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فعالیة الدعم الاجتماعي في التكیف بعد صدمة الإصابة 
  بالسرطان

دراسة إكلینیكیة لحالتین من النساء المصابات بسرطان 
 الثدي من خلال الإنتاج الاسقاطي

The role of social support in adaptation after breast cancer 
trauma 

Clinical study of tow breast cancer patients by project production 

 عزي صالح نعیمةطالبة الدكتوراه 

 المركز الجامعي  موسى اق اخموك تمنراست

 مخبر الموروث العلمي والثقافي لمنطقة تامنغست
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ABSTRACT 

This clinical study aimed to reveal the roll  of social support 

level for two women suffering from breast cancer, by Project 

production technical (Rorschach-T A T). 

This study has dealt with problematic on:  How the social 

support level influences in psychosocial adaptation from breast 

cancer patients?  

And the result is: The breast cancer patients with more social 

support have a best psychosocial adaptation. 

Keywords: social support;cancertrauma; breast cancer patients; 

Projectproduction; psychosocial adaptation. 

  مقدمة

یختبر الإنسان طوال حیاتھ جملة من الصدمات التي قد تكون خفیفة أو قویة تھز كیانھ 

  . وتجعلھ یطرح العدید من التساؤلات حول ذاتھ وعلاقتھ بالمحیط

العوامل الصادمة للإنسان ھو إصابتھ بمرض خطیر كالسرطان مثلا، حیث ومن أھم        

أن الإصابة بھ تجعلھ في جملة من الاضطرابات الجسدیة والنفسیة، ترغمھ علي إعادة 

التفكیر في حیاتھ وحیاة المحیطین بھ، فقد یتساءل عن كیفیة التعامل الجدید مع جسمھ، مع 

ساءل عن مستقبلھ ومستقبل المحیطین بھ، وربما یحاول قلقھ ومع استفھام المحیط، كما قد یت

  .استثمار عدة عوامل تساعده علي استقرار نفسھ و علاقاتھ مع الآخرین

إن السرطان من الأمراض الخطیرة التي تصیب الإنسان في كل المراحل العمریة ،       

من الوفیاتفي  %9يیسبب حوال" وتزید مخاطر الإصابة بھ كلما تقدم الإنسان في العمر، فھو

العالم، و یعد ثاني سبب للوفاة بعد أمراض القلب و الأوعیة في الدول  المتقدمة، ففي ھذه 

من الوفیات، أما في الدول النامیة  فنجد أنھ رابع سبب للوفاة، و % 19البلدان یسبب السرطان

  ).236 :، ص2011- 2005منظمة الصحة العالمیة، "( من الوفیات %6یسبب 
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فإعلان أو إخبار شخص ما من طرف الطبیب المختص أو العیادي على أنھ مصاب         

بالمرض الخطیر مھما كان نوعھ یعتبر صدمة تتطلب من الشخص نفسھ قوة لإستدخالھا 

  .وقوة للتعامل معھا وإعادة تنظیم حیاتھ حسبھا والتكیف معھا

دیدة كدرجة المساندة لكن ھذا المستوى من التكیف یختلف من شخص لآخر لاعتبارات ع

یواجھون ) السرطان(والدعم الاجتماعي مثلا، لذلك نجد نفس المصابین من نفس المرض 

  . المرض ویمارسون الواقع بأسالیب مختلفة

حالة من الضغط "ى فإعلان الإصابة بھ  یعتبر من اكبر العوامل الصادمة التي تؤدي إل       

م ونتكلم ھنا عن الضغط ألتكیفي وقد یفشل الفرد في النفسي قد یتمكن الفرد من تجاوزھا بسلا

ذلك ویتعلق الأمر بالضغط ألتكیفي المصحوب ببعض الإعراض 

كما قد یتعلق .... الشحوب،العرق،خفقان القلب،التشنجات المعویة،توترات عصبیة:المضایقة

  ). 2008:2 .ر ،زقار(   ."بالضغط المتجاوز في أشكالھ الصاعقة كالتھیج والھروب والھلع

أثر الحادث الصادم متوقف على مستوى نضج الأنا وبمدى صداه في التنظیم "إن      

ألھوامي، إذكلما كان الشخص ھشا كلما كان خطر إصابة صورتھ الجسدیة ونموه النرجسي 

أكبر، ذلك أن حدوث الصدمة قبل أن یتمكن الأنا من تنظیم نماذج دفاعیة كافیة النجاعة یمكن 

  ). 2:، 2005 .، رزقار("حتى إلى سیاق ذھاني مع سلوكیات عدوانیةأن یؤدي 

لأنا وما ینتجھ من سیاقات دفاعیة ھي التي تجعلنا ندرك مستوى تكیف الفرد أمام موقف "فا

الھیموسستاتیة للوسط الداخلي حیث أن كل فرد  التسویة"معین حیث أن السیاقات الدفاعیة ھي

  ). . 1989chiland, c 21: ("مكنیدافع لیكون في إطار التوازن الم

فالسرطان مرض خطیر یھدد الأنا ومجالات تكیفیھ مع الوسط الداخلي والخارجي، حیث 

یعتبر الإعلان عنھ لفرد ما كحادث صدمي یزلزلھ ویجعلھ في متاھة حقیقیة مثلھ مثل بقیة كل 

شخص مصاب  22حیث بینت دراسة أجریت على "الخطیرة، الأمراض السیكوسوماتیة

الخطیر أن الاضطرابات الجسدیة عند ھؤلاء المرضى تصاحبھا  BEHCETبمرض 

  ).A . .  SI Moussi 1991  52 : ("دفاعات نفسیة ھشة

  إشكالیة الدراسة: أولا
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ون أثره خبر الإصابة بالسرطان شكل من أشكال الأزمة الكبرى التي تلم بالإنسان ویك" إن

ابتداء یشبھ الأثر الذي تتركھ الصدمة، حیث یمر الإنسان بنفس أطوار الصدمة، إي طور 

عبد "(الإنكار وعدم التصدیق، طور الانفعال الشدید، طور التقبل، طور التعایش والتكیف

  ).140:  2008. الله، ن، عبد الفتاح،  ر

التعایش مع ھذا  المرض، حیث یلعب و بالتأكید أن ھناك عدة عوامل تؤثر في التعامل  و 

الإنسان یحتاج في المواقف " الدعم الاجتماعي دور مھم في تقبل الواقع الخارجي، لان

السارة إلي من یشاركھ أفراحھ وسعادتھ بالنجاح وبشعره بالاستحسان والتقدیر لھذّا النجاح  

ن یواسیھ ویخفف عنھ فیزداد بھ سعادة وسرور، ویحتاج في مواقف الضراء إلي م. والتوفیق

الألم والإحباط ویأخذ بیده في مواقف العوائق والصعوبات ویلتمس لھ عذرا في الأخطاء 

ویشاركھ الإحزان في المصائب ویساعده في الشدائد ویشد من أزره في الأزمات والنكبات 

ویشجعھ على التحمل والصبر والاحتساب في ھذه المواقف، فیتخلص من مشاعر الجزع 

والسخط والحزن والخوف والغضب والظلم قبل أن تؤذیھ نفسیا وجسمیا، ویحمي  والیأس

نفسھ من أعراض اضطرابات ما بعد الصدمة، أو تظھر لمدة قصیرة وتختفي قبل أن تضعف 

  .)197-196:  2000. مرسي، ك إ ( أجھزة المناعة النفسیة والجسمیة عند المصدوم

لفارقة في إظھار مستوى التكیف مع المرض و فھذا النوع من الدعم یعتبر من العوامل ا

الواقع الخارجي،  فھل من  لدیھم مساندة ودعم اجتماعي قوي یكونون أحسن تكیف مع الواقع 

أسري، زواجي، : الخارجي ممن یفتقرون لھذه المساندة، فھل من لھم دعم  اجتماعي قوي

بة بالسرطان مقارنة أخوي، صداقة یظھرون تكیف نفسي اجتماعي أحسن بعد إعلان الإصا

ممن لا یتمتعون بھذا الدعم؟ أي  ھل الدعم الاجتماعي مھما كان نوعھ عامل یساعد الأنا 

المھزوز جراء التعرض لصدمة الإصابة بمرض السرطان على إظھار تكیف حسن وایجابي 

  مع المرض في حد ذاتھ ومع المحیط الخارجي؟ 

  فرضیة الدراسة: ثانیا

ة الفیزیولوجیة من شأنھا أن تؤثر على الأنا وبالتالي على طریقة تعاملھ إن إصابة الوحد      

وتكیفیھ مع الواقع، حیث تمثل الإصابة بمرض السرطان تھدید مفاجئ بالموت وأمر مؤلم 

  .على مستوى الجھاز النفسي
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أن البعض یتغلب على تحدیات المرض بأسلوب ھادئ وبناء نسبیا في حین قد "كما      

ثر لدى آخرین خاصة اللذین یعانون سلفا من صعوبات نفسیة واضطرابات یتضاعف الأ

عاطفیة، حیث یؤكد احد الأطباء أن بحوثا كثیرة قد أجریت وأظھرت انخفاض معدل الوفیات 

مقارنة بأولئك الذین یفتقرون إلي تلك ) اجتماعي(عند الأفراد ذوي الكثیر من الأصدقاء

  ).  2016www.Djelfa.info.الحجاج("الروابط

إلى انھ بالرغم من أن نسبة معتبرة ممن یتعرضون للصدمات النفسیة "یشیر ھذا        

ینجحون في تجاوز محنتھم بمرور الزمن إلي أن نسبة ولو قلیلة تبقى تعاني من تعقیدات 

للصدمة النفسیة لفترة زمنیة قد تطول في ظل تغافل المحیط الإنساني للمصدوم عن معاناتھ 

:  2015.رزقار ،(" رّض توازنھ النفسي  إلى تعقیدات متزایدةالنفسیة مما قد یع

https//Arabpsynet.Com(.  

حول دور العلاقات الاجتماعیة )1998دراسة عبد الفتاح القرشي (كما أثبتت عدة دراسات 

الطبیة والحصول على الدعم الاجتماعي في تخفیف أعراض ما بعد الصدمة وسرعة الشفاء 

الأفراد الذین كانت لھم علاقات اجتماعیة كثیرة وحصلوا على الدعم منھا، حیث وَجدَ أن 

الاجتماعي أثناء الاحتلال كانوا أقل تعرضاً للاضطرابات ما بعد الصدمة من أقرانھم الذین 

 كانت علاقتھم الاجتماعیة قلیلة ولم یحصلوا على الدعم الاجتماعي بالقدر المناسب

  ).200.201: 2000. مرسى،ك إ(

امل الملطفة لآثارالكارثة، مثل الدعم الاجتماعي والتدخل العلاجي ھي عوامل ینبغي العو"فا

: 1991. النابلسي، م أ("تقیمھا من حیث توافرھا ومدى مناسبتھا من وجھة نظر المصدوم

121(  

تبعاً لما ذكرناه، أفترض بأنھ من یتلقي دعم اجتماعي قوي یظھر تكیف أحسن ممن یتلقي دعم 

  .، عند مرضى السرطاناجتماعي منخفض

  :تھدف ھذه الدراسة إلى: ھدف الدراسة: ثالثا

التعرف على دور الدعم الاجتماعي في مساعدة مریض السرطان على التخفیف من - 1

  .معاناتھ، و بالتالي التكیف الأحسن مع المرض ومع المحیط الخارجي
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 .ج الاسقاطيالتعرف على مستوى صدمة الإصابة  ومستوى التكیف من خلال الإنتا- 2

  :التحدید  الإجرائي للمصطلحات: رابعا

تمت ھذه الدراسة على مصابتین بمرض سرطان الثدي و ھما نساء  :السرطان-1

لدیھما ملف یؤكد إصابتھما، یتلقیان العلاج الكیمیائي في مصلحة الأمراض السرطانیة، 

  . مستشفى تمنراست

  :مستوى الصدمة و التكیف-2

الروشاخ فان الأفراد الذین یعانون من عصاب صدمي غالباً ما في اختبار "إن -أ

یعوضون أجزاء الجسم بأجزاء تشریحیة مثل الرئتین ،العمود الفقري، الأمعاء وما إلي ذلك 

من الإجابات الأخرى، وأحیانا یكرر المفحوصون نفس الإجابات على طور البرتوكول كما 

شیر إلى وجود صعوبات تكیفیھ حقیقیة ذات أصل ی) clob(أن وجود الإجابات الفاتحة القاتمة

مرضي والى أن الشخص غیر قادر على تعبئة قدراتھ الدفاعیة فیترك العنان لقلقھ للبروز 

  ).40-39:   2002.زقار،ر . سي موسي، ع الرحمان"(بصورة طاغیة 

كحوصلة لما ینتجھ المفحوص " إذن، فمن خلال المبیان أو المخطط النفسي الذي یعتبر

أمام اختبار الروشاخ من تعبیرات شعوریة ولاشعوریة أي من خلال تحلیل إنتاجیة 

 D، طرق التناولTT، عوامل الزمن كالزمن الكلي المستغرق لإعطاء الإجابةRالمفحوص

Dd G وغیرھم، استعمال المحددات الشكلیة ونوعیتھا، كذلك استثمار

والتشریحیة AوالحیوانیةHالإنسانیةكمیة استعمال المحتویات KوالتصوراتCالوجدان

Anatوغیرھم، كمیةCLOB،الصدماتCHOCوالإجابات المبتذلةBan ، دینامكیة

نمط الرجع الحمیم  ھل ھو منغلق، منبسط أو منطوي، ونسبة TRI،الصراع

كما أن في ھذا الاختبار فإن معرفة وتوضیح . استعمال الوجدان ىالقدرة عل%Fang،RCالقلق

والسیاقات المعرفیة TRIالحمیملذي یعیشھ المفحوص ونمط الرجع اFangمستوى القلق

المستخدمة من طرفھ  تجعلنا ندرك ماھو مستوى تكیفھ،لآن البرتوكول الذي یعكس سیراً 

نفسیا جید في اختبار الروشاخ ھو الذي یحتوي على استجابات متنوعة من حیث محدداتھا 

وحركیة ذات محتوى إنساني،مما یدل على ومحتویاتھا فیشتمل على محددات شكلیة إیجابیة 
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ع  ،سي موسى"(القدرة على تجاوز الصراعات وتكیف أحسن مع الواقع الموضوعي

  .)94 :  2015.ر ،زقار.الرحمان

أما بالنسبة لاختبار تفھم الموضوع فیمكن اعتبار المقروئیة الجیدة على أنھا دالة  -ب 

منھا على أنھا دالة على سیر نفسي ھش،  على السیر النفسي الجید في حین تعتبر السیئة

فیمكن تحدید السیر النفسي النموذجي في اختبار تفھم الموضوع من خلال المقروئیة التي 

تنتمي للنوع الأول أي الایجابیة، التي تعكس تحریك الدفاع بشكل یمُكّن الأنا من الخروج من 

للنزوات اللیبیدیة مما یدل على  الصراع، بحیث یمكن التحكم في العدوانیة وعدم ترك العنان

لمقروئیة "فا،)42:    2002.زقار، ر. سي موسي، ع الرحمان.(فعّالیة الآلیات الدفاعیة

القصص تكون مبینة : الجیدة، ھیمرادفة لتنظیمات تدخل في إطار تغیرات السواء عندما

وجدانیات بصفة جیدة الأسالیب المُعطاة تكون متنوعة ولینة وتشارك في تطور القصة ال

المعطاة مرتبطة مع التصورات یوجد صدى ھوامي في علاقة مع المحتوى الكامن 

 ) . Shentoub, v. 1967 :  371("للوحة

فمن خلال المقروئیة حاولت إبراز مستوى تكیف الفرد مع الواقع فھل ھو جید أو 

  .متوسط أو یمیل إلى السوء

مستوى الصدمة بعد إعلان التشخیص، من خلالھا تعرفنا على : المقابلة العیادیة-ج

ومستوى التكیف مع الواقع من خلال  مستوى التفاعل مع لحظة إعلان التشخیص و 

  .الإسقاطات المستقبلیة

منخفض أو قوي من خلال الإجابة على أسئلة المقابلة : مستوى و نوع الدعم الاجتماعي-3

  ).مقابلة نصف موجھة(العیادیة 

 :لأساسیة للدراسةتحدید المفاھیم ا: خامسا

مرض ینتج عن خلل في الحامض النووي للخلیة الحیة " إن السرطان :السرطان): 1

یؤدي إما إلى إشارات تشجع نمو الخلیة أو یؤدي إلى وقف إشارات عدم النمو، و تتم ترجمة 

ھذا الخلل عبر بروتینات تكون موجودة على سطح الخلایا و داخلھا، و الخلیة المتحولة تنمو 
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تكاثر بشكل غیر منتظم و عشوائي و تكون كتلة ورم تغزو محیطھا و تستطیع الانتقال إلى وت

  .)17: 2005.الصغیر، ن"( الدم و عبره إلى أماكن متعددة في الجسم

والسرطان على أنواع عدة، من أھمھا سرطان الثدي و ھو من السرطانات المنتشرة 

بارزة على مستوى الثدي، إلا أنھ لیس كل  عند النساء، من أھم إعراضھ الجسمیة ظھور كتلة

تغیرّ في الثدي ھو ورم ولیس كل ورم ھو خبیث، لكن یجب عدم إھمال أي ورم أو تغیر في 

ظھور كتلة في الثدي، زیادة في سماكة : شكل الثدیین ومن المھم مراجعة الطبیب إذ لاحظت

موضعي في الثدي، تغیر في الثدي أو الإبط، إفرازات من الحلمة، انكماش في الحلمة، ألم 

أن بعض ھذه التغیرات تحدث طبیعیا عند الحمل أو الرضاعة أو " حجم أو شكل الثدي، علما

تكمن أھمیة الكشف المبكر لسرطان الثدي بأن نسبة . قبل الحیض وبعده عند بعض النساء

إذا كان الورم في المرحلة الأولى لكن تأخیر التشخیص یھبط بھذه  %95الشفاء تتجاوز 

  ).93:   2009 - 2008.  مریولي، ح( %"25 النسبة إلى

 النفسفي علم  یشیرTRAUMAمصطلح الصدمة النفسیة"إن  :الصدمة النفسیة): 2

رث والحوادث المؤلمة قد تكون على سبیل المثال الكوا.إلى جرح نفسي، إلى ھزة نفسیة قویة

الطبیعیة أو الاختطاف أو الاغتصاب أو الإصابة بمرض خطیر أو حوادث المرور، ممكن 

أن تؤدي ھذه الإحداث عند الأشخاص إلى ظھور حالات الشد والتوتر العنیفة أو مشاعر 

فالصدمة النفسیة ھي حدث أو تجربة معاشة في حیاة الإنسان تؤدي خلال . العجز والرعب

ة جداً من الاثارات تتحدد تبعا لشدتھا وبالعجز الذي یجد الشخص فیھ فترة وجیزة لزیادة كبیر

نفسھ إذ أن مجابھتھا أو محاولة خفض التوتر الناجم عنھا بحلول تسویة مألوفة تنتھي بالفشل 

مما یضطر الأنا للقیام بدفاعاتھ لمواجھتھا حیث تختلف الدفاعات تبعا لقوة الأنا وطبیعة 

  ).  2:  2005.زقار، ر("النموالتثبیتات وتوقفات مراحل 

و  (ALLیعرف الدعم الاجتماعي حسب سارا سونوزملاؤه: الدعم الاجتماعي): 3

SARASSON( الاعتقاد بوجود الأشخاص الذین یمكن للفرد أن یثق فیم والذین " نھأعلى

یتركون لدیھ انطباعا بأنھم یحبونھ ویقدّرونھ ویمكن اللجوء إلیھم والاعتماد علیھم عندما 

  ).25 :   2000 .س م ،عبد الله" (یحتاجھم

  :وھناك أنواع للدعم الاجتماعي
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وھو یجده الإنسان في وقوف الناس معھ ومشاركتھم لھ : الدعم الاجتماعي الوجداني- 1

 .أفراحھ وأحزانھ وتعاطفھم معھ والاھتمام بأمره مما یشعره بالثقة

التھاني والثناء علیھ في وھو دعم نفسي یجده الفرد في كلمات : الدعم المعنوي- 2

 .وعبارات المواساة في الشقاء والضراء وغیرھم.السراء

الشدمي، .(أي تقدیم المعلومات ووجھات النظر والآراء والنصائح: الدعم ألمعلوماتي- 3

 ).197:  2015- 2014. ر

 .ع،یخلف(ویتمثل في إمداد الفرد بالمساعدة المادیة أو العون المادي: الدعم المادي- 4

2001  : 139( 

الصحبة الاجتماعیة التي تشمل على قضاء بعض الوقت مع الآخرین في أنشطة - 5

الفراغ والترویح، وھذا الدعم قد یخفف الضغوط من حیث انھ یشبع الحاجة إلى الانتماء و 

الاتصال مع الآخرین، وكذلك بالمساعدة على إبعاد الفرد  عن الانشغال بالمشكلات أو عن 

:   1994.س م  ،عبد الرحمان.م محمد  ،الشناوي(انب الوجدانیة الموجبةطریق تیسیر الجو

40(. 

الدعم أو المساندة الاجتماعیة الذي یتلقاه الفرد من الآخرین سواء في الأسرة أو " إن      

خارجھا عاملا ھاماً في صحتھ النفسیة ومن ثمَ یمُكن التنبؤ بأنھ في ظل غیاب ھذا الدعم أو 

انخفاضھ یمكن أن تنشط الآثار السلبیة للأحداث والمواقف السیئة التي یتعرض لھا الفرد مما 

  ).236:  1999. رضوان جاب الله، ش(یؤدي إلى اختلال الصحة النفسیة لدیھ

مساعدة الفرد معنویا من خلال حسن إدارتھ للضغوط التي : لدعم الاجتماعي یوفر"فا

تواجھھ، إدراك الفرد لحقوقھ وواجباتھ إمام قضایا المجتمع و الإفراد الذین یدعمونھ، تنمیة 

  ).107:  2000. آذار عباس، ع اللطیف"(دوره الاجتماعيثقة الفرد بذاتھ و قدرتھ و 

إن التكیف یتكون  دائما من علاقة  بین الإنسان ومحیطھ  : التكیف النفسي الاجتماعي): 4

معناه الوصول إلى مستوى من العلاقات مع الأفراد وتحقیق ، PERRON1975لقامثلما 

لكن ھناك مجموعة من الكتاب  مستوى الاندماج الاجتماعي الذي نحكم علیھ بأنھ مقبول

یركزون على عدم الخلط بین التكیف والخضوع، فالتكیف لیس ھو  Muchielli 1965أمثال
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التقبل لكل ما یملیھ علینا العالم الخارجي ولكنھ ھو ماذا استطیع أن أنجز في ھذا العالم علاقة 

")Khaled, N. et all. 1991 :  185.(  

اخلیة و الخارجیة للفرد، فھو تكیف نفسي و اجتماعي یھدف فالتكیف یتضمن كل الجوانب الد

فإن الفرد أثناء )" 2000الاطرش(لإشباع الحاجات الشخصیة و الاجتماعیة لدیھ، و حسب 

عملیة التكیف یستجیب إلى متطلبات خارجیة وأخرى داخلیة، فالمتطلبات الخارجیة تشیر إلى 

لآخرین في ھذه البیئة، أما المتطلبات متطلبات البیئة الخارجیة و متطلبات الأشخاص ا

الداخلیة فتشیر إلى الحاجات الجسمیة، إضافة إلى الحاجات الاجتماعیة مثل الحاجة إلى رفقة 

الآخرین و القبول الاجتماعي و الإحساس بتقدیر الذات و التقدیر الاجتماعي و الحاجة إلى 

  ).304:  2015.الحطاب، ح "( الحب

  المیدانیةالدراسة : سادسا

 إن لكل دراسة علمیة منھج لابد من إتباعھ یتلاءم مع نوع البیانات: منھج الدراسة-1

والمعطیات والھدف المرجو  للوصول للحقیقة، حیث استعملنا منھج دراسة حالة والذي یعتبر 

یھدف إلى فھم أفضل للعمیل " من أھم المناھج المستعملة في علم النفس العیادي فھو

لاتھ وطبیعتھا وأسبابھا واتخاذ التوصیات الإرشادیة والتخطیط للخدمات وتشخیص مشك

والھدف الرئیسي لدراسة الحالة ھو تجمیع المعلومات ومراجعتھا . الإرشادیة اللازمة

: ودراستھا وتحلیلھا أي وضع وزن إكلینیكي لكل منھا، ومصادر المعلومات في دراسة الحالة

خلال المقابلة والفحص السیكولوجي وملاحظات الآخرین الملاحظة الإكلینیكیة للعمیل من 

الذین یعرفون العمیل، البیانات الكمیة والكیفیة المتمثلة في نتائج الفحوصات الطبیة 

والاختبارات السیكولوجیة البیانات التاریخیة المستمدة من  السجلات والوثائق والمقابلات 

لتعلیمي وھي البیانات التي تلقى ضوءاً وتشمل التاریخ العائلي والشخصي والاجتماعي وا

  ).60: 2002.الشقیرمحمود، ز(على نشأة مشكلات العمیل وأصولھا 

تمت ھذه الدراسة على مجموعة بحث متكونة من حالتین  :مواصفات حالات الدراسة-2 

مصابتان بالسرطان، مرّتا من مرحلة إعلان التشخیص، تتلقیان : یتوفر فیھما الشروط التالیة

العلاج الكیمیائي، حیث قمنا باختیار ھاتین الحالتین، لان سرطان الثدي ھو الأكثر انتشارا 
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بصفة ملفتة للنظر الفرق في مستوى الدعم في ھذه المصلحة، و لأنھما حالتین وضحتا 

  .الاجتماعي من خلال الملاحظة و المقابلة

  یبین حالات البحث :1رقم جدول

مجموعة 
  البحث

مدة معایشة   نوع الإصابة  السن
  المرض

نوع الدعم 
  الاجتماعي

  دعم خفیف  سنة واحدة  سرطان الثدي  سنة9  عائشة

  دعم قوي  أشھر 3  سرطان الثدي  سنة43  فتیحة

  الحدود المكانیة و الزمنیة للبحث-3

بالمؤسسة العمومیة  service d’oncologieأجریت الدراسة في مصلحة الأورام السرطانیة

  . 2016الإستشفائیة مصباح بغدادي بتمنراست، في شھر مارس 

شأنھا  شأن كل الولایات  2015لقد أنشئت ھذه المصلحة، بقرار وزاري في فیفري        

الأخرى، وبدأت العمل في شھر أفریل من نفس السنة، حیث یلتحق بھذه المصلحة كل 

ماعدا .شخص مصاب بالسرطان أو مشكوك في إصابتھ بعد إجراء عدة تحالیل طبیة 

على مصلحة الطب الداخلي أین یتواجد الطبیب المصابون بسرطان الدم، فھم یترددون 

الذي یعمل على تشخیص حالتھم، ثم بعد ذلك HEMATOLOGUEالمختص في أمراض الدم

یقوم بمتابعة المرضى والسھر على  راحتھم . یكملون العلاج في مصلحة الأورام السرطانیة

 2طبیین  شبھ 4طبیب بمختص في الأمراض السرطانیة،  طبیب عام، : طاقم متكون من

سرطان الثدي، : رجال، ومن أھم أنواع السرطانات الموجودة في ھذه المصلحة 2نساء 

كما . سرطان الرحم، سرطان القولون، سرطان المثانة سرطان البروستاتا، سرطان الدم

یتردد ھؤلاء المرضى على المصلحة لإجراء التحالیل الدوریة وكذا العلاج الكیمیائي، مع 

الإشعاعي لأن تكالیفھ باھظة كما یقول العاملون، بالإضافة إلى عدم وجود  عدم وجود العلاج

 .نفساني عیادي دائم في المصلحة

اختبار : اعتمدنا في إنجاز ھذا البحث على ثلاث تقنیات ھم :أدوات الدراسة-4

 .الروشاخ واختبار تفھم الموضوع والمقابلة العیادیة نصف موجھة
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ة ھي وسیلة ذات قیمة في الكشف عن الجوانب الخفیة حیث أن الطرق الإسقاطی      

اللاواعیة من الشخصیة وأنھا تعطي فكرة عن المستوى العقلي أو مستوى ذكاء الفرد، 

  .)30:  2003. عباس، ف(بالإضافة إلي النواحي الوجدانیة والانفعالیة

لتعرّف على العالم الإسقاطیة بمثابة مرآة صادقة تجُلى الواقع الشخصي وتمُكن من ا لتقنیاتفا

الخاص بھ وكیفیة تنظیمھ للخبرات المكتسبة وتعاملھ مع الآثار الذكرویة، بحیث تكون 

الاستجابة للاختبارات الإسقاطیة وفقا لتنظیمھ النفسي، من حیث إضفائھ لھا دینامیة تجاریھ، 

بقسط كبیر في إجلاء نظام الشخصیة وكیفیة توظیفھا للواقع الخارجي،  فھي تساھم

الاستجابة لھ انطلاقا من منبھ یضعھا أمام تناقضات، إذ علیھا أن تترك العنان للخیال لیسقط و

المفحوص على المادة المقدمة لھ ما یختلج في أعماقھ الدفینة من تصورات ومیول وأحاسیس 

عمیقة و مكبوتة لتصل إلینا في شكلھا الخام، فیستعمل الفرد أسالیبھ الدفاعیة لتجنب 

:  2002.زقار، ر. سي موسي، ع الرحمان("ت الخطیرة التي قد تھدد أمن الأناالإستدعاءا

60(.  

یرون أن الوضعیة الإسقاطیة كأنھا تجربة حیاة c.chabertوD.Anzieuإن الباحثین أمثال"كما 

 .SiMoussi A"أین یستطیع الفرد أن یجیب مثلما یفعل اعتیادیا في الحیاة وفي كل الوضعیات

Moussa F. 1990 : 87).(  

أن التقنیات الاسقاطیة وعلى  رأسھا اختباري الروشاخ وتفھم الموضوع " یشیر ھذا إلى      

T.A.T من الوسائل التي تسمح للفرد بالتعبیر الرمزي والحر على حالتھ النفسیة من انقباض

وانطواء وانبساط ومیول جنسیة وقلق، وھي بحكم قلة بناءھا تسمح بعملیة الإسقاط التي من 

لالھا یتخلص الفرد من ضغوطھ النفسیة، القدرة على التعبیر بحریة عن الذات مع احترام خ

  .)5:  2008. زقار، ر( "مبدأ الواقع من مؤشرات قوة الأنا وعلامات التكیف

في الاختبارات الإسقاطیة فان كل لوحة تثیر في شخص المفحوص تصورات، ذكریات و "إن

ات في نسجھ للقصة یستمد منھا مادتھ الخاصة، ھوا مات مع ما یصاحبھا من وجدانی

ویحوّرھا في صیغة مقبولة وبذلك فھو یقوم بعملیة اختبار لما سوف 

  .)33Perron,R: 1976.("یقولھ
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ھو عبارة عن طریقة تھدف لإبراز تعابیر تظھر بعض T.A.Tاختبار تفھم الموضوع "فا

ھناك قیمة خاصة تتمثل  أسس الشخصیة، نزوات، انفعالات إحساسات، صراعات، كما أن

 .Shentoube , V("في قدرتھ في إجلاء المیول الأساسیة المكبوتة التي یرفض الفرد معرفتھا

et all, 1990 :2(،1998أما الروشاخ حسبCatherineChabertاختبار بواسطتھ نتمكن  فإنھ

من الكشف عن المؤثرات الخفیة، إظھار سیرورات سواء تعلق الأمر بسیرورات مرضیة في 

طریق التكوین أو بعناصر تحمل تطوراً جیداً على مستوى الشخصیة، فھذا الاختبار یسمح 

  ).2015:19 .خلیدة،ملیوح(إذاً بتقییم دینا مي للموارد الحالیة والخفیة للفرد  ونقاط ضعفھ

ثم تقنیة المقابلة العیادیة التي تعتبر عماد العمل العیادي، استخدمتھا من اجل جمع معلومات 

مستوى الدعم الاجتماعي و مستوى التكیف، : ھامة في محاور عدة تخص المصاب خاصة

ومن اجل كذلك مقارنة ما جاء في مضامینھا بما نتحصل علیھ في . الاسقاطات المستقبلیة

  .الاسقاطیتینالتقنیتین 

  .والآن سأعمل على إعطاء عرض وجیز للتقنیات الثلاثة المستعملة

أول من أستخدم بقع الحبر للفحص ) ھیرمان روشاخ(كان الطبیب :اختبار الروشاخ-أ

حیث طبق . وتشخیص الشخصیة بشكل عام حیث أختار عشر بقع ما تزال تستخدم حتى الآن

من الإناث وكان من بین ھذه  174من الرجال و 231شخصا منھم  405اختباره على 

العقلي، وقد ضَمَّ روشاخ من الأسویاء والباقي حالات تتصف بالاضطراب  117المجموعة 

 psycho)التشخیص النفسي(في تجاربھ وأبحاثھ ودراساتھ في كتابھ المعروف باسم

diagnostic إذ أن الاختبار یرتكز على عملیة الإدراك فكان بذلك أول من جَعَل ، 1921في

  .من بقع الحبر طریقة صالحة للعمل والقیام بدراسة أنماط الاستجابات

في أمریكا ومنذ ذلك الوقت أخذ الاختبار في BECKبعدة سنوات نشرهوبعد وفاة روشاخ 

الانتشار السریع في أمریكا وأوروبا، وأصبح أداة من أدوات التشخیص الأساسیة في 

بدون سنة  .دیفارج.شلبي (العیادات النفسیة كما أصبح وسیلة من وسائل دراسة الشخصیة

بقع من الحبر متناظرة النصفین، تتكون من یتكون الاختبار من عشر بطاقات علیھا "، و )1:

خمس بطاقات من الأبیض والأسود بظلال مختلفة وبطاقات من الأسود والأحمر والبطاقات 

  .)Raush, de Traubenberg , N. 1970 :  3(الثلاثة الباقیة على ألوان متعددة غیرالأسود
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دراسة معمقة ھو اختبار یجد استعمالھ في كل :T.A.Tاختبار تفھم الموضوع-ب

للشخصیة وفي تفسیر إختلالات السلوك، الأمراض العصابیة، الذھانیة، وھو عبارة عن 

طریقة تھدف لإظھار تفسیر یجلب بعض أسس الشخصیة، نزوات انفعالات، 

إحساسات،صراعات، كما أن ھناك قیمة خاصة تبقى في قدرتھ على وضع المیول الأساسیة 

لقد تطوّرت ھذه "و،  )Shentoube,v et al. 1990 :  2(ا المكبوتة التي یرفض الفردمعرفتھ

ثم Bellakو l’Cormanمرورا ب) لوحةMURRAY1943, 31(التقنیة عبر مراحل مختلفة من

SHAFFERإلى وصولاV.SHENTOUBمساعدیھا، أي مساھمات المدرسة الفرنسیة حیث و

 : T.A.T)Ait sidhoum, A. 1990بشكل معتبر على تطبیق وتفسیر 1953أثرت أعمالھا منذ

على  1935حیث كان اختبار تفھم الموضوع في شكلھ الأول منذ ، )61-68 

لوحة توجھ على مرتین وتستطیع ھذه اللوحات تقسیمھا  31حتوي على یH.MURRAYید

سنوات، وھذه  10إلى سلاسل توجھ للرجال والنساء والى الذكور والبنات الأكثر من 

  .ر وجنسیات مختلفةاللوحات تجسد شخصیات في أعما

لوحة للفرد ولكل لوحة محتوى ظاھر وآخر  13لا تظھر إلا V.Shentoubمقاربة" لكن  

تظھر وضعیة ترجع إلى الصراعات العالمیة، ومھما تكون اللوحة فان ھناك "كامن، فھي 

مرجع ثابت ودائم إلى تغیرات اللیبیدو والعدوانیة سواء في سیاق الإشكالیة الاودیبیة أوفي 

كما أن التعلیمة أصبحت واحدة بعد أن كان ،)(Shentoub, V. 1987 : 118"یاق أكثر بدائیةس

لكل سلسة من اللوحات تعلیمة خاصة والتي تتغیر حسب السن، الذكاء، استعدادات الفرد 

كما أن ". إحكي حكایة انطلاقا من اللوحة:ھيV Shentoubوغیرھم، فالتعلیمة الجدیدة حسب

-3BM-4-5-6GF-7GF-9GF-10-11-13MF-2-1:يعلى التسلسل ھ اللوحات التي طبقت

19-16  

تعتبر المقابلة من أھم وسائل البحث والتقصي، حیث عبرّت عن : المقابلة العیادیة-ج

واعتبرتھا تبادلات حواریة بین L’entretien cliniqueا فیكتابھC.CHILANDھذه الأھمیة

ھذا الأخیر في حریة كلامیة یعبر بھا الفاحص والمفحوص، تبادلات معقدة تھدف إلى جعل 

الصمت، (عن ما یحس بھ ولا ترتكز على ما یقول فقط، فھناك حیز كبیر لكل مالا یقولھ 

أي التركیز على المحتوى الظاھر والكامن لكل ما یجري داخل )الحركات وغیرھما
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ني العیادي الذي تصبح المقابلة العیادیة للنفسا"كما أنھ ),C .1989 : 6- 27  Chiland(العیادة

یعرف كیفیة الإصغاء للكلمات ونبرة الصوت، طریقا للمعرفة الحقة على النفساني حسن 

الإصغاء لكل ما ھو مجھول ومقلق وعلیھ استخدام مختلف الوسائل التي تمكنھ من التعرّف 

على مقومات شخصیة المفحوص وكیفیة تفاعلھا مع البیئة المحیطة بھا بشكل معمق، ھذا 

فة لضرورة اللجوء لمختلف الوسائل الكفیلة بتمكین النفساني من جمع البیانات حول بالإضا

  ).8 : 2003.ف  ،عباس"(المفحوص

مثل الجنس، السن، مدة : المعلومات الشخصیة: حیث عملنا على تطبیق المحاور التالیة 

امات اھتم( الإصابة، معایشة المرض و مستوى الدعم الاجتماعي،الاسقاطات المستقبلیة،

  ).مستقبلیة

  :ملاحظات

دائما بعد الروشاخ T.A.Tیطبق"لقد بدأت باختبار الروشاخ ثم تفھم الموضوع لآن  )1

الذي یحرّض أكثر مستویات نكوصیة وإشكالیات  بدائیة ،احترام اللغة والخطاب، 

 ).157:   2010 .م ،بن خلیفة. ع الرحمان ،سي موسى(ونفسیة أكثر تركیباً 

الموجھة في الأخیر لأنھا تتضمن دلیل فیھ محاور تثیر في كانت المقابلة نصف  )2

المفحوص عواطف وأحاسیس مختلفة تؤثر في الموضوع وتؤثر في استجابات 

 ).لتحاشي الإیحاء( المفحوص في الروشاخ وفي تفھم الموضوع إذا طبُقت أولا 

تفھم كان تطبیق الروشاخ في الحصة الأولى، وفي الحصة الثانیة كان تطبیق اختبار  )3

 .ایام3-على الأقل–الموضوع وتمریر دلیل المقابلة حیث أن الفرق بین الحصتین كان 

   .ودلیل مقابلة T.ATالآن لكل حالة من الحالتین برتوكول روشاخ، بروتوكول تفھم موضوع

  :عرض البیانات و تحلیلھا: سابعا

  حالة عائشة-أ

  عائشةالنفسي  ل :1رقم  )المبیان(المخطط -1
 المحتویات المحددات طرق  التناول الحوصلة
R=12 

R/AD=1 
T/REFUS=4 

T.T=13’ 
T.RP=65 ¨ 

G/2 
GZ 
DG 

∑G/2 
G%/16% 

F+/7 
F-/1 

F+-/3 
∑F/11/ 

C/0 

A/5               
Anat/4 

Sg 
ObJ/1 
Frag 
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T/L.MOY=32¨ 
TA : D G Dd 
TRI : 0k/0∑C 
Fang : 41% 

F.com :0kan/0∑
E 

RC : 41% 
CHOCS : 0 
PERSEV : 

POSER/QUES 
REM.SYM :0 
CRIT.OB/0 

SUCCESSION : 
منسجم غیر  

F%91% 
F élargi%91% 

F+%77% 
A% 50 
H% 8 

D/7 
D/D 
D/bl 
Dd/2 

Ddbl1 
∑D/10 

D%/83% 
Ban1 

Choix+ 
Choix- كلھا

 لأنھاسیئة 
الإمراضتشبھھ   

CF/0 
FC/0 
K/0 

KCLOb/
0 

Kan/0 
Kp/0 
Kob/0 

E/0 
EF/0 
FE/0 

CLOb/0 
CLObF/

0 
FCLOb/

0 
 

Elem 
Bot 
Pays 
Geo 

NATURE 
ART 

ARCH 
Abst 

AUTRES  
SEX 1 
Ad/1 
H/1 

 
 
 

  تحلیل بروتوكول الروشاخ لعائشة -2

  :التحلیل الكمي:  2-1 

 13َإنتاجیة ضئیلة مقارنة بالمعاییر المحددة مع زمن كلي  R :12:الإنتاجیة  2-1-1

وكذالك متوسط زمن الكمون لكل لوحة جاء بطيء وھذا ما یفسره  65ًوزمن متوسط الاجابة

  .التدقیق والتمعن الكبیر الذي كانت تقوم بھ المفحوصة أمام كل لوحة

الخارجي وبشكل استعمال التفاصیل كأول إدراك للواقع : طرق التناول 2- 1- 2 

مع استعمال نوع من التفاصیل داخل اللون  %16ثم تأتي النظرة الشمولیةD%=83%ركبی

  .وبصفة لیست منسجمةDblالأبیض

  .إن إجابات المفحوصة جاءت في اغلبھا على شكل طرح أسئلة وترددات

إن الارتباط الكلي بالشكل بصفة مرتفعة  :المحددات 2-1-3

F+%=77%وF%=91%بیر ورقابة على الوجدانان حیث إن اظھر تكتم كC=0 كذالك انعدام

الإجابات الحركیة إي فقدان مجال التصور والتخیل والتمسك الكلي بالشكل الخارجي بصفة 

  .صلبة
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ما یدل على الإمكانیة المحدودة  8%وجود إجابة إنسانیة واحدة  :المحتویات 2-1-4

، المحتویات %50ة الحیوانیة الجزئیلاتصال الإنساني، بالإضافة إلى المحتویات 

  .، الشئ الذي یدل على الانشغال بالصحة وقلق اتجاھھا4التشریحیة

محاولات لرفض اللوحات، أربع محاولات ونقد حول -  :العوامل الایضافیة 2-1-5

،الاختیارات )صعوبة في الاتصال بالواقع (مادة الاختبار، وجود إجابة شائعة واحدة 

  .د، كل الاختیارات سلبیة، فكل اللوحات تشبھ الأمراض حسبھاالایجابیة لا توج

 :التحلیل الكیفي: 2- 2

لقد استعملت المفحوصة ثلاث أنواع من التناولات  :السیاقات المعرفیة 2-2-1

بشكل غیر منسجم وصلب انطلاقا من الاستعمال للتفاصیل إضافة إلى الترددات في طرح 

الإجابة، فالسیاق المعرفي كان تفصیلي ثم شمولي، سیاق صلب یعتمد على التردد، فالسیاق 

  .المعرفي یطغى علیھ الرؤیة الجزئیة

زمن كمون طویل، التحكم في التفاصیل والرقابة والأجزاء، : لقد استعملت عائشة

ترددات وتحفظات كلامیة، عاطفة قلیلة، كف في التصورات والتخیل، صراع نفسي داخلي 

حول الجسم، استحضار تصورات حول المرض، محاولات للرفض، نقد واستطراد حول 

  .مادة الاختبار

ءت من النوع الصلب مع سیاقات تجنب ن السیاقات المعرفیة التي تستعملھا عائشة جاإ

  .وبعض العملیات الأولیة المشوھة للواقع" الكف"الصراع  

من نوع مضیق TRI=0K/0£Cإن نمط الرجع الحمیم  :الدینامیة الصراعیة 2-2-2

COARTE  الذي یدل على الكآبة والصراعات العمیقة، لا وجود للتصورات ولا للجوانب

فھو لا یدل على الانبساط RC%=41%للأشكال بالرغم من إن الوجدانیة، الاستعمال الصلب 

قلق جد كبیر تعاني منھ Fang=41%وإنما ھو تعدد الإجابات في اللوحات الأخیرة فقط كذلك

  .المفحوصة
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إن الإدراك التفصیلي للعالم الخارجي جعل من  :الفرضیة التشخیصیة 2-2-3

المفحوصة تظھر تكیف ملحوظ لكن القلق الداخلي الذي تعاني منھ مع الانشغال المفرط 

  .بجسمھا جعلھا في حالة انغلاق على ذاتھا وإحساسھا بالكآبة، فالتكیف كان ظاھري

 تفھم الموضوع لعانشةبرتوكول -3

 

 

 

 

 

 

 

تظھر عائشة كف وتجنب الصراع بشكل كبیر :  لعائشة T.A.Tتحلیل بروتوكول  -4

Cمن خلال استعمالات كثیرة الأوقات الكمون الطویلة والتوقفات داخل القصةCI1،  عدم

ع إدراك مشاعر ذاتیة مCI2إعطاء الوضعیة الاجتماعیة للإفراد وترك العلاقات في غموض 

CN1 ومثلنة سلبیة وایجابیةCN3 الرقابة خاصة الترددات ، ھذا الكف الكبیر ممزوج بسیاقات

، والسیاقات الأولیة بذكر سیاقات تخص A3-1والتحفظات الكلامیة في إعطاء الإجابة 

ھذه السیاقات وكیفیة امتزاجھا مع بعضھا جعلت من مقروئیة  ھذا . E1-4الإمراض

البرتوكول متوسطة نوعا ما وبالتالي فإن تكیف عائشة مع الواقع الخارجي كان متوسط، 

  .أكده حتى اختبار الروشاخوھذا ما 

سنة مستوى الدراسي الثالثة ابتدائي من أھم ھوایاتھا  40عائشة  :ملخص مقابلة عائشة-5

إناث، لا تعمل،  4ذكور و 8إخوة،  12الطرز والخیاطة، من أم وأب متقاعد والثالثة من بین 

  .ذكور 3إناث و 4متزوجة، عدد أولادھا 

ظھر عندھا المرض منذ عام عندما  :المرضصدمة إعلان التشخیص ومعاینة -  5-1

كانت تحس بخروج الدم من الثدي ثم انتفاخ كبیر وألام، حیث عمل الطبیب على إخبار 

أظھرت عائشة قلق وھلع ولكن بعد الاستغفار وتوظیف الجانب . زوجھا وھذا الأخیر اخبرھا

Eسیاقات 
 

Cسیاقات B قاتیاس  A سیاقات       

E1_4 :5 
E2_2 ; 4 
E2_3 :2 

 
 
 
 

CF1 :1 
CI1 :39 
CI2 ; 11 
CI3 :1 
CN1 :4 
CM1 :1 
CM2 :1 
CM3 :3 

B1_1 :4 
B2_4 :2 

 

A1_1 :1 
A2_2 :3 
A2_4 :3 
A3_1 :11 
A3_2 :1 
A3_3 :2 
A3_4 :1 

 E=11 C=61 B=6 A=22و
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سوى بعض الأسباب  الروحي والدیني بدأت تتقبل، كما أنھا لا تعرف الكثیر عن ھذا المرض

كالأورام وعدم نظام العادة الشھریة، و ألان ھي تستعمل العلاج الكیمیائي الذي ترك عدة 

  .  اثأر جانبیة  عندھا كفقدان الشھیة والقيء والتشققات الجلدیة

علاقتھا مع والدیھا جیدة، ھناك دعم معنوي بسیط : الجانب ألعلائقي الاجتماعي -  5-2

ھا یساندھا أكثر من الناحیة المادیة أما الناحیة النفسیة العلائقیة فھو لا من طرف الإخوة، زوج

یبدئ اھتمام كبیر، دائما یھددھا بإعادة الزواج ویؤنبھا على أساس أن  إصابتھا كانت بسبب 

ذنب ارتكبتھ والله یعاقبھا علیھ،  وھذه العوامل تجعلھا تحس بالضیق حتى من الناحیة الجنسیة 

  . عنھاأصبح لا یسأل 

عائشة امرأة معتمدة على نفسھا أكثر وتوظیفھا للجانب الدیني والروحي جعلھا اقوي،  

  .حسبھا-نتاع  ربي–وحتى مع الناس الآخرین لم تتغیر لان المرض 

بعد عام من ظھور المرض تظھر عائشة بعض التكیف  :الإسقاطات المستقبلیة- 5-3

( ذالك، فھي امرأة بشوشة ظاھریامع مرضھا حتى ملامحھا وطریقة كلامھا یكشفان 

ومتعاونة بالرغم من وجود بعض المنغصات التي تسقطھا خاصة في )  الاستخفاف بالحیاة

  ".الخوف الشدید من الموت"علاقتھا مع زوجھا وفي غموض مستقبلھا مع المرض

عائشة مصابة بمرض  "عائشة"ملخص المعطیات الاسقاطیة والمقابلة العیادیة -6

سرطان الثدي منذ عام، أصیبت بقلق عند إعلامھا بالتشخیص، لكن عندما استثمرت الجانب 

الدیني ارتاحت،  ھي الأن تحت العلاج الكیمیائي الذي أرھقھا صحیا، لھا إسقاطات مستقبلیة 

اعتنائھ بسیطة، تتلقى عائشة بعض الدعم المعنوي البسیط من والدیھا أما زوجھا بالرغم من 

بھا مادیا إلا انھ لا یولیھا أي اھتمام من الناحیة المعنویة بل بالعكس یجعلھا دائما في حالة 

حزن وقلق بسبب ردود أفعالھ اتجاھھا، كما أظھر اختبار الروشاخ لعائشة كف كبیر في 

مع ضعف استعمال الشمولیات والتمسك Dإدراك الواقع الخارجي، باستعمال التفاصیل

الإشكال، غیاب كل المحددات ألونیة والحركیة التي جعلت من نمط الرجع باستعمال 

كما ، FANG :%41مغلق، حالة انطواء ملحوظة مع درجة عالیة من القلق كونیTRIالحمیم

بین اختبار تفھم الموضوع نفس التشخیص حیث كانت أسالیب الكف طاغیة مع امتزاجھا 

  .ونة وظھور السیاقات الأولیةبأسالیب الرقابة والتحكم وبعض أسالیب المر
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  حالة فتیحة-ب

  النفسي  لفتیحة :2رقم  )المبیان(المخطط -1

لمحتویاتا المحددات طرق  التناول الحوصلة  
 

R=30 
R/Ad=1 

T.T=15’50¨ 
T.RP=31 ¨ 

T/L.MOY=22¨ 
TA : G Ddbl 

TRI 1K/1,5 ∑C 
Fang 10 

F.com :3 k/0E 
RC : 46% 
CHOCS :1 

RETOURNEMENT : 
1 

SUCCESSION : منتظم  
 نوعا ما

 

 
G/7 

GZ :1 
DG/2 
∑G/10 
G%33 
D/17 

D/D/1 
D/bl/  1 

Dd/1 
Ddbl/  1 
∑D/21 
D%70 
Ban/4 

Choix+ 
V II      X 

Choix- 
I     VI 

 
F+/14 
F-/4 

F+-/4 
∑F/22 
C /1 
K/1 

Kan/1 
Kob/2 

CLOb/1 
F% 73 

felarg%80 
F+%72 
A%46 
H%10 

 

 
A/13 
Ad 1 )  
H/1 
Hd 

(H)/1 
Anat/3 

Sg 
ObJ/2 
Frag/1 
Elem 
Bot/1 
Pays/2 
Geo/2 
ART/1 
Abst/1 

SYMB 1 
+PRECES 

CHF/4 
    

  تحلیل بروتوكول الروشاخ لفتیحة -2 

  :التحلیل الكمي: 2-1

ومتوسطة  50ًَ.15، في وقت كلي R :30جاءت الإنتاجیة جیدة :الإنتاجیة 2-1-1

  .زمن نوع ما بطئ 22ًالواحدة ، مع متوسط زمن كمون للوحة  31ًزمن استجابة 

مرتفع قلیلا مقارنة G% :%33إن استعمال الإجابات الشاملة : طرق التناول 2-1-2

بالمعاییر المحددة، أما بالنسبة للإجابات الجزئیة فكان استعمالھا في حدود 

كما إن ھذه . مرتكزة حول مراجع شخصیة للمفحوصة2Dblمع وجودD% :70%المعقول

  .بشكل منتظم نوعا ماالطریقة جاءت 

لكن لیست F% :%73إن استعمال محدد الشكل كان بصفة كبیرة :المحددات 2-1-3

من الإجابات الجیدة فقط أما الباقي فھو عبارة عن ادراكات شكلیة  F+% :%53كلھا جیدة إي 

  .كذالك الاستعمال اللوني موجود ولكنھ قلیل، ھناك اھتمام بالوجدانیات. سلبیة أو غیر محددة 

من  2ستعمال الادراكات التصوریة المتمثلة في الحركة الإنسانیة وحركة حیوانیة، ا

وھو ما یدل على القدرة على التصور وعلى الخیال وتحویل KOBة الحركات الشیئی

  .الذي یدل على وجود شيء من القلق عند المفحوصةCLOB :1ر الصراعات ، ظھو
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،تدل على محاولة تحویل A :13محتویات حیوانیة في غالبیتھا :المحتویات2-1-4

إلى المحتویات الحیوانیة كنوع من الھروب إلى المرحلة " قلیلة"الصراعات الإنسانیة 

الطولیة، المحتویات الإنسانیة قلیلة وھذا یدل على نوع من الانطواء، المحتویات التشریحیة 

داخلي حول موضوع الصحة، بعض المحتویات ،  للدلالة على الانفعالات وصراع نفسي 3

بشكل متناغم و الدال على FRAG.OBJ. GEO.BOT.SYMB. PAYS .ABSTRالمتنوعة، 

  .نوع من المرونة في إدراك الواقع

صدمة واحدة عبارة عن تدویر اللوحة الإعطاء : العوامل الایضافیة  2-1-5

مع الواقع، الاختیارات وھو ما یدل على تكیف جید  4الإجابة، لإجابة المبتذلة 

بسبب شكلھا الغیر I وVIة ارات السلبییبسبب الألوان الزاھیة، والاخت XوVIIالایجابیة

  . طبیعي

  :التحلیل الكیفي: 2-2

بالرغم من وجود تصلب في إدراك الأمور الواقعیة : السیاقات المعرفیة 2-2-1

بالفقدان إلا أن تنوع وبعضإدراكات الانطواء والإحساس G% :%33ورقابة ملحوظة

) الإنسانیة، الحیوانیة، الشیئیة(واستعمال المدركات الأخرى ولو أنھا قلیلة، اللونیة والحركیة

جعلت مرونة ظاھرة في البرتوكول إي انھ ھناك تصورات مرتبطة بالعاطفة والتخیل التي 

التأكیدات على كذالك وجود بعض . ساھمت فیھ إمكانیة الاتصال البشري والإجابات المبتذلة

الصراعات الداخلیة حول موضوع المرض من خلال المحتویات التشریحیة إلا إن اللجوء 

إلى المحتویات الحیوانیة والمحتویات الأخرى الطبیعیة الشیئیة والجغرافیة وغیرھم خلق 

إذن . إجابات مبتذلة 4نوع من المرونة في تناول التكیف الایجابي مع الواقع من خلال ظھور 

  .السیاقات المستعملة في مقروئیة فتیحة تنوعت بین الصلابة والمرونة وسیاقات الكفف

نمط منبسط مزدوج إي TRI :1K /1 ,5£Cإن نمط :الدینامیكیة الصراعیة 2-2-2

  Fang: 10=مع وجود قلق عاديRC% :%46وجود الاستثمارات التصوریة والوجدانیة

ستعمال المتناغم للسیاقات المعرفیة لإبھذا النمط من ا :الفرضیة التشخیصیة 2-2-3

  .التي تتخذھا فتیحة لمعالجة الواقع المدرك أظھرت تكیف نوعا ما جید، مقارنة بعائشة
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 ملخص سیاقات تفھم الموضوع لفتیحة  -3

 Eسیاقات  Cسیاقات  Bسیاقات  Aسیاقات

A1-1 :1 
A1-3 :3 
A1-4 :3 
A2-2 :4 
A2-3 :2 
A2-4 :10 
A3-1 :22 
A3-2 :3 
A3-3 :1 
A3-4 :2  

B1-1 :6 
B1-3 :1 
B2-1 :3  

CF1 ; 1 
CI1 :30 
CI2 :8 
CN1 :7 
CN3 :1 
CN5 :2 
CL3 :1 
CM1 :5 
CM2 :2 
CM3 :2 
CM4 ; 2 

E1 -1:1 
E1-4 :1 
E2-3 :2 
E3-2 :2 

  
  
  
  
  
  

A=51  B=10  C=61  E=6  

باستعمال توقفات كبیرة في Aوصلابة كبیرینCكف:لفتیحة T.A.Tتحلیل بروتوكول -4

وظھور إحساس CI2، مع عدم التعریف بالوضعیة الاجتماعیة للأشخاصCI1القصص

وصراعات داخلیة حول A3-1ر في وسط مثیر من التردد والتكراCN1ذاتیةومشاعر 

كل ھذه الأسالیب . والسیاقات الأولیةBة موضوع المرض مع ظھور لأسالیب المرون

في إدراك الواقع، فالمقروئیة  المستعملة جعلت من بروتوكول فتیحة یتمیز بالتحكم الجزئي

 .جاءت متوسطة، و لكنھا أحسن من مقروئیة عائشة، من حیث امتزاجھا بأسالیب المرونة 

سنة ، مستوى الدراسي سنة أولى متوسط، لیس لدیھا  43فتیحة :ملخص مقابلة فتیحة  -5

لدیھا خمسة ھوایة محددة، من أم وأب متقاعد، ھي الوحیدة والأكبر بین ذكرین، متزوجة، 

  .أولاد، ماكثة بالبیت

ظھر عندھا المرض منذ ثلاثة أشھر  :صدمة إعلان التشخیص ومعایشة المرض-5-1

" سرطان الثدي"بعدما أحست بورم في ثدیھا، فعاودت الطبیب الذي اخبرھا بحقیقة مرضھا 

مت "تأثرت بشكل كبیر، بكاء، یأس رجعت إلى منزلھا دون إحساس بجسمھا ، كما تقول 

،حالة انھیار وتوھان خاصة عند التفكیر العمیق في أولادھا ووالدیھا، بعد ذلك "ولیتو

خائفةمنھ (خضعت لعملیة جراحیة لنزع الجزء المریض وھي ألان تحت العلاج الكیمیائي



    2019صيف  – 3العدد  –السنة الثانية 

 ]200-172ص،ص [عيةقراءة جغرافيّة اجتما: الحراك السياحي والتنمية فيالمملكة العربيّة السعوديةّ
  مجلة مدارات اجتماعية

ISSN : 2661-703X 

 
 

194 
 

القلق : ، لیست لدیھا معلومات واسعة حول المرض إلا بعض الأسباب المؤدیة لھ مثل)كثیرا

  .میائي الخطیروالوراثة والعلاج الكی

سري اجتماعي كبیر من طرف أتتلقى فتیحة دعم :الجانب ألعلائقي الاجتماعي-5-2

ن ھم الآزوجھا و والدیھا وأخواتھا، الذین انصدموا كثیر عند إصابتھا بھذا المرض، إلى حد 

سنة في الأول بسبب إرغام  12في حالة حزن وكآبة، فھي البنت الوحیدة التي تزوجت على 

حیث عانت في ھذا الزواج كثیرا ، وتعتبره سبب قلقھا وبالتالي سبب إصابتھا  والدیھا،

فھما یشعران بالذنب اتجاھھا، كما أن علاقتھا مع والدیھا وإخوانھا جیدة جدا، دعم . بالمرض

زوجھا زاد في التقرب منھا ومحاولة إسعادھا حتى في العلاقة الجنسیة أصبح . فوق المعتاد

  .یرغب فیھا أكثر

بعد ثلاثة أشھر من الإصابة تظھر فتیحة تكیف مع ھذا الوضع : الإسقاطات المستقبلیة-3- 5

الجدید، و بالرغم من كل ھذا الدعم الذي تتلقاه تنتابھا نوبات من الكآبة والحزن، وعدم 

الرغبة في التحدث عن المستقبل، حزنھا على والدیھا وإخوانھا وزوجھا وأولادھا أمام ھذه 

  .قبل التكلم عن ھذا المرض ولو في التلفزیونالصدمة، لا تت

فتیحة الفتاة الوحیدة في أسرتھا  ":فتیحة"ملخص المعطیات الاسقاطیة والمقابلةّ -6

أظھرت ردة فعل مفرطة عند إعلامھا بالتشخیص من " ثلاثة أشھر"أصیبت بالسرطان منذ

كبیر من طرف طرف الطبیب، من انھیار وتوھان نفسي، تتلقى فتیحة دعم اجتماعي جد 

. زوجھا ومن طرف والدیھا وأخواتھا الذین أصیبوا ھم كذالك بصدمة من جراء ھذا المرض

تظھر تخوفاتھا من العلاج الكیمیائي ونوبات من الخوف والكآبة، لا تقبل حتى التحدث عن 

یظھر اختبار الروشاخ وجود التصلب في إدراك الأمور مع رقابة . ھذا المرض لحد ألان

ھناك تنوع في الاستعمال، حتى  ھنأإضافة إلى الانطواء والإحساس بالفقدان، إلا ملحوظة، 

المحددات ظھرت بشكل ممزوج،  فبالرغم من التشبث بالشكل إلا انھ ھناك تعبیرات وجدانیة 

وتصوریة ، بالإضافة إلى درجة القلق المنخفضة، كما یظھر اختبار تفھم الموضوع 

ھذا E :6والسیاقات الأولیةB /10مع تواجد أسالیب المرونةC :61ع محاولات تجنبھا للصرا

  .ماجعل المقروئیة تكون متوسطة، إلا أنھا في مستوى أحسن مقارنة بمقروئیة  عائشة

  مناقشة النتائج: ثامنا
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نلاحظ من خلال قراءتنا للبروتوكولین بان  :في بروتوكولات اختبار تفھم الموضوع  -1

بشكل أحسن من عائشة، وبالتالي نلاحظ A B C Eن نفسیة بیفتیحة حاولت مزج السیاقات ال

أنھ و بالرغم من أن كلتا المقروئیات جاءت متوسطة، إلا أن مقروئیة فتیحة امتزجت بشكل 

  .أحسن مع أسالیب المرونة مع قلة الأسالیب الأولیة

، 30فھو إما عند فتیحة  12عدد الإجابات عند عائشة كان قلیل : في برتوكولات الروشاخ- 2

تتابع الإجابات عند فتیحة نوعا ما منتظم مقارنة بعائشة التي جاءت إجاباتھا في نسق غیر 

منسجم، احتوى برتوكول فتحیة على الإجابات اللونیة و الحركیة  مما جعل نمط الرجع 

الحمیم یكون منبسط مقارنة بنمط عائشة الذي جاء من نوع ضیق، نسبة القلق عند 

، 1أما عائشة  4عند فتیحة : فقط، الإجابات المبتذلة%10ب فتیحة مقارنة  %41عائشة

  .عند فتیحة 3عند عائشة و 4الإجابات التشریحیة 

كل ھذه العوامل جعلت من المبیان النفسي لفتیحة یكون أكثر مرونة من المبیان النفسي 

ضل مع ھذا لعائشة، بالإضافة إلى إن فتیحة تتلقى دعم اجتماعي كبیر جعلھا تتكیف بصفة أف

  .المرض في الحیاة

لقد بینت المقابلة التي أجریت مع عائشة حزنھا من المعاملة : في المقابلة العیادیة -3   

، فھي تعاني في صمت، و تسخر من الحیاة )راني امعمرة منو(السیئة التي یعاملھا بھا زوجھا

إلى الحج ونجاح أولادھا، ببشاشة مختلطة بالكابة، لكن الجانب الدیني یریحھا، تتمنى الذھاب 

أما فتیحة تظھر ھي كذلك نوبات حزن وكآبة ، إلا أن الدعم الاجتماعي القوي الذي تتلقاه من 

أسرتھا و زوجھا جعلھا تشعر بالمساندة و التكیف، لدیھا سند و اھتمام خفف عنھا المعاناة و 

  .صدمة الإصابة بالمرض

م الاجتماعي خاصة في حیاة الإفراد، و كل ھذه الاستنتاجات جعلتنا ندرك أھمیة الدع

كیف یستطیع مساعدتھم في إظھار تكیف نفسي اجتماعي أحسن في الحیاة، فھو من العوامل 

المھمة التي تجعل المریض یظھر صورة أحسن في تعایشھ مع المرض، وھذا ما توصلت 

إثناء  الدراسة التي أجریت على مجموعة من النساء المریضات بسرطان الثدي في إلیھ

علاجھن في كلیة الطب بجامعة ستانفورد حیث عاد السرطان وانتشر بعد العلاج الأولي 

الذي یتم غالبا بالجراحة كانت المسألة من المنظور الإكلینیكي مجرد وقت قبل إن تموت 
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دیفید –المریضات بالسرطان المنتشر في أجسامھن لكن الدكتور 

ة أصابھ الذھول والمجموعة الطبیة المُعاونة لھ رئیس فرقة ھذه الدراسDAVIDspieglشبیجل

فقد عاشت النساء المُصابات بالسرطان المتقدم واللاتي .للنتائج التي خرجت بھا ھذه الدراسة

كانت ھذه .یجتمعن أسبوعیا مع صدیقاتھن ضعف المریضات اللاتي واجھن المرض وحدھن 

ن إنفعالتھن بلا تحفظ لأن الأخریات اللقاءات ھي المكان الوحید الذي تستطیع فیھ التنفیس ع

  ).257-256:  2000.جولمان، د(یخشین التحدث معھن حول المرض

دراسة في كوریا الجنوبیة، )   sick .Eonne et al2013سیك إیوم و آخرون(كما اجري 

ھدفت إلى معرفة كیفیة ارتباط الدعم الاجتماعي بالاكتئاب ونوعیة الحیاة لدى مرضى 

نتائج الدراسة ان الدعم الاجتماعي المنخفض مرتبط بمستوى عال من  السرطان، أظھرت

الاكتئاب و انخفاض في الوظائف العاطفیة والجسدیة والعقلیة للمریض، و إن الأشخاص 

الذین لدیھم دعم اجتماعي منخفض لدیھم نوعیة حیاة منخفضة وصحة عامة 

التي قامت بھا نیفرت زكي  كذلك الدراسة،)89: 2015.الكركي، ي . الشقران، ح"(منخفضة

حول أھمیة المساندة الاجتماعیة للمریضات بسرطان الثدي أثناء فترات  2010خرونآو

  ).40 : 2010 .ز،نیفرت(العلاج

لدعم أو المساندة الاجتماعیة بإشكالھا المختلفة لھا تأثیر على الفرد یختلف باختلاف "فا

تزید من مشاعر الأمن والارتباط و الولاء نوع المساندة المقدمة فمثلا المساندة العاطفیة 

والسعادة الوجدانیة وتقدیر الذات المرتفع و الثقة بالنفس، والمساندة العائلیة تمنع إحساس 

:  2010.أبو ھاشم، س م ( "الفرد بالعزلة الاجتماعیة والوحدة وتدعم الھویة الاجتماعیة للفرد

جتماعیة للمساندة الاجتماعیة عدت المساندة من بین الأنواع المختلفة للمساندة  الا"و،)291

. التي یتم تلقیھا في محیط العائلة بشكل خاص ذات تأثیر فعال على الوظائف الفییسیولوجیة

ھذه النتائجلا یجوز أن تبعث على الدھشة، فبمقدار قوة الرابطة التي تجمع بین أفراد الأسرة 

" اء في مجالات عدیدة في الحیاة أو تحطیمھاالواحدة، بمقدار ما سیكون لھا القوة لتسھیل الأد

  ).452-451:  2008.ت ،شیلي(



    2019صيف  – 3العدد  –السنة الثانية 

 ]200-172ص،ص [عيةقراءة جغرافيّة اجتما: الحراك السياحي والتنمية فيالمملكة العربيّة السعوديةّ
  مجلة مدارات اجتماعية

ISSN : 2661-703X 

 
 

197 
 

إذن فالفرضیة القائلة بان مریض السرطان الذي یتلقى دعم اجتماعي قوي وجید یظھر 

تكیف أحسن في الحیاة مقارنة بمن  یكون مھمش و یتلقى دعم منخفض، ھي فرضیة محققة 

  .في بحثنا ھذا

  : خلاصة

خلال ھذه الدراسة العیادیة توضیح أھمیة وجود من یواسي ویدعم لقد حاولت من 

مریض ویسانده لیستطیع الاستمرار والتكیف أفضل مع متطلبات الحیاة، لأن ھذا الدعم مھما 

كان نوعة ھو بمثابة فتحة مضیئة في وسط جو عاتم بالنسبة للمریض، كما نتمنى إن تعمم 

بحوث جد واسعة في مجال علم النفس، وأن تطبق  ھذه النتیجة التي توصلنا إلیھا من خلال

  .نتائجھا في میادین الصحة، لیصل الفرد المریض إلى تعایش مقبول مع الواقع
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