ 13أن المراىقين الأكثر انتحاراً تتراوح أعمارىم بين )
والإناث في الميول الانتحارية وجاءت ىذه النتائج لصالح الذكور، إذ يتعرضون لضغوط نفسية في 

 مجتمع يؤمن بقدرات الفرد في غياب الدعم الاجتماعي
  ( بعنواف:( بعنواف:BBeetthh    eett  aall,,..  22000011دراسة بيث وآخريف )دراسة بيث وآخريف )  ..66

""TThhee  RReellaattiioonnsshhiipp  ooff  CChhiillddhhoooodd  AAbbuussee  ttoo  IImmppuullssiivviittyy  aanndd  
SSuuiicciiddee  AA  BBeehhaavviioorr  iinn  AAdduullttss  wwiitthh  MMaajjoorr  DDeepprreessssiioonn""  

العلاقة بيف التعرض للإساءة في الطفولة والدوافع المحظية )الآنية( والسموكيات العلاقة بيف التعرض للإساءة في الطفولة والدوافع المحظية )الآنية( والسموكيات 
  الانتحارية لدى البالغيف المصابيف بالاكتئاب الأساسي. . )بنسمفإنيا(.الانتحارية لدى البالغيف المصابيف بالاكتئاب الأساسي. . )بنسمفإنيا(.

 :ت العالية والمبمغ عنيا حسب التعرض ىدفت الدراسة إلى التحقق فيما إذا كانت الدرجا الأىداؼ:الأىداؼ
للأضرار )جسدية ـ ونفسية( في الطفولة المبكرة،  وىي التي توجد لدى البالغين المتمتعين بسويات 

 أعمى من الدوافع المحظية والعدوانية وسموكيات الانتحار.
 :نفسية ومن  ( لدييم تاريخ من العدوان والمصابين باضطرابات136بمغ عدد أفراد العينة )  العينة:العينة

 الاكتئابيين.
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 :وأو ضحت النتائج أن أفراد العينة الذين أبمغوا عن حوادث إساءة ليم لدييم احتمالات أكثر  النتائج:النتائج
لئك الذين ونقاط أكثر جية العدوانية من أو  لات للانتحار وكانت لدييم دوافع لحظية أعمىو ابمح لمقيام

 لم يبمغون عن تعرضيم لحوادث إساءة. 
  ( بعنواف:( بعنواف:AAuugguussttiinnee    eett  aall,,..  22000022ستيف وآخروف )ستيف وآخروف )دراسة أو غدراسة أو غ  ..77

""TThhee  PPoossiittiivvee  aanndd  NNeeggaattiivvee  SSuuiicciiddee  IIddeeaattiioonn  ((PPAANNSSII))  
IInnvveennttoorryy::    PPssyycchhoommeettrriicc  EEvvaalluuaattiioonn  WWiitthh  AAddoolleesscceenntt  

PPssyycchhiiaattrriicc  IInnppaattiieenntt  SSaammpplleess""  
دراسة تقويمية للأفكار الانتحارية السمبية والإيجابية:  تقييـ نفسي لعينات مف دراسة تقويمية للأفكار الانتحارية السمبية والإيجابية:  تقييـ نفسي لعينات مف 

  المراىقيف المقيميف في المشافي النفسية.  )أمريكا(المراىقيف المقيميف في المشافي النفسية.  )أمريكا(
 :ىدفت الدراسة إلى تقويم العوامل السمبية والإيجابية المتصمة بالتفكير الانتحاري باستخدام  الأىداؼ:الأىداؼ

تحميل العوامل التأكيدية وتقييم ىذا التخيل درجة تكرار الخطر السمبي والعوامل التي ترتبط بسموكيات 
 إيجاد مقياس ليذه الأفكار السمبية والإيجابية.  الانتحار وبالتالي

 :(من المراىقين )المقيمين في المشافي النفسية(،  ترواحت أعمارىم 195بمغ عدد أفراد العينة )  العينة:العينة
عاماً،  وأعطت النتائج دعماً لاستخدام المقياس الجديد كمقياس خطر لمسموكيات 17-14بين 

عادة الفحص عمى مدار المرتبطة بالانتحار كما بينت النت ائج وجود دليل كافي عمى موثوقية الفحص وا 
 أسبوعين. 

  (بعنواف:(بعنواف:JJiitteennddeerr  eett  AAll..,,  22000055دير وآخريف )دير وآخريف )تنتندراسة جدراسة ج  ..88
""AAnnxxiieettyy  DDiissoorrddeerrss  aanndd  RRiisskk  ffoorr  SSuuiicciiddaall  IIddeeaattiioonn  aanndd  SSuuiicciiddee  

AAtttteemmppttss""  
  يكا(يكا(اضطرابات القمؽ وخطر الأفكار الانتحارية ومحأو لات الانتحار.  )أمر اضطرابات القمؽ وخطر الأفكار الانتحارية ومحأو لات الانتحار.  )أمر 

 :ىدفت ىذه الدراسة إلى فحص ما إذا كانت اضطرابات القمق ىي عوامل خطر التفكير  الأىداؼ:الأىداؼ
 بالانتحار وعوامل الإقدام عميو في عينة الدراسة. 

 :بينت النتائج أن اضطرابات القمق الموجودة ىي عامل خطورة مستقل لحدوث التفكير  النتائج:النتائج
ية إلى المرض والموت تضخم خطر ات القمق المؤدبالانتحار كذلك بينت المعطيات أن اضطراب

 لات القيام بالانتحار لدى الأشخاص المصابين باضطرابات المزاج.و امح
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  ( بعنواف:( بعنواف:FFeerrrraannVViiññaassee  eett  aall..,,  22000022))دراسة فيراف فيناس وأخريف دراسة فيراف فيناس وأخريف   ..99
PPssyycchhoollooggiiccaall  aanndd  FFaammiillyy  FFaaccttoorrss  AAssssoocciiaatteedd  wwiitthh  SSuuiicciiddaall  

IIddeeaattiioonn  iinn  PPrree--  AAddoolleesscceenntt  
العوامؿ النفسية والأسرية المرتبطة بالأفكار الانتحارية في مرحمة ماقبؿ المراىقة. العوامؿ النفسية والأسرية المرتبطة بالأفكار الانتحارية في مرحمة ماقبؿ المراىقة. 

  )اسبانيا()اسبانيا(
 :لتقييم العوامل النفسية والعائمية المرتبطة التفكير بالانتحار في طفل في مرحمة ىدفت الدراسة الأىداؼ:الأىداؼ

 ماقبل  المراىقة. 
 :سنوات.  9العمر ط طالباً، متوس 361بمغ عدد أفراد عينة الدراسة  العينة:العينة 
  :الأدوات:الأدوات  
 قائمة مسح الاكتئاب عندالأطفال إعداد كوفاكس.  .1

Children’s Depression Inventory CDI٫Kovacs)) 
 مقياس اليأس عند الأطفال إعداد كازدين.  .2

Hopelessness Scale for Children (HSC٫Kazdin)) 
 مقياس البيئة العائمية إعداد مووس.  .3

Family Environment Scale (FESMoos& Moos)) 
 مقياس ويكسمر لذكاء الأطفال.  .4
(Wechsler Intelligence Scale for Children (WISC) 
 :وجرى تقييم التفكير في الانتحار لدى أطفال العينة الذين أظيروا مستويات عالية من  النتائج:النتائج

سرة،  وأظيرت اختلافات بين الاكتئاب  واليأس،  وانخفاض الثقة بالنفس والقدرة عمى التواصل مع الأ
الجنسين  وبينت النتائج أنو قد تكون عوامل الخطر  ىذه في مرحمة ما قبل المراىقة ذات تأثير ىام 

 في الوقاية من  مخاطر السموك الانتحاري في سن  أعمى.
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  (، بعنواف :(، بعنواف :((PPiieettrrzzaakk  eett  aall..,,22001122دراسة بيترزاؾ وآخروف دراسة بيترزاؾ وآخروف   ..0202
""SSuuiicciiddaall  iiddeeaattiioonn  iinn  ttrreeaattmmeenntt--sseeeekkiinngg  VVeetteerraannss  ooff  

OOppeerraattiioonnss  EEnndduurriinngg  FFrreeeeddoomm  aanndd  IIrraaqqii  FFrreeeeddoomm::  TThhee  rroollee  ooff  
ccooppiinngg  ssttrraatteeggiieess,,  rreessiilliieennccee,,  aanndd  ssoocciiaall  ssuuppppoorrtt  

  الأفكار الانتحارية ودور استراتيجيات التعامؿ والمرونة والمساندة الاجتماعية".الأفكار الانتحارية ودور استراتيجيات التعامؿ والمرونة والمساندة الاجتماعية".
  )أمريكا()أمريكا(

 ا إذا كانت استراتيجيات المواجية والمرونة والدعم : سعت الدراسة إلى استكشاف فيمالأىداؼالأىداؼ
 الاجتماعي تمعب دوراً وقائياً في الحد من حالات انتحار.

 ( من المحاربين القدامى الذين يبحثون عن خدمات الرعاية النفسية 167: تكونت العينة من)العينةالعينة
 والسموكية والذين شاركوا مع الجيش الأمريكي في حرب تحرير العراق.

 تكونت أدوات الدراسة الحالية من المقاييس التالية: مقياس لمتعرض لصدمات الحرب، دواتدواتالأالأ :
 الاضطراب النفسي، الألم والمرونة النفسية، والدعم النفسي، واستراتيجيات المواجية المعرفية.

 :ين %( من أفراد العينة فكروا في الانتحار في الأسبوع36أشارت نتائج الدراسة إلى أن ) النتائج
السابقين لإجراء الدراسة، وكانوا من الأفراد الكبر سناً. وأكثر اكتئاباً، حيث سجموا درجات مرتفعة عمى 
مقياس الألم النفسي، والقمق والعقاب الذاتي، وتجنب التعامل السموكي ـ المعرفي مع تمك المشكلات، 

لمتعدد الأبعاد لمتغيرات الدراسة وأقل قدرة عمى التكيف النفسي والدعم الاجتماعي. كما كشف التحميل ا
أن ىذه المتغيرات كانت مرتبطة بالاكتئاب، في حين أن كانت أعمى الدرجات عمى مقاييس المرونة 

 النفسية) أي القبول الإيجابي لمتغيير( أثرت سمبياً عمى التفكير الانتحاري.
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  المحور الثالث: دراسات حوؿ الاكتئابالمحور الثالث: دراسات حوؿ الاكتئاب
  دراسات محمية: دراسات محمية: أولًا: أولًا: 

،  ىدفت ىذه 22000011راسة سامر رضواف )راسة سامر رضواف )دد  ..11 ،  ىدفت ىذه ( بعنواف:  الاكتئاب والتشاؤـ ( بعنواف:  الاكتئاب والتشاؤـ
الدراسة إلى بحث العلاقة بيف الاكتئاب والتشاؤـ مف جية وعلاقتيما ببعض المتغيرات الدراسة إلى بحث العلاقة بيف الاكتئاب والتشاؤـ مف جية وعلاقتيما ببعض المتغيرات 

  النفسية وبالسف والجنس.  )سوريا(النفسية وبالسف والجنس.  )سوريا(
 من جية تحديد الفروق بين الجنسين والفئات العمرية المختمفة في كل من الاكتئاب والتشاؤم ::الأىداؼ

 أخرى وتحديد نسب انتشار الاكتئاب والتشاؤم لدى طلاب الجامعة وطلاب المرحمة الثانوية السوريين،  
 :( 522( طالباً وطالبة من كميات جامعة دمشق المختمفة و)1134تكونت عينة الدراسة من ) العينة:العينة

( BDIك للاكتئاب )طالباً وطالبة من مدارس مدينة دمشق الثانوية،  استخدمت الدراسة قائمة بي
 ومقياس التشاؤم بدر الأنصاري.

 :أظيرت النتائج وجود علاقة إيجابية بين كل من الاكتئاب والتشاؤم ووجود ارتباط دال بين  النتائج:النتائج
الجنس والاكتئاب في حين لم يرتبط الجنس بالتشاؤم كما لم يظير ارتباط دال بين السن والاكتئاب أو 

دالة بين الجنس في بعض بنود قائمة الاكتئاب والتشاؤم،  وظيرت التشاؤم كما كانت ىناك فروق 
 فروق بين طلاب المرحمة الجامعية والثانوية فيما يتعمق بالاكتئاب والتشاؤم. 
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  دراسات عربية: دراسات عربية: ثانياً: ثانياً: 
(، بعنواف: "مظاىر ضغوط الحياة والاكتئاب واليأس (، بعنواف: "مظاىر ضغوط الحياة والاكتئاب واليأس 02260226دراسة العكاشي )دراسة العكاشي )  ..11

  الثانويات التخصصية بشعبيةالمرقب")ليبيا(الثانويات التخصصية بشعبيةالمرقب")ليبيا(وعلاقتيا بتصور الانتحار لدي طمبة وعلاقتيا بتصور الانتحار لدي طمبة 
 قياس العلاقة بين مظاىر الضغوط النفسية والاكتئاب واليأس وتصور الانتحار  والتعرف الأىداؼالأىداؼ :

 عمى مدى انتشار مظاىر ضغوط الحياة والاكتئاب واليأس وتصور الانتحار بين أفراد العينة.
 ن طلاب المرحمة الثانوية ، شعبة العممي والأدبي في ( طالباً وطالبة م343: تكونت العينة من )العينةالعينة

 مدينة المرقب. 
 :استخدمت الباحثة مقياس الضغوط النفسية، والاكتئاب واليأس، ومياس تصور الانتحار. الأدوات 
 كشفت نتائج الدراسة عن أن طمبة الأدبي أكثر شعور بالاكتئاب واليأس وأكثر تصوراً النتائج :

تبين أن ذكور الأدبي أكثر اكتئاباً من إناث العممي،كما أن ذكور  عممي، كما للانتحار من طمبة  ال
العممي أكثر اكتئابا من إناث العممي . كشفت نتائج ىذه الدراسة عن أن اليأس ىو المتنبئ الأول 
بالانتحار، يميو ضغوط الحياة، وأخيراً الاكتئاب ، عند فحص كل متغير من ىذه المتغيرات عمي حده 

ور الانتحار . لكن تلاشي دور الاكتئاب في حدوث تصور الانتحار عند تفاعمو مع اليأس مع تص
وضغوط الحياة . ويعد التفاعل بين اليأس وضغوط الحياة والاكتئاب ىو المتنبئ الأول في حدوث 
تصور الانتحار. كما تبين أن ضغوط الحياة تسيم في حدوث اليأس بشكل يفوق إسياميا في حدوث 

ب، وتبين أن ضغوط الحياة واليأس والاكتئاب تسيم كل عمي حده في حدوث تصور الانتحار ، الاكتئا
 وأن اليأس ىو المسيم الأول تميو ضغوط الحياة وأخيراً الاكتئاب.

  دراسات أجنبية: دراسات أجنبية: ثالثاً: ثالثاً: 
 ( بعنواف:( بعنواف:SSccootttt  eett  aall,,..    11999933دراسة سكوت وآخريف )دراسة سكوت وآخريف ) .1

""  SSeellff--  DDiissccrreeppaanncciieess  iinn  cclliinniiccaallllyy  aannxxiioouuss  aanndd  ddpprreesssseedd  
uunniivveerrssiittyy  ssttuuddeennttss""  

 العلاقة بيف تناقض الذات والقمؽ والاكتئاب. )جامعة لوا أمريكا(العلاقة بيف تناقض الذات والقمؽ والاكتئاب. )جامعة لوا أمريكا(
 :ىدفت إلى معرفة العلاقة بين تناقض الذات والقمق والاكتئاب.  الأىداؼ:الأىداؼ 
 :سحبت العينة من طلاب الجامعة من أربع مجموعات:  مجموعة الاكتئاب العام،  ومجموعة   العينة:العينة

 الكامل،  ومجموعة القمق والاكتئاب،  ومجموعة ضابطة تضمنت أفراداً أسوياء.  القمق
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 :أشارت النتائج إلى وجود علاقة موجبة بين تناقض الذات الواقعية / المثالية والاكتئاب،   النتائج:النتائج
وكذلك وجود علاقة بين تناقض الذات والقمق،  وبين تناقض إدراك الذات الواقعية الموجبة والقمق 

 جتماعي كأحد مكونات القمق العام. الا
( ( CCrraannee,,  22000099٫٫WWiilllliiaammss    GGooooddwwiinnدراسة كريف وويميامزوجودويف )دراسة كريف وويميامزوجودويف )  ..00

  بعنواف:بعنواف:
""  SSeellff--ddiissccrreeppaannccyy  iinn  ssttuuddeennttss  wwiitthh  bbiippoollaarr  ddiissoorrddeerr  IIII  oorr  NNOOSS""  

تناقض إدراؾ الذات لدى الطلاب الذيف يعانوف مف الاكتئاب الوجداني الدوري )ثنائي تناقض إدراؾ الذات لدى الطلاب الذيف يعانوف مف الاكتئاب الوجداني الدوري )ثنائي 
  ورد(ورد(القطب(.  )اكسفالقطب(.  )اكسف

 :وكان اليدف منيا التعرف عمى الجوانب المتعددة لتناقض الذات )الواقعي والمثالي،  الأىداؼ:الأىداؼ
 والواقعي والواجبة. 

 :لدى عينة من طلاب جامعة أكسفورد يعانون من الاكتئاب الوجداني الدوري،  وعددىم   العينة:العينة
من ىذا الاضطراب،  بواقع  (طالباً،  وعينة مماثمة سوية لا تعاني15( طالبة،  و)13(بواقع)28)
( طالباً،  وقد استخدم الباحثون مقياس اضطراب اليو س،  ومقياس تناقض 16(طالبة،  و)12)

،  ومقياس تقييم ىو س DSM-IVالذات،  ومقياس ىاممتون للاكتئاب،  والدليل التشخيصي للاكتئاب 
 الشباب. 

 :ك الذات واليو س الاكتئاب،  وأن ثمة وأظيرت النتائج عدم وجود علاقة بين تناقض إدرا النتائج:النتائج
فروق بين تناقض الذات المثالية والواقعية بين الطلاب المضطربين والعاديين لصالح الطلاب 

 المضطربين،  وأن ىؤلاء الطلاب أكثر عرضة للاكتئاب من الأناث. 
 التعميؽ عمي الدراسات السابقة:

لتي يمكن من خلاليا رصد الظاىرة وتحديد موقعيا تمثل الدراسات السابقة سجلًا حافلًا بالمعمومات ا
من التراث السيكولوجي، لذا كان اىتمام الباحث في عرضيا متناولاً  اليدف منيا وطبيعة العينة وحجميا 
والأدوات والمقاييس المستخدمة وأخيراً ما توصمت إليو ىذه الدراسات من نتائج. وبما أن العمم كل متكامل 

 بحث عممي ما ىي إلا منطمق لمجموعة من الدراسات الأخرى.وكل نقطة نياية في 
( 18ويلاحظ من الدراسات التي تم إطلاع الباحث عمييا فيما يتعمق بمتغيرات دراستو، تكونت من)

دراسة عربية تناولت متغيرات قريبة الشبو بمتغيرات البحث وخصوصاً مفيوم المرونة النفسية وعلاقتو ببعض 
( دراسة وبحثاً أجنبياً 26ولدى عينات متباينة، أطفال وراشدين وشباب، بينما سجل ) المتغيرات المختمفة،

 تناولت المرونة النفسية، أو تناولت الاكتئاب واليأس وعلاقتو بالانتحار.



 الدراسات السابقة                                                      الفصل الثالث                                     

 117 

 ويستخمص الباحث مف الدراسات السابقة ما يمي:
 ف اليدف الذي سعت إلى أن تمك الدراسات قد تباينت في نتائجيا التي توصمت إلييا تبعاً لاختلا

 تحقيقو.
  ارتباط المرونة إيجاباً بالعناية الأبوية القوية، بينما ترتبط المرونة النفسية سمبياً بالاكتئاب والقمق

 (2000والأفكار الانتحارية، وكذلك بسمات الشخصية والأحداث الصادمة) ناصر وساندمان)
 ب(.2007ق النفسي) الخطيب، عدم وجود علاقة ارتباطية بين مرونة الأنا والاحترا، 
  ،(.2010وجود علاقة بين المسؤولية الاجتماعية والتوافق الميني ومرونة الأنا )فحجان 
  إن إشباع الحاجات الأساسية كالثقة بالذات وبالآخرين والصحة النفسية الإيجابية وبالعالم أجمع، يييئ

م الذاتي الإيجابي يمثل عاملًا وقائياً المراىق والشباب مواجية الاحباطات والضغوط، بل إن التقيي
 لممراىق ضد المرض النفسي والانحراف والاكتئاب والتفكير الانتحاري.

  وجود فروق متباينة بين الذكور والإناث فيما يتعمق بالمرونة النفسية أو مرونة الأنا. فالدراسات السابقة
شارت إلى أن الذكور أكثر مرونة من أظيرت تبايناً واختلافاً في مرونة الأنا، فبعض الدراسات أ

 الإناث، وبعضيا أشار إلى عدم وجود فروق بينيما.
  ،ىناك متغيرات تقمل من مرونة الأنا، مثل عدم المساندة الاجتماعية والأسرية، والتدين، والسيطرة

تحار وتقدير الذات المنخفض، بينما المتغيرات التي تساعد عمى ذلك وتحمي الفرد من الاكتئاب والان
 ىي الصحة النفسية، والرضا بالذات والآخر. 

 . اختلاف العينة في الدراسات السابقة واختلاف الأدوات المستخدمة 
 . التأكيد عمى أنو لا توجد فروق دالة إحصائيا بين المراىقين طبقاً لاختلاف نوع الجنس، ومرونة الأنا 
 اعية والاقتصادية في الاعتبار عند دراسة أوضحت النتائج أىمية وضع متغير الحالة الأسرية والاجتم

 مرونة الأنا في علاقتيا بالانتحار.
لذلك، سوف يتناول الباحث ىذه الدراسات بالتحميل لمعرفة علاقتيا بالدراسة الراىنة، وذلك من حيث 

 :الموضوع، والعينة، والأدوات المستخدمة، والنتائج التي أسفرت عنيا كل منيا، وذلك كما يمي
 مف حيث الموضوع : أولًا:

تناولت مجموعة من الدراسات السابقة العلاقة بين مرونة الأنا والاكتئاب النفسي، وبعض متغيرات 
الشخصية، كالمساندة الاجتماعية والتدين، والميول الانتحارية لدى فئات من المجتمع) أطفال، مراىقين، 

إليو  العديد من العمماء "أن وجود مرونة  طلاب جامعة، راشدين( حيث أيدت العديد من الدراسات ما ذىب
لدى الفرد  يعد عاملًا واقياً من خطر الإصابة بالاضطرابات النفسية " ومنيا: جولدستين وآخرون 
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Goldstien et al,2013 دراسة كيسبير وآخرون ،(Kesebir, et al,2013) ، نيمسون
 )(Paul et al,2004، وبول وآخرونNelson,et al,2011وآخرون)

أما الدراسة الحالية فسعت إلى كشف العلاقة بين مرونة الأنا وكل من الاكتئاب النفسي والميول 
الانتحارية لدى طلاب المرحمة الثانوية عمى اعتبار أن مرونة الأنا مؤشر جيد لوقاية أفراد العنة من الميول 

 الاكتئابية، والأفكار الانتحارية.
 ثانياً : مف حيث العينة :

دراسات السابقة في اختيار عيناتيا وفقاً لميدف من الدراسة، وبفحص كل منيا من حيث نوع تباينت ال
( طفلًا 86العينة المستخدمة وحجميا والعمر الزمني لأفرادىا، فقد بمغ حجم العينة في الدراسات السابقة بين )

( كما في عينة 945، و) Michael,2009( طالباً كما في دراسة 86(، و)2001كدراسة قوتو وآخرون)
( 39من ) Goldstien et al,2013(. تكونت عينة دراسة جولدستين وآخرون 2005تقيني مقياس معمرية)

.  2009( سنة.وعينة بحث تومسن وشاكد )25ـ 18من الشباب الذين تتراوح أعمارىم بين )
Thomson&Shaked( تكونت من )23405.) 

 وفيما يتعمؽ بنوع العينة: .0
 ت السابقة تباينت مف حيث نوع العينة المستخدمة عمي النحو التالي :وجد أف الدراسا

، جونسون) Haddadi&Besharat(2010فقد اشتممت بعض الدراسات عمى الجنسيين مثل دراسة:) 
Johnson,2010،) Williams & Goodwin,2009)  .) 

 Goldstien et)وبعض الدراسات اقتصرت عمي الذكور فقط مثل : دراسة جولدستين وآخرون 
al,2013)  دراسة روي وآخرون ،Roy, et al,2011)( جولدستين وآخرون(Goldstien et al,2013 

 وفيما يتعمؽ بحجـ العينة :  
تنوعت الدراسات السابقة في اختيار حجم عيناتيا المستخدمة ، والتي اختمفت في العدد  من دراسة 
لأخرى وذلك من حيث الحجم ، ولكن رغم ىذا الاختلاف يبدو أن السمة الأساسية في معظم الدراسات السابقة 

.  2009لدراسات دراسة تومسن وشاكد )قد تكونت من عينات كبيرة الحجم، ومن ىذه ا
Thomson&Shaked (والذي بمغ حجم العينة ، )23405 ) 

( 391( طالباً، و)524واقع )( طالباً وطالبة ب915أما الدراسة الحالية أجريت عمي عينة قواميا )
 نفس مدى الدراسات سابقة الذكر .، من طلاب المرحمة الثانوية في مدينة دمشق، وىي في طالبة

: فقد اختمفت العينات من حيث العمر الزمني، إذ كانت الأعمار وفيما يتعمؽ بالعمر الزمني لمعينة
مختمفة من الأطفال والمراىقين والشباب، وكان تركيز غالبية ىذه الدراسات عمى المراىقين ومنيا دراسة 

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1877042810015314
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1877042810015314
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 Goldstien et)ون جولدستين وآخر )(Roy, et al,2011( دراسة روي وآخرون   2010نيمسون وآخرين  )
al,2013  ودراسة زييان وآخرون ،Ziaian,et al,2012 

(سنة من طلاب 18-15والدراسة الحالية تعاممت مع عينة في مرحمة المراىقة بأعمار زمنية من )
 المرحمة الثانوية.

 ثالثاً : مف حيث الأدوات والإجراءات المستخدمة  :
 تبعاً لمموضوع واليدف كما يمي :اختمفت الأدوات المستخدمة من دراسة لأخرى 

استيدفت بعض الدراسات والبحوث أجراء المقابمة الشخصية وغيرىا من الأساليب الإكمينيكية منيا 
 (.2009دراسات )حورية 

( طبقت في معظم BDIأما الاكتئاب فكانت أكثر الأدوات استخداماً مثل : قائمة بيك للاكتئاب )
)ىاممتون( قائمة بيك للأطفال، والقائمة المعرفية لمقمق والاكتئاب، ومقياس  الدراسات ،مقياس تقدير الاكتئاب

اسبيرج لتقدير الاكتئاب، واختبار الشخصية متعدد الأوجو، والدليل التشخيصي والإحصائي للأمراض النفسية 
(DSM-III. وغيرىا) 

ابية، ومقياس الأفكار وقد استخدمت الدراسة الحالية: مقياس  مرونة الأنا، ومقياس الميول الاكتئ
الانتحارية، الذي قام الباحث بالتحقق من خصائصيا السيكومترية) الصدق والثبات عمى عينة الدراسة 

 الاستطلاعية المكونة من بعض طلاب وطالبات المرحمة الثانوية الخاصة بذلك(.
 رابعاً : مف حيث النتائج :

 مخيصيا في :أظيرت الدراسات السابقة مجموعة مف النتائج يمكف ت
 و الاكتئاب والأفكار الانتحارية.وجود علاقة ارتباطية ذات دلالة إحصائية سالبة  بين مرونة الأنا  .0
أن العوامل التنبؤية لمدعم الاجتماعي والتدين تقمل من آثار اضطراب التالي لمصدمة، وكذلك تبين  .0

 الاكتئابية والأفكار الانتحارية.انخفاضاً واضحاً في  الأعراض 
ن انخفاض التدين والدعم الاجتماعي لدى بعض الأفراد كان متنبئاً يساعد في ظيور الأعراض أ .3

 الاكتئابية والأفكار الانتحارية.
وجود علاقة ارتباطية سالبة بين الضغط النفسي والاكتئاب والقمق والمرونة النفسية، وأن مؤشرات  .4

مفة من المرونة النفسية من خلال احترام الصحة النفسية المنخفضة أو السمبية تتأثر بمستويات مخت
 الذات، والكفاءة الشخصية، والمثابرة ، والتدين، والسيطرة، والتدين.

 وجود فروق دالة بين الذكور والإناث في المرونة النفسية وبعض متغيرات الشخصية لصالح الذكور. .5
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 :      تمييد
باعتباره مؤشراً وقائياً لمحد من لدى المراىقين،  الحالي إلى التعرف عمى مرونة الأنا  لبحثيدف اي

الميول الاكتئابية والأفكار الانتحارية  لدى طلاب المرحمة الثانوية الرسمية في مدينة دمشق من الذكور 
لك بالميول والإناث، وذلك من خلال التعرف عمى مدى انتشار مرونة الأنا بين الطلاب، وعلاقة ذ

الاكتئابية والأفكار الانتحارية، ومعرفة الفروق بين الجنسين )الذكور والإناث(، إضافة إلى التعرف عمى 
 .تأثير مرونة الأنا في الحد من معاناة الطلاب من الميول الاكتئابية والأفكار الانتحارية

ولتحقيق الغرض اعتمد الباحث عمى خطوات منيجية لتحقيق تمك الأىداف، تتمثل في إجراء دراسة 
استطلاعية الغرض منيا ىو التأكد من صلاحية المقاييس المعتمدة في البحث الحالي، وىي مقياس 

ة كان اليدف ة، ومقياس الأفكار الانتحارية، ثم تمتيا دراسة أساسييمرونة الأنا، مقياس الميول الاكتئاب
 بحثو الحالي.في  التي صاغيا الباحثصحة الفرضيات والتحقق من منيا ىو اختبار 

 منيج البحث: أولًا: 
يحاول الإجابة عن السؤال  الباحث في بحثو الحالي المنيج الوصفي التحميمي، ىذا المنيج ستخدما

أن البحث ييتم أساساً  ،الأساسي في العمم وىو ماذا ؟ أي ما طبيعة الظاىرة موضع البحث. ومعنى ذلك
بالوحدات أو الشروط أو العلاقات أو الفئات )التصنيفات( أو الأنساق التي توجد بالفعل، وقد يشمل ذلك 

يات التي تتضمنيا والآثار التي تحدثيا والمتجيات التي الآراء حوليا أو الاتجاىات إزاءىا وكذلك العمم
تنزع إلييا، ومعنى ذلك أن السؤال الوصفي قد يمتد إلى تناول كيف تعمل الظاىرة.  ويرى الخطيب 

ىو أسموب يعتمد عمى دراسة الواقع أو الظاىرة كما ىي،  وييتم بوصفيا (  أن المنيج الوصفي 6002)
تعبيراً كيفياً أو كمياً فالبحث الوصفي يستكشف )يتعرف ظاىرة ما , أو يتوصل وصفاً دقيقاً،  ويعبر عنيا 

أو الخصائص لمجموعة ما أو لموقف ، أو التوزيع،إلى استبصارات جديدة( أو يصف )يذكر نسبة الحدوث
ما( أو يفسر ويتنبأ )يدرس العلاقات بين المتغيرات(. وتجميع المعمومات في البحث الوصفي باستخدام 

 .(26، 6002،)الخطيب ستبيانات أو المقابلات أو الاختباراتالا
عمى الصحة ، وكيفية حدوثيا،  وآثارىا مرونة الأناعمى طبيعة  في البحث الحالي يتم الوقوفو 
والأفكار الانتحارية، من خلال بحث العلاقة بينيما،  الاكتئابية الميولوقدرتيا عمى الحد من ، النفسية

الفروق حسب الصفوف الدراسية وأعمار أفراد العينة وكذلك ومعرفة الفروق بين الذكور والإناث، 
 ، ثم بيان أثر مرونة الأنا كمؤشر جيد لمصحة النفسية.ةالمستيدف
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 المجتمع الأصمي لمبحث: ثانياً: 
ناث اً بحث من جميع الطلاب المرحمة الثانوية ذكور المجتمع الأصمي  لم يتكون في ثانويات اً  وا 

 ار أنيم يمثمون مرحمة المراىقة.عمى اعتب 6022/6026محافظة دمشق الرسمية لمعام الدراسي 
 تعميميةإلى مديرية التربية في محافظة دمشق تبين وجود إحدى عشرة منطقة الباحث  وبعد رجوع

تتضمن جميع تعميمية تتضمن جميع الثانويات الرسمية لمذكور، كما أن ىناك إحدى عشرة منطقة 
بمغ عدد أفراد المجتمع الأصمي حسب إحصاءات مديرية التربية في فقد الثانويات الرسمية للإناث. 

(  62282( وىو العام الذي بدأ فيو تطبيق أدوات البحث )6022/6026محافظة دمشق لمعام الدراسي )
والجدول . ( مدرسة ثانوية72) عمى( طالبة يتوزعون 60922و) ، ( طالباً 22262طالباً وطالبة منيم )

 ذلك:يبين  التالي
 ( يوضح المجتمع الأصمي لمبحث3جدول )

 م

ق 
ناط

الم
مية

عمي
الت

 

 مدارس الذكور الإناثمدارس 

عدد الإجمالي  عدد المدارس الإجمالي لمطالباتعدد  عدد المدارس
 الطلاب

 2882 6 2200 6 قاسيون 2
 2222 6 2072 6 الميدان 6
 2882 8 2600 6 اليرموك 6
 2622 6 690 2 القدم 8
 2706 6 998 6 الأمويين 2
 6820 2 6762 2 القصاع 2
 2228 6 2700 6 الشاغور 7
 6687 2 2862 8 المزة 8
 2928 8 2208 6 المزرعة 9
 6060 8 2800 6 المياجرين 20
 6282 2 2260 6 العباسيين 22

 60922 86 22262 69 المجموع

 (.  6022المصدر ) مديرية التربية في محافظة دمشق  
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 عينة البحث:ثالثاً: 
 : الأساسيةوعينة البحث ، الاستطلاعيةعينة البحث  ، وىما:تضمن البحث عينتين تم التعامل معيما

  عينة البحث الاستطلاعية:   .0
ومقياس )أحمد  ،( لمرونة الأنا(Jackblock,1993وثبات مقياس جاك بموكلمتحقق من صدق 

للأفكار الانتحارية ثم تطبيقيما  Beckومقياس )أرون بيك( ،عبدالخالق( للاكتئاب عند الأطفال والمراىقين
( طالبة  من طمبة 20( طالباً و )20) ،بواقع( طالباً وطالبة200عمى عينة استطلاعية مؤلفة من )

 :وىي ،واحدة لمذكور ثانويتين، مدرستين منقصدية  وقد اختيرت ىذه العينة بطريقة  ،الثانوية المرحمة
ىي ثانوية عادلة بييم الجزائري في الفصل الأول لمعام الدراسي  للإناثف سعيد والثانية ؤو ثانوية عبد الر 

6022/6026 . 
 عينة البحث الأساسية:  .2

( طالباً وطالبة من طلاب الصفوف الثلاثة) العاشر، 922تكونت عينة البحث الأساسية من ) 
الحادي عشر، الثاني عشر( في المرحمة الثانوية في محافظة مدينة دمشق، بحيث كان عد 

( مدرسة من الوحدات التعميمية التابعة لمدينة 26( طالبة، والموزعين عمى )692( طالباً، و)268الطلاب)
 ( سنة.28ـ 22مشق، والتي تتراوح أعمارىم الزمنية بين )د
 تحديد حجم العينة:  .3

عينة البحث ىي الجزء الممثل لممجتمع الأصمي، والذي أجري عميو البحث بشكل فعمي. وقد اعتمد 
ع الباحث طريقة العينة الطبقية العشوائية عمى مراحل، لكونيا الطريقة الأكثر إلماماً بجوانب وأبعاد المجتم

الأصمي المتعددة بحيث يصل إلى تمثيل نسبي يكافئ توزيع أفراد المجتمع الأصمي بحسب الخصائص، 
والمتغيرات المختمفة التي تمت دراستيا وتحميميا. وذلك وفقاً لتوزع الطلاب في المرحمة الثانوية في ثانويات 

مرور بمجموعة من المراحل مدينة دمشق، بحسب مناطقيا المختمفة. وقد تم تحديد حجم العينة بعد ال
 مبينة كما يمي:

 مراحل اختيار العينة: .4
 تم اختيار عينة عشوائية  طبقية من المجتمع الأصمي وفقاً لمخطوات الآتية:

، ومن ثم قام 26منطقة تعميمية من مناطق مدينة دمشق البالغ (26)قام الباحث بسحب عينة من (أ 
، اختيار طلاب مرحمة التعميم الثانويومن ثم عداد الطلاب في كل منطقة تعميمية، أالباحث بتحديد 

لأن ىؤلاء الطمبة قد وصموا إلى درجة من النضج تمكنيم من الإجابة عمى بنود الاستبيان نتيجة 
لمخبرات المتراكمة التي يكونون قد مرّوا بيا خلال حياتيم الدراسية والتربوية والاجتماعية، ومن 

يبين إعداد الطمبة في المرحمة  التاليمديرية التخطيط والإحصاء، والجدول اول ل العودة إلى جدخلا
 الثانوية لكل منطقة من المناطق التعميمة ونسبة تمثيميا لممجتمع الأصمي. 
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( يبين توزع أفراد المجتمع الأصمي لعدد الطلاب الكمي حسب كل منطقة ونسب 4جدول )
 تمثيميا

 ميةالتعميالمناطق 
 المجتمع

 النسبة المئوية المجموع

 %07 .7 2586 قاسيون

 %46 .7 2731 الميدان

 %71 .8 3186 اليرموك

 %65 .4 1701 القدم

 %38 .7 2700 الأمويين

 %14 .14 5175 القصاع

 %17 .9 3354 الشاغور

 %24 .11 4112 المزة

 %74 .9 3562 المزرعة

 %44 .10 3820 المياجرين

 %02 .10 3665 العباسيين

 %00 .100 36586 المجموع

 
( لذلك تم سحب 36586( أن مجموع الطمبة في المرحمة الثانوية قد بمغ )8من الجدول )يلاحظ 

من عدد الطمبة المسجمين في ثانويات مدينة دمشق حيث إن ىذه النسبة مقبولة لمثل ىذا (%6.2)نسبة
 .( طالباً وطالبة922لمعينة وفق ىذه النسبة )العدد وبذلك بمغ العدد الإجمالي 

تم توزيع أفراد العينة عمى المناطق التعميمية في المجتمع الأصمي بحيث يتناسب توزع الطلاب في  (ب 
كل منطقة تعميمية في العينة مع توزعيم في المجتمع الأصمي لممنطقة نفسيا، وبيذا تحدد عدد 

يبين الإعداد والنسب المئوية لتوزع أفراد  التالي البحث. والجدولعمييم الطلاب الذين سيطبق 
 المجتمع الأصمي ولتوزع أفراد العينة التي تبين أنو يجب تطبيق البحث عمييا.   
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 ( توزع أفراد العينة والمجتمع الأصمي بحسب كل منطقة تعميمية5جدول )

 المناطق التربوية

 العينة المجتمع

 النسبة المئوية المجموع النسبة المئوية المجموع

 10 .7% 65 07 .7% 2586 قاسيون

 42 .7% 68 46 .7% 2731 الميدان

 62 .8%ر 79 71 .8% 3186 اليرموك

 69 .4% 43 65 .4% 1701 القدم

 31 .7% 67 38 .7% 2700 الأمويين

 08 .14% 129 14 .14% 5175 القصاع

 17 .9% 84 17 .9% 3354 الشاغور

 24 .11% 103 24 .11% 4112 المزة

 72 .9% 89 74 .9% 3562 المزرعة

 48 .10% 96 44 .10% 3820 المياجرين

 04 .10% 92 02 .10% 3665 العباسيين

 00 .100% 915 00 .100% 36586 المجموع

 
( التطابق التقريبي بين النسب المئوية لتوزع أفراد المجتمع 8( والجدول )2يلاحظ من الجدول رقم )

المئوية لتوزع أفراد  العينة بحسب المنطقة التعميمية حيث بمغ مجمل إعداد الطلاب في الأصمي، والنسب 
 .(915العينة ) أفراد( وبمغ عدد 36586ىذه المناطق التعميمية )

 طبيق أدوات البحث:ت 
بعد تحديد أفراد العينة عمى النحو الذي وصف في إجراءات المجتمع  الأصمي والعينة قام الباحث 

ية ، بعد الحصول عمى موافقة مدير (6022/6026) التطبيق في الفصل الدراسي الأول لمعامبإجراءات 
( استبياناً عشوائياً عمى 920( وبعد ذلك تم توزيع )2-8التربية في محافظة مدينة دمشق، راجع الممحق )

ل زيادة لكل ( بحسب المناطق التعميمية وبما يشك2أفراد العينة وبصورة تتناسب مع توزعيم في الجدول )
انات غير يانات واستبعاد الاستبيمنطقة لتلافي اليدر الذي يمكن أن يحدث، وبعد ذلك تم جمع الاستب



 الفصل الرابع                                                                           منهجية البحث وإجراءاته

 

 026 

( 922الصالحة لمتفريغ الإحصائي والتوقف عند العدد المحدد لمعينة، فتبين أن عدد أفراد العينة النيائية )
 التالي: ين في الجدولموزعين بحسب متغيرات البحث عمى النحو المب ةطالباً وطالب

 (توزع أفراد العينة بحسب الجنس ونوع الكمية6الجدول )

 الجنس
 الصف

 لمجموعا
 الثالث الثانوي الثاني الثانوي الأول الثانوي

 ذكر
 524 163 176 185 العدد

 27 .57% 81 .17% 23 .19% 22 .20% النسبة المئوية

 أنثى
 391 126 126 139 العدد

 73 .42% 77 .13% 77 .13% 19 .15% المئويةالنسبة 

 المجموع
 915 289 302 324 العدد

 00 .100% 58 .31% 01 .33% 41 .35% النسبة المئوية

فقد كانت نسبة الذكور أعمى من  والإناثوت في النسبة بين الذكور ا( التف2يتضح من الجدول )
 في جميع صفوف المرحمة الثانوية. وخاصة الإناثنسبة 

 (يبين توزع أفراد العينة وفقاً لمتغير الجنس والصف12لشكل )ا
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 أدوات البحث: رابعاً: 
 يعتمد البحث الحالي عمى ثلاثة أدوات كل منيا تم استخدامو لتحقيق غرض معين وىي كالأتي: 

 مقياس مرونة الأنا:  .0

قد و ، ,JACKBLOCK&Kremen) 2992(منيمن إعداد جاك بموك وكر  ىذا المقياس
يتكون ىذا المقياس في صورتو النيائية و ( بتعريبو إلى المغة العربية. 6007قام الخطيب والحمو )

، ويوجد أمام كل عبارة أربعة اختيارات وذلك مقياس متدرج من ة( عبار 28) أربع عشرة عبارةمن 
. (تنطبق كثيراً  تنطبق قميلًا، تنطبق أحياناً، ( يمثل الفئات التالية عمى الترتيب )لا تنطبق،2-8)

وح راويتم حساب الدرجة الكمية لممفحوص بجمع درجاتو في الفئات الأربع  لممقياس والذي تت
( عمى أن الفرد 62، وتدل الدرجة المرتفعة التي تقع فوق الدرجة )( درجة22-0درجاتو بين )

وقد قام جاك بموك وكريمن بتوزيع (.6، 6، )انظر ممحق رقميتمتع بمرونة الأنا بشكل واضح.
 درجات المقياس وفق الجدول التالي:

 توزع فئات الدرجات عمى مقياس مرونة الأنا(7جدول )
 22ـ 87 82ــ 62 68ـ 66 66ـ 22 20ـــ 0 الدرجة

 مستوى المرونة
سمة المرونة 
 المنخفضة جداً 

سمة المرونة 
 المنخفضة

سمة المرونة 
 المعتدلة

 سمة المرونة
 المرتفعة

سمة المرونة 
 المرتفعة جداً 

 الخصائص السيكومترية لممقياس: (أ 
قام الباحث بتعرف عمى الخصائص المتعمقة بصدق وثبات المقياس من خلال التعرف 

ما وضع  قياس عمى الصدق الظاىري، والصدق التمييزي، وصدق المحتوى، وقدرة المقياس عمى
خلال تطبيقو عمى أفراد العينة الاستطلاعية البالغ  لقياسة، إضافة إلى حساب ثبات المقياس من

 ( طاباً وطالباً من طلاب المرحمة الثانوية في مدينة دمشق.200عددىا)
 إجراءات الصدق:  (ب 

يقصد بصدق أداة القياس النفسي أن تحقق الغرض الذي وضعت من أجمو، بعبارة أخرى 
سيا، ولا تقيس شيئاً آخر مختمفاً عنيا، أو أن تقيس الأداة كل القدرة أو السمة التي تدعى أنيا تقي

 (.209: 2998بالإضافة إلييا )سميمان، 
ولمتأكد من صدق المقياس الحالي قام الباحث بالاعتماد عمى بعض الطرق الوصفية 

 والإحصائية، وىي:
 Face validityصدق المحكمين )الظاىري(:   (ج 

 من وسائل القياس، كما أنو كوسيمةيدل الصدق الظاىري عمى المظير العام للاختبار 
يعني ما إذا كان الاختبار يبدو صادقاً في نظر المفحوصين والفاحصين، وبالرغم من أن 
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الصدق الظاىري ليس صدقاً بالمعني العممي لمكممة، لأنو يدل عمى أن الاختبار يقيسو من 
يكون ذا فاعمية في الظاىر لا عمى ما يقيسو بالفعل، إلا أنو لابد وأن يتوفر في الاختبار حتى 

عرَّفو علام بأنو: "رفع استثارة وقد  (.79: 1791مواقف القياس )أبو حطب، سيد عثمان، 
ون المفحوصين في الموقف الاختباري".  االمفحوصين لمحد الأقصى لتقبل المقياس ولضمان تع

 (259, 2006)علام, 
المحكمين من أساتذة ومن أجل ذلك اعتمد الباحث في ىذا النوع من الصدق عمى أراء 

( لمتحكيم عمى مدى صلاحية 1راجع ممحق رقم ) ،ومدرسين من كمية التربية في جامعة دمشق
وصدق عبارات المقياس لقياس البعد الذي تنتمي إليو وبناءً عمى آرائيم وملاحظاتيم ومقترحاتيم 

 ات المقاييس تم تعديل بعض العبارات. إذ اتفق السادة المحكمين والخبراء عمى جميع عبار 
لذلك قام الباحث بتعديل بعض . العبارات بحاجة إلى إعادة صياغة ، ولكن بعضصالحة

( الذي يوضح 9العبارات والبدائل الموجودة في المقياس. كما ىو موضح في: الجدول رقم )
 .التعديلات عمى مقياس مرونة الأنا  قبل وبعد التعديل

 الأنا(التعديلات عمى مقياس مرونة 8جدول )
 نص العبارة بعد التعديل نص العبارة قبل التعديل

 وز حالات الخوف والقمق بسرعة.اأستطيع أن أتج وز حالات الذعر والقمق وأتعافى منيا بسرعة.اأستطيع أن أتج

 حياتي اليومية مميئة بأشياء تبقيني ميتماً بيا. و مستمتعاً.ا حياتي اليومية تضج بأشياء تبقين ميتم

 و أ كون مستعداً لأن أصف نفسي عمى أنني شخصا دومأرغب 
 وشخصية قوية إلى حد ما

 شخصية قوية أرغب دوماُ لأن أصف نفسي عمى أنني ذو

 
  Discriminate Validationالصدق التمييزي:   (د 

عمى أفراد العينة الاستطلاعية بيدف التعرف عمى صدقو  تم تطبيق مقياس مرونة الأنا
حصائي يعبر بمغة الصدق التمييزي بأنو امطانيوس ميخائيلويعرفو  التمييزي. : "مفيوم كمي وا 

العدد عن درجة تمك الحساسية ومدى قدرة البند عمى التمييز أو التفريق بين الأفراد في ذلك 
الجانب أو المظير من السمة التي يتصدى لقياسيا، ولا شك في أن القدرة التمييزية لمبنود تتصل 

وذلك من خلال مقارنة الفئات  البنود ونجاحيا في قياس ما وضعت لقياسومباشرة بصدق تمك 
 (226، 82، 6002المتطرفة في المقياس نفسو". )ميخائيل، 

قام الباحث بإجراء معامل التمييز عمى المقياس بين الثمث الأدنى والثمث الأعمى حيث 
تبت البنود بشكل ، حيث ر عمى المقياسلاستجابات المفحوصين في ضوء درجاتيم الكمية 
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وتني( اللابرامتري لدلالة الفروق  –تصاعدي وعولجت النتائج إحصائيا باستخدام معامل )مان 
 (. 9بين الثمثين الأعمى والأدنى.  وكانت النتائج كما يظير في الجدول رقم )

 (يبين دلالة الفروق بين الفئة العميا والفئة الدنيا لمقياس مرونة الأنا9جدول )

 النفسيةالمرونة 

 0.02القرار عند  قيمة الدلالة (Uاختبار مان وتني ) مجموع الرتب متوسط الرتب العدد التمييزي

 687 82 .20 33 الفئة العميا
 دال إحصائياً  00 .0 00 .126

 1524 18 .46 33 الفئة الدنيا

 

مشاىدات ( ولا توجد U=126. 000يُلاحظ من الجدول أن معامل مان وتني لممقياسين )
و توجد   02. 0( أصغر من Sig =0. 00مشتركة بين الفئة العميا والفئة الدنيا ومستوى الدلالة )

فروق بين الفئتين، وبالتالي فالصدق التمييزي لممقياس مرتفع ويمكن الاعتماد عميو لإنجاز 
 أىداف الدراسة. 

 (: Analyses validityالصدق التحميمي) (ه 
كإجراء إحصائي لعزل أنواع معينة من البنود أو حذفيا،  وتم ذلك عن طريق حساب  يستخدم

معاملات الارتباط بين كل بند والدرجة الكمية عمى المقياس الفرعي،  إذ تحذف البنود ذات الارتباطات 
 (280،  2992)عبد الخالق المنخفضة. 

الاتساق الداخمي لمبنود حُسب ارتباط كل بند بالدرجة الكمية لمبعد الذي ينتمي إليو، كما  ولحساب
تم حساب ارتباط كل بند بالدرجة الكمية لممقياس ككل، وكذلك تم حساب ارتباط كل بند بالدرجة الكمية 

راء الصدق التحميمي قام الباحث بإجوقد  لمرتبة التي ينتمي إلييا، واستخرجت مستويات الدلالة الإحصائية
 كما يمي:

 (دلالة الارتباط بين مقياس المرونة النفسية وبنوده01جدول )

 الخيارات ألفا كرونباخ الارتباط التباين متوسط الدرجة

 أنا كريم الخمق مع أصدقائي ,8671.  655.  968 .62 3900 .42

42. 6600 66. 772  .510  .874 
والقمق ز حالات الخوف و اأستطيع أن أتج

 بسرعة

42. 3800 66. 763  .448  .877 
أستمتع بالتعامل مع الحالات والمواقف 

 غير المألوفة الجديدة

42. 3100 70. 115  .483  .87 
أنجح عادةً في اعطاء الناس 
 انطباعا"محببا"عن شخصيتي
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 الخيارات ألفا كرونباخ الارتباط التباين متوسط الدرجة

42. 2200 66. 113  .641  .869 
أستمتع بتجربة تنأو ل الأطعمة الجديدة التي 

 أتذوقيا من قبللم 
 ينظر الناس إلي عمى أنني شخص حيوي 865.  699.  362 .63 4600 .42

43. 1000 67. 465  .471  .867 
أحب أن أسمك ممرات وطرقاً مختمفة وصولًا 

 إلى أماكن مألوفة لدي
 أنا فضولي أكثر من معظم الناس 866.  663.  710 .61 6300 .42

42. 3200 64. 078  .681  .866 
إن معظم الناس المذين ألتقي بيم محببون 

 لدّي

43. 0600 63. 087  .561  .872 
عادةً ما أفكر جيدا" قبل التصرف بأمر من 

 الأمور
 أحب أن أقوم بأعمال جديدة ومتنوعة 863.  13739 050 .62 4700 .42
 وبياحياتي اليومية مميئة بأشياء تبقيني ميتماً  878.  13455 357 .64 1300 .43

42. 7600 64. 528 13461  .878 
أرغب دائما" لأن أصف نفسي عمى أنني 

 شخص ذو شخصية قويةً 

42. 2900 65. 541 13632  .869 
أتغمب عمى غضبي من الآخرين بسرعةإلى 

 حد معقول

( أن أصغر قيمة لمعامل الاتساق كانت لممفردة التي تنص أستمتع 20من  الجدول رقم ) نلاحظ
حيث بمغت قيمة معامل  ومقياس المرونة النفسيةبالتعامل مع الحالات والمواقف الجديدة غير المألوفة 

أحب  (، في حين بمغت أكبر قيمة لمعامل الاتساق بين المفردة التي تنص448الاتساق وىذه المفردة ). 
حيث بمغت قيمة معامل الاتساق وىذه المفردة  ومقياس المرونة النفسية ال جديدة ومتنوعةأن أقوم بأعم

(0 .769 .) 
 (: Reliability) الثبات (و 

 يؤدينفسيا  التحميل وحدة عمى البحث أداة تطبيق تكرار أن" (6006) العبد أشار كما الثبات عنيي
 والمقصود, "الأداة تمك بتطبيق يقوم الذي الباحث عن النظر ، بغضنفسيا النتيجة إلى التوصل إلى

 والفئاتنفسيا,  الظروف توافر مع أي, ذاتيا القياس أدوات عن, المعمومات استقلالية مدى قياس, بالثبات
 أختمف ميمانفسيا, النتائج  عمى الحصول, الضروري من أنو ذلك, الزمنية والعينة التحميمية والوحدات
 (61, 2003)العبد,  ". التحميل ووقت بالتحميل القائمون
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،  والتي يمكن من خلاليا (Spilt-HalfMethodفية لممقياس )الباحث طريقة التجزئة النص استخدم
 Cronbachs Alphaتحديد الحد الأعمى لمعامل ثبات المقياس،  كما استخدم الباحث طريقة ألفا كرونباخ

Coefficient  وتعتمد ىذه الطريقة عمى فحص أداء الأفراد عمى كل بند من بنود الاختبار عمى حدة، أي
أن الثبات ىنا يتعمق بمدى استقرار استجابات المفحوص عمى البنود واحدة بعد الأخرى، وبقدر شمول 

بات بيذه الاتساق بين ىذه البنود بقدر ما نحصل عمى تقدير جيد لثبات الاختبار، ويتم حساب معامل الث
رتشاردسون، ومعادلة  -( من خلال معادلات مثل: معادلة كودر6الطريقة من خلال تحميل التباين )ع

 (.622 :6000كرونباخ )غنيم، صبري، -ألفا
تطبيق المقياس عمى العينة  وتم (Test-Retest Method) بالإعادة الثبات الباحث استخدملذلك، 

 معاملات لإجراء يوما من التطبيق الأول بتاريخ، حيث تم إعادة تطبيق الأداة عمى العينة نفسيا (28)بعد 
 الجدول التالي: في ىو مبين كما الثبات

 ( يبين معاملات الثبات لمقياس مرونة الأنا00جدول )

 مقياس
معامل جتمان 

 لمتنصيف
 القرار مستوى الدلالة الثبات بالإعادة معامل كرونباخ ألفا

(ERدالة 000.  08988 08968 0888 )مرونة الأنا 

 

(،  ومعامل الثبات لمتنصيف 0.968بالنسبة لمقياس المرونة النفسية بمغ معامل كرونباخ ألفا )
(,ومستوى الدلالة لمعامل  الثبات 0898(.  والثبات بالإعادة بمغ )0888)معامل جتمان لمتنصيف( بمغ )

ويمكن الاعتماد عمى الأداة  ،(،  ومنو يوجد ارتباط بين التطبيقين0.02)( أصغر من  000. بالإعادة )
 لتحقيق أىداف الدراسة.   

 (:  ACDIمقياس الاكتئاب للأطفال والمراىقين ) .2
( بنداً عمى شكل عبارات تصف أحد 22تألفت القائمة في صيغتيا الأولية من ) وصف المقياس: (أ 

ولمقائمة  .( عبارة في صيغتو النيائية67إلى ) المقياس وبعد عدة مراحل وصل ،الأعراض الاكتئابية
وصدق مرتبط بالمحك عمى عينات  ،صدق ظاىري جيد واتساق داخمي واستقرار مرتفع عبر الزمن

، وقد قام بتقنين القائمة كلًا من )عبد الخالق ورضوان  .ولمقائمة كذلك ثبات. مصرية وكويتية 
( عمى سبعة مجالات:  الاكتئاب العام،  67( وتوزعت البنود )702( عمى عينة بمغت )2999

مشكلات النوم،  انتقاء الوحدة، ضعف التركيز، الاجياد، انتقاء التوقعات السمبية،  والتشاؤم، وكره 
ن أ نا حزين( في حينأالنفس، وىناك تسعة عشر بنداً منيا تعد مؤشرات إيجابية للاكتئاب )مثل: 

ثمانية منيا تعد مؤشرات سمبية للاكتئاب )مثل: أشعر بالسعادة( وكشفت القائمة عن خصائص 
نو لم يزد أي معامل ارتباط ين البنود عن إإذ تتصف باتساق داخمي مقبول، حيث  ،سيكومترية جيدة
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خرى ( فيبدو أن القائمة لا تشمل عمى حشو أو تكرار أو اسياب بين البنود، ومن ناحية  أ0820)
( لدى الجنسين فيي ذات اتساق 0888تشير النتائج  إلى ارتفاع معاملات ثبات ألفا كرونباخ فوق )

كما تتسم القائمة بصدق مرتبط  .داخمي بين البنود، وثبات مرتفع كما قيس عمى عينات سورية
( حيث استخرجت معاملات 08000دال عند مستوى  )( 08872)بالمحك عمى عينات سورية بمغ

اط دالة احصائياً بين الدرجات عمييا وعمى قائمة اكتئاب الأطفال من وضع )كوفاكس(في ارتب
/ 26/ ومن تزيد درجتو عن  /82/و/67صيغتيا المعربة وتتراوح الدرجات عمى المقياس بين /

 .(2راجع الممحق )يعاني من أعراض اكتئابية شديدة.  
 الخصائص السيكومترية لممقياس: (ب 

 كإجراء إحصائي لعزل  ىذا النوع من الصدق يستخدمالاتساق الداخمي(:)تحميمي الصدق ال
أنواع معينة من البنود أو حذفيا، وتم ذلك عن طريق حساب معاملات الارتباط بين كل بند 

، )عبد الخالقوالدرجة الكمية عمى المقياس الفرعي، إذ تحذف البنود ذات الارتباطات المنخفضة. 
 بإجراء الصدق التحميمي كما يمي:قام الباحث وقد (280، 2992
(  ACDI(يبين قيم معامل الاتساق بين مقياس الاكتئاب للأطفال والمراىقين )02جدول )

 وبنوده
 الخيارات ألفا كرونباخ الارتباط بالإعادة التجزئة النصفية متوسط الدرجات

 أشعر بالسعادة 13925 13634 92336 3900 .66

 أشعر بالخمول 12920 13589 95390 8600 .66

 أنام جيدا 12922 13691 88389 6700 .66

66. 4600 90324 13699 13924 
أجد صعوبة في التركيز عمى 

 دراستي
 أشعر أن لا قيمة لي 13923 12791 90316 3800 .66

 أحمم أحلاما مزعجة 13925 12549 93336 5600 .66

 أنا حزين 13927 467.  073 .91 7600 .66

 أنا واثق من نفسي 13927 417.  412 .94 1500 .67

 أشعر بالتعب 13925 624.  226 .92 4200 .66

 تركيزي ضعيف 927.  460.  549 .91 6900 .66

 أقمق أثناء نومي 925.  575.  870 .90 6700 .66
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 الخيارات ألفا كرونباخ الارتباط بالإعادة التجزئة النصفية متوسط الدرجات

 لي أصدقاء كثيرون 923.  690.  890 .88 6700 .66

 أشعر بالضيق 924.  699.  241 .91 4600 .66

 أنا "شارد " 927.  411.  812 .95 6900 .66

 أشعر بالوحدة) أنني وحيد( 923.  710.  757 .90 5300 .66

 أشعر أنني تعيس 926.  537.  179 .91 6500 .66

 الحياة حموة 922.  740.  429 .88 5700 .66

 أشعر أنني فاشل 929.  301.  741 .94 8700 .66

 أشعر بالممل 924.  614.  405 .90 6700 .66

 أشعر بالغضب 921.  522.  563 .95 8200 .66

 أنا راض عن حياتي 923.  703.  728 .88 6700 .66

 ىناك أشياء كثيرة تضايقني 925.  546.  946 .91 5600 .66

 أنا متشائم ) أتوقع الشر( 924.  660.  318 .91 4300 .66

 أشياء سيئةستحدث لي  928.  437.  361 .91 7500 .66

 كثير من الناس يحبوني 926.  527.  778 .92 4900 .66

 أكره نفسي 927.  484.  957 .90 7500 .66

 أنا متفائل ) أتوقع الخير( 922.  733.  422 .88 6100 .66

لمفردة التي تنص أشعر أنني ا( نجد أن أصغر قيمة لمعامل الاتساق كانت 26من الجدول رقم )
مة معامل الاتساق وىذه حيث بمغت قي ،(ACDI)الاكتئاب للأطفال والمراىقين فاشل ومقياس 

أشعر أن لا قيمة  (، في حين بمغت أكبر قيمة لمعامل الاتساق بين المفردة التي تنص0.602المفردة)
 (. 0879( حيث بمغت قيمة معامل الاتساق وىذه المفردة )ACDI)الاكتئاب للأطفال والمراىقين مقياس ل

 التمييزي: الصدق 
 ( دلالة الفروق بين الفئة العميا والفئة الدنيا لمقياس الاكتئاب03جدول )

 الاكتئاب

 0.02القرار عند  قيمة الدلالة (Uاختبار مان وتني ) مجموع الرتب متوسط الرتب العدد التمييزي

 5 .1326 2 .40 33 الفئة العميا

 دال إحصائياً  004 .0 50 .323

 5 .884 8 .26 33 الفئة الدنيا
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( ولا توجد مشاىدات U=323. 500) لممقياسين( أن معامل مان وتني 26يلاحظ من الجدول )
و توجد فروق بين   02. 0( أصغر من Sig =. 004مشتركة بين الفئة العميا والفئة الدنيا ومستوى الدلالة )

 .مما يدل عمى صلاحية المقياسالفئتين،  
  :ثبات المقياس 

 الاكتئاب للأطفال والمراىقين. يبين معاملات الثبات لمقياس( 04جدول )

 مقياس
معامل جتمان 

 لمتنصيف
 القرار مستوى الدلالة الثبات بالإعادة معامل كرونباخ ألفا

 دالة 0876 0888 0896 08000 (ACDIصف مشاعرك )

 

(، ومعامل الثبات 0.88ألفا ) ( بمغ معامل كرونباخACDIبالنسبة لمقياس صف مشاعرك )
 لذا يمكن الاعتماد (0896)(. والثبات بالإعادة بمغ0.76لمتنصيف )معامل جتمان لمتنصيف( بمغ )

( أصغر من  08000عمى الأداة في إتمام إجراءات الدراسة. ومستوى الدلالة لمعامل الثبات بالإعادة )
 عتماد عمى الأداة لتحقيق أىداف الدراسة. (،  ومنو يوجد ارتباط بين التطبيقين ويمكن الا0.02)
 مقياس بيك للأفكار الانتحارية:   .3

( ىو أداة قيمة بالنسبة للأطباء لفحص أفكار  BSSمقياس بيك لمتفكير في الانتحار ) وصف المقياس:
الانتحار لدى المرضى. وىو مفيد أيضاً لرصد التفكير في الانتحار لدى المرضى الذين لدييم تاريخ من 

(  عبارة الأولى درجات 17مجموعة من العبارات تقيس ال)( 21المقياس) السموك الانتحاري. ويتضمن
 0بين درجة) دتيا داخل كل مجموعة مامن شدة الرغبات والاتجاىات والخطط الانتحارية بحيث تتدرج ش

 ،الجوانب التالية في التفكير الانتحاري: الرغبة في العيش (17)ـ ىذه العبارات الوتقيس  درجتان. (2إلى 
الرغبة في الموت، أسباب الحياة وأسباب الموت، المحاولات الفعمية للانتحار ومرات تكرارىا، فترة 

، الأفعال رسائل الانتحار )الوصية( ،الأفكار الانتحارية، المقدرة الفعمية عمى التنفيذ والقيام بالانتحار
بل الانتحار. المجموعتين الأخيرتين من العبارات )والتي  تسأل عن عدد من محاولات الانتحار الأخيرة ق

( والتي تساعد الأخصائي وت خلال محاولة الانتحار الأخيرةالسابقة ومدى الجدية في الرغبة في الم
ة الكمية في حساب الدرج الاكمينيكي اكتشاف خصائص أساسية ىامة للانتحار ولكن لا يتم استخداميا

 . للاختبار
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 الخصائص السيكومترية لممقياس: (أ 
 :صدق المحكمين 

النوع من الصدق عمى أراء المحكمين من أساتذة ومدرسين من كمية ىذا أجل ذلك د الباحث ماعت
( لمتحكيم عمى مدى صلاحية وصدق عبارات المقياس 1التربية في جامعة دمشق، راجع ممحق رقم )

تنتمي إليو وبناءً عمى آرائيم وملاحظاتيم ومقترحاتيم تم تعديل بعض العبارات. إذ اتفق لقياس البعد الذي 
، ولكن بعض العبارات %(90بنسبة ) السادة المحكمين والخبراء عمى جميع عبارات المقاييس صالحة

. كما . لذلك قام الباحث بتعديل بعض العبارات والبدائل الموجودة في المقياسصياغة بحاجة إلى إعادة
 (15ىو موضح في:  الجدول رقم )
 ( يبين التعديلات عمى مقياس الأفكار الانتحارية05جدول )

 نص العبارة بعد التعديل نص العبارة قبل التعديل

 نادراً ما أفكر بقتل نفسي نادراُ في أحيان قميمة أفكر بقتل نفسي

 القدرة لارتكاب الانتحار.ليست لدي  ليست لدي القدرة أو الشجاعة لارتكاب الانتحار.

 لست متأكداً فيما اذا كنت أممك الشجاعة لارتكاب الانتحار. لست متأكداً فيما اذا كنت أممك القدرة أو الشجاعة لارتكاب الانتحار.

توصمت أو أتوقع الوصول إلى الطريقة التي سأختارىا لقتل نفسي وأممك 
 أو سأممك الفرصة لاستخداميا.

إلى الطريقة التي سأختارىا لقتل نفسي وأممك  أتوقع الوصول 
 الفرصة لاستخداميا.

   :الصدق التمييزيDiscriminate Validation  
تم تطبيق مقياس الأفكار الانتحارية عمى أفراد العينة الاستطلاعية بيدف التعرف عمى 
صدقو التمييزي. حيث قام الباحث بإجراء معامل التمييز عمى المقياس بين الثمث الأدنى والثمث 
الأعمى لاستجابات المفحوصين في ضوء درجاتيم الكمية عمى المقياس، حيث رتبت البنود بشكل 

وتني( اللابرامتري لدلالة الفروق  –وعولجت النتائج إحصائيا باستخدام معامل )مان تصاعدي 
 (.22بين الثمثين الأعمى والأدنى.  وكانت النتائج كما يظير في الجدول رقم )

 (دلالة الفروق بين الفئة العميا والفئة الدنيا لمقياس الأفكار الانتحارية06جدول )

مقياس الأفكار 
 الانتحارية

 العدد مييزيالت
متوسط 
 الرتب

 مجموع الرتب
اختبار مان وتني 

(U) 
 0.02القرار عند  قيمة الدلالة

 1423 12 .43 33 الفئة العميا

 دال إحصائياً  000 .0 00 .227

 788 88 .23 33 الفئة الدنيا
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 ( ولا توجد مشاىداتU=227. 000) لممقياسين( أن معامل مان وتني 22يُلاحظ من الجدول )
وتوجد فروق بين (، 0.02)( أصغر منSig =. 000مشتركة بين الفئة العميا والفئة الدنيا ومستوى الدلالة )

 مما يدل عمى صلاحية المقياس وقدرتو عمى التمييز بين أفر اد عينة الدراسة الاستطلاعي. الفئتين،  
 المحكي أو التلازمي:  الصدق 

عمى العينة الاستطلاعية، ثم  (عبد الرقيب البحيري)قام الباحث بتطبيق اختبار احتمالية الانتحار 
عمل عمى إيجاد الارتباط بين متوسط درجات أفراد العينة الاستطلاعية عمى المقياسين، وبمغ معامل 

ؤكد عمى العلاقة ( مما ي0.02( وىو ارتباط دال احصائياً عند مستوى دلالة )0.82الارتباط بيرسون )
 القوية بين المقياسين،  وصدق مقياس الأفكار الانتحارية. 

   :الاتساق الداخمي 
 (يبين قيم معامل الاتساق بين مقياس الأفكار الانتحارية وبنوده07جدول )

 الخيارات ألفا كرونباخ الارتباط مع الدرجة الكمية التباين متوسط الدرجات

56. 4900 175. 323  .537  .911 q1 

56. 7600 181. 861  .460  .907 q2 

56. 4800 179. 080  .429  .913 q3 

56. 4100 183. 921  .487  .912 q4 

56. 3200 179. 149  .548  .911 q5 

56. 5600 174. 128  .645  .909 q6 

57. 2000 183. 374  .438  .911 q7 

56. 7300 172. 724  .575  .910 q8 

56. 4200 176. 327  .580  .910 q9 

57. 1600 174. 621  .493  .912 q10 

56. 9500 163. 078  .803  .904 q11 

57. 5500 170. 755  .556  .911 q12 

57. 2200 166. 436  .660  .908 q13 

56. 8300 165. 476  .756  .905 q14 

56. 6300 168. 296  .574  .910 q15 

56. 5900 160. 164  .756  .905 q16 
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 الخيارات ألفا كرونباخ الارتباط مع الدرجة الكمية التباين متوسط الدرجات

56. 9300 163. 642  .618  .910 q17 

57. 2200 166. 436  .660  .908 q18 

56. 8300 165. 476  .756  .905 q19 

 

الأفكار في مقياس  6( نجد أن أصغر قيمة لمعامل الاتساق كانت لممفردة رقم 27من الجدول رقم )
(، في حين بمغت أكبر قيمة لمعامل 0.869حيث بمغت قيمة معامل الاتساق وىذه المفردة ) الانتحارية

حيث بمغت قيمة معامل الاتساق وىذه المفردة  الأفكار الانتحاريةومقياس  22الاتساق بين المفردة رقم 
(0.806 .) 

 :ثبات المقياس 
 ( يبين معاملات الثبات لمقياس الأفكار الانتحارية08جدول )

 مقياس
معامل جتمان 

 لمتنصيف
 كرونباخ ألفا

الثبات 
 بالإعادة

مستوى 
 الدلالة

 القرار

 دالة BSS 0892 08928 0889  .000الأفكار الانتحارية 

(،  ومعامل الثبات 0.98(  بمغ معامل كرونباخ ألفا )BSSبالنسبة لمقياس الأفكار الانتحارية )
( لذا يمكن الاعتماد عمى 0.89(.  والثبات بالإعادة بمغ )0.92لمتنصيف( بمغ ) لمتنصيف )معامل جتمان

(،  0.02( أصغر من  )000.الأداة في إتمام إجراءات الدراسة.  ومستوى الدلالة لمعامل الثبات بالإعادة )
 .ومنو يوجد ارتباط  بين التطبيقين ويمكن الاعتماد عمى الأداة لتحقيق أىداف الدراسة
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 الأساليب الإحصائية:خامساً: 
في ضوء أىداف وفروض البحث الحالي، استخدم الباحث بعض الأساليب الإحصائية لمعالجة 

 والتي تمثمت في الآتي: -SPSSباستخدام برنامج  -البيانات واختبار صحة الفروض 
 النسب المئوية. .2
 معامل الارتباط البسيط )لبيرسون(. .6

 المتوسطات. اختبار )ت( لدلالة الفروق بين .6
 . تحميل التباين الأحادي .8
النسبة المئوية(، والانحراف المعياري من  –الوسيط  –مقاييس الإحصاء الوصفي )المتوسط  .2

 مقاييس التشتت.
لاختبار دلالة الفروق  بين الدرجات العميا  Zاختبار وليكوكسون لدلالة الفروق بين الرتب. وقيمة  .2

 والمنخفضة عمى مقياس مرونة  الأنا

بين الدرجات العميا والدنيا لمقياس  الفرق لاختبار Zاختبار مان ويتنى لمعينات الصغيرة، وقيمة  .7
 مرونة الأنا ) الصدق التمييزي(.
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 الفصل الخامس نتائج الدراسة وتفسيرها
 أولًا: نتائج السؤال الأول.

 نتائج الفرض الأول ومناقشـــتو  -1
 ومناقشـــتو  ينتائج الفرض الثان -2
 نتائج الفرض الثالث ومناقشـــتو  -3

 نتائج السؤال الثاني.ثانياً: 
 نتائج الفرض الرابع ومناقشـــتو  -4
 نتائج الفرض الخامس ومناقشـــتو  -5

 .الثالث: نتائج السؤال ثالثاً 
 نتائج الفرض السادس ومناقشـــتو  -6
 نتائج الفرض السابع ومناقشـــتو  -7

 نتائج الفرض الثامن ومناقشتو -8

 نتائج الفرض التاسع ومناقشتو  -9
 ومناقشتو العاشر نتائج الفرض  -11
 ومناقشتو الحادي عشر نتائج الفرض  -11

 نتائج البحث والنظرة المستقبمية التعميق العام عمىرابعاً: 
 المقترحاتخامساً: 
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نتائج السؤال الأول: ما مستوى مرونة الأنا لدى طلاب المرحمة أولًا: 
 الثانوية؟

التي أجاب عمييا أفراد العينة عمى  جاباتلإللئجابة عمى ىذا السؤال قام الباحث بحساب  مدى ا
 التالي. عمى النحو الذي يعرضو الجدول  مقياس مرونة الأنا، وذلك

 يبن يبين الدرجة والمدى وعدد الأشخاص والنسبة المئوية عمى مقياس مرونة الانا(95)جدول
 النسبة المئوية الأشخاص عدد المدى الدرجة

 %1 1 [1.75  ,1] لا تنطبق

 % 1553 14 [ 2.50 , 1.76] تنطبق قميلبً 

 %28519 257 [3.25  , 2.51] تنطبق بدرجة متوسطة

 %71538 644 [ 4  , 3.26] تنطبق كثيراً 

 
مقياس ( أن عدد الطلبب الذين حصموا عمى درجة منخفضة عمى 19جدول )ن الجدول السابق ي  يب

% ( في حين بمغ عدد الذين حصموا عمى 1553( طالباً وطالبة بنسبة مقدارىا ) 14مرونة الأنا بمغ )
وبمغ عدد الذين حصموا .% (28519( طالباًوطالبة بنسبة مقدارىا ) 257درجة متوسطة من مرونة الأنا ) 
%(وتظير النسب 71538( طالباً وطالبة بنسبة مقدارىا )644) مرونةعمى درجة مرتفعة عمى مقياس 

كمما كان طالب الثانوية فالمعروضة أن ىذه النتيجة واقعة ضمن التوزع الطبيعي لعينات غير مرضية.
مُتحمياً بخاصية المرونة،كان أكثر إيجابية في تعاممو مع ما يدور حولو من موجودات،فإن النظرة الإيجابية 

ماعية في الحياة، لأنيا سبب في العمل والحركة، في الحياة ىي التي تحدد أيضاً مكانتو وقيمتو الاجت
إضافة إلى ذلك فإن معظم أفراد  .وعامل في الفاعمية والعزم والنشاط الدراسي والتوافق النفسي والاجتماعي

ينة يعيشون في أسر مستقرة ولم ينخرطوا في السابق في سموكيات غير أخلبقية أو ممارسات شاذة عال
( إلى أن Michael Cohn et al,2009.فقد أشار ميشيل كون وآخرون )كتعاطي المخدرات والجريمة

الانفعالات الإيجابية قد تنبأت بحدوث زيادات في مرونة الأنا والرضا عن الحياة،  وتبين أيضاً أن 
العواطف الإيجابية الآنية ىي التي تشكل الرابط بين السعادة وحصيمة الحياة المرغوبة والتغير في المرونة 

و الذي يتوسط العلبقة بين العواطف الإيجابية وارتفاع سوية الرضا عن الحياة ما بيّن أن كان ى
الأشخاص السعداء يصبحون أكثر رضا عن حياتيم ليس لمجرد أنيم يشعرون بشعر أحسن بقدر ما يعود 

 بب إلى تطور مواردىم لحياة أفضل.الس
أن أفراد العينة المستيدفة بالدراسة ىم ومنيا  إلى حد ما لاعتبارات كثيرة، وتبدو ىذه النتيجة منطقية

المراىقين في مرحمة المراىقة المتوسطة والمتأخرة، وىذه الفئة تممك من القدرات الإيجابية بحيث من 
تمكنيم عمى التعامل مع  المواقف المختمفة بطريقة تنم عن سمات خلبقة ومبدعة، إضافة إلى ذلك أن 
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والصحة النفسية،  فئة سوية وتحمل بداخميا كل مقومات النمو النفسي السويالفئة المستيدفة بالدراسة ىي 
ىي: "حالة دائمة نسبياً، يكون الفرد فييا متوافقاً نفسياً  (1995)فالصحة النفسية وفق تعريف زىران

وشخصياً وانفعاليا واجتماعياً أي مع نفسو ومع بيئتو، ويشعر بالسعادة مع نفسو، ومع الآخرين، ويكون 
مكاناتو إلى أقصى حد ممكن، ويكون قادراً عمى مواجية مطالب ق ادراً عمى تحقيق ذاتو واستغلبل قدراتو وا 

الحياة، وتكون شخصيتو متكاممة سوية، ويكون سموكو عادياً، ويكون حسن الخمق بحيث يعيش في سلبمة 
 وسلبم".

نفسية مرتفعة مقارنة مع  سين في مدينة دمشق لدييم مرونةار فطلبب المرحمة الثانوية الد ،لذلك
 :الحالات المرضية التي أظيرتيا الدراسات التي تناولت مرونة الأنا بين الحالات السوية والمرضية، مثل

%( من أفراد العينة  37التي أشارت نتائجيا بأن أكثر من الثمث ) (2111ناصر وساندمان) دراسة )
قد حصل الذكور عمى نقاط أعمى من الإناث. بينما (صنفوا بأنيم ذوو مرونة عالية، و 495البالغ عددىم )

قدرًا أكبر من المرونة  ( أظيروا86أن أفراد العينة البالغ عددىم )( 2111أظيرت دراسة قوتو وآخرون)
(  والتي يشير فييا Klevens et al,2000، ودراسة كمفينز وآخرون )ب (2117دراسة الخطيب)و النفسية،

ين يتمتعون بتوافق جيد لدييم من المرونة ما يعادل ثلبثة أمثال الذين لدييم إلى أن الأفراد الأسوياء والذ
كما أشارت نتائج جوادز  مشكلبت نفسية وأسرية، كالفصام والاكتئاب، والقمق. وتعاطي المخدرات.

( لدييم 569%( من أفراد العينة البالغ عددىا )5888إلى أن أكثر من ) Gwadz,et al.2006وآخرون 
 Browning etكذلك أشارت دراسة بروانغوآخرونتوافقيم أو تعامميم مع ضغوط الحياة. اءأثنمرونة 

al,2010)( إلى أن )من الأفراد الذين لا يعانون من 111%( من أفراد العينة البالغ عددىم )7784 )
 اضطراب الصدمة يتمتعون بمرونة نفسية عالية عمى مقياس المرونة الذي أعده كونرودافيدسون

(Connnr&Davidson,2003) 
مع ما أشارت إليو دراسات عديدة، فعمى سبيل المثال  التي توصل إلييا الباحث تتفق النتيجةكذلك، 

 بمغ الأنا مرونة مستوى مقياس لدى أفراد العينة عمى سبي( أن الوزن الن2112دراسة شقورة ) ت نتائجبين
 .المتوسط فوق الأنا مرونة من مستوى ىناك أن إلى يشير وىذا ،%(75)

 والانفعالية والنفسية والاجتماعية العقمية الأبعاد مجمميا فيتشكل  الأنا مرونةيبدو من كل ذلك أن 
 غير الأحداث مع التكيف عمى القدرة تكسبو بحيث الشاب في المرحمة الثانوية، الخ لشخصية والأكاديمية

 الشخص ىذا كان ما إذا الطبيعي الاتجاه في الشخصية نمو مسيرة أن تعرقل المتوقع من والتي المواتية
 تشكل التي والظمم والقير العنف حداثأ مثل صادمة أحداث من يواجيو ما التعامل مع عمى قادر غير

 والاجتماعي النفسي المستوى عمى القادمة حياتو في السمبية نتائجيا تظير في الذات مؤلمة خبرات
الطالب  فييا يتعامل حيث الطبيعية، لمحياة مؤىمة غير الشخصية تصبح بحيث والأكاديمي والانفعالي،

وقد يعود السبب في ارتفاع درجة المرونة لدى والانفعالية.  والاجتماعية النفسية المتطمبات بقسوة مع
طلبب المرحمة الثانوية من الذكور والإناث في مدينة دمشق إلى أن التوافق الأكاديمي والاجتماعي ليؤلاء 
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 بالمرونة الخطر، فيم يتميزون عوامل عمى وليس الوقاية عوامل عمى يعتمد المدرسية ةالطلبب في البيئ
دعم لمساعدة ال ىي من العواملوالأمل في النجاح، ودعم المدرسين والأسر والأقران، وكل ىذه العوامل 

 يا.توافق الطلبب مع أحداث الحياة الضاغطة التي يتعاممون معيا بمرونة وتفكير منطقي في معالجت

( بين متوسطات إجابات a≤0,05: لا توجد فروق دالة عند مستوى الدلالة  ) الفرضية الأولى .9
 أفراد العينة المتعمقة بمقياس مرونة الأنا وفقاً لمتغير الجنس.

ىذه الفرضية قام الباحث بحساب المتوسطات الحسابية والانحراف المعياري لمقياس  ولمناقشة
( t-testأنثى (، ثم قام الباحث باستخدام اختبار )ت( ستودنت ) -مرونة الأنا وفقاً لمتغير الجنس )ذكر 

 لممقارنة بين المتوسطات، كما يبينو الجدول التالي:

لة الفروق بين متوسطات إجابات أفراد العينة نتائج اختبار )ت( ستودنت لدلا (14جدول )
 المتعمقة بمقياس مرونة الأنا وفقاً لمتغير الجنس

 مقياس مرونة الأنا

 العدد الجنس
المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

 -ت 
 ستودنت

درجة 
 الحرية

قيمة 
 الدلالة

القرار الإحصائي عند 
1515 

 0.446 3.541 524 ذكر
 غير دال إحصائياً  0.941 913 0.074-

 0.518 3.543 391 أنثى

 
( أكبر من قيمة المعنوية Sig =0.941أن قيمة الدلالة الإحصائية قد بمغت )( 21)الجدول  يتبين من
(، وبالتالي نقبل الفرضية α = 0.05دالة إحصائياً عند مستوى الدلالة )فيي غير ( α = 0.05الإحصائية )

( بين متوسطات إجابات أفراد العينة α = 0.05فروق دالة عند مستوى الدلالة )الابتدائية أي لا توجد 
( 3.541المتعمقة بمقياس مرونة الأنا وفقاً لمتغير الجنس، حيث بمغ متوسط إجابات أفراد العينة الذكور )

 .(0.518( لمتوسط إجابات أفراد العينة الإناث وانحراف معياري )3.543( مقابل )0.446بانحراف معياري )
نتائج دراسات كثيرة أجريت  متباينة مع التي تبدو في كثير من الأحيان  النتيجة ىذه الباحث ويفسر
فالذكور والإناث في البيئة السورية وخاصة في المدن الكبرى كمدينة مختمفة عربية وأجنبية. في ثقافات 

ليد الموجودة في بيئات ومحافظات في نمط التربية والعادات والتقامختمفة دمشق يتسمون بسمات قد تبدو 
غير مدينة دمشق، فغياب التمييز بين الذكر والأنثى في ىذا المناخ الذي يتسم بالمساواة في كل شيء ما 

جعل الأنثى أكثر استقلبلية واعتماداً عمى نفسيا في إدارة شؤون حياتيا،  ذلككل  البيولوجيةالفروق عدا 
لتربية المدنية وربما يعود ذلك إلى طبيعةاترفضيا طبيعة الحياة، وقدرتيا عمى مواجية التحديات التي 

جعميا لا تختمف عن الذكور في تعامميا مع مواقف الحياة المختمفة. ويبدو من كل ذلك والحرية والمساواة، 
يشبو دور الذكر تبدو منطقية نوعاً ما في ظل التغيرات المتسارعة التي أعطت للؤنثى دوراً النتيجة التي 

ي ىذه البيئة المنفتحة عمى كل الاتجاىات، وىذه البيئة ساعدت الأنثى أن تخوض تجربة حياتيا مثل ف
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أما يمكن أن نرى غير ذلك فيما إذا تمت  الرجل في مواجيتيا بصلببة ومرونة لتحديات المدنية القاسية
دراسة عمى عينة من الذكور والإناث  يواجيون تحديات وضغوط حياة قاسية ، فإن الأمر قد يبدو مختمفاً 
عن ىذه النتيجة، كون العينة التي اختارىا الباحث ىي عينة سوية غير إكمينيكية لم تعاني من أي 

 طقياً ىذه الأمر في الحياة السوية الطبيعية.مشكلبت ضاغطة في حياتيا فإنو يبدو من
فقط والتي أشارت  (2111دراسة فحجان)التي توصل إلييا الباحث اتفقت  مع وىذه النتيجة 

، فعمى سبيل نتائج العديد من الدراساتبينما اختمفت  .عدموجودفروقفيمستوياتمرونةالأناتعزىإلىالجنسإلى
( والتي 2112شقورة )و  (2000الناصر وساندمان) مع دراسة كلالمثال، فقد اختمفت نتيجة ىذه الدراسة 

برر ىذا الاختلبف يأشارت نتائجيا إلى أن الذكور أكثر مرونة من الإناث في المجتمع الفمسطيني، و 
 لين لايسمحى في المجتمع الشرقي نثنثى، لأن الألأبالتباين في البناء الفيزيولوجي لكل من الذكر وا

 أكبر بدرجة الحياة صعوبات ويواجيون الأعباء الذكور يتحمل حيثو مجتمع ذكوري، كون المطمقة بالحرية
. كما تباينت ىذه النتيجة مع نتائج دراسة الصعبة الظروف تمك مع التكيف عمى قدرتيم من تزيد وبالتالي
 2006)) الخطيب دراسة نتائج بينت كما ،( التي رأت أن الذكور أكثر مرونة من الإناث2115كرمان )
أما فيما يتعمق بالدراسات الأجنبية فقد  .الذكور لصالح الأنا مرونة في إحصائية دلالة ذات فروق وجود

التي أجريت عمى عينة من الأفراد في أمريكا اللبتينية  Flores,et al,2005وجدت دراسة فموريس وآخرون
جتماعية التي تفرضيا العادات عمى أن الذكور يتمتعون بمرونة أكثر من الإناث، وذلك بحكم التقاليد الا

الرجال بأن يكونوا أكثر صلببة ومرونة في مواجية تحديات الحياة بالمقارنة مع الأنثى التي ينظر إلييا 
بينما أشارت نتائج دراسة حدادي بأنو غير قادرة عمى ذلك بحكم تربيتيا وبنيتيا الفيزيولوجية.

ونة النفسية لصالح ر والإناث في الم رإلى وجود فروق بين الذكو   (Besharat&Haddadi, 2010)وبشارات
اث فوجدت فروق دالة في المرونة النفسية بين الذكور والإن Grotberg,1997أما دراسة جروتبيرج الذكور.

 الذكور.وق لصالح ر وجاءت ىذه الف
ويفسرالباحث ىذا الاختلبف بين نتائج دراستو والدراسات الأخرى التي تم عرضيا، باختلبف طبيعة 
العينة المستخدمة في الأبحاث الأخرى مقارنة إلى عينة البحث الحالي، والأدوات التي تم استخداميا في 

المرونة النفسية أو مرونة الأنا. فأغمب الدراسات السابقة  التعرف عمى الفروق بين الذكور والإناث في
الإدمان عمى المخدرات، أو اضطراب تالي عديدة، مثل : أجريت عمى حالات تعاني من مشكلبت 

تناولت عينة من الشباب السوري الذين لا فالصدمة، والاكتئاب، وانحرافات سموكية. بينما دراستنا الحالية 
ية، وىم من الطلبب في المرحمة الثانوية في مدينة دمشق. وربما ىذا السبب وراء يعانون من مشكلبت نفس

( في ذلك أن العمميات واستراتيجيات التوافق 14: 2113ويرى أبو حلبوة) ىذا الاختلبف في تمك النتائج.
تماعية والمواجية ربما تكون المساعدة والمرتبطة بالأسرة والمدارس والمجتمعات الجيدة والسياسات الاج

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1877042810015314
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التي تيسر حدوث المرونة النفسية، وبيذا المعنى، فإن المرونة تحدث عندما يوجد عوامل وقائية تراكمية، 
 وتعمب ىذه العوامل دوراً بالغ الأىمية عندما يتعرض الفرد لعوامل الخطورة والتيديد.

متوسطات إجابات ( بين a≤0,05الفرضية الثانية : لا توجد فروق دالة عند مستوى الدلالة  )  .1
 أفراد العينة المتعمقة بمرونة الأنا وفقاً لمتغير الصف.

لمناقشة ىذه الفرضية قام الباحث بحساب المتوسطات الحسابية والانحراف المعياري لمقياس و 
الثاني عشر (، ثم قام الباحث باستخدام  –الحادي عشر  –مرونة الأنا وفقاً لمتغير الصف )العاشر 

 ميل التباين الأحادي كما يبينو الجدول التالي:اختبار )ف( لتح
( يبين المتوسط الحسابي والانحراف المعياري ونتائج اختبار تحميل التباين الأحادي 19جدول )

 لإجابات أفراد العينة عمى مقياس مرونة الأنا وفقاً لمتغير الصف

مقياس 
مرونة 
 الأنا

 العدد الصف
المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

 صدر التباينم
مجموع 
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

قيمة 
 )ف(

قيمة 
 الدلالة

 1515القرار عند 

 غير دال إحصائياً  804. 219. 050. 2 0.100 بين المجموعات 0.607 3.53 324 العاشر

الحادي 
 عشر

 229. 912 208.95 ضمن المجموعات 0.332 3.55 302
 

الثاني 
 عشر

 914 209.05 الكمي 0.444 3.54 289
 

 0.478 3.54 915 المجموع
 

 
( أكبر من قيمة المعنوية الإحصائية Sig = 0. 804نلبحظ من الجدول السابق أن قيمة المعنوية )

(α = 0.05 ) فيي( غير دالة إحصائياً عند مستوى الدلالةα = 0.05 وبالتالي نقبل الفرضية الابتدائية أي ،)
( بين متوسط إجابات أفراد العينة المتعمقة بمرونة الأنا α = 0.05عند مستوى الدلالة )لا يوجد فروق دالة 

( بانحراف معياري 3.53وفقاً لمتغير الصف، حيث بمغ المتوسط الحسابي لأفراد العينة في الصف العاشر )
اف معياري ( بانحر 3.55(، أما أفراد العينة في الصف الحادي عشر فقد كان المتوسط الحسابي )0.607)
( بانحراف معياري 3.54(، أما أفراد العينة في الصف الثاني عشر فقد كان المتوسط الحسابي )0.332)
(0.444.) 

ويمكن تفسير ىذه النتيجة بأن المرحمة الثانوية ىي مرحمة تقارب بشيء من خصائص المرحمة 
 خرة .وسطة وبداية المراىقة المتأالعمرية والتي تمثل نياية المراىقة المت

الطلبب  يعيشو الذي العام والجو البيئة أن إلى النفسية المرونة في فروق وجود عدم الباحث ويعزو
كما أن الطلبب في ىذه المرحمة يواجيون تحديات ومشكلبت تكاد تكون  ،المتقارب في المرحمة الثانوية
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متشابية وفقاً لممرحمة العمرية والدراسية) الأكاديمية( التي يمرون فييا، وىذا الأمر يقمل الفروق بينيما في 
الطلبب في الصفوف الثلبثة من المرحمة الثانوية  يتميزالمرونة النفسية التي تكاد تكون متشابية. لذلك 

لأول ىو نسبية المرونة النفسية لدى طلبب ل ااؤ ية، وذلك كما أظيرتيا نتائج السبالمرونة النفسية العال
فيؤلاء الطلبب يتسمون بحسب المرحمة العمرية بالمرونة الانفعالية والصلببة النفسية  المرحمة الثانوية.

والقوة العقمية وتعدد مصادر المعرفة التي تجعميم  واثقين من أنفسيم من مواجية صعوبات الحياة ميما 
 يكون أن ىو السوي، التكيف عوامل أىم ( بالقول: إن من176:1992) طحانوىذا ما أكده ال بدت قاسية.

 أن حين في الجديدة، المواقف في التصرف الفرد عمى قدرة وىي النفسية المرونة من درجة عمى الفرد
 المواقف في التكيف عمى قادر غير الفرد السموك تجعل من محددة أنواع عمى والجمود التصمب

 ومحاولة الجديد الواقع فيم عمى تساعده السموك المرونة في من درجة عمى يكون أن فيجب المستجدة،
اشباع حاجاتو ومطامحو أىدافو وتحقيق معو التكيف  عممية لأن فييا، يعيش التي البيئة شروط وفق و 
 مع البيئة.  ناجحة علبقات إقامة ىي السوي التكيف

إن عدم وجود في الآتي: ( 21-21الجدول ) ويمكن تفسير ىذه النتيجة التي أظيرتيا الدراسة في
الصف الدراسي، يمكن رده إلى أن أفراد العينة متغير حسب متغير الجنس، و فروق بين الذكور والإناث، 

في مرحمة عمرية متقاربة وفي مستوى من النضج الانفعالي والاجتماعي والنفسي المتقارب، إضافة إلى أن 
اىقة المتأخرة وىذه المرحمة تمعب دوراً ميما لدى الشباب في الدخول إلى أفراد العينة يمرون في مرحمة المر 

عالم الكبار بيمة عالية، وثقة بالنفس، وصلببة حقيقية في التعامل مع الأجداث التي يواجيونيا في 
حياتيم اليومية، وىذا الأمر لا يختمف الطلبب عن الطالبات في ىذا الأمر، فكلبىما لدييم الاستعداد  

قدرات الإيجابية التي تساعدىم عمى مواجية التحديات  والصعوبات التي تعترضيم في تحقيق أىدافيم وال
النبيمة، وىي الحصول عمى المعرفة والعمم والرغبة في الدخول إلى الجامعة، كذلك فالنتائج لم تظير 

النضج ربين في الفروق حسب الصف في المرونة النفسية، وىذا مؤشر جيد عمى أن أفراد العينة متقا
 العقمي والانفعالي والنفسي والاجتماعي، لذلك جاءت مستويات مرونة الأنا لدييم متقاربة.

وىذه النتيجة تخالف العديد من الدراسات التي أظيرت أن الذكور أكثر مرونة من الإناث، وأن 
( 2112راسة كل من شقورة)والمستويات العميا من التعميم الثانوي أكثر مرونة من المستويات الدنيا، مثل د

وجود مستوى فوق المتوسط في المرونة النفسية والرضا عن الحياة لدى  الطلبب، نتائجيا أظيرت التي 
كما أوضحت النتائج وجود فروق بين الذكور والإناث في المرونة النفسية والرضا عن الحياة بين الذكور 

 &Smith) 1992ارت دراسة سميث واينر). بينما أشوالإناث، وجاءت ىذه الفروق لصالح الذكور

Wernerحث  الإيجابيمزاج الة ىي: الخطور  عوامل من الأطفال حمت التي الوقاية عوامل أن إلى٫(
المحيا، سيل التعامل  اءمحبوبين وطمقالانتباه الإيجابي لمعائمة والغرباء( وأن ىؤلاء الأطفال كانوا نشطين، 

معيم، وعادات الغذاء والنوم الضاغطة للؤىل كانت لدييم أقل في سن الروضة.  كذلك أشارت دراسة 
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( إلى أن العواطف الإيجابية قد تنبأت بحدوث زيادات  Michael Cohn et al,2009ميشيل  كون وآخرون )
ف الإيجابية الآنية ىي التي تشكل الرابط بين في مرونة الأنا والرضا عن الحياة،  وتبين أيضاً أن العواط

السعادة وحصيمة الحياة المرغوبة والتغير في المرونة كان ىو الذي يتوسط العلبقة بين العواطف الإيجابية 
وارتفاع سوية الرضا عن الحياة ما بيّن أن الأشخاص السعداء يصبحون أكثر رضا عن حياتيم ليس 

قدر ما يعود السبب إلى تطور مواردىم لحياة أفضل.  لذلك يمكن لمجرد أنيم يشعرون بشعر أحسن ب
القول أن مرونة الأنا لدى طلبب المرحمة الثانوية مطمب أساسي من متطمبات حياتيم اليومية، لذلك كانت 

وقد يكون من أسباب ارتفاع المرونة النفسية لدى طلبب المرحمة  نتائجيم عمى المقياس المستخدم مرتفعة.
الدور الذي تقوم بو الأسرة والمدرسة تحفيز ىؤلاء الطلبب عمى النجاح في ىذه المرحمة والتفوق  الثانوية

فييا لأنيا مرحمة ميمة لكل طالب وأسرة، لذلك نجد أن المعممين والأسر معممين بتنمية قدرات الطلبب 
مر فقد أشارت دراسة برات الإيجابية من أجل تمكينيم من المواد الدراسة والنجاح فييا. وتأكيداً ليذا الأ

Pratt,2006) إلى أن طلبب المرحمة الثانوية المتسمين بالمرونة النفسية والتفاؤل الشديد  والتكيف مع )
متطمبات تمك المرحمة العمرية يتأثر بمجموعة متنوعة من المصادر في حياة الطلبب، منيا الأسرة، 

، ومساعدتيم عمى يسيل النمو الأكاديمي والاجتماعي والمعممين والزملبء والمجتمع المدرسي الأوسع الذي
تقوية وتطوير الميارات والاستراتيجيات اللبزمة لمصمود أمام الشدائد. ىذه الميارات والاستراتيجيات 
المعروفة باسم العوامل الوقائية ىي التأثيرات الفطرية والداخمية والخارجية والتي تساعد الطلبب عمى 

إضافة إلى تمك المصادر التي تنمي لدى الطلبب مرونة  الصعبة التي تعترضيم.التغمب عمى المواقف 
ستعداد الأنا، فيناك احترام الذات المبني عمى قبل الآخرين لمشباب، والكفاءة الذاتية، والقدرة عمى الا

د ما) ، والأخلبق الفاضمة التي يتمتعون بيا، والحكم الذاتي الموضوعي إلى حلاتخاذ الإجراءات اللبزمة
Maclean,2004إن الإيجابية ىي صميم الإنسان، وبدونيا  (. ويرى مخيمر في مصداقية ىذه النتيجة

يصبح الفرد عاقراً، لأن الإيجابية الخلبقة ىي التي تكون دائماً حبمى بأجنة إنجازات المستقبل 
 (.4، 1978)مخيمر،
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مستوى الميول الاكتئابية لدى طمبة المرحمة : النتائج المتعمقة بالسؤال التالي: ما هو ثانياً 
 الثانوية؟

للئجابة عمى ىذا السؤال قام الباحث بحساب  مدى الاجابات والتي كانت عمى النحو الذي يعرضو 
 :  التالي الجدول

 وعدد أفراد العينة عمة مقياس الميول الاكتئابية( يبين الدرجة والمدى 11جدول )
 النسبة المئوية عدد الأشخاص المدى الدرجة

 %68552 627 [1.67 ,1] نادراً 

 %27543 251 [ 2.34 , 1.68] أحياناً 

 %4514 37 [3 , 2.34] كثيراً 

 
( 627( أن عدد الطلبب الذين لاتوجد لدييم مؤشرات لمميول الاكتئابية بمغ )22من الجدول ) يتبين

الذين حصموا عمى درجة متوسطة من الميول % ( في حين بمغ عدد 68552طالباً وطالبة بنسبة مقدارىا ) 
% ( وبمغ عدد الذين حصموا عمى درجة مرتفعة 27543( طالباًوطالبة بنسبة مقدارىا ) 251الاكتئابية ) 

%(. وتظير النسب المعروضة أن 4514( طالباً وطالبة بنسبة مقدارىا )37عمى مقياس الميول الاكتئابية )
 طبيعي لعينات غير مرضية .ىذه النتيجة واقعة ضمن التوزع ال

ويفسر الباحث ىذه النتيجة بأن أفراد العينة المستيدفة بالبحث الحالي ىم من الأفراد العاديين عير 
الإكمينيكيين الذين لا يعانون من مشكلبت مرضية حادة، كما أن المقياس المستخدم تم تصميمو لعينات 

( وىي 4814( طالباً وطالبة ىي ) 915ينة قدرىا )مرضية، وىذا أمر طبيعي أن تكون النسبة العامة لع
تقريباً نسبة عالمية لانتشار الاكتئاب بين السكان عموماً. فقد أشارت العديد من الدراسات التي أجريت 

%(.. وىذا يشير إلى دقة 5لمتعرف عمى نسب الاكتئاب بين السكان في كثير من الأحيان كانت بحدود )
لات الاكتئابية لدى أفراد العينة المستيدفة، بين الغالبية العظمى من المقياس في الكشف عن الاحا

الطلبب لا يعانون من ىذا الاكتئاب كونيم يتمتعون بصلببة ومرونة نفسية تساعدىم عمى التوافق مع 
( أن انتشار Jeon et al,2010فقد أشارت نتائج  دراسة جيون وآخرون) أحداث الحياة اليومية الضاغطة.

ويرى  .%(7835( في كوريا الجنوبية بمغت)2116بين طلبب كمية الطب المسجمين لعام ) ابتئالاك
%( من سكان العالم، ومن المتوقع أن تزيد 7( أن نسبة الاكتئاب في العالم يصل إلى )2115الشربيني )

دراسات منظمة الصحة العالمية أن ىناك  وعمى المستوى العالمي تبين ىذه النسبة خلبل الأعوام القادمة.
عمى الأقل أكثر من مميون شخص يعانون من الاكتئاب، حيث يؤثر سمبياً خلبل مرضيم عمى ما يعادل 

 (.1998931ثلبثة أضعاف ىذا العدد) إبراىيم، 
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غير ويبدو أن ىذه النتيجة منطقية إلى حد ما، وذلك كون العينة التي تعامل معيا الباحث ىي 
( طالباً يعانون من الاكتئاب، فقد يكون ىذا الاكتئاب 915( من بين )37، وىذه النسبة البسيطة )ةمرضي

نما حالة يمرون بيا نتيجة لمعديد من العوامل النفسية والفيزيولوجية والاجتماعية الأكاديمية  ليس مرضياً وا 
 التي تؤثر عمى حياتيم.

( بين متوسطات  a≤0,05مستوى الدلالة  ) : لا توجد فروق ذات دالة عند الثالثةالفرضية  .3
 إجابات أفراد العينة المتعمقة بالميول الاكتئابية وفقاً لمتغير الجنس.

لمناقشة ىذه الفرضية قام الباحث بحساب المتوسطات الحسابية والانحراف المعياري لمقياس و 
-tاستخدام اختبار )ت( ستيودنت )أنثى (، ثم قام الباحث ب -الميول الاكتئابية وفقاً لمتغير الجنس )ذكر 

test:لممقارنة بين المتوسطات،كما يبينو الجدول التالي ) 
 وفقاً لمتغير الجنس الفروق في الميول الاكتئابية لدى أفراد العينةيبين (13جدول )

 الميول الاكتئابية

 العدد الجنس
المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

 -ت 
 ستيودنت

درجة 
 الحرية

 الدلالةقيمة 
القرار الإحصائي عند 

1515 

 1,357 1.60 524 ذكر

 غير دال إحصائياً  0,403 913 0,8368
 1,327 1.58 391 أنثى

 
( أكبر من قيمة Sig= 0.403من الجدول السابق أن قيمة الدلالة الإحصائية قد بمغت )يتضح 

(، وبالتالي نقبل α=0.05مستوى الدلالة )دالة إحصائياً عند فيي غير ( α=0.05المعنوية الإحصائية )
( بين متوسطات إجابات أفراد α=0.05الفرضية الابتدائية أي لا توجد فروق دالة عند مستوى الدلالة )

العينة المتعمقة بالميول الاكتئابية عند الأطفال والمراىقين وفقاً لمتغير الجنس، حيث بمغ متوسط إجابات 
( لمتوسط إجابات أفراد العينة الإناث 1.58( مقابل )357.بانحراف معياري )( 1.60أفراد العينة الذكور )
  .(327.وانحراف معياري )

ويمكن أن نلبحظ أن ىذه النتيجة لا تتفق مع العديد من الدراسات التي تناولت الاكتئاب، فعمى 
بين الجنسين  دالة قو لى وجود فر إ(   2111)عبد الخالق  وكاظم وعيد سبيل المثال، فقد أظيرت دراسة 

غريب، . كما أشارت دراسة )  ناث أكثر من الذكورلإا حيث كانت نسبة الاكتئاب عند،في الاكتئاب
( 357( من الذكور، و)411(، بواقع )757( أن الإناث أكثر اكتئاباً من الذكور عمى عينة قواميا) 1985

أن الذكور أكثر اكتئاباً  ((Williams & Goodwin,2009ويميامزوجودوينكما أظيرت دراسة من الإناث. 
ويمكن تفسير ىذه النتيجة بأن الطلبب والطالبات  يظيرون مستوى منخفض من الاكتئاب، من الإناث.

س أوذلك لأنيم يندمجون في أوجو نشاط عممية وترفييية تساعدىم عمى التغمب عمى حالات العجز والي
وبالرغم من أن ىذه النتيجة تبدو منطقية في  وخارجيا.التي يواجيونيا في حياتيم اليومية داخل المدرسة 
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حدود عمم الباحث بطبيعة العينة المستيدفة إلّا أن الدراسات العالمية تشير إلى الإناث أكثر اكتئاباً من 
ىورني أن العديد من النساء يبالغن في علبقات الحب، وذلك نتيجة لأدراكين ن الذكور. فقد رأت كار 
ئين، وتؤدي المبالغة في علبقات الحب إلى البحث الممح عن تحقيق الذات من الرفض من جانب آبا

خلبل الاشتراك في علبقات حميمة، ومن خلبل استدماج الغضب داخمياً. لذلك يشير بعض العمماء إلى 
أن الفروق الجنسية في الاكتئاب ظاىرة مصطنعة أو زائفة، وأن مرد ىذه الفروق مرجعيا التحريف في 

أو الافصاح عن الاكتئاب. بمعنى أن الفروق الجنسية في الاكتئاب إنما ينتج من عدم استعداد  التعبير 
الرجال للبعتراف بالأعراض الاكتئابية أو السعي إلى طمب المساعدة. ويرى أصحاب ىذا الاتجاه أن 

الأعراض لا خلبف فييا بنفس الدرجة،لكن  النساء والرجال يخبرون مشاعر اكتئابية بطريقة متساوية
 الاكتئابية تدرك أو ينظر إلييا عمى أنيا مرتبطة بالأنوثة، فإن الرجال يكونون أقل استعداداً للبعتراف بيا.

قام الباحث بإنشاء جدول   الاكتئابيةولتقديم صورةأوضح عن التناسب ما بين مرونة الأنا والميول 
 تقاطعي لمقياس مرونة الأنا مع مقياس الميول الاكتئابية فحصل عمى الجدول التالي:

 ( يبين تقاطع مقياس مرونة الأنا مع الميول الاكتئابية10الجدول )
 مقياس مرونة الأنا

 المجموع
 تنطبق كثيراً  تنطبق بدرجة متوسطة تنطبق قميلبً 

 نادراً  التكرار 627 607 20 0

الميول 
 الاكتئابية

 النسبة المئوية 68.5% 66.3% 2.2% 0%.

 التكرار 251 38 213 0
 أحياناً 

 النسبة المئوية 27.4% 4.2% 23.3% 0%.

 التكرار 37 0 23 14
 كثيراً 

 النسبة المئوية 4.0% 0%. 2.5% 1.5%

 المجموع التكرار التكرار 915 645 256 14
 النسبة المئوية النسبة المئوية 100.0% 70.5% 28.0% 1.5%

 
 الاكتئابيةويظير مماسبق وجود تناسب بين مقدار مرونة الأنا التي يتمتع بيا الشخص والميول 

وىذه نتيجة منطقية تم تأكيدىا من خلبل حساب  ،حيث أن ارتفاع مرونة الأنا يقابمو انخفاض الاكتئاب
وتتفق ىذه النتيجة مع العديد من الدراسات فقد أظيرت نتائج  بين المتغيرين والمعروض لاحقاً. الارتباط

وجود علبقة ارتباطية سالبة بين الضغط النفسي (Haddadi& Besharat2010)دراسة حدادي وبشارات
والاكتئاب والقمق والمرونة النفسية، وأن مؤشرات الصحة النفسية المنخفضة أو السمبية تتأثر بمستويات 
مختمفة من المرونة النفسية من خلبل احترام الذات، والكفاءة الشخصية، والمثابرة، والتدين، والسيطرة، 

إلى  وجود علبقة قوية بين  Kesebir, et al,2013)والتدين.بينما أشارت نتائج دراسة كيسبير وآخرون) 

http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1877042810015314
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لدى الأفراد الأصحاء الذين لا يعانون من الاكتئاب.كما أظيرت الدراسة وجود  الإيجابيالمرونة والمزاج 
علبقة عكسية بين المرونة النفسية والمزاج السمبي والقمق في كلب المجموعتين. ولوحظ وجود ارتباط سمبي 

جموعة اضطراب الاكتئاب، بينما لدى الأفراد الأصحاء لوحظ بين المزاح السمبي وتماسك الأسرة في م
، كما أظيرت نتائج دراسة جولدستين وآخرون الأسرة والاكتئاب ومزاجو القمق وجود علبقة قوية بين تماسك

(Goldstien et al,2013) وجود علبقة دالة بين المرونة الداخمية والتدين، وعلبقة سمبية بين المرونة ،
 .اطي الكحول، وأعراض الاكتئابوالتدخين وتع

( بين متوسطات إجابات a≤0,05: لا توجد فروق دالة عند مستوى الدلالة  ) الرابعةالفرضية  .0
 أفراد العينة المتعمقة بالميول الاكتئابية وفقاً لمتغير الصف.

مناقشة ىذه الفرضية قام الباحث بحساب المتوسطات الحسابية والانحراف المعياري لمقياس ول
الثاني عشر (،  –الحادي عشر  –الميول الاكتئابية عند الأطفال والمراىقين وفقاً لمتغير الصف )العاشر 

 ثم قام الباحث باستخدام اختبار )ف( لتحميل التباين الأحادي كما يبينو الجدول التالي:
الميول الاكتئابية ( نتائج اختبار تحميل التباين الأحادي لإجابات أفراد العينة عمى مقياس 11الجدول )

 وفقاً لمتغير الصف

الميول 
 الاكتئابية

 العدد الصف
المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

 مصدر التباين
مجموع 
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

قيمة 
 )ف(

قيمة 
 الدلالة

القرار 
عند 
1515 

 غير دال 080. 2.533 300. 2 0.599 بين المجموعات 0.418 1.63 324 العاشر

الحادي 
 عشر

 118. 912 107.886 ضمن المجموعات 0.279 1.58 302
 

الثاني 
 عشر

 914 108.485 الكمي 0.313 1.57 289
 

 0.345 1.60 915 المجموع
 

 
 α( أكبر من قيمة المعنوية الإحصائية )Sig = 0.080نلبحظ من الجدول السابق أن قيمة المعنوية )

(، وبالتالي نقبل الفرضية الابتدائية أي لا α = 0.05إحصائياً عند مستوى الدلالة )( فيي غير دالة 0.05 =
( بين متوسط إجابات أفراد العينة المتعمقة بالميول α = 0.05يوجد فروق دالة عند مستوى الدلالة )

 الاكتئابية وفقاً لمتغير الصف.
 (Ziaian,etal,2012)يان وآخرون زيوتتفق ىذه النتيجة ما أظيرتو نتائج دراسات عديدة مثمدراسة

، إلى أن الإناث أكثر مرونة من الذكور، وأن ىناك علبقة سمبية بين المرونة والاكتئابالتي أشارت 
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التي أظيرت أن ىناك علبقة واضحة بين وبشكل  ) (Wingo,et al,2010ودراسة دراسة وايغوا وآخرون
 سمبي بين المرونة والاكتئاب، فكمما زادت المرونة قل الاكتئاب والعكس صحيح.

ويمكن تفسير ىذه النتيجة بأن المرحمة الثانوية ىي مرحمة تقارب بشيء من خصائص المرحمة 
بحكم  الثانويةطلبب المرحمة فلمتأخرة .العمرية والتي تمثل نياية المراىقة المتوسطة وبداية المراىقة ا

بالإحساس المرحمة العمرية التي يمرون بيا والتي تمثل التوجو لممستقبل، يكونون أولى من غيرىم 
التغيرات التي يموج بيا عالمنا اليوم من أحداث مؤلمة عمى و التي تحدث من حوليم بالتغيرات والأزمات

أنيم  إلان ىؤلاء الشباب بالرغم من الصفوف الدراسية المختمفة ، فإم من ذلكجميع جوانب الحياة، وبالرغ
يجابية في التعامل مع الأحداث حوليم بطريقة إيجابية ومرنة، لأن تمك الأحداث  يممكون طاقات حيوية وا 

ولذلك لم يجد الباحث أية فروق دالة  أكسبتيم الكثير من جوانب الشخصية الإيجابية،كالصبر، والتحمل،
فئة من الشباب في مرونة الأنا لكونيا سمة أساسية من سمات الشباب المتعمم  والمنفتح عمى بين ىذه ال

الآخرين، كذلك وجد من خلبل دراستو ىذه علبقة سالبة بين مرونة الأنا والاكتئاب، عمى اعتبار أن ىذه 
برازىا من خلبل الفئة كما اشرنا في السابق ىي عينة سوية وغير مرضية. وىذه المرونة الإيجابية تم إ

كما وجدت دراسة ىجيمدال العديد من الدراسات التي تم ذكرىا في فصل الدراسات السابقة. 
أن المرونة ترتبط بشكل دال مع الطلبب الأكبر سناً مقارنة بالطلبب ( Hjemdal,et al.2010)وآخرون

يو الباحث من نتيجة حول توصل إل الأصغر سناً من طلبب المرحمة الثانوية، وىذه النتيجة تختمف مع ما
وبالرغم من  الدراسات المتعددة التي تشير  الفروق حسب الصف الدراسي في المرونة النفسية والاكتئاب.

إلى أن مرونة الأنا ترتبط بشكل سمبي مع الاكتئاب، فكمما ارتفعت مرونة الأنا انخفض الاكتئاب والعكس 
حول ىذه العلبقة، فقد استخدمت العديد من الدراسات  صحيح. عمى الرغم من أنو لا يوجد معمومات كثيرة

العلبقة التنبؤية لممرونة بكل من الضغوط النفسية والاكتئاب لدى المراىقين، وقد أظيرت الأبحاث 
مصداقية افتراضنا بأن مرونة الأنا تمعب دوراً ميماً في وقاية الطلبب من أعراض الاكتئاب النفسي 

 لانتحارية.المرضي، إضافة إلى الميول ا
مة الثانوية، بصفوفيا الثلبث، لذلك يمكن القول بالرغم من عدم وجود دراسات تناولت طلبب المرح

أن ىذه النتيجة تؤكد عمى أن الصحة النفسية الجيدة والمرونة النفسية الإيجابية لدى ىؤلاء الطلبب   إلا
حد من الروتين اليومي والسعي إلى ربما تنمي لدييم أنماط من الحياة الصحية الجسدية بشكل أفضل، وتّ 

 تدعم فرضية النتيجة التي توصل إلييا الباحث ىذه كما أن الالتحاق بالجامعة بعد ىذه المرحمة.  
يواجيون مشكلبت في حياتيم نحو المشاعر الايجابية عندما الأكثر مرونة يظيروناتجاىاً أن الأفراد القائمةب

المواقف عمى التعامل بشكل أفضل مع أنواع معينة من م في قدرتيىذه القدرة يمكن أن تسيم اليومية.و 
 الصعبة عمى المستوى الشخصي والاجتماعي.
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الأفكار الانتحارية  مستوى: النتائج المتعمقة بالسؤال التالي: ما هو ثالثاً 
 لدى طمبة المرحمة الثانوية؟

انت عمى النحو الذي يعرضو للئجابة عمى ىذا السؤال قام الباحث بحساب مدى الاجابات والتي كو 
 :   التاليالجدول 

 يبين الدرجة والمدى للأفكار الانتحارية لدى أفراد العينة( 12جدول )
 النسبة المئوية عدد الأشخاص المدى الدرجة

 %99.02 906 [0.66  , 0] ضعيف

 %0.98 9 [ 1.34 , 0.67] متوسطة

 %0 0 [ 2 ,  1.35] شديدة

 
( أن عدد الطلبب الذين حصموا عمى درجات ضعيفة عمى مقياس الأفكار 26يظير من الجدول )

% ( في حين بمغ عدد الذين حصموا عمى 99512( طالباً وطالبة بنسبة مقدارىا ) 916بمغ )  الانتحارية
ي أ% (  بينما لم يحصل  1598( طالباًوطالبة بنسبة مقدارىا ) 9درجة متوسطة من الميول الاكتئابية ) 

تظير النسب المعروضة أن ىذه .و نتحاريةلاطالبة عمى درجة مرتفعة عمى مقياس الأفكار اطالب أو 
في  الانتحار مسألة ىامة مثيرة لمقمقلذلك يعد  .الطبيعي لعينات غير مرضية زع النتيجة واقعة ضمن التو 

المجتمعات الشرقية وخاصة الدينية منيا، فالديانات الثلبثة تحرم الانتحار، ويمقت المجتمع كل شخص 
السموك مخالف لمشرائع السماوية جميعيا، حيث نيت عن قتل النفس، عمى  ذايحاول الانتحار لأن ى

الجسم للآخرين، بحكم أن بيع أعضاء  ،اعتبار أن ىذه النفس ليست ممكاً لمفرد، وينطبق عمى ىذا  التحريم
أعضاء الجسم ليست ممكاً لمفرد. ىذه الأسباب والدوافع الاجتماعية  والدينية إضافة إلى وعي الشباب بعدم 

تخالف أفكارىم وطموحاتيم بالرغم مما  باعتبارىاالاقدام عمى مثل تمك الأفكار أو السموكيات الانتحارية، 
بدليل لأنيم  .ياسية والاجتماعية والاقتصادية.رات الكثيرة السمصاعب في ظل التغيو ونو من تحديات ييواج

يممكون قوة لإيجابية في نفوسيم كمرونة الأنا وقوة وصلببة الأنا، والأحكام الأخلبقية المنطقية التي 
عمى عكس الكثير من الشباب في العالم الغربي الذي لا يممكون  ،تمنعيم حتى من التفكير في الانتحار

 أظيرت. فعمى سبيل المثال م محصنين ضد تمك الأفكار اليدامةالتي تجعمي صادر من القوة ممثل تمك ال
ويعتقد حالياً أن الانتحار يقف وراء مميون وفاة في العالم % 61ةنسببزيادة واضحة  السابقة الدراسات
ب الانتحار وفي الخمس والأربعين سنة الأخيرة كانت نس .((Johnson, & Gooding (A),2010,4سنوياً  

ويأتي الانتحار بين الأسباب الثلبثة الرئيسية لمموت بين أفراد  ،قد تزايدت بصورة كبيرة في كل العالم
عاماً في بعض البمدان، ويأتي في المقام الثاني لمموت في الفئة  (44، 15)المجموعة العمرية 

 (. WHO, 2009, 3)(سنة 24-10)العمرية
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( أن انتحار الشباب ىو السبب الثالث  الرئيسي (Durham,2012.10-22ىامفقد أشارت دراسة دور 
ـ 12%( من مجموع الوفيات ىي ما بين )11لموفاة لدى المراىقين في الولايات المتحدة الأمريكية، وأن) 

 ( حالة وفاة كل عام.16111يمثل ) ( سنة، وىذا ما19
مشاعر الانتحارية لدى طمبة السنوات ( بيدف تحديد ال1981آخرون )ففي دراسة أجراىا "عكاشة" و 

أسفرت النتائج عمى أن و ، اً طالب 516النيائية في الجامعة، بحيث تم تطبيق مقياس مشاعر الانتحار عمى 
 556من بين ىؤلاء أعرب ي العام السابق لإجراء الدراسة، و % منيم كان لدييم مشاعر انتحارية ف 1256

% منيم في قتل أنفسيم  157% تمنوا الموت، في حين فكر  154% عن أن الحياة لا تستحق العيش، و 
 (. 81أ:  2111لة بالفعل )فايد، % منيم بالمحاو  153% منيم لممحاولة بينما قام  159، وخطط 

ة متتابعة من النزعة والميول للبنتحار مويمكننا فيم الانتحار الكامل عمى أنو نقطة النياية لسمس
فكير الانتحاري والتخطيط لمحاولات الانتحار والتي تزيد في خطورة الوصول والتي تتضمن أيضاً مسألة الت

لتي أظيرىا ال النتائج مّ لكن إذا أردنا أن نح (. (Johnson & Gooding, 2010, 4إلى الانتحار الكامل 
الباحث في دراستو الحالية والتي تشير إلى أن طلبب المرحمة الثانوية لا يممكون مثل تمك الأفكار 

 حث يمكن رده إلى العوامل التالية:انتحارية، فإن البالا
  المستوى الفكري والتعميمي الذي يتمتع بو أفراد العينة، فيم من الشباب في المرحمة الأخيرة من

المرحمة الثانوية والمقبمين عمى الدخول إلى الجامعة. فقد اشارت العديد من الدراسات أن المقدمين 
 عات الميمشة وغير المتعممة في الغالب.عمى الانتحار ىم من الجما

  فيي  ،الي، لذلكحتعامل معيا الباحث في بحثو الالتي العينة غير الإكمينيكية أو غير المرضية
 ، ولا تعاني من أمراض نفسية أو جسدية.سوية من الناحية النفسية والأخلبقية والدينية

  ( الديانتين) الإسلبمية، المسيحية ينتمون إلى إحدىالوازع الأخلبقي الذي يتمتع بو أفراد العينة، فيم
 التي تخرم الانتحار.

 .القيم الاجتماعية والعادات والثقافة العامة التي تخرم وتشجب الأفكار الانتحارية لدى الشباب 
  ،دور المدرسة في رفع الروح المعنوية لدى طلببيا عمى ضرورة التمسك بالقيم الأخلبقية النبيمة

 م الإيجابية لدييم، تمك القيم التي تحصنيم من الأمراض النفسية والفكر الانتحاري.وتنمية القي
 اليدامة، التي ية لدى الأبناء والحد من الأفكار دور الأسرة والتربية الأسرية في تنمية الأفكار الإيجاب

 قد تؤدي إلى اضطرابات نفسية أفكار انتحارية لدى الأبناء.
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( بين  a≤0,05د فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  ) : لا توجالخامسةالفرضية  .1
 متوسطات إجابات أفراد العينة المتعمقة بمقياس الأفكار الانتحارية وفقاً لمتغير الجنس.

لمناقشة ىذه الفرضية قام الباحث بحساب المتوسطات الحسابية والانحراف المعياري لمقياس 
-tأنثى (، ثم قام الباحث باستخدام اختبار )ت( ستيودنت ) -الجنس )ذكر الأفكار الانتحارية وفقاً لمتغير 

test:لممقارنة بين المتوسطات، كما يبينو الجدول التالي ) 
الأفكار الانتحارية  عمى مقياس( يبين دلالة الفروق بين متوسطات إجابات أفراد العينة 13الجدول )

 وفقاً لمتغير الجنس

مقياس 
الأفكار 
 الانتحارية

 العدد الجنس
المتوسط 
 الحسابي

 القرار قيمة الدلالة درجة الحرية قيمة"ت" الانحراف المعياري

 0.145 0.301 524 ذكر
 غير دال 0.062 913 1.87

 0.130 0.318 391 أنثى

 
( فيي غير دالة Sig=0.062من الجدول السابق نجد أن قيمة الدلالة الإحصائية قد بمغت )يلبحظ 

 αلا توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة ) بمعنى(، α=0.05عند مستوى الدلالة )إحصائياً 

( بين متوسطات إجابات أفراد العينة المتعمقة بمقياس الأفكار الانتحارية وفقاً لمتغير الجنس، حيث 0.05 =
( لمتوسط 0.318بل )( مقا0.145( بانحراف معياري )0.301بمغ متوسط إجابات أفراد العينة الذكور )
 (.0.130إجابات أفراد العينة الإناث وانحراف معياري )
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( بين a≤0,05: لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  )  لسادسةالفرضية ا .2
 متوسطات إجابات أفراد العينة المتعمقة بمقياس الأفكار الانتحارية وفقاً لمتغير الصف.

ه الفرضية قام الباحث بحساب المتوسطات الحسابية والانحراف المعياري لمقياس لمناقشة ىذو 
الثاني عشر (، ثم قام الباحث  –الحادي عشر  –الأفكار الانتحارية وفقاً لمتغير الصف )العاشر 

 باستخدام اختبار )ف( لتحميل التباين الأحادي كما يبينو الجدول التالي:
لإجابات أفراد العينة عمى مقياس الأفكار الانتحارية وفقاً لمتغير  ( اختبار تحميل التباين 14دول )ج

 الصف

الأفكار 
 الانتحارية

 العدد الصف
المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

 مصدر التباين
مجموع 
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

قيمة 
 )ف(

قيمة 
 الدلالة

القرار عند 
1515 

دال  0.00 17.46 0.324 2 0.649 بين المجموعات 0.121 0.297 324 العاشر
الحادي  إحصائياً 

 عشر
 0.019 912 16.94 ضمن المجموعات 0.159 0.345 302

 

الثاني 
 عشر

 914 17.59 الكمي 0.127 0.282 289
 

 0.139 0.308 915 المجموع
 

 
( أصغر من قيمة المعنوية الإحصائية Sig=0.000نلبحظ من الجدول السابق أن قيمة المعنوية )

(α=0.05( فيي دالة إحصائياً عند مستوى الدلالة )α=0.05 وبالتالي نرفض الفرضية الابتدائية أي يوجد ،)
( بين متوسط إجابات أفراد العينة المتعمقة الأفكار α=0.05فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة )

غير الصف، ومن أجل معرفة أين الفروق تكمن قام الباحث بإجراء شيفو فحصل عمى الانتحارية وفقاً لمت
 الجدول التالي:
( نتائج اختبار شيفه لممقارنة بين متوسطات إجابات أفراد العينة عمى مقياس الأفكار 15الجدول رقم )

 الانتحارية وفقاً لمتغير الصف

 القرار مستوى الدلالة الفرق بين المتوسطين الصف

 العاشر
 دال 000. *-04779.- الحادي عشر

 غير دال 379. 01537. الثاني عشر

 دال 000. *06316. الثاني عشر الحادي عشر
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فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط إجابات أفراد العينة ( وجود 29)الجدول السابق  يلبحظ من
الفروق لصالح أفراد العينة الذين ىم في الذين ىم في الصف العاشر والحادي عشر حيث كانت ىذه 

الصف الحادي عشر، بينما لا يوجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط إجابات أفراد العينة الذين ىم 
في الصف العاشر والثاني عشر، بينما يوجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسط إجابات أفراد العينة 

ينة الذين ىم في الثاني عشر وىذه الفروق لصالح أفراد الع الذين ىم في الصف الحادي عشر والصف
 .الصف الحادي عشر

( حول الفروق بين الذكور 29-28-27ويلبحظ من ىذه النتيجة التي أظيرتيا نتائج الجدول )
 والإناث حول الأفكار الانتحارية، والفروق حسب السن، والفروق حسب الصف مايمي:

التي لا تتفق في كثير منيا مع الدراسة الخالية. والتساؤل الذي يثيره  تباينت نتائج الدراسات السابقة
"  Suokasتباين الأفكار الانتحارية باختلبف الجنس أم لا؟ فقد بينت دراسات سوكاستالبحث الحالي، ىل 

( أن محاولة الانتحار تضاعف 1997)Harris( وىاريس 1995" ) Nordstrom(، نوردستروم1992)
ريق الانتحار، أو أي طريقة عنيفة أخرى، و بالخصوص خلبل السنة الأولى التي خطر الموت عن ط

(. كما تباينت نتائج بعض الدراسات التي اىتمت  ,2001:121Choquetتمت فييا المحاولة الانتحارية )
( إلى انو 1981) Rosenthalبدراسة الفروق بين الجنسين في الانتحار، في ىذا السياق توصل " روزنتال

لرغم من شعور الذكور بالاكتئاب واليأس، إلا أنيم اقل رغبة من الإناث في الاعتراف بالأفكار و با
المشاعر الانتحارية، ذلك لأنيم قد يعتبرون تصور الانتحار علبمة عمى الضعف و عدم الكفاءة في 

عن يأس شديد تناول شؤونيم. كما توصل " روزنتال " أيضا إلى انو بالرغم من كون الذكور قد اخبروا 
 ,Rosenthalكالإناث، إلا أن درجات اليأس لم تكن مرتبطة بدرجة مرتفعة بتصور الانتحار لدييم )

( إلى أن الذكور أكثر دافعية في محاولات 1992آخرون )" و  Rich(. وتوصل "ريتش" " 1981:422-442
الاجتماعية، كما يخافون أيضا الانتحار الناجحة من الإناث، وذلك لان الذكور يخافون من عدم المرغوبية 

الظيور بمظير الضعف، ليذه الأسباب فإنيم حينما يقومون بمحاولات انتحار غالبا ما تكون ناجحة 
(Rich & al, 1992:371 " "وأسفرت دراسات "كوسكي .)Kosky ( 1991" وآخرون" ،) " "شوكي

Choquet( و"1993" وآخرون )" "دومانDeMan ( "1995عمى أن المراى ) ا قون الذين تراودىم أفكار
انخفاض تقدير الذات، كما أنيم يشتكون من أمراض جسدية انتحارية يعانون من الاكتئاب والإنياك، و 

( تظير المراىقات 1997آخرون )" و Rohdeغير محددة، و يظيرون اضطرابات سموكية. وحسب "روىد" "
شوكي"  قين. في حين يعبر الشباب في نظر"لمراىالمواتي تحممن أفكارا انتحارية اندفاعية مرتفعة مقارنة با

جامي" " أما ". (,52001:12Choquet( من خلبل الأفكار الانتحارية عمى عدم الارتياح. )2111)
Jeammet آخرون فتوصموا إلى أن المراىقة تشترك مع اضطراب الشخصية الحدية في العديد من " و

كثرة التين عدم الاستقرار بشكل واضح وتكرار الاندفاعية و النقاط، فمن الناحية الإكمينيكية يلبحظ في الح
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المحاولات الانتحارية. كما أن الدينامية النفسية أيضا متماثمة فكمتا الحالتين تتميزان باضطراب اليوية، 
Rudd ( "1989 )(. وأشار "رود" " Jeammet& al, 2006:164ىشاشة نرجسية و أنا ضعيف و حساس )

ن الذكور أكثر محاولة للبنتحار من الإناث، إلا انو لا توجد فروق جوىرية بين إلى أنو بالرغم من أ
موسيكي" ( و"1989")Spirito(. في حين يرى "سبيريتو" "Rudd, 1989:173الجنسين في تصور الانتحار )

 "Moscicki ( "1995 أن المحاولات الانتحارية عند الذكور أكثر منيا عند الإناث )
(2001:121Choquet, ( "وأكد " الصغير .)أن حالات الانتحار عند الرجال أكثر منيا عند النساء 2113 )

)عمى مستوى العالم( وتمك ىي الحالات التي تم فييا قتل الشخص نفسو فعلًب، أما محاولات إيذاء الذات 
النساء )مثل: قطع بعض الأوعية الدموية/ شرب مادة ضارة أو تناول أدوية بكميات ضارة( فتمك تكثر في 

(  الى وجود فرق بين  2119(. كما أشارت )تومسن وشاكد  2113منيا عند الرجال ) الصغير، 
 .الجنسين في الأفكار الانتحارية حيث أشارت الى انتشار الأفكار الانتحارية لدى الاناث أكثر من الذكور 

ناث في كل من (  إلى عدم وجود  فروق بين الذكور والإ1998كذلك أشارت نتائج دراسة) فايد،
الاكتئاب واليأس وتصور الانتحار, وتزداد درجة الانتحار بفعل التأثير المشترك لكل من الاكتئاب واليأس 

( إلى أن الإناث 1992آخرون )" و Richلدى مجموعتي الذكور والإناث. بينما أشارت دراسة "ريتش" "
م تكن ىناك فروق جوىرية بين الجنسين اخبرن عن تصور الانتحار و الاكتئاب أكثر من الذكور، بينما ل

( إلى أن معدلات الانتحار 2111" )(.  في حين أشار "الشربينيRich & al, 1992: 364-373في اليأس )
أضعاف بينما تزيد معدلات محاولات الانتحار التي لا تنتيي  3تزيد في الرجال مقارنة بالسيدات بمعدل 

(. ورغم ىذه النتائج مع بعض 181 - 181: 2111ال )الشربيني، بالقتل الفعمي في المرآة مقارنة بالرج
(  والتي أشارت الى عدم  2111الدراسات السابقة إلا أنيا تتفق مع دراسة )عبد الخالق  وكاظم وعيد 

 نتحارية ) القابمية للبنتحار (.فكار الالأوجود فروق بين الجنسين في ا
بين طلبب الصفوف الثلبث في الأفكار الانتحارية،  اً كذلك بينت الدراسة وجود فروق دالة إحصائي

حيث كان طلبب الصف العاشر والثاني عشر لدييم أفكاراً انتحارية، بالمقارنة من السنة الوسطى) الحادي 
عشر( وىذه الأفكار ربما مزاجية وتعود إلى أن الطالب العاشر ىو في لحظة انتقال من مدرسة لأخرى، 

و في لحظة انتقال إلى المرحمة الجامعية، مما لا شك في ىذه النتيجة في خالة وطالب الثاني الثانوي  ى
 وليست سمة من سمات شخصية طلبب المرحمة الثانوية.
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( بين  a≤0,05: لا توجد علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  ) السابعةالفرضية  .3
 لدى أفراد العينة الذكور والإناث من طلاب المرحمة الثانوية. مرونة الأنا والميول الاكتئابية

من أجل اختبار الفرض تم قياس العلبقة بين مرونة الأنا عند أفراد العينة وبين الميول الاكتئابية، 
 : ، كما يبينو الجدول التالي(Pearson Correlation)وتم ذلك باستخدام معامل ارتباط بيرسون

 لدى أفراد العينةارتباط بيرسون بين مقياس مرونة الأنا ومقياس الميول الاكتئابية(معامل 34الجدول )

 مقياس مرونة الأنا مقياس الميول الاكتئابية

 -879.- 1 معامل ارتباط بيرسون مقياس الميول الاكتئابية

 000.  قيمة المعنوية الإحصائية

 915 915 العدد

 1 **-879.- معامل ارتباط بيرسون

  000. قيمة المعنوية الإحصائية مقياس مرونة الأنا

 915 915 العدد

 
( أصغر من قيمة الدلالة Sig=.000أن قيمة المعنوية الإحصائية ) (31)من الجدول السابق يتضح 
(، وبالتالي نرفض الفرضية α=0.05( فيي دالة إحصائياً عند مستوى الدلالة )α=0.05الإحصائية )

( بين مرونة الأنا ومقياس a≤0,05الابتدائية أي توجد علبقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  ) 
 .R=-0الميول الاكتئابية عند الأطفال والمراىقين ، حيث بمغت قيمة معامل ارتباط بيرسون ليذه العلبقة )

ه العلبقة سالبة بين مرونة الأنا والميول الاكتئابية لدى أفراد ، وىذ( وىذا يعني أن ىناك علبقة قوية 879
العينة . بمعنى آخر ترتفع مرونة الأنا في حال انخفاض الأعراض الاكتئابية، وتزيد الأعراض الاكتئابية 

  في حال نقصان مرونة الأنا.
كما تشير ،عملتلدى الأفراد  ذ أن وجود المرونة النفسيةإلى حد ما إتعد ىذه النتيجة منطقية 

. وىذه النتيجة تتفق مع  ومنيا الاكتئاب اً،في مواجية الاضطرابات النفسية عموم وقائي كعامل الدراسات
إلى وجود علبقة دالة بين المرونة Goldstien et al.,2013)ما أشارت إليو نتائج دراسة جولدستين وآخرون) 

ين وتعاطي الكحول، وأعراض الاكتئاب، وأن الأفراد الداخمية والتدين، وعلبقة سمبية بين المرونة والتدخ
الأكثر مرونة حصموا عمى درجات تحصيمية مرتفعة بالمقارنة مع الأفراد منخفضي المرونة. بينما اتفقت 

والتي أشارت نتائجيا إلى  وجود   Kesebir, et al,2013)ىذه النتيجة أيضاً مع دراسة كيسبير وآخرون 
والمزاج المفرط  لدى الأفراد الأصحاء الذين لا يعانون من الاكتئاب. كما أظيرت علبقة قوية بين المرونة 

الدراسة وجود علبقة عكسية بين المرونة النفسية والمزاج السمبي والقمق في كلب المجموعتين. ولوحظ وجود 
فراد ارتباط سمبي بين المزاح السمبي وتماسك الأسرة في مجموعة اضطراب الاكتئاب، بينما لدى الأ
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الأصحاء لوحظ وجود علبقة قوية بين تماسك الأسرة والاكتئاب ومزاجو القمق، وجود علبقة ضعيفة بين 
أن المراىقين الذين  al.,2012Ziaianetتماسك الأسرة والمزاج السمبي. كما أظيرت دراسة زييان وآخرون 

مرونة. كما أظيرت نتائج يعانون من أعراض الاكتئاب أو مشاكل عاطفية أو سموكية أخرى كانوا أقل 
وجود علبقة ارتباطية سالبة بين الضغط النفسي (Besharat&Haddadi, 2010) دراسة حدادي وبشارات

والاكتئاب والقمق والمرونة النفسية، وأن مؤشرات الصحة النفسية المنخفضة أو السمبية تتأثر بمستويات 
كفاءة الشخصية، والمثابرة، والتدين، والسيطرة، مختمفة من المرونة النفسية من خلبل احترام الذات، وال

 والتدين.
وىذا يعني أن المرونة النفسية كما اشارت إليو العديد من الدراسات السابقة تقف حجراً وسداً منيعاً 
في وجو العديد من الاضطرابات النفسية التي تواجو الإنسان في حياتو اليومية عندما تواجيو العديد من 

والتحديات في حياتو اليومية، عمى اعتبار أن ىذه القوة الايجابية التي يحمميا الإنسان في الصعوبات 
 داخمو تجعمو قادرا عمى مجابية الصعاب بحزم وثبات.

( بين مرونة  a≤0,05: لا توجد علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة )الثامنةالفرضية  .4
 الأنا ومقياس الأفكار الانتحارية.

من أجل اختبار الفرض تم قياس العلبقة بين متغير مرونة الأنا عند أفراد العينة وبين مقياس 
، كما يبينو الجدول (Pearson Correlation)الأفكار الانتحارية، وتم ذلك باستخدام معامل ارتباط بيرسون 

 التالي:
 يةالأفكار الانتحار و ارتباط بيرسون بين مرونة الأنا  معامل( 39الجدول )

 الأفكار الانتحارية 

 619.- 1 معامل ارتباط بيرسون مرونة الأنا

 000.  قيمة المعنوية الإحصائية

 1 **-619.- معامل ارتباط بيرسون

  000. قيمة المعنوية الإحصائية الأفكار الانتحارية

 915 915 العدد

 
أصغر من قيمة الدلالة  (Sig=.000أن قيمة المعنوية الإحصائية )(31)الجدول  يتضح من 

(، وبالتالي نرفض الفرضية α = 0.05( فيي دالة إحصائياً عند مستوى الدلالة )α=0.05الإحصائية )
( بين مرونة الأنا ومقياس a≤0,05الابتدائية أي توجد علبقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  )

-=Rقيمة معامل ارتباط بيرسون ليذه العلبقة ) الميول الاكتئابية عند الأطفال والمراىقين ، حيث بمغت
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( وىذا يعني أن ىناك علبقة قوية كما أن ىذه العلبقة عكسية أي كمما زادت مرونة الأنا عند أفراد 0.619
 .ار الانتحارية عند أفراد العينةالعينة كمما انخفضت الأفك

فايد دراسة: وقد اتفقت ىذه النتيجة مع العديد من الدراسات السابقة في ىذا المجال، نذكر منيا 
(، دايروكريتمان 2119(، معمرية)2119(، لمين )2119(، حورية )2116العكاشي )،(1998)
(Dyer&Kreitmaa, 1984 )   ( ريتش وآخرونRich, et. al., 1996( بيث وآخرين ،)Beth.  et. al.  

 .والتي أشارت جميعيا إلى وجود علبقة سمبية بين مرونة الأنا واليأس الأفكار الانتحارية والاكتئاب( 2001
( بين  a≤0,05: لا توجد علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  )التاسعةالفرضية  .5

 أفراد العينة المستهدفة بالبحث. دىل الميول الاكتئابيةو الأفكار الانتحارية
تم قياس العلبقة بين الميول الاكتئابية عند أفراد العينة وبين الأفكار الانتحارية،  ولمتحقق من ذلك 

 ، كما يبينو الجدول التالي:(Pearson Correlation)وتم ذلك باستخدام معامل ارتباط بيرسون
 الانتحارية( معامل ارتباط بيرسون بين مقياس الميول الاكتئابية ومقياس الأفكار 31جدول )

 الأفكار الانتحارية الميول الاكتئابية

 الميول الاكتئابية
 653. 1 معامل ارتباط بيرسون

 000.  قيمة المعنوية الإحصائية

 915 915 العدد

 1 653. معامل ارتباط بيرسون

  000. قيمة المعنوية الإحصائية الأفكار الانتحارية

 915 915 العدد

( أصغر من قيمة الدلالة Sig =.000الإحصائية ) الدلالةأن  (32)السابق  يتضح من الجدول
(، وبالتالي نرفض الفرضية α = 0.05( فيي دالة إحصائياً عند مستوى الدلالة )α = 0.05الإحصائية )

الابتدائية أي بين مقياس الميول الاكتئابية عند الأطفال والمراىقين ومقياس الأفكار الانتحارية، حيث 
( وىذا يعني أن ىناك علبقة قوية كما أن ىذه R= 0.653غت قيمة معامل ارتباط بيرسون ليذه العلبقة )بم

 العلبقة طردية أي كمما زادت الميول الاكتئابية عند الأطفال والمراىقين كمما زادت الأفكار الانتحارية، 
م بو إلا أن تاريخ البحث غم قدم الاىتمار يعد السموك الانتحاري قديم قدم المجتمع الإنساني، و و 

(.  و قد أشار " بيك " "  45: 1989العممي فيو قصير إذا ما قورن بقدم موضوع الانتحار ) عبد القوي، 
Beck ( إلى أنو قمي1979" و آخرون ) ًما تم تناول موضوع الأفكار الانتحارية التي تتعمق خطورتيا  لب

 2001:122أكثر من الغرض ) الرغبة في الموت، التحضير لمفعل، شراء مواد سامة ( ) تزمالأبا

Choquet,  ويرجع السبب في ذلك إلى ما لموضوع الانتحار من حرمة تتعمق بما يحيط بو من مشاعر. )
ىرة و انفعالات، و لما لو من حساسية اجتماعية و دينية قد تصل إلى حد الحرج، وكذلك لعدم انتشاره كظا
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سموكية جديرة بالدراسة، الأمر الذي جعل معظم الباحثين يحجمون عن تناول موضوع الانتحار لفترة 
(.  و لكن أمام التقدم التكنولوجي السريع، والضغوط الاقتصادية الشديدة  45: 1989طويمة ) عبد القوي، 

يمثل ظاىرة سموكية  الذي التي يتميز بيا العصر الحالي، أصبح الانتحار من أكثر الطوارئ النفسية 
واسعة الانتشار تكاد تشمل العالم بأسره، و ذلك نتيجة الإحباطات التي يقابميا الأفراد و عزميم عن 

مما يشعرىم بالاكتئاب و اليأس و  -سواء كانت مباشرة أو غير مباشرة -ملبحقة خصائص ىذا العصر
 يدفعيم إلى التفكير في الانتحار.

ة السموك الانتحاري لدى طلبب المرحمة الثانوية إلى أن معدلات الانتحار قد ويرجع الاىتمام بدراس
سواء عمى المستوى  –ازدادت بشكل كبير لدى المراىقين و الراشدين في العقد الأخير من القرن العشرين 

( إلى أن معدلات الانتحار  1989") Ruddفي ىذا الصدد يشير" رود " "  -العالمي أو المستوى المحمي
سنة قد تضاعفت إلى ثلبثة مرات في العشرين عاما  24-15بين أولئك الذين في المرحمة العمرية من 

( التي تم 1994" ) Yang" و " يانج " "  Clumالأخيرة من القرن العشرين. و أسفرت دراسة " كموم " " 
أنثى(  28ذكرا،  73 من طلبب الجامعة الآسيويين المقيمين في أمريكا ) 111ىا عمى عينة قواميا ؤ إجرا

سنة، عن  454سنة، و انحراف معياري  2354سنة، بمتوسط عمري  41و  18تراوحت أعمارىم بين 
وجود ارتباط موجب جوىري بين تصور الانتحار وكل من الاكتئاب و اليأس. كما أوضحت النتائج أن 

من العوامل المرضية التي العلبقة بين الاكتئاب و تصور الانتحار علبقة مباشرة، و أن ىناك مجموعة 
تؤثر في ىذه العلبقة مثل اليأس، ارتفاع مستوى الضغوط، و انخفاض المساندة الاجتماعية، و افتقاد الثقة 

 المشكلبت اليومية.في حل 
شارت الدراسات السابقة عن وجود علبقة سمبية بين الأفكار الانتحارية ومرونة الأنا، مثل أكما 

( التي وجدت لدى أفراد العينة معدلات عالية  في مقاييس Johnson,2010دراسة جونسون جونسون) 
اليأس، والتفكير الانتحاري، وتقييمات سمبية لمذات، وانخفاض في المرونة النفسية، بينما حصل الأفراد 
العاديين عمى معدلات عالية من المرونة النفسية والتقييم الإيجابي لمذات. كما أظيرت الدراسة وجود فروق 
بين الذكور والإناث في المرونة النفسية، والتقييم الإيجابي لمذات لصالح الذكور، بينما الإناث حصمن 
عمى درجات مرتفعة في اليأس والأفكار الانتحارية.كذلك اتفقت نتائج ىذه الدراسة مع دراسةجونسون 

بين أحداث الحياة  التي أشارت إلى وجود علبقة دالة بشكل إيجابي  Johnson ,et al ,2010وآخرون 
الضاغطة والأفكار الانتحارية، ووجود علبقة سمبية بين التقييم الذاتي الإيجابي وأحداث الحياة الضاغطة 
والأفكار الانتحارية. كما أن زيادة الأحداث الضاغطة قد تؤدي إلى زيادة في حالات الانتحار. والعكس 

انخفض الأفكار الانتحارية. وقد استنتج الباحثون بأن  صحيح فكمما زادت الفعالية الذاتية الإيجابية كمما
كما أن المرونة والتقييم الإيجابي  مرونة الأنا وتقييم الذات إيجابياً يمنع الفرد من التفكير في إنياء حياتو.

 بينما أشارت نتائج دراسة ىجيمدال لمذات قد يكون أسموباً واعداً  لمتدخل في منع حالات الانتحار.
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إلى وجود علبقة سمبية بين المرونة النفسية وكل من القمق والاكتئاب،  Hjemdal,et al.2010وآخرون 
والوساوس المتسمطة، كما أشارت الدراسة بأن المرونة عامل منبئ جيد في التعرف عمى الأعراض النفسية 

لأعراض لدى طلبب المرحمة الثانوية، حيث أظيرت النتائج أن الطلبب الأكثر مرونة أقل إصابة با
المرضية كما قاستيا مقاييس القمق والاكتئاب والوساوس. ومعنى ذلك أن كما أن المراىقين الذين لدييم 
ميول انتحارية أقل تقديراً لذواتيم، مع معاناتيم من مشكلبت أسرية واجتماعية واقتصادية، بينما الذين ليس 

والقدرة عمى مواجية التحديات بعقل  رية فيم يتسمون بمرونة وصلببة في الشخصيةالدييم ميول انتح
ح، وأفكار إيجابية لا يكتنفيا الغموض والمبس والأفكار اليدامة. لذلك جاءت النتائج التي توصل إلييا منفت

 الباحث متفقة مع الإطار النظري والدراسات السابقة في ىذا المجال.
: تسهم مرونة الأنا و الميول الاكتئابية عند أفراد العينة بالأفكار الانتحارية  العاشرةالفرضية  .94

05.عند مستوى الدلالة الإحصائية   
مناقشة ىذه الفرضية قام الباحث بتحديد المتغير التابع وىو الأفكار الانتحارية والمتغيرات ول

س الميول الاكتئابية عند الأطفال والمراىقين ثم قام الباحث المستقمة وىي مقياس مرونة الأنا ومقيا
باستخدام تحميل الانحدار لمعرفة مدى إسيام مرونة الأنا والميول الاكتئابية بالأفكار الانتحارية وىذا ما 

 الجداول التالية: تظيره
 بيةالميولالاكتئا ,(معامل الارتباط المتعدد بين المتغير التابع مرونةالأنا33جدول )

Model الخطأ المعياري في التقدير معامل التحديد المقترح معامل التحديد معامل الارتباط المتعدد 

1 .1566a .435 .434 .10437 

 
( وىذا يدل عمى أن المتغيرات R=.66الجدول السابق أن قيمة معامل الارتباط المتعدد ) يتضح من

المستقمة تسيم بالمتغير التابع، ولمعرفة معنوية تأثير المتغيرات المستقمة عمى المتغير التابع قام الباحث 
 بدراسة اختبار تحميل التباين كما يبينو الجدول التالي:  

 الأفكارالانتحاريةو الميولالاكتئابية ,(تحميل الانحدار مرونةالأنا30الجدول )
Model قيمة المعنوية اختبار ف متوسط المربعات عدد درجات الحرية مجموع المربعات 

1 

 000a. 404.131 4.133 2 8.266 الانحدار

   010. 912 9.327 البواقي

    914 17.593 المجموع
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( أصغر من قيمة الدلالة Sig=.000أن قيمة معامل المعنوية ) (34)الجدول السابق  يتضح من 
ة الصفرية الإحصائية وىذا يدل عمى تأثير المتغيرات المستقمة عمى المتغير التابع وبالتالي نقبل الفرضي

الميول الاكتئابية عند أفراد العينة بالأفكار الانتحارية عند مستوى الدلالة أي تسيم مرونة الأنا و 
 الإحصائية.

ل والمراىقين ومقياس مرونة الأنا وضع نموذج بين مقياس الميول الاكتئابية عند الأطفا وبيدف
 والأفكار الانتحارية قام الباحث بدراسة معاملبت الانحدار الجزئية كما يبنيا الجدول التالي:

(معاملات الانحدار الجزئية لمنموذج المقترح بين الميول الاكتئابية و مرونة الأنا والأفكار 31جدول )
 الانتحارية

Model 
 ت المقترحةالمعاملب معاملبت النموذج

 اختبار ت
قيمة 
 المعامل الخطأ المعياري المعامل المعنوية

1 

 014. 2.455  085. 208. الثابت

 000. 9.122 476. 021. 192. الميول الاكتئابية

 000. -3.840- -201.- 015. -058.- مقياس مرونة الأنا

 
05.الدلالة )من الجدول السابق نجد معنوية معاملبت الانحدار عند مستوى   حيث بمغت قيمة )

(، وبالتالي يمكننا بناء النموذج المقترح بالاعتماد عمى قيم Sig=.000المعنوية لجميع القيم المعنوية )
يجابي لمقياس الميول الاكتئابية  معاملبت الانحدار الجزئية حيث نجد أن ىناك تأثير سمبي لمرونة الأنا وا 

* )الميول  0.192+  0.208ر الانتحارية، ويكون النموذج كما يمي:درجة الأفكار الانتحارية = عمى الأفكا
 * )مرونة الأنا(. 0.058 –الاكتئابية عند الأطفال والمراىقين( 

 والنظرة المستقبمية: التعميق العام عمى نتائج البحثرابعاً: 
الخمسينيات من القرن الماضي بداية في الأدب النفسي في  Resilienceوضع مصطمح المرونة 
(، ظيرت العديد من الدراسات التي تناولت ىذه المفيوم باعتباره من 1951عمى يد جاك بلبك وكريمن)

المفاىيم الإيجابية لمطبيعة البشرية، وخصوصاً الأبحاث المتعمقة بالضغوط والشدائد التي يعاني منيا الفرد 
والمحن. حيث كشفت الدراسات المتعددة أن مرونة الأنا أو  وقدرتو عمى التوافق مع ىذه المصاعب

المرونة النفسية التي تتضمن أبعاد إيجابية في الشخصية الإنسانية، كالمزاج الإيجابي، والشخصية 
تمعب دوراً ميماً في وقاية الأفراد من الوقوع في براثن   والقدرة عمى حل المشكلبت.....المرنة،

لقمق والاكتئاب والأفكار الانتحارية باعتبارىا الحاجز المنيع والصاد في وجو ىذه الاضطرابات النفسية، كا
المشكلبت المعقدة التي يمكن أن تدخل في المجال النفسي للئنسان في حال عجزه وعدم مرونتو في 
، مواجية المواقف الطارئة بعزم وقوة شخصية. عمى اعتبار المرونة ىي عممية دينامية يقوم بيا الأفراد
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وذلك من خلبل إظيار قدر من التوافق أو التكيف الإيجابي عمى الرغم مما يخبره ويكابده من صدمات 
وأن البداية الحقيقية لأبحاث المرونة النفسية كانت في مجال الأطفال والمراىقين  وضغوط ىائمة.

لصدمات النفسية المعرضين لمخطر في محيطيم الأسري والاجتماعي كالعنف الجنسي وسوء المعاممة ، وا
، حيث واسعةفي الحروب والكوارث الطبيعية، وسريعاً امتدت تمك الدراسات لتشمل موضوعات وعينات 

. عمى درست العلبقة بين المرونة السعادة التفاؤل وسمات الشخصية والأمل، والقدرة عمى حل المشكلبت
اء كان الفرد يواجو خبرات المحن اعتبار أن ىذا المفيوم ىو نقطة انطلبق رئيسية في حياة كل فرد سو 

ياتنا، ولكن لا أحد حوالضغوط والصدمات أو لا. فنحن جميعاً نخبر درجة من الضغوط والتحديات في 
كما درست علبقة المرونة ببعض  يمكن ان يتنبأ بمن سيكون قادراً عمى مواجية تمك الصعوبات.

، وبعض الدراسات الأخرى تناولت مرونة الأنا المشكلبت النفسية كالاكتئاب والقمق والميول الانتحارية
كمؤشر عمى التحصين النفسي لدى الأفراد من الوقوع في أعراض الاضطرابات النفسية، وقد كانت عينات 
تمك الدراسات متباينة من حيث العدد والجنس والعمر، والمشكلبت التي يعانون منيا. وجميع النتائج التي 

الغالب وجود علبقة عكسية بين مرونة الأنا والأعراض الاكتئابية والأفكار  توصمت إلييا تمك الدراسات في
 الانتحارية بالرغم من وجد تباين في ىذه المتغيرات بين الجنسين) الذكورـ الإناث(.

لذلك، فإن الدراسة الحالية كشفت عن مجموعة من النتائج التي يمكن ان تكون مدخلًب  وأرضية 
 لبيئة السورية. وأىم النتائج التي توصمت إلييا الدراسة الحالية ما يمي:جيدة لدراسات عديدة في ا

كشفت الدراسة عن وجود مستوى مرتفع من مرونة الأنا أو المرونة النفسية لدى أفراد عينة البحث  .9
( طاباً وطالبة، وذلك من خلبل 915من طلبب المرحمة الثانوية  في مدينة دمشق والبالغ عددىم )

 (.1996س جاك بموك وكريمن)استخدام مقيا

فض من الميول الاكتئابية لدى أفراد العينة المستيدفة بالدراسة حيث بمغ عدد خوجود مستوى من .1
إعداد  ،وعمى مقياس الاكتئاب للؤطفال والمراىقين ( طالباً وطالبة379الذين يعانون من الاكتئاب )

 .ير إكمينيكيةوىي نسبة طبيعية في الحدود العادية لعينة غ (،1999رضوان)

وجود مستوى منخفض من الأفكار الانتحارية لدى أفراد العينة المستيدفة، وىذا يشير إلى أن مرونة  .3
 الأنا تمعب دوراً ميما في الحد من الميول والأفكار الانتحارية لدى أفراد العينة المستيدفة.

ار الانتحارية، بمعنى كمما وجود علبقة سمبية بين مرونة الأنا وكل من الميول الاكتئابية والأفك .0
 زادت مرونة الأنا قمت الميول الاكتئابية والأفكار الانتحارية لدى أفراد العينة المستيدفة بالبحث.

عدم وجود فروق دالة إحصائياً بين الذكور والإناث في مرونة الأنا، والأفكار الانتحارية والميول  .1
 والاكتئابية.

الدراسي في متغير مرونة الأنا والميول الاكتئابية، والأفكار وجود بعض التباين في العمر والصف  .2
 الانتحارية.
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نا والأفكار الأيعد مرونة الأنا مؤشر تنبؤي جيد  في الكشف عن طبيعة العلبقة بين  مرونة  .3
والميول الاكتئابية.وىذه العلبقة السمبية كشفت عمى أن مرونة الانا تحد من الميول   الانتحارية

 الاكتئابية لدى أفراد العينة المستيدفة.
 المقترحات:خامساً: 

 وفي ضوء النتائج التي توصل إلييا الباحث في دراستو الحالية، فإنو يقترح مايمي:
، والتعرف عمى طبيعة ىذه مدارس الثانوية السوريةإجراء دراسات لتعميق مفيوم مرنة الأنا في ال .9

أدبي، عممي، المدارس الثانوية حسب تخصصاتيا) المرونة وعلبقتيا ببعض المتغيرات لدى طلبب
 صناعي، تجاري(.

ة في المرحم الضغط الأكاديمية()إجراء دراسات مقارنة حول مرونة الأنا لدى الطلبب الراسبين .1
عمى اعتبار أن المرونة الإيجابية  ف عمى طبيعة مرونة الأنا لدييم.البكالوريا( التعر الثانوية )

الحقيقة لا يجب أن تنحصر في فئة بعينيا، لكن لا بد أن تشمل كل الأفراد، كما لا يمكن أن تدرس 
 بمعزل عن التعرض لمضغوط والصدمات أو أحداث الحياة الضاغطة.

 مل منبئ بالمرونة الايجابية.إجراء بحوث حول التفكير لابتكاري أو الإيجابي كعا .3
 إجراء دراسات حول مرونة الأنا باستخدام متغيرات أخرى  لدى طلبب المرحمة الجامعية. .0
تصميم مقاييس لمرونة الأنا في البيئة السورية تناسب مستويات الطلبب في مراحل التعميم  .1

 المختمفة.
تنمية مرونة الأنا لدييم، وذلك  تقديم أساليب دعم نفسي للؤسر المدارس التي بحاجة طلببيا إلى .2

 من أجل التوافق الجيدمع متطمبات الحياة الأسرية والمدرسية.
تصميم برامج إرشادية داعمة لتحسين مستوى المرونة النفسية لدى الطلبب الذين يفتقرون إلى ىذه  .3

 المرونة في مواجيتيم الشدائد والصعوبات في حياتيم اليومية.
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 هدف البحث الى تعرف مايمي :
تعرف مستوى مرونة الأنا لدى طلاب المرحمة الثانوية في مدينة دمشق من الذكور والإناث الذين  .1

أفراد العينة وفقا لمتغير ، وكذلك التعرف عمى الفروق بين ( سنة18ـ 15عمارىم الزمنية بين )تتراوح أ
 مرونة الأنا. الجنس والصف في 

ناث( في المدارس الثانوية بمدينة  .2 تعرف مستوى الميول الاكتئابية لدى طلاب المرحمة الثانوية )ذكور وا 
في الميول أفراد العينة وفقا لمتغير الجنس والصف  والفروق بين دمشق، وكذلك التعرف عمى 

 الاكتئابية.
أفراد العينة وفقا المرحمة الثانوية،، والفروق بين لأفكار الانتحارية وانتشارىا لدى طمبة تعرف مستوى ا .3

 في الأفكار الانتحارية. لمتغير الجنس والصف 
كل من الميول الاكتئابية والأفكار  مستوى تعرف الفروق بين مرتفعي ومنخفضي مرونة الأنا في .4

 الانتحارية.
 الانتحارية لدى طمبة المرحمة الثانوية.  الافكار فيالميول الاكتئابية، و تحديد مدى إسيام مرونة الأنا  .5

 منهج البحث وأدواته : 
 اتبع الباحث المنيج الوصفي التحميمي في استخلاص نتائج ىذا البحث معتمد عمى الأدوات التالية :

 مقياس مرونة الأنا:  .1
 Block &Kremen) 1996(من إعداد جاك بموك وكريمن المقياسىذا 

وقام الباحث باجراء دراسة سيكومترية لممقياس لمتحقق من صدق المقياس وثباتو وصلاحيتو لمتطبيق 
 واعتماد نتائجو لمبحث .

 (: ACDIمقياس الاكتئاب للأطفال والمراهقين ) .2
(وقام الباحث باجراء دراسة سيكومترية  1999وىو من اعداد سامر رضوان وأحمد عبد الخالق ) 

 تحقق من صدق المقياس وثباتو وصلاحيتو لمتطبيق واعتماد نتائجو لمبحثلممقياس لم
 مقياس بيك للأفكار الانتحارية:   .3

( وىو من اعداد أرون بيك وقام الباحث باجراء دراسة BSSمقياس بيك لمتفكير في الانتحار )
 لممقياس لمتحقق من صدق المقياس وثباتو وصلاحيتو لمتطبيق واعتماد نتائجو لمبحث سيكومترية

 :يةعينة البحث الأساس
( طالباً وطالبة من طلاب الصفوف الثلاثة) العاشر، الحادي 915تكونت عينة البحث الأساسية من )

( طالباً، 524الطلاب)عشر، الثاني عشر( في المرحمة الثانوية في محافظة مدينة دمشق، بحيث كان عد 
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( مدرسة من الوحدات التعميمية التابعة لمدينة دمشق، والتي تتراوح 12( طالبة، والموزعين عمى )391و)
 ( سنة.18ـ 15أعمارىم الزمنية بين )

 نتائج البحث :
عدد الطلاب الذين حصموا عمى فقد بمغ  وجود مستويات مرتفعة من مرونة الأنا لدى غالبية أفراد العينة .1

% ( في حين 1.53( طالباً وطالبة بنسبة مقدارىا ) 14درجة منخفضة عمى مقياس مرونة الأنا بمغ )
وطالبة بنسبة مقدارىا  ( طالباً  257بمغ عدد الذين حصموا عمى درجة متوسطة من مرونة الأنا ) 

ة ( طالباً وطالب644% (.وبمغ عدد الذين حصموا عمى درجة مرتفعة عمى مقياس مرونة )28.89)
 .%(78.38بنسبة مقدارىا )

( بين متوسطات إجابات أفراد العينة المتعمقة α = 0.05لا توجد فروق دالة عند مستوى الدلالة ) .2
 .بمقياس مرونة الأنا وفقاً لمتغير الجنس

( بين متوسط إجابات أفراد العينة المتعمقة بمرونة الأنا α = 0.05لا يوجد فروق دالة عند مستوى الدلالة ) .3
 لمتغير الصف وفقاً 

توجد  أن عدد الطلاب الذين لاوجود مستويات منخفضة من الميول الاكتئابية لدى غالبية أفراد العينة ، .4
% ( في حين بمغ 68.52( طالباً وطالبة بنسبة مقدارىا ) 627لدييم مؤشرات لمميول الاكتئابية بمغ )

وطالبة بنسبة مقدارىا  ( طالباً  251)  عدد الذين حصموا عمى درجة متوسطة من الميول الاكتئابية
( طالباً 37% ( وبمغ عدد الذين حصموا عمى درجة مرتفعة عمى مقياس الميول الاكتئابية )27.43)

 .%(4.84وطالبة بنسبة مقدارىا )
( بين متوسطات إجابات أفراد العينة المتعمقة بالميول α=0.05لا توجد فروق دالة عند مستوى الدلالة ) .5

 .ل والمراىقين وفقاً لمتغير الجنسية عند الأطفاالاكتئاب
( بين متوسطات إجابات أفراد العينة المتعمقة بالميول α=0.05لا توجد فروق دالة عند مستوى الدلالة ) .6

 .الصفالاكتئابية عند الأطفال والمراىقين وفقاً لمتغير 
لدى غالبية أفراد العينة أن عدد الطلاب الذين حصموا  من الأفكار الأنتحاريةوجود مستويات منخفضة  .7

وطالبة بنسبة مقدارىا  ( طالباً 986عمى درجات ضعيفة عمى مقياس الأفكار الانتحارية بمغ )
 ( طالباً  9( في حين بمغ عدد الذين حصموا عمى درجة متوسطة من الميول الاكتئابية ) 99.82%)

لم يحصل  أي طالب أو طالبة عمى درجة مرتفعة عمى مقياس  % (  بينما8.98وطالبة بنسبة مقدارىا )
 الأفكار الانتحارية.
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( بين متوسطات إجابات أفراد العينة α = 0.05لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة ) .8
 .المتعمقة بمقياس الأفكار الانتحارية وفقاً لمتغير الجنس

( بين متوسط إجابات أفراد العينة α=0.05ى الدلالة )يوجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستو  .9
 .ار الانتحارية وفقاً لمتغير الصفالمتعمقة الأفك

كتئابية ( بين مرونة الأنا و الميول الاa≤0,05توجد علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  )  .18
، وىذه العلاقة سالبة بين مرونة الأنا والميول الاكتئابية لدى أفراد العينة . بمعنى عند الأطفال والمراىقين

آخر ترتفع مرونة الأنا في حال انخفاض الأعراض الاكتئابية، وتزيد الأعراض الاكتئابية في حال 
 نقصان مرونة الأنا.

 الأفكار الانتحاريةلأنا و ( بين مرونة اa≤0,05توجد علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  ) .11
( وىذا R=-0.619عند الأطفال والمراىقين ، حيث بمغت قيمة معامل ارتباط بيرسون ليذه العلاقة )

يعني أن ىناك علاقة قوية كما أن ىذه العلاقة عكسية أي كمما زادت مرونة الأنا عند أفراد العينة كمما 
 انخفضت الأفكار الانتحارية عند أفراد العينة.

جد علاقة بين الميول الاكتئابية عند الأطفال والمراىقين و الأفكار الانتحارية، حيث بمغت قيمة معامل تو  .12
( وىذا يعني أن ىناك علاقة قوية كما أن ىذه العلاقة طردية R= 0.653ارتباط بيرسون ليذه العلاقة )

 .كار الانتحاريةن كمما زادت الأفأي كمما زادت الميول الاكتئابية عند الأطفال والمراىقي
 تسيم مرونة الأنا والميول الاكتئابية عند أفراد العينة بالأفكار الانتحارية عند مستوى الدلالة الإحصائية.  .13
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 الكتب.
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 ، القاىرة: عالم الكتب.ية والعلاج النفسيالصحة النفس(: 1995زىران، حامد عبد السلام ) .31
 ، القاىرة، عالم الكتب3، ط الصحة النفسية والعلاج النفسي (:1997زىران، حامد عبد السلام ) .32
الاجتماعي وفق نظرية اريكسون وعلاقتو بالتوافق   -(: النمو النفس   2005الزىراني ،نجمة )  .33

 ، رسالةمرحمة الثانوية بمدينة الطائف والتحصيل الدراسي لدى عينة من طلاب وطالبات ال
 ،  جامعة أم القرى، السعودية .ماجستير غير منشورة

( تقييم عوامل المرونة في مواجية الأحداث الصدمية في 2000ساندمان ،مارك والناصر ،فيد ) .34
 . 116 – 111جامعة السمطان قابوس ، المجمة الطبية ،دولة الكويت ،

، القاىرة: مكتبة الانجمو عمم النفس الإكمينيكي( : 1992كر )سلامة، ممدوحة وعبد الله عس .35
 المصرية 

 ،مجمة يصدرىا الشيوعيون( :لماذا ينتحر السوريون ، مجمة قاسيون  2010سممان ،حسن ) .36
 السوريون  بناء عمى قرار المؤتمر الاستثنائي لمحزب الشيوعي السوري . دمشق . 

يمان فوزي  .37 (: معني الحياة وعلاقتو بالاكتئاب النفسي لدي 1999)سميمان، عبد الرحمن سيد ،  وا 
المؤتمر الدولي السادس لمركز الإرشاد  عينة من المسنين العاممين وغير العاممين )جودة الحياة (

 .3195 -3133نوفمبر(،  32-31النفسي، جامعة عين شمس، القاىرة )
 .لمسموك الانتحاري بالقاىرة ، دراسة نفسية اجتماعية: مشكمة الانتحارم( 1964سمعان، مكرم ) .38

 القاىرة: دار المعارف.
"المرونة النفسية وعلاقتيا بالرضا عن الحياة بعنوان : :(2012)، يحيىشقورة .39

رسالة ماجستير غير منشورة، ، لدى طمبة الجامعات الفمسطينية بمحافظات
 جامعة الأزىر، غزة

، جريدة الرياض تقوده للانتحار انيزامية الرجل الضعيف(: 2003الصغير محمد بن عبد الله ) .40
 .12694العدد  2003مارس  24الموافق ل  1424محرم  21اليومية، الاثنين 

ىـ(: مفيوم الأصالة والمعاصرة وتطبيقاتو في التربية الإسلامية. 1416الصوفي، حمدان عبد الله  ) .41
م التربية الإسلامية رسالة دكتوراه غير منشورة، مكة المكرمة، جامعة أم القرى كمية التربية، قس

 والمقارنة.
 لمنشر القمم دبي: دار الثالثة، الطبعة النفسية، الصحة مبادئ .( 1992 ) خالد محمد الطحان، .42

 التوزيع.و 
 , دار سعاد الصباحموسوعة عمم النفس والتحميل النفسي(: 1993طو، فرج عبد القادر وآخرون ) .43
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( العوامل المنبئة بمستويات بعض الأعراض الاكتئابية  لدى  2011عبد الخالق ، أحمد وأخرون )  .44
لمعموم التربوية  مجمة جامعة دمشقعينيتين من الأطفال والمراىقين في الكويت وعمان . 

 . 27، العدد الثالث والرابع ، المجمد والنفسية
( :تقنين مبدئي لمقائمة العربية لإكتئاب 1999عبد الخالق ،أحمد محمد و رضوان ،سامر جميل )  .45

 .( ،الكويت53الرابع عشر ، العدد )،المجمد  مجمة العموم الاجتماعيةالأطفال عمى عينات سورية ،
 مصر. الإسكندرية، ،دار المعرفة  أسس عمم النفس،(:  1990عبدالخالق أحمد )  .46
( : الأنشطة والأحداث السارة 1996أحمد محمد عبد الخالق ، الصبوة، محمد نجيب ) ،عبد الخالق .47

، المجمد  مجمة العموم الاجتماعية ، جامعة الكويتلدي عينة من طلاب الجامعة في مصر ، 
 .  185 -147الرابع والعشرون ،العدد الثالث 

،  القاىرة ، دار قباء لمطباعة والعقميةعمم الأمراض النفسية (: 2000عبد الرحمن، محمد السيد ) .48
 والنشر والتوزيع.

،  القاىرة: دار قباء لمطباعة عمم الأمراض النفسية والعقمية(: 2000عبد الرحمن، محمد السيد، ) .49
 والنشر والتوزيع. 

دراسة في سيكولوجية محاولي الانتحار، رسالة مقدمة لنيل شيادة  (: 1989عبد القوي، سامي ) .50
 غير منشورة كمية الآداب، جامعة عين شمس، مصر.    الدكتوراه 

 الحياة الضاغطة للأحداث التصدي في ودورىا الايجابية المرونة .( 2009 ) سعد محمد عثمان، .51
 373 صص والثلاثون، 401الثالث  العدد الثالث، الجزء التربية، كمية مجمة الجامعي، الشباب لدى

 لدى الشباب الايجابية المرونة لمقياس السيكومترية الخصائص .( 2010 ) سعد محمد عثمان، .52
  539537 -صص والثلاثون، الاربع العدد الثاني، الجزء التربية، كمية مجمة الجامعي،

 في مواجية الإيجابية المرونة لتنمية إرشادي برنامج فاعمية ( 2010 ) حامد سعد محمد عثمان، .53
قسم  التربية، كمية دكتوراه غير منشورة، لةرسا الشباب، من عينة لدى الضاغطة الحياة أحداث
 .مصر القاىرة، شمس، عين جامعة النفسية، الصحة

منشورة، القاىرة ،  هرسالة دكتوراالاكتئاب بين النظرية والتشخيص . :  (1988عسكر، عبد الله ) .54
 مكتبة الانجمو المصرية .

 ، القاىرة : مكتبة الانجمو المصرية. الطب النفسي المعاصر(: 1998أحمد ) عكاشة، .55
(: نمو فاعميات الأنا وقدرتيا التنبؤية بنمو التفكير الأخلاقي لدى  2008العمري ،عمي سعيد ) .56

رسالة دكتوراه عينة من الذكور والاناث من سن المراىقة وحتى الرشد بمدينة أبيا بمنطقة عسير ، 
 ، جامعة أم القرى ، السعودية . غير منشورة
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( :دراسة لمخصائص الايجابية لمشخصية في علاقتيا بمتغيري النوع   2002، ابراىيم )عيد .57
 والتخصص الدراسي لدى طلاب الجامعة، مجمة كمية التربية ، القاىرة . 

الضغوط النفسية المدركة وعلاقتيا بمعاودة المحاولة الانتحارية ، :  ( 2010)فاضمي ، أحمد  .58
 ل ومستوى الشعور بالاكتئاب واليأس . جامعة البميدة ، الجزائر .دراسة مقارنة في أساليب التعام

صور الانتحار بين طمبة الجامعة أ(: الفروق في الاكتئاب و اليأس و ت 2001، حسين عمي )فايد .59
 ، الإسكندرية: المكتب الجامعي الحديث، دراسات في الصحة النفسيةطالباتيا، و 

 .سسة حورس الدولية لمنشر والتوزيع، مؤ ، الإسكندريةةالاضطرابات السموكي( : 2003حسين ) ،فايد .60
لية الاجتماعية وعلاقتيما بمرونة الأنا و ( : التوافق الميني والمسؤ  2010فحجان ، سامي  خميل ) .63

بالجامعة الإسلامية  كمية التربية رسالة الماجستير غير منشورة،لدى معممي التربية الخاصة ، 
 .ن يبغزة ، فمسط

ترجمة:  طمعت منصور،  دار القمم   : الإنسان يبحث عنت معنى،(1982) فرانكل،  فكتور .62
 الكويت. 

 ،، القاىرة، دار الفكر العربي.في الصحة النفسية (: 1998القريطي، عبد المطمب أمين ) .63
برنامج غزة المرونة النفسية للأطفال الذين تعرضوا لمعنف السياسي، (: 2001قوتة، سمير ) .64

 فمسطين.لمصحة النفسية، غزة، 
 البحث عن اليوية ،اليوية وتشتتيا في حياة ايريك اريكسون وأعمالو( :  2010كونزن ،بيتر )  .65

 ، ترجمة أ.د. سامر رضوان ،دار الكتاب الجامعي ، الطبعة الأولى . فمسطين .
، ترجمة :عبد الغفار عبد الحكيم  المدخل إلي عمم النفس المرضي الإكمينيكي (:1992م. كولز ) .66

 الدمياطي، ماجدة حامد، حسن عمي حسين، الإسكندرية، دار المعرفة الجامعية .
(: مساىمة في دراسة محاولة  الانتحار عند المراىق  بعد تعرضو 2009محمد لمين ، كوروغمي ) .67

في عمم  رسالة الماجستير غير منشورةلصدمة فشل  الأسباب واستراتيجيات التكفل النفسي ، 
 .ائرالنفس العيادي، الجز 

 (.  التشخيص الإيجابي ىو الأسمم، القاىرة: مكتبة الأنجمو المصرية.1978مخيمر، صلاح) .68
 –أزمة ىوية أم أزمة حضارة  دراسة تحميمية (: المراىقة  1996معاليقي ،عبد المطيف )  .69

 ، بيروت . اجتماعية لممراىقة في واقعيا ودينامياتيا ومعطلاتيا
قياس احتمال الانتحار لدى الراشدين وتقنينو عمى عينات لاستبيان : (2006) معمرية،  بشير .70

 ،  جامعة باتنة،  الجزائر.من البيئة الجزائرية
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(: الفروق في الاكتئاب واليأس وتصور انتحار وقمق الموت وفقاً لارتفاع 2009معمرية، بشير) .71
المؤسسة العربية وانخفاض الذكاء الوجداني لدى عينة من الشباب". في دراسات نفسية: القاىرة: 

 الاستشارات العممية.
قة عمم النفس الإكمينيكي )التشخيص والتنبؤ في الطري (:1980مميكو، لويس كامل ) .72

 ، القاىرة، الييئة المصرية العامة لمكتاب .(الإكمينيكية
،  القاىرة: مكتبة الأنجمو 2، ط العلاج السموكي وتعديل السموك: (1994مميكو، لويس كامل ) .73

 المصرية.
الوقاية من الاضطرابات النفسية، التدخلات الفعالة والخيارات (: 2005منظمة الصحة العالمية ) .74

 التقرير المختصر، المكتب الإقميمي لمشرق الأوسط، القاىرة.السياسية، 
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SUMMARY 
 

 
I 

Summary 

This research aims at recognising the following points: 

1. Recognising the levels of ego- Resilience in the students of secondary 

schoolers in Damascus of age group (15-18 years old) in addition to 

discovering the differences among the individuals in the sample 

concerning the ego- Resilience. 

2. Recognise the depressional tendencies in secondary schoolers 

(males/females) in secondary schools in Damascus in addition to 

recognising the differences among the individuals in the sample according 

to gender and class level vcariables the depressional tendencies.  

3. Recognise levels of suicidal ideation and their spreading levels among the 

secondary schoolers according to gender and class level vcariables the 

depressional tendencies regarding suicidal ideation.  

4. Recognise individual differences among high and low individuals with 

ego- Resilience regarding depresssional and suicidal ideation. 

5. Determine the levels at which ego- Resilience and depressional tendencies 

contribute to making of suicidal ideas in the secondary schoolers.  

Methods and Tools: 

This research followed the descriptive analysis in coming into results based 

on the followling items od assessment:  

1- Ego- Resilience scale by  Block &Kerman-(1996 ) the researcher has 

made a psychometric study on this assessment tool to verify credibility 

and validity for implementation in order to adopt its results in this study 

2- ACDI scale, a device developed by Samer Rudwan and Ahmad 

Abdulkhaleq (1999)- the researcher has made a psychometric study on 

this assessment tool to verify credibility and validity for implementation 

in order to adopt its results in this study 

3- The Beck scale for Suicidal ideation (BSS): originally established by 

Aaron Beck - the researcher has made a psychometric study on this 

assessment tool to verify credibility and validity for implementation in 

order to adopt its results in this study 

The basic sample in this research: 

The sample was composed of 915 students (males/females) of the 1
st
 , 2

nd
, & 3

rd
 

secondary levels in Damascus whereby this included 524 males and 391 females 
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who were distributed in 12 secondary educational units in the city whose ages 

ranged between 15-18 years old.  

Results: 

 There were high levels of ego- Resilience among the majority of the 

individuals in the sample and the number of the students tested who got 

low ego- Resilience was only 14 students at a percentage of 1.53% 

whereas those of average ego- Resilience were 257 students at 28.09% . 

Those of high ego- Resilience were 644 students at 70.38%.  

  

 There were no statistically significant differences at α = 0.05 among the 

average responses taken from sample members in relation with the ego -

Resilience according to gender variable. 

 

 

 There were no statistically significant differences at α = 0.05 among the 

average responses taken from sample members in relation with the ego- 

Resilience according to class-level variable. 

 

 There were low levels of Depressive Tendencies at the majority of sample 

members at students who don’t have indicators for Depressive Tendencies 

at 627 students at 68.52% whereby those who got average limits of 

Depressive Tendencies were 251 students at 27.43%. Those students with 

high Depressive Tendencies were only 37 students at 4.04% 

 There were no statistically significant differences at α = 0.05 among the 

average responses taken from sample members in relation with 

Depressive Tendencies in children and adolescents according to gender 

variable. 

 There were no statistically significant differences at α = 0.05 among the 

average responses taken from sample members in relation with the 

Depressive Tendencies according to class-level variable. 

 There were low levels of suicidal ideation in the majority of sample 

members and those students who got low points for suicidal ideation were 

906 students at a percentage of 99.02% while those who got average 

points were 9 students at 0.98% whereby those students of high points 

were none on suicidal ideation indicator. 
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 There were no statistically significant differences at α = 0.05 among the 

average responses taken from sample members in relation with the 

suicidal ideation according to gender variable. 

 There was a highly significant correlation at a ≤0,05 between ego- 

Resilience and the assessment tool for Depressive Tendencies in children 

and adolescents. This relation is negative between ego- Resilience and 

Depressive Tendencies for sample members. In other words, when ego- 

Resilience goes high the symptoms of depression decrease.  

 . There was a highly significant correlation at a ≤0,05 between ego- 

Resilience and the assessment tool for suicidal ideation in children and 

adolescents. The Pearson correlation at R=-0.619 therorem this means 

that there is a strong relation which is up-side-down. So, ego- Resilience 

goes high in the members of the sample, symptoms of suicidal ideation go 

down. 

 There was a highly significant correlation at a≤0,05 between Depressive 

Tendencies and the assessment tool for suicidal ideation in children and 

adolescents. The Pearson correlation at R= 0.653 theorem this means that 

there is a strong relation which is straight. So Depressive Tendencies goes 

high in children and adolescents, symptoms of suicidal ideation go 

upwards. 

 ego- Resilience and Depressive Tendencies in individuals contribute to 

suicidal ideation at the statistical significance levels.  

 

 

  

 

  

   

 

        

 

 




