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  :ملخص الدراسة باللغة العربیة
لتحقѧѧق مѧѧن مѧѧدى فعالیѧѧة برنѧѧامج إرشѧѧادي عقلانѧѧي انفعѧѧالي سѧѧلوكي    ھѧѧدفت ھѧѧذه الدراسѧѧة إلѧѧى ا   

لتخفیѧѧف أعѧѧراض اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري لѧѧدى عینѧѧة مѧѧن التلامیѧѧذ ذوي الإعاقѧѧة البѧѧصریة،           
   تلمیѧѧѧѧذاً وتلمیѧѧѧѧذة ذوي الإعاقѧѧѧѧة البѧѧѧѧصریة، وتѧѧѧѧراوح عمѧѧѧѧر العینѧѧѧѧة    ٢٠وتѧѧѧѧضمنت عینѧѧѧѧة الدراسѧѧѧѧة  

ومجموعѧѧѧة ضѧѧѧابطة  ) ١٠=ن(یبیѧѧѧة مجموعѧѧѧة تجر:  سѧѧѧنة، وقѧѧѧسموا إلѧѧѧى مجمѧѧѧوعتین   ١٦-١٤مѧѧѧن 
) الباحѧѧث(برنѧѧامج إرشѧѧادي عقلانѧѧي انفعالیѧѧة سѧѧلوكي إعѧѧداد  : وتѧѧم اسѧѧتخدام الأدوات التالیѧѧة) ١٠=ن(

، وأشѧارت نتѧائج الدراسѧة إلѧى وجѧود فѧروق ذات دلالѧة           )الباحѧث (واستبیان الوسواس القھѧري إعѧداد       
اضѧطراب الوسѧواس القھѧري    إحصائیة بین متوسطات الرتѧب للتطبیѧق القبلѧي والبعѧدي فѧي أعѧراض        

لدى أفراد المجموعة التجریبیة لصالح التطبیق البعدي في الاتجاه الأفضل، كملا وجدت فѧروق ذات       
دلالѧѧة إحѧѧѧصائیة بѧѧین متوسѧѧѧطات رتѧѧѧب المجموعѧѧة التجریبیѧѧѧة والمجموعѧѧѧة الѧѧضابطة فѧѧѧي أعѧѧѧراض      

تجѧاه الأفѧضل،   اضطراب الوسواس القھري في التطبیق البعѧدي لѧصالح المجموعѧة التجریبیѧة فѧي الا           
بینمѧѧا لѧѧم توجѧѧد فѧѧروق ذات دلالѧѧة إحѧѧصائیة بѧѧین متوسѧѧطات الرتѧѧب للمجموعѧѧة التجریبیѧѧة بعѧѧد تطبیѧѧق   

فѧي  ) المتابعѧة ( وبعѧد نھایѧة خمѧسة أشѧھر مѧن تطبیقѧھ       ) التطبیѧق البعѧدي  (البرنامج الإرشѧادي مباشѧرة    
 ѧѧا توصѧѧوء مѧѧي ضѧѧة فѧѧذه الدراسѧѧائج ھѧѧسیر نتѧѧم تفѧѧري، وتѧѧواس القھѧѧطراب الوسѧѧراض اضѧѧھ أعѧѧلت إلی

الكتابات النظریة والدراسات السابقة، وتبع ذلك ما أثارتھ الدراسة الحالیѧة مѧن توصѧیات، ومѧا اقتѧرح       
  .من موضوعات لدراسات تالیة

Abstract: The purpose of this study was to identify the effectiveness of 
rational emotive behavioral counseling program (REBGCP) in the 
treatment of the obsessive-compulsive disorder (OCD) The study included 
10 adolescents with visual impairment between 14-17 years of age. The 
were divided into an experimental group and a control one, each of which 
consisted of 10 subjects (REBGCP) and Obsessive-Compulsive Scale 
(OCS) were used. Results indicated that there were significant differences 
between the mean scores attained by the experimental group on the pre-
post teats of obsessive-compulsive symptom reduction in favor of the post-
test. There were significant differences between the mean scores attained 
by the experimental and control groups on the post-test of obsessive-
compulsive symptom reduction in favor of the (REBGCP) group. In 
addition, there were no significant differences between the mean scores 
attained by the experimental group on the post-teat and that of the same 
group on the 5 month follow- up test of obsessive- compulsive. Limitations 
of the current study and suggestions for further research were discussed. 
Keywords: obsessive - compulsive disorder - visual impairment- 
adolescents- rational emotive behavioral counseling.         
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  :مقدمة
بعد اضѧطراب الوسѧواس القھѧري ضѧمن فئѧة الاضѧطرابات الانفعالیѧة مثѧل القلѧق والاكتئѧاب                

اس القھѧري علѧى   والخواف المرضي وغیرھا من الاضطرابات الأخرى، ویحتوي اضطراب الوسѧو     
إلا أن اضѧطراب  ) قھѧار (كمѧا یتѧضمن ممارسѧة سѧلوكیات محѧددة      ) وسѧاوس (التفكیر في أشیاء معینة    

الوسѧواس القھѧري مѧا ھѧو إلا عѧرض ظѧاھري لمخѧاوف وتھدیѧدات داخلیѧة مقنعѧة بھѧذا الاضѧѧطراب،            
لمحیطѧین  والأفراد الذین یعانون من ھذا الاضطراب لا یتأثرون وحدھم بھ ولكن یؤثرون أیѧضاً فѧي ا   

  .بھم
ویعتبѧر اضѧطراب الوسѧواس القھѧѧري مѧن الاضѧطرابات التѧي لھѧѧا جѧذور عمیقѧة فѧي مرحلѧѧة          
الطفولة والمراھقة، ولھذا بحث ھذا الاضѧطراب فѧي مجتمѧع الطفولѧة والمراھقѧة تѧأثر كثیѧراً باعتبѧار              

        ѧصاءات القدیمѧة، أن ھذا الاضطراب نادر الحدوث في مجتمع الصغار كما كانت تشیر إلى ذلك الإح
فѧѧي حѧѧین قѧѧررت الإحѧѧصاءات الحدیثѧѧة أن نѧѧسبة انتѧѧشار اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري لѧѧدى الأطفѧѧال    
والمراھقین أعلى بكثیر مما أشارت إلیھ الإحصاءات القدیمة، وھذا الاضطراب لھ تѧأثیر سѧلبي كبیѧر       

  )٢٤٨: ٢٠٠٣وائل أبو ھندي، (على حیاة الصغار الاجتماعیة والأسریة والدراسیة 
اد المѧѧѧضطربون بالوسѧѧѧاوس القھریѧѧѧة مѧѧѧن انعѧѧѧدام الرؤیѧѧѧة الѧѧѧصحیحة للѧѧѧذات    ویعѧѧѧاني الأفѧѧѧر

وإدراكھا كما ھي علیھ، ویرجع ذلѧك إلѧى أن اضѧطراب الوسѧواس القھѧري یѧؤدي إلѧى تѧشوه معرفѧي            
لѧѧدى الفѧѧرد، وھѧѧذا بѧѧدوره یѧѧؤدي إلѧѧى أفكѧѧار سѧѧلبیة ومعتقѧѧدات لا عقلانیѧѧة وأنمѧѧاط تفكیѧѧر غیѧѧر سѧѧویة،     

ة، وعدم القدرة على تحمل المسئولیة، مما یجعل الفѧرد الѧذي یعѧاني مѧن          والكمالیة العصابیة، والمبالغ  
الوساوس القھریة غیر قادر على إدراك ذاتھ وخصائصھا ونقاط القوة والѧضعف فѧي شخѧصیتھ، لأن        
سѧѧیطرة وتѧѧسلط الأفكѧѧار علѧѧى ذھѧѧن الفѧѧرد الѧѧذي یعѧѧاني مѧѧن الوسѧѧاوس القھریѧѧة تجعѧѧل إدراكѧѧھ لذاتѧѧھ         

ي إلى عدم قدرة الفرد في التخلص مѧن الأفكѧار الوسواسѧیة والأفعѧال     منخفضاً وغیر واقعي، مما یؤد    
  (Sobin, et al, 1999: 265). القھریة

وبѧѧدأ العѧѧلاج العیѧѧادي لاضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري منѧѧذ زمѧѧن طویѧѧل، وبѧѧسبب انتѧѧشار ھѧѧذا  
 یھتمѧون بѧھ فѧي    Psychiatristsالاضطراب في مرحلة الطفولة والمراھقة، بѧدأ الأطبѧاء النفѧسیون        

  جѧѧѧѧѧال الطفولѧѧѧѧѧة، وأثبتѧѧѧѧѧت الدراسѧѧѧѧѧات التѧѧѧѧѧصنیفیة أن حѧѧѧѧѧوالي ثلѧѧѧѧѧث المѧѧѧѧѧراھقین لѧѧѧѧѧدیھم بѧѧѧѧѧشكل         م
أو بآخر اضطراب الوسواس القھري كما أن ھذا الاضطراب یظھѧر لѧدى الأطفѧال والمѧراھقین علѧى           

  )٩٩: ١٩٩٦محمد أحمد سعفان، . (السواء
 اضѧطراب  ویمكن تمییز اضطراب الشخصیة الوسواسیة عن اضطراب الوسوا القھري بѧأن   

الشخصیة الوسواسیة لا یوجد لدیھا الخلل الوظیفي المصاحب لاضطراب الوساوس القھریѧة كمѧا أن         
اضطراب الشخصیة الوسواسیة القھریة یتضمن اتجاھات متوافقة من الأنا، وسلوكیات غیѧر مقاومѧة         

 القھري على للتغییر، أو لا تخبر بواسطة الفرد على أنھا إلزامیة، كما لا ینطبق اضطراب الوسواس   
سѧلوك الفحѧص والتѧدقیق العѧادي لأنѧھ لا یخبѧر مѧن الفѧرد بوصѧفھ سѧیئاً إلزامیѧاً أو مѧصدر ضѧیق مѧѧن              

 & Kaplan). الصعب مقاومتھ، أو أنھ یستھلك وقت الفرد لدرجة التداخل مع النѧشاطات المѧضادة  
Sadock, 1998: 615))  ،٤٢٣: ١٩٩٩غریب عبد الفتاح غریب(  

 مѧѧن بعѧѧض الاضѧѧطرابات النفѧѧسیة نظѧѧراً لمѧѧا تѧѧشكلھ الإعاقѧѧة مѧѧن      ویعѧѧاني المعѧѧاقون بѧѧصریاً 
ضغوط مختلفة علیھم، تؤثر في توافقھم النفسي والاجتماعي، وھذا بѧدوره یѧؤثر سѧلبیاً علѧى أفكѧارھم       
وسلوكھم مما یجعلھم یقعون فریسة سѧھلة للأفكѧار الوسواسѧیة والѧسلوكیات القھریѧة، ممѧا یѧؤثر علѧى                 

والاجتماعیة والتعلیمیة، وھذه الجوانب تتفاعل مع الإعاقѧة البѧصریة      جمیع جوانب حیاتھم الشخصیة     
  .في حد ذاتھا مما یجعل المعاقین بصریاً یشعرون بالمعانة والضغوط في جمیع مجالات حیاتھم
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وتؤثر الإعاقة البصریة على المعѧاقین بѧصریاً، وتѧسبب ضѧیقاً واخѧتلالاً نفѧسیاً وسѧوء توافѧق           
مѧѧن المعѧѧاقین بѧѧصریاً یعѧѧانون مѧѧن الاضѧѧطرابات النفѧѧسیة وضѧѧعف   % ٥١نفѧѧسي واجتمѧѧاعي، كمѧѧا أن 

المѧѧستوى التعلیمѧѧي والاضѧѧطرابات الѧѧصحیة، كمѧѧا أن الإعاقѧѧة البѧѧصریة لھѧѧا تѧѧأثیرات نفѧѧسیة عمیقѧѧة        
تتجاوز آثارھا الفرد إلى الأسرة  والمجتمع، مما تسبب تغییرات كبیرة فѧي نمѧط حیѧاة المعѧاق بѧصریاً        

 ,Barron, et al).  مѧشكلات فѧي التوافѧق النفѧسي والاجتمѧاعي     وعاداتѧھ، وھѧذا بѧدوره یѧؤدي إلѧى     
1992: 86)  

ویعیش المعاقون بѧصریاً فѧي عѧالمین مختلفѧین مѧن الناحیѧة النفѧسیة، فھѧم كѧأي أفѧراد آخѧرین                    
یعیشون في عالم الغالبیة العظمѧى فیѧھ مѧن العѧادیین، وفѧي نفѧس الوقѧت یعیѧشون فѧي عѧالم سѧیكلوجي                 

 أن ھѧѧذین العѧѧالمین متѧѧداخلان، فالعѧѧالم الخѧѧاص بھѧѧم یبѧѧدو طبیعیѧѧاً   خѧѧاص تفرضѧѧھ علѧѧیھم الإعاقѧѧة، إلا 
بالنѧسبة لھѧم، وھѧو عѧالمھم الوحیѧد إذا لѧم یكѧن علѧیھم أن یكونѧوا علѧى اتѧصال مѧستمر بعѧالم آخѧر مѧѧن               
الخبرات مختلف تماماً ھو عالم العادیین من الناس، ولكن سرعان مѧا یѧدركون أن عѧالم العѧادیین ھѧو       

  )١٦٨: ١٩٨٨عبد الرحیم، حلیم بشاي، فتحي . (الأكثر أھمیة
وینتاب الأفراد ذوي الإعاقة البصریة العدید من المواقف التي یشعرون فیھѧا بالاضѧطرابات     
النفسیة، فھم یخشون أن یرفضوا ممن حولھم بسبب عجزھم، ویخشون أن تُستھجن تصرفاتھم، وھم       

لѧى وجѧودھم  واسѧتمرار حѧبھم لھѧم،      في خشیة دائمة من أن یفقدوا حب الآخرین الذین یعتمد أمنھم ع      
ویخѧѧشون كѧѧذلك أن تقѧѧع لھѧѧم حѧѧوادث لا یمكѧѧنھم أن یتفادوھѧѧا لأنھѧѧم غیѧѧر مبѧѧصرین، ثѧѧم یخѧѧشون مѧѧن      
الوحدة رغم أنھا تѧشعرھم بنѧوع مѧن الاسѧتقلالیة إلا أنھѧا تѧشعرھم مѧن ناحیѧة أخѧرى بفѧراغ قѧد تملѧؤه                     

  )٨٥: ١٩٨٨لطفي بركات، . (أوھام تخیفھم وترعبھم
ة البصریة إلى تأثیرات سلبیة علѧى شخѧصیة المعѧاقین بѧصریاً وعلѧى صѧحتھم           وتؤدي الإعاق 

النفѧѧسیة، ممѧѧا یجعѧѧل المعѧѧاقین بѧѧصریاً یѧѧشعرون بѧѧسوء التوافѧѧق الشخѧѧصي والاجتمѧѧاعي، وانتѧѧشار            
الاضطرابات النفسیة نتیجة للѧشعور بѧالعجز والدونیѧة والإحبѧاط والتѧوتر وفقѧدان الѧشعور بالطمأنینѧة               

  )١٧٦: ٢٠٠٥القریطي، عبد المطلب . (والأمن
ویعѧѧد الإرشѧѧاد العقلانѧѧي الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي مѧѧن أكثѧѧر الأسѧѧالیب والطѧѧرق الإرشѧѧادیة التѧѧي        
ركزت على جمیѧع جوانѧب الشخѧصیة، سѧواء مѧن الناحیѧة المعرفیѧة والانفعالیѧة والѧسلوكیة، لأن ھѧذا                 

جانѧب المعرفѧي فѧي    الأسلوب في الإرشاد النفسي اعتمد على النظѧرة التكاملیѧة لشخѧصیة الفѧرد لأن ال       
شخصیة الفرد یؤثر على الجانب الانفعالي وھما بدورھما یؤثران على الجانب الѧسلوكي عنѧد الفѧرد،          

 یكѧون مؤشѧراً فعلیѧاً للجانѧب المعرفѧي والانفعѧالي لدیѧھ، وھѧذا یѧؤدي إلѧى           – غالبѧاً   –لأن سلوك الفѧرد     
لیة والدینامیѧة فѧي تѧصرفاتھا    النظرة المتكاملѧة إلѧى شخѧصیة الفѧرد، لأن ھѧذه الشخѧصیة تتѧسم بالѧشمو            

  .وسلوكیاتھا
وظھѧѧر الإرشѧѧاد العقلانѧѧي الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي كѧѧرد فعѧѧل علѧѧى الانتقѧѧادات التѧѧي وجھѧѧت إلѧѧى      
المدرسة السلوكیة التي ركѧزت علѧى الѧسلوك دون اھتمѧام للناحیѧة المعرفیѧة للفѧرد، كمѧا زاد الاھتمѧام            

