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 .انجاز هذا العملالحمد لله الذي اعاننا في اداء هذا الواجب ووفقنا في 
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  وعلى رأسهم الدكتورة الراحلة  كما نتقدم بالشكر الى كل اساتذة قسم علم النفس العيادي

 رحمها الله تعالى وأسكنها فسيح جناته. " بودرقة خيرة" 
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علينا أما بعد أهدي هذا العمل المتواضع إلى أمي و أبي 
العزيزين حفظهما الله لي اللذان سهرا وتعبا على تعليمي في 

 .إتمام هذا العمل من قريب أو من بعيد

، فضلال، سندي في الدنيا ولا أحصي لهم وإلى أفراد أسرتي
إلى كل أقاربي و إلى كل الأصدقاء و الأحباب من دون 
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 .يستفيد منه جميع الطلبة المتربصين المقبلين على التخرج
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 الملخص:
جاءت هذه الدراسة بعنوان تشخيص اضطراب الشخصية السيكوباتية لدى الشباب المدمن على      

على الأقراص المهلوسة معرفة إذا كان الشباب المدمن الأقراص المهلوسة، حيث هدفت هذه الدراسة الى 
وذلك بتحديد أبعاد السلوك السيكوباتي، اعتمدنا في  ،لديه أو يعاني من اضطراب الشخصية السيكوباتية

هذه الدراسة على المنهج الوصفي، باستخدام دراسة حالة عن طريق مقابلة نصف موجهة ومقياس 
أفراد مدمنين على  05اضطراب الشخصية السيكوباتية، قمنا بتطبيق هذه الأدوات على عينة متكونة من 

ائج هذه الدراسة الى أن كل الحالات تعاني من اضطراب الشخصية الأقراص المهلوسة )ذكور(، أسفرت نت
السيكوباتية بدرجات متفاوتة كلها بتقدير مرتفع، وبالتالي تحققت فرضية الدراسة التي تنص على أنه  

 يعاني الشباب المدمن على الأقراص المهلوسة من اضطراب الشخصية السيكوباتية.

     This study came under the title of Diagnosing Psychopathic Personality 
Disorder in Young People Addicted to Hallucinogens, Where this study aimed 
to find out if young people addicted to hallucinogenic tablets  suffer from 
disorder psychopathic personality, By identifying the dimensions of 
psychopathic behavior, In this study, we relied on the descriptive approach, 
using a case study by means of a semi-directed interview and the psychopathy 
scale. We applied these tools to a sample of 05 individuals addicted to 
hallucinogenic pills (males), The results of this study revealed that all cases 
suffer from psychopathy to varying degrees, all with a high rating, and thus the 
hypothesis of the study was achieved, which states that young people addicted to 
hallucinogenic tablets suffer from psychopathic personality disorder. 
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 مقدمة:

العديـد مـن التريـرات الحقيقيـة فـي المجتمعـات كلهـا بكـل مجالاتهـا ، الأمـر  الأخيـرةلقد احدثت السـنوات      
، و مـن بـين ت و كـل فـرد قـد أدمـن علـى  ـاهرة مـاالمجتمع يعيشون كل الظواهر التي حـدث إفرادالذي جعل 

 على تعـاطي المخـدرات و الاقـراص المهلوسـة المنتشـرة بكثـرة فـي وسـطنا حيـث يصـبح الإدمانهذه الظواهر 
ا نفسـيا و جسـديا بـل و هـالفرد يستهلك مـادة معينـة أو مخـدر معـين بصـفة مسـتمرة بحيـث يصـبح معتمـدا علي

الـى اببـر نشــوة ممكنـة و هكـذا يتنـاول المـدمن جرعـات مضـاعفه فــي  لالتعـاطي ليصـمـن زيـادات  حفييصـب
عمالـه و واجباتـه علـى القيـام با ألقـدرهوالنفسـي والعقلـي فيخسـر  يضعف الجسـمالزمن وجيز حتى الى درجه 

فــي ايــاب الجرعــة او المــادة للتــي يتناولهــا وفــي حالــه مــا إذا توقــف عــن التنــاول و التعــاطي تظهــر  اليوميــة
 ".الانسحاب أعراضوتدعى "  خطيرةنفسيه وجسميه  أعراضعليه 

حيــث يعــاني الشــخص المــدمن علــى الاقــراص المهلوســة فــي ترييــر مفــاجن فــي نمــ  حياتــه مــع تــدني      
المهلوسـة هـي مجموعـه  فـالأقراص، الأسـبابفي المزاج و الرضب لأتفـه التعليمي والعملي و التقلب  مستواه 
مــع تريــرات كثيــرة فــي الاقــراص حســب كــل مــادة توضــع بــداخلها وهــذا مــا  الكيميائيــةمــن المركبــات  واســعة

المهلوسـة فـي  اصالاقـر معة السيئة التي حصدتها سالتعاطي فضولا و وعلى الرام من  أبثرأنواعيجعلها من 
فــــي الهنـــد والصـــين حيـــث كانــــت  القديمةخاصـــةتمتلـــك تاريخـــا كبيــــرا لـــدى الشـــعوب  الأخيرةإذأنهـــاالســـنوات 

مــن اجــل ااــراض دينيــه او روحيــه ، حيــث  المهلوســةوالنباتــات ذات الخصــائص  الإعشــابمــن  أنواعمختلفــة
 .قد يتعرض المتعاطي الى العديد من الاضطرابات الشخصية

ات فــي عقلــه و تصــرفاته و افكــاره والصــعوبة فــي فالاضــطرابات الشخصــية تــلدي بــالفرد الــى عــدة تريــر      
تكــون بمجموعـة مــن الأنمــاك الســلوكية الثابتـة والتــي يصــاحبها عــادة ،و الآخريندان التفاعــل مــع فقـو  الإدراك 

ســـلوكيات قـــدر مـــن الصـــعوبات علـــى المســـتوى الشخصـــي أو الاجتمـــاعي أو حتـــى المهنـــي، كمـــا تتصـــف ال
المصاحبة لاضطرابات الشخصية بقدر كبير مـن نقـص المرونـة، وتتخلـل هـذه الأنمـاك السـلوكية للعديـد مـن 
ــــى حقيقــــة أن مثــــل هــــذه الســــلوكيات قــــد تكــــون متفقــــة مــــع  ــــى حــــد كبيــــر إل ــــك إل ــــاة، ويرجــــع ذل جوانــــب الحي

الســـلوكيات مهـــارات ، وبالتـــالي يعتبرهـــا الشـــخص المصـــاب ســـلوكيات مناســـبة. وينشـــ  عـــن هـــذه  الأنـــاالأعلى
المحـي ، الأمـر الــذي يتسـبب فـي النهايــة إلـى زيـادة كبيــرة و مسـايرة ايـر سـوية وايــر قابلـة للتـ قلم مــع الوسـ  

 .في التوتر والضر  النفسي وحتى الابتئاب



 مقدمة
 

 ب‌
 

، او اضـــــــطراب ة هـــــــي اضـــــــطراب الشخصـــــــية الســـــــيكوباتيةمـــــــن بـــــــين هـــــــذه الاضـــــــطرابات الشخصـــــــي     
ذا مـا تطرقنـا اليـه فـي الفصـل الثـاني مـن مـذكرتنا، أي شخصـام يظهـر أنمـاك للمجتمع و هـ الشخصيةالمعادية

و التلـــذذ فـــي إيـــذائهم مـــع ان هـــذا الســـلوك يتعـــارض مـــع قواعـــد وســـلوكيات  الآخـــرينمـــن التلاعـــب وانتهـــاك 
، فيصـبح المصـاب قلـي او مـا يسـمى بـالاعتلال النفسـيالمجتمع فالسيكوباتي هو شـخص مصـاب بمـرض ع

 ةع تفشـي الانانيـه فـي ذاتـه والاسـاءعلـى الكـذب وخـداع النـاس مـ والخط والإصـراربالصواب به بعدم المبالاة 
و انتهـــاك القـــوانين مــع ايـــاب تـــام  الأصــولاختـــراق و  ،هلهم ســـواء كـــانوا كبــارا او صـــراروتجــا الآخـــرينالــى 

 .للضمير

ل فـي علــم الــنفس ارهـا حقــمـن هــذا المنطلـق و بنــاء علـى مــا ســبق جـاء اختيارنــا لموضـوع هــذه الدراســة باعتب
لـدى الشـباب المـدمن علـى الاقـراص  الشخصـيةنـوع مـن اضـطراب  دراسـةتـي نحـاول مـن خلالهـا والالعيادي 
ومدمنــه فــي نفــس الوقــت علــى الاقــراص  ةســيكوباتي بالشخصــيةخمــس حــالات مصــابه  دراســةمــع  المهلوســة
 .المهلوسة

عــن نــوع الاضــطراب  أهميتهــاوالتــي تكمــل  الدراســةدنــا الفضــول العلمــي الــى هــذه امــع هــذه المعطيــات ق     
وبنـاءا علــى المـنهج المتخـذ وهــو المـنهج الوصــفي  المهلوسـةلـدى الشــباب المـدمن علـى الاقــراص  الشخصـية

دراســتنا فــي فصــل تمهيــدي الــذي  بــدأنا، قســم نظــري و قســم تطبيقــي و الــى قســمين الدراســةفقــد قســمنا هــذه 
مـع شــر   أهمهاإشكاليهالدراسةبتســاتلاتهاول جملـه مــن العناصـر حيــث تـم فيــه تنـا للدراسـةالعــام  الإطـاريمثـل 
الشخصـــية الســـيكوباتية فـــي فصـــلين  اضـــطرابو ب المـــدمن علـــى الاقـــراص المهلوســـة و الشـــبا للإدمـــانبلــي 

حــالات مــع التعقيــب علــى كــل دراســة مختلفــين مــع تحديــد إجرائــي للمفــاهيم مــع مقيــاس خــاص بدراســة هــذه ال
 لة.ملخص كل حاو 
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 إشكالية الدراسة : -1
يواجــه المجتمــع فــي حياتــه اليوميــة العديــد مــن الظــواهر والمشــابل بــيختلااف مظاهرهــا، مــن بــين هــذه      

ــــاه و هتمــــام الفــــروع  الظــــواهر  ــــاهرة الإنحــــراف، إذ يعتبــــر الإنحــــراف مــــن أبــــرز المواضــــيع التــــي تلفــــت إنتب
ـــ ى إخـــتلااف مجـــالات والمجـــالات البحثيـــة، فـــيختلاف تفســـيره مـــن قبـــل البـــاحثين أو الدارســـين ذلـــك يعـــود إل

ــــر  ــــم الــــنفس يعتب بكــــل هــــو الســــلوكيات والتصــــرفات والتوجهــــات  الانحــــرافتخصصــــهم، فحســــب مجــــال عل
والمعتقدات والأنماك التي تكسـر قواعـد وأعـراف وأخلاقيـات وتوقعـات أي مجتمـع. و ـاهرة الإنحـراف تختلـف 

 ، الإدمان على المخدرات...ب شكالها وأنواعها كيدمان الكحول،الدعارة، السلوك الإنتحاري، الجريمة

هـــم الفئـــة العمريـــة الأبثـــر عرضـــة للإدمـــان نتيجـــة للعديـــد مـــن التريـــرات الكيميائيـــة  المراهقـــون الشـــباب و      
المبكــرة بتنــاول والفيزيائيـة التــي تحــدا فـي الجســم خــلال مرحلـة النمــو، حيــث يقـوم الشــباب خــلال هـذه الســن 

جرعات قوية ومتكررة، ومع تعاطي المخدرات لفتـرات طويلـة يصـبح الإدمـان نمـ  سـلوكي يصـعب الـتخلص 
بدايــة تعــاطي المخــدرات فــي ســن مبكــرة، تــزداد فــرص الوصــول لمرحلــة الإدمــان، وقــد يصــعب كمــا أن  .منــه

 (musto,1991).العلاج إذا وصل الفرد لمرحلة مت خرة من الإدمان

مخــدرات تـــدور معانيــه علـــى كلمـــة خــدر حـــول الســتر، وهـــو مـــا يســتر الجهـــاز العصــبي عـــن نشـــاطه ال     
المعتاد، أما علميـا المخـدرات هـي مـادة كيميائيـة تسـبب النعـاس والنـوم أو ايـاب الـوعي المصـحوب بتسـكين 

وتصـرفاته.  الألم، كما أن هذه المادة تسمم الجهاز العصبي وتجعل الفرد اير قـادر علـى الـتحكم فـي أفعالـه
فالإدمــان علــى المخــدرات هــو التعــاطي المســتمر والمتكــرر لمــادة نفســية أو مــواد نفســية لدرجــة أن المتعــاطي 
يكشـف عــن إنشـراله الشــديد بالتعــاطي، كمـا يكشــف عــن عجـز أو رفــي الإنقطــاع أو تعـديل تعاطيــه وكثيــرا 

ي لدرجــة تصـل إلــى إســتبعاد مـا تظهــر عليـه أعــراض الإنسـحاب، فتصــبح حيـاة المــدمن تحـت ســيطرة التعـاط
أي نشاك أخـر، والمخـدرات لهـا العديـد مـن الأنـواع كالحشـيش، القنـب الهنـدي، الكوكـايين، الهيـروين، الإبـر، 

 الأقراص المهلوسة... ولكل منها إنتشار واسع في المجتمع.

يمـــا فـــي مـــلتمر تـــم تعريفهـــا علم، الأقـــراص المهلوســـة يعتبـــر مـــن أبـــرز أنـــواع المخـــدرات تعاطيـــا وانتشـــارا     
علــى أنهـا مركبــات تـلدي إلــى اضـطراب النشــاك العقلـي، واســترخاء  1966الطـب النفسـي المنعقــد بواشـنطن 

فهـي تعمـل عنـد تعاطيهـا  ،عام وتشوش في تقدير الأمور كما أنها مولدة للأوهـام والقلـق وانفصـام الشخصـية
علـــى زيـــادة إفـــراز مـــادة الســـيروتونين، وعنـــد زيـــادة معـــدلاتها فـــي الـــدما  تحـــدا تريـــرات شـــديدة فـــي عمليـــة 

https://teens.drugabuse.gov/drug-facts
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الإدراك والتفكير، كما تلثر بوضو  على ألية عمل الحواس للإنسـان وتحـدا حالـة مـن الهلوسـة الملحو ـة، 
النفسـية والجسـدية علـى الإنسـان ويمكـن وصـف ومما لا شك فيه أن تعاطي المخدرات له أثـر علـى الصـحة 

 (.2005)النجيبي،المخاطر التي يتعرض لها المتعاطي بالجسيمة. 

تتنوع مخاطر المخـدرات علـى الصـحة الجسـدية لتشـمل معظـم أعضـاء وأجهـزة الجسـم، كتـدمير الجهـاز      
ادة فـــرص الإصـــابة العصـــبي المركـــزي، حيـــث يتســـبب المخـــدر فـــي تثبيطـــه أو تنشـــيطه بصـــورة مبالرـــة، وزيـــ

بالســــكتات الدماايــــة المفاجئــــة، والتــــي تســــبب الوفــــاة فــــي الكثيــــر مــــن الأحيــــان، بالإضــــافة إلــــى فــــرك إفــــراز 
الدوبامين الذي يتحكم في شعور الفرد بالسـعادة، وبالتـالي حـدوا خلـل بـالإدراك والشـعور، وخفقـان القلـب أو 

والإضـــرار بشــــرايين القلـــب، ممــــا يســــبب  بـــ ء معــــدل ضـــرباته، ممــــا يســـبب التعــــرض لنوبــــة قلبيـــة مفاجئــــة،
تصــلبها، وقــد يصــاب المــدمن بضــعف فــي عضــلة القلــب، هــذه جملــة مــن المخــاطر التــي يمكــن أن تحــدق 

 (.2007)مشاقبة،  بالفرد أو الشخص المتعاطي جسديا التي لا تعد ولا تحصى.

قــ  لكثرتهــا وتعــددها، النفســية  للمتعــاطي كــذلك لا يمكــن حصــره فــي عنصــر أو عنصــرين ف الآثــارأمــا      
ومن بين الت ثيرات على الصحة النفسية،  الشعور بالقلق والتوتر والابتئـاب طـوال الوقـت، ممـا يفقـدك القـدرة 

أي قــرار شخصــي أو يتعلــق بالعمــل، والمعانــاة مــن الابتئــاب الشــديد النــاتج عــن الاعتمــاد علــى  اتخــاذعلــى 
ا عـــن الآخـــرين، كـــذلك فقـــدان القـــدرة علـــى التركيـــز، مـــع بـــ ء الاســـتيعاب،  المخـــدر والعزلـــة والانطـــواء بعيـــدم

اه الآخـرين، وضعف الذابرة سـواء علـى المـدى القصـير أو الطويـل، و إلـى الميـل إلـى التصـرف بعدوانيـة تجـ
إلـــى جانـــب العنـــف والتقلبــــات المزاجيـــة الحـــادة. بالإضــــافة إلـــى إمكانيـــة حــــدوا إضـــطرابات علـــى مســــتوى 

 (2002)عامر،شخصية الفرد. 

يعداضــطراب الشخصـــية هـــو أحــد أنـــواع الاضـــطراب العقلــي الـــذي تعـــاني فيــه تصـــرفات وأداء و ـــائف      
اب الشخصــية مشــكلات فــي فهــم المواقـــف ونمــ  تفكيــر ايــر صــحي ومتصــلب. ويعــاني المصــاب باضــطر 

ــــرة ووجــــود حــــدود فــــي العلاقــــات والأنشــــطة  ــــى مشــــكلات كبي والأشــــخاص والتعامــــل معهــــم. ويــــلدي هــــذا إل
الاجتماعيــة والعمـــل والمدرســـة، قـــد لا تــدرك فـــي بعـــي الحـــالات إصــابتك باضـــطراب الشخصـــية نظـــرما لأن 

بـــاللوم علـــى الآخـــرين فـــي التحـــديات التـــي طريقـــة تفكيـــرك وتصـــرفك تبـــدو طبيعيـــة بالنســـبة لـــك. وقـــد تلقـــي 
تواجهك، عادة ما تبدأ اضطرابات الشخصية فـي سـنوات المراهقـة أو بدايـة مرحلـة البلـو . وهنـاك العديـد مـن 

)حلمـــي، أنـــواع الاضـــطرابات الشخصـــية. وقـــد تصـــبح بعـــي الأنـــواع أقـــل ملاحظـــة خـــلال منتصـــف العمـــر. 
2004) 
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الشخصـية نظـرا لأهميتهـا ومـدى انتشـارها الواسـع،  الاضـطراباتعـن تناول العديد من الباحثين مواضيع     
( بعنـوان "أبعـاد القهـر النفسـي  كمنبئـات للشخصـية 2019معتـز محمـد عبيـد  /ومن بين الدراسات دراسة )د

التعــرف علــى أبعــاد القهــر النفســـي  إلــىيكوباتية لــدى عينــة مــن الشــباب الجــامعي" هــدفت هـــذه الدراســة ســال
وأســـفرت نتـــائج شـــخص،  183بمنبئـــات للشخصـــية الســـيكوباتية لـــدى عينـــة مـــن الشـــباب الجـــامعي قوامهـــا 

( بــين درجــات أفــراد 0.01الدراســة عــن وجــود علاقــة ارتباطيــة موجبــة ودالــة إحصــائيام عنــد مســتوى دلالــة )
اير المبررة، وادعاء المعرفة، وأبعاد الدرجـة الكليـة عينة الدراسة على بعد الإجبار على الطاعة، والعصبية 

لمقيــاس الســلوكيات الســيكوباتية، وعــدم وجــود فــروق دالــة إحصــائيام بــين متوســطات درجــات أفــراد العينــة فــي 
إناا(، وأنه يمكـن التنبـل بـدرجات أفـراد  -أبعاد القهر النفسي وأبعاد السلوكيات السيكوباتية وفقا للنوع )ذكور

 .يـــاس القهـــر النفســـي والدرجـــة الكليـــة مـــن خـــلال درجـــاتهم علـــى مقيـــاس الســـلوكيات الســـيكوباتيةالعينـــة لمق
( بعنــوان " طبيعــة الشخصــية الســيكوباتية لــدى مرتكبــي 2018بالإضــافة إلــى دراســة )محمــد حــوال العتبــي،

يهـا شـخص، ومـن أهـم النتـائج المتوصـل إل 129حالات الرش في الامتحان النهائي"، احتوت الدراسـة علـى 
عدم وجود فروق في سمات الشخصية السيكوباتية تبعا لمترير الجنس لـدى عينـة الدراسـة وجـود فـروق دالـة 

( فــي طبيعــة الشخصــية الســيكوباتية تبعــا لمتريــر عــدد مــرات الرــش. ودراســة 0.01إحصــائيا عنــد مســتوى )
ــــدى مرتكبــــي جــــرائم 2015)تقــــوى حســــين محمــــد  ــــل العمــــد ( بعنــــوان "ســــمات الشخصــــية الســــيكوباتية ل القت

وعلاقتها ببعي المتريرات"، حيث توصلت أهم النتائج إلى أنه يتسم مرتكبي جريمـة القتـل العمـد مـن النـزلاء 
السـيكوباتي لــدى مرتكبــي جريمــة  الانحــرافبشخصـية ســيكوباتية مرتفعــة. ولا توجـد فــروق دالــة إحصـائيام فــي 

لمهنــة. ولكــن توجــد فــروق فــي الحالــة الإجتماعيــة القتــل العمــد تبعــام لمتريــر العمــر أو المســتوى التعليمــي و ا
 .لصالح الرير متزوجين، وفي مترير السكن لصالح سكان المناطق الحضرية

لتعدد مخاطر وأثر المخدرات على وجـه العمـوم علـى الصـحة النفسـية والجسـدية والشخصـية للمتعـاطي      
( 2019عبـــد الـــرحيم، أســـمى بقـــال، أصـــبحت المخـــدرات مـــلاذ البـــاحثين والدارســـين، ففـــي دراســـة )خديجـــة 

بعنوان "سمات الشخصية لـدى الشـباب المـدمن علـى المخـدرات فـي المجتمـع الجزائـري". توصـلت إلـى نتـائج 
أهمها أن الشباب المدمن على المخدرات يتميـز بـدرجات مرتفعـة مـن العصـابية، وبـدرجات اقـل مـن الانفتـا  

( بعنــوان 2011لانبسـاطية، ودراسـة )خليفـي محمـد، علـى الخيـرة ويقظـة الضـمير، وبـدرجات منخفضــة مـن ا
"أزمة الهوية عند المراهق المدمن على المخدرات دراسة إبلينيكية لحالتين"، توصـلت إلـى العديـد مـن النتـائج 

إبــراز أبعــاد العلاقــة التــي تــرب  أزمــة الهويــة وتعــاطي المخــدرات كملشــر علــى وجــود أزمــة نفســية  مــن بينهــا 
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( تحـــت عنــوان "إدراك النســق الأســـري 2019ن، بالإضـــافة إلــى دراســة)ميزاب ناصــر،حقيقيــة يعيشــها المــدم
"، (Fat)لـــدى المراهـــق المـــدمن علـــى المخـــدرات دراســـة عياديـــة لحـــالتين باســـتخدام إختبـــار الإدراك الأســـري 

 لمراهق المدمن يدرك نسق أسرته على أنه مضطرب. توصلت الدراسة إلى أن

وعليــه تطرقنــا هــذه الدراســة التــي ســنحاول مــن خلالهــا تشــخيص إضــطراب الشخصــية الســيكوباتية لــدى      
 الشباب المدمن على الأقراص المهلوسة، ومنه تبادر في أذهاننا التساتل التالي:

 هل يعاني مدمن المخدرات من اضطراب الشخصية السيكوباتية؟ ✓

 فرضيات الدراسة : -2
 على الأقراص المهلوسة من اضطراب الشخصية السيكوباتية. يعاني الشباب المدمن ✓

 أهداف الدراسة : -3
 معرفة إذا كان الشباب المدمن على الأقراص المهلوسة لديه اضطراب الشخصية السيكوباتية. ✓
 تحديد أعراض السلوك السيكوباتي عند الشباب المدمن على الأقراص المهلوسة. ✓
الشخصـــية الســيكوباتية عنــد الشـــباب المــدمن علــى الأقـــراص تحديــد الوجــود مـــن عدمــه لإضــطراب  ✓

 المهلوسة.
 تحديد أبعد السلوك السيكوباتي عند الشباب المدمن على الأقراص المهلوسة. ✓

 أهمية الدراسة : -4
 معرفة السلوك السيكوباتي وفهم فئة المدمنين على الأقراص المهلوسة. ✓
 التعرف على أبعاد السلوك السيكوباتي ✓
 من النتائج المتحصل عليها من خلال الدراسة. الإستفادة ✓
تقــديم إقتراحــات مــن أجــل الــتخلص مــن إنتشــار الإضــطراب الســيكوباتي عنــد الشــباب المــدمن علــى  ✓

 الأقراص المهلوسة.
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 المفاهيم الأساسية للدراسة : -5

 التعريف الإجرائي للإدمان :  -5-1
هو تعود الفرد على تعاطي مواد كيميائية مخـدرة بصـورة مسـتمرة ومتكـررة بكميـات متفاوتـة، ممـا يجعلـه      

 ملتزما بها حيث يصعب عليه التخلي أو الإنقطاع.

 التعريف الإجرائي للباحث للأقراص المهلوسة :-5-2
هـــي حبـــوب وعقـــاقير يتعاطاهـــا الشـــاب المـــدمن برـــرض النشـــوة، ســـواء كانـــت طبيـــة مصـــنعة صـــيدلانيا      

 بحبوب الأعصاب إلى اير ذلك، أو مصنعة لررض مخدر كحبوب الإبستازي.

 التعريف الإجرائي لاضطراب الشخصية السيكوباتية :-5-3
هـــي الدرجـــة التـــي سيتحصـــل عليهـــا الشـــاب المـــدمن مـــن عينـــة الدراســـة علـــى ضـــوء مقيـــاس إضـــطراب      

 الشخصية السيكوباتية المعد لهذه الدراسة.

 الدراسات السابقة : -6
( بعنــــوان "ســــمات الشخصــــية لــــدى الشــــباب 2019دراســــة )خديجــــة عبــــد الــــرحيم، أســــمى بقــــال،  -1      

المجتمــع الجزائــري"، هــدفت الدراسـة إلــى معرفــة سـمات الشخصــية لــدى الشــباب المـدمن علــى المخــدرات فـي 
( شــابا مــدمنا علــى المخــدرات 50المــدمن علــى المخــدرات فــي المجتمــع الجزائــري، بلــر عــدد عينــة الدراســة )

بمختلف أصنافها من الخاضعين للعـلاج فـي مصـلحة مكافحـة الإدمـان بالملسسـة الاستشـفائية المتخصصـة 
العقليــة ســيدي الشــحمي بولايــة وهــران، توصــلت الدراســة إلــى جملــة مــن النتــائج أهمهــا يتميــز فــي الأمــراض 

الشــباب المــدمن علــى المخــدرات بــدرجات مرتفعــة مــن العصــابية، وبــدرجات اقــل مــن الانفتــا  علــى الخيــرة 
 ويقظة الضمير، وبدرجات منخفضة من الانبساطية.

أزمة الهوية عند المراهق المـدمن علـى المخـدرات دراسـة ( بعنوان "2011ودراسة )خليفي محمد،  -2      
الأهـــداف التــي تســعى إليهـــا هــذه الدراســة  الكشـــف عــن الارتبــاك الموجـــود بــين المـــادة  إبلينيكيــة لحــالتين"، 

المخدرة و شخصية المدمن. و زالة الستار عـن حقيقـة معانـاة الشـاب المـدمن مـن خـلال الكشـف عـن معاشـه 
وضـــعيته داخـــل المجتمـــع و حالـــة الضـــياع التـــي يعيشها.أيضـــا الإحاطـــة بمشـــكل  النفســـي المقلـــق مـــن جـــراء

هــللاء المــدمنين فــي كــل أبعــاده الشخصــية و الاجتماعيــة بمــا ييســر لنــا إمكانيــة تجــاوز المقاربــة الإبلينيكيــة 



الإطار العام للدراسة                                          الفصل الأول :                              
 

9 
 

المحصــورة و التــي تعتمــد علــى قولبــة الظــواهر انطلاقــا مــن معــايير كميــة و إحصــائية و تــدخل بالتــالي فــي 
اقي مــع الواقــع المعــاش. بالإضــافة إلــى أن تنــاول المخــدرات جعلــت أفــراد العينــة المدروســة تطــر  ســلال تنــ

هـام لا يجـد لـه إجابـات و هــو مـن أنـا؟ و مـاذا أريــد أن أبـون؟. و تتمثـل أهميـة هــذه الدراسـة فـي إبـراز أبعــاد 
 ية حقيقية يعيشها المدمن.العلاقة التي ترب  أزمة الهوية وتعاطي المخدرات كملشر على وجود أزمة نفس

( تحـــت عنــــوان "إدراك النســـق الأســــري لـــدى المراهــــق المـــدمن علــــى 2019دراســـة)ميزاب ناصــــر، -3     
"، مــن خــلال هــذه الدراســة حــاولوا (Fat)المخــدرات دراســة عياديــة لحــالتين باســتخدام إختبــار الإدراك الأســري 

المخــدرات و كيفيــة إدرابــه لهــذا النســق ، و مــن فهــم النســق الأســري الــذي ينتمــي إليــه المراهــق المــدمن علــى 
 أجــل ذلــك قمنــا بيتبــاع المــنهج العيــادي الــذي يقــوم علــى دراســة حالــة و باســتخدام إختبــار الإدراك الأســري 

FAT  الذي تم تطبيقه على مراهقين مـدمنين علـى المخـدرات فـي طـور العـلاج فـي المركـز الوسـيطي لعـلاج
التوصــل إلـى نتيجـة مفادهـا أن المراهـق المــدمن يـدرك نسـق أسـرته علـى أنــه الإدمانـات لولايـة البـويرة ، و تـم 

 مضطرب.

( تحـت عنـوان " دراســة دوافـع وانعكاسـات الإدمـان علـى المخــدرات  2020دراسـة ) مـريم صـويلح،  -4    
الأبثــر رواجــا فــي وســ  الشــباب الجزائــري"، الهــدف مــن هــذه الدراســة هــو الكشــف عــن دوافــع الإدمــان عنــد 

الجزائــري وكــذا نتائجــه ســواءا علــى المــدى القريــب أو البعيــد مــن خــلال دراســة ميدانيــة اشــملت علــى  الشــباب
شـخص، وتوصـلوا فـي هـذه الدراسـة إلـى أن  100عدد من المدمنين )ذكور و ناا( قدر عدد أفـراد العينـة بــ 

ة الأولــى لتليــه أبثــر أنــواع المخــدرات اســتعمالا مــن طــرف الشــباب الجزائــري هــو الكيــف )الحشــيش( بالدرجــ 
 الأقراص المهلوسة.

( بعنــــــوان "أبعــــــاد القهــــــر النفســــــي  كمنبئــــــات للشخصــــــية 2019معتــــــز محمــــــد عبيــــــد  /دراســـــة )د -5     
التعــرف علــى أبعــاد القهــر النفســـي  إلــىلــدى عينــة مــن الشــباب الجــامعي" هــدفت هـــذه الدراســة  الســيكوباتية

وأســـفرت نتـــائج شـــخص،  183جـــامعي قوامهـــا بمنبئـــات للشخصـــية الســـيكوباتية لـــدى عينـــة مـــن الشـــباب ال
( بــين درجــات أفــراد 0.01الدراســة عــن وجــود علاقــة ارتباطيــة موجبــة ودالــة إحصــائيام عنــد مســتوى دلالــة )

عينة الدراسة على بعد الإجبار على الطاعة، والعصبية اير المبررة، وادعاء المعرفة، وأبعاد الدرجـة الكليـة 
وعــدم وجــود فــروق دالــة إحصــائيام بــين متوســطات درجــات أفــراد العينــة فــي لمقيــاس الســلوكيات الســيكوباتية، 

إناا(، وأنه يمكـن التنبـل بـدرجات أفـراد  -أبعاد القهر النفسي وأبعاد السلوكيات السيكوباتية وفقا للنوع )ذكور
 .العينة لمقياس القهر النفسي والدرجة الكلية من خلال درجاتهم على مقياس السلوكيات السيكوباتية
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 التعقيب على الدراسات السابقة : -6-1
 من حيث الهدف: ❖

التعـرف  إلـىالباحثون في هته الدراسات من حيـث الهـدف المبترـى الوصـول اليـه، حيـث هـدفت  اختلف     
زالـة السـتار عـن حقيقـة اعلى سمات الشخصية لدى الشباب المدمن على المخدرات فـي المجتمـع الجزائـري، 

لال الكشــف عــن معاشــه النفســي المقلــق مــن جــراء وضــعيته داخــل المجتمــع و معانــاة الشــاب المــدمن مــن خــ
فهـــم النســـق الأســـري الـــذي ينتمـــي إليـــه المراهـــق المـــدمن علـــى  إلـــىحالـــة الضـــياع التـــي يعيشـــها، بالإضـــافة 

المخدرات و كيفية إدرابه لهذا النسق، والكشف عن دوافع الإدمان عند الشباب الجزائري وكذا نتائجـه سـواءا 
ــــد، بالإضــــافة علــــى ا ــــات للشخصــــية  إلــــىلمــــدى القريــــب أو البعي التعــــرف علــــى أبعــــاد القهــــر النفســــي كمنبئ

 .السيكوباتية لدى عينة من الشباب الجامعي

 من حيث العينة: ❖

بعـــي الدراســات علـــى  أجريــتاختلفــت عينــة الدراســـات الســابقة حســـب خصوصــية كـــل دراســة، حيـــث      
دراســة علـى عينـة مــن  إلـىالمجتمـع الجزائـري بشــكل عـام ودراسـة اخــرى علـى المـدمنين المــراهقين بالإضـافة 

 .الشباب الجامعي في حين اقتصرت دراستنا على عينة من الشباب المدمن على الاقراص المهلوسة

 من حيث المنهج: ❖

، علـى المـنهج العيـادي، امـا دراسـة )2019يـزاب )(، ودراسـة م2011اعتمدت كل مـن دراسـة خليفـي )     
(، تـــم الاعتمـــاد فـــي دراســـتهم علـــى المـــنهج الوصـــفي، بينمـــا دراســـة 2019( ودراســـة معتـــز )2020مـــريم )
 .( اعتمدت في دراستها على المنهج الوصفي التحليلي2019خديجة )

 من حيث النتائج : ❖

أهـــدافها ومـــن أهـــم النتـــائج المتوصـــل إليهـــا ان أبثـــر أنـــواع  بـــاختلافنتـــائج الدراســـات الســـابقة  اختلفـــت     
المخـــدرات اســـتعمالا مـــن طـــرف الشـــباب الجزائـــري هـــو الكيـــف )الحشـــيش( بالدرجـــة الأولـــى لتليـــه الأقـــراص 

( تم التوصل الى نتيجة مفادها أن المراهق المـدمن يـدرك نسـق أسـرته 2019المهلوسة، وفي دراسة ميزاب )
ــــز الشــــباب المــــدمن علــــى المخــــدرات بــــدرجات مرتفعــــة مــــن علــــى أنــــه مضــــطرب، بالإضــــاف ة إلــــى انــــه يتمي

العصــابية، وبــدرجات اقــل مــن الانفتــا  علــى الخيــرة ويقظــة الضــمير، وبــدرجات منخفضــة مــن الانبســاطية، 
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( التي ركزت علـى اضـطراب الشخصـية السـيكوباتية توصـلت الـى بعـي 2019بالإضافة الى دراسة عبيد )
( بـين درجـات أفـراد 0.01علاقة ارتباطية موجبة ودالة إحصائيام عنـد مسـتوى دلالـة ) النتائج من بينها وجود

عينة الدراسة على بعد الإجبار على الطاعة، والعصبية اير المبررة، وادعاء المعرفة، وأبعاد الدرجـة الكليـة 
اد العينــة فــي لمقيــاس الســلوكيات الســيكوباتية، وعــدم وجــود فــروق دالــة إحصــائيام بــين متوســطات درجــات أفــر 

 . )إناا -أبعاد القهر النفسي وأبعاد السلوكيات السيكوباتية وفقا للنوع )ذكور
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 تمهيد:
بكــل 9الادمــان9امـن افرادهــا و اســتقرارها وهـو9مشــكلة كبيـرة التــي تهــدد9تعـاني مــن9ان كـل المجتمعــات     

بشــكل عــام يكــون عــن طريــق اســتهلاك مــادة 9بــلرة الظــواهر الاجتماعيــة والنفســية، فالادمــان9انواعــه ، فهــو
ـــنفس و ايـــاب الضـــمير اثنـــاء  معينـــة محظـــورة ايـــر قانونيـــة فيـــلدي بصـــاحبه الـــى فقـــدان الســـيطرة علـــى ال

تـــه و هـــذا المفعـــول مـــع خســـارة المكانـــة الاجتماعيـــة للفـــرد وســـ  مجتمعـــه مـــع تـــدهور صـــحته و فقـــدان و يف
 .و المجتمع الأسرةبدوافع عديدة مما يهدد استقرار 
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 تعريف الإدمان : -1

 : morelتعريف الإدمان حسب  -1-1
ـــــى أمـــــور مختلفـــــة نفســـــية وســـــلوكية،  Addictionيســـــتخدم مفهـــــوم الإدمـــــان       ـــــى التبعيـــــة إل ـــــدليل عل للت

وســـمحت التعريفـــات المقدمـــة حـــول المفـــاهيم المرتبطــــة  ،التســـوق، الطعـــام، الجـــنس، العمـــل.. بالمخـــدرات،
بالمخدرات لتسلي  الضوء على الاختلافات بين هذه المفاهيم ولكن أيضا أوجـه التشـابه بينهـا. فعنـد الحـديث 
عــن الاعتمــاد أو هــوس الســموم، فينــه يــتم معالجــة فكــرة تنــاول المنتجــات المحظــورة، أمــا عنــد تنــاول مفهــوم 

يتســع أبثــر ليشــمل مجــالات أخــرى لــيس بالضــرورة مجــال تنــاول المــواد المخــدرة كمــا الإدمــان فــان المجــال 
اشــرنا إليــه. ثــم أن مفهــوم هــوس الســموم لا يميــز بــين مــا هــو تبعيــة بدنيــة وتبعيــة أو اعتمــاد نفســي، وهــو مــا 

أوسـع يدخلنا في مفهوم التبعية والذي يندرج بشكل واسع ضمن الإدمـان والـذي يشـمله. وعليـه، فـين الإدمـان 
نطاقا من هوس السموم والتبعية كونه يشمل كل الأسباب الكامنـة وراء سـلوك تنـاول المخـدرات النفسـية منهـا 

 (.Morel, 2002)واجتماعي. ي والاجتماعية: فهو ذو بعد بيونفس

 : kalantتعريف الإدمان حسب  -1-2
اســتخدم مصــطلح الإدمــان فــي اللرــة الإنجليزيــة اليوميــة والقانونيــة قبــل وقــت طويــل مــن تطبيقــه علــى      

مشابل المخدرات. في القرن السادس عشر، تم استخدامه لتحديـد حالـة الالتـزام القـانوني أو التنـازل كعبوديـة 
ة أو العـادة فـي الحـالتين، يعنـي خادم لسيد( أو بشكل مجاز، يتم التنازل عنه بشكل اعتيادي لبعي الممارسـ

فــي بدايــة القــرن العشــرين، تــم اســتخدامه بشــكل أبثــر تحديــدا لحالــة التخلــي عــن  ۔ضــمنيا فقــدان حريــة العمــل
الاستخدام المفرك المعتاد للدواء، وتم وصف الشخص الذي قام بالتخلي عـن اسـتخدام العقـاقير ب نـه مـدمن. 

ت يعنــي ممارســة تعــاطي المخــدرات التــي لــم يســتطع المســتخدم ومــن المعــاني الأصــلية، كــان إدمــان المخــدرا
التوقف طوعا عنها، واعتبر فقدان السيطرة على الشرب سمة أساسية لإدمان الكحـول. وقـد تـم التركيـز علـى 
الدرجـــة التـــي ســــيطر فيهـــا تعـــاطي المخــــدرات علـــى حيـــاة الشــــخص، فـــي أشـــكال مثــــل الانشـــرال المســــتمر 

ه، وعـــدم القـــدرة علـــى التوقـــف عـــن اســـتخدامه حتـــى عنـــدما تكـــون الآثـــار بالحصـــول علـــى الـــدواء واســـتخدام
 (Kalant, 2001)الضارة ضرورية أو مستحسنة بشدة للقيام بذلك 
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 للإدمان: O.M.S تعريف منظمة الصحة العالمية  -1-3
تعرف الإدمان ب نه:"مجموعة من الظواهر النفسية والمعرفيـة والسـلوكية التـي تتطـور بعـد تكـرار تعـاطي      

المخدرات وتتضمن رابـة قويـة فـي الحصـول علـى المخـدر، وهنـا يواجـه الفـرد صـعوبة علـى التعـاطي ويسـر 
أبثـر مـن أي نشـاك  خـر  على الاستمرار فيه بالرام من الأذى المتواصـل ويعطـي الأولويـة لتعـاطي المخـدر

 .(1992)عبد المنعم الحنفي. وأبثر من التزاماته الشخصية ويصبح هنالك زيادة في التحمل". 

 تعريف الدكتور جواد فطاير:  -1-4
، وقد ألإدمانييعرف الإدمان على أنه "رابة مرضية جامحة )ولعة( من الإنسان نحو الموضوع       

عا ماديا كالمواد المخدرة والخمر والحبوب والسجائر وايرها، وقد موضو  ألإدمانييكون هذا الموضوع 
وهنا نشير إلى مس لة وتر والتيليفون المحمول الأنترنت،يكون حدثا كالقمار والجنس والحب والعمل والكمبي

 (2001)فطاير، الرابة المرضية على أنها رابة قهرية.

 تعريف المخدرات : -2

 يس :تعريف المخدرات حسب عيسى  -2-1
المخــدرات هـــي كـــل مـــا يشـــوش العقـــل أو الحـــواس بـــالتخيلات، أو هـــي كـــل مـــادة طبيعيـــة أو كيميائيـــة       

مستحضـــرة تحتـــوي علـــى عناصـــر منشـــطة أو منبهـــة أو مســـكنة أو مهلوســـة، تـــلثر علـــى الجهـــاز العصـــبي 
 (2009)عيسی پس، ية وعاطفية وادرابية، وتلدي إلى حالة من التعود عليها . نالمركزي ولها ت ثيرات جسما

 تعريف المخدرات حسب محمد الهويش : -2-2
كما تعرف المخدرات ب نها كل مـا يشـوش العقـل أو يثبطـه أو يخـدره ويريـر فـي تفكيـر وشخصـية الفـرد،      

وهنــاك  فــرق بــين التعــود والإدمــان، فالاعتيــاد مرحلــة تــلدي إلــى الإدمــان، وهــي حالــة تشــوق لتعــاطي عقــار 
جـــود رابـــة قهريـــة لـــدى المتعـــود بالتمـــادي والاعتيـــاد، والتعـــود هـــو أول خطـــوة نحـــو معـــين، ومنخصائصـــه و 

الإدمـان. أمــا الإدمــان فهــو الاعتمــاد علــى المــادة المخـدرة اعتمــادا تامــا نفســيا وجســديا بحيــث تصــبح الحاجــة 
 (2016)يوسف بن محمد الهويش، إليها حاجة ملحة قهرية، بل تفوق لديه أهمية الم بل والمشرب. 
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 التعريف القانوني للمخدرات : -2-3
المخدرات مجموعة من المواد تسبب الإدمان وتسمم الجهاز العصبي ويحظر تداولها أو زراعتها أو      

صنعها إلا لأاراض يحددها القانون، ولا تستعمل إلا بواسطة رخصة، وتتمثل في الأفيون ومشتقاته، 
، ولكن لا تصنف الخمر والمهدئات والمنومات ضمن الحشيش وعقاقير الهلوسة والكوكايين والمنشطات

 (1982)عادل الدمرداش، المخدرات على الرام من أضرارها وقابليتها لإحداا الإدمان. 

 تعريف الإدمان على المخدرات:  -3
تعرف هيئة الصحة العالمية الإدمان على أنه:" نفسية و أحيانا عضوية تنتج عن تفاعل الكائن الحي      

مع العقار، وتشمل دائما الرابة الملحة في تعاطي العقار بصورة متصلة أو دورية للشعور ب ثاره النفسية 
 (1996) ميخائيل، أو لتجنب الآثار مزعجة.

 ن على المخدرات: النظريات المفسرة للإدما -4
 من بينها : الأهمهناك العديد من النظريات المفسرة للإدمان على المخدرات نذكر      

 النظريات البيولوجية : -4-1
تعتبر النظريات البيولوجية مـن أولـى النظريـات التـي حاولـت تفسـير التعـاطي الضـخم والمنـتظم انطلاقـا      

محــور الأعمــال المصــممة لاختبــار  الإنســانيةمــن ميكانيزمــات بيوكيميائيــة أو فيسيولوجية.وشــكلت الدراســات 
النظريات الجنية ذات الصلة بالإدمان لدى بني البشر، لأنـه إذا كـان إذا كـان للجينـات ت ثيرهـا فـي الإدمـان  
فين أولئك الذين لديهم جزء من المادة الوراثية الخاصة بهم التـي توارثوهـا عـن متعـاطين  فـين هـذا المـوروا 

حالة وتلك الظروف التي كـان عليهـا أبـاتهم، ويـرى الباحـث )أمـارك(  مـن سيصل إليهم وسيعانون من تلك ال
خــلال قيامــه بــيجراء دراســات تفصــيلية موســعة علـــى المجتمــع الســويدي، أن هنــاك عنصــرا وراثيــا أســـرايا ذا 
الصـلة بالإدمـان الكحـولي. وقـام هــذا الباحـث بحسـاب إمكانيـة إدمـان المســكرات بـين الإخـوة المعـروف بــ نهم 

(، وبـين الآبـاء 9-0%(، وبـين الأخـوات )مـن 21مـدمنين، فكانـت نسـبتهم فـي الإصـابة بالإدمـان ) من  باء
 (2009)عيسی پس، %(. 02%(، وبين الأمهات )26)

وقــد قامــت التقنيــات البيولوجيــة الجزئيــة بعــزل وتحديــد الجينــات التــي قــد تثيــر الرهبــة للإدمــان، إذ مــن      
أمين " الملكسدة و " الردد اللمفاوية" هـي الملشـرات البيوكيماويـة للميـول الممكن أن تكون أنزيمات " المونو 
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الكحـــول والعقـــاقير المخـــدرة الأخـــرى إلـــى ترييـــرات فـــي طبيعـــة الـــدما   وتســـببوالرابـــات الملديـــة للإدمـــان، 
وتركيبتــه و لــى أمــراض مزمنــة تصــيبه،ذلك أن بمجــرد رتيتــه أو شــمه يمكــن أن يثيــر الــدوائر الكهربائيــة فــي 

 (.robinson.D. 1976)دما  والتي تترير نتيجة لسوء استخدام العقار. ال

 وفي هذا المجال قام طلبة كلية الطب بجامعة "بيل" بدراسة خلصت نتائجها ب ن بروتين" دلتا فوي      

ب" يثيــر أدمرــة الفئـــران وجيناتهــا التـــي تعــزز اللهفـــة لتعــاطي الكوكــايين، وعنـــدما تحــدا هـــذه العمليــة لبنـــي 
يساعد على تفسير الإدمان على الكوكايين والـذي يصـعب علينـا تحديـده ومعرفتـه. وهنـاك  أمرر ، فهذا البش

مجموعـــة مـــن العـــادات ومـــن أمثلتهـــا: عـــادة التســـوق المرضـــي، والإدمـــان الجنســـي، وتجاهـــل الأوامـــر التـــي 
ر الســليم والعقلانــي تتفاعـل وبصــورة سـلبية مــع القــدرة علـى اتخــاذ القـرارات، ومــن ضــمنها القـدرة علــى الاختيـا

لاســتخدام العقــاقير وعواقبهــا. ويعــاني المتعــاطين المــدمنون مــن الشــره والقلــق الــدائم، ويمكــن التخفيــف منــه 
مسـتحبة للـدما  ومراـوب فيهـا، أي أن الفـرد  ت ثيراتـهبشراب  خر أو بعقار  خر أو بسلوكات أخـرى، فتكـون 
واسـتعمال أي مخـدر  خـر أو القيـام بسـلوكات إدمانيـة يشعر بالسـعادة ويخـف القلـق لديـه، فالشـراب الكحـولي 

مثـل : لعــب القمــار، التسـوق، ممارســة الجــنس، أو تجاهــل المحظـورات، فكلهــا تزيــد مـن اللــذة أو تخفــف مــن 
 (.1999)الباز، الألم، وعادة ما يقول مدمنوا ب نهم يستعملونه لكي يشعرون دائما ب نهم طبيعيون لا اير. 

 -بــ ن النمــوذج الجينــي، يمكــن أن يقــدم تفســيرا أبثــر انتظامــا مــن التفســير الاجتمــاعيويلاحـ  مــابليرن      
الثقـــافي، إذ يقـــول:" علــــى كـــل الأحـــوال ســــيكون أحفـــاد وحفيــــدات المتعـــاطين للكحـــول بصــــرف النظـــر عــــن 
مشــاركتهم فـــي تعــاطي الخمـــر نتيجـــة لقــرابتهم لأولئـــك المـــدمنين، وبصــرف النظـــر عـــن الكثيــر مـــن العوامـــل 

الكامنة في معظم التفسيرات الاجتماعية والثقافيـة، واعتمـادا علـى القـوانين والمبـادي الجينيـة الأساسـية  البيئية
 سيكون هللاء المصابون واير المصابين من السلالة نفسها. 

ويشـــعر الباحـــث أنـــه فـــي الوقـــت الـــذي يـــتم فيـــه تفســـير الفـــروق بـــين الجنســـين فـــي حالـــة الإدمـــان علـــى      
فقا لأدوار الجنسين وللملثرات الثقافيـة الأخـرى التـي لهـا ميـزة كبيـرة لا مجـال للشـك فيهـا، المسكرات، وذلك و 

فينــه ينبرــي صـــيااة مــوقفين ذي صـــلة وثيقــة بموضـــوع حــدوا تلـــك الحالــة التـــي يتفــوق فيهـــا الــذكور علـــى 
الجنسـين  إن الوراثي(. ونستطيع أن نذكر بالتحديـد حـالتي الارتبـاك الجنسـي )أي الإدمانالإناا )من ناحية 

لهمــا صـــلة وثيقـــة بالحالــة الوراثيـــة(، والمحدوديـــة الجنســية )أي أن النســـبة العليـــا للحالــة الوراثيـــة تكـــون لـــدى 
 (.1999)الباز، الذكور أببر(. 
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ومن أهم الدراسات أو المحـاولات الجـادة التـي أثبتـت دور وفاعليـة العوامـل البيولوجيـة فـي اتجـاه الأفـراد      
اطي الكحــول هــي محاولــة القيــام بدارســة الأطفــال الــذين تبــنهم أســر بديلــة، لأن كــل طفــل نحــو الإدمــان وتعــ

ســيعيش فــي  ــل الظــروف البيئيــة التــي وفرتهــا لــه كــل أســرة باســتثناء الــراب  الجينــي. فالتشــابه الأبيــد للطفــل 
عوامـــل جينيـــة مـــع بيولوجيـــات والديـــه الحقيقيـــين، يمكـــن الركـــون إليهـــا واعتمادهـــا كـــراب  جينـــي أو باعتبارهـــا 

موروثة. ولكن مثـل هـذا التصـميم النظـري قـد تـم تنفيـذه عمليـا بواسـطة الفتـرة الزمنيـة التـي عاشـها الطفـل مـع 
 الأطفــالوالديـه الأصــليين قبـل فتــرة التبنــي، وبواسـطة السياســات التــي تتبعهـا وكــالات التبنــي، وبمـدى معرفــة 

 لدى الوالدين الأصليين. والوالدين اللذين سيتبنونهم بوجود حالة إدمان كحولي 

وكشـفت دراســة رائـدة فــي مجــال التبنـي عــن عـدم وجــود فــرق ذا دلالـة إحصــائية بـين ســلوكيات الإدمــان      
مــدمنين، وبـــين أولئــك الوالــدين الأصــليين الـــذين لا  الأصــليينالكحــولي لابــاء المتبنــين والــذين كـــان أبــاتهم 

ن الدراسـة الحديثـة التـي قـام بهـا "اـودون" وجماعتـه تشـكك يتعاطون الكحـول أو يتعاطونهـا بنسـبة قليلـة. ولكـ
فــي هــذه النتيجــة، ونســتنتج بــ ن شــدة وحــدة الإدمــان الكحــولي لــدى أبنــائهم بصــرف النظــر عمــا إذا كــانوا قــد 

)البـاز، ا عن والد مدمن، أو تربوا عند والدين  خرين أو تـم تبنـيهم مباشـرة عنـد ولادتهـم مـن قبـل  خـرين. لو نش
1999.) 

وما يمكن قوله عن هذه النظرية هو أن العوامل الجينية بمفردها لايمكن الاعتماد عليها في تفسير      
نشوء الإدمان وتطوره و ساءة استعمال المواد المخدرة، فهناك عوامل أخرى تدخل هي أيضا في تشكيل 

ته وتدعى بالعوامل النفسية واتجاه الأفراد نحو التعاطي منها ماهو متعلق بالفرد أو بالشخص المتعاطي ذا
أو السيكولوجية، ومنها ما هو متعلق بالبيئة الاجتماعية للشخص المتعاطي ومن ضمنها الديناميات 

 الأسرية، وسلسلة القيم الثقافية، وضروطات الحياة اليومية. 

 نظرية التحليل النفسي: -4-2
، يتمثـــل الأســـاس الأول فــــي أساســــينتقـــوم ســـيكولوجية الإدمــــان حســـب نظريـــة التحليــــل النفســـي علـــى      

صــراعات نفســية تعــود إلــى الحاجــة إلــى الأمــن، والحاجــة إلــى إثبــات الــذات والحاجــة إلــى الإشــباع الجنســي 
 الأســاسالنرجســي. وعليــه،ففي حالــة فشــل الفــرد فــي حــل تلــك الصــراعات  فينــه يلجــ  إلــى التعــاطي. ويتمثــل 

نظريــة  ــاهرة الإدمــان فـي ضــوء الاضــطرابات التــي يتعــرض الثـاني فــي الآثــار الكيميائيــة للمخـدر. وتفســر ال
ــــه المبكــــرة، والتــــي لا تتجــــاوز الســــنوات الــــثلاا أو  ــــعلهــــا الفــــرد فــــي طفولت  أيضــــاالأولى،بمــــا تفســــرها  الأرب

باضطرابات العلاقات الحبية في مرحلة الطفولة المبكرة بين المدمن ووالديـه، والتـي تتضـمن ثنائيـة العاطفـة، 
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ية للوالد في الوقت ذاته، هذه العلاقة المزدوجـة تسـق  وتنقـل علـى المخـدر، وعنـدما يصـبح أي الحب والكراه
الــذي كــان سـابقا يمثــل الخطــر والحــب معــا. وتــرى هــذه النظريــة  الأصــليالمخـدر رمــز رمــزا لموضــوع الحــب 

ه، فيجـد فـي أن المدمن يلج  إلى التعاطي من اجل طلب التـوازن بينـه وبـين الواقـع الـذي لايكـاد أن يتعثـر فيـ
 (1986)العفيفي،المخدر سندا له يساعده في حف  ذلك التوازن. 

ويــرب  كثيــر مــن مليــدي نظريــة التحليــل النفســي حالــة الإدمــان الكحــولي مــع التركيــز الجنســي الفمــوي،      
 -وهــي بــالطبع اللهفــة الجنســية -ون إلــى اســتخدام العقــاقير مــن أجــل تحقيــق لهفــتهم الفمويــةل فالمــدمنون يلجــ

الحاجـة الماســة للشــعور بـالأمن وتنبثــق الكمبــات الفمويــة والإحباطـات مــن الأطــر الأسـرية البائســة علــى حــد و 
 (1986)العفيفي،تعبير هللاء المنظرين. 

 النظرية السلوكية: -4-3
لتنـــاول المـــواد المخـــدرة، علـــى القـــوانين  الإنســـانتعتمـــد النظريـــة الســـلوكية فـــي تفســـيرها ألســـباب لجـــوء      

الأساسية لنظرية التعلم التي العالم الروسي الفسيولوجي )بافلوف( فهذه المدرسـة تلكـد أن كـل سـلوك يصـدر 
 .سلوك قديم متعلم من قبل إلا، ما هو الإنسانمن 

الـت همومـه، حينهـا "يحدا لمتعاطي المخدرات، انه تعلم بواسطة سـلوكه، انـه لمـا تعـاطى مـادة مخـدرة ز     
يتعلم أن زوال الهم مـرتب  ب خـذ جرعـة مـن هـذه المـواد، وهكـذا يسـتمر فـي المراحـل المقبلـة مـن حياتـه يصـل 

 (1986)العفيفي،إلى إدمانها " 

ـــتعلم، جـــزءا أو دعمـــا لتنـــاول المـــواد الاســـتعمالالأخيريعتبـــر الإحســـاس الـــذي يعقـــب       ، حســـب نظريـــة ال
 الامتنــاع، ومــع اســتمرار التعــاطي، يــتعلم الشــخص تنــاول المــادة لتخفــيي  ثــار المخــدرة فــي المــرات التاليــة

 .المزعجة

يــتعلم الإنســان تعــاطي المــواد المخــدرة ويســتمر فــي ذلــك أن النتــائج الســلبية لتعــاطي العقــاقير تحــدا فــي     
 (1982.)عادل الدمرداش،الحال

علـى المخـدرات هـو سـلوك مكتسـب مـن البيئـة  في الأخيـر يتبـين أن النظريـة السـلوكية تـرى ان الإدمـان     
 المحيطة بالشخص المدمن وعبر مراحل متباعدة من حياته.
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 النظرية المعرفية: -4-4
العقليــة المعرفيــة فــي دراســة الشخصــية و هــرت  الأســاليبعلــى اســتخدام  1960بــدا الت بيــد منــذ عــام      

عديدة لإستخالص أبعاد الشخصية من الفروق الشخصية المتضمنة في العمليـات المعرفيـة، ولهـذا  محاولات
أضحى العلماء يلكدون على محتوى تفكير الفرد وما يفكر به، بل على أسـلوب تفكيـرهم وكيفيـة حـدوا هـذا 

 (.2005)اانم، محمد التفكير 

النفسـي للكـائن  الاضـطرابترتكز هذه النظرية إذا على الدور الكبير الذي يلعبه التفكير أو المعتقـد فـي      
 .البشري 

فالعنصــر المعرفــي حســب هــذه النظريــة يعتبــر العامــل الوســي  فــي ترجمــة الحــوادا الخارجيــة وخلــق رد      
ة للمنبهــات الصــادرة عــن الــنفس أو عــن الداخليــ التــ ويلاتالنفســي تســببه  فالاضــطرابفعــل انفعــالي، علــى 

 .المحي  الخارجي

 أوبالابتئــاب  ارب بعــدة طــرق، قــد يصــاب بــالقلق رويعبــر الفــرد حســب أنصــار هــذه النظريــة عــن الضــ     
 وقد يتعاطى المخدرات.

وتبقــى  الإدمــانالتــي تــلدي إلــى  الأوليــة( إلــى أن الدينامكيــة المعرفيــة 1988وبشــير" الــيس" و خــرون )     
" تضـــاف إليهـــا ثالثـــة نمـــاذج نظريـــة أخـــرى تعـــزز الســـلوك للإحبـــاكهـــي "التحمـــل المـــنخفي رار لـــى اســـتمع
وتبقيـــه وهـــي كنمـــوذج للتعامـــل مـــع المواقـــف الصـــعبة، الكحـــولي يعـــادل فقـــدان قيمـــة الـــذات أخيـــرا  دمـــانيلإأ

 (1992) الحجار، .نموذج الحاجة إلى اإلثارة

، الإدمــاني دور تعـديل المــزاج فــي ســلوك تعــاطي المخــدرات أو لــيمكن نفــلا بمـا انــه وحســب "ليــز" و"فرانــز" 
، فهــم يــرون أن بعــي المخــدرات زاجفالمــدمنون يملكــون معتقــدات قويــة حــول قــدرة المخــدر علــى تعــديل المــ

 (.2009)قماز،بالقوة.  والإحساس، وأخرى تمنح الطاقة الاسترخاءتخفت الضجر، وأخرى تساعد على 

( تطـــوير نمـــوذج لفهـــم وعـــالج تعـــاطي 1993ولقـــد حـــاول أصـــحاب النظريـــة المعرفيـــة "بـــاك" و خـــرون )     
أجود سياقات معرفية خاصة بسـلوك تعـاطي المخـدرات وهـي معتقـدات  الأخيرالمخدرات، حيث يفترض هذا 

ل بعــي الأفــراد ومعتقــدات لإلباحــة حيــث يقبــ والألــمالتوقــع، معتقــدات متعلقــة بالتوجيــه للتخفيــف مــن التــوتر 
، اســـتنادا لهـــذا النمـــوذج علـــى تعـــاطي المخـــدرات نتيجـــة لتعرضـــهم لـــبعي المميـــزات الاســـتعدادالـــذين لـــديهم 

( اســـم وضـــعية  1985المنشـــطة، وهـــي عبـــارة عـــن ملشـــرات معرفيـــة أو ضـــروطات معرفيـــة أطلـــق علهـــا )
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ة وتزيــــد مــــن خطــــر الخطــــر العــــالي، التــــي تعــــرف علــــى أنهــــا "بــــل وضــــعية تهــــدد قــــدرة الفــــرد علــــى المراقبــــ
 (.2005)اانم، محمد "الانتكاس

علــى المــدمنين، العــلاج ج المعرفــي، هــذا النــوع مــن عــلابــاك" منــذ بدايــة مراحــل تطــوير الطبــق العــالم"      
إلـــى تنظـــيم وقـــت المرضـــى، كســـر  العـــلاجوأدمجـــت فيـــه تقنيـــات ســـلوكية ومعرفيـــة، ويهـــدف هـــذا النـــوع مـــن 

التـي تـرتب  بتعـاطي المخـدرات وتعزيـز كـف البحـث عـن المخـدرات  شـياءوالأمابنوالأالرواب  بـين المتعـاطين 
 (2006)صادقي فاطمة،بين الرابة الملحة والقلق. الارتباكوتصحيح التشوهات المعرفية إلى جانب كسر 

 نظرية السمات: -4-5
ترى هذه النظرية ب ن الأشـخاص المـدمنين يمتلكـون سـمات وخصـائص شخصـية معينـة تـدفع بهـم نحـو      

الإدمــان، وهنــاك محــاولات عديــدة أجريــت مــن أجــل تحديــد ســمات شخصــية المــدمن وفقــا لأنمــاك الشخصــية 
اســـات وميزاتهـــا، فقـــد حـــدد بلـــين بعضـــا مـــن ســـمات الشخصـــية المدمنـــة، والتـــي جـــرت العـــادة ذكرهـــا فـــي الدر 

والبحوا الخاصة بتعاطي الكحول، وتتمثل هذه الميزات والخصـائص فـي: حالـة الكمبـة، حـب الاخـتلاك مـع 
 الآخرين، ومشاعر والوضاعة، والمختلطة باتجاهات السمو والفزع، والاعتمادية على الرير. 

ضـة والمرحلـة طفـلا بـدا مـن مرحلـة الرو  1034وهناك تقرير حديث يصف دراسة كندية قامـت بمتابعـة      
التمهيدية، واستمرت لمدة عشر سـنوات  لتقيـيم سـماتهم الشخصـية وقياسـها، فـذكرت الدراسـة ان بعضـهم بـدأ 

 بالتدخين فالكحول ثم المخدرات الأخرى. 

والتــــي أجريــــت علــــى  1955وتوصــــلت الدراســــة التــــي قــــام بهــــا الباحثــــان " جيــــرارد وكورنتســــكي" ســــنة      
يروين، إلى أن هللاء الشباب قد تعرضوا إلـى سـوء تكيـف سـيكولوجي حـاد وحـاد المراهقين المدمنين على اله

جـــدا، ووصـــفا المجتمـــع البحثـــي ب نـــه مجتمـــع مصـــاب بحـــالات مـــن الإحبـــاك المصـــحوبة بمشـــاعر مملـــوءة 
ــــر بالعبثيــــة واللاجــــدوى"، وبالفشــــل والانتكــــاس، ويعــــاني الجــــزء  ــــة أو علنيــــة الأبب منهم مــــن شــــيزوفرينيا مبدئي

 (.2005)اانم، محمد ن أن االبيتهم يتصفون بيشكاليات في هويتهم وكينونتهم. صريحة، وتبي

مــايمكن قولــه عــن هــذه النظريــة هــو أنــه لا يوجــد دليــل قــاطع يــدل علــى بنــاء شخصــية معينــة للإدمــان،      
وأن الدراســات التجريبيــة عــاجزة علــى تمييــز خصــائص شخصــية محــددة للمــدمنين. وشخصــية المــدمن االبــا 

 دم لوصف الأفراد اير الناضجين والاعتماديين والقهريين والأشخاص الذين يحبطون بسهولة. ما تستخ
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وهذا ما جاء على لسان الباحث "أورفورد" وكما هو الحال في العديد من البحوا التي أجريت على      
لمتعلقة بالعلاقة عبارة نعثر عليها في أدبيات البحوا ا لأيةالإدمان حيث يقول:" يمكننا أن نجد بالنسبة 

بين الإدمان الكحولي وبين الشخصية  نتيجة مناقضة لها في دراسة أخرى" إذن ليس من المدهش ولا 
المثير أن تصبح العديد من سمات وخصائص السكارى الشخصية" والمتميزة" أقل أهمية مع استعمال 

والمنتظمة  المنضبطةلدراسات اختبارات مقننة للشخصية الذاتية. وفي مراجعة قام بها الباحث "سيم" ل
استنتج قائلا:"لم تظهر أية نتائج معتمدة تشير إلى أن المدمنين للكحوليات كمجموعة يمكن تمييزها عن 

 (1998)الحجار،المجموعات الأخرى من الناس". 

 نظرية التعلم: -4-6
حاولـــت نظريـــة الـــتعلم أن تفســـر أســـباب لجـــوء بعـــي النـــاس إلـــى الإدمـــان علـــى الخمـــور،فيرى بعـــي      

معينــة مــن المثيــرات، أو أســلوب للتقليــل مــن  لأنــواعالمنظــرين أن تنــاول الخمــور  مــاهو إلا انعكــاس شــرطي 
ن علـى المواقـف اضطراباتهم وقلقهم ومخاوفهم، ووفقا لمبـدأ اللـذة تـلمن مثـل هـذه النظريـات بـ ن النـاس يقبلـو 

المفرحة واللذيذة، ويتمردون علـى الشـيء المحـزن والمـللم أو المواقـف التـي تثيـر التـوتر والضـر ، فالفرضـية 
ارتبــاك بــين مثيــر واســتجابة  إنمــا تتطلــب  لأيلنظريــة التعزيــز التعليميــة، هــي أن العمليــة التعليمــة  الأساســية

يـلدي إلـى التقليـل مـن  لأنـهوميلر" ب ن الخمـر هـو المعـزز  بالت بيد وجود نوع من المكافمت. ويقتر  "دولارد 
الخـــوف والصـــراع والقلـــق، فـــي حـــين يعتقـــد "بانـــدورا" أن تنـــاول الخمـــر بصـــورة مفرطـــة  إنمـــا يـــتم مـــن خـــلال 
التعزيز الإيجـابي النـاجم عـن المثـب  المركـزي والعناصـر المخـدرة للكحـول، فـالأفراد الـذين يكـررون اسـتعماله 

لضروطات البيئية، هم الذين سيكونون أبثر عرضة للإقبال علـى تنـاول المخـدرات وبشـكل نتيجة لتعرضهم ل
بة لهــم ذات قيمــة تعزيزيــة ســبالن المخــدراتأبثــر مــن أولئــك الــذين يتعرضــون لضــروطات أقــل، والــذين تعتبــر 

 (.1982)الدمراش،ضعيفة ومتدنية. 
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 أنواع المخدرات:   -5

 :(natural drugs) المخدرات الطبيعية  -5-1

 (: cannabis sativaالقنب الهندي )  -5-1-1
طويلــة متفرعــة ومشرشــرة  أوراقــهأمتــار،  5متــر إلــى  1يمتــاز نبــات القنــب بالرائحــة الشــديدة، طولــه مــن      

ولامعــة، وهــو أحــادي الجــنس أي هنــاك شــجيرات ذكريــة وأخــرى أنثويــة، وتتميــز الأنثويــة ب نهــا ذات اــلاف 
 اسـتخدامهالمزهـرة عـن طريـق قشـطه، ويـتم  القمـمهري نحمل فروع أبثـر، ويجمـع الحشـيش مـن منتظم لونه ز 

بالتدخين أو يشرب ممزوجة مع المواد العطريـة كالبرتقـال ويـلثر بـالتهبي  أو التنشـي  علـى الجهـاز العصـبي 
(2008  ,Ma'ayah). 

 ,2019)وقد نالت الحشيش النصيب الأببر في تـداولها وانتشـارها بـين الأشـخاص المتعـاطيين وايـرهم      
AL-Muttalga) 

 (:opiumالخشخاش ) -5-1-2
سم، أوراقه طويلـة ناعمـة، وخضـراء ذات عنـق 115سم إلى 70وهو مصدر الأفيون إذ يبلر طوله من      

ه والتي تصبح ذات لون بني مجرد ملامسـتها للهـواء، ولـه  ثـار فضي، يتم إستخدام العصارة المستخلصة من
نفســية مــدمرة تفــوق بكثيــر التــي تنــتج عــن الحشــيش، حيــث إن مــادة المخــدر التــي يحتــوي عليهــا تــلدي إلــى 

 (Al-machaqba ;2012)إعتماد جسماني شديد عليه 

 (: khatالقات ) -5-1-3
 نظرالاسـتخدامهمك فريقيـا والصـومال، وزرع علـى نطـاق واسـع فـي الـيمن  نالـدافيزرع القات في المنـا       

(. وتحتوي القات على مواد مخدرة لها ت ثير منش  في البدايـة، ولكنـه ينتهـي Al-Hajj,  2016الواسع له )
بحالة من الهبوك في و ائف الجهـاز العصـبي، وهـذا مـا أبدتـه دراسـة أوليـة للقـات للبرفسـور محمـد التجـاني 

ات عنــد مضــره فــي الــدقائق الأولــى لفــتح الشــهية بســبب قــب النفســي فــي الســودان، إذ تســبب الالطــ ملســس
 .(Al-mahi,2001)للشهية  وانخفاضالسكر في الدم، بعقبه هبوك سريع  انخفاض
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 (: Cocaالكوكا ) -5-1-4
مــا يكــون علــى شــكل مســحوق أبــيي  عادتــاوهــو مــن أقــوى العقــاقير المنشــطة ذات الأصــل الطبيعــي،      

أو الإصفرار بسـبب الشـوائب التـي يحتـوي عليهـا بهـدف زيـادة وزنـه،  يللبياللون عندما يكون نقية أو مائل 
 (Boustani, 2003)ويتم تعطيه عن طريق الشم أو الحقن 

 ومـــن أبثـــر الأعـــراض التـــي تـــ تي مصـــاحبة للكوكـــايين تخيـــل المتعـــاطي بوجـــود حشـــرات تزحـــف تحـــت     
فــي تعاطيــه ستتســبب فــي تــدهور صــحته وشخصــيته وعقلــه  الاســتمرارالجلــد، ممــا دفعــه للهــرش بقــوة، ومــع 

 .(patricia J ;1991)وفكره وقدراته الذهنية 

 (: chimical drugsالمخدرات الصناعية ) -5-2
هــي مجموعــة مــن العقــاقير التــي يــتم تصــنيعها فيالمعامــل، مكونــة مــن مــزيج كيميــائي ونبــاتي وتتصــف      

 بخطورتها وتركيزها، وتسبب الإدمان علها وهي: 

 (:Morphineالمورفين ) -5-2-1
لــدى متعاطيــه، وقــد  واعتماديــةأشــير إلــى المــورفين فــي كثيــر مــن الدراســات علــى أنــه الأبثــر فاعليــة       

 . (Obeid, 2013)ستخدم على نطاق واسع في مجال الطب التخدير العمليات الكبرى والصررى ا

 (:Heroeinالهيروين ) -5-2-2
مـــن المـــورفين،  والأقـــوى أدرك الأطبـــاء مخـــاطر الهيـــروين الكبيـــرة، حتـــى أنـــه وصـــف بالأشـــد، والأســـرع      

 .(Al-ma’aytah ;2008)وبناء على ذلك تم حظر إستخدامه في معظم دول العالم 

عنـد  طلبـاأضـعاف فيعـد الأبثـر  10كما أن تعاطي الهيـروين يتسـبب بالإدمـان أسـرع مـن المـورفين ب      
 .(chepesiuk,1999)المدمنين 

 :(Codeine) الكودائيين -5-2-3
م مـن الأفيـون الطبيعـي، 1836اشتق الاسم مـن اليونانيـة كوديـا اي )راس الخشـخاش(، تـم عزلهـا عـام      

كبديل للمورفين، ومن مسمياته مينيـل مـورفين، وهـو مـن أبثـر الأدويـة المسـتخدمة  واستخدامهويتم تصنيعية 
ل، ومســكنات واســع فــي عــلاج الســعابشــكل مشــروع فــي المجــال الطبــي فــي العــالم، و يســتخدم علــى مجــال 

وتهريــة مــن المســائلات  تجنبـالام، كمـا أن عقــار الكــودائين أدرج تحــت مسـميات كثيــرة )مســميات تجاريــة( الآ



 الإدمان على المخدرات                                                الفصل الثاني :                  
 

25 
 

القانونية حول ماهية الدواء خصوصا إذا كان يحتوي على مواد مخـدرة تنـدرج ضـمن المـواد الطبيـة المحرمـة 
 .(alboustani,2003)دولية 

 : (Amphetamines) المخدرات التخليقية -5-3
وهــي مجموعــة مــن العقــاقير التــي تــلثر علــى الإنســان كتــ ثير المخــدرات، ولكنهــا صــنعت مــن مركبــات      

 بيميائية لا تعود لأصل نباتي، ومن أهما:

 :: (Stimulants) المنشطات -5-3-1
، ويقلــــل مــــن الشــــعور بالتعــــب والإجهــــاد، والانتعــــاشيســــبب هــــذا النــــوع مــــن العقــــاقير شــــعورا بالإبهــــاج      

، والكوكـايين، وهـذه المجموعـة (Arfetamines) الذهنية كالأمفيتامينات انخفاضالاضطراباتبالإضافة إلى 
لا تصنف بـالخطيرة مقارنـة مـع الأنـواع الأخـرى،  الانسحابإدمان عالية بالرام من أن أعراض  احتماليةلها 

ـــــوع مـــــ الانســـــحابوتتبلـــــور أعـــــراض  ـــــابن التعـــــب فـــــي ن ـــــوك المـــــزاج  والابتئ -AL)الملقـــــت، والشـــــعور بهب
mashagba,2012). 

 (: Hallucinogenicsالمهلوسات ) -5-3-2
وهــي مجموعــة العقــاقير التــي تــلثر علــى الجهــاز العصــبي المركــزي، تــلدي إلــى إحــداا تقلبــات مزاجيــة      

-Al ,2008)لـدى المتعـاطي فتحـدا ترييـرات نفسـية تتـراو  بـين الشـعور بالابتئـاب الشـديد أو النشـوة والمـر  
Maayah.) 

( حمـي اللسـبرجيك المسـتخرج مـن ايـار فطـر L S Dهلوسـة عقـار )ملومـن أشـهر العقـاقير المسـببة ا     
 (.Ashmawy, 1993)الجودر 

 

 ( :Depressantsالمهدئات ) -5-3-3
. اســـتخدمت لعــلاج الأرق والصــداع والتــوتر، ولكــن أدى ســـوء والاســترخاءوهــي عقــاقير تســبب الهــدوء      

مــع مركبــات أخــرى ككحــول أو عقــاقير اخــرى  اســتخدامهاإلــى الإدمــان عليهــا وهــي عــادة مــا يــتم  اســتخدامها
 (.Al-mashaqha ,2012)بهدف زيادة ت ثيرها 

استخدمت المهدئات على نطاق واسع في المجتمـع الأردنـي كوسـيلة للهـروب مـن الضـروطات الحياتيـة      
مهدئـة، والمادية التي يعاني منها، حيث يتخلص من مشابله وهمومه في نهاية اليـوم ب خـذ احـدل العقـاقير ال
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 والاسـترخاءوالتي قد تكون متبوعـة بـالكحول أو بعـي العقـاقير أو المخـدرات التـي تسـاهم فـي زيـادة التـ ثير، 
 (Emaaran&Qaraishi , 2018)من وجهة نظرهم 

 (: Sedativeالمسكنات ) -5-3-4
التـــــــي  والآلامتتمثـــــــل فـــــــي بـــــــدائل المـــــــورفين والتـــــــي تماثلـــــــه فـــــــي التـــــــ ثير لتهدئـــــــة الهيجـــــــان العصـــــــبي     

ـــــدين(،  ـــــل )البيئ ـــــالحقن مث ـــــع أو ب ـــــق البل يعـــــاني منهـــــا المرضـــــي بشـــــكل عـــــام، وهـــــي تعطـــــى إمـــــا عـــــن طري
وبعضـــــها يســـــتخدم فـــــي عـــــلاج الإدمـــــان ولكـــــن أســـــين اســـــتخدامها مثـــــل )المبثـــــادون(،   وبعضـــــها مســـــكن 

 (AL-Asfar ,2004)أسين استخدامه مثل )السوسيجون(  لالام

 :(Sleeping tabletsالمنومات ) -5-3-5
الجانبية في سوء استخدامها والتسبب في الإدمان، كمـا أبـد العلمـاء فـي الولايـات المتحـدة  الآثارتمثلت      

أضــــعاف الأشــــخاص الــــذين لا يتناولونهــــا  الانتحاريــــةالأمريكيــــة أن العقــــاقير المنومــــة تتســــبب فــــي الأفكــــار 
(2006 Welsh. Brandlon.) 

ن تــ ثير العقــاقير المنومــة يعــادل مفعــول المــورفين والأفيــون، وهــي البربيــوترات وتصــنع علــى شــكل  شــ     
ببسولات أو أقراص، تسبب النوم أو النعاس لدى الشـخص المتعـاطي، وتلخـذ علـى شـكل دواء ضـد الصـرع 

 .(Smash,2014)  والأرق والقلق 

 الأقراص المهلوسة: -5-4

 ة:لمحة عن الأقراص المهلوس -5-4-1

تلك المواد  ابتشافمنذ القدم، وتشكل المواد المهلوسة حالة خاصة عند الإنسان، فقد تم      
فــي العديــد مــن النباتــات فــي مختلــف قــارات العــالم، واســتخدمتها جميــع الحضــارات فــي أشــياء 
متعددة، منها ما يتعلق بشفاء وعلاج الأمراض، ومنها ما يتم استخدامه الإيحاء الناس بوجـود 
القــوى الخارقــة، واســتخدمها بعــي الــديانات حــول العــالم، كجــزء مــن الطقــوس التعبديــة، حتــى 

المواد المهلوسة لعلاج بعـي الأمـراض  استخدامصلنا إلى العصر الحديث، الذي  هر فيه و 
 .(al-mahi,2001).كمخدر يجلب المتعة والسعادة والانسجام واستخدامهاالنفسية، 
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 أنواع الأقراص المهلوسة: -5-4-2
 LSDة أشـهرها وهـي عقـار الحبوب أو الأقراص المهلوسة تتربع على العديد من الأنواع والتسميات المختلف

الأبثـــر انتشـــارا، وقـــد تعتقـــد أنـــه الوحيـــد مـــن نوعـــه القـــادر علـــى إحـــداا اضـــطراب فـــي المـــ  والتســـبب فـــي 
هـلاوس، ولكــن علـي العكــس هنــاك أنـواع أخــرى ربمــا أبثـر منــه تـ ثير وقــوة تســبب الإدمـان وأصــبحت تنتشــر 

عـلاج  تحتـاج إلـى برنـامج متخصـص فـيبشدة، بعضها يتم تصنيعه معمليا والآخر يسـتخرج مـن الطبيعـة، و 
 ومنه أنواع الأقراص المهلوسة تتوزع على النحو التالي: .للتخلص منها الإدمان

 الحبوب المهلوسة: -5-4-2-1

 :(LSD)عقار  -5-4-2-1-1
 .أشهر وأخطر المواد المهلوسة التي تترك ت ثير سلبي على الم  والجهاز العصبي ✓
 .يتم استخراجه من حمي الليسرجيك المشتق من فطر ينمو على حبوب الجاودار الشبيهة بالقمح ✓
 .في صورة مادة شفافة عديمة اللون والرائحة، وأحيانا في شكل أقراص LSD ي تي ✓
 .يتم استخدامه من خلال البلع، أو شربه في صورة سائل، وأحيانا عن طريق امتصاصه ✓
 (chepesiuk,1999) .النشاف، النقاك، الأصفر الناعمالاسم الشائع حمي  ✓

 :بسيلوسبين  -5-4-2-1-2
 .يستخرج من أحد أنواع الفطر الموجودة في المناطق الاستوائية بالولايات المتحدة والمكسيك ✓
 .يتم تجفيفه وطحنه و ضافته إلي الشاي ✓
 .يطلق عليه الفطر السحري والدخان ✓

 :بيوط –ميسالين  -5-4-2-1-3
 .يستخرج الميسالين من نبات البيوك وهو أحد أنواع الصبار ✓
يــتم تجفيفـــه وطحنــه للحصـــول علـــى البــودرة لاستنشـــاقها أو فــي صـــورة أقـــراص، أو نقعــه فـــي المـــاء  ✓

 .والحصول على السائل، وأحيانا يتم إضافته إلى الشاي
 (Smash,2014) .الأزرار، الصبار، والميك  الاسم الشائع للميسالين هو ✓

 

 

https://altaafi.com/%D8%B9%D9%84%D8%A7%D8%AC-%D8%A7%D9%84%D8%A7%D8%AF%D9%85%D8%A7%D9%86-%D9%85%D9%86-%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%AE%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%AA/
https://altaafi.com/%D8%B9%D9%84%D8%A7%D8%AC-%D8%A7%D9%84%D8%A7%D8%AF%D9%85%D8%A7%D9%86-%D9%85%D9%86-%D8%A7%D9%84%D9%85%D8%AE%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%AA/
https://www.verywellmind.com/types-of-psychedelic-drug-22073
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 :(DMT)ال  -5-4-2-1-4
 .ويعد اختصارا لمادة ثنائي ميثيل تريبتامين أنواع حبوب الهلوسة هو أحد ✓
 .من نبات الأياواسكا الموجودة في الأمازون حبوب الفيل الأزرق  DMT تستخرج مادة ال ✓
 .يمكن تناوله بشكل طبيعي من خلال اليه وشربه كالشاي وأحيانا يتم تصنيعه معمليا ✓
 .ت تي في شكل مسحوق أبيي بلوري  ✓
 .يتم تناولها من خلال إضافتها إلى الشاي أو استنشاقها ✓
 (.Welsh. Brandlon 2006) .الاسم الشائع لها هو ديميتري، هواسكا، أيا ✓

 :(MBOME-251)ال  -5-4-2-1-5
 .أحد أنواع المواد المهلوسة والتي تشتق من عائلة الفينثيالين ✓
 .، ولكن أقوى بكثيرMDMA وال LSD يتم تصنيعها معمليا وتشبه في خواصها كلا من ✓
الســيروتونين فـــي تــم اســتخدامه فـــي البدايــة فــي الدراســـات والأبحــاا العمليـــة لتحديــد وجــود هرمـــون  ✓

 (AL-mshaqba,2012).الم 

 الحبوب الفصامية: -5-4-2-2

 : (PCP) -فينثيدلين -5-4-2-2-1
 .اسمه العلمي فينول خماسي الكلور وتم استخدامه طبيا في التخدير قبل العمليات الجراحية ✓
 .تم منع استخدامه بعد ذلك لآثاره الجانبية الخطيرة ✓
 ي تي في صورة أقراص والكبسولات ✓
 (2004)اباري،.هو حبوب السلام ابار الملائكة PCP الاسم الشائع لحبوب ✓

 الكيتامين:  -5-4-2-2-2
للإنســـان وقـــد عـــرف كمخـــدر يســـتخدم فـــي العمليـــات الجراحيـــة  1962عـــام  الكيتـــامين تـــم ابتشـــاف ✓

 .والحيوان
 .في بعي الأحيان يستخدم في تهدئة الأسود والحيوانات الشرسة أثناء تدريبهم في السيرك ✓
 .يحدا الكيتامين ت ثير مهب  للجهاز العصبي وهلاوس سمعية وبصرية تظهر على المتعاطي ✓

https://altaafi.com/%D8%AD%D8%A8%D9%88%D8%A8-%D8%A7%D9%84%D9%81%D9%8A%D9%84-%D8%A7%D9%84%D8%A3%D8%B2%D8%B1%D9%82/
https://altaafi.com/%D8%A7%D9%84%D9%83%D9%8A%D8%AA%D8%A7%D9%85%D9%8A%D9%86/
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وقـد يـ تي  يتم تناوله في أالب الأحيان كمسحوق يتم استنشاقه أو ي تي في صورة حبوب يـتم بلعهـا، ✓
 .في صورة سائلة يتم حقنها

)محمـــد أحمـــد مشـــاقبة.  .اقتـــرن ذكـــره بحـــوادا الااتصـــاب لقدرتـــه علـــي تخـــدير وشـــل حركـــة الضـــحايا ✓
2007 .) 

 : (DXM) -ديكستروميثورفان -5-4-2-2-3
 .تم استخدام ديكستروميثورفان طبيا لعلاج السعال ونزلات البرد ✓
 .ي تي في صورة أقراص، شراب، أو كبسولات ✓
 (.1999)الدهاري، .الاسم الشائع له هو الروبو ✓

 نبات السالفيا ديفنينوروم:  -5-4-2-2-4
 .هو أحد النباتات المسببة للهلوسة والتي تم زراعتها في المكسيك وأمريكا الجنوبية ✓
يـــتم تنـــاول نبـــات الســـالفيا مـــن خـــلال مضـــر الأوراق، أو فـــي صـــورة ســـائلة، وأحيانـــا يـــتم تـــدخينها أو  ✓

 (AL-muttalqa,2019).استنشاقها

 مراحل الإدمان على المخدرات: -6
مـن المتعـارف عليــه أن حالـة الإدمــان لا تقـع مـن مجــرد تعـاطي المخــدر للمـرة الأولـى، بــل لابـد لهــا      

للتعـاطي كـذلك  الاشـتياقالنفسي مـرورا إلـى فتـرة  الاعتمادمن التعود أو  ءاأن تمر على عدة مراحل إبتدا
الجســمي  بالاعتمــادة والشــعور بالراحــة وبــذلك يــلدي كــل هــذا إلــى نشــوء بمــا يعــرف مرحلــة النشــوة المحققــ

الذي يعتبر أشد صور الإدمان وأبثرها مقاومة العلاج، هذا مـن جهـة ومـن جهـة أخـرى يعـد أقربهـا أيضـا 
 في حالات التوقف )العودة للإدمان(. ومن هذه المراحل: للانتكاسة

 لتحمل(:مرحلة ما قبل الإدمان )مرحلة ا -6-1
يكون بداية بالتعـاطي التجريـدي وهـو الأبثـر مـن تعـاطي المخـدر، ومـن ثـم يحـدا بتعـاطي جرعـات      

 زائدة ليحصل على الت ثير المراوب فيه.
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 مرحلة الإنذار بالإدمان )مرحلة التعود(: -6-2
نفسـي وعـدم  اعتمـادوذلـك برـرض خفـي التـوتر وحـدوا  بانتظـامحيث يتعود الفرد تعـاطي المخـدر      

 القدرة على إيقاف التعاطي.

 مرحلة الإدمان )مرحلة الاعتماد(: -6-3
 24بحيــث يصــبح المتعـــاطي يجــد صــعوبة فـــي التوقــف عــن تعـــاطي مخــدر معــين لمـــدة تزيــد عـــن      

 (. 2007)محمد أحمد مشاقبة. الفيزيولوجي.  بالاعتمادساعة وهذا لحدوا مايسمى 

 أسباب الإدمان على المخدرات: -7
 توجد العديد من الأسباب نلخصها في الاتي:     

 أسباب اجتماعية: -7-1
 نذكر منها:      
 المشابل، الهموم....  ✓
 مخالطة، مجالسة ومصاحبة رفقاء السوء وذوي السوابق. ✓
 الجهل، انخفاض المستويين العلمي والتعليمي. ✓
 نقص الرقابة العائلية أو تشددها. ✓
 منزل والوطن.السفر، السهر والابتعاد عن ال ✓
 أحد أفراد العائلة يساهم في انتقال العدوى  إلى بقية الأفراد. إدمان ✓
 (.2009)سعدى، وجود عصابات مختصة تعمل على الترويج للمخدرات. ✓

 أسباب اقتصادية وبيئية:  -7-2
 تتمثل في:
 بثرة أو قلة الأموال. ✓
 طبيعة البيئة والمحي  المعاش فيها. ✓
 والوراثية والمكتسبة.العوامل البيولوجية  ✓
 (2000)مجدي أحمد عبد الله، العنف الجسدي والجنسي. ✓
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 أسباب دينية ونفسية: -7-3
 نلخصها في الآتي:

 بالله. والإيمانضعف الزارع الديني  ✓
 والضعف النفسي. الاضطراب ✓
 الاعتقاد والظن على أن تناول المخدرات يزيد من النشاك والقدرة الجنسية وتحسين المزاج. ✓
 الشعور بالوحدة والفرا . ✓
 مرحلة المراهقة والبلو . ✓
 .(1982)عادل الدمراش،الهروب من الواقع المعاش.  ✓

 أسباب أخرى: -7-4
 تتمثل في: 

 حب المرامرة، الاطلاع والتجربة. ✓
 الاعتقاد على أنها رمز للقوة والرجولة وللتباهي. ✓
 ت بين الدول.تواطل بعي الدول والكيانات في عملية تهريب وانتقال المخدرا ✓
 التطور العلمي والتكنولوجي من خلال انتشار الفضائيات ووسائل الاتصال والتواصل الاجتماعي. ✓

 خصائص الإدمان على المخدرات: -8
 من أهم خصائص الإدمان بصفة عامة نذكر:

 الرابة الملحة في الاستمرار بتعاطي عقـار مـا، أو مجموعـة عقـاقير أيـام كانـت الوسـيلة، ومهمـا كـان ✓
 الثمن.

زيادة الجرعة بصورة تصاعدية نظرام لتعود الجسم على العقـار وعـدم ابتفائـه بالجرعـة السـابقة، ايـر  ✓
 جرعةٍ ثابتة. أن بعي المدمنين يظلون محافظين على

 حصول الحاجة النفسية، وأحينام العضوية لتناول العقار. تبعية نفسية و أحيانا جسدية ✓
 لكل عقار في حالة تناوله، كما في حالة الانقطاع عنه فج ةم. هور أعراض نفسية وجسدية مميزة  ✓
حـــدوا  ثـــار اجتماعيـــة ضـــارة ســـواء بالنســـبة للفـــرد المـــدمن، أوالبيئـــة التـــي يعـــيش فيهـــا، واالبـــام فـــي  ✓

 المجتمع ككل.
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إن الإدمان على تناول المخدرات  اهرة انتشرت على مر الزمن والعصور، وفي العديد من      
رية على اختلاف أنظمتها السياسية، والاقتصادية والاجتماعية، حتى أصبحت مشكلة ذات المجتمعات البش

ت ثيرات متعددة، لم تقتصر المباشرة منها واير المباشرة في وقتنا الراهن على الفرد )متناولها( فحسب، بل 
 (.2004)الرشيدي، امتد ت ثيرها إلى المجتمع.

 سمات الشخصية المدمنة على المخدرات: -9
السـلبية التـي  الآثـار(إلى هناك بعي الدراسـات التـي أجريـت مـن أجـل معرفـة  1991توصل ''شاين'' )     

  .على الشخصية المحذراتتخلـفها 

 الأعــراضالمــدمنين تتعلــق بطبيعــة شخصــياتهم والتــي تعــاني مــن زملــة  مشــكلاتإن أبثــر مــن نصــف      
والعجـز عــن  الآخـرت والعجــز عـن التوجيـه السـوي مــع متشـابكة ومتماسـكة منهـا القلــق وانخفـاض تقـدير الـذا

  .التواصل وايرها من الصفات

المتمـــردين فــي عيــادات عـــالج  الأبنــاءعلــى عينـــة مــن  Cheer(1999كمــا أجريــت دراســة ''شـــير'' )     
ـــاهات الفــرد نحــو ذاتــه وســلوكه الجنســي  20عــددهم  الإدمــان  وعلاقتــهمتعاطيــا، اهتمــت الدراســة بتحديــد اتجـ

لـــديهم إحســـاس بالدونيـــة كمـــا يقضـــون  للمحـــذراتالمتعـــاطين  الأبنـــاءبالتعـــاطي وأ هـــرت نتـــائج الدراســـة أن 
  .الإيدزب مراض  للإصابةمعظم أوقاتهم في السلوك الجنسي وفي التعاطي وأنهم معرضون 

ة بريــر والقلــق لــدى المــدمنين مقارنــ الابتئــاب(ارتفــاع نســبة  1999كمــا وجــدت ''فهمــي ماجــدة طــه'' )     
 (2002)اباري، .المدمنين

والـذكاء وقـد وجـدت فـروق بـين مـدمني الهيـروين  الإدمـان(العالقـة بـين  1992تناولت أبو شـهبة هنـاء )     
  .وبين اير المدمنين في نسبة الذكاء اللفظي والعملية والكلية لصالح اير المدمنين

 الإحسـاس(اهتمـت باستكشـاف عالقـة al et chalmers..… 1991أمـا دراسـة ''تشـالمز'' و خـرون.)      
بالرضــا والطمــو   الإحســاسواســتخدمت مقيــاس يهــدف لقيــاس  المحــذرةبالرضــا عــن الــذات والتعــاطي للمــواد 
 357عتامدية والمجـارات والخضـوع وذلـك علـى عينـة قوامهـا والإالاندفاعيةفي الحياة ومقاييس أخرى لقياس 

لمـوارد أقـل رضـا ولـديهم اتجاهـات سـلبية نحـو ذواتهـم وأبثـر تجريبية في مقابل أخـرى وأ هـرت أن متعـاطي ا
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 .تعرضا للمشابل فـي حيـاتهم اليوميـة و أقـل طموحـا وأبثـر إندفاعيـة ومجـاراة وخضـوعا مـن ايـر المتعـاطي

 .(2002)اباري،

بدراسـة النشـاك  اهتمـت(فقـد chalmers et al 1991أمـا الدراسـة التـي أجراهـا '' زيمرمـان وهوتـون'' )     
جتماعية والنفســية، واســتفاد مــن التحليــل العــاملي الإالمشــكلاتذوي  المحــذراتالســائد لــدى المــراهقين متعــاطي 

سـنة  17بلـر متوسـ  أعمـارهم  2018بطريقة المكونات، وأجريت الدراسـة علـى عينـة مـن المـراهقين عـددهم 
فــــي العمــــل والشــــعائر الدينيــــة  والانتظــــاموقــــدمت لهــــم أنــــواع مــــن المقــــاييس تهــــدف لتريــــرات أســــلوب الحيــــاة 

والهوايـات ومقـاييس بتقـدير الـذات ومتريـرات تتصـل بالتعـاطي  الأنشطةلجماعة ممارسة  والاهتمامبالانضمام
والدراســـة وأنهـــم  الأســـرةالمـــراهقين مـــع الـــذات ومـــع  هـــللاءللمـــواد المتعـــددة وأشـــرت النتـــائج إلـــى عـــدم توافـــق 

وعــدم التوافــق يزيــد مــن  الانحــرافرة منتظمــة وأن معانــاتهم مــن هــذا يمارســون أي أنشــطة أو هوايــات بصــو 
تدريبهم على المشاركة المنتظمة في النشـاك المنزلـي والدراسـي أو المهنـي وممارسـة الشـعائر الدينيـة بانتظـام 

 .في التعاطي جرافالأوأن ذلك يساعدهم بدرجة كبيرة ويحمي الفرد من 

و خــرون والتــي أجريــت فــي واليــة أوهــاي ((al et overholser.…1971وفــي دراســة ''أوفرهــولزر'')     
ومحاولــة  والابتئــابيزيــد مــن مشــاعر اليــ س  الإدمــان، أســفرت النتــائج علــى أن الأمريكيــةبالولايــات المتحــدة 

 (2013.)عفاف، .الانتحار

باليــــ س، يــــة التريــــر، الشــــعور ويتميــــز المعتمــــد العقــــاقيري بمتريــــرات وجدانيــــة ســــالبة مثــــل: نقــــص دافع     
ر بالعجز، المـزاج االكتئـابي، اإلتجـاه المليـد للتعـاطي والعقـاقير، الضـعف، السـلبية، الميـول اإلنتحاريـة، الشعو 

نجـــاز، ســـوء التوافـــق، العدائيـــة، الشـــعور لإاتـــراب، نقـــص الفاعيـــة الإندفاعيـــة، الإنفعـــالي، الإعـــدم الثبـــات 
روفيــل الســمات شخصــية المــدمن علــى النحــو ويمكــن تلخــيص ب .بالــذنب، الشــعور بالوحــدة، تقلبــات المــزاج

التالي: إزدياد درجات القلق مع نقص في تقدير الذات وجود فروق بـين درجتـي الـذكاء اللفظـي والعلمـي ممـا 
إلــى خلفيــة أســرية تتســم نــح ارفــات  بالإضــافةلــدى الفصــاميين  أألــداءيــلدي بــدخل المــريي المــدمن فــي فئــة 

تســير  الأمــورحبــاك وتــرك الإ، تحمــل الأب اتجــاهومشــاعر متناقضــة  بــالألمجنســية وعــج بالتنــاقي والتوحــد 
يتواجــد معهــم ويكونــوا نمــاذج  لأشــخاصالــى مخــدر معــين أو حتــى  نتمــاءالابعــدم  الإحســاسمصــادفة مــع 

 لى أخــر دون أن يســتقر، محــذر القــرار والبحــث خلــف ســراب وهــذا ســر تنقلــه مــن  اتخــاذطيبــة مــع عجــز عــن 
 (2013.)عفاف،قع أن الصفات السابقة نجدها بصفة عامة تميز المدمنينإضافة إلى عدوان شديد والوا
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 معايير تشخيص الشخصية المدمنة على المخدرات: -10

 الأعراض الفيزيقية و مظاهرها : -10-1
 يلاح  على المدمن على المخدرات زيادة إفراز اللعاب ✓
 .يصبح معدل التنفس لديه زائدا على المتوس  العادي ✓
 القلبزيادة خفقان  ✓
 زيادة إفراز العرق  ✓
 .النشاك الحركي اضطرابات ✓
 يصاب المدمن على المدمن على المخدرات في حالة اللهفة بالأرق واضطرابات النوم ✓
 يصاب أيضا بفقدان الشهية ✓
 أبس  النشاطات تشعره بالإجهاد و التعب ✓
 زيادة إفراز الدموع ✓
 (2003)حسين، .زيادة التثاتب ✓

 السلوكية:الأعراض والمظاهر  -10-2
 الاندفاعية ✓
 إ طراب القدرة على الضب  والسيطرة والتحكم ✓
 الكذب والمراواة والتحايل ✓
 السلوك الاناني ✓
 (.2005)سعد، والشاي ةالإبثار من تناول المنبهات مثل القهو  ✓

 الأعراض والمظاهر الوجدانية والمزاجية: -10-3
 القلق ✓
 التوتر والاستثارة ✓
 التهيج وسرعة الرضب ✓
 .والترددالخوف  ✓
 الشعور بالتهديد ✓
 .التوقعات السالبة ✓
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 .الصراع بين مواصلة التوقف أو الاستجابة للهفة ✓
 الشعور بعدم الاستقرار ✓
 .الشعور بعدم الارتيا  ✓
 .نوبات بكاء ✓
 (2006)فاطمة صادقي،الضيق والضجر  ✓

 علاج الإدمان على المخدرات:  -11
اي كـان نـوع المخـدر لـيس   او عـلاج مـدمن المخـدرات او عـلاج المخـدرات بشـكل عـام الإدمـانعلاج      

المـــرور  إلــييحتــاج  الإدمــانبــ ي عــلاج لمــرض عضــوي يحــدا للإنســان لأن الشـــخص المــريي بمــرض 
يعنـي التريـر الســلوكي  الإدمــانمـن  الاستشـفاءوالتعـافي أو  الإدمــانمـن  لمـا يســمي التعـافي بخطـوات ورحلـة

 الإدمانيي لمر  والنفسي

لعـــلاج الإدمـــان وســـنقوم بشـــر  تفصـــيلي لهـــذه  أساســـيةعبـــر المـــرور بـــثلاا مراحـــل  وهـــذا لايحـــدا إلا     
 الإدمانالخطوات وذلك لأهمية هذه الخطوات لعلاج 

 : مرحلة التقيم والتشخيص لحالة المريض ووضع الخطه العلاجية المناسبة لحالة كل مريض ✓

الكشف الطبي على مريي الإدمان، و جراء كافة الفحوصات والتحاليل في هذه المرحلة يتم توقيع      
الطبية، ومعرفة نسبة سموم المخدرات في الجسم، ويقوم طبيب علاج الإدمان بتحديد البرنامج العلاجي 

 المناسب، والبدء في رحلة العلاج.

ــدوائي والتعامــل مــع  ✓ ســواء كانــن النفســية او  الإدمــانالانســحابية لمــريض  الإعــراضالضــبا ال
 الجسدية :

تتضـــمن هـــذه المرحلـــة ســـحب الســــموم مـــن الجســـم عـــن طريــــق بروتوكـــول دوائـــي وعلاجـــي يســــتهدف      
الــتخلص مــن ســموم المخــدرات بــدون  لــم، حيــث يواجــه المــدمن فــي هــذه المرحلــة مجموعــة مــن الأعــراض 

مــن خــلال الفريــق العلاجــي لحظــة  الانســحابية، نتيجــة التوقــف عــن تعــاطي المخــدر، ويــتم متابعــة المــريي
 بلحظة، وملاحظة أي ترييرات تطرأ على الحالة المرضية.
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عـن طريـا احـد بـرامج الت هيـل النفسـي السـلوكي )العـلاج النفسـي( والتـي تضـمن  الإدمـانعـلاج  ✓
 : عملية التعافي والتغير المطلوبه لتحقيا العلاج الكامل

، وهــي ت هيــل مرضــى الإدمــان نفســيام الإدمــانمراحــل عــلاج  فــيكبيــرة  أهميــةتعتبــر هــذه المرحلــة ذات      
وســلوكيام عــن طريــق عقــد جلســات فرديــة وجماعيــة تســتهدف معرفــة الأســباب النفســية التــي دفعــت الشــخص 
إلـــى الإدمـــان، كمـــا تســـتهدف تصـــحيح المفـــاهيم المرلوطـــة، واســـتبدال الســـلوكيات والأفكـــار الســـلبية بـــ خرى 

دور العـــلاج  يـــ تيار إدمـــان المخـــدرات، لعـــدم التعـــرض للانتكاســـة وهنـــا إيجابيـــة، كمـــا تتضـــمن معرفـــة أضـــر 
حيــث يــتم المتابعــة  ، الإدمــانالنفســي. لا تنتهــي رحلــة عــلاج الإدمــان بمجــرد الخــروج مــن مستشــفى عــلاج 

والتواصـــل مـــع الفريـــق العلاجـــي علـــى فتـــرات، وتقـــديم الـــدعم المعنـــوي لحـــل أي مشـــابل أو ضـــروطات قـــد 
 (2008)عمارة،.تصادفها

‌

‌ 
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 خلاصة:
علـــى  أعراضـــهعامـــة و علـــى الاقـــراص المهلوســـة خاصـــة و  الإدمـــانتناولنـــا فـــي هـــدا الفصـــل عوامـــل      

هـو  ـاهرة خطيـرة  فالإدمـانصاحبه في حياته النفسـية و الاجتماعيـة و كـذلك سـبل العـلاج و الوقايـة منـه ، 
تهـدد مجتمعاتنــا التـي قــد تكـون السـبب الرئيســي فـي هــلاك العديـد مـن الشــباب و علـى مــا لحـق بــه  أصـبحت

مــن  ثــار ســلبية ســواء عقليــة و صــحية خاصــة نفســية حيــث ان معظــم المــدمنين تصــبح لهــم عدوانيــة زائــدة 
 .التعاطيالناجمة عن  الإعراضاتجاه نفسهم و الرير بسبب 
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 تمهيد:
مصـحوبة احيانـا بعـدة 9علـم الـنفس ، و تكـون 9تعقيـدا و تركيبـا فـي9تعتبر الشخصية من ابثـر المفـاهيم     

التــي يعــاني 9فــي هــدا الفصـل تحــدثنا عــن الاضـطرابات الشخصــية9ســواء كانــت عقليـة او نفســية اضـطرابات
فهــم المواقــف و التعامــل معهــم و الشخصــية الســيكوباتية التــي يكــون صــاحبها 9المصــاب بهــا بمشــكلات فــي

حيـث تصـبح شخصـية معاديـة للمجتمـع التـي تـلثر فـي هـذه  بييـذاءالآخرينشخص معادي للمجتمع و يتمتـع 
الضــرر بهـم كالضــرب و  إلحـاقالآخــرين و  فييـذاءعلاقـات بــين الشـخص المضــطرب و المحـي  و يتســبب ال

التــي  أعراضــهالســرقة و الاعتــداء ، و ســنحاول فــي هــدا الفصــل التعــرف علــى هــذا الاضــطراب مــن حيــث 
 هذه الشخصية و النظريات المفسرة لعلاجها. أسبابيشخص من خلالها و 

  



اضطرابات الشخصية السيكوباتية                                                    الفصل الثالث:   
 

41 
 

 تعريف الشخصية: -1
يكـون معنــاه إيجــابي،  الأحيــانالشخصـية مصــطلح نسـتخدمه كثيــر فـي تعاملنــا مــع النـاس، وفــي معظـم      

فهو يستخدم لدلاله على شـخص فـي حسـن تعاملـه مـع النـاس اجتماعيـا. "امـا عـالم الـنفس فينظـر لمصـطلح 
ك العواطــف، الشخصـية مــن خـلال كونــه موضــوعا للدراسـة، لــه علاقـة بالســلوك الإنســاني المعقـد بمــا فـي ذلــ

 (.2008)صالح،"والأفعال، والعمليات الفكرية أو المعرفية

ان تعريــف الشخصـــية يعتمـــد علـــى النظريــة التـــي يعتنقهـــا الباحـــث، فــيذا أبـــدت نظريتـــه فـــي الشخصـــية      
مفهـــوم التوافـــق أو التكامـــل جـــاء تعريـــف الشخصـــية متضـــمنا لهـــذه المفـــاهيم باعتبارهـــا صـــفات الشخصـــية، 

من "مجموعة من القيم أو الألفاظ الوصفية التي تستخدم لوصف الفـرد تبعـام للمتريـرات أو فالشخصية تتكون 
 (.2004)جمال،"العوامل التي تحتل مركزا هاما من النظرية التي يعتنقها صاحبها

 تعريف الإضطرابات الشخصية: -2
والســلوك، وتختلــف هــذه هــي مجموعــة مــن الإخــتلالات الثابتــة نســبيا وايــر المرنــة مــن الخبــرة الذاتيــة      

الأنمــاك بشــكل واضــح عــن الإطــار العــام للثقافــة التــي يعــيش فيهــا الفــرد، وتظهــر فيهــا اضــطرابات معرفيــة، 
وجدانيــة واجتماعيــة ممــا قــد يــلدي إلــى ألــم نفســي للفــرد أو للمحيطــين بــه، كمــا يترتــب عليهــا اضــطراب فــي 

ذه الإخـتلالات فـي مرحلـة المراهقـة أوالرشـد، وفـي الأداء المدرسي أو) الـو يفي (والاجتمـاعي للفـرد، وتبـدأ هـ
 (.2009)الشمرى،".بعي الحالات قد تظهر في مرحلة الطفولة في شكل اضطرابات سلوكية

اضطرابات الشخصية هي أنماك طويلة  الأمد من التفكير والسلوك فيما يخـص العمـل والعلاقـات بهـا       
صعوبة في التعامل مع مشكلات الحياة اليومية، تبدأ بشكل نموذجي في مرحلة المراهقـة وتسـتمر حتـى سـن 

الرـرور والتعــالي ، الرشـد، واضـطراب الشخصـية النرجسـية مثـالا علـى ذلـك، مـن سـمات أصـحاب هـذا النـوع 
ومحاولـة الكســب ولــو علـى حســاب الآخــرين، والإفــراك فـي حــب الــذات والتفــاخر وقبـل ذلــك يجــب أن نعطــي 

 (.2014)عبد الحابم،.مفهوم مبس  حول الشخصية
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 النظريات المفسرة للإضطرابات الشخصية: -3
شخصـــــية، وتعـــــددت تباينـــــت منظـــــورات أصـــــحاب الاتجاهـــــات الفكريـــــة ومـــــدارس علـــــم الـــــنفس حـــــول ال     

ــــات التــــي اهتمــــت بدراســــة الشخصــــية،  ــــين هــــذه النظري ــــل. ومــــن ب النظريــــات التــــي تناولتهــــا بالبحــــث والتحلي
 :النظريات الآتية

 نظرية التحليل النفسي :  -3-1
أولى فرويد ملسس نظرية التحليل النفسي اهتمامـا كبيـرا لدراسـة (: »1997ذكر أحمد محمد النابلسي )     

الشــعورية واللاشـعورية وت ثيرهمــا علـى الشخصــية والسـلوك الإنســاني، وأبـد علــى دور فتـرة الطفولــة العمليـات 
( ثلاثـة 03المبكرة في شخصية الفرد. واعتبر الررائز العوامـل المحركـة للشخصـية، ويـرى فـروي دان هنـاك )

 القوى هي :قوى أساسية تدخل في مكونات الشخصية وتعمل مع بعضها البعي بصورة تفاعلية، وهذه 

  .ويتضمن الررائز الجنسية والعدوانية، وتعمل على تحقيق اللذة وتجنب الألم :(ld) الهو ✓
ويمثــل العقلانيــة حيــال اندفاعيــة الهــو وتهورهــا وتعمــل وســيطا مصــلحا بــين الهــو  :(Ego الأنــا ✓

 والمحي  الخارجي.
أعلى وأرقـى جانـب فـي  ويمثل الضمير والمعايير الصحيحة، وتعتبر :(Super Ego) الأنا الأعلى ✓

 الشخصية، ويعمل على بلو  كمال الشخصية.

يلكــد فرويــد بــ ن هــذه القــوى ايــر منفصــلة عــن بعضــها بــل تتفاعــل فيمــا بينهــا وتســاهم فــي التفاعــل ،      
 (.1997)النابلسي،.» البيئة وفي إشباع الرابات الأساسية، وبعكسه سيحصل سوء التوافق مع المحي 

 كية:النظرية السلو  -3-2
يرى أصحاب النظرية السلوكية، أن السلوك الإنساني محكوم مـن الخـارج (: »1972سيد محمد انيم )     

أي مـن البيئـة المحيطــة بـالفرد، ويتلقـى منظــورهم مـع التحليـل النفســي فـي ت بيـده علــى أهميـة مرحلـة الطفولــة 
لبيئـة علـى حسـاب متريـر الوراثـة وابتساب الخبرات التي تشكل السلوك والشخصية ولكنه يلكـد علـى متريـر ا

 (1979)انيم، »ويهمل الجانب التكويني في بناء وتكوين الشخصية.

يـرى جـون واطسـون ملسـس المدرسـة السـلوكية، أن الشخصـية لا تـورا، بـل (: » 2000خولة أحمد يحي )
تبـــرون أنهـــا تتشـــكل مـــن عـــادات وســـمات مكتســـبة طبقـــا للارتبـــاك الشـــرطي بـــين المثيـــرات والاســـتجابات، ويع
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الشخصـــية كدالـــة كليـــة لســـلوك الفـــرد، فلـــيس هنـــاك ذكـــاء مـــوروا أو ارائـــز موروثـــة. ويلكـــد واطســـون ب نـــه 
 .(2000)يحي، » بالإمكان تدريب الطفل وتعليمه لتجعل منه الشخص الذي نريده أن يكون 

 النظرية الإنسانية: -3-3
المنطلق الرئيسي لهذا الاتجـاه الـذي يعـد ماسـلو و روجـرز مـن »( أن: 1990ذكر جابر عبد الحميد جابر )

أهم رواده، هو أن الإنسان بطبيعته مدفوع لفعل الخير وله دافع رئيسي للنمـو والإبـداع، وتحقيـق الـذات، وأن 
العوامـل علـى الفـرد خـلال علاقاتـه عوامل نمو الفرد مكتسبة أبثر من أن تكون بيولوجية، ويظهر ت ثير هذه 

ـــه مـــع البيئـــة، والتـــي بـــدورها تشـــكل عـــالم الخبـــرة والواقـــع للفـــرد، وأن أقـــوى هـــذه  ـــة وتفاعل الشخصـــية المتفاعل
». العوامــل هــو ميــل الفــرد إلــى تحقيــق الــذات الــذي يوجــه ســلوكه، وتدفعــه إلــى أن يتمــايز ويــزداد اســتقلالا. 

 (.1990)جابر،

  النظرية المعرفية: -3-4
تتميـز نظريـة كيلـي بـبعي الاسـتثناءات التطبيقيـة (: »1990جـابر عبـد الحميـد جـابر ) -جـورج كيلـي     

عن نظريات الشخصية الأخرى، حيث أبد أن علـم الـنفس مـا زال ناشـئا صـريرا أي نظريـة لكـي تكـون مفيـدة 
 (.1990جابر،)».يجب أن تكون لديها مدى مناسب وتركيز على نشاك مناسب

أن نظريـة جـورج كيلـي صـنفها الـبعي علـى أنهـا نظريـة معرفيـة لأنهــا (: »1990نفـس الكاتـب )وذكـر      
 (1990)جابر، ».تلكد على طريقة رتية أو نظرة الأفراد للواقع وطريقتهم في التفكير فيه.

يلكـــد كيلـــي علـــى أن كـــل شـــخص هـــو الـــذي يخلـــق تركيباتـــه (: »1998محمـــد الســـيد عبـــد الرحمـــان )     
لعــالم، ويعتقـــد أيضــا أن لــدى كـــل البشــر هــدف هـــام وهــو اختــزال عـــدم التــيقن أو التحقــق مـــن للتعامــل مــع ا

المستقبل، أنهم أحرار في ترابيب الواقع بالطريقة التي يختارونها، ويطلق كيلـي علـى هـذا الاعتقـاد بالتركيـب 
اســبنا للتعامــل مــع هــدا البــديلي، ويصــفها بقولــه "أننــا نجــد دائمــا تركيبــات بديلــة متاحــة لكــي نختــار منهــا مــا ين

العــالم فــلا احــد يحصــر نفســه فــي نطــاق محــدود أو يحــبس نفســه فــي حــدود  روفــه فحســب، أو يجعــل مــن 
نفســه ضــحية"، وكمـــا اعتقــد كيلــي أن النـــاس أحــرار فــي تخليـــق تركيبــاتهم الشخصــية فينـــه يعتقــد أيضــا بـــ ن 

 (.1998)عبد الرحمان، » بشدة بخبراتهحياتهم محكومة بهذه التركيبات التي خلقوها، فحياة الإنسان تت ثر 

أن وحــدات بنــاء الشخصــية عنــد كيلــي هــي التكوينــات أو (: »1990ويــرل جــابر عبــد الحميــد جــابر )     
وهـــي الأدوات التـــي تســـتخدم » القنـــوات التـــي تتبعهــا وتمضـــي فيهـــا عمليـــات الفــرد العقليـــة»التصــورات وهـــي 
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تخدمها العـالم لتنظـيم البيانـات ولعمـل التنبـلات، ولقـد رأى كيلـي للتنبل بالوقائع، وهـي تقابـل المفـاهيم التـي يسـ
أننـا لكــي نفهــم بنيــة الشخصــية، فينــه ينبرــي أن نكشـف طبيعــة التكوينــات الشخصــية والأســلوب الــذي نظمــت 

 (1990)جابر، . » به فهي نسق الفرد

ية يتميـز بعقلانيــة أن اتجـاه كيلـي فــي تنـاول الشخصـ(: »1990وكـذلك ذكـر جـابر عبـد الحميــد جـابر )     
ومن هنا فينه تعرض لنقد شديد لأن مجال نظريات الشخصية تسوده النظرة إلـى الإنسـان باعتبـاره كائنـا حيـا 
عاطفيــا اريزيــا. لكــن هــذا الفــارق الواضــح بــين اتجاهــه واتجــاه الآخــرين فــي تصــور الشخصــية يجعلــه جــديرا 

د تكــون مستفيضــة وشــاملة وأنهــا تقــوم علــى بالدراســة. هــذا فضــلا عــن أن معالجتــه للشخصــية معالجــة تكــا
 (1990)جابر، . » تفكير متكامل

بـــ ن هـــذا الترييـــر وهـــذه الاســـتجابات طفيفـــة لا جذريـــة، بســـبب (: »1996وذكـــر خـــوري تومـــا جـــورج )     
 (.1996)جورج، . » المعطيات البنيوية، والكيميائية والعصبية منذ الولادة

 :  CIM-10المحكات التشخيصية لاضطرابات الشخصية حسب  -4
( المحكــــات التشخيصــــية العامــــة CIM 10يحــــدد التصــــنيف العــــالمي للأمــــراض، الإصــــدار العاشــــر )     

 الاضطرابات الشخصية على النحو التالي:

 مواقف وسلوكيات مختلة، تظهر في أبثر من المجالات التالية : -أ

 .أسلوب الإدراك والتفكير ✓
 العاطفة والحساسية . ✓
 التحكم في الاندفاعية. ✓

يكــون هــذا الأنمــوذج مــن الســلوك دائمــا، وايــر مــرن فــي الوضــعيات الشخصــية والاجتماعيــة المختلفــة.  -ب
 (.2007)مجدي، يكون هذا الاضطراب مصدر معاناة ذاتية شديدة، لكن يمكن أن يكون  هوره مت خرا. -ج
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 :ةتقدير وتشخيص اضطرابات الشخصي -5

 أساليب التقدير والتشخيص: -5-1
 توجد ثلاثة أساليب أساسية لتقدير اضطراب الشخصية وهي:    

المقابلة العيادية استبيان التقرير الذاتي، المقـاييس المقننـة وتشـكل كـل مـن اسـتبيانات التقريـر الـذاتي  ✓
والمقــــــاييس المقننــــــة، الأدوات الأبثـــــــر اســــــتخداما وموضـــــــوعية فــــــي تقـــــــدير الشخصــــــية المرضـــــــية 

 (.2004)الحجار،وتشخيصها. 
ديـد مـن اسـتبيانات التقريـر الـذاتي توجـد الع :Self report inventories اسـتبيانات التقريـر الـذاتي ✓

 المتوفرة. فهناك على سبيل المثال:
 قائمة الشخصية المتعدد الأوجه لمنيسوتا ❖

Minnesota multiphasic personalityinventory 

 قائمة الأعراض التسعين  ❖

symptoms chech list90 

 المتعددة المحاور الإبلينيكيةقائمة مليون  ❖

Million multiaxial clinical inventory 

 استبيان مبدل سکس ❖

.Middlessex questionnaire 

 استبيان تشخيص الشخصية ❖

Personality diagnostic questionnaire 

تتمتــع هــذه القــوائم بعــدة مزايــا، فهــي ســهلة التطبيــق مــن حيــث الحصــول علــى اســتجابات المفحوصــين،      
 (.2006)حسين، بما أنها تتمتع بالصدق بعد تطبيقها على عينات واسعة. 
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المقاييس المقننة، تم بناء العديد من المقاييس، خاصة تلك التي استندت على العديـد مـن المحكـات  ✓
، ومـــن أهـــم مزايـــا هـــذه (CIMوالتصـــنيف  (DSM) ة بالـــدليل التشخيصـــيالتشخيصـــية المتعلقـــ

 المقاييس، تمتعها بالصدق والثبات العاليين وأبرز هذه المقاييس الأبثر استعمالا هي:
 (DSM-IV) الطبعة الرابعة - DSM المقياس المقنن لاضطرابات الشخصية حسب الدليل ❖

Structured interview for DSM-IV personality disorder 

 الاختبار الدولي لاضطرابات الشخصية ❖

International personality disorder examination (IPDE) 

 الاستبيان التقدير المقنن للشخصية ❖

Standardised assessment of personality (SAP) 

 قائمة تقدير الشخصية ❖

.Personality assessment schedule (PAS) 

 استبيان تشخيص الشخصية ❖

Personality Diagnostic Questionnaire (PDQ-4+ (2015)محمود، .)  

 حدود المقاييس المقننة وصعوبتها: -5-2
بالرام من وجود الكثير من المزايا والخدمات التي تقدمها المقاييس المقننة للعـاملين فـي مجـال الصـحة      

النفسية والعقليـة، ومـع كـل مـا تتـوفر عليـه مـن خصـائص سـيكومترية متميـزة، فينهـا تبقـى محاطـة بجملـة مـن 
 النقائص والصعوبات والحدود. لعل من أهمها ما يلي:

 ييس على:تتوقف نتائج المقا ✓

نزاهــة وأمانــة وصــدق المفحوصــين خاصــة فــي الحــالات التــي تفــرض إعطــاء بيانــات صــادقة، مثلمــا هــو  -
 الحال لدى بعي الشخصيات المرضية سواء بالإنكار أو بالإدعاء:

 الشخصيات المضادة للمجتمع والنرجسية )الولوع بالكذب والتضليل( ❖



اضطرابات الشخصية السيكوباتية                                                    الفصل الثالث:   
 

47 
 

 طين(الشخصيات شبه الهذائية )التشكيك والتوجس المفر  ❖
 الشخصيات الهستيرية )الولوع بالكذب، التهويل( ❖
 .(yong,1999)الشخصيات التابعة )التكتم عن صفة التبعية(  ❖

حالــة الادعـــاء: حيــث يـــدعي المفحـــوص اتصــافه بســـمات ســـلوكيات مقبولــة ومستحســـنة اجتماعيـــا   -      
 مثل:

 والتفتح. القهرية رام أنها تفتقر إلى الفعالية المرونة الو سواسيةالشخصية  ❖

 مستوى وعي واستبصار المفحوص بحالته وسلوكياته المرضية. مثل: -      

 .الشخصيات الفصامية النموذجية وشبه الهذائية والهستيرية ❖

 : استعداد المفحوص ودافعيته في التعامل مع الفاحص حسب نم  الشخصية -      

o (هناك الشخصية المقاومة للعلاجtype R (Treatment-resistant 
o (هناك الشخصية الباحثة للعلاجtype S (Treatment-seeking 
الاهتمـــام المفـــرك للمقـــاييس بالســـلوكيات الظـــاهرة علـــى حســـاب الديناميـــة المعرفيـــة والنفســـية الكامنـــة  ✓

 وراء هذه السلوكيات.
 ۔إمكانية عدم استطاعة المفحوص فهم العبارات الواردة في المقياس ✓
 .تقييم ألفاظ الترليب والتقليلإمكانية عدم قدرة المفحوص  ✓
 احتمال وجود أسئلة أو عبارات محيرة يصعب على المفحوص البت فيها بشكل قاطع. ✓
 احتمال صعوبة إدراك المفحوص لعبارات نفي النفي التي تعني الإثبات. ✓
الميـل إلــى الإنكـار للمشــكلات شخصـية أو تضــخيم ســوء التفـاهم فــي العلاقـات الاجتماعيــة وتحميــل  ✓

 الآخرين المسلولية.
وجود الفـروق الثقافيـة فـي هـذه المقـاييس التـي صـممت وصـيرت وبنيـت فـي مجتمعـات اربيـة حيـث  ✓

 تختلــف معــايير الســواء والشــذوذ عــن المجتمــع الجزائــري، راــم إقرارهــا فــي المحكــات التشخيصــية
(DSM)  الفــرد. للاضــطرابات الشخصــية علــى ضــرورة الأخــذ الاعتبــار بالمعيــار الثقــافي المجتمــع

 .ويبقى هذا العنصر بحاجة إلى دراسة مستفيضة معمقة
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طبيعــة شخصــية المفحــوص الجزائــري التــي تشــكل بعــي الصــادق عــن خصائصــها معوقــا وحــاجزا  ✓
للتعبير التلقائي عبارات المقاييس، خاصـة تلـك الخصـائص المتمثلـة فـي الميـل نحـو الكبـت، التكـتم، 

 (.2014)خو ، الإثباك وأحيانا التمويه والتضليل.

 .إن هذه النقائص والصعوبات والحدود تحتاج إلى أساليب معينة تجاوزها أو التقليل من درجة ت ثيرها     

  : المقاييس والتقارير الذاتية لاضطرابات الشخصية -5-3
توجد العديد من المقاييس والتقارير الذاتية التـي تهـدف إلـى تشـخيص اضـطرابات الشخصـية، أهمهـا مـا      
 يلي:

 التقدير المتعدد المصادر للشخصية المرضية )تقرير الأقران(: ✓

Multi-source Assessment of Personality Pathology(MAPP)(Peer-Report) 
(Kane et Lawler, 197 (8  

بنـدا، تقـيس اضــطرابات  79، مـن 1978يتـ لف هـذا المقيـاس الـذي صـممه كـل مـن وـرين ولـولار سـنة      
بنــــدا تقــــدر الاتجــــاه العــــام فــــي الســــلوك الأخلاقــــي  24، بالإضــــافة إلــــى (DSM-IV)الشخصــــية المصــــنفة 

والاجتمــاعي الإيجــابي. يطبــق هــذا المقيــاس علــى الأقــران أو زمــلاء المفحــوص، حيــث يصــفونه مــن خــلال 
( ويـتم الحصــول علـى نتيجــة المقيـاس بحســاب 3إلــى  0البنـود الــواردة فـي المقيــاس باسـتجابات رباعيــة )مـن 

 (.1999)الدهاري،(Judge) الحسابي لأجوبة الأقران، أو ما يسمى بالحكامالمتوس  

 سلم تقدير الشخصية: ✓

Personality Assessment Schedule (PAS) (Tyrer et Alexander, 1979) 

ســمة أساســية للشخصــية، ويهــدف إلــى  24يصــف 1979صــمم الســلم مــن قبــل تيــرار وألكســندر ســنة.     
وتحديــد  (CIM-10ســب الــدليل التشخيصــي للمنظمــة العالميــة للصــحة )تقــدير اضــطرابات الشخصــية ح

 سماتها وتتمثل هذه الأخيرة في ما يلي:

 التوجس )الشخصية الهذائية( ✓
 الاتجاه الإنسحابي / الررابة )الشخصية شبه الفصامية( ✓
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 العدوانية/ عدم الحساسية )الشخصية المضادة للمجتمع( ✓
 المتقبلة للانفعال(الاندفاعية / اللامسلولية )الشخصية  ✓
 السلوك الصبياني / التقلب )الشخصية الهستيرية( ✓
 التدقيقية / الصلابة )الشخصية الواهنة( ✓
 الطبيعة القلقة / الخجل )الشخصية القلقة التجنبية( ✓
 انعدام الإمكانات الضعف )الشخصية التابعة( ✓
 التشاتم، التفاتل، الخضوع، توهم المرض، الاستبطان، النزق. ✓
 (.2000)بيك،التبعية، التقدير السلبي للذات )شخصيات مضافة(  ✓
 الاستبيان المقنن الاضطرابات الشخصية: ✓

Structured Interview for DSM-IV (SIDP-IV) (PFohl et Coll 1982-1995) 

، ويعــد أول اســتبيان مقــنن يقــدر مجمــوع اضــطرابات 1982صــمم هــذا الاســتبيان بفوهــل ومعــاونوه ســنة     
بنــدا،  86يتكــون مــن  .DSM-IV حســب الطبعــة الرابعــة للــدليل 1995ية. وتــم تعديلــه فــي ســنة الشخصــ

تتجمـــع فـــي عشـــرة مجـــالات: الاهتمامـــات والنشـــاطات، أســـلوب العمـــل، العلاقـــات مـــع الأقـــارب، العلاقـــات 
ليـــة الاجتماعيــة، الانفعـــالات، معــايير الملاحظـــة، إدراك الــذات، إدراك الآخـــرين، الضــر  والرضـــب، الامتثا

 الاجتماعية.

ويحتـــوي كـــل بنــــد علـــى جـــانبين: الجانــــب الأول يتعلـــق بعــــرض محـــك معـــين مــــن محكـــات اضــــطراب      
شخصــيته. ويتمثــل الجانــب الثــاني فــي طــر  الأســئلة حــول المحــك التشخيصــي المــذكور فــي الجانــب الأول. 

(doyle et dolan,2007). 

 الاستبيان الإكلينيكي المقنن للاضطرابات: ✓

Structured Clinical Interview for Disorders (SCID II) (SPitzer et Coll 1985-
1994) 

، 1985يهدف هذا الاستبيان إلى تقدير و تشخيص اضطرابات الشخصية، تم تصـميمه أول مـرة سـنة      
، 1994فـي سـنة  DSM-IV زر ومعاونيه، ثم عدل بناء علـى المحكـات التشخيصـية للـدليلٹمن قبل سپ

 بنداء. 119كون الاستبيان من يت
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 :استبيان تشخيص الشخصية ✓

Personality Diagnostic Questionnaire (PDQ-4+) (Hyler et 1989 Coll 
1988-1944) 

لتقــدير  DSM-IV ، بنــاء علــى الــدليل التشخيصــي1988صــم هــذا الاســتبيان هيلــر ومعــاونوه ســنة      
(الـذي يهـدف PDQ  4ذا الاسـتبيان، منهـا اسـتبيان ) اضطرابات الشخصية وتوجـد العديـد مـن الطبعـات لهـ

بنــدا، ويقــدر كــل  99يحتــوي الاســتبيان علــى  DSM-IV إلــى تقــدير اضــطرابات الشخصــية حســب الــدليل
 (2017)أمين، أسئلة.  9إلى  7اضطراب بمجموعة من البنود تتراو  ما بين 

 قائمة المحور الثاني )كوليدج(: ✓

The Coolidge Axis II Inventory (CATI) (Coolidge et Mervin 1992-2005) 

وتســـتند هـــذه القائمـــة علـــى  2005ثـــم تـــم تعـــديلها ســـنة  1992صـــمم القائمـــة كوليـــدج ومـــارفين ســـنة      
شخصـية  12اضـطراب شخصـية،  14تهـدف القائـدة إلـى الكشـف عـن  .DSM-IV المحـور الثـاني للـدليل

الفاشـلة، واثنتـين مـدرجتين فـي الملحـق: الشخصـية  محددة في الدليل بما فيها الشخصية السادية والشخصـية
 (.2000)الحجار،بندا.  250الابتئابية والشخصية السلبية العدوانية. تتكون القائمة من 

 :الإصدار الخامس (DSM-5)اضطرابات الشخصية وفا الدليل التشخيصي الجديد  - 6
، بعـــد أن صـــادقت الجمعيـــة 2013تـــم إصـــدار الـــدليل التشخيصـــي فـــي طبعتـــه الخامســـة شـــهر مـــاي      

  .2012السيکاترية الأمريكية على محتوى الإصدار الخامس للدليل شهر أبتوبر

تجدر الإشـارة أن مشـروع تجديـد تشـخيص اضـطرابات الشخصـية الـذي كـان مقـررا منـذ سـنوات، لـم يـتم      
لمحكات الجديدة المقترحة تم إدراجها فـي فقـرة الـدليل الخاصـة بالتشخيصـات التـي تتطلـب تجسيده حيث أن ا

المزيـــد مـــن الدراســـات والبـــراهين العلميـــة قبـــل اعتمادهـــا، وعليـــه تـــم الاحتفـــاظ بالأنمـــاك العشـــرة للاضـــطرابات 
 المعدل(. –الشخصية، مثلما وردت في الدليل التشخيصي السابق )الإصدار الرابع 

 من المشروع الجديد للمحكات التشخيصية لاضطرابات الشخصية العناصر التالية:يتض     

 أنماك الاضطرابات. ✓
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 سمات اضطرابات الشخصية. ✓
 مستويات العجز في أداء الشخصية. ✓

وكان قد تم اقتـرا  " إعـادة مفهمـة أساسـية " للاضـطرابات الشخصـية مـن خـلال تعـديل التعريـف العـام       
صــنيفها فــي خمســة أنمــاك، بــدلا مــن العشــرة المعروفــة. وكــذا إدخــال تعــديلات هامــة لهــذه الاضــطرابات، وت

 على بنية المحكات التشخيصية، وقد جاءت هذه المحكات المقترحة على النحو التالي:

وأداء و يفــي بينشخصــي،  - .تمثــل اضــطرابات الشخصــية عــدم القــدرة علــى تنميــة الشــعور بالهويــة     
 ير والانتظارات الثقافية للشخص.متكيفين مع سياق المعاي

 فشل تكيفي الذي يتجلى في واحد، أو اثنين من المجالات التالية: -أ 

 عجز في الشعور بالهوية الذاتية كما تظهر في واحد أو العديد من المجالات التالية: -1

بالوحـدة اندماج الهوية. مفهـوم الـذات أو هويـة فقيـرة وضـعيفة الانـدماج مثـال: )الإحسـاس المحـدود  ✓
الشخصــية والاســتمرارية، الشــعور بحــالات الــذات المتريــرة، الاعتقــاد بــ ن الــذات المقدمــة لاخــرين 

 هي واجهة(
ـــذات. هويـــة فقيـــرة وضـــعيفة التفـــرد )مثـــال: صـــعوبة تحديـــد وتوصـــيف خصـــائص  ✓ تکامـــل مفهـــوم ال

ات الـذي يتريـر شخصية ضعيفة التحديـد، تعريـف الـذة بنيذاتية، الشعور بالفرا  الداخلي، الحدود ال
 حسب السياق الاجتماعي(

الاتجــاه الــذاتي. ضــعف الاتجــاه الــذاتي )مثــال: عــدم القــدرة علــى وضــع وتحقيــق أهــداف مرضــية،  ✓
 نقص في الاتجاه، في معنی وااية للحياة(

عـــدم القـــدرة علـــى تنميـــة أداء و يفـــي شخصـــي فعـــال، كمـــا يتجلـــي فـــي واحـــد أو العديـــد مـــن المجـــالات  -2
 التالية:

 ف. قدرة مختلة للتعاطف والتفكير )مثال: إيجاد صعوبة في فهم الحالات الذهنية لاخرين(التعاط ✓
الحميمية. قدرة مختلة للعلاقـات الحميميـة )مثـال: عـدم القـدرة إقامـة والمحافظـة علـى علاقـات قريبـة  ✓

وحميميــة، عــدم القــدرة علــى التعامــل ووجــه تعلــق حقيقــي، عــدم القــدرة علــى إقامــة والمحافظــة علــی 
 علاقات صداقة(
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التعاون. فشل في تنمية قدرة السلوك الاجتماعي )مثـال: فشـل فـي تنميـة قـدرة السـلوكيات الأخلاقيـة  ✓
 الاجتماعية النموذجية اياب الريرية(

تعقــد و دمــاج تصــورات الآخــرين. تصــورات الآخــرين ضــعيفة الإدمــاج )مثــال: تشــکيل صــور مميــزة  ✓
 دلالة(وضعيفة التماسك للأشخاص ذوي الأهمية وال

 فشل التكيف يرتب  بمستويات متطرفة ب حد أو العديد من سمات الشخصية. -ب

فشـل التكيـف ثابـت نسـبيا عبــر الـزمن، وجامـد )متکـرر( عبـر الوضــعيات، مـع بدايـة يمكـن تتبعهـا علــى  -ج
 أقل منذ مرحلة المراهقة.

 .أخرلا يفسر فشل التكيف فق  ومظهر، أو كنتيجة لاضطراب عقلي  -د

التكيف لـيس نـاتج فقـ  عـن مضـاعفات فيزيولوجيـة مباشـرة لمـادة )مثـال: تنـاول مفـرك لمخـدر، أو فشل  -ه
 دواء(، أو وضعية طبية عامة )رضوض دمااية حادة(

 كما تم اقترا  خمسة مستويات للحدة أو الشدة في الأداء، ترتب  بكل مجال من المجالات المذكورة.      

 أما فيما يتعلق بالأنماك الخمسة للاضطرابات الشخصية المقترحة، فهي على النحو التالي:     

 المضادة للمجتمع، التجنبية، البينية، الوسواسية القهرية، الفصامية النموذجية. 

بالإضافة إلى ذلك، تم اقترا  إحداا ترييرات معقدة في المحكـات التشخيصـية، بحيـث تراعـي مسـتوى       
الأداء في المجالات المذكورة أعلاه المرتبطة بالتعريف العام، وجود وحدة السمات الخاصـة لكـل نمـ  وجـود 
 .وحدة السمات الست العامـة وهـي: الانفعاليـة السـلبية، الاستبطان،التضـاد، فـي الكـف، القهريـة، الفصـامية

(APA,2015) . 

 أسباب الإضطرابات الشخصية: -7
يعتبــر أن 7فــي وجهــات النظــر. فــالبعي7 لــت محــل خــلاف7اضــطرابات الشخصــية9أن مــا يســبب        

نمـو التفكيـر السـوي وأشـكال السـلوك. 7التي تنبن عن7إلى التجارب الأولى7الشخصية مصردها7اضطرابات
بينما أبد  خرون إلى إرجاع هذه الاضطرابات إلـى تـ ثير العامـل البيولـوجي الجينـي. ولـم يحـدد سـبب مطلـق 
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وذكـرت المنظمـة العالميـة ».الاجتماعية9الجيني وت ثيرات البيئة9الأمر يتعلق بمزيج من الاستعداديظهر أن 
 الشخصية هي كالتالي:9أن أسباب اضطرابات O.M.S للصحة

 الـوراثـة: -7-1
فـي بعــي 7متوارثـة7الشخصـية7مـن اضـطرابات7دورا هامـا، إذ أن هنـاك بعـي الأنـواع7تلعـب الوراثـة      

الــلاإرادي الــذي يكــون أســاس 7الجهــاز العصــبي7وفيهــا وراثــة اضــطراب7الشخصــية القلقــة، مثــل7العــائلات،
بينيـة(، ونجـد أنـه االبـا  -)البـين9الأشـخاص القلقـين، كـذلك الشخصـية الحديثـة9الاستجابات المضطربة فـي

والـتحكم الانفعـالي فـي حالـة النضـج 9هـذا النـوع يبـدو ضـب  الـنفس9ما يكـون احـد الوالـدين مصـابا بهـا، وفـي
 (.2014)لينهان،ويشكل أببر مشكلة في عدم تكيف الفرد. 

 البيئـة: -7-2
يـــتقمص 7المتوقـــع أن7تربيتهمـــا لــه، فهمـــا القـــدوة، ومــن7مـــن حيــث طريقـــة7الوالـــدان فــي الطفـــل7يــلثر      

فـي أمــور الحيــاة 7و بـداء وجهــات النظــر7الثــواب والعقــاب7بمـا أنهمــا مــن خـلال7بعـي ســمات شخصــيتهما،
شخصـــيته وك نهـــا امتـــدادا لهمـــا، فمـــثلا 9ســـمات ومميـــزات9المختلفـــة تتكـــون وجهـــات نظـــر الطفـــل، وتتشـــكل

التوجيــه فــي 9هــدف تحتــاج إلــى توجيــه وتعلــيم، فــيذا حــرم الطفــل مــن هــذا9المثابرةوالاســتمرارية للوصــول إلــى
 (.2007)شكيب، .الصرر نش  قليل العزيمة والإرادة، وأصبح من السهل إحباطه وفشله

 أنواع الإضطرابات الشخصية:  -8
 هناك العديد من أنواع الإضطرابات الشخصية نذكر البعي منهاعلى النحو التالي:

 اضطرابات الشخصية بجنون العظمة: -8-1
ــــه يظــــن أن9مــــن هــــواجس وأفكــــار9الشــــخص المصــــاب بالبارانويــــا9يعــــاني      مــــا 9دائمــــا الأخــــريين9تجعل

فـي الوثـوق بـ ي شـخص 9بـ ي شـكل  ولـذلك يجـد صـعوبة شـديدة9الاسـتفادة مـن ورائـهيسترلونه أو يحـاولون 
دائـــم فـــي النظـــرات 9يـــرى تهديـــد0مهمـــا كـــان مقـــرب ومهمـــا كـــان محـــل ثقـــة، نمـــ  أفكـــاره هـــذا يجعلـــه أيضـــام 

والأحاديـــث والمواقـــف العاديـــة جـــدام التـــي تحـــدا لـــه يوميـــام ولـــذا يظـــل أالـــب الوقـــت متـــوترام ايـــر قـــادر علـــى 
 (.2004)العيسوي،.الاسترخاء
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 اضطرابات الشخصية الفصامية: -8-2
المــريي 9الفصــامية يظــل9اضــطرابات الشخصــية9  ففــي(schizophrenia) الفصــام9يختلــف عــن     

حــالات ذهانيــة كــالتي تحــدا فــي الفصــام 9يعــاني مــن هــلاوس أو9عملــه بشــكل جيــد ول9قــادرام علــى  داء 
العملية طبيعيام، ولكن مشـكلة مـريي اضـطرابات الشخصـية وتجعل المريي اير قادر على ممارسة حياته 

الفصـــامية الأساســـية هـــي نمـــ  أفكـــاره التـــي تجعـــل تواصـــله مـــع الآخـــرين صـــعب جـــدا  و االبـــام مـــا يفضـــل 
علاقـات حميمـة 9بـارد عاطفيـام ولا يهـتم بيقامـة9الآخـرين، كمـا أنـه9مشـاركة أفكـاره مـع9الجلوس بمفرده وعدم
رسة الأنشطة التي ترفه وتسعد الأشخاص الطبيعيين، لذا يتجاهـل الانخـراك فـي عند مما9ولا يشعر بالسعادة

مثــل هــذه الأنشــطة، وعنــدما يعبــر عــن نفســه وأفكــاره يســتخدم كلمــات اريبــة تزيــد مــن عزلتــه وبعــد الآخــرين 
 (.2002)مدثر،.عنه

 اضطرابات الشخصية الوسواسية: -8-3
ســلوكيات 9أن الأخيــر9فــي OCD القهــري 9واسالوسواسـية عــن الوســ9تختلـف اضــطرابات الشخصــية     

الشخصــية الوسواســية تظهــر 9بينمــا اضــطرابات9عــن ســيطرته،9بشــكل مبــالر فيــه وخــارج9يكررهــا المــريي
بشكل أوضح في الأفكار وجوانب الشخصية، حيث يكون تفكير المـريي يفتقـر إلـى المرونـة  منصـب علـى 

يصــل للمثاليــة، كمــا أنــه 9بشــدة إذا لــم9، ويقلــقتحقيــق الكمــال فــي كــل شــن والوصــول إلــى الســيطرة الكاملــة
 (.2007)شكيب،.عالية يصعب تحقيقها مما يصيبه بالإحباك االبام 9يضع لنفسه ولاخرين معايير

 اضطراب الشخصية الحدية: -8-4
الـــذي يعـــاني 9شـــيوعام، والمـــريي9ضـــطرابات الشخصـــيةلاا9الشخصـــية الحديـــة أحـــد أبثـــر9اضـــطراب     

يشــعر 9واضــحة، فقــد يكــون 9حــادة وفجائيــة بــلا أســباب9الحديــة تتقلــب مشــاعره بصــورةاضــطراب الشخصــية 
بالسعادة الشديدة والأهمية وفجـ ة بعـد وقـت قليـل يشـعر بالإبتئـاب والضـياع، كمـا أنـه يعـيش قلـق دائـم حيـال 

يتعامـــل مـــع هـــذه العلاقـــات 9أنـــواع العلاقـــات، ولكنـــه9العلاقـــة علـــى اخـــتلاف9علاقتـــه بـــالآخرين وبقـــاء هـــذه
بتطــرف أيضــام، فخوفـــه مــن فقـــد العلاقــة إمـــا أن يجعلــه يبـــذل أي شــن للحفـــاظ علــى هـــذه العلاقــة، أو علـــى 
 .العكس إبعاد الشركاء و نهاء العلاقة فج ة، وت رجح مشاعره الحاد هـذا يجعـل الحفـاظ علـى علاقاتـه صـعبام 

وهدفــه فـــي 9يجــد مــريي اضــطراب الشخصــية الحديــة أيضــام صــعوبة فـــي تكــوين صــورة حقيقيــة عــن نفســه
إلــــى إيـــذاء نفســــه مثــــل تعــــاطي 9بانـــدفاع قــــد يصــــل9الحيـــاة للتريــــر الــــدائم فـــي أفكــــاره ومشــــاعره، ويتصــــرف

المخــدرات، أو القيــادة بســرعة جنونيــة، كمــا أنــه قــد يعــاني مــن الأفكــار الانتحاريــة والشــعور بالوحــدة ونوبــات 
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أمـــراض 9حـــدواالحديـــة فـــي 9اضـــطراب الشخصـــية9قـــد تتســـبب .اضـــب عارمـــة خارجـــة عـــن الســـيطرة
أخــرى مثــل القلـــق والابتئــاب والشــراهة العصــبية، وعنـــد التــوتر الشــديد قــد يصـــل الأمــر إلــى حـــدوا 9نفســية

 (.2014)صالح،.أعراض ذهانية فصامية أو بارانويا

 اضطرابات الشخصية الهستيرية: -8-5
شـكل لاجتـذاب 9تسـعى بـ ي9إذا لم تكن في دائـرة الأضـواء  ولـذلك9من قلق دائم9تعاني هذه الشخصية    

الملفتــة، و تترــذى مشــاعر هــذه الشخصــية علــى  راء 9الرريبــة أو التصــرفات9انتبـاه الآخــرين ســواء بــالملابس
تبـذل دائمـام 9الآخرين، أي أنها لا تكتسب أي ثقة في نفسـها إلا مـن خـلال انطباعـات الآخـرين عنهـا، ولـذلك

لآراء الجيــدة، كمـــا أن هــذه الشخصـــية أبثــر مــن المطلـــوب بشــكل مبـــالر فيــه للحصـــول علــى الانطباعـــات وا
 (.2000)جمعة،.سهلة الانقياد وتت ثر جدام ب فكار الآخرين

 اضطرابات الشخصية الانعزالية: -8-6
فـــي أي أنشـــطة إجتماعيـــة 9الإشـــتراك9مـــن الإحســـاس بالدونيـــة، و تتجنـــب9تعـــاني الشخصـــية الانعزاليـــة    

مـن شـ نها، كمـا أنهـا تبتعـد عـن الإنخـراك فـي أي علاقـة  لأنها تتوقع الرفي من الآخرين دائمـام، أو التحقيـر
ـــــذا تميـــــل هـــــذه الشخصـــــية للانعـــــزال عـــــن ـــــنفس الســـــبب، و ل المجتمـــــع راـــــم شـــــعورها المســـــتمر 9حميمـــــة ل

 (.1987)المقربي،.بالوحدة

 اضطرابات الشخصية النرجسية: -8-7
ـــديها إحســـاس عـــالي بالأنـــا، أي9الشخصـــية      احتياجاتهـــا 9الأنانيـــه وتقـــديم9أنهـــا تعـــاني مـــن9النرجســـية ل

ايــر المســتحقة، وتقلــق إذا لــم يظهــر الإعجــاب 9بالعظمــة والأهميــة9ورابتهــا فــوق الآخــرين، وتشــعر دائمــام 
 (.1987)المقربي،.الدائم من المحيطين

 اضطرابات الشخصية المعادية للمجتمع:  -8-8
فـي الـدليل 9بمـا هـو مـذكور9لهـذا الاضـطراب9هـو المسـمى9أو اضطراب الشخصية المضادة للمجتمع     

التشخيصي والإحصائي للاضطرابات العقلية. واضطراب الشخصية المسـتهينة بـالمجتمع هـو مسـمى مشـابه 
المتعلقـة بالصـحة، حيــث 9أو مماثـل للمفهـوم المــذكور فـي التصـنيف الإحصــائي الـدولي للأمـراض والمشــابل

ـــديهما يـــنص علـــى أن يتضـــمن التشـــخيص علـــى اضـــطراب الشخصـــية المعاديـــة ل لمجتمـــع. وكـــلا الـــدليلان ل
معايير مماثلة لكنها ليست متطابقة. وقد ذكر كلا الدليلان أيضا ب ن تشخيصهما لهـذا الاضـطراب قـد تمـت 
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الإشــارة إليــه أو يتضــمن التشــخيص علــى مــا يشــار إليــه علــى أنــه اعــتلال نفســي أو اعــتلال اجتمــاعي علــى 
 (.2004وي،)العيس.الرام من وجود الفروقات في بعي الأحيان

 الشخصية السيكوباتية )المضاد للمجتمع( : -9
علاقـة الفـرد 9يمنعها مـن التكامـل، ويشـوه9في الشخصية9ب نها اضطراب9تعرف الشخصية السيكوباتية     

الاضــــطراب عــــن قصــــور نمــــو الأنــــا، والأنــــا الأعلــــى، ويــــلازم الفــــرد منــــذ 9بالعــــالم الخــــارجي، ويصــــدر هــــذا
 )2001)الشاذلي، نش ته

الاجتماعيـة، وافتقـاد 9بالالتزامـات9يتميـز بعـدم الاهتمـام9اضـطراب فـي الشخصـية،9وكذلك تعرف ب نهـا     
 .)2003)عكاشة،الشعور مع الآخرين، وعنف اير مبرر، ولا مبالاة، واستهتار

بـــين العصـــابي، 9حالـــة بينيـــة9عـــن التوافـــق الاجتمـــاعي، وتعـــد9تتميـــز بعجـــز بـــالر9وتعـــرف ب نهـــا حالـــة     
عدم النضج الانفعالي، والعجـز عـن ضـب  الـنفس، والمثـابرة، وعـدم الإفـادة مـن 9ن أبرز سماتهاوالذهان، وم

 .)2004)محمد، التجارب السابقة 

 النضريات المفسرة لإضطراب الشخصية السيكوباتية : -10

 نظرية الخلل الفيزيولوجي: -10-1
بينـــت كثيـــر مـــن الملاحظـــات علـــى الأطفـــال والبـــالرين أنـــه يعقـــب أي (: » 1966ذكـــر ســـعد جـــلال )     

إصابة في الم  نتيجة لحادثة أو مرض، تريرات سلوكية، إذ يصبح الفرد عدوانيا فـي سـلوكه ويـزداد نشـاطه 
يكوباتي. ولمـا كـان ويصبح سريع الانفعال سهل الاسـتثارة، واالبـا مـا تظهـر عليـه نزعـات إلـى الانحـراف السـ

هنـاك تشـابه كبيـر بــين هـذه الأعـراض ومظــاهر السـلوك المعـادي للمجتمــع أي مظـاهر السـيكوباتي، افتــرض 
الــبعي وجــود مــرض أو ضــرر أو نــوع مــن الشــذوذ فــي مــ  الشــخص المعــادي للمجتمــع، ايــر أن فحــص 

ك يـرى الـبعي أن الضـرر ردود الأفعال المنعكسة للأشخاص المعادين للمجتمع كانت كلهـا سـلبية، ومـع ذلـ
قـــد يكـــون فـــي جـــزء مـــن المـــ  لا يـــلثر فـــي الأفعـــال المنعكســـة العاديـــة، ولكـــن يـــلثر فـــي الضـــب  الانفعـــالي 

 (.2000)الهاشمي،» والعمليات العقلية العليا. 

 



اضطرابات الشخصية السيكوباتية                                                    الفصل الثالث:   
 

57 
 

 النظرية الوراثية: -10-2
هـــو أن  بـــان الاعتقـــاد الشـــائع فـــي أواخـــر القـــرن التاســـع عشـــر(: »2008ذكـــر صـــالح قاســـم حســـين )    

الانحراف الاجتماعي ينتج من ضعف بيولوجي في الفرد وأن أسـبابه وراثيـة، وكانـت أنشـ  المـدارس الفكريـة 
التــي تبنــت هــذا الاتجــاه هــي المدرســة الايطاليــة بقيــادة ســيزار لمبــروزو الــذي حــاول ربــ  الإجــرام بــالمرض 

لمبــروزو أن النزعــة إلــى الانحــراف  العقلــي والاعتقــاد علــى الملامــح الخارجيــة والشــكل المورفولــوجي. ادعــى
تــورا بيولوجيــا شــ نها شــ ن كــل الخصــائص البيولوجيــة الأخــرى. وبــالرام مــن النقــد الــذي تعرضــت لــه هــذه 
النظريــة، إلا أن الكثيــر مــن البــاحثين لازالــوا يعتقــدون أن العوامــل الوراثيــة والفيزيولوجيــة قــد تتشــكل بطريقــة 

 (.2000)الهاشمي،» ة الشخصية المعادية للمجتمع. معينة، أو تتداخل في الأسباب المرضي

يابــد يجمــع العلمـاء علــى أن الوراثــة ليســت »( فــي هــذا الصـدد: 1984كمـا ذكــر فيصــل محمـد الــزراد )     
هي العامل الحاسم في السلوك المعادي للمجتمع، وعلى حـد تعبيـر كاتـل فالوراثـة تقـرر للفـرد مـاذا يمكنـه أن 

اذا يعمــل فعــلا، والعوامــل التــي تقــرر الســلوك الإنســاني متعقــدة ومتشــبعة، بحيــث يعمــل، والبيئــة تقــرر لــه مــ
» تجعلنا لا نستطيع أن نصل إلى أدلة موضوعية حول الـدور الـذي تلعبـه الوراثـة إلا فـي حـالات نـادرة جـدا.

 (.1991)عبد الخالق،

 النظرية التحليلية -10-3
تكلم عـــن وضـــعيتان يشـــهدهما الطفـــل أثنـــاء نمـــوه إذ تـــ»إن أبحـــاا ميلانـــي كلايـــن مهمـــة فـــي هـــذا المجـــال: 

السوي في علاقته مع المحي ، فالوضعية الأولى: الفصـامية البارانويديـة التـي تمتـد خـلال السـنة الأولـى مـن 
 والموضــوع الســين "bon" حيــاة الطفــل، والتــي يــدرك خلالهــا الأشــياء بشــكل بســي ، الموضــوع الطيــب

"mauvais" وضـوع لراباتـه، فيسـق  دوافعـه العدوانيـة الفمويـة علـى الموضـوع وهـذا حسـب اسـتجابة هـذا الم
الســين، ويحتـــوي الموضــوع الطيـــب. أمـــا الوضــعية الثانيـــة فهــي الوضـــعية الابتئابيـــة وتظهــر بعـــد الوضـــعية 
الأولـــى مباشـــرة خـــلال الســـنة الثانيـــة لتصـــبح بعـــدها الوضـــعيتان متعايشـــتان فـــي نفـــس الوقـــت، ويصـــبح هنـــا 

يجعل الطفل قادرا علـى الانشـرال بخصـوص الموضـوع ويلنـب ذاتـه علـى الطريقـة التـي الإدراك أبثر تعقيدا 
تهجـــم بهـــا بطلباتـــه الفمويـــة المتزايـــدة علـــى موضـــوع حبـــه )التـــي أصـــبحت موضـــوع محلـــي(، ويخـــاف مـــن 
تحطيمه فيحاول تصحيح سلوكاته، فيذا حدا أن لـم تظهـر الوضـعية الثانيـة أو أنهـا تظهـر بشـكل أو بصـفة 

طفلهــا علــى تعلــم تحمــل الاحباطــات مــثلا: لنتيجــة لــبعي الحــوادا مثــل عــدم مســاعدة العائلــة  ســيئة، وهــذه
خلال عملية الفطام، أو قساوة تعلم الـتحكم فـي المخـارج، أو تذبـذبها بـين وضـعية الـتفهم والصـرامة. أو كـان 
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موقــف الأب ضــعيف إمــا بعيــدة أو اائبــة أو متســلطة، وضــااطة. يتثبــت الطفــل فــي الوضــعية الأولــى مــن 
 ."Personnalise"العلاقـات ولا يتوصـل إلـى بنـاء علاقـة مسـتقرة مـع الآخـرين، ولا بنـاء أنـا أعلـى حاضـر 

أو وتظهـــــر فيمـــــا بعـــــد عنـــــد نكـــــوص الطفـــــل إلـــــى هـــــذه المرحلـــــة اضـــــطراب الشخصـــــية المعاديـــــة للمجتمـــــع 
السيكوباتية. إذ يقول فلاريكني أن السيكوباتية لـيس بنـاء مرضـي للشخصـية إنمـا هـو نقـص خـارج فـي بنائهـا 

 (.2000)الأنصاري، » ب نها بصمة فاراة. 

 النظرية السلوكية: -10-4
يلكــد علمــاء هــذا الاتجــاه علــى أن للبيئــة دور » ( فيمــا يخــص هــذا الاتجــاه: 2008ذوــر قاســم صــالح )    

هـــام فـــي  هـــور الســـلوك المعـــادي للمجتمـــع أو الســـيكوباتي، لاســـيما الأحـــداا المتعلقـــة بـــالتعزيز والعقوبـــة. 
ييرات الحاصـلة فـي البيئـة فالسلوك المعادي للمجتمع بالنسبة لهـم هـو سـلوك إجرائـي بمعنـى انـه يسـتديم بـالتر

التي تعزز هذا النوع من السلوك. كما يرى السلوكيون أن السلوك المعادي للمجتمـع يـتم تعلمـه بـنفس طريقـة 
 أنماك السلوك الأخرى، وتحديدا من خلال التشكيل والتعزيز المباشر.

ابات الشخصــية هــي تفتــرض نتــائج البحــوا الســلوكية أن الســمة الأساســية الثابتــة عبــر المواقــف فــي اضــطر 
الخــداع أو التضــليل العقلــي، وناقشــوا هــذه الاضــطرابات علــى أنهــا اســتجابات محــددة مــن ســوء تكيــف، إمــا 
» اســتجابة لتنبيــه محــدد، أو نتيجــة لتعزيــز محــدد، وهــم يفســرونه بالتــالي علــى أســاس أنهــا نتــائج لتعزيــزات. 

 (.2004)واطسن،

 نظرية التعلم الاجتماعي: -10-5
ينطــوي تحــت هــذه النظريــة عــدد واســع مــن البــاحثين الــذين » ( أنــه: 2008ح قاســم حســين )يــرى صــال    

يتبــاينون فــي توكيــدهم علــى عــدد مــن العوامــل المســببة للســلوك المعــادي للمجتمــع، ويمكــن التقــاك أربــع نقــاك 
 أساسية تلسس لهذا الاتجاه، وهي:

اجتماعيـا لتكيـف الفـرد مــع بيئتـه، هـذا يعنــي أن السـلوك المعـادي للمجتمـع يمثــل محـاولات ايـر مقبولــة  أولا:
أن أصــحاب هــذا التوجــه يميلــون إلــى أن ينظــروا إلــى الســلوك المعــادي للمجتمــع كمــا لــو كــان انعكاســا لــتعلم 
ناقص أو ضعيف أو ايـر مناسـب، مفضـلين ذلـك علـى أن يكـون ناتجـا عـن ضـعف وراثـي أو عـرض نـاجم 

 عن خلل و يفي في الشخصية.

 السلوك المعادي للمجتمع مكتسب من خلال: أنهم يعدون  ثانيا:
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 الخبرة المباشرة. ✓
 .التعلم البديلي )أي ابتساب اير مباشر للمعلومات من قبيل ملاحظة سلوك الأخرين( ✓

 .التعلم الرمزي  ✓
 .العمليات الاستدلالية ✓

 أن الفرد يكون أبثر ميلا للسلوك المعادية للمجتمع في حالتين: ثالثا:

 .الاستجابة أمامه قليلةعندما تكون بدائل  ✓
 عندما يتوقع حصول مكافئة على السلوك الذي سيقوم به. ✓

وكلا الحالتين تت ثران بالخبرة السابقة، فيذا كان الفرد تعرض إلى نماذج تميـل إلـى حـل مشـكلاتها الشخصـية 
لمشـكلاته. عن طريق العنف والاعتداء، فينه سوف لا يكون قادرا أو مستعدا لأدراك بـدائل أو حلـول سـليمة 

والأبثــر مــن هــذا عنــدما يــرى أن الأفعــال المعاديــة للمجتمــع قــد حصــل القــائمون بهــا علــى مكافــمت ماديــة أو 
فـــين الفـــرد الملاحـــ  لهـــا يـــرى فـــي الســـلوك المعـــادي للمجتمـــع وســـيلة فعالـــة للوصـــول إلـــى تحقيـــق  -معنويـــة

 الأهداف.

 تكون في:أن أساليب العلاج الفعالة للسلوك المعادي للمجتمع  رابعا:

 تعلم مهارات مقبولة اجتماعية. ✓
تصحيح عدم التـوازن بشـكل كافـ  فيـه الأفعـال السـلوكية الاجتماعيـة، ولا تكافـ  فيـه الأفعـال المعاديـة  ✓

 للمجتمع.
 العمل على تصحيح الأنماك الفكرية التي تشجع الأداء المعادي للمجتمع. ✓

لمعادي للمجتمع أبثـر حـدوثا عنـدما تتـوافر فـي الأسـرة وتفيد الدراسات المستندة إلى هذا الاتجاه أن السلوك ا
 الشروك الآتية:

 حياة أسرية تفتقد الأمان والاستقرار. ❖
 صراع وعداء مستمر بين الزوجين. ❖
 نظام أسري اير مستقر في التعامل مع الأطفال. ❖
 وجود فرد في الأسرة يميل على العنف ويشكل نموذجا للطفل. ❖
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 (.2005)سعاد، الصرامة والقسوة البدنية في ا التعامل مع الطفل  ❖

 تقدير وتشخيص اضطراب الشخصية السيكوباتية: -11

 المحكات التشخيصية: -11-1
نجد في هـذا النمـوذج المنتشـر الازدراء وعـدم الاعتبـار والاسـتهتار بحقـوق الآخـرين وخرقهـا، وذلـك منـذ  -أ 

 سنة، وذلك في ثلاا بنود أو أبثر من البنود التالية: 15عمر 

الإخفاق في التناام والتطابق مـع المعـايير الاجتماعيـة وذلـك مـن ناحيـة السـلوكيات القانونيـة بدلالـة  ✓
 رة ذات الأرضيات القائمة على الحجز والتوقيف والاعتقال.الأعمال المتكر 

 الخداع والتضليل، بدلالة الكذب المتكرر واستخدام واسترلال الآخرين لمنفعة شخصية أو مسرة. ✓
قابليـة التهـيج والعـدوان بدلالـة المشـاجرات  -4الاندفاعية والطيش والعجز عـن التخطـي  للمسـتقبل   ✓

 ت.البدنية المتكررة والاعتداءا
 الاستهتار والتفري  بالسلامة الشخصية وبسلامة الآخرين. ✓
عــدم المســـلولية بدلالـــة الإخفــاق المتكـــرر بالاحتفـــاظ بســـلوك العمــل الملائـــم، أو الوفـــاء بالالتزامـــات  ✓

 المالية. فقدان الضمير بدلالة اللامبالاة وتبرير الإيذاء، وسوء المعاملة أو السرقة من الآخرين.

 سنة. 18الأقل  يكون العمر على -ب 

 سنة. 15هناك دلالة على  هور اضطراب السلوك فبل عمر  -ج 

 (.2013)حدار، لا يحدا السلوك المضاد للمجتمع خلال سير الفصام أو عارضة الهوس.  -د 

 الانفعالات الأولية: - 11-2
 تعني الانفعالات الأبثر شعورا لدى الأشخاص السيكوباتيين :

 الأقوى. الرابة في الت بيد أنه هو ✓
 الرابة في استخدام الآخر كما يحلو له، بل إهانته. ✓
 الرابة الجنسية العاجلة الرابة في امتلاك شيء. ✓
 الرابة في الانتقام بسبب ملاحظة أو رفي. ✓
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 الرابة في قطع علاقة بذريعة تبدو أنها اير ذات أهمية. ✓
 الرابة في تحطيم شيء أو علاقة بسبب خيبة. ✓
 والاختفاء والتخلي.الرابة في الهروب،  ✓
 الرابة في الإسراف، و اختراق القانون، والتعالي. ✓
 الشعور بالإحباك. ✓
 الحسد عن وضعية أو عن ممتلكات الآخر. ✓
 عدم الصبر أمام ت خر الحصول على شيء أو وضعية. ✓
 (.2014)مارا، الرابة في العنف والتدمير.  ✓

 المواقف الانفعالية الدفاعية: -11-3 
 ي يتم اتخاذها وتبنيها ثانويا، والناتجة عن الانفعالات الأولية:تعني المواقف الت

 العدوانية. ✓
 الرضب، التهديدات، الشتائم. ✓
 الأباذيب، الارتجال، التلفيق. ✓
 الهوس في تحقيق في أقرب وقت راباته. ✓
 موقف المعارضة لقواعد المجتمع. ✓
 سيناريوهات السلوكيات الاعتداء والانحراف. ✓
 والتلاعب، واستخدام الآخر، والخداع.سيناريوهات الانتقام،  ✓
 مواقف الإاراء. ✓
 موقف الفاتن والسطحية. ✓
 مشاريع سخية وسريعة في العلاقة الزوجية، والانجاز المهني والسفر، وشراء أثاا. ✓
 .الآخرينالتخلص من مشاعر الذنب، وتتفيه مواقف  ✓
 ت بيد موقف القوة الذي يفترض أن كل شيء مبا . ✓
 لوجهة نظره. هوامات ت ييد الآخرين ✓
 هوامات خضوع الآخرين لإرادته. ✓
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موقــف احتقــار الآخــرين، وتحديــدا الأشــخاص الضــعفاء هــم بــلا دفــاع، حيــث يتــوجس مــنهم ويخــاف  ✓
 منهم بصورة إسقاطية.

 (.2005)سعاد،تبسي  المشاعر اللجوء إلى التفكير النمطي.  ✓

 التشخيص التفريقي: -11-4
خصــية الســيكوباتية مــع الاضــطرابات الســلوكية المرتبطــة بالإدمــان قــد تتشــابه الســلوكيات المنحرفــة للش     

علــى المــواد. ففــي الحالــة الثانيــة تظهــر بعــي الســلوكيات المندفعــة لــدى الفــرد، فــي حــال تنــاول هــذه المــواد 
 المخدرة دون أن يشكو صاحبها من سمات الشخصية المضادة للمجتمع.

السـلوكيات المنحرفـة" التـي قـد تظهـر خـلال أزمـة  "عي كمـا تتلـبس سـلوكيات الشخصـية السـيكوباتية بـب    
المراهقـــة. تظهـــر ســـلوكيات العـــدوان لـــدى بعـــي الفصـــاميين، أو مـــا يســـمى بالفصـــام شـــبيه الســـيكوباتي، أو 

 فصام المراهقة.

تتشــابه الشخصــية الســيكوباتية مــع الشخصــية البينيــة، والشخصــية الهســتيرية لــدى الرجــل، عنــدما يتجلــى     
 (.2008)م مون، ذب في المقام الأول من بين السمات المرضية الأخرى.الولوع بالك
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 خلاصة:
 أســــــــــاسهــــــــــي 9علــــــــــم الــــــــــنفس لانهــــــــــا9مواضــــــــــيع البحــــــــــث فــــــــــي أهــــــــــممــــــــــن 9تعتبــــــــــر الشخصــــــــــية     

خــلال الفصــل الــذي قــدمناه علــى الشخصــية 9فــي حيــاتهم اليوميــة، ومــن الإفــرادمــع 9والتفــاعلات9الســلوكات
منحـرف ولا يشـعر بـ ي ذنـب  إجرامـيالآخـرين و لـه سـلوك  إيـذاءيتلـذذ فـي  إنسـانالسـيكوباتية هـي شخصـية 

عنـــدما يـــلذي الآخـــرين ، فالشخصـــية الســـيكوباتية لـــديها ســـماتها الخاصـــة بهـــا وجـــب علينـــا التعـــرف لهـــا و 
 معالجتها باعتبار انتشارها يشكل خطرا كبيرا على مجتمعنا.



  

    

 

 ة الدراسة واجراءاتها التطبيقيةيمنهج 

 تمهيد

 منهج الدراسة -1

 حدود الدراسة -2
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 أدوات الدراسة -4

 خلاصة.

 الجانب التطبيقي

 الرابعلفصل ا
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 تمهيد:
بعد الانتهاء من الجانب النظري في دراستنا نتطـرق الـى الجانـب التطبيقـي حيـث يكـون عرضـا لجوانـب      

المنهجيــة الاساســية المتبعــة فــي هــذه الدراســة فــي البدايــة بالدراســة الاســتطلاعية ثــم الــى مــنهج الدراســة مــع 
ـــــد مكـــــان و زمـــــان اجـــــراء البحـــــث و الوصـــــول الـــــى مجموعـــــة البحـــــث و شـــــروك اختيـــــ ار المجموعـــــة تحدي

بخصائصها و الوسائل المستخدمة فيها من حيـث بنـاء محتوياتهـا و تصـحيحها زيـادة الـى التطبيـق الميـداني 
 مع تحليل النتائج و عرضها.

‌ 



منهجية الدراسة وإجراءاتها التطبيقية                                                الفصل الرابع:  
 

67 
 

 منهج الدراسة: -1

 المنهج الوصفي طريقة دراسة حالة: -1-1

الشخصية السيكوباتية لدى قمنا باختيار طريقة دراسة حالة لملائمتها لموضوعنا تشخيص اضطراب      
 الشباب المدمن على الأقراص المهلوسة.

 حدود الدراسة:  -2

 الحدود الزمانية: -2-1
  2022-2021من السنة الجامعية  ، جوانمايتم تطبيق الدراسة خلال شهر      

 الحدود المكانية: -2-2
قمنا بمقابلة مباشرة وتطبيق مقياس اضطراب الشخصية السيكوباتية مع عينة البحث في مركز علاج      

 الإدمان بولاية المدية.

 عينة الدراسة:  -3
 مواصفاتها من السن والحالة الإجتماعية والمستوى الدراسي وعدد سنوات التعاطي والجنس.     

 يمثل مواصفات عينة الدراسة الأساسية: ( 01رقم ) الجدول ❖

المستوى  السن الجنس الحالة
 التعليمي

الحالة 
 الإجتماعية

عدد سنوات 
 التعاطي

 سنوات 7 أعزب الثالثة متوس  سنة 26 ذكر )س.ح( 01

 سنة 15 أعزب أولى متوس  سنة 32 ذكر )ب.ب( 02

 سنة 13 أعزب الثانية ثانوي  سنة 30 ذكر )م.ع( 03

 سنة 14 أعزب الرابعة متوس  سنة 30 ذكر )ك.ر( 04
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 سنة 11 أعزب ليسانس سنة 24 ذكر )س.م( 05

 أدوات الدراسة: -4

 مقياس الشخصية السيكوباتية: -4-1
يتكـون هـذا  (2007)هذا المقياس كل من "محمد حسن اانم"، "وعادل الـدمرداش"، "زينـة بحـدي" سـنة      

ـــــاس مـــــن ) ـــــيس )80المقي ـــــد ليق شخصـــــيات مرضـــــية )اضـــــطرابات الشخصـــــية(، وهـــــي الفصـــــامية ( 10( بن
النموذجيــــة، شــــبه الفصــــامية، المضــــادة للمجتمــــع، البينيــــة، الهســــتيرية النرجســــية، الوسواســــية القهريــــة، شــــبه 

 هذائية، المتجنبة، التابعة.

 عبارات تقيس اضطراب الشخصية السيكوباتية. 8والتي تحتوي على  32إلى  25اخترنا البنود من 

 صدق المقياس: -4-2
 الاتساق الداخلي: ❖

( مـن الـذكور، 120تم حساب معامل الارتباك بـين البنـد وبحالـه الفرعـي مـن خـلال تحليـل البنـود )ن .      
 ( وهو اتساق داخلي جيد.0,61ومثلهم من الإناا، وبذلك حصلنا على صدق الاتساق الداخلي ب )

 صدق المجموعات المتناقضة: ❖

( ومجموعة مـن المرضـى المضـطربين 200حيث تم تطبيق المقياس على مجموعة من الأسوياء )ن .     
عـــام،  (87.35)عامـــا بمتوســـ  قـــدره  60. 20(، حيـــث تراوحـــت أعمـــارهم بـــين )200نفســـيا وعقليـــا )ن. 

ة النفسـية (، وتـم سـحب العينـة الإبلينيكيـة المرضـية مـن المتـرددين علـى العيـاد2,32وانحراف معياري قدره )
لطــب الأزهــر، حيــث ســبق تشــخيص المرضــى المضــطربين نفســيا وعقليــا مــن قبــل الأطبــاء النفســيين حيــث 

 (، وهذا يلكد على قدرة المقياس على التمييز بين الفئات المرضية والرير مرضية.0,01تحصل على )

 ثبات المقياس: -4-3
( 120علــى عينــة الــذكور والإنــاا بواقــع )يومــا، وذلــك  15تــم حســابه بطريقــة الإعــادة بفاصــل زمنــي قــدره 

( عامـا وانحـراف معيـاري قـدره 61.17( حيث تتراو  أعمارهم مـا بـين )240شخصا في كل فئة )ن الكلي =
 .( وهي قيم ثبات جيدة0,84( عاما لدى عينتي الذكور والإناا، حيث تحصلا على )0,432)
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 طريقة تصحيح المقياس: -4-4
إذا كانـت درجـة  .( علـى الإجابـة بلا،تجمـع الـدرجات0جابـة بـنعم، والدرجـة )( على الإ1تعطى درجة )     

بشــخص الفـرد علــى أن لديــه اضــطراب الشخصــية  صأببــر مــن الدرجـة المفروضــة للتشــخي الفـرد مســاوية أو
( 3الســـــيكوباتية، والعتبـــــة الباثولوجيـــــة )المحكـــــات التشخيصـــــية( لاضـــــطراب الشخصـــــية الســـــيكوباتية هـــــي )

 .درجات

 تعليمة المقياس:  -4-5
فــيم يلــي مجموعــة مــن العبــارات أمــام كــل عبــارة اختيــاربين )نعــم( و)لا(، الرجــاء قــراءة كــل عبــارة جيــدا     

 وتحديد إجابتك بوضع علامة )*( أمام الإجابة التي تنطبق عليك في الرالب.

 من فضلك لا تترك أي عبارة من دون إجابة. ❖
 .لا توجد إجابة صحيحة و جابة خاطئة ❖

 دراسة حالة: -4-2

 المقابلة العيادية النصف موجهة: -4-2-1
لأنهـــا تعتبـــر أداة أساســـية لدراســـة الحالـــة، اذ أنهـــا  النصـــف موجهـــة لقـــد قمنـــا باختيـــار المقابلـــة العياديـــة     

اص المهلوسـة مـن عن العينة المـراد دراسـتها " مـدمني الأقـر  المعلوماتتمكننا من جمع أببر قدر ممكن من 
ث يعرفهـــا  لان روس علـــى أنهـــا "علاقـــة ديناميـــة بـــين طـــرفين أو أبثـــر بحيـــث يكـــون يـــالجوانـــب، حمختلـــف 

أحــدهما الأخصــائي النفســاني و الطــرف الأخــر هــو المفحــوص طلبــا للمســاعدة الفنيــة المتميــزة بالأمانــة مــن 
 (.2009)لطيف، جانب الأخصائي النفساني للمفحوصين في إطار علاقة إنسانية ناجحة بينهم".

 ولجمع المعلومات عن عينة الدراسة قمنا باستخدام دليل المقابلة الذي يحتوي على المحاور التالية:     

 محور البيانات الشخصية: ❖

 الهدف من هذا المحور في جمع المعلومات الأولية عن العينة المراد دراستها.
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 محور بداية التعاطي: ❖

المباشــر لبدايــة التعــاطي، والمــواد الــذي كــان يســتخدمها المرــزى مــن هــذا المحــور هــو التعــرف عــن الســبب 
 بتخدير.

 محور الإدمان: ❖

الهدف من هذا المحور هو معرفة المكانة التي يحتلها المخدر فـي حيـاة المـدمن وكيفيـة تعاملـه أثنـاء وقوعـه 
 في الإدمان.

 محور الحياة المستقبلية: ❖

ســـتقبلية وامكانيتـــه مـــن بنـــاء تصـــورات متعلقـــة الهـــدف مـــن هـــذا الأخيـــر هـــو معرفـــة رتيـــة المـــدمن للحيـــاة الم
 بالمستقبل، وطبيعة هذه التصورات.

 

‌

‌ 
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 خلاصة:
قـد تـم التطـرق فـي هـدا الفصـل الـى المنهجيـة المتبعـة فـي دراسـتنا مـن اجـل قيـاس اضـطراب الشخصـية      

القـائم علـى جمـع السيكوباتية لدى الشباب المدمن على الاقراص المهلوسة حيث اسـتخدمنا المـنهج الوصـفي 
المعلومــــات الحقيقيــــة و تحديــــد المشــــكلات مــــع تحديــــد مــــا يفعلــــه الافــــراد اثنــــاء مواجهــــة المشــــابل و اجــــراء 
المقارنــات مــع تحديــد افصــل الســبل و الطــرق لرصــد مختلــف الجوانــب و تطرقنــا ايضــا الــى الحــدود الدراســية 

ت التي اسـتخدمناها فـي القيـاس هـي مقيـاس حالات ، و الادوا 5الزمانية و المكانية باتخاذ عينة تتكون من 
الشخصـية السـيكوباتية متبوعـا بدراســة الحالـة التـي تعتبـر مــن اهـم الطـرق التـي يجــب علينـا تطبيقهـا فـي هــذه 

 الحالات باعتباره الطريقة الانجح لجمع البيانات مع دليل المقابلة



 

 
 

  

 

 

 تحليل ومناقشة نتائج الدراسة

 تمهيد

 عرض وتقديم الحالات  -1

 مناقشة فرضية الدراسة -2

 الإستنتاج العام 

 خاتمة 

 خامسلفصل الا
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 تمهيد:
وقمنــا بتحديــدالأدوات المعتمــد عليهــا مــن مقيــاس  االنضــري فــي جانبه دراســةبعـدما تطرقنــا إلــى القيــام بال     

خمـــس أشـــخاص مـــدمنين علـــى وتوزيعـــه علـــى عينـــة البحــث المكونـــة مـــن اضــطراب الشخصـــية الســـيكوباتية 
، والمـنهج الـذي قمنـا موجهـةعلاج الإدمان، بالاضافة الى المقابلـة النصـف في مصلحة  الأقراص المهلوسة

عـــن طريـــق عـــرض وتقـــديم بيتباعـــه وهـــو المـــنهج الوصـــفي، سنشـــرع فـــي تقـــديم النتـــائج التـــي توصـــلنا إليهـــا 
 الحالات ومناقشة الفرضيات.
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 عرض وتقديم الحالات:  -1

 عرض الحالة الأولى:  -1-1

 تقديم الحالة:  -1-1-1
( 7( ســنة، أعــزب يقــيم بولايــة المديــة مــع عائلتــه المتكونــة مــن )26الســيد ) س.  (، يبلــر مــن العمــر )     

أفراد، ويحتل المرتبة الأخيرة في إخوته، عاطـل عـن العمـل والوضـع الإقتصـادي للعائلـة متـدهور، والمسـتوى 
ة معـه فـي مصـحة عـلاج الإدمـان ( سنوات من التعاطي، تمت المقابل7التعليمي للحالة الثانية متوس ، له )
( دقيقــة، كانــت الحالــة متجاوبــة معنــا مــن 30(، لمــدة )30/05/2022ببلديــة المديــة ولايــة المديــة، بتــاري  )

(، بالإضــافة الــى 01خـلال الإجابــة علــى كــل تســاتلاتنا فـي دليــل المقابلــة الــذي قمنــا بيعـدادها )الملحــق رقــم 
مــن "محمــد حســن اــانم"، "وعــادل الــدمرداش"،  باتية لكــلالإجابــة علــى مقيــاس اضــطراب الشخصــية الســيكو 

 .(2007)"زينة بحدي" سنة 

 عرض وتحليل نتائج المقابلة:  -1-1-2
، لقنـب الهنـديسـنة، علـى مـادة ا 19، بعمـر 2015كانت أول تجربة للحالـة الأولـى فـي التعـاطي سـنة      

ة بالتقبــل والإعجــاب لإحتوائهــا علــى "أول مــرة مــع صــحابي فالحومــة درت قــارو زطلــة"، تكللــت هــذه التجربــ
ســنوات مــن التعــاطي لهــذه المــادة بشــكل متقطــع قــام بتجربــة الأقــراص المهلوســة،  3مــواد تثيــر النشــوة، بعــد 

 لقنـب الهنـديبرأيه كانت أبثر نشوة وتفاعل مع الجسم، لكن نجد في انجذابه للأقـراص المهلوسـة أبثـر مـن ا
ي لإحساسـه بالراحـة والنشـوة الـى ايـر ذلـك، أمـا العامـل الثـاني هـو عاملين، العامـل الأول هـو نفسـي بيولـوج

سهولة تعاطيها ونقص الخطـر مـن الوقـوع فـي قبضـة الأمـن، وذلـك حسـب قولـه " حسـيت بـديفيرونص كبيـر 
بــين الــدواء والزطلــة الــدواء طلعلــي خيــر، وزيــد مــافيهش الريســك تشــربها وراك قاعــد متبقــاش تعــس فالدولــة"،  

لتساتل حول ما اذا كان هناك من دفعه الى التعـاطي لاحظنـا بعـي عليـه بعـي الإرتبـاك عند اجابته عن ا
حيث نفى وصر  أنه قـام بـذلك بمحـي ارادتـه، لكـن عنـد تطرقنـا للسـبب الـذي دفعـه الـى التعـاطي ألقـى كـل 
اللــــوم علــــى الأصــــدقاء " مابــــاين حتــــى ســــبة الصــــحبة العوجــــة وخــــلاص"، أي أن هنــــاك نــــوع مــــن الــــتحف  

 ي في اجابته على السلال. والتناق

بعد ولوجه في مرحلة الإدمان على الأقراص المهلوسة دخل فـي نـوع مـن النـدم والحسـرة علـى التريـرات      
الجسمية التي طرأت عليه من حيث الضعف الجسدي وتريرات ملامح الوجه بالإضـافة الـى شـعوره بـالنقص 
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تجـاه الآخـرين ونفـور النــاس منـه نظـرا لتـدني أخلاقــه وذلـك حسـب تصـريحاته، الحالــة ليسـت لهـا أي محاولــة 
سابقة في التوقف عن التعاطي رام وجود الرابة في ذلك لكـن يـرى أنهـا فـوق اسـتطاعته " ضـرك راهـي فـي 

 بالي راني حاب نحبس بصح مشكيتش نقدر" 

الحالة لها نظرة تشاتم نحو المستقبل في الجانب العملـي والمـادي كونـه عاطـل عـن العمـل، " المسـتقبل      
لوش لخدمة ماباش وهذا يلو  فيك لهذا"، لكن لـه تفـاتل نحـو المسـتقبل فـي الجانـب النفسـي والإدمـان " لالا 

 بد " .إن شاء الله نولي كيما كنت علابالي صعيبة بصح علابالي يجي نهار ونج

 تحليل نتائج مقياس اضطراب الشخصية السيكوباتية: -1-1-3
 (: يمثل نتائج الحالة الأولى على مقياس اضطراب الشخصية السيكوباتية02جدول رقم )

 لا نعم العبارة الرقم

  X ناذرا ما أخط  للمستقبل 01

  X أفشل في الوفاء بالتزاماتي المالية 02

  X لسلوكاتي العنيفة اتجاه الريردائما ما أجد مبررات  03

 X  ع من أن أبذب لتحقيق منفعة شخصية لينلا ما 04

  X بثيرا ما أتشاجر مع الاخرين 05

  X أجد صعوبة في الإلتزام بالقوانين 06

 X  ناذرا ما أشعر بالندم 07

  X أواجه فشلا مستمرا في العمل 08

 

( الـذي يوضـح نتـائج مقيـاس اضـطراب الشخصـية السـيكوباتية لكـل 02نلاح  من خلال الجـدول رقـم )     
 6تحصـل السـيد )س، ( علــى ، (2007)"محمـد حسـن اـانم"، "وعـادل الـدمرداش"، "زينـة بحـدي" سـنة مـن 

درجات من المقياس بمسـتوى مرتفـع مـن اضـطراب الشخصـية السـيكوباتية، فحسـب البنـد الأول مـن المقيـاس 
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اء المقابلــة حيــث أنفــى وجــود أي مخططــات مســتقبلية يعمــل عليهــا، أمــا البنــد اجابتــه أثبتــت مــا أدلــى بــه أثنــ
الثــاني المتعلـــق بالإلتزامـــات الماليـــة ذلـــك راجـــع للإدمـــان علــى المخـــدرات فبطبيعـــة الحـــال جـــل أموالـــه تكـــون 
ملاذهــــا المخــــدرات وذلــــك يــــنعكس علــــى التزاماتــــه الماليــــة مــــع الآخــــرين، وبالنســــبة للبنــــد الثالــــث، الخــــامس 

ادس الــذي يـنص علــى الســلوكات العنيفـة والتشــاجر مــع الآخـرين بالإضــافة الــى الإلتـزام بــالقوانين يمكــن والسـ
تفسـيرها كسـمات لشخصــيته وكيفيـة تعاملـه مــع الآخـرين وذلـك يــرتب  بالبنـد الثـامن المتعلــق بالفشـل المســتمر 

ار مــع صـاحب العمــل فـي العمــل حيـث صــر  أنـه نــادرا مـا يجــد عمـل يناســبه وفـي كــل المـرات ينتهــي بالشـج
 في اليوم الثاني على أبثر تقدير، وذلك راجع لإضطراب الشخصية السيكوباتية.

 ملخص الحالة: -1-1-4
ــــائج المقابلــــة و       ــــاس المتحصــــل عليهــــا توصــــلنا الــــى أن الســــيد التــــي أثبتتهــــا انطلاقــــا مــــن نت نتــــائج المقي

وســـة، يعــاني مـــن اضــطراب الشخصـــية ســـنة، المــدمن علـــى الأقــراص المهل 26)س، (، البــالر مـــن العمــر 
كتقدير مرتفع، فـذلك راجـع الـى عـاملين  ( درجات6نتائج المقياس بتحصله على )حيث خلصت السيكوباتية 

أساســيين، العامــل الأول هــو الســمات الشخصــية التــي يتحلــى بهــا الحالــة مــن الإتصــاف بالســلوك العــدواني 
والتصـرف بطـيش واللامبــالاة والإسـتهتار والهـروب مــن  اتجـاه الآخـرين وعـدم القــدرة علـى التخطـي  للمســتقبل

تحمل المسلوليات بالإضافة الى الإنـدفاع والتهـور، أمـا العامـل الثـاني الـذي عمـل علـى صـقل العامـل الأول 
وهو الإدمان على الأقراص المهلوسة فهـي أدت الـى بـروز هـذه السـمات وتطورهـا الـى اضـطراب للشخصـية 

فــي حالــة اللاوعــي عنــد التعــاطي أو فــي حالــة الفقــدان فبــذلك تســاعده وتعمــل  الســيكوباتية مــن خــلال دخولــه
 على عدم قدرته في السيطرة والتحكم في تصرفاته الإندفاعية والمتهورة.

 عرض الحالة الثانية : -1-2

 تقديم الحالة : -1-2-1
 12متكونـــة مـــن  ســـنة، أعـــزب يقـــيم فـــي ولايـــة البليـــدة مـــع عائلـــة 32الســـيد )ب،ب(، يبلـــر مـــن العمـــر      

شــخص ذو دخــل متوســ  الــى حــد مــا وهــو الأ  الأببــر فــي العائلــة، عاطــل عــن العمــل، مســتواه التعليمــي 
ســنة مــن التعــاطي، تمـت معــه المقابلــة فــي مركــز "الوســي " لعــلاج الإدمــان  15السـنة الخامســة إبتــدائي، لــه 

كانــــت الحالــــة متجاوبــــة مــــع كــــل دقيقــــة،  30( لمــــدة 31/05/2022ببلديــــة المديــــة ولايــــة المديــــة، بتــــاري  )
(، و الإجابــة علــى مقيــاس 01التســاتلات التــي أعــددناها فــي دليــل المقابلــة النصــف الموجهــة )الملحــق رقــم 
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مـــن "محمـــد حســـن اـــانم"، "وعـــادل الـــدمرداش"، "زينـــة بحـــدي" ســـنة  اضـــطراب الشخصـــية الســـيكوباتية لكـــل
(2007). 

 عرض وتحليل نتائج المقابلة : -1-2-2
سنة من التعاطي كانت البداية في سنة السـابع عشـر، حيـث أقـدم علـى تعـاطي  15)ب،ب(، له  السيد     

الرـــراء فــــي كــــيس الحليــــب البلاســـتيكي )طريقــــة مــــن طــــرق التعــــاطي( كـــ ول مخــــدر، أول تجربــــة لــــه كانــــت 
 أعراضها وخيمة على الحالة من ألم على مستوى الصدر والصرع والرثيان...، لكن أثر النشوة هو مـا جعـل

سـنوات  6الحالة تواصل التعاطي هذه المادة رام ما تعرض إليه، شرع فـي تعـاطي الأقـراص المهلوسـة بعـد 
وكانت بالنسبة اليه أحسـن مـن مـادة الرـراء نظـرا لتفـادي أعراضـها التـي كـان يعنـي منهـا بشـكل يـومي " الـدوا 

المحي  المعـاش فيـه هـو مـا خير يطلع خير  وهنـاني مـن الصـطر تـع صـدري كـل يـوم والقيـا"، تـ ثر الحالـة بـ
أدى بـــه الـــى بدايـــة التعـــاطي " لالله ايـــر شـــفت النـــاس كامـــل تضـــرب أيـــا ســـييت"، كمـــا أنـــه تحصـــل عليهـــا 

 بالمجان من قبل الأصدقاء في الحي.

يرى الحالة أن حياته قبل وبعد الإدمان لم تترير بيسقاك واقع الأشـخاص الريـر مـدمنين علـى واقعـه         
ا تبـدلت كيـف كيـف عـلاه لـي مـاهمش يـابلو الـدوا راهـم دايـرين كـاش حاجـة فـي حيـاتهم"، المعاش " حاجة مـ

بمـا أن مكانتـه تزعزعـت فــي الوسـ  الأسـري ومـع الأقــارب بعـد ادمانـه علـى الأقــراص المهلوسـة " شـوية ايــه 
يــع تســمع القيــل والقــال مينــذاك فوايــو ومعلابــاليش ومينــذاك تســمع هــدرة مكــاش منهــا يقولــو هــو لــي راهــو يب

تريضك علي جي من لا فامي مشي من البراني"، نقص التحلـي بالمسـلولية هـي مـن بـين الملاحظـات التـي 
قمنا بها نظرا لتلفيقه المسلولية على عـاتق الآخـرين، فعنـد محاولـة معرفتنـا عـن السـبب الـذي كـان فـي بدايـة 

مـا نسـمع الهـدرة عليـا والقيـل والقـال التعاطي ألقى اللوم على العائلـة والمجتمـع  " العائلـة عنـدها سـبة انـا كـل 
نزيد والمجتمع ثانيك أنا أصلا كي شفت الناس كامـل تابـل الـدوا سـييتو وضـرك رانـي حاصـل بيـه"، يتعـاطى 

أقــــراص مهلوســـة فــــي اليــــوم الواحــــد، وعنـــد ايابهــــا يــــدخل فـــي نوبــــة مــــن القلــــق  3الســـيد )ب،ب( بمتوســــ  
خـــرين " كـــي تكـــون مكـــاش نـــولي مهـــاوش ونبـــدا والرضـــب مـــا يـــلدي بـــه الـــى الـــدخول فـــي نزاعـــات مـــع الآ

نشارشـــي"، الحالـــة لــــه رابـــة فـــي الإقــــلاع عـــن التعــــاطي ويـــرى نفســـه قــــادر علـــى ذلـــك لكنــــه يتلقـــى بعــــي 
الصــعوبات فــي تفكيــره عــن كيــف ســيكون وضــعه فــي محيطــه بعــد العــلاج والتوقــف عــن التعــاطي" ايــه رانــي 

النـاس لـي عنـدي حسـايف معـاهم كـي نحـبس حاب نحبس على هذيك راني هنا بصـح تخمـامي كامـل راهـو ف
 ونستعقل زعما را  يخلوني طرونكيل".
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السـيد )ب،ب( لــه نظــرة متفائلــة نحـو المســتقبل بالرابــة فــي تكــوين أسـرة وذلــك حســب تصــريحاته، كمــا       
يـــرى أنـــه مســـتقبلا ســـيكون شـــخص بعيـــد كـــل البعـــد عـــن التعـــاطي " أواه لالا مـــنكملش حيـــاتي هكـــذا نحـــبس 

ور وصــلاة والقعــاد فالــدار"، بالإضــافة الــى أنــه يتحلــى بنــوع مــن العزيمــة والإصــرار علــى راباتتــه ونقلبهــا ســب
وتخطيطاتـه المسـتقبلية " أواه أنـا واش نهـدر نطبـق ولا منهـدرش " يضـحك" رانـي نخبـي فالـدراهم بـاه كـاش مـا 

 نتاجر ونتزوج".

 تحليل نتائج مقياس اضطراب الشخصية السيكوباتية : -1-2-3
 (: يمثل نتائج الحالة الأولى على مقياس اضطراب الشخصية السيكوباتية03رقم )جدول 

 لا نعم العبارة الرقم

 X  ناذرا ما أخط  للمستقبل 01

  X أفشل في الوفاء بالتزاماتي المالية 02

  X دائما ما أجد مبررات لسلوكاتي العنيفة اتجاه الرير 03

  X شخصية ليع من أن أبذب لتحقيق منفعة نلا ما 04

  X بثيرا ما أتشاجر مع الاخرين 05

  X أجد صعوبة في الإلتزام بالقوانين 06

  X ناذرا ما أشعر بالندم 07

  X أواجه فشلا مستمرا في العمل 08

 

( الـذي يوضـح نتـائج مقيـاس اضـطراب الشخصـية السـيكوباتية لكـل 03نلاح  من خلال الجـدول رقـم )     
 7تحصــل الســيد )س، ( علــى ،(2007)"محمــد حســن اــانم"، "وعــادل الــدمرداش"، "زينــة بحــدي" ســنة مــن 

درجـات مــن المقيــاس بتقـدير مرتفــع مــن اضــطراب الشخصـية الســيكوباتية، فبالنســبة للبنـد الثــاني الــذي يــنص 
صـــريحات علــى عــدم الإلتــزام المــالي ذلــك راجــع للبنــد الثـــامن المتعلــق بالفشــل المســتمر فــي العمــل حســب ت



 تحليل ومناقشة نتائج الدراسة                                                      الفصل الخامس: 
 

79 
 

الحالة "أنـا الـدواء نشـريه مكـاش لـي يمـدلي باطـل نهـار كامـل وأنـا نـافيري باسـكو مـانيش خـدام ولـي نـافيريهم 
يروحو كامل فالدواء"، أما البند الثالث والرابع المتعلق  بالكذب والتبريـر للسـلوكات العنيفـة وتحقيـق المصـالح 

اتــه التــى تتنــافى مــع القــوانين العامــة للمجتمــع )البنــد الشخصــية يســتعملها الحالــة كوســيلة لتبريــر أفعالــه وتهور 
السادس( ككثـرة الشـجار مـع الآخـرين حسـب مـا يـنص البنـد الخـامس، امـا البنـد السـابع أثبـت تصـريح الحالـة 

" حاجـة في المقابلة حول حياته بشكل عـام قبـل وبعـد الإدمـان حيـث لـم يبـدي أي نـوع مـن النـدم أو الحسـرة  
 ".ه لي ماهمش يابلو الدوا راهم دايرين كاش حاجة في حياتهمما تبدلت كيف كيف علا

 ملخص الحالة : -1-2-4
حســـب نتـــائج مقيـــاس الشخصـــية الســـيكوباتية والتصـــريحات فـــي المقابلـــة النصـــف موجهـــة، فـــين الســـيد      

ســـنة، المـــدمن علـــى الأقـــراص المهلوســـة، يعـــاني مـــن اضـــطراب الشخصـــية  32)ب،ب( البـــالر مـــن العمـــر 
تــي مــن المقيــاس بتقــدير مرتفــع، فانطلاقــا مــن المقابلــة الدرجــات  7الســيكوباتية، وهــذا نظــرا لتحصــله علــى 

أجريناها يتصرف الحالة بنوع من الإندفاعية والتهور في تصرفاته مع الآخـرين، بالإضـافة الـى عـدم التمييـز 
بــين الصــواب والخطــ  وذلــك استخلصــناه مــن أنــه ايــر قــادر علــى الــتعلم مــن التجــارب الســابقة كونــه اصــيب 

)الرـراء( لكـن بـدل مـا ينقطـع بمرض على مستوى الجهاز التنفسي بسبب المادة الذي كان يتعاطاها من قبـل 
علــى التعــاطي اســتبدلها بــالأقراص المهلوســة بعــد خروجــه مــن المستشــفى، كمــا أنــه يتصــف بســلوكات ايــر 
مسلولة اجتماعيا، و لحاق الأذى بالآخرين وعدم اضهار أو الشعور بالندم اتجاه هـذه التصـرفات، بالإضـافة 

صورة سـلبية عـن نفسـه لاخـرين كانـت كعـائق لـه فـي الى الميل للكذب والرش على من حوله، وهذا ما قدم 
 حياته اليومية كالفشل المستمر في العمل الذي أدى به الى التوقف وعدم التفكير والتخطي  للمستقبل.

 عرض الحالة الثالثة : -1-3

 تقديم الحالة : -1-3-1
أفــراد و أب و أم  5ســنة ، يقـيم بولايـة المديـة مــع عائلـة متكونـة مـن  30السـيد )معع( يبلـر مـن العمـر      

و هــو كبيــر العائلــة بــين إخوتــه ، يعمــل تــاجر و عائلتــه لابــ س بيهــا ماديــا ، مســتواه التعليمــي الســنة الثالثــة 
تابعــة لبلديــة المديــة ولايــة ال الإدمــانســنة مــن التعــاطي حيــث تــم مقابلتــه فــي مصــحة  13ثــانوي، لــه حــوالي 
دقيقــة كــان المفحــوص يتمتــع بجــرأة عاليــة اثنــاء المقابلــة  35( لمــدة فاقــت 2022ع05ع30المديــة بتــاري  ) 

باجاباته الشفافة علـى مقياسـنا فـي دليـل المقابلـة الـذي قـدمناه لـه بالاضـافة الـى مقيـاس اضـطراب الشخصـية 
 .)2007(لدمرداش ، زينة بحدي سنة السيكوباتية لكل من ) محمد حسن اانم ، عادل ا
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 عرض وتحليل نتائج المقابلة : -1-3-2
ســنة علــى مــادة الكيــف المعــالج حيــث  17بعمـر  2009كانـت اول تجربــة لــه فــي التعــاطي تعــود لســنة      

جميــل و نشــوة رائعــة و بعــد خمــس ســنوات مــن تعــاطي الكيــف المعــالج جــرب الاقــراص  بيحســاسبانــت لــه 
ـــه ذالمهلوســـة فكانـــت هـــ مـــن رائعـــة بشـــعوره انـــه يمشـــي فـــي الســـماء و الكثيـــر مـــن  أبثـــره التجربـــة بالنســـبة ل

السعادة، فهذا العامل جعله يلجلأ لتعاطي الاقراص المهلوسة مع سهولة استعمالها، و عند سـلالنا لـه مـا اذا 
فـلان" و  بان هناك شخص دفعه بتجربة الاقراص المهلوسـة قـام بالضـحك و قـال نعـم و قـال "الله يرفرلـك يـا

في مقياس دراسة الحالـة فهنـاك أثـر كبيـر لعائلتـه فـي دخولـه عـالم الاقـراص المهلوسـة و  إجاباتهلكن حسب 
صـديقه كــان سـبب فقــ  ، بعـد ولوجــه فــي مرحلـة الادمــان علـى الاقــراص المهلوســة دخـل فــي نـوع مــن النــدم 

لامــح الوجــه مــع اصــراره علــى التطــورات الجســمية التــي حــدثت لــه مــن خــلال الضــعف الجســدي و تريــرات م
علـــى انـــه لـــم يحـــدا لـــه اي شـــيء مـــع مجتمعــــه و لـــم تتزعـــزع علاقتـــه معهـــم بعـــد دخولـــه عـــالم الاقــــراص 
المهلوسة، و هذه الحالة لـم يكـن شخصـها مقتنعـا بانـه سـيبتعد عـن التعـاطي بقولـه لنـا " جيـت نصـبر روحـي 

ظــرة جــد عاديــة للمســتقبل باعتبــاره ذات الحالــة لهـا ن " منقـدرش نعــيش بــلا دواء انــا علابــالي مـع الابتســامة
دخل مادي لاب س به و يرى ان التعاطي شيء عـادي لا يـلثر علـى حياتـه المسـتقبلية حيـث صـر  لنـا قـائلا 

 " راني حاب نتزوج و نشوف ولادي و نكمل حياتي الدنيا فانيا".

 تحليل نتائج مقياس اضطراب الشخصية السيكوباتية: -1-3-3
 نتائج الحالة الأولى على مقياس اضطراب الشخصية السيكوباتية (: يمثل04جدول رقم )

 لا نعم العبارة الرقم

 X  ناذرا ما أخط  للمستقبل 01

  X أفشل في الوفاء بالتزاماتي المالية 02

  X دائما ما أجد مبررات لسلوكاتي العنيفة اتجاه الرير 03

  X ع من أن أبذب لتحقيق منفعة شخصية لينلا ما 04

  X بثيرا ما أتشاجر مع الاخرين 05
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  X أجد صعوبة في الإلتزام بالقوانين 06

  X ناذرا ما أشعر بالندم 07

 X  أواجه فشلا مستمرا في العمل 08

 

نلاح  من خلال الجـدول الـذي يوضـح نتـائج مقيـاس اضـطراب الشخصـية السـيكوباتية لكـل مـن محمـد      
، حيــث تحصــل السـيد )م.ع( علــى ســتة درجــات  2007بحــدي سـنة حسـن اــانم و عــادل الـدمرداش ة زينــة 

مـن المقيــاس بمســتوى مرتفــع مـن اضــطراب الشخصــية الســيكوباتية ، فالبنـد الاول كانــت اجابتــه عليهــا ب لا 
اي لا يخطــ  للمســتقبل و هــذا راجــع لتــ ثير مفعــول الاقــراص المهلوســة عليــه و البنــد الثــاني اجــاب بــنعم اي 

فاء بالتزاماتـه الماليـة و هـذا راجـع لانفـاق اموالـه علـى التعـاطي كـل يـوم باعتبـاره مسـتهلك انه يفشل كثيرا بالو 
مدمن اما البند الثالث ف جـاب بـنعم اي دائمـا مـا يجـد مبـررات لأفعالـه و سـلوكاته العنيفـة اتجـاه الريـر و هـذا 

م اي انـه لا يمـانع مـن ان راجع الى شخصية المعادية اتجاه الاخـرين و مجتمعـه امـا البنـد الرابـع فاجـاب بـنع
يكــذب لتحقيــق منفعــة شخصــية باعتبــاره شــخص ســيكوباتي لا يراعــي مشــاعر الاخــرين و فــي البنــد الخــامس 
اجـــاب بـــنعم حيـــث يتشـــاجر كثيـــرا مـــع النـــاس و هـــذا راجـــع لعدوانيتـــه و شخصـــيته الســـيكوباتية و فـــي البنـــد 

نـد السـابع نـادرت مـا يشـعر بالنـدم أجـاب بـنعم السادس اجاب بنعم اي يجد صعوبة في الاتزام بـالقوانين و الب
و كــل هــذه الصــفات هــي صــفات الشخصــية الســيكوباتية امــا البنــد الثــامن اجــاب بــلا اي انــه لا يواجــه فشــلا 

 . في عمله اي انه يعمل اي شيء من اجل اشباع نفسه بما تريد

 ملخص الحالة : -1-3-4
تـائج المقيـاس المتحصـل عليهـا توصـلنا الـى ان السـيد )م.ع( انطلاقا من نتائج المقابلة و التي اثبتتهـا ن     

( درجــات 6المــدمن علــى الاقــراص المهلوســة يعــاني مــن اضــطراب الشخصــية الســيكوباتية بحصــوله علــى )
بتقدير مرتفـع ، فهـذا راجـع الـى عـاملين اساسـيين و همـا سـمات الشخصـية السـيكوباتية التـي جعلتـه شخصـا 

مــــع انعـــدام الضــــمير و اللامبـــالاة امـــا العامــــل الثـــاني و هــــو الادمـــان علــــى  مســـتهترا عيـــر ملتــــزم بـــالقوانين
الاقراص المهلوسة هـي التـي ادت الـى تطـورات شخصـيته الـى الشخصـية السـيكوباتية مـن خـلال ايابـه عـن 

 الوعي اثناء التعاطي او اثناء انعدام المادة التي يتعاطيها يفقد السيطرة و التحكم في افعاله
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 الحالة الرابعة :عرض  -1-4

 تقديم الحالة : -1-4-1

سنه يقيم بولايه المديـه مـع عائلـه متكونـه مـن اربعـه اشـخاص واب و  30السيد )ك.ر( يبلر من العمر      
ام وهو متوس  العائلـه، عاطـل عـن العمـل وعائلتـه فـي وضـعيه ماديـه ليسـت جيـده، مسـتواه التعليميـه الثانيـه 

لتعاطي حيث تم مقابلاته في مصحه الادمـان التابعـه لبلديـه المديـه ولايـه سنه من ا 14متوس  و له حوالي 
دقيقـه ، حيـث كـان مفحـوص يشـعر بالقليـل  40و  30، لمده تتراو  ما بـين  2022ماي  30المديه بتاري  

مــن الارتكـــاب اثنــاء المقابلـــة بســـكوته القليــل قبـــل الاجوبـــه علــى مقياســـنا فــي دليـــل المقابلـــه الــذي قـــدمناه لـــه 
لاضــافه الــى مقيــاس اضــطراب الشخصــيه ســيكوباتيه لكــل مــن) محمــد حســن اــانم، عــادل درمــاش، زينــه با

 (.2007بحدي سنه)

 عرض وتحليل نتائج المقابلة : -1-4-2
سـنة علـى مـاده القنـب الهنـدي حيـث  14يطبعمـر  2008كانت اول تجربه له في التعـاطي تعـود لسـنه      

ن الدوخه والدوره في القلب وفي نفـس العـام جـرب المفحـوص الاقـراص بان له الشعور بالسعاده مع القليل م
المهلوســه حيــث اعطتــه الكثيــر مــن الثقــه بــالنفس والشــجاعه والســعاده فهــذا العامــل جعلــه يلجــا الــى الاقــراص 
المهلوســه خاصــه لســهوله اســتعمالها بقولــه" تشــريها مــن تابلهــا مــن مكــان لا دولــه لا والــو وزيــت تطلــع فــي 

لســبب الــذي دفعــه الــى بدايــه تعــاطي هــو المشــابل العائليــه وعنــد ســلالنا لــه هــل هنــاك شــخص الــبلاص " ا
معين دفاعك للتعـاطي فاجـاب بـلا تعاطيـت بمحـي ارادتـي ، بعـد ولوجـه فـي مرحلـه الادمـان هـذه الاقـراص 
 المهلوسه دخل في نوع من الندم على تطـورات الجسـميه التـي حـدثت لـه وتريـرات ملامـح الوجـه، حيـث يـرى 
المفحوص ان مكانته تزعزعت كثيرا في الوس  الاسري مع الاقـارب بعـد ادمانـه علـى الاقـراص وهـذه الحالـه 
بان في كامل ارادتي من اجل الاقلاع عن المخـدرات والتعـاطي حيـث قـال" ان شـاء الله كـي نخـرج منـا حبـة 

لمسـتقبل باعتبـاري انـه يـرى ماتزيد تدخل فمي " مـع الكثيـر مـن النـدم ، الحالـه لهـا نظـره اامضـه جـدا علـى ا
نفســه فاشــلا فــي المجتمــع بســبب التعــاطي و صــعوبة الوضــع المــادي مــع انــه يتمنــى الهجــره الريــر الشــرعيه 
والهـروب مـن المجتمـع والاسـره بقولـه " نــرو  نبـدل حيـاتي مـا نجـيش كـا نبــان ومـا نزيـدش نجـي ونـولي بنــادم 

 "واحد اخر
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 الشخصية السيكوباتية:تحليل نتائج مقياس اضطراب  -1-4-3
 (: يمثل نتائج الحالة الأولى على مقياس اضطراب الشخصية السيكوباتية05جدول رقم )

 لا نعم العبارة الرقم

  X ناذرا ما أخط  للمستقبل 01

 X  أفشل في الوفاء بالتزاماتي المالية 02

  X دائما ما أجد مبررات لسلوكاتي العنيفة اتجاه الرير 03

  X ع من أن أبذب لتحقيق منفعة شخصية لينلا ما 04

  X بثيرا ما أتشاجر مع الاخرين 05

  X أجد صعوبة في الإلتزام بالقوانين 06

 X  ناذرا ما أشعر بالندم 07

  X أواجه فشلا مستمرا في العمل 08

نلاحــ  مــن خــلال الجــدول الــذي يوضــح لنــا نتــائج مقيــاس اضــطراب الشخصــيه الســيكوباتيه لكــل مــن      
، حيث كانت اجابته على البنـد )الاول والثالـث والرابـع  2007محمد حسن اانم وعدل دمراش وزينه بحدي 

لـه طريقـه تصـحيح ب لا و حسب مـا تـنص  (والخامس والسادس والثامن( بنعم وعلى البند) الثاني و السابع
المقيــاس فــان الحالــه حصــلت علــى اربــع درجــات مــن المقيــاس وبهــذا تعــاني الحالــة الاضــطراب الشخصــيه 

 .سيكوباتيه

 ملخص الحالة : -1-4-4
انطلاقــا مــن نتــائج المقابلــه ونتــائج المقيــاس المتحصــل عليهــا مــن قبــل الســيد) ك.ر( البــالر مــن العمــر      
مهلوســــه فهــــو يعــــاني مــــن الاضــــطراب الشخصــــيه ســــيكوباتيه وبالتــــالي ســــنه المــــدمن علــــى الاقــــراص ال 28

الفرضـــيه التـــي تـــنص علـــى انـــه يعـــاني الشـــاب المـــدمن علـــى الاقـــراص المهلوســـه مـــن اضـــطراب الشخصـــيه 
الســيكوباتيه تحققــت مــع الحالــه نظــرا لتصــريحاته فــي المقابلــه النصــف الموجهــة ونتــائج المقيــاس التــي اثبتــت 

 تصريحاتها.
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 الحالة الخامسة :عرض  -1-5

 تقديم الحالة : -1-5-1
ســنه يقــيم بولايــه المديــه مــع عائلــه متكونــه مــن اربعــه اشــخاص واب  24الســيد )س.م( يبلــر مــن العمــر      

ســـنه مـــن  11وام و هـــو صـــرير العائلـــه عاطـــل عـــن العمـــل ومســـتواه التعليمـــي السادســـه ابتـــدائي لـــه حـــوالي 
 2022مــاي  30ان التابعـه لبلديــه المديـه ولايــه المديـه بتــاري  التعـاطي حيــث تـم مقابلاتــه فـي مصــحه الادمــ

دقيقــه يتمتــع بالقليــل مــن الجــراه باجاباتــه المباشــره علــى مقياســنا فــي دليــل المقابلــه التــي قــدمناه لــه  30لمــده 
بالاضافه الى مقياس اضطراب الشخصيه سيكوباتيه لكل من محمد حسن اانم وعـادل درمـاش وزينـه بحـث 

 .2007سنه 

 عرض وتحليل نتائج المقابلة : -1-5-2
ســنه علـى مــاده "الباركيــديل" كانــت لــه  13بعمــر  2011كانـت اول تجربــه لــه فــي التعـاطي تعــود لســنه      

هذه التجربه بذهابه الى العالم الاخر والطيران ونشوة رائعة حيث ان هذه الحالـه دخـل عـالم التعـاطي مباشـره 
نـه فـي عـالم ثـانيو ايـاب تـام عـن الـوعي بقولـه" حسـيت روحـي فـي بالاقراص المهلوسه حيث احسس نفسـه ا

الرسوم المتحركه ندور " فهذا العامل جعله يلجا الى اقراص نظرا استعمالها ولصرر سـنه وعنـد سـلالينا لهمـا 
اذا كــان شــخص قــد دفعــك بتجربــه الاقــراص المهلوســه فكانــت اجابتــه بــلا جربتهــا بمحــي ارادتــي و حســب 

الســبب الــذي دفعــه الــى التعــاطي هــو شــجار الوالــدين المطــول والفقــر، وبعــد ولوجــه الــى  اجابتــه فــي المقيــاس
مرحلـه الادمـان علـى الاقـراص المهلوســه دخـل فـي نـوع مـن النــدم علـى تطوراتـه الجسـميه والملامـح الوجهيــه 
را بقولــه " انــا كنــت شـــباب الــدواء هكــا " حيــث يـــرى انــه بعــد دخولــه عـــالم الاقــراص المهلوســه تزعزعــت كثيـــ

مكانتــه فــي الوســ  الاســري والاقــارب والمجتمــع ومــع ذلــك لــم تكــن لــه النيــه فــي اقــلاع عــن التعــاطي وعنــدما 
 سالناها عن نظرته للمستقبل فكان جوابه انه مجهوله تماما مع التمني الوحده بعيد جدا عن الناس

 تحليل نتائج مقياس اضطراب الشخصية السيكوباتية: -1-4-3
 نتائج الحالة الأولى على مقياس اضطراب الشخصية السيكوباتية (: يمثل06جدول رقم )

 لا نعم العبارة الرقم

  X ناذرا ما أخط  للمستقبل 01
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  X أفشل في الوفاء بالتزاماتي المالية 02

 X  دائما ما أجد مبررات لسلوكاتي العنيفة اتجاه الرير 03

  X ع من أن أبذب لتحقيق منفعة شخصية لينلا ما 04

  X بثيرا ما أتشاجر مع الاخرين 05

  X أجد صعوبة في الإلتزام بالقوانين 06

  X ناذرا ما أشعر بالندم 07

  X أواجه فشلا مستمرا في العمل 08

 

نلاح  من خلال الجـدول الـذي يوضـح نتـائج مقيـاس اضـطراب الشخصـية السـيكوباتية لكـل مـن محمـد      
سـنة  24تحصـل السـيد )س.م( البـالر مـن العمـر  2007بحـدي سـنة حسن اانم و عادل الدمرداش و زينـة 

اجــاب فــي البنــد الاول بــنعم اي نــادرا مــا يخطــ  للمســتقبل حيــث اقــر بانــه لا ينــوي اي تخطيطــات للمســتقبل 
امـــا فـــي البنـــد الثـــاني فاجـــاب بـــنعم و صـــر  بانـــه يفشـــل دائمـــا باتزاماتـــه الماليـــة مـــع الاخـــرين و هـــذا راجـــع 

تعــاطي امــا فــي البنــد الثالــث بــلا فهــو لا يبــرر دائمــا ســلوكاته العنيفــة اتجــاه الريــر حســب للامبــالاة بســبب ال
المقياس و اي انه مقتنع بسلوكاته و هذا راجع الـى شخصـيته السـيكوباتية المعاديـة للمجتمـع امـا البنـد الرابـع 

فـي حالتـه عنـدما اجاب بنعم لا يمانع فـي الكـذب مـن اجـل تحقيـق منفعـة شخصـية لـه فهـو لا يـرى الا نفسـه 
يكــون فــي حالــة اللاوعــي او فــي حالــة ايــاب المــادة التــي يتناولهــا امــا البنــد الخــامس الــذي يــنص علــى كثــرة 
المشــاجرة مــع النــاس و الســادس فـــي وجــود صــعوبة فــي الالتزامــات بـــالقوانين و الســابع فــي انعــدام الشـــعور 

اجوبـــة كلهـــا تـــدل علـــى صـــفات اعـــراض بالنـــدم و الثـــامن الفشـــل فـــي العمـــل اجـــاب فيهـــا كلهـــا بـــنعم و هـــذه 
 الشخصية السيكوباتية
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 ملخص الحالة : -1-5-4
انطلاقـــا مـــن نتــــائج المقابلـــة و التـــي اثبتتهــــا نتـــائج المقيــــاس المتحصـــل عليهـــا توصــــلنا الـــى ان الســــيد      

ــــى الاقــــراص المهلوســــة يعــــاني مــــن اضــــطراب الشخصــــية  26)س.م( البــــالر مــــن العمــــر  ســــنة المــــدمن عل
درجـات كتقـدير مرتفـع جـدا ، و ذلـك راجـع الـى عـاملين اساسـيين ، العامـل  7السيكوباتية حيث حصل على 

الاول هــو الشخصــية التــي يتمتــع بهــا التــي تكمــن فــي الســلوك العــدواني و الاســتهتار و اللامبــالاة و انعــدام 
الاول و هــو الادمــان  المســلولية و ايــاب الــوعي و الضــمير ، امــا العامــل الثــاني الــذي هــو اســاس العامــل

علــى الاقــراص المهلوســـة التــي بســببها اصـــيبت هــذه الحالــة بالشخصـــية الســيكوباتية مــن خـــلال دخولــه فـــي 
مرحلـة اللاوعــي اثنــاء التعـاطي و فــي حالــة انعـدام الاقــراص يــدخل فـي حالــة اخــرى و هـي عــدم قدرتــه علــى 

 السيطرة النفسية و التحكم في تصرفاته

 ة :مناقشة فرضية الدراس -2
 ( يمثل النتائج النهائية لأفراد العينة على مقياس اضطراب الشخصية السيكوباتية:07جدول رقم)

عدد الدرجات المتحصل عليها في  الحالة
 المقياس

 التقدير

 مرتفع 06 01

 مرتفع 07 02

 مرتفع 06 03

 مرتفع 06 04

 مرتفع 07 05

 

( النتـائج النهائيـة لأفـراد العينـة علـى مقيـاس إضـطراب الشخصـية 07نلاح  من خلال الجدول رقـم )       
، حيـــث 2007لكـــل مـــن محمـــد حســـن اـــانم و عـــادل الـــدمرداش و زينـــة بحـــدي ســـنة الســـيكوباتية لكـــل مـــن 

توصلنا الى أنا كل أفراد العينة يعانون من اضطراب الشخصية السيكوباتية بتحصـلهم علـى درجـات متفاوتـة 
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  ان كل الحالات كانت درجاتهم تمثل تقـدير مرتفـع مـن السـيكوباتية، ومـن خـلال في المقياس، ومن الملاح
دراســــتنا اســــتنتجنا أن المخــــدرات تعتبــــر عامــــل أساســــي فــــي بــــروز اضــــطراب الشخصــــية الســــيكوباتية لــــدى 

 المتعاطين.

يعــاني الشـباب المـدمن علــى الأقـراص المهلوســة مـن اضــطراب وعليـه الفرضـية التــي تـنص علــى أنـه        
، تحققــت وذلــك انطلاقــا مــن النتــائج التــي توصــلنا اليهــا عــن طريــق المقابلــة النصــف الشخصــية الســيكوباتية

 موجهة التي قمنا بها مع أفراد العينة بالاضافة الى نتائج المقياس التي أثبتت تصريحاتهم أثناء المقابلة.
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 الاستنتاج العام:
تشـــخيص اضــــطراب الشخصـــية الســــيكوباتية لـــدى الشــــباب ترمـــي هـــذه الدراســــة التـــي تحمــــل عنـــوان        

المـدمن علـى الاقــراص المهلوسـة، الـى الكشــف عـن اهـم الأســباب الملديـة بالشـباب للتعــاطي علـى الأقــراص 
المهلوســـة ومـــن ثـــم تشـــخيص اضـــطراب الشخصـــية الســـيكوباتية لـــدى هـــذه العينـــة. وذلـــك مـــن خـــلال تقســـيم 

 بيقي.دراستنا الى جانبين، جانب نظري وجانب تط

الجانب النظري تناولنا فيه اربع فصـول حيـث خصـص الفصـل الاول كيطـار عـام للدراسـة، امـا الفصـل      
الثاني تطرقنا لأهـم النقـاك حـول الادمـان علـى الأقـراص المهلوسـة، بالاضـافة الـى الفصـل الثالـث الـذي قمنـا 

ة بشـــكل خـــاص، والفصـــل فيــه بتفصـــيل الشخصـــية مــن حيـــث المفهـــوم والاضــطراب بشـــكل عـــام والســيكوباتي
 .الرابع قمنا بتخصيصه لمنهجية الدراسة

امــا الجانــب الثــاني التطبيقــي اعتمــدنا فيــه علــى المــنهج الوصــفي مــن خــلال تطبيــق مقيــاس اضــطراب      
الشخصـــية الســــيكوباتية بالإضــــافة الــــى المقابلـــة النصــــف الموجهــــة علــــى عينـــة مــــن الشــــباب المــــدمن علــــى 

 .من خمس حالات ذكور الاقراص المهلوسة المتكونة

توصـــلنا فـــي هـــذه الدراســـة الـــى تحقيـــق الفرضـــية التـــي تـــنص علـــى انـــه يعـــاني الشـــباب المـــدمن علـــى      
الاقـــراص المهلوســـة مـــن اضـــطراب الشخصـــية الســـيكوباتية وذلـــك مـــن خـــلال النتـــائج المتوصـــل اليهـــا حيـــث 

فاوتـة، لأســباب تختلـف مــن توصـلنا الـى وجــود اضـطراب الشخصــية السـيكوباتية للخمــس حـالات بــدرجات مت
حالـــة لأخـــرى كـــالمحي  المعـــاش فيـــه والمســـتوى المعيشـــي بالإضـــافة الـــى الاندفاعيـــة والتهـــور والفشـــل فـــي 
التخطي  والالتزام بالقوانين والقواعـد العامـة فـي المجتمـع كلهـا سـاهمت فـي اضـطراب الشخصـية السـيكوباتية 

تـائج المقيـاس بالإضـافة الـى المقابلـة النصـف موجهـة عند العينة، وقمنا باستنتاج هذه الأسـباب عـن طريـق ن
 .دقيقة لكل حالة 30التي قمنا بتطبيقها على الحالات لمدة 

ســاعدتنا هــذه الدراســة فــي التقــرب مــن الشــباب المــدمن علــى المخــدرات الأقــراص المهلوســة علــى وجــه      
ة التـي تعيشـها بشـكل يـومي مـن الخصوص والوقوف على الواقع الحقيقي لهذه الفئة عن طريق حجـم المعانـا
 .خلال التعرف على الأسباب الرئيسية لهذه المعاناة والتوصل الى نتائجها

كما تم الكشف على أن أسر افراد العينة لا يملكون أي فكرة عن اضـطراب الشخصـية السـيكوباتية وقـد      
بان واضحا عنـد كـل الحـالات التـي أجرينـا معهـم المقابلـة مـن خـلال تصـريحاتهم، وهـذا مـا يفسـر عـدم تفهـم 
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عامـل معـه، وهـذا مـا البعي من الناس وخاصة الأشخاص المحيطين بهـم للمـريي عـن كيفيـة التواصـل والت
جاء متوافق مع ما ذكر في الجانب النظري أن أسرة المـريي تعـاني مـن سـلوكاته التـي تضـعهم فـي مواقـف 
محرجــة أمــام النــاس، وهــذا مــا قــد يــلدي بالأســرة مــن النفــور مــن المــريي وعــدم تقبلــه بســبب المعانــاة التــي 

 يشعرون بها، وذلك بسبب نقص المعلومات حول طبيعة الإضطراب.
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 خاتمة :
أهم المواضيع الذي كـان محـل اهتمـام العديـد مـن العلمـاء إبراز موضوع من لقد حاولنا في هذه الدراسة      

والمفكرين والباحثين وهو موضوع المخدرات، الاقراص المهلوسة على وجه الخصوص، ومـدى ت ثيرهـا علـى 
شخصــية الفــرد بمحاولتنــا تشــخيص اضــطراب الشخصــية الســيكوباتية لــدى الشــباب المــدمن علــى الأقــراص 

 المهلوسة.

راســـة حاولنـــا الكشـــف عـــن أهـــم الأســـباب الملديـــة بالشـــباب الـــى التعـــاطي للأقـــراص مـــن خـــلال هـــذه الد     
المهلوسة وكذا انعكاساتها على الفرد والمجتمع، بالإضافة الى الوصول الى هدف الدراسة وهـو تحديـد أبعـاد 

 وأعراض السلوك السيكوباتي لدى هذه الفئة المدمنة.

ينـــة يعـــانون مـــن اضـــطراب الشخصـــية الســـيكوباتية بتقـــدير وفـــي الاخيـــر توصـــلنا الـــى أن كـــل أفـــراد الع     
 مرتفع ولكل حالة أسباب معينة.

 

  



 خاتمة
 

91 
 

 إقتراحات الدراسة :
 اجراء المزيد من الدراسات على فئة المدمنين بشكل عام. ✓
 اجراء حملات توعوية حول مخاطر الإدمان على المخدرات. ✓
ــــى  ✓ ــــى الصــــحة النفســــية عل ــــالكثير توعيــــة المجتمــــع مــــن مخــــاطر المخــــدرات عل وجــــه الخصــــوص ف

 يحصرها حول أثارها الجسدية فق .
 فتح المزيد من مصالح علاج الإدمان عبر مختلف ربوع الوطن. ✓
عمـــل ورشـــات داخـــل العيـــادات أو المستشـــفيات لأهـــالي مرضـــى اضـــطراب الشخصـــية الســـيكوباتية  ✓

 وتوعيتهم بطريقة و لية التعامل والتواصل معهم.
والإضــطرابات الشخصــية فـــي مكتبــة الجامعـــة لا ســيما دراســـات تــوفير مراجــع أبثـــر حــول الإدمـــان  ✓

 جديدة.
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 قائمة المراجع :

 مراجع عربية :
 .الإدمان، دار المعرفة، القاهرة( 1986العفيفي، عبد الحكيم. ) .1
 .( الإدمان مظاهره وعالجه، مطابع النماء، الكويت1982الدمرداش،عادل، ) .2
،دار النهضة العربية، 1(، المدخل الى علم النفس المرضي،ك1998الحجار، محمد حمدي، ) .3

 .بيروت
المخـدرات (، دراسة مقارنة لبعي خصـائص الشخصـية مـدمني ومروجـي 2009الحربي، سعدى، ) .4

 والعاديين، رسالة ماجستير، الرياض، جامعة الملك سعود، كلية التربية، السعودية.
(، الشخصــــية والصــــحة النفســــية، دار الكنــــدي للنشــــر والتــــوزي، 1999الــــدهاري، صــــالح حســــين، ) .5

 الأردن.
(، التعرض للإساءة فـي مرحلـة الطفولـة، واضـطراب الشخصـية 2009الشمرى، ضيف الله خلف، ) .6

 ها بالسلوك الإجرامي، رسالة ماجيستر، الجامعة السالمية، كلية التربية، علم النفس، ازة.وعلاقت
(، اضـطراب الشخصـية الحديـة وعلاقتـه باضـطراب الشخصـية 2017أمين، منـار وسـيف، ربـاب، ) .7

 المضادة للمجتمع لدى عينة من طالبات كلية البنات، مجلة البحث العلمي في الأداب.
 (، تشخيص الأمراض النفسية، دار النفائس، دمشق.2004الحجار، محمد ) .8
ــــا و خــــرون ) .9 ــــة العلــــوم 2000الهاشــــمي لوكي ــــيم العــــالي، كلي (، الضــــر  النفســــي لــــدى أســــاتذة التعل

 الرنسانية والإجتماعية، جامعة منتوري، قسنطينة.
ــــد الخــــالق ) .10 ــــة 1991أحمــــد محمــــد عب ــــار ايــــزك للشخصــــية، دليــــل تعليمــــات الصــــيرة العربي (، اختب

 ل والراشدين، دار المعرفة الجامعية، الإسكندرية.للأطفا
(، ســيكولوجية العــدوان والعنــف، مجلــة علــم الــنفس، الهيئــة المصــرية العامــة 1987المقربــي ســعد، ) .11

 للكتاب، القاهرة.
سيي لولوة ا‌الصيةيي ا‌مدييمماقيا‌ا‌ه اسيياقيا‌ا‌ .  اقيييا‌.‌ما ‌ال ي ييا‌‌1972السيي م‌مدمييم‌  يي  ‌ .12

‌.1الع ب ا‌ط

 ، عالم الكتب الحديثة، الإسكندرية.1(، الإرشاد الجمعي، ك2009لطيف، ) أبو سعد أحمد .13



 قائمة المصادر والمراجع

 

94 
 

(، العــلاج المعرفــي والإضـــطرابات الإنفعاليــة، ) ترجمــة: عــادل مصـــطفى(، دار 2000بيــك، أرون، ). 14
 الأفاق العربية، القاهرة.

 (، قياس الشخصية، دار الكتاب الحديث، الكويت.2000بدر محمد الأنصاري ) .14
 (، الإدمان أنواعه، مراحله، علاجه، دار الشرق، القاهرة.2001ر، )جواد فطاي .15
 (، الإنسان الفعال، دار الفكر، دمشق.2004جمال الدين، جمال، ) .16
:‌ .  يياا‌الصيةيي ا‌ا‌الب ييان‌الييم  ام اا‌لر مييو‌ا‌ط  يي ‌البديي ‌‌1990ةيياب ‌دبييم‌الدم ييم‌ةيياب ‌ .17

 .1ال ص ‌ا‌القاه ة‌طالعرمي‌الققو  ‌اما ‌ال ي ا‌الع ب ا‌لرطبع‌و‌القوز ع‌و‌
(، دراسة مقارنة في اضطراب الشخصـية الحديـة لطلبـة الجامعـة المسنصـرية 2006حسين، فالح، ) .18

 تبعا لأساليب المعاملة الوالدية، مجلة القادسية في الأدب والعلوم التربوية.
اب (، الأسرة والإجتماع في علم الإجتماع الأسـرة، ملسسـة شـب2003حسين عبد الحميد، رشوان، ) .19

 الجامعة، الإسكندرية
(، اضــطراب الشخصــية الحديــة: دراســة مقارنــة بــين طالبــات المرحلــة الثانويــة 2014خــو ، حنــان، ) .20

 .28وطالبات الجامعة بالتخصصات العلمية والأدبية بالمملكة العربية السعودية، المجلة التربوية، 
، جســــور للنشــــر 1اعيــــة.ك(، منهجيــــة البحــــث فــــي العلــــوم الإنســــانية والإجتم2008خالــــد حامــــد، ) .21

 والتوزيع، الجزائر.
(، سـيكولوجية الطفــل والمراهـق، ترجمـة: داليـا عـزت، مكتبــة 2004روبيـرت واطسـن، هنـري كـلاي،) .22

 مدبولي، القاهرة.
 . 62(، الأداء المهني لمدمن المخدرات، شلون إجتماعية، العدد 1999راشد الباز، ) .23
والســلوك الإجرامــي لــدى الشــباب الجزائــري، مجلــة ( الإدمــان علــى المخــدرات 2015رقيــة عــزاق، ) .24

 جامعة لونيسي علي البليدة، الجزائر. 20العلوم الإنسانية والإجتماعية، العدد 
(، المخـــدرات والإدمـــان الضـــاهرة والعـــلاج، مركـــز الإســـكندرية للكتـــاب، 2005ســـعد كـــريم الفقـــي، ) .25

 مصر.
قتهـا بــبعي المتريــرات النفســية (، مضــاهر إضـطراب الشخصــية الحديــة وعلا2005سـعاد البشــر، ) .26

 والإجتماعية، رسالة دكتوراه، جامعة القاهرة، كلية الأدب، قسم علم النفس.
ـــــد، ) .27 (، الصـــــحة النفســـــية، والســـــيكولوجية الشخصـــــية، مصـــــر، 2001شـــــاذلي، محمـــــد عبـــــد الحمي

 الإسكندرية، المكتبة الجامعية.



 قائمة المصادر والمراجع

 

95 
 

بالإدمان على المخدرات عند الشباب، (، علاقة الإضطرابات النفسية 2006صادقي،فاطمة، ) .28
 .رسالة ماجستير اير منشورة، كلية العلوم االنسانية واالجتماعية، جامعة الجزائر

(، الشخصــــية بناتهــــا، تكوينهــــا، أنماطهــــا، اضــــطرابها، دار أســــامة للنشــــر 2008صــــالح مــــ مون، ) .29
 والتوزيع، الأردن.

 ، مكتبة مدبولي، القاهرة.1(، موسوعة الطب النفسي، ك1992عبد المنعم الحنفي، ) .30
( تــــ ثير تعــــاطي المخــــدرات علــــى الفــــرد والمجتمــــع، مركــــز الدراســــات 2009عيســــى يــــس، أحمــــد، ) .31

 والبحوا، قسم الندوات واللقاءات العلمية، جامعة نايف العربية للعلوم الأمنية، الرياض.
 .(، الإدان مضاهره وعلاجه، سلسلة عالم المعرفة، الكويت1982عادل الدمراش، ) .32
(، الإدمـــــان، دراســـــة نفســـــية لأســـــبابه ونتائجـــــه، دار المعرفـــــة 2003عفــــاف محمـــــد عبـــــد المـــــنعم، ) .33

  الجامعية، الإسكندرية.
(، الطـــب النفســـي المعاصـــر، القـــاهرة، مصـــر، مطبعـــة محمـــد عبـــد الكـــريم 2003عكاشـــة أحمـــد، ) .34

 حسان
دراســـة حالـــة (، الضـــر  النفســـي لـــدى الشخصـــية النرجســـية 2014عبـــد الحـــابم، فاطمـــة الزهـــراء، ) .35

عياديــــة فــــي ملسســــة استشــــفائية متخصصــــة " حمــــدان بختــــة"، رســــالة ماجيســــتر تخصــــص اضــــطرابات 
 الشخصية، جامعة د/الطاهر مولاي سعيدة الجزائر.

(، اشــــكالية التســــرب لــــدى الشخصــــية البينيــــة وعوامــــل واســـــتراتجيات 2013عبــــد العزيــــز حــــدار، ) .36
 (.10تماعية، العدد )الإمتثال العلاجي، مجلة العلوم الإنسانية والإج

(، العالج والت هيل النفسي والإجتماعي المدمنين، مكتبة إنجلو 2005اانم، محمد حسن، ) .37
 .مصرية، القاهرة

(، عوامل الخطر والوقاية مـن تعـاطي الشـباب للمخـدرات، رسـالة دكتـوراه، قسـم 2009قماز فريدة، ) .38
 وري، قسنطينة، الجززائر.علم النفس، كلية العلوم الأنسانية والإجتماعية جامعة منت

محمــد، بــن يحــي النجيبــي، المخــدرات و أحكامهــا فــي الشــريعة الإســلامية، الريــاض، جامعــة نــايف  .39
 .2005العربية، 

محمـــد أحمـــد، مشـــاقبة، الإدمـــان علـــى المخـــدرات: الإرشـــاد والعـــلاج العصـــبي، دار الشـــروق للنشـــر  .40
 .2005والتوزيع، 



 قائمة المصادر والمراجع

 

96 
 

وك الإنحرافـــــي للتلميـــــذ مدرســـــة الثانويـــــة، دار الأمـــــة مصـــــبا ، عـــــامر، التنشـــــئة الإجتماعيـــــة والســـــل .41
 2002الجزائرية، الجزائر، 

 .2004منيرة، حلمي، مشكلات الفتات المراهقة وحاجتها الإرشادية، القاهرة: دار النهضة العربية،  .42
 ، بيروت.1(، السيكووجيا المعاصرة، دار الجيل، الجزء الأول، ك1996ميخائيل أسعد، ) .43
 (، علم النفس المرضي، دار المعرفية، الأزراطية، د ك.2000عبد الله، )مجدي محمد أحمد  .44
(، بـــرامج علاجيـــة لخفــي مســـتوى الســـلوك العــدواني لـــدى المـــراهقين، 2008محمــد علـــي عمــارة، ) .45

 المكتب الجامعي الحديث.
، المكتـب 2(، الإدمـان أسـبابه، نتائجـه، علاجـه، "دراسـة ميدانيـة"، ك2002محمد سلامة ابـاري، ) .46

 الجامعي الحديث، الإسكندرية.
(، اتجاهــات مرضــى إدمــان المخــدرات نحــو دور الأخصــائي 2004متعــب بــن مصــلح الرشــيدي، ) .47

 الإجتماعي، جامعة نايف العربية للعلوم الأمنية، الرياض.
(، ديناميــات الســلوك العـــدواني والإنحــراف الســيكوباتيلدى الأحـــداا 2004محمــد محمــود، منـــدوه، ) .48

 بين من التعليم، المنصورة، مجلة كلية التربية.الجامحين المتسر 
(، المخططات اللاتكيفية المبكر كمتريـر وسـي  بـين أنمـاك التعلـق الوجـداني 2015محمود، نهاد، ) .49

وأعراض اضطراب الشخصية الحديـة لـدى عينـة ايـر ابلينكيـة، المجلـة المصـرية لعلـم الـنفس الإبلينيكـي 
 والإرشادي.

(، اختبــار اضــطرابات الشخصــية، 2006اش، مجــدي محمــد زينــة )محمــد حســن اــانم، عــادل الــدمر  .50
 دار اريب القاهرة.

(، العـــلاج المعرفـــي الســـلوكي لإضـــطراب الشخصـــية الحديـــة، ترجمـــة: 2014مـــارا إم، لينهـــان، ) .51
 ألفت حسين كحله، مكتبة إنجلو المصرية، القاهرة.

 نهضة العربية.(، الأنواع العشرة للإضطرابات الشخصية، دار ال2007مصطفى شكيب، ) .52
(، الصـــحة النفســـية، المكتـــب العلمـــي للكمبيـــوتر، دار النشـــر والتوزيـــع، 2002مـــدثر ســـليم أحمـــد، ) .53

 مصر.
(، اتجاهـــات جديـــدة فـــي علـــم الـــنفس الجنـــائي، منشـــورات 2004محمـــد العيســـوي عبـــد الرحمـــان، ) .54

 .1الحلبي حقوقية، ك



 قائمة المصادر والمراجع

 

97 
 

ملقييب‌العرمييي‌لرلمب ييوق ‌و‌اةييوا‌الصديين‌ال صسييي‌و‌مبييام ن ‌ا‌ال‌1972مدمييم‌ادمييم‌ال ابرسييي‌ .55

‌.1ال ص ‌و‌القوز ع‌الاسل م  ا‌ط

(، دليلــــك لإبتشـــاف شخصـــيتك وشخصــــيت الآخـــرين، ايتـــرك للنشــــر 2014نبيـــل صـــالح ســـفيان، ) .56
 والتوزيع، القاهرة.

(، أسـباب انتشـار ضـاهرة تعـاطي المخـدراتبين الشـباب وأثارهـا 2016يوسف بـن محمـد، الهـويش،ا ) .57
 ة العربية للدراسات الأمنية.وسبيل الوقاية منها، المجل

(، الإضــــطرابات الســــلوكية وعلاجهــــا، دار اريــــب للطباعــــة والنشــــر 2000يوســــف جمعــــة ســــيد، ) .58
 والتوزيع، القاهرة.

59. APA( ،2015 معاير ،)DSM-5.ترجمة: أنور حمادي(، عمان، جهاد محمد أحمد ( ، 

 مراجع أجنبية :
61. AL- ma’aytah, muhammed salem, )2008( navotic plants between know 

ledge and ignorance ; ward jordanain house for publishing and distribution, 
1st edition. 

62. AL- muttalqa, mouna saad abdullah and AL- sidik, wejden, AL- tijani 
(2019), factos related  drug promotion in saudi society, master tnesis, naif 
arab univ for security science colleugue of social sciences, departement of 
sociology specialization of rehabilation and social welfare, saudi arabia. 

63. AL- mashaqba muhammed, ahmed khadem (2012) youth and drug 
counseling and psychothérapy northen border univ collegue of education and 
arts dar- shourok for publishing and distribution ramalah. 

64. AL- mahi tijani, (2001), a preliminary study of khat aden univ house for 
prining and publishing yemen. 

65. Ashmawy, syed metwally, (1993), social aspects of addicition 
phenomenon arab centet for security studies and traiming, riyadh. 

66. AL- asfar ahmed abdelaziz,(2004) factors of the spread of the 
phenomenon of drugs abus in the arab community ; naif arab univ for 



 قائمة المصادر والمراجع

 

98 
 

seccurity sciences center for studies and research, 1st edition saudi arabia – 
riadh. 

67. Boustani antoine lotfallah, (2003), nareotic intoricants and sedative a 
general violation of addiction and treatment and rehabilitation al-nahar 
publishing house beirut – lubnan. 

68. Doyle et dolan (2007), standardized risk assessment. Principles of 
forensic psychiatry.  

69. Emaran, siham and qoraishi samia, (2018) drug addiction and its impact 
law, specializing in private law and criminal science, univ of abdurahman 
meera bejaia algeria. 

70. Klent, H, 2001, addiction concepts and deffinition In K, carson, dewih, 
encylepedia of drugs, alchool and addctive behavion, newyork, mac in illan, 
reference. 

71. Musto DF (1991) opium, cocaine and marihuana in american history, 
scientific amer, july. 

72. Morel, alain, 2002, « fondements historique est clinique d’un 
rapprochement : acologie et interuontion en toxcomaine « alcologie 
etaddictologie la SAF )société francaise d’alcoulogie( vol 24, N*4 

73. Patricia J germe and timonthy a, germe, (1991), substrance, abus 
prevention activity for seccondary students, new jersy : primticenall. 

74. Ron chepesiuk, (1999) the waron drugs san internationalle encylopidy, 
mc farland and company. 

75. Smash, nabila, (2014), the effect of narcotic drugs and psychotropic 
substances on juvenille behavior memoradum for obtaning a master degree 
in law, specialization in criminology and punshment departement of law 
facullty of science, law and politique hadj lakhdar univ batna algeria. 



 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 الملاحق



 الملاحق

101 
 

 الملاحا :

 : 01ملحا رقم 

 دليل المقابلة
محور البيانات الشخصية: ) ملاحظة: الإسم واللقب يكون على شكل حروف  ❖

 رمزية(.

 .............السن:    .............. اللقب:       ..............الإسم:

 المهنة:..............  ..............الحالة الإجتماعية:        ...........الجنس:

 ............ عدد سنوات التعاطي:        ............... المستوى التعليمي:

 محور بداية التعاطي: ❖
 متى كانت أول تجربة لك في التعاطي ؟ ✓

........................................................................................ 

 ماهو أول مخدر قمت بتعاطيه ؟ ✓

........................................................................................ 

 بيف كانت تجربتك لهذا المخدر عند تعاطيك له أول مرة ؟ ✓

........................................................................................ 

 متى كان ول تعاطي لك للأقراص المهلوسة ؟ ✓

........................................................................................ 

 بيف كان شعورك عند تعاطيك لأول قرص مخدر ؟ ✓
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........................................................................................ 

.,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, 

 ماهو السبب الذي دفعك إلى بداية التعاطي للأقراص المهلوسة ؟ ✓

........................................................................................ 

 هل هناك شخص معين دفعك للتعاطي لأول مرة أم كانت بمحي إرادتك ؟ ✓

........................................................................................ 

 هل قمت بشراءها أم تحصلت عليها بالمجان ؟ ✓

........................................................................................ 

 محور الإدمان : ❖
 بيف كانت حياتك بشكل عام قبل الإدمان ؟  ✓

........................................................................................ 

هل ترى أن مكانتك تزعزعت في الوس  الأسري ومع الأقارب بعد إدمانك على  ✓
 المهلوسة ؟الأقراص 

.......................................................................,,............... 

 هل حاولت الإقلاع عن التعاطي من قبل ؟ اذا كانت الإجابة نعم، كيف ذلك ؟  ✓

........................................................................................ 

هل ترى أن محيطك من الأصدقاء والعائلة والأقارب لهم سبب وجيه في إدمانك عن  ✓
 الأقراص ؟ وهل لهم ت ثير في قرارك في حالت ما إذا حاولت الإقلاع عن التعاطي ؟
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........................................................................................
........................................................................................ 

 مانوع الأقراص الذي تتعاطاه ؟ ✓

..............................................................................,,,....... 

 بم تتعاطى من قرص في اليوم الواحد )بالمتوس ( ؟ ✓

.....,,................................................................................. 

 هل تقوم بشراء الأقراص المهلوسة أم تتحصل عليها مجانا ؟ ✓

............................................................................,,.......... 

 بماذا تشعر عند اياب الأقراص المهلوسة ؟ ✓

..........................................................................,,............ 

 بيف تكون نفسيتك قبل وبعد التعاطي ؟ ✓

............................................................................,,.......... 

 الي ؟هل لديك الرابة في الإقلاع عن التعاطي في الوقت الح ✓

........................................................................................ 

 

 

 محور الحياة المستقبلية : ❖
 ماهي نظرتك للمستقبل ؟ ✓
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........................................................................................ 

 مدمنا أم شخص عادي مثلما كنت عليه قبل الإدمان ؟بيف ترى نفسك مستقبلا ؟  ✓

........................................................................................

........................................................................................ 

 ما هي أمنياتك المستقبلية ؟ ✓

........................................................................................ 

 هل تقوم بالتخطي  للمستقبل ؟  ✓

........................................................................................ 

قبلية أم لا زالت مجرد هل بدأت في العمل على تحقيق أمنياتك ومخططاتك المست ✓
 بلام عابر؟

........................................................................................ 
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 : 02ملحا  رقم 

 مقياس التشخيص

فيمــا يلــي مجموعــة مــن العبــارات أمــام كــل عبــارة خيــارين )نعــم(، )لا(، الرجــاء قــراءة كــل عبــارة بــتمعن      
 ( أمام الإجابة التي تنطبق عليك.Xاجابتك بوضع علامة )وتحديد 

 من فضلك لا تترك اي عبارة من دون جواب. ✓
 لا توجد اجابة صحيحة واجابة خاطئة. ✓

 لا نعم العبارة الرقم

   ناذرا ما أخط  للمستقبل 01

   أفشل في الوفاء بالتزاماتي المالية 02

   اتجاه الريردائما ما أجد مبررات لسلوكاتي العنيفة  03

   لا مامع من أن أبذب لتحقيق منفعة شخصية لي 04

   بثيرا ما أتشاجر مع الاخرين 05

   أجد صعوبة في الإلتزام بالقوانين 06

   ناذرا ما أشعر بالندم 07

   أواجه فشلا مستمرا في العمل 08
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