 بѧارزاً فѧي توضѧیح دور البنیѧة المعرفیѧة فѧي       بدراسة العملیات المعرفیѧة، ولعبѧت جھѧود العلمѧاء دوراً        
تغییѧر الѧسلوك، كمѧѧا أن الإرشѧاد العقلانѧي الانفعѧѧالي الѧسلوكي یقѧوم علѧѧى بعѧض التѧصورات المتعلقѧѧة         
بطبیعѧѧة الإنѧѧسان، والتѧѧي تتمثѧѧل فѧѧي أن التفكیѧѧر العقلانѧѧي یѧѧؤدي إلѧѧى كفѧѧاءة الفѧѧرد، وأن الاضѧѧطراب       

التفكیѧѧر یѧѧصاحب الانفعѧѧال، والتفكیѧѧر غیѧѧر العقلانѧѧي  النفѧѧسي یكѧѧون نتیجѧѧة للتفكیѧѧر غیѧѧر العقلانѧѧي لأن  
یؤدي إلى الاضطرابات النفسیة، وھذه الاضطرابات ینبغي مھاجمتھا من خلال إعادة تنظیم الإدراك     
والتفكیر بدرجة یصبح معھا الفرد منطقیاً ومتعقلاً، وھذا ما یھدف إلیھ الإرشاد النفѧسي الѧذي یوضѧح       

 ѧѧي مѧѧر المنطقѧѧدیث غیѧѧل أن الحѧѧي  للعمیѧѧة، وینبغѧѧطرابات الانفعالیѧѧیاً للاضѧѧصدراً أساسѧѧد مѧѧذات یعѧѧع ال
. تعѧѧدیل أفكѧѧار العمیѧѧل غیѧѧر المنطقیѧѧة حتѧѧى یѧѧتم الѧѧتخلص مѧѧن الѧѧسلوك الإحبѧѧاطي والانفعѧѧالات الѧѧسلبیة  
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٣٦٣

: ١٩٩٢باترسѧون،  . ھѧ ـ. س) (٢١١: ١٩٩٨محمد محروس الѧشناوي، محمѧد الѧسید عبѧد الѧرحمن،        (
١٧٦(  

الات المھمة والتي لھا دور لا ینكر في رعایѧة الأفѧراد ذوي   ویعتبر الإرشاد النفسي من المج    
الإعاقة بصفة عامة وذوي الإعاقة البصریة بصفة خاصة، فالإرشѧاد النفѧسي أصѧبح جѧزءاً لا یتجѧزأ            

  .من برامج الرعایة لذوي الإعاقة البصریة، سواء كانت ھذه الرعایة نمائیة أو وقائیة أو علاجیة
 لѧذوي الإعاقѧة البѧصریة إلѧى المѧشكلات العدیѧدة الناتجѧة عѧن         وترجع أھمیѧة الإرشѧاد النفѧسي     

الإعاقة البصریة، وما تولده داخل الفرد من الشعور بالدونیة، وتكوین صѧورة سѧلبیة عѧن ذاتѧھ وعѧن            
الآخرین، ویعاني مѧن الاضѧطرابات النفѧسیة مثѧل القلѧق والانطѧواء والانѧسحاب مѧن المجتمѧع، ولھѧذا               

: ١٩٨٥عѧادل صѧادق،   . (روریة لا ینبغѧي إغفالھѧا فѧي بѧرامج التأھیѧل     تعتبر حاجة أفراد ھذه الفئة ض   
٣-٢(  

ویؤكد المیثاق العالمي لحقوق ذوي الحاجات الخاصة على ضرورة الاھتمام بإعѧادة التأھیѧل       
Rehabilitation  نѧѧصریة، ومѧѧة البѧѧراد ذوي الإعاقѧѧاعلي للأفѧѧسلوك التفѧѧة الѧѧي لتنمیѧѧدخل أساسѧѧكم 

نѧشطة العنایѧة بالѧذات، والقѧدرة علѧى الحركѧة والتنقѧل، والقѧدرة علѧى          أھم ھذه الحقوق التѧدریب علѧى أ   
الاتѧѧصال بѧѧالآخرین، والتمѧѧرس علѧѧى مھѧѧارات الحیѧѧاة الیومیѧѧة مѧѧع تѧѧوفیر الاحتیاجѧѧات الخاصѧѧة التѧѧي      

سѧѧید . (تتطلبھѧا الإعاقѧѧة البѧѧصریة، وذلѧѧك مѧѧن خѧѧلال المكѧѧان الملائѧѧم مѧѧع المتابعѧѧة النفѧѧسیة والإرشѧѧادیة  
  )٢٤-٢٣: ١٩٨٥محمد صبحي، 

ویھدف الإرشاد النفسي للأفراد ذوي الإعاقة البصریة إلى تنمیة شخصیاتھم، وأن یثقѧوا فѧي           
البیئة التي یعیشون فیھا، وذلك من خلال إشباع حاجاتھم الأساسیة من الأمѧن والطمأنینѧة، والاعتمѧاد          

إشѧباع  على النفس، والحصول على الإعجاب والتقدیر من الآخرین حتى یѧشعروا بالكفѧاءة، ویتطلѧب      
ھذه الحاجات لذوي الإعاقѧة البѧصریة تѧدخلات إرشѧادیة أو علاجیѧة، لأن الإرشѧاد النفѧسي الجمѧاعي                 
یؤدي إلى كثیر من النتائج الإیجابیة لذوي الإعاقة البصریة وتعدیل اتجاھاتھم السلبیة، بالإضافة إلѧى        

 ,Johnson & Johnson). القѧѧدرة علѧѧى الاسѧѧتقلالیة والمنافѧѧسة فѧѧي البیئѧѧة التѧѧي یعیѧѧشون فیھѧѧا   
1991: 168)  

یتضح من العرض السابق أن الوسواس القھري یعد ضمن فئة الاضطرابات الانفعالیѧة مثѧل         
القلѧѧق والاكتئѧѧاب والخѧѧواف المرضѧѧي وغیرھѧѧا مѧѧن الاضѧѧطرابات الأخѧѧرى، واضѧѧطراب الوسѧѧواس      

دیثѧة،  القھري لھ جذور عمیقة في مرحلة الطفولة والمراھقة، كمѧا أشѧارت إلѧى ذلѧك الإحѧصاءات الح           
ویختلѧѧѧف اضѧѧѧطراب الوسѧѧѧواس القھѧѧѧري عѧѧѧن اضѧѧѧطراب الشخѧѧѧصیة الوسواسѧѧѧیة، لأن الشخѧѧѧصیة        
الوسواسیة لیس لدیھا خلل وظیفي كما ھو الحال في اضѧطراب الوسѧواس القھѧري، كمѧا أن المعѧاقین         
بѧѧصریاً یعѧѧانون مѧѧن ضѧѧغوط متنوعѧѧة تѧѧؤثر سѧѧلبیاً علѧѧى أفكѧѧارھم وسѧѧلوكیاتھم، كمѧѧا أنھѧѧا تѧѧسبب ضѧѧیقاً   

نفѧѧسیاً یѧѧؤثر علѧѧى تѧѧوافقھم الشخѧѧصي والاجتمѧѧاعي، ویعѧѧیش الأفѧѧراد المعѧѧاقون بѧѧصریاً فѧѧي     واخѧѧتلالاً 
عالمین مختلفین من الناحیة النفسیة، فھم كأي فرد في المجتمع یعیشون في عالم الغالبیة العظمى فیѧھ    
مѧن العѧѧادیین، وفѧѧي نفѧѧس الوقѧѧت یعیѧѧشون فѧѧي عѧالم نفѧѧسي خѧѧاص بھѧѧم، تفرضѧѧھ علѧѧیھم الإعاقѧѧة، ممѧѧا    

 یشعرون بالدونیة والإحباط والتوتر وفقدان الشعور بالأمن، ویعد الإرشاد العقلاني الانفعالي         یجعلھم
السلوكي من أكثر الطرق الإرشادیة التي ركزت علѧى جمیѧع جوانѧب الشخѧصیة، فھѧذا الأسѧلوب مѧن          
 الإرشاد یعتمѧد علѧى النظѧرة التكاملیѧة فѧي الشخѧصیة، لأن التفكیѧر یѧصاحب الانفعѧال وھمѧا بѧدورھما               

یؤثران على سلوك الفرد، ومھمة الإرشاد العقلاني الانفعالي الѧسلوكي مѧساعدة الفѧرد علѧى الѧتخلص         
  .من السلوك الإحباطي والانفعالات السلبیة
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  :مشكلة الدراسة
تشیر بعض الدلائل إلى أن التلامیذ ذوي الإعاقة البصریة أكثر عرضھ للاضطرابات النفѧسیة         

قھري بصفة خاصة، وانبثقت مشكلة الدراسة الحالیѧة مѧن خѧلال       بصفة عامة واضطراب الوسواس ال    
ملاحظات الباحث للتلامیذ ذوي الإعاقة البصریة وذلѧك مѧن خѧلال قیامѧھ بعمѧل بحѧث عѧن المخѧاوف             
المرضیة ومفھوم الذات لدى التلامیذ ذوي الإعاقة البصریة، وكѧذلك مѧن خѧلال تتبѧع الباحѧث لѧبعض         

القھѧري لѧدى التلامیѧذ ذوي الإعاقѧة البѧصریة، حیѧث تبѧین أن        الدراسات السابقة فѧي مجѧال الوسѧواس      
  .ھؤلاء التلامیذ یعانون من الأفكار الوسواسیة والسلوكیات القھریة أكثر من أقرانھم المبصرین

وممѧѧا یعمѧѧق مѧѧن حѧѧدة ھѧѧذه المѧѧشكلة الافتقѧѧاد للبѧѧرامج الإرشѧѧادیة التѧѧي تخفѧѧف حѧѧدة الأفكѧѧѧار               
میѧذ ذوي الإعاقѧة البѧصریة، لأن البѧرامج الإرشѧادیة تѧسھم فѧي        الوسواسیة والأفعال القھریة لدى التلا 

تخفیف حدة الاضطرابات النفسیة ومنھا الوسواس القھري، وفي نفس الوقѧت تحѧسن التوافѧق النفѧسي          
والاجتماعي لدى ھؤلاء التلامیذ، وھذا یساعد على تجنب المشكلات الانفعالیة والسلوكیة التي یعاني    

ة البصریة، حیث تقوم البѧرامج الإرشѧادیة بغѧرس الخѧصائص الإیجابیѧة فѧي           منھا التلامیذ ذوو الإعاق   
التكѧѧوین الاجتمѧѧاعي للشخѧѧصیة، ممѧѧا یѧѧؤدي إلѧѧى تكѧѧوین شخѧѧصیة قویѧѧة غیѧѧر متѧѧصدعة قѧѧادرة علѧѧى       
التفاعѧѧل الإیجѧѧابي مѧѧع البیئѧѧة المحیطѧѧة بھѧѧؤلاء التلامیѧѧذ، ولѧѧذلك مѧѧن المھѧѧم القیѧѧام بѧѧالبرامج الإرشѧѧادیة   

الوسواسیة والسلوكیات القھریة لدى التلامیذ ذوي الإعاقѧة البѧصریة، وھѧذا      لتخفیف أعراض الأفكار    
مѧѧا سѧѧعى إلیѧѧھ البحѧѧث الحѧѧالي، وذلѧѧك مѧѧن خѧѧلال برنѧѧامج إرشѧѧادي عقلانѧѧي انفعѧѧالي سѧѧلوكي لتخفیѧѧف      
أعراض الوسواس القھري لدى عینة من التلامیذ ذوي الإعاقة البصریة، وذلك عن طریق مجموعة         

  .ھؤلاء التلامیذمن الجلسات الإرشادیة مع 
وتتحدد مشكلة البحث الحالي في توضیح مدى فعالیة برنامج إرشادي عقلاني انفعالي سѧلوكي        

لتخفیف أعراض الأفكار الوسواسیة والأفعال القھریة لدى عینة من التلامیذ ذوي الإعاقѧة البѧصریة،      
  :وذلك من خلال الإجابة على التساؤلات التالیة

 درجѧѧات التطبیѧѧق القبلѧѧي ومتوسѧѧطات درجѧѧات التطبیѧѧق     ھѧѧل توجѧѧد فѧѧروق بѧѧین متوسѧѧطات    -١
 البعدي في أعراض اضطراب الوسواس القھري لدى أفراد المجموعة التجریبیة؟

ھѧѧل توجѧѧد اختلافѧѧات بѧѧین متوسѧѧطات درجѧѧات المجموعѧѧة التجریبیѧѧة ومتوسѧѧطات درجѧѧات         -٢
 المجموعة الضابطة في أعراض اضطراب الوسواس القھري في التطبیق البعدي؟

 فѧѧѧروق بѧѧѧین متوسѧѧѧطات درجѧѧѧات المجموعѧѧѧة التجریبیѧѧѧة بعѧѧѧد تطبیѧѧѧق البرنѧѧѧامج     ھѧѧѧل توجѧѧѧد -٣
فتѧѧرة  (وبعѧѧد نھایѧѧة خمѧѧسة أشѧѧھر مѧѧن تطبیقѧѧھ      ) فتѧѧرة التطبیѧѧق البعѧѧدي  (الإرشѧѧادي مباشѧѧرة  

 في أعراض اضطراب الوسواس القھري؟) المتابعة
  :أھداف الدراسة

قلانѧي انفعѧالي سѧلوكي    تھدف الدراسة الحالیة إلى التحقѧق مѧن مѧدى فعالیѧة برنѧامج إرشѧادي ع            
لتخفیѧѧف أعѧѧراض الأفكѧѧار الوسواسѧѧیة والѧѧسلوكیات القھریѧѧة لѧѧدى عینѧѧة مѧѧن التلامیѧѧذ ذوي الإعاقѧѧة          
البѧѧصریة لمѧѧساعدتھم علѧѧى أن یكونѧѧوا متѧѧوافقین مѧѧع ذواتھѧѧم ومѧѧع المجتمѧѧع الѧѧذي یعیѧѧشون فیѧѧھ، حتѧѧى   

  .دراتھم وإمكاناتھمیستطیعوا أن یتفاعلوا تفاعلاً إیجابیاً مع البیئة المحیطة بھم في حدود ق
  
  
  



  

  ٢٠١٨ عشر لسنة لتاسعالعدد ا                                       مجلة البحث العلمى فى التربیة

 

٣٦٥

  :أھمیة الدراسة
  : الأھمیة النظریة-أ

تتمثѧѧل أھمیѧѧة الدراسѧѧة النظریѧѧة فѧѧي إلقѧѧاء الѧѧضوء علѧѧى مفھѧѧوم اضѧѧطراب أعѧѧراض الأفكѧѧار            
الوسواسѧѧیة والѧѧسلوكیات القھریѧѧة، والأسѧѧالیب الإرشѧѧادیة التѧѧي اسѧѧتخدمت مѧѧع التلامیѧѧذ ذوي الإعاقѧѧة     

ضѧطرابات النفѧسیة، وتنمیѧة الخѧصائص الإیجابیѧة لѧدى       البصریة، ومدى تأثیرھѧا فѧي تخفیѧف حѧدة الا     
ھؤلاء التلامیذ، وكذلك تھتم الدراسѧة الحالیѧة بتوضѧیح أسѧالیب الإرشѧاد العقلانѧي الانفعѧالي الѧسلوكي          

للإرشѧѧѧاد العقلانѧѧѧي الانفعѧѧѧالي الѧѧѧسلوكي، لأن   Ellis مѧѧѧن خѧѧѧلال نظریѧѧѧة ABCفѧѧѧي ضѧѧѧوء نمѧѧѧوذج 
نظریة، ومحاولة توضѧیح المتغیѧرات والمفѧاھیم المرتبطѧة     البرنامج الإرشادي الحالي قائم على ھذه ال      

  .بھذا الأسلوب الإرشادي، ومدى علاقتھ بالأسالیب الإرشادیة الأخرى
  : الأھمیة التطبیقیة-ب

یمكѧѧن الاسѧѧتفادة مѧѧن نتѧѧائج البحѧѧث الحѧѧالي فѧѧي توضѧѧیح الرؤیѧѧة أمѧѧام المھتمѧѧین بالتلامیѧѧذ ذوي        
ماعیین ومعلمین وآباء لكي یѧسھموا فѧي مѧساعدة ھѧؤلاء     الإعاقة البصریة من إخصائیین نفسیین واجت 

 حتى یستطیعوا أن یھیئѧوا البیئѧة النفѧسیة والاجتماعیѧة والتعلیمیѧة الѧسلیمة         - كل حسب موقعھ   -التلامیذ
لѧѧدى ھѧѧؤلاء التلامیѧѧذ، كمѧѧا یمكѧѧن الاسѧѧتفادة مѧѧن نتѧѧائج الدراسѧѧة الحالیѧѧة فѧѧي عملیѧѧة التوجیѧѧھ والإرشѧѧاد   

خطط إرشادیة ملائمة للتلامیذ ذوي الإعاقة البѧصریة للاسѧتفادة منھѧا    النفسي، وذلك من خلال وضع     
في الحقل التربѧوي، وذلѧك لمحاولѧة تخفیѧف الاضѧطرابات النفѧسیة التѧي یعѧاني منھѧا ھѧؤلاء التلامیѧذ،             

  .وكذلك تنمیة الخصائص الإیجابیة لدیھم
  :مصطلحات الدراسة

  :الإرشاد العقلاني الانفعالي السلوكي
عقلانѧѧي الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي إرشѧѧاداً مباشѧѧراً وموجھѧѧاً، یѧѧستخدم فنیѧѧات معرفیѧѧة     یعѧѧد الإرشѧѧاد ال  

وانفعالیة وسلوكیة لمساعدة الفرد على تصحیح معتقداتѧھ غیѧر العقلانیѧة التѧي یѧصاحبھا خلѧل معرفѧي            
  وانفعѧѧѧѧѧѧѧѧالي وسѧѧѧѧѧѧѧѧلوكي إلѧѧѧѧѧѧѧѧى معتقѧѧѧѧѧѧѧѧدات عقلانیѧѧѧѧѧѧѧѧة یѧѧѧѧѧѧѧѧصاحبھا ضѧѧѧѧѧѧѧѧبط معرفѧѧѧѧѧѧѧѧي وانفعѧѧѧѧѧѧѧѧالي        

  (Ellis, 1997: 17). وسلوكي
لإرشѧѧاد العقلانѧѧي الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي إلѧѧى الإقѧѧلال مѧѧن المعانѧѧاة النفѧѧسیة والѧѧسلوكیات    ویھѧѧدف ا  

اللاتوافقیѧة، والإقѧلال مѧن الاضѧѧطرابات وحѧل مѧشكلات الحیѧاة، كمѧѧا أن الإرشѧاد العقلانѧي الانفعѧѧالي         
 أن ھѧذا النѧوع مѧن    Ellisالسلوكي یقوم على تغییر الجانѧب المعرفѧي والوجѧداني والѧسلوكي، ویعتیѧر       

: ١٩٩٤لѧویس كامѧل ملیكѧھ،    . (رشاد یؤدي إلى إعادة بناء الفرد لفلسفتھ فѧي الحیѧاة بѧصورة شѧاملة        الإ
١٨٥(  

 ھѧѧي المحѧѧور الأساسѧѧي الѧѧذي یرتكѧѧز  – بѧѧین المرشѧѧد والمѧѧسترشد –وتعتبѧѧر العلاقѧѧة الإرشѧѧادیة   
علیѧѧھ العمѧѧل الإرشѧѧادي، والتѧѧي تѧѧسمح لكѧѧل مѧѧن المرشѧѧد بعلمѧѧھ ومھاراتѧѧھ وخصائѧѧصھ والتزاماتѧѧھ            

قیة والمسترشد بما لدیھ من مشكلات ومما لھ من طاقѧات وإمكانیѧات وخѧصائص، تѧسمح لھمѧا              الأخلا
أن یتفاعلا في صورة بناءة، بما یخدم أھداف المسترشد، ویساعده على النمو السلیم، كمѧا أن العلاقѧة       

) رشدالم( ھي عملیة متفردة ودینامیة، یساعد من خلالھا فرد – بین المرشد والمسترشد    –الإرشادیة  
في أن یستخدم إمكانیاتھ الداخلیة، لینمو في اتجاه إیجابي محققاً طاقاتھ في حیاة      ) المسترشد(فرداً آخر 
  )٦٥-٥٥: ١٩٩٦محمد محروس الشناوي، . (لھا معنى

ویقѧѧصد بالبرنѧѧامج الإرشѧѧادي فѧѧي الدراسѧѧة الحالیѧѧة بأنѧѧھ مجموعѧѧة مѧѧن الفنیѧѧات والممارسѧѧات          
، وفѧي  Ellisسس ومبادئ الإرشاد العقلاني الانفعالي الѧسلوكي لѧـ      والخبرات المنظمة والقائمة على أ    
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مѧن خѧلال   ) عینة الدراسѧة الحالیѧة  ( والتي قدمت للتلامیذ ذوي الإعاقة البصریة     ABCضوء نموذج   
مجموعة من الجلسات الإرشѧادیة، أعѧدت خصیѧصاً لھѧدف معѧین، وھѧو تخفیѧف أعѧراض اضѧطراب            

  .یةالوسواس القھري لدى عینة الدراسة الحال
  :Obsessive – Compulsiveالوسواس القھري 

یشتمل اضѧطراب الوسѧواس القھѧري علѧى أفكѧار وسواسѧیة وأفعѧال قھریѧة متكѧررة، والأفكѧار                  
الوسواسѧیة ھѧي عبѧارة عѧن أفكѧار أو صѧور أو انѧѧدفاعات تطѧرأ علѧى ذھѧن الفѧرد المѧرة تلѧو الأخѧѧرى             

 أن یقاومھا ولكن دون جدوى، –ادة  ع–بشكل متكرر ونمطي، وھي مثیرة للإزعاج، ویحاول الفرد     
ومع ذلك تعتبر أفكاره الخاصة رغم كونھا لا إرادیة وغالباً كریھة، أمѧا الأفعѧال أو الطقѧوس القھریѧة       
فھي سلوكیات نمطیة، تتكرر المѧرة تلѧو الأخѧرى، وھѧي لا تحمѧل فѧي ذاتھѧا متعѧة، ولا یترتѧب علیھѧا              

 وقایѧة مѧن حѧدوث مѧا لا یحتمѧل وقوعѧھ       - غالباً–فیھا إنجاز مھام مفیدة في حد ذاتھا، أما الفرد فیرى         
 أن سѧلوكھ  - غالبѧاً - أذى موجھاً من الѧشخص أو إلیѧھ، ویѧدرك الفѧرد     – أحیاناً   –موضوعیا، وتتضمن   

ھذا لا معنى لھ، ولا تفسیر لھ، ویبذل محاولات عدیدة لمقاومتھ، وقد تكون ھذه المقاومѧة ضѧئیلة فѧي          
وعادة ما یكون ھناك قلق لا إرادي، ویكثر وجود مشاعر مزعجة الحالات المستمرة لفترات طویلة،     

  )١٥٢: ت. التصنیف الدولي للأمراض، د(من التوتر الفسیولوجي والنفسي بدون سبب واضح 
ویعرف اضطراب الوسواس القھري بأنھ انقیاد الفرد دون وعي ودون إرادة فعلیة للتفكیر في           

المѧѧرة تلѧѧو الأخѧѧرى فѧѧي محاولѧѧة منѧѧھ   ) أفعѧѧال قھریѧѧة(أو ممارسѧѧات سѧѧلوكیة ) وسѧѧاوس(أشѧѧیاء معینѧѧة 
لتخفیف وطأة الاضطراب أو القلق، وكل الأفراد المѧصابین باضѧطراب الوسѧواس القھѧري یعترفѧون          
بعملیѧѧة الاسѧѧتحواذ، أي تمѧѧتلكھم أفكѧѧار غریبѧѧة تѧѧستحوذ علѧѧى ذھѧѧنھم ولا یѧѧستطیعون الѧѧتخلص منھѧѧا،      

كون الأعراض شدیدة بدرجة كافیة لتحدث ألماً نفسیاً والشعور بالإلزام أو الإجبار على السلوك وقد ت  
واضѧѧحاً، كمѧѧا أنھѧѧا تѧѧستھلك الوقѧѧت أو تѧѧشوش علѧѧى النظѧѧام المعتѧѧاد للفѧѧرد أو علѧѧى أدائѧѧھ الѧѧوظیفي أو     

  (DSM-IV, 1994: 418). أنشطتھ وعلاقاتھ الاجتماعیة مع الآخرین
أثناء النوم أو فكرة ملحة یعرف الوسواس القھري بأنھ یتضمن التفكیر في الأشیاء التي تحدث           

على أنھ سیصاب بمرض خطیѧر، والتفكیѧر فѧي أشѧیاء غریبѧة، والانѧشغال كثیѧراً بالإعاقѧة البѧصریة،               
والتفكیر في أشیاء تافھѧة وغیѧر مھمة،والإحѧساس بمطѧاردة أفكѧار مزعجѧة وسѧخیفة وسѧیئة، وإلحѧاح               

سѧوب فѧي الامتحѧان، والتمѧسك     فكرة الإصابة بالمرض، والتفكیر كثیراً في الجنس، وإلحاح فكѧرة الر     
بالأفكار السخیفة والتي لا وجود لھا في الواقع، كما یتضمن عد الأرقѧام باسѧتمرار، وترتیѧب الѧسریر        
عدة مرات قبل النوم، وتكرار جملة معینة مرات عدیدة في الیوم، ومسح الكرسي قبѧل الجلѧوس عѧدة            

أكѧѧد مѧѧن غلѧѧق البѧاب أكثѧѧر مѧѧن مѧѧرة،  مѧرات، والعѧѧد حتѧѧى رقѧѧم معѧین فѧѧي الحمѧѧام قبѧѧل الاسѧتحمام، والت   
والقیام بعمل أشیاء عدیمة القیمة، وتحریك الرأس معظم الوقت، وھز الأكتاف معظم الوقت، وغѧسل       
الصابونة عدة مرات قبل الاستحمام، وھرش العѧین فѧي أغلѧب الأحیѧان، ومراجعѧة الأعمѧال بѧصورة            

      ѧسل      متكررة، والاھتمام بالتفاصیل الدقیقة لأي عمل یقوم بھ أو قѧام، وغѧي الحمѧة فѧرات طویلѧضاء فت
وذلك كمѧا یقѧاس   . الأیدي مرات عدیدة عند لمس أي شیئ، وسیطرة اللزمات الخاصة مثل ھز الرأس  

  .بمقیاس الوسواس القھري في الدراسة الحالیة، الذي أعده الباحث
  :التلامیذ ذوو الإعاقة البصریة

ز البѧѧصري، ینفѧѧرد دون غیѧѧره مѧѧن    تلعѧѧب حاسѧѧة البѧѧصر دوراً كبیѧѧراً فѧѧي حیѧѧاة الفѧѧرد والجھѧѧا       
الحواس الأخرى بأنھ الجھاز المھیمن على الحѧواس الأخѧرى والѧذي یمكѧن الفѧرد مѧن الإدراك الكلѧي         
للموقف، ویشعر الأفراد المعاقون بصریاً بعدم الثقة والعجز في كثیر من المواقѧف التѧي یواجھونھѧا،          
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لانطوائیѧة وربمѧا العدوانیѧة وذلѧك یѧؤدي      مما یؤدي إلى ضعف الثقة بѧالنفس والإحبѧاط والانѧسحاب وا        
  )٣٧: ٢٠٠٥عبد المطلب أمین القریطي، . (إلى نمو بذور الاضطرابات النفسیة في شخصیتھ

ولا یختلف النمو النفسي لدى المعاقین بصریاً عنھ لدى المبصرین، ولكѧنھم یكونѧون أكثѧر مѧن           
حلѧѧة المراھقѧѧة، كمѧѧا أن   أقѧѧرانھم المبѧѧصرین عرضѧѧة للاضѧѧطرابات النفѧѧسیة وبѧѧصفة خاصѧѧة فѧѧي مر     

الصراعات النفسیة التѧي یعیѧشھا المعѧاقون بѧصریاً تلعѧب دوراً كبیѧراً فѧي عѧدم ثبѧات انفعѧالاتھم، وقѧد                
یلجئѧѧون إلѧѧى الحیѧѧل اللاشѧѧعوریة وآلیѧѧات الѧѧدفاع مѧѧن تبریѧѧر ونكѧѧوص وانѧѧسحاب وغیرھѧѧا مѧѧن الحیѧѧل      

قѧѧد یتوجھѧѧون علѧѧى عѧѧالم   الدفاعیѧѧة، وقѧѧد تكѧѧون لѧѧدیھم مѧѧشاعر متناقѧѧضة نحѧѧو الأشѧѧیاء والنѧѧاس، فھѧѧم      
المبصرین لیخرجوا من عزلتھم، وقѧد یتوجھѧون إلѧى عѧالم المعѧاقین بѧصریاً لینѧسحبوا وینعزلѧوا عѧن              

: ٢٠١١أمѧاني أحمѧد فتحѧي،    . (الآخرین، وفي تلك الحالتین یجدون مشاكل قد یقبلونھѧا أو یرفѧضونھا        
٢٤(  

الأبѧѧصار لدیѧѧھ أقѧѧل مѧѧن   ویقѧѧصد بالمعѧѧاق بѧѧصریاً بأنѧѧھ الѧѧذي یفقѧѧد بѧѧصره كلیѧѧة أو بلغѧѧت حѧѧدة         
أو ) ولادیѧѧѧة(للحیѧѧѧاة   في كلتا العینین، سواء كانت الإعاقة بصریة موجودة منذ خروجھ) ٦/٦٠(

والتѧي لا یѧستطیع مѧن خلالھѧا الحѧصول علѧى المعرفѧة،        ) مكتѧسبة (قبل بلوغھ سن السادسة من عمره    
عادیѧة، ولكѧن یعتمѧد    ویعتمد على حواسѧھ الأخѧرى فѧي الحѧصول علیھѧا، ولا یѧستطیع قѧراءة الكتابѧة ال                

  .على طریقة برایل في تعلم القراءة والكتابة
  :الإطار النظري

  :Compulsory Obsessionالوسواس القھري 
اضطراب الوسواس القھري مصدراً للاضطرابات الانفعالیة الأخرى، ویѧؤثر سѧلبیاً علѧى     یعد  

تئѧاب والخѧواف المرضѧي    التوافق الشخصي والاجتماعي، فھو المصدر الرئیس لكѧل مѧن القلѧق والاك      
وغیرھا من الاضطرابات الأخرى، ویقیѧد الوسѧواس القھѧري شخѧصیة الفѧرد، ویحѧصرھا فѧي نطѧاق           
ضیق، ویؤثر في المجال الحیوي للفرد، وقد یؤدي في الحѧالات الѧشدیدة إلѧى شѧلل إرادة الفѧرد بѧشكل        

  .تام
ھѧي أفكѧار أو صѧور    ویتضمن الوسواس القھري كلمتین، أفكѧار وأفعѧال، والأفكѧار الوسواسѧیة          

أو اندفاعات تطرأ على ذھن الشخص المرة تلو الأخرى بشكل متكرر ونمطي، وھѧذه الأفكѧار مثیѧرة      
للإزعاج، لأنھا غالباً تكون عنیفة أو خارجة عن اللائق، أو عدیمة المغزى، ویحѧاول الفѧرد عѧادة أن       

أمѧѧا الأفعѧال القھریѧѧة فھѧѧي  یقاومھѧا ولكѧѧن دون جѧدوى، وھѧѧي أفكѧѧار لا إرادیѧة، وغالبѧѧاً تكѧون كریھѧѧة،     
سلوكیات نمطیة، تتكرر المرة تلوي الأخرى، وھي لا تحمل في ذاتھا متعة، ولا یترتب علیھا إنجѧاز      
مھام مفیدة في حد ذاتھا، ویرى الفѧرد فیھѧا غالبѧاً وقایѧة مѧن حѧدث مѧا، لا یحتمѧل وقوعѧھ موضѧوعیاً،            

أن سلوكھ ھذا لا معنى ولا تفسیر لѧھ،  وتتضمن غالباً أذى موجھا من الشخص أو إلیھ، ویدرك الفرد       
ویبѧѧذل محѧѧاولات عدیѧѧدة لمقاومتѧѧھ، وقѧѧد تكѧѧون ھѧѧذه المقاومѧѧة ضѧѧئیلة فѧѧي الحѧѧالات المѧѧستمرة لفتѧѧرات    
طویلѧѧة، ویكѧѧون ھنѧѧاك عѧѧادة قلѧѧق لا إرادي، ویكثѧѧر وجѧѧود مѧѧشاعر مزعجѧѧة مѧѧن التѧѧوتر الѧѧداخلي أو        

  )١٥٢: ت.التصنیف الدولي للأمراض، د. (النفسي
ب الوسواس القھري في مرحلة الطفولة، ویصیب الذكور والإناث على السواء،       ویبدأ اضطرا   

وأشارت التقدیرات المتاحة أن نسبة انتشار ھذا الاضطراب لدى الأطفال والمراھقین یتراوح ما بین         
، وذلѧѧك مѧѧن خѧѧلال الأبحѧѧاث المѧѧسحیة، وارتبطѧѧت زیѧѧادة الѧѧوعي بانتѧѧشار اضѧѧطراب        %٤إلѧѧى % ١

عبد . (طفال والمراھقین بزیادة الاھتمام البحثي والعلاجي لھذا الاضطراب  الوسواس القھري لدى الأ   
  (Turner, 2006: 912)) ٧٥: ٢٠٠٦المنعم المیلادي، 
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وتتضمن الأفكار الوسواسیة وساوس سائدة، یقاسي فیھا الفرد أفكاراً تراوده رغماً عنѧھ، وفѧي           
خѧرون إلا إذا اشѧتكى مѧن وجѧوده المѧصاب      معظم الأوقات، وھذا النوع بمفرده نادراً ما یفطن إلیھ الآ 

ذاتѧѧھ، فѧѧي حѧѧین تتѧѧضمن الأفعѧѧال القھریѧѧة سѧѧلوكیات قھریѧѧة سѧѧائدة، وتكѧѧون الѧѧسمة الحركیѧѧة التѧѧسلطیة   
للمصاب ھي المؤشر الواضح على إصابتھ، ویتضمن الفعل القھري طقوساً عملیة یكررھا المѧصاب          

أكثر ھذه الطقوس شیوعاً تكѧرار غѧسل   بدون حرج أو توقف بالرغم من اعترافھ بعدم منطقیتھا،ومن  
  )٨٧-٨٦: ٢٠٠٠ألفت حقي، . (الأیدي بمناسبة وبدون مناسبة

ویمثѧѧل اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري مѧѧشكلة كبیѧѧرة للمѧѧصابین بھѧѧذا الاضѧѧطراب، وفѧѧي نفѧѧس       
الوقت یمثل مشكلة للأفراد المحیطین بھم، فعواقب اضطراب الوسواس القھري تؤثر علѧى الطѧرفین        

وھو یحدث نتیجة لѧصراعات داخلیѧة وخارجیѧة، وھѧذا     ) ذا الاضطراب والمحیطین بھم  المصابین بھ (
الاضطراب یحّول حیاة المصابین بھ إلى جحیم لا یطاق، ویستنفذ طاقاتھم في أفكѧار وأفعѧال لا فائѧدة        

  )٦٤-٦٣رمضان محمود درویش، تحت النشر، . (منھا
 الوسѧواس القھѧري فѧي الѧسكان     وھناك بعض الإحصائیات التي تقѧدر معѧدل انتѧشار اضѧطراب          

من مرضѧى العیѧادات   % ١٠، كما أن ھذا الاضطراب یوجد بنسبة %٣إلى % ٢بصفة عامة ما بین  
الخارجیة، وھذه الأرقام تجعѧل اضѧطراب الوسѧواس القھѧري فѧي الترتیѧب الرابѧع بѧین الاضѧطرابات                

خѧѧѧدرات، واضѧѧѧطراب  النفѧѧѧسیة الأكثѧѧѧر انتѧѧѧشاراً بعѧѧѧد الفوبیѧѧѧا والاضѧѧѧطرابات المرتبطѧѧѧة بتعѧѧѧاطي الم   
الاكتئاب، وقد أثبتت الدراسات الوبائیة عبر الثقافیة في أسیا وأوربا وأمریكѧا ھѧذه المعѧدلات الѧسابقة،      
كمѧѧا وجѧѧدت ھѧѧذه الدراسѧѧات أن اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري یكѧѧون متѧѧساویاً ومتѧѧشابھ التѧѧأثیر بѧѧین         

  . ن البناتالرجال والنساء، أما بین المراھقین فیكون أكثر شیوعاً في الأولاد ع
(Kaplan & Sadock, 1998: 609)  

أكثر من (أما فیما یتعلق بالارتباط بین الأفعال القھریة والأفكار التسلطیة فإن الغالبیة العظمى         
من حالات الأفعال القھریة تكون مѧصحوبة بأفكѧار تѧسلطیة والعكѧس أیѧضاً صѧحیح،           %) ٩٥-% ٩٠

 ѧѧار تѧѧصاحباًٍ لأفكѧѧون مѧѧثلاً یكѧѧدي مѧѧسل الأیѧѧل غѧѧسل  ففعѧѧون غѧѧوث، ویكѧѧة أو التلѧѧة بالنظافѧѧسلطیة متعلق
الأیѧدي المتكѧѧرر ھѧѧو الѧѧسبیل الوحیѧد لیѧѧستریح الفѧѧرد مѧѧن تلѧѧك الأفكѧار، وأفعѧѧال إعѧѧادة التأكѧѧد والتحقѧѧق     
القھریة، تكون مصاحبة لأفكار وشكوك تتعلق بإتمام فعل ما على أكمل وجھ، وإعادة التأكد والتحقѧق   

       ѧل          ھنا ھو السبیل الوحید للتقلیل من حѧین الفعѧة بѧن الرابطѧرد، ولكѧي الفѧى وعѧشكوك علѧاح الѧدة وإلح
القھري والأفكار التسلطیة لا تكون دائماً متسمة بѧشئ مѧن المنطѧق، وأحیانѧاً تكѧون الرابطѧة المنطقیѧة             
مبالغѧاً فیھѧѧا، بѧѧل یحѧدث أیѧѧضاً ألا یكѧѧون ھنѧѧاك أي نѧوع مѧѧن الѧѧربط المنطقѧي بѧѧین الوسѧѧاوس التѧѧسلطیة      

 شخص یعاني من الوساوس القھریة یجد نفسھ مضطراً إلى البقاء واقفاً علѧى   والأفعال القھریة، فمثلاً  
. أطѧراف أصѧѧابع قدمیѧѧھ طѧѧوال اللیѧѧل لكѧѧي لا تغѧѧرق الѧѧسفینة التѧѧي یѧѧسافر فیھѧѧا أولاده فѧѧي ظѧѧلام البحѧѧر  

  )٧١-٧٠: ٢٠٠٣وائل أبو ھندي، (
، فھنѧاك أولاً  ویمكن تصور المسار النفسي من الفكرة التسلطیة إلѧى الفعѧل القھѧري بѧشكل آخѧر           

الفكرة التسلطیة على المستوى المعرفي، وھي تولد على مستوى المѧشاعر إحѧساساً بѧالقلق المѧؤلم ثѧم           
یولد ھذا القلق رغبة شدیدة تدفع الѧشخص ناحیѧة فعѧل أي شѧئ لتقلیѧل إحѧساسھ بѧالقلق المѧؤلم، فیكѧون              

ص مѧѧن القلѧѧق، لكѧѧن ھѧѧذا ھѧѧذا الفعѧѧل ھѧѧو الفعѧѧل القھѧѧري، الѧѧذي یعطѧѧي إحѧѧساساً مؤقتѧѧا بالراحѧѧة والخѧѧلا 
الإحساس لا یѧدوم طѧویلاً لأنѧھ لا یزیѧل الفكѧرة التѧسلطیة، كمѧا أنѧھ یولѧد لѧدى الѧشخص إحѧساساً بعѧدم                  
كفایة الفعل القھري نفسھ مما ینتج عنھ تعاظم جدید للقلѧق وھكѧذا تعѧاد الѧدورة النفѧسیة مѧا بѧین الفكѧرة               

   . ھري على مستوى السلوكیاتالتسلطیة على المستوى المعرفي أو العقلي وبین الفعل الق
(Kaplan, & Sadock, 1998: 110)  
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م أن یعزل تѧصنیفاً مرضѧیاً قائمѧاً بذاتѧھ بجانѧب      ١٨٩٥ – ١٨٩٤واستطاع فروید فیما بین عام     
الھستیریا وھو اضطراب الوسواس القھري، في وقت كان معظم المؤلفین یدرجون الوساوس ضمن         

قلي، أو یخلطونھ مع النیراستینیا علѧى حѧد قولѧھ فѧي      تشكل الانحلال الع   Syndromeزملة أعراض   
وفي مقالتھ عن الأعصبة والأذھنة كدفاع، قѧام  " الوراثة واقتصاص أسباب الأعصبة  "مقالتھ المبكرة   

فرویѧѧد بتحلیѧѧل المیكانزمѧѧات النفѧѧسیة للوسѧѧاوس، ثѧѧم اتجѧѧھ بعѧѧدھا لѧѧضم تلѧѧك الأعѧѧراض الوسواسѧѧیة           
اسѧیة بѧل والѧسلوك القھѧري ضѧمن عѧصاب ممیѧز، تحѧѧدد        المتنوعѧة مѧن قبѧل المѧشاعر والأفكѧار الوسو     

شیئاً فشیئاً باعتباره وسواساً قھریاً، وھو یقѧوم علѧى قھѧر تكѧرار الأفعѧال أو الأفكѧار، وأضѧاف فرویѧد          
أن انتظام الدوافع الغرزیة لدى الوسواس القھري مماثل لانتظامھѧا لѧدى طفѧل فѧي المرحلѧة الѧشرحیة               

طبیعة النكوص لدى الوسواسیین القھریین، والѧذي یѧشكل المرحلѧة    السادیة من النمو، وھذا یشیر إلى  
الѧѧشرجیة الѧѧسادیة حجѧѧر الزاویѧѧة فѧѧي نكوصѧѧھم، ومѧѧن المعѧѧروف أن واحѧѧداً مѧѧن میكانزمѧѧات الѧѧدفاع        
الشائعة لدى ھѧؤلاء ھѧو التكѧوین العكѧسي، فالنظافѧة الزائѧدة لѧدیھم ھѧي رد فعѧل لقѧذارة المرحلѧة التѧي                  

  )٨٤٦-٨٤٥: ١٩٩٣ طھ وآخرون، فرج عبد القادر. (نكصوا إلیھا
 فѧإن ھنѧاك معѧاییر تحѧدد     ICD – 10وطبقѧاً للتѧصنیف الѧدولي للأمѧراض المراجعѧة العاشѧرة         

  :السواء واللاسواء في الأفكار الوسواسیة والأفعال القھریة، وھي تتمثل فیما یلي
  .تكرار حدوث الأعراض في أغلب الأیام ولمدة أسبوعین متتالیین على الأقل -
 . ھذه الأعراض مصدراً للإزعاج في النشاطات العادیة للشخصأن تكون -
 ربمѧѧا یعتѧرف الفѧѧرد بوجѧѧود  –اعتѧراف الفѧѧرد بھѧذه الأعѧѧراض سѧواء كانѧѧت أفكѧѧاراً أو أفعѧالاً      -

 ویرفضھا ویحاول مقاومتھا بطرق غیر ناجحѧة، وأحیانѧاً یعتѧرف    –عرض واحد على الأقل   
 . ل على مقاومتھاالفرد بھذه الأعراض ولكن لا یكترث بھا، ولا یعم

  )٦٧: وائل أبو ھندي، مرجع سابق) (١٥٣التصنیف الدولي للأمراض، مرجع سابق، (
وتعتبѧѧر الخاصѧѧة الرئیѧѧسیة لاضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري ھѧѧو انقیѧѧاد الفѧѧرد دون وعѧѧي ودون       

المѧѧرة تلѧѧو  ) أفعѧѧال قھریѧѧة (أو ممارسѧѧة سѧѧلوكیات  ) وسѧѧاوس(إرادة فعلیѧѧة للتفكیѧѧر فѧѧي أشѧѧیاء معینѧѧة     
 في محاولة منھ لتخفیف وطأة ھذا الاضطراب أو القلق، وكل الأفراد المѧصابین باضѧطراب        الأخرى

الوسواس القھري تقریباً یعترفون بعملیة الاستحواذ، أي تمتلكھم أفكار غریبѧة تѧستحوذ علѧى ذھѧنھم،           
ولا یستطیعون التخلص منھا، ویشعرون بالإلزام أو الإجبѧار علѧى التѧصرف، وقѧد تكѧون الأعѧراض            

ة بدرجة كافیة لتحدث ألما نفسیاً واضحاً، كما أنھا تستھلك الوقت أو تشوش على النظѧام المعتѧاد        شدید
 :DSM – IV, 1994). للفرد، أو على أدائھ الوظیفي أو أنشطتھ وعلاقاتھ الاجتماعیة مع الآخرین

418)  
           ѧر الحѧرى، فتعتبѧسیة الأخѧطرابات النفѧدود وأما عن علاقة اضطراب الوسواس القھري بالاض

التشخیصیة لاضطراب الوسواس القھري غیر واضحة إلى حѧد كبیѧر، فھنѧاك تѧداخل بѧین اضѧطراب         
  :الوسواس القھري وبعض الاضطرابات النفسیة الأخرى، وذلك   على النحو التالي

تعد الأفكار المضخمة والسلوكیات القھریة من الملامح الممیزة لكل مѧن اضѧطراب الوسѧواس          
ه الѧѧوھمي للجѧѧسد، وذلѧѧك لأن كѧѧلا مѧѧن المѧѧصابین باضѧѧطراب الوسѧѧواس     القھѧѧري واضѧѧطراب التѧѧشو 

القھري واضطراب التشوه الوھمي للجسد یعѧانون مѧن الأفكѧار المقتحمѧة والѧسلوكیات القھریѧة بѧنفس                
  )٦: ٢٠١٢سامي محمد ملحم، . (الدرجة
 مѧع اضѧطراب الخѧواف    – غالبѧاً  –كما أن اضѧطراب الوسѧواس القھѧري یتѧزامن فѧي الحѧدوث           

ضي، كما أن المراھقین الذین كانوا یعانون من اضطراب الوسواس القھѧري أظھѧروا مѧستویات          المر
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 ,Steven, et al)) ١٥٤: ١٩٩٢ھارولѧѧد، . (مرتفعѧة فѧي القلѧق، الاندفاعیѧة، الاكتئѧاب الرئیѧسي      
2006: 249) (Alan, et al, 2003: 181)  

الأكѧѧѧѧѧل، ووجѧѧѧѧѧدت علاقѧѧѧѧѧات ارتباطیѧѧѧѧѧة بѧѧѧѧѧین اضѧѧѧѧѧطراب الوسѧѧѧѧѧواس القھѧѧѧѧѧري واضѧѧѧѧѧطراب    
والاضѧѧطرابات الوجدانیѧѧة الثنائیѧѧة، وفقѧѧدان الѧѧشھیة العѧѧصبي، واضѧѧطرابات الشخѧѧصیة النرجѧѧسیة،        
واضطرابات الشخصیة التجنبیة، كما أن الأشخاص الذین یعѧانون مѧن اضѧطراب الوسѧواس القھѧري           

 ,Kaye) (Castle, Deale, Marks, 1995: 114). یعѧانون مѧن الانطѧواء والكѧف والعѧصبیة     
1997: 335) (Ronnongstam, 1996: 326) (Skodal, et al, 1995: 361))   فوتѧص

  ) ٣١٥: ١٩٩٩فرج، 
  :بعض النظریات المفسرة لاضطراب الوسواس القھري

  : النظریة البیولوجیة* 
یلعѧب العامѧѧل الѧوراثي دوراً مھمѧѧاً فѧي نѧѧشأة اضѧطراب الوسѧѧواس القھѧري فقѧѧد وجѧد أن بعѧѧض         

اب الوسѧѧواس القھѧѧري أنھѧѧم یعѧѧانون مѧѧن نفѧѧس الاضѧѧطراب،   الأبنѧѧاء الѧѧذین یعѧѧاني آبѧѧاؤھم مѧѧن اضѧѧطر 
ویتداخل العامل الوراثي مع العامل البیئي، فتѧأثیر الأم أو الأب غیѧر المѧرنین وأصѧحاب المثѧل العلیѧا               
اللذین تظھر الوسوسة في تصرفاتھما یѧنعكس ذلѧك علѧى شخѧصیة أبنائھمѧا، ویرجѧع ذلѧك إلѧى وجѧود               

تسبب ھذه البؤرة حѧسب مكانھѧا فѧي اللحѧاء فكѧرة أو حركѧة أو        بؤرة كھربائیة نشطة في لحاء المخ، و      
اندفاعاً وتستمر ھذه الدائرة الكھربائیѧة فѧي نѧشاطھا رغѧم محاولѧة مقاومتھѧا، وھѧذه البѧؤرة وإن كانѧت               
في حالة نشاط مستمر إلا أنھا علѧى اتѧصال دائѧم بكافѧة الѧدوائر الكھربائیѧة فѧي لحѧاء المѧخ، لѧذا یتبѧین                  

أحمѧѧد عكاشѧѧة، . (فكѧѧرة لأن بقیѧѧة اللحѧѧاء أو مراكѧѧز الفكѧѧر تقѧѧاوم ھѧѧذه البѧѧؤرة  للفѧѧرد عѧѧدم صѧѧحة ھѧѧذه ال 
١٣٩-١٣٨: ١٩٩٨(  
وتظھر دراسات رسم المخ أثناء النوم لدى مرضى الوسواس القھري سѧرعة دخѧول المѧریض        

فѧي نѧѧوم حركѧѧة العѧѧین بѧѧسرعة، وھѧѧو مѧѧا یحѧدث أیѧѧضاً لѧѧدى مرضѧѧى الاكتئѧѧاب الجѧѧسیم، كمѧѧا أظھѧѧرت    
د اختلافات في نشاط المخ الكھربي بین الأفراد الذین یعانون من اضѧطراب     دراسات رسم المخ وجو   

الوسواس القھري والأشخاص العادیین، كمѧا أن الدراسѧات المتعѧددة التѧي طبقѧت علѧى الأفѧراد الѧذین              
یعانون من اضطراب الوسواس القھري أشارت إلى وجود خلل في النشاط الكھربѧي لأدمغѧة الأفѧراد          

  )١٤٣-١٤٢: وائل أبو ھندي، مرجع سابق. (طراب الوسواس القھريالذین یعانون من اض
  :نظریة التحلیل النفسي* 

یѧѧشیر فرویѧѧد إلѧѧى أن انتظѧѧام الѧѧدوافع الغرزیѧѧة لѧѧدى المѧѧصابین باضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري       
مماثل لانتظامھا لدى طفل في المرحلة الشرجیة الѧسادیة مѧن النمѧو، ممѧا یѧشیر إلѧى طبیعѧة النكѧوص                 

سین القھریین، الѧذي تѧشكل المرحلѧة الѧشرجیة الѧسادیة حجѧر زاویѧة فѧي نكوصѧھم، ومѧن                 لدى الوسوا 
المعروف أن واحداً من میكانزمات الدفاع الشائعة لدى ھؤلاء ھو التكوین العكسي، فالنظافѧة الزائѧدة           
لدیھم إنما ھي رد فعل لقذارة المرحلة التي نكصوا إلیھا، وكثیر من حالات الوسواس القھѧري یتѧرجم    

لقھѧѧر فیھѧѧا أوامѧѧر الأنѧѧا الأعلѧѧى، ممѧѧا یѧѧشیر إلѧѧى إمكانیѧѧة تكثیѧѧف القѧѧوى المѧѧضادة للѧѧدافع الغѧѧرزي فѧѧي   ا
الأفعال أو الأفكار الوسواسیة، في حین یظھر في حالات أخرى إشباع محرف للدافع الغرزي، وفѧي      

ر الدفاع یمثل أحدھما الدفعة الغرزیة المستھجنة ویمثل الآخ: حالة ثالثة قد یعبر العرض عن طورین  
ضدھا وھو ما یظھر بوضوح في حالة رجل الفئران، فعندما یستشعر فرد أنھ یجبر على إبعاد حجѧر     
عن الطریق حتى لا یعرض حبیتھ للخطر إذا ارتطمت عربتھا بھذا الحجر، وما أن تمر دقѧائق حتѧى       

نѧھ فѧي منتѧصف    یقول لنفسھ، ما ھذا السخف؟ ویجد نفسھ مجبراً على العودة ثانیة وإعادة الحجر لمكا        
، وھو میكانزم ممیѧز للوسѧواس   Doing Undoingالطریق، وھذا یشیر إلى میكانزم الفعل والمحو 
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 Isolationالقھري وھناك میكانزم آخر یظھر أساسیاً في اضطراب الوسواس القھѧري وھѧو العѧزل     
بѧد القѧادر   فѧرج ع . (عندما ینصب الكبت على الروابط بین المركبات النفسیة ویعزل الوجѧدانات عنھѧا        

  )٨٤٦: ١٩٩٣طھ وآخرون، 
ویѧѧرى فرویѧѧد أن میكѧѧانزم العѧѧزل یكѧѧون لحمایѧѧة الѧѧشخص مѧѧن القلѧѧق مѧѧن تѧѧأثیرات الحفѧѧزات            

الغرزیة، أما الإبطال فیرجع إلى التھدید الدائم، كما أن الحفزة قد تھѧرب مѧن خѧط الѧدفاع الأول وھѧو          
               ѧط الѧون خѧذا یتكѧق، ولھѧشخص القلѧھ الѧة، فیواجѧصبح طلیقѧزة     العزل، وتѧال الحفѧي أبطѧاني فѧدفاع الث

الغرزیة بفعل الوسواس، وقد تختل وظائف الأنا والغرائز بالنكوص، ویتصور الوسواسѧي أن مجѧرد     
تفكیره في حدث مѧا فѧي العѧالم الخѧارجي سѧوف یوقѧع الحѧدث دون فعѧل مباشѧرة، وھѧذا یجعѧل مجѧرد                

-٣٦٢: ١٩٩١ حمѧوده،  محمѧود . (الشعور بنزعة العدوان مخیفاً لذوي اضطراب الوسѧواس القھѧري       
٣٦٣(  

وأشار فروید أن الشخصیات التي تم تثبیتھا علѧى المرحلѧة الѧشرجیة لѧدیھا اسѧتعداد وتقبѧل لأن               
ینمو لدیھا اضطراب الوساوس والأفعال القھریة، كمѧا حѧاول التحلیѧل النفѧسي أن یمیѧز بوضѧوح بѧین                

ت مѧѧن أجѧѧل إعѧѧلاء سѧѧمات الشخѧѧصیة الوسواسѧѧیة القھریѧѧة وبѧѧین الأعѧѧراض، فѧѧسمات الوسѧѧاوس وجѧѧد 
 في الوظیفة العادیة للأفراد، أما أعراض الوساوس فھي تنمو بعѧد حѧدوث تعطѧل أو         Libidoاللیبدو  

   (Emmelkamp, et al, 1990: 56). انتكاس في المیكانزمات الدفاعیة
  :النظریات السلوكیة* 

تѧوتر بѧسبب   یرى أصحاب المدرسة السلوكیة أن الفكرة عندما تصبح وسواسیة تسبب القلق وال     
ارتباطھا بفكرة أخرى، تحدث القلق والتوتر بطبیعتھا، كما أن الفعل القھري ینشأ من خѧلال اكتѧشاف        
الفرد أن قدرة فعل معѧین تѧؤدي إلѧى تقلیѧل القلѧق والتѧوتر المѧرتبطین بفكѧرة تѧسلطیة مѧا، ویجѧد الفѧرد                 

عѧض الظѧواھر التѧي تحѧدث     نفسھ یكرر ذلك الفعل إلى أن یѧصبح فعѧلاً قھریѧاً بالتѧدریج، وھѧذا یفѧسر ب         
  )١٤٤: ٢٠٠٣وائل أبو ھندي، . (لدى الفرد المصاب باضطراب الوسواس القھري

واعتبرت المدرسة السلوكیة أن اضطراب الوسواس القھري سلوكاً متعلمѧاً معѧززاً بالعواقѧب،              
ابیة وأن القیام بمثل ھذا السلوك یسھم فѧي تقلیѧل الخѧوف، فغѧسل الأیѧدي القھѧري یمثѧل اسѧتجابة انѧسح             

واضѧѧѧѧحة، تقلѧѧѧѧل مѧѧѧѧن المخѧѧѧѧاوف الوسواسѧѧѧѧیة للتلѧѧѧѧوث بالقѧѧѧѧذارة أو الجѧѧѧѧراثیم، فѧѧѧѧالقلق والاسѧѧѧѧتجابات  
. السیكوفسیولوجیة یمكن أن تسھم أیضاً في تقلیل الاضѧطراب عѧن طریѧق مثѧل ھѧذا الѧسلوك القھѧري           

  )١٢٨: ١٩٩٨حسن مصطفى، (
 النفѧسیة التѧي تكتѧسب    وتفسر النظریات السلوكیة الوسواس القھري باعتباره أحد الاضطرابات     

من خلال التعلم، فالفرد قد یتعلم من خلال الخبرات التي یمѧر بھѧا، فعنѧدما یمѧر الفѧرد بѧالتوتر والقلѧق           
تؤدي إلى خفض ھذا القلق، وقد یѧصبح  ) قھریة(إزاء بعض الأمور فھو یتعلم القیام بسلوكیات معینة      

 القھѧري الѧذي یخفѧض القلѧق، ویѧصبح عѧادة       ھذا السلوك بعد ذلك قویاً ومعاوداً، ومن ثم ینشأ السلوك        
  )٢١: ٢٠٠٢سعاد البشر، صفوت فرج، . (لدى الفرد

  :النظریة المعرفیة* 
 علѧѧى مجموعѧѧة مѧѧن الافتراضѧѧات التѧѧي  Ellis و Beckتقѧѧوم ھѧѧذه النظریѧѧة لѧѧدى ممثلیھѧѧا مثѧѧل    

طقیاً، فѧالفرد أمѧا   تتركز حول الإمكانیات التي یولد بھا الفرد، والتي من خلالھا یصبح منطقیاً أو لا من   
أن یمیل إلى تحقیق الذات والاھتمام بالآخرین، أو قد یصبح من ناحیة أخرى مѧدمراً لذاتѧھ، ویتھѧرب          
مѧѧن المѧѧسئولیة، ویكѧѧره الآخѧѧرین، ویعتبѧѧر تفكیѧѧر الفѧѧرد عملیѧѧة لا شѧѧعوریة تنѧѧتج مѧѧن خѧѧلال انفعالاتѧѧھ     

، تتفاعل فیھا العملیѧات الѧسابقة،   ودوافعھ وسلوكھ، وعندما یدرك ویفكر فھو یفعل ذلك بطریقة تلقائیة   
  )٣٨: ١٩٩٨محمد سعفان، . (والتي تحدد بدورھا أسباب السلوك
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وتكون أفكار المضطربین بالوساوس القھریة متعلقة بفعل یعتقدون أنھ كان یجب القیام بѧھ، أو            
بون أفكѧѧارھم متعلقѧѧة بفعѧѧل قѧѧاموا بѧѧھ، ولѧѧم یكѧѧن ینبغѧѧي القیѧѧام بѧѧھ، فѧѧالقلق الѧѧذي یعѧѧاني منѧѧھ المѧѧضطر       

بالوسواس القھري غیر متعلق بموقف معین ولا بفكѧرة معینѧة بقѧدر مѧا ھѧو متعلѧق بعواقѧب أن یكѧون             
الفѧرد فѧي ھѧذا الموقѧѧف أو بعواقѧب أن یفكѧر ھѧذه الفكѧѧرة، فالأفكѧار التѧي تقحѧم نفѧѧسھا فѧي وعѧي الفѧѧرد            

یعѧاني مѧن   عموماً من الممكن أن تمر مرور الكرام كما یحدث عنѧد معظѧم البѧشر، إلا أن الفѧرد الѧذي         
اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري یѧѧشعر بفداحѧѧة ھѧѧذا الاقتحѧѧام، ویعطیѧѧھ وزنѧѧاً نفѧѧسیاً وفكریѧѧاً كبیѧѧراً وھѧѧذا   

وائѧل أبѧو ھنѧدي، مرجѧع سѧابق،      . (یؤدي إلى المزید من اقتحام الأفكѧار الوسواسѧیة والأفعѧال القھریѧة            
١٧٧-١٧٦(  

دي بدوره إلى معتقѧدات  ویعاني المضطربون بالوساوس القھریة من التشوه المعرفي والذي یؤ   
لاعقلانیة وأفكار سلبیة وأنماط تفكیر غیر سویة، وھذا یجعل الذین یعانون من اضѧطراب الوسѧواس           
القھري غیر قادرین علѧى التمییѧز بѧین الѧسلوكیات المنطقیѧة وغیѧر المنطقیѧة، وھѧذا یجعلھѧم عѧاجزین            

  (Sobin, et al, 1999: 265). على التخلص من الأفكار الوسواسیة والأفعال القھریة
 مѧشوشة ومزعجѧة ومѧѧضخمة،   – فѧي ضѧѧوء النظریѧة المعرفیѧة    –وتѧصبح الأفكѧار الوسواسѧیة      

 لتصبح طبیعیѧة وحقیقیѧة أمѧا الѧسلوك القھѧري فھѧو سѧلوك علنѧي مثѧل تكѧرار              Urgeوتكون محرضة   
          ѧى آلام وبѧؤس الاغتسال، ویأخذ شكل من السلوك المعرفي، ویقود ھذا التتابع من الأفكار والسلوك إل

: واضطراب، ویؤدي إلى الѧسلوك المѧزعج، وتقѧوم الفѧروض المعرفیѧة فѧي ھѧذا الجانѧب علѧى أمѧرین              
الأول أن الوسواس القھري یعمل على خفض القلق، والثاني یظھѧر عنѧدما یكتѧشف الفѧرد أن معارفѧھ              

  (Jan, et al, 1989: 50). ھذه لھا قیمة بالفعل
فعال القھریة، فالأفكار الوسواسیة تكون علѧى  ویحدث مسار نفسي بین الأفكار الوسواسیة والأ       

المستوى المعرفي، ثم تولѧد علѧى المѧستوى الانفعѧالي إحѧساساً بѧالقلق المѧؤلم، وھѧذا الإحѧساس بѧالقلق                 
یولد رغبة شدیدة لدى الفرد للقیام بأفعال قھریة تعطѧي إحѧساساً مؤقتѧاً بالراحѧة والѧتخلص مѧن القلѧق،              

 لا یزیѧل الفكѧرة الوسواسѧیة تمامѧاً، ممѧا یولѧد لѧدى الفѧرد إحѧساساً          وھذا الإحساس لا یدوم طѧویلاً لأنѧھ      
بعدم كفایة الفعل القھري نفسھ، وھذا بدوره ینتج عنھ تعاظم جدید للقلѧق، وھكѧذا تعѧاد الѧدورة النفѧسیة       

. مѧѧѧا بѧѧѧین الفكѧѧѧرة الوسواسѧѧѧیة علѧѧѧى المѧѧѧستوى المعرفѧѧѧي والفعѧѧѧل القھѧѧѧري علѧѧѧى المѧѧѧستوى الѧѧѧسلوكي     
(Kaplan & Sadock, 1998: 110)  

یتѧضح مѧن العѧرض الѧѧسابق أن ھنѧاك العدیѧد مѧن النظریѧѧات التѧي حاولѧت أن تفѧسر اضѧѧطراب            
الوسѧѧواس القھѧѧري مثѧѧل النظریѧѧة البیولوجیѧѧة التѧѧي ركѧѧزت علѧѧى العامѧѧل الѧѧوراثي، ونظریѧѧة التحلیѧѧل        
النفسي التي ركزت على النواحي الدینامیة، والنظریة الѧسلوكیة التѧي ركѧزت علѧى الѧتعلم، والنظریѧة             

معرفیة التي ركزت على الجانب المعرفي لدى الفرد الذي یقود إلѧى الѧسلوك المنحѧرف لأنѧھ عنѧدما            ال
یصبح ھناك تشوه معرفي في أفكار الفرد یؤدي ھذا إلى اضطراب فѧي الوجѧدان وخلѧل فѧي الѧسلوك،         

  .وعلى ذلك یمكن الاستفادة مما سبق خفض أعراض الوسواس القھري
  :Visual handicapالإعاقة البصریة * 

تنوعѧѧت المѧѧسمیات التѧѧي أطلقѧѧت علѧѧى المعѧѧاقین بѧѧصریاً، والتѧѧي تمثلѧѧت فѧѧي الأطفѧѧال الѧѧشواذ،          
والأطفال المعوقین، والأطفال غیر العѧادیین ثѧم ظھѧرت اتجاھѧات جدیѧدة لتعѧدیل تلѧك المѧسمیات مثѧل             
المعѧѧاقین بѧѧصریاً علѧѧى أسѧѧاس تحدیѧѧد القѧѧصور فѧѧي جانѧѧب محѧѧدد، ویѧѧشكل المعѧѧاقون بѧѧصریاً فئѧѧة غیѧѧر   

جانسة، فبعضھم یعاني من إعاقة كلیة، بینما تعاني مجموعة أخرى من إعاقة بصریة جزئیة، وقѧد      مت
تكѧون ھѧذه الإعاقѧة ولادیѧѧة أصѧیب بھѧا الجنѧѧین فѧي بطѧن أمѧѧھ، وقѧد تكѧون بعѧѧد المѧیلاد لأي سѧبب مѧѧن            
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الأسѧѧباب، ولѧѧذلك قѧѧد تكѧѧون الإعاقѧѧة البѧѧصریة وراثیѧѧة أو مكتѧѧسبة ویѧѧتم تنѧѧاول الأفѧѧراد ذوي الإعاقѧѧة       
  :البصریة من عدة جوانب وذلك على النحو التالي

فمن الناحیة اللغویة ھنѧاك عѧدة ألفѧاظ فѧي اللغѧة العربیѧة تѧستخدم للتعریѧف بالѧشخص الѧذي فقѧد               
 -بصره مثل الأعمى، الأكمѧھ، الكفیѧف، الѧضریر، العѧاجز، فكلمѧة الأعمѧى وردت فѧي قѧول االله                     

كمѧѧا ورد لفѧظ الأكمѧѧھ فѧي قولѧѧھ   ) ١٢-١١عѧبس،  ()عѧѧبس وتѧولى أن جѧѧاءه الأعمѧى   (-سѧبحانھ وتعѧالى  
أمѧѧا الѧѧضریر  ) ٤٩آل عمѧѧران، ...) (وأبѧѧرئ الأكمѧѧھ والأبѧѧرص وأحیѧѧي المѧѧوتى بѧѧإذن االله    (...تعѧѧالى 

  .والعاجز فتطلقان على ذوي الإعاقة البصریة في الریف العربي
ة علѧѧى  بѧѧأنھم مѧѧن فقѧѧدوا القѧѧدرة كلیѧѧ– مѧѧن وجھѧѧة النظѧѧر التربویѧѧة –ویعѧѧرف المعѧѧاقون بѧѧصریاً   

الإبصار، أو الذین لم تتح لھم البقایا البصریة القدرة على القراءة والكتابѧة العادیѧة حتѧى بعѧد اسѧتخدام         
المصححات البصریة، مما یحتم علیھم استخدام حاسѧة اللمѧس لѧتعلم القѧراءة والكتابѧة بطریقѧة برایѧل،         

تعѧدیلات فѧي طѧرق تقѧدیم     كما تتعارض إعاقتھ البصریة مع تعلمѧھ وإنجѧازه بѧشكل طبیعѧي مѧا لѧم تѧتم              
) ٤٥: ١٩٩٨عبѧѧѧد الѧѧرحمن سѧѧѧلیمان،  . (خبѧѧرات الѧѧѧتعلم، وطبیعѧѧة المѧѧѧواد المѧѧستخدمة، وبیئѧѧѧة الѧѧتعلم    

(Barrage, 1983: 35)  
كما یعѧرف المعѧاق بѧصریاً مѧن الناحیѧة التربویѧة بأنѧھ كѧل مѧن یعجѧز عѧن اسѧتخدام بѧصره فѧي                     

عادیѧة، وبѧالطرق العادیѧة والمنѧѧاھج    الحѧصول علѧى المعرفѧة، ویعجѧز عѧن تلقѧي العلѧѧم فѧي المѧدارس ال        
  )١٥١: ٢٠٠٥زینب شقیر، . (الموضوعة للفرد العادي

ویعѧѧد الفѧѧرد معاقѧѧاً بѧѧصریاً مѧѧن المنظѧѧور الاجتمѧѧاعي عنѧѧدما تمنعѧѧھ ھѧѧذه الإعاقѧѧة مѧѧن التفاعѧѧل          
بصورة ناجحة مѧع العѧالم المحѧیط بѧھ، وتحѧد مѧن قیامѧھ بالوظѧائف الاجتماعیѧة المختلفѧة، وطبقѧاً لھѧذا                  

 ینظر للفرد المعاق بصریاً على أساس قدرتѧھ البѧصریة الѧضعیفة أو المنعدمѧة، واحتیاجѧھ إلѧى        الاتجاه
، وھѧѧذه ٦/٦٠المѧساعدة الأدبیѧة والمادیѧة مѧن المجتمѧع، وتعطѧي ھѧذه المѧساعدة لمѧن یقѧل بѧصره عѧن             

المѧѧساعدة لا تѧѧرتبط فحѧѧسب بحѧѧدة الإبѧѧصار، ولكѧѧن أیѧѧضاً یؤخѧѧذ فѧѧي الاعتبѧѧار اتѧѧساع أو ضѧѧیق مجѧѧال   
لطفѧي بركѧات،    ((Dodds, 1986: 49).  والتي على أساسѧھا تتحѧدد الحاجѧة إلѧى المѧساعدة     البصر،
٥: ١٩٨٧(  
وقد یلجأ ذوو الإعاقة البصریة لبعض من الحیل الدفاعیة لمواجھة الصراعات الداخلیة، ومѧن         

ریاً أھم ھذه الحیل التبریر، فھم حینما یقومون بسلوكیات لا توافقیة، یبررون ذلѧك بѧأنھم معѧاقون بѧص          
وعاجزون، رغم أن إعاقتھم قد لا یكون لھѧا دخѧل كبیѧر فیمѧا ارتكѧب مѧن سѧلوكیات لا توافقیѧة، وھѧو               
یلجأ لھذا الأسلوب حینما یحدث لھ نفور من قبول التفѧسیر الѧصحیح عمѧا یفعѧل، وھѧو تفѧسر قѧد یѧشیر           

  )٣٠: ١٩٩٩إیھاب عبد العزیز، . (إلیھ بأصابع الاتھام
یة في مرحلة المراھقة بصفة عامѧة وتكѧون أكثѧر انتѧشاراً لѧدى          ھذا وتنتشر الاضطرابات النفس     

المراھقین ذوي الإعاقة البѧصریة نظѧراً لطبیعѧة الإعاقѧة البѧصریة التѧي تقیѧد الفѧرد فѧي جمیѧع أحوالѧھ                
فذوو الإعاقة البصریة من الناحیة الفسیولوجیة یعانون عجزاً خلقیѧاً المتمثѧل فѧي العجѧز عѧن الرؤیѧة،          

النواحي الجسمیة لدى الفرد یؤثر على النواحي النفسیة، وھذا ما یعѧاني منѧھ    وخاصة أن القصور في     
  .ذوو الإعاقة البصریة

       ویعاني التلامیذ ذوو الإعاقة البصریة كثیراً من المشكلات النفѧسیة والاجتماعیѧة، وذلѧك بѧسبب         
وسѧوء التوافѧق   الاضطرابات النفѧسیة التѧي یعѧانون منھѧا مثѧل القلѧق الاجتمѧاعي، الخѧواف المرضѧي،               

. الشخصي والاجتماعي، كما یعانون مѧن القѧصور فѧي المھѧارات الاجتماعیѧة، والخѧواف الاجتمѧاعي          
(Schelver & Gutsch, 1983: 658) (Thyer & Stocks, 1986: 1001))    ىѧة علѧروحی
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 :Gelernter, et al, 1991) (Bieber – Schut, 1991: 340)) ٢٥: ١٩٨٨حѧسین،،  
  )١٢٥: ٢٠٠٥مد، أماني أحمد حا ((938
كمѧا  . وكذلك یعانون من الشعور بالوحدة النفسي، والخوف مѧن المجھѧول، واللزمѧات الحركیѧة           

یتسم ذوو الإعاقة البصریة من العزلѧة والѧسلوك الانطѧوائي، ویعѧاني التلامیѧذ ذوو الإعاقѧة البѧصریة              
ھقین المعѧѧاقین مѧѧن الاغتѧѧراب النفѧѧسي والاجتمѧѧاعي، كمѧѧا ینتѧѧشر الѧѧشعور بأزمѧѧة الھویѧѧة لѧѧدى المѧѧرا        

أمѧاني   ((autism). بصریاً، كما یعاني بعض التلامیذ ذوي الإعاقة البصریة من الأعراض الذاتویة   
: ١٩٩٧سѧھام علѧي عبѧد الحمیѧد،      ((King, et al, 1994: 377)) ١٢٤: ١٩٩٣عبѧد المقѧصود،   

) ١١٨: ٢٠٠٦فتحѧѧѧي عبѧѧѧد الѧѧѧرحمن الѧѧѧضبع، ) (١٢٠: ٢٠٠٣بھجѧѧѧات محمѧѧѧد عبѧѧѧد الѧѧѧسمیع، ) (٦٨
) ١١٥: ٢٠١١مѧѧѧѧѧصطفى عبѧѧѧѧѧد المحѧѧѧѧѧسن الحѧѧѧѧѧدیبي،    ) (١٧٦: ٢٠١٠مح أحمѧѧѧѧѧد سѧѧѧѧѧعادة،،  سѧѧѧѧѧا(

(Williams, et al, 2011: 53))  ،٣٧٠: ٢٠١٥علي عبد االله علي(  
كمѧا یظھѧѧر المعѧѧاقون بѧѧصریاً مѧѧستویات مرتفعѧѧة مѧѧن القلѧѧق والاكتئѧѧاب والاغتѧѧراب والإحѧѧساس     

ل والخѧѧوف مѧѧن الإصѧѧابة بѧѧالمرض   بالدونیѧѧة وعѧѧدم التوافѧѧق والوحѧѧدة النفѧѧسیة والخѧѧوف مѧѧن المجھѧѧو    
 (McDonald, 1996: 983)) ١٧٥: ١٩٩٨سѧامیة لطفѧي،   .(والخѧوف مѧن الحیوانѧات الѧصغیرة    

(Beaty, 1992: 707)  (Knight, 2007: 1512) (King, et al, 1994: 225)  
ویتضح مما سبق أن التلامیذ ذوي الإعاقة البصریة یعانون من بعѧض الاضѧطرابات النفѧسیة،       

مثѧѧل فѧѧي القلѧѧق الاجتمѧѧاعي، والخѧѧواف المرضѧѧي، وسѧѧوء التوافѧѧق الشخѧѧصي والقѧѧصور فѧѧي     والتѧѧي تت
المھارات الاجتماعیة، والѧشعور بالوحѧدة النفѧسیة والعزلѧة والѧسلوك الانطѧوائي والاغتѧراب النفѧسي،             
والѧѧشعور بأزمѧѧة الھویѧѧة، والأعѧѧراض الذاتویѧѧة، وھѧѧذا یѧѧدل علѧѧى أن التلامیѧѧذ ذوي الإعاقѧѧة البѧѧصریة    

  .الاضطرابات النفسیة أكثر من التلامیذ العادیینیعانون من 
  :الإرشاد العقلاني الانفعالي السلوكي

یعتبر الإرشاد النفسي مھماً بالنسبة للعادیین ویصبح أكثѧر أھمیѧة لѧذوي الاحتیاجѧات الخاصѧة،              
 وبصفة خاصة الأفراد ذوي الإعاقة البصریة، ویعد الإرشاد النفسي من مطالب النمو النفѧسي للفѧرد،    

  .ویعد حقاً من حقوق كل فرد حسب حاجتھ في أي مجتمع متقدم
ویقوم الإرشاد النفسي على توفیر الفرص للمسترشدین لتنمو طاقاتھم وإمكانیѧاتھم، وذلѧك عѧن            

طریق استخدام قدراتھم ومیولھم إلѧى أقѧصى درجѧة ممكنѧة لیحѧسن مѧن الفاعلیѧة الشخѧصیة فالإرشѧاد           
لفرد فѧي حѧدود ذاتѧھ وبیئتѧھ، ویبحѧث ثانیѧاً فѧي العمѧل علѧى زیѧادة           النفسي یبحث أولاً في زیادة حریة ا      

فاعلیة الفرد، وذلك من خلال إعطائѧھ إمكانیѧات الѧضبط للبیئѧة وللاسѧتجابات التѧي تولѧدھا البیئѧة فیѧھ،           
وھѧѧذا یعنѧѧي أن المرشѧѧدین یعملѧѧون علѧѧى مѧѧساعدة المѧѧسترشدین فѧѧي أن یتعلمѧѧوا كیѧѧف یتغلبѧѧون علѧѧى       

  )٢٧٩: ١٩٩٦ محروس الشناوي، محمد. (السلوكیات اللاسویة
ویعد الإرشاد النفѧسي مѧؤثراً وفعѧالاً، سѧواء فѧي تنمیѧة متغیѧرات إیجابیѧة فѧي الشخѧصیة أو فѧي                  

تخفیف الاضطرابات النفسیة لدى ذوي الإعاقѧة البѧصریة، ویعتمѧد البرنѧامج الإرشѧادي الحѧالي علѧى              
تمѧѧد علѧѧى الافتراضѧѧات الرئیѧѧسیة    ، والتѧѧي تعEllisفنیѧѧات الإرشѧѧاد العقلانѧѧي الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي لѧѧـ     

لنظریѧة الإرشѧاد العقلانѧي الانفعѧѧالي باعتبارھѧا نظریѧة فѧي الشخѧѧصیة وطریقѧة فѧي الإرشѧاد النفѧѧسي،          
 ھذه النظریة، وتعھدھا بالإضافة والتطویر والتحدیث لفترة طویلة، والتي وصѧلت       Ellisحیث صاغ   

تخدام مѧѧسمى الإرشѧѧاد العقلانѧѧي    علѧѧى اسEllis ѧѧإلѧѧى آخѧѧر تعѧѧدیل لتلѧѧك النظریѧѧة، والѧѧذي یؤكѧѧد فیѧѧھ       
  . الانفعالي السلوكي بدلاً من الإرشاد العقلاني الانفعالي فقط

 Ellis ھѧѧي جѧѧوھر الإرشѧѧاد العقلانѧѧي الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي، وقѧѧدم     ABCDEFوتعѧѧد نظریѧѧة    
 لیوضح تطور الاضѧطراب الانفعѧالي، واسѧتند فѧي بنائѧھ لھѧذا النمѧوذج علѧى افتѧراض              ABCنموذج  



  

  ٢٠١٨ عشر لسنة لتاسعالعدد ا                                       مجلة البحث العلمى فى التربیة

 

٣٧٥

الاضطرابات النفسیة إنما ھي نتاج للتفكیر غیѧر العقلانѧي الѧذي تبنѧاه الفѧرد، لѧذا فھѧو        رئیسي،وھو أن  
یعتقد أن السبیل إلى الحد من المعاناة النفسیة ھو التخلص من أنماط التفكیر الخاطئة وغیر العقلانیة،         

فѧسیر   أن المشكلات النفسیة لا تنجم عن الأحداث والظروف في حѧد ذاتھѧا، وإنمѧا عѧن ت     Ellisویرى  
  (Ellis, 1994: 56-60). الإنسان وتقییمھ لتلك الأحداث والظروف

 یفѧѧسر تلѧѧك )1 ((As)  أن الفѧѧرد عنѧѧدما یتعѧѧرض لأحѧѧداث  ABC وفقѧѧاً لنمѧѧوذج Ellisویقѧѧرر   
 تتفاعѧѧل مѧѧع (As) إلا أن ھѧѧذه الأحѧѧداث المنѧѧشطة )2 ((Cs)الأحѧѧداث علѧѧى أسѧѧاس أنھѧѧا تѧѧسبب النتѧѧائج  

 Ellis  وعنѧدما یفѧسر  (Cs) مѧع النتѧائج   (Bs)تفاعل نظام الاعتقادات  كما ی)3((Bs)نظام الاعتقادات 
 ھѧѧѧو الѧѧذي یقѧѧѧع قبѧѧل ظھѧѧѧور   (A)علѧѧى الѧѧѧرغم مѧѧن الحѧѧѧدث المنѧѧشط    :  یكѧѧون كѧѧѧالآتي ABCنمѧѧوذج  

، )الاضѧطراب الانفعѧالي   ((C)الاضطراب الانفعالي، إلا أنھ لѧیس الѧسبب الرئیѧسي المباشѧر للنتیجѧة         
 الموجѧود لѧدى الفѧرد، فѧإذا كѧان نظѧام الاعتقѧاد        (B)الاعتقѧادات  وإنما تحدث ھذه النتیجة بѧسبب نظѧام    

) 5 ((iB) فإن النتیجة ستكون غیر مѧضطربة، أمѧا إذا كѧان ھѧذا الاعتقѧاد غیѧر عقلانѧي         )4(rB)منطقیاً  

  )١٠٤: ت.محمد محروس الشناوي، د ((Ibid: 77). فإن الاضطراب الانفعالي ھو المتوقع
 قѧد یكѧون لѧھ    (A)حدث منشط :  على النحو التاليABCوذج ومازال التدرج مستمراً وفقاً لنم      

 ولѧذلك  (B) ولكѧن التѧأثیر الأكبѧر علѧى النتیجѧة ھѧو نظѧام الاعتقѧاد         (C)جزء من التأثیر على النتیجѧة      
عندما تحدث عاقبة غیر مرغوبѧة مثѧل الاضѧطراب الانفعѧالي، فѧإن ذلѧك یرجѧع عѧادة إلѧى المعتقѧدات               

 فѧѧإن النتیجѧѧة )6((D)ھѧѧت ھѧѧذه الاعتقѧѧادات اللاعقلانیѧѧة بنقѧѧد وتفنیѧѧد  للفѧѧرد، فѧѧإذا وج(iBs)اللاعقلانیѧѧة 
ثѧم یتبѧع الأثѧر المعرفѧي أثѧر      ) 7 ((cE)المزعجة تختفي مѧن خѧلال الوصѧول للأثѧر المعرفѧي الإیجѧابي         

  )٢٠٨-٢٠٧: ١٩٩٤لویس ملیلكة، . ()8 ((bE)سلوكي 
رد فѧѧي حیاتѧѧھ یمكѧѧن أن   مجموعѧѧة مѧѧن الأفكѧѧار اللاعقلانیѧѧة، والتѧѧي إذا تبناھѧѧا الفEllis   ѧѧوحѧѧدد   

  :تسبب لھ اضطرابات نفسیة، وھي كالآتي
  .من الضروري أن یكون الفرد محبوباً أو مرضیاً عنھ من كل المحیطین بھ -
یجب على الفرد أن یكون على درجة كبیرة من الكفاءة والمنافѧسة والإنجѧاز، وإذا لѧم یتحقѧق           -

 .ذلك یعتبر شخصاً عدیم القیمة
 .ءة والجبن ولذلك فھم یستحقون العقاب والتوبیخبعض الناس یتصفون بالدنا -
 .إنھ من الأمور المرعبة أن تسیر الأشیاء بعكس ما یتمنى الفرد لھا -
 .إن المصائب والتعاسة تحدث بسبب ظروف خارجیة لا یستطیع الفرد التحكم فیھا -
التوقѧع  الأشیاء الخطیرة أو المخیفة تسبب انشغال كبیر وھم دائم ویجب أن یكѧون الفѧرد دائѧم       -

 .لھا

                                                             

1 Accidents. 
2 Consequences. 
3 Beliefs. 
4 Rational beliefs. 
5 Irrational beliefs. 
6 Disputing. 
7 Cognitive effect. 
8 Behavior effect. 



  

  ٢٠١٨ عشر لسنة لتاسعالعدد ا                                       مجلة البحث العلمى فى التربیة

 

٣٧٦

من الأفضل للفرد أن یتجنب بعض مسئولیات حیاتھ وأن یتحاشى بعѧض الѧصعوبات ویعتبѧر         -
 .ھذا أفضل من مواجھتھا

یجب على الفرد أن یعتمد على الآخرین، وأن یكون ھناك شخص أقѧوى منѧھ یѧستند إلیѧھ فѧي           -
 .حیاتھ الخاصة

وأن تѧأثیر الماضѧي لا   . دالأحداث والخبرات الماضیة ھѧي التѧي تحѧدد الѧسلوك الحاضѧر للفѧر        -
 .یمكن استبعاده، وھو أمر محتوم

 .یجب على الفرد أن یحزن لما یصیب الآخرین من اضطرابات ومشكلات -
ھنѧاك دائمѧاً حѧѧل صѧحیح وثابѧت وكامѧѧل لمѧشكلات الإنѧѧسان، وھѧذا الحѧل یجѧѧب التوصѧل إلیѧѧھ          -

 .حتى لا تصبح النتائج مؤلمة
(Ellis, 1994: 107-129)  

المرشѧѧد فѧѧي عملیѧѧة الإرشѧѧاد العقلانѧѧي الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي أن یѧѧستمر فѧѧي تعѧѧدیل            وینبغѧѧي علѧѧى 
الأفكار غیر المنطقیة التѧي تكمѧن وراء الاضѧطراب النفѧسي كمѧا یوضѧح المرشѧد للمѧسترشد بѧصورة           
حواریة كیف ولماذا تتسم ھذه الاضطرابات النفسیة باللاعقلانیة؟ وإنھا سوف تؤدي حتمѧاً إلѧى نتѧائج        

 إلѧى ھѧذه المѧشاعر الѧسالبة علѧى أنھѧا معوقѧات تحѧول دون إقامѧة الفѧرد لأیѧة              Ellisظѧر   سیئة، ولѧذا ین   
أھѧѧداف جدیѧѧدة، وبالتѧѧالي فإنѧѧھ فѧѧي إطѧѧار الإرشѧѧاد العقلانѧѧي الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي تعنѧѧي العقلانیѧѧة كیفیѧѧة    
مѧѧساعدة المѧѧسترشد علѧѧى تحقیѧѧق أھدافѧѧھ وغایاتѧѧھ الأساسѧѧیة، كمѧѧا تعنѧѧي العقلانیѧѧة الأسѧѧلوب المتѧѧسق        

طقي والمرن في التعامل مع الواقع، في حین تعني اللاعقلانیة إعاقة الفرد عن تحقیѧق الأھѧداف    والمن
والغایات الأساسیة الخاصة بھ، كما تتضمن اللاعقلانیة أسلوب غیر متسق وغیر منطقي وجامѧد فѧي        

عبѧѧد محمѧѧد . (التعامѧѧل مѧѧع الواقѧѧع، وكѧѧذلك تتѧѧسم المفѧѧاھیم غیѧѧر العقلانیѧѧة بأخطѧѧاء التفѧѧسیر والتكѧѧرار      
  (Dryden, 1996: 306)) ١٢٧: ١٩٨١الظاھر الطیب، 

ویѧѧستخدم الإرشѧѧاد العقلانѧѧي الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي مجموعѧѧة مѧѧن الأسѧѧالیب المعرفیѧѧة والانفعالیѧѧة    
والسلوكیة، وتتمثѧل الطѧرق المعرفیѧة فѧي التحلیѧل الفلѧسفي والمنطقѧي للأفكѧار غیѧر العقلانیѧة، وتفنیѧد                

محمѧѧѧد محѧѧѧروس . (لأفكѧѧѧار والإیحѧѧѧاءات والتѧѧѧشتیت المعرفѧѧѧي الاسѧѧѧتنتاجات غیѧѧѧر الواقعیѧѧѧة، ووقѧѧѧف ا
  )١١٥-١١٤: ت.الشناوي، د

وفیما یتعلق بالطرق الانفعالیة للإرشѧاد العقلانѧي الانفعѧالي فإنھѧا تѧستخدم للمѧساعدة فѧي تغییѧر               
 ویѧتم الاسѧتعانة بفنیѧات مختلفѧة فѧѧي     – موجھѧة للعمѧل مѧع مѧѧشاعر المѧسترشد     –قѧیم العمیѧل المحوریѧة    

فعالیة مثل لعب الدور، النمذجة، الفكاھة، التقبل غیر المشروط للعمیل، حث العمیѧل علѧى       الطرق الان 
  )١٩٥: ١٩٩٤لویس ملیكھ، . (ترك التفكیر اللاعقلاني واستبدالھ بأفكار أكثر جدوى

وفیمѧѧѧا یخѧѧѧتص بالأسѧѧѧالیب الѧѧѧسلوكیة المѧѧѧستخدمة فѧѧѧي الإرشѧѧѧاد العقلانѧѧѧي الѧѧѧسلوكي فتتѧѧѧضمن       
، وأسѧѧѧالیب الإشѧѧѧѧراط الإجرائѧѧѧي، مثѧѧѧل التعزیѧѧѧز، العقѧѧѧاب، التѧѧѧѧشكیل،      الواجبѧѧѧات المنزلیѧѧѧة النѧѧѧشطة   

محمѧد محѧروس الѧشناوي،    . (الاسترخاء، التخیل الذي یشتمل على جوانب معرفیة وانفعالیة وسلوكیة 
  )١١٦مرجع سابق، 

وبѧѧدأ اسѧѧتخدام الإرشѧѧاد النفѧѧسي مѧѧع الأفѧѧراد الѧѧذین یعѧѧانون مѧѧن الأفكѧѧار الوسواسѧѧیة والأفعѧѧال          
تѧѧرات طویلѧѧة، وبѧѧسبب انتѧѧشار ھѧѧѧذا الاضѧѧطراب بنѧѧسبة عالیѧѧة فѧѧي مرحلѧѧة الطفولѧѧѧة          القھریѧѧة منѧѧذ ف  

 یھتمون بھ في مجѧال الطفولѧة والمراھقѧة، وأثبتѧت     Psychiatristsوالمراھقة بدأ الأطباء النفسیون  
طرق الإرشاد المعرفي السلوكي نجاحاً لѧدى الѧذین یعѧانون مѧن اضѧطراب الوسѧواس القھѧري بѧصفة              
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وائѧل  ) (٩٩: ١٩٩٦محمѧد إبѧراھیم سѧعفان،      . (النفسیة الأخѧرى بѧصفة عامѧة      خاصة، والاضطرابات   
  )١٤٤: ٢٠٠٣أبو ھندي، 

ویھدف الإرشاد العقلاني الانفعالي السلوكي إلى أن یكѧون إرشѧاداً مختѧصراً، ویفѧضل بالنѧسبة           
للأفراد الذین یعѧانون مѧن اضѧطرابات شѧدیدة أن یѧستمر الإرشѧاد لفتѧرة أطѧول لكѧي تتѧاح لھѧم فرصѧة              

مارسة ما یتعلمونھ ولكن بالنسبة للأفراد الذین لا یستطیعون مواصلة الإرشاد لفترات طویلة یمكن   لم
 لتخفیѧف أي مѧشكلة انفعالیѧة، والعمѧل علѧى تغییѧر الاتجاھѧات الأساسѧیة التѧي             ABCاستخدام نمѧوذج    

  )٢٠٦: لویس ملیكھ، مرجع سابق. (تؤدي إلى الاضطراب النفسي
ة ومنѧѧع الاسѧѧتجابة ھѧѧدفاً رئیѧѧسیاً للإرشѧѧاد العقلانѧѧي الانفعѧѧالي       وبعѧѧد وقѧѧف الأفكѧѧار الوسواسѧѧی     

السلوكي، وتم استخدام التعرض ومنѧع الاسѧتجابة فѧي عѧلاج الوسѧاوس القھریѧة، والجلѧسات الطویلѧة               
من خلال برامج الإرشاد العقلاني الانفعالي السلوكي تكون أكثر فاعلیة من الجلѧسات القѧصیرة، كمѧا          

. رشاد العقلاني الانفعالي السلوكي تكون أكثѧر فعالیѧة مѧن المواقѧف المتخیلѧة     أن المواقف الحیة في الإ  
  )٥٥: ٢٠٠١إیریني سمیر، (

وھنѧѧاك العدیѧѧد مѧѧن الدراسѧѧات التѧѧي تناولѧѧت بѧѧرامج إرشѧѧادیة معتمѧѧدة علѧѧى الإرشѧѧاد العقلانѧѧي          
 & Schelverالانفعѧالي الѧѧسلوكي لتخفیѧѧف حѧѧدة بعѧѧض الاضѧѧطرابات النفѧѧسیة المتنوعѧѧة، فتنѧѧاول   

Gutsch, 1983    اولѧین تنѧي حѧبرنامجاً إرشادیاً عقلانیاً انفعالیاً سلوكیاً لخفض القلق الاجتماعي، ف 
 برنѧѧѧامج الإرشѧѧѧاد العقلانѧѧѧي الانفعѧѧѧالي الѧѧѧسلوكي لخفѧѧѧض مѧѧѧستوى    ١٩٩١ھѧѧѧشام إبѧѧѧراھیم عبѧѧѧد االله،  

 الإرشѧاد المعرفѧي الѧسلوكي لتخفیѧف حѧدة      Freeston & Robert, 1997الاكتئѧاب، بینمѧا تنѧاول    
 العلاج المعرفي الѧسلوكي لخفѧض   Van – Balkom, et al, 1998فكار الوسواسیة، واستخدم الأ

 الإرشѧѧاد  ١٩٩٩اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري، فѧѧي حѧѧین اسѧѧتخدم إیھѧѧاب عبѧѧد العزیѧѧز البѧѧیلاوي،          
والعقلاني الانفعالي السلوكي لتخفیف اضطراب القلѧق، بینمѧا اسѧتخدم كѧل مѧن سѧعاد البѧشر، صѧفوت              

التعѧѧѧرض ومنѧѧѧع الاسѧѧѧتجابة لتخفیѧѧѧف أعѧѧѧراض الوسѧѧѧواس القھѧѧѧري، وكѧѧѧذلك     أسѧѧѧلوب ٢٠٠٢فѧѧѧرج، 
 الإرشاد العقلاني الانفعالي السلوكي لخفض مѧستوى  ٢٠٠١استخدمت دراسة إیریني سمیر عوض،    

 الإرشѧاد العقلانѧي الانفعѧالي الѧسلوكي     ٢٠٠٥الوساوس القھریة، كما استخدم وحید مѧصطفى كامѧل،         
   ѧور     لخفض أحداث الحیاة الضاغطة وتناولѧو النѧد أبѧان أحمѧالي    ٢٠٠٩ت إیمѧي الانفعѧاد العقلانѧالإرش 

 التعѧѧرض ومنѧѧع Williams, et al, 2011الѧسلوكي لتخفیѧѧف حѧѧدة الѧѧضغوط النفѧѧسیة، واسѧتخدم   
الاسѧѧتجابة لتخفیѧѧف الأفكѧѧار الوسواسѧѧیة المتعلقѧѧة بѧѧالجنس، واسѧѧتھدفت دراسѧѧة أحمѧѧد حѧѧسنین أحمѧѧد،       

 العقلاني الانفعالي السلوكي، وكذلك اسѧتخدم علѧي    خفض الضغوط النفسیة باستخدام الإرشاد     ٢٠١٢
 الإرشاد العقلاني الانفعالي الѧسلوكي لتخفیѧف سѧلوك    ٢٠١٢موسى صبحیین، محمد فرحان القضاة،      

  .العنف
  :دراسات سابقة

تѧѧم عѧѧرض الدراسѧѧات الѧѧسابقة فѧѧي البحѧѧث الحѧѧالي فѧѧي ضѧѧوء الدراسѧѧات التѧѧي تناولѧѧت بѧѧرامج         
 النفѧѧسیة بѧѧصفة عامѧѧة أو تخفیѧѧف حѧѧدة اضѧѧطراب الوسѧѧواس      إرشѧѧادیة سѧѧواء لتخفیѧѧف الاضѧѧطرابات  

  :القھري بصفة خاصة، وذلك على النحو التالي
 التعرف على كفѧاءة العѧلاج   (Schelver, & Gutsch, 1983: 658-666)        حاولت دراسة 

العقلانѧѧي الانفعѧѧالي المѧѧؤدي ذاتیѧѧا فѧѧي خفѧѧض القلѧѧق الاجتمѧѧاعي المرتفѧѧع والمѧѧزمن، وتѧѧضمنت عینѧѧة      
ضѧѧѧابطة : تجریبیѧѧѧة، والثانیѧѧѧة:  طالبѧѧѧاً جامعیѧѧѧاً، تѧѧѧم تقѧѧѧسیمھم إلѧѧѧى مجمѧѧѧوعتین، الأولѧѧѧى  ٤٥اسѧѧѧة الدر

واستخدمت الدراسة الأدوات التالیѧة مقیѧاس القلѧق الاجتمѧاعي، ومقیѧاس القلѧق العѧام، ومقیѧاس التقیѧیم           
اسѧة  السلبي، وبرنامج علاجي، وتم تطبیق أدوات الدراسة قبѧل البرنѧامج وبعѧده، وأشѧارت نتѧائج الدر           
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إلѧى أن العѧلاج العقلانѧѧي الانفعѧالي أدى إلѧى تخفیѧѧف القلѧق الاجتمѧاعي، كمѧѧا أدى البرنѧامج إلѧى تقلیѧѧل         
الخѧѧوف مѧѧن التقیѧѧیم الѧѧѧسلبي، وكѧѧذلك أدى إلѧѧى انخفѧѧѧاض سѧѧمة القلѧѧق بѧѧѧشكل كبیѧѧر لѧѧدى المجموعѧѧѧة          

  .التجریبیة
  العѧلاج الإظھѧاري لتخفیѧف   (Thyer & Stocks, 1986: 1001-1003)واستخدم كل من   

الخѧѧواف المرضѧѧي لѧѧدى عینѧѧة مѧѧن المكفѧѧوفین، وخاصѧѧة الѧѧذین یعѧѧانون مѧѧن خѧѧواف ركѧѧوب المѧѧصاعد   
سѧѧریعة الحركѧѧة، واسѧѧتخدم العѧѧلاج المختѧѧصر مѧѧن خѧѧلال تعѧѧرض أفѧѧراد العینѧѧة التجریبیѧѧة للمثیѧѧرات      
المرتبطة بالخواف في الحیاة الواقعیة، ونجح البرنامج العلاجي في تخفیѧف حѧدة الخѧواف الѧذي تبنѧاه           

مج وذلѧѧѧك لمقابلѧѧѧة متطلبѧѧѧات الأفѧѧѧراد ذوي الإعاقѧѧѧة البѧѧѧصریة الѧѧѧذین یعѧѧѧانون مѧѧѧن المخѧѧѧاوف       البرنѧѧѧا
  . اللاعقلانیة

 المقارنة بین العѧلاج الѧسلوكي   (Gelernter, et al, 1991: 938-945)واستھدفت دراسة   
المعرفѧѧѧي والعѧѧѧلاج الفارمѧѧѧاكولوجي باسѧѧѧتخدام العقѧѧѧاقیر والعѧѧѧلاج الѧѧѧوھمي لتخفیѧѧѧف حѧѧѧدة الخѧѧѧواف       

 مریѧضاً، واسѧتخدمت الدراسѧة مقیѧاس الخѧواف الاجتمѧاعي       ٥٩عي، وتضمنت عینة الدراسة     الاجتما
، )برنامج سلوكي معرفي، برنامج باستخدام العقاقیر، برنامج علاجѧي وھمѧي  (وثلاثة برامج علاجیة   

وأشѧѧارت نتѧѧائج الدراسѧѧة إلѧѧى عѧѧدم وجѧѧود فѧѧروق بѧѧین مجموعѧѧة العѧѧلاج الطبѧѧي ومجموعѧѧة العѧѧلاج          
في مستوى الخواف الاجتماعي والمجموعة التي استخدم معھا البرنѧامج المعرفѧي        السلوكي المعرفي   

  .السلوكي استمرت على تحسنھا خلال فترة المتابعة
ببحѧѧث أثѧѧر العѧѧلاج العقلانѧѧي الانفعѧѧالي فѧѧي    ) ١٩٩١ھѧѧشام إبѧѧراھیم عبѧѧد االله،  (وقامѧѧت دراسѧѧة   

بѧѧاً وطالبѧѧة، قѧѧسموا إلѧѧى     طال٢٠خفѧѧض مѧѧستوى الاكتئѧѧاب، وتكونѧѧت عینѧѧة الدراسѧѧة التجریبیѧѧة مѧѧن       
: ، واسѧتخدمت الدراسѧة الأدوات التالیѧة مقیѧاس ضѧغوط الحیѧاة إعѧداد        )تجریبیة وضابطة (مجموعتین  

:  ترجمة الباحث استبیان الأحكѧام التلقائیѧة الѧسلبیة إعѧداد      Beckالباحث، القائمة المعرفیة للاكتئاب لـ      
رشاد عبد العزیѧز، وتوصѧلت نتѧائج    : مة ترجZongممدوحة سلامة مقیاس التقدیر الذاتي لاكتئاب لـ     

الدراسة إلى وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوسطات المجموعة التجریبیѧة والѧضابطة علѧى مقیѧاس       
الأحكام التلقائیة ومقیѧاس التѧشویھ المعرفѧي فѧي الاكتئѧاب، ومقیѧاس شѧدة أعѧراض الاكتئѧاب ومقیѧاس                

ریبیѧة فѧي الاتجѧاه الأفѧضل، وقѧد أظھѧرت       ضغوط الحیاة فѧي التطبیѧق البعѧدي لѧصالح المجموعѧة التج        
نتѧائج الدراسѧة أیѧѧضاً فعالیѧة العѧѧلاج العقلانѧي الانفعѧѧالي الفѧردي فѧѧي تعѧدیل الأحكѧѧام التلقائیѧة الѧѧسلبیة،        
وجوانب التشویھ المعرفي وخفض شدة أعراض الاكتئѧاب وصѧدمة ضѧغوط الحیѧاة، وظھѧر ذلѧك مѧن         

  .ثخلال الدراسة الإكلینیكیة التي أجریت في ھذا البح
بحث مدى فاعلیة برنامج إرشادي فѧي خفѧض   ) ١٩٩٣أماني عبد المقصود،   (وحاولت دراسة     

 طالبѧѧاً ٧٦حѧѧدة الѧѧشعور بالوحѧѧدة النفѧѧسیة لѧѧدى المѧѧراھقین مكفѧѧوفي البѧѧصر، وتѧѧضمنت عینѧѧة الدراسѧѧة  
وطالبة من طلاب الصف الثѧاني الإعѧدادي المكفѧوفین كلیѧة، وتѧم تقѧسیم العینѧة إلѧى أربѧع مجموعѧات                

)ѧѧابطة      مجموعѧѧة ضѧѧاث، مجموعѧѧة إنѧѧة تجریبیѧѧور، مجموعѧѧابطة ذكѧѧة ضѧѧور، مجموعѧѧة ذكѧѧة تجریبی
 سѧنة، وتكونѧت أدوات الدراسѧة مѧن دلیѧل تقѧدیر الوضѧع        ١٦-١٢، وتراوح عمر العینѧة مѧا بѧین     )إناث

عبѧѧد العزیѧѧز الѧѧشخص اختبѧѧار الѧѧذكاء الاجتمѧѧاعي   : الاجتمѧѧاعي الاقتѧѧصادي للأسѧѧرة المѧѧصریة إعѧѧداد  
إبѧراھیم قѧشقوش،   : ماعیل، سѧید مرسѧي اختبѧار الѧشعور بالوحѧدة النفѧسیة إعѧداد           عماد الدین إس  : إعداد

وبرنامج إرشادي إعداد الباحثة، وأشار نتائج الدراسة إلى وجود فروق دالة إحصائیاً بین متوسѧطات     
درجات المجموعتین التجریبیتین والمجموعة الضابطتین علѧى مقیѧاس الѧشعور بالوحѧدة النفѧسیة بعѧد               

مج الإرشادي، وكانت الفروق لصالح المجموعتین التجریبیتین في الاتجاه الأفضل، فѧي    تطبیق البرنا 
حѧѧین لѧѧم توجѧѧد فѧѧروق دالѧѧة إحѧѧصائیاً بѧѧین متوسѧѧطات درجѧѧات المجمѧѧوعتین التجѧѧریبیتین بعѧѧد تطبیѧѧق     

  .البرنامج ومتوسطات درجاتھم في القیاس التتبعي على اختبار الشعور بالوحدة النفسیة
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تقیѧیم مѧدى فعالیѧة برنѧامج علاجѧي      ) ١٣٦-٩٥: ١٩٩٦محمد أحمد سعفان،    (اسة          استھدفت در 
یتكون من إعادة البناء المعرفي والواجبات المنزلیة والتغذیة الرجعیة فѧي عѧلاج الوسѧاوس والأفعѧال        
القھریة، وتضمنت عینة الدراسة شخصاً واحداً فقط، واشتملت أدوات الدراسة على استمارة المقابلѧة        

صѧѧلاح مخیمѧѧر، المقابلѧة الحѧѧرة الطلیقѧѧة، ومقیѧѧاس الѧسیكاثینیا المقتѧѧبس مѧѧن اختبѧѧار    : عѧѧدادالشخѧصیة إ 
لѧویس كامѧل ملیكѧھ، عمѧاد الѧدین إسѧماعیل، عطیѧة ھنѧا، اختبѧار             : الشخصیة المتعدد الأوجѧھ، تعریѧف     

ساكس لتكملة الجمل، اختبار تفھѧم الموضѧوع وبرنѧامج علاجѧي متѧضمناً البنѧاء المعرفѧي والواجبѧات              
یة والتغذیة الرجعیة، وأشارت نتائج الدراسѧة إلѧى أن البرنѧامج العلاجѧي كѧان فعѧالاً فѧي خفѧض           المنزل

الأفكار الوسواسیة والأفعال القھریة عنѧدما تمѧت مقارنѧة القیѧاس القبلѧي بالقیѧاس البعѧدي، كمѧا اسѧتمر               
  . التحسن في فترة المتابعة الأولى والثانیة

أثѧѧر برنѧѧامج إرشѧѧادي لتخفیѧѧف حѧѧدة   ) ٦٨٨-٦٧١: ١٩٩٧سѧѧھام علѧѧي عبѧѧد الحمیѧѧد،   (وبحثѧѧت   
 طفلѧة مѧن المعاقѧات بѧصریاً     ٥٠الѧسلوك الانطѧوائي لѧدى المعѧاقین بѧصریاً، وتѧضمنت عینѧة الدراسѧة         

طفلѧة معاقѧة بѧصریاً كعینѧة     ) ٢٠(سنة، ثم أخیر من ھѧذه العینѧة   ) ١٢-١٠(تراوحت أعمارھن ما بین   
، )مجموعѧة تجریبیѧة، ومجموعѧة ضѧابطة    (للبرنامج الإرشادي، وقسمت ھѧذه العینѧة إلѧى مجمѧوعتین       

الباحثѧѧة، اسѧѧتمارة : مقیѧѧاس الѧѧسلوك الانطѧѧوائي للمعѧѧاقین بѧѧصریاً إعѧѧداد: وتѧѧم اسѧѧتخدام الأدوات التالیѧѧة
عبѧد الѧѧسلام عبѧد الغفѧار، إبѧراھیم قѧشقوش، اختبѧار عѧѧین       :  الاجتمѧاعي إعѧداد  –المѧستوى الاقتѧصادي   

 ھدى برادة، حامѧد زھѧران، البرنѧامج الإرشѧادي     عبد العزیز القوصي،  : شمس للذكاء الابتدائي إعداد   
الباحثѧѧة، وتوصѧѧلت نتѧѧائج الدراسѧѧة إلѧѧى وجѧѧود فѧѧروق ذات دلالѧѧة إحѧѧصائیة بѧѧین متوسѧѧطات        : إعѧѧداد

درجѧѧѧات المجموعѧѧѧة التجریبیѧѧѧة والمجموعѧѧѧة الѧѧѧضابطة فѧѧѧي الѧѧѧسلوك الانطѧѧѧوائي لѧѧѧصالح المجموعѧѧѧة   
ي اسѧѧتمر لѧدى المجموعѧѧة التجریبیѧѧة  التجریبیѧة فѧѧي الاتجѧاه الأفѧѧضل، وأن انخفѧاض الѧѧسلوك الانطѧوائ    

  .خلال فترة المتابعة
 إلѧى المراجعѧѧة الكمیѧة للدراسѧات التѧѧي    (Abramowitz, 1997: 44-52)وھѧدفت دراسѧة     

قامѧѧت بѧѧالعلاج النفѧѧسي والعѧѧلاج بالأدویѧѧة لاضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري، وتѧѧضمن العѧѧلاج النفѧѧسي،    
 الدراسѧات المѧستعرضة العѧلاج الѧدوائي،     المواجھة ومنع الاستجابة والعلاج المعرفѧي، كمѧا تѧضمنت      
 بѧراون للوسѧاوس القھریѧة وقائمѧة لیتѧون      -وكانت المقاییس المستخدمة في ھذه الدراسات، مقیاس یلѧو  

للوسѧاوس، وقائمѧة مودسѧلي للوسѧاوس القھریѧѧة، وأظھѧرت نتѧائج الدراسѧات المѧستعرضة أن أسѧѧلوب         
طراب الوساوس القھریة، كما أن أسѧلوب  المواجھة ومنع الاستجابة كان لھ تأثیر كبیر في خفض اض     

المواجھة مع العلاج المعرفي كان لھمѧا تѧأثیر كبیѧر فѧي خفѧض اضѧطراب الوسѧواس القھѧري، وعنѧد               
مقارنѧѧة المواجھѧѧة ومنѧѧع الاسѧѧتجابة مѧѧع أسѧѧلوب الاسѧѧترخاء، كѧѧان أسѧѧلوب المواجھѧѧة ومنѧѧع الاسѧѧتجابة  

 وعند مقارنة أسلوب المواجھة أفضل في علاج اضطراب الوسواس القھري من أسلوب الاسترخاء،    
ومنѧѧع الاسѧѧتجابة مѧѧع العѧѧلاج المعرفѧѧي لاضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري كѧѧان أسѧѧلوب العѧѧلاج المعرفѧѧي   
أفضل في علاج اضطراب الوسواس القھري من أسلوب المواجھة ومنѧع الاسѧتجابة فѧي حѧین أظھѧر          

 عѧѧلاج اضѧѧطراب  تѧѧأثیر فعѧѧالاً فѧѧي Serotonergicأسѧѧلوب المواجھѧѧة ومنѧѧع الاسѧѧتجابة مѧѧع عقѧѧار  
  .الوسواس القھري

 إلѧѧى بحѧѧث مѧѧدى فعالیѧѧة (Freeston & Robert, 1997: 405-413)وھѧѧدفت دراسѧѧة   
العلاج المعرفي السلوكي لتخفیف حدة الأفكار الوسواسیة، متضمناً الملاحظة الذاتیة، مراقبة الѧذات،   

 شخѧصاً یعѧانون مѧن    ٢٩المواجھة، منع الاستجابة، إعѧادة البنѧاء المعرفѧي، وتѧضمنت عینѧة الدراسѧة               
عѧة   شخѧصاً مجمو ١٤ شخѧصاً مجموعѧة تجریبیѧة،    ١٥الأفكار الوسواسѧیة، قѧسموا إلѧى مجمѧوعتین،        

 – Yaleضѧابطة، وتكونѧت أدوات الدراسѧة مѧن البرنѧامج العلاجѧي، ومقیѧاس الوسѧواس القھѧري لѧـ           
Brown   اوسѧѧادو للوسѧѧار یѧѧة اختبѧѧوقائم ،(PI)   ابѧѧك للاكتئѧѧة بیѧѧوقائم (BDI)   قѧѧك للقلѧѧة بیѧѧوقائم 
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(BAI)    ةѧѧة التجریبیѧѧین المجموعѧѧصائیة بѧѧة إحѧѧروق ذات دلالѧѧود فѧѧى وجѧѧة إلѧѧائج الدراسѧѧارت نتѧѧوأش 
ة الضابطة في الأفكار الوسواسیة والقلق والاكتئاب في التطبیق البعدي لصالح المجموعة         والمجموع

  . التجریبیة في الاتجاه الأفضل
 أثѧѧر فعالیѧѧة برنѧѧامج علاجѧѧي سѧѧلوكي باسѧѧتخدام اللعѧѧب فѧѧي   (Moritz, 1998: 423)درس   

الѧتخلص  علاج اضطراب الوسواس القھѧري لѧدى الأطفѧال، واعتمѧدت الدراسѧة علѧى برنѧامج یѧسمى             
من الوسواس القھري، وتضمن ھذا البرنѧامج عѧدة فنیѧات، مثѧل التعѧرض، منѧع الاسѧتجابة، الحمایѧة،              

 لعبة أعدت بواسطة الأطباء النفسیین بمشاركة الآبѧاء، وكѧان   ٢٤التدفق واشتمل البرنامج أیضاً على   
شѧتملت أدوات  الواجب المنزلѧي جѧزءاً مѧن ھѧذا البرنѧامج، وتѧضمنت عینѧة الدراسѧة أربعѧة أطفѧال، وا           

الدراسѧة علѧѧى برنѧѧامج العѧѧلاج الѧسلوكي، المقیѧѧاس العѧѧالمي للوسѧѧواس القھѧري مقیѧѧاس الكѧѧرب، قائمѧѧة     
المراجعѧѧة لآبѧѧاء الأطفѧѧال المѧѧصابین بالوسѧѧواس القھѧѧري، وأشѧѧارت النتѧѧائج إلѧѧى أن الأطفѧѧال الѧѧذین           
 تعرضѧѧѧوا للبرنѧѧѧامج العلاجѧѧѧي انخفѧѧѧض لѧѧѧدیھم اضѧѧѧطراب الوسѧѧѧواس القھѧѧѧري، وأظھѧѧѧروا مѧѧѧستویات  

  .منخفضة في القلق والاكتئاب والنشاط الزائد والعدوان
 إلѧى معرفѧة مѧدى فعالیѧة     (Van- Balkom, et al, 1998: 492-499)وھѧدفت دراسѧة     

العلاج المعرفي السلوكي منفرداً في مقابل العلاج المعرفي السلوكي مع عقار الفلوفوكѧسمین لخفѧض    
 فѧرداً یعѧانون مѧن اضѧطراب الوسѧواس      ١١٧اضطراب الوسواس القھري، وتضمنت عینѧة الدراسѧة      

  :القھري، وتم تقسیمھم إلى خمس مجموعات كالتالي
  . أسبوعا١٦ًتعرضت للعلاج المعرفي لمدة : المجموعة الأولى
  . أسبوعا١٦ًتعرضت للمواجھة الواقعیة ومنع الاستجابة لمدة : المجموعة الثانیة
  .نب العلاج المعرفي لمدة ثمانیة أسابیعتعرضت لعقار الفلوفوكسمین إلى جا: المجموعة الثالثة

 إلѧѧى جانѧب المواجھѧѧة الواقعیѧѧة  Fluvoxzmineتعرضѧѧت لعقѧار الفلوفوكѧѧسمین  : المجموعѧة الرابعѧѧة 
  . أسبوعا١٦ًومنع الاستجابة لمدة

  .المجموعة الضابطة ولم تتعرض لأي نوع علاجي: المجموعة الخامسة
 بѧѧراون للوسѧѧѧاوس  -الѧѧسلوكي، مقیѧѧاس یلѧѧѧو   العѧѧلاج المعرفѧѧѧي  : وتѧѧم اسѧѧتخدام الأدوات التالیѧѧѧة    

القھریѧѧة، قائمѧѧة بѧѧادو للوسѧѧاوس، ومقیѧѧاس القلѧѧق، وتوصѧѧلت نتѧѧائج الدراسѧѧة إلѧѧى أن العѧѧلاج المعرفѧѧي    
السلوكي كان فعالاً في خفض اضطراب الوسواس القھري لدى المجموعѧات التجریبیѧة الأربعѧة وإن       

 مѧع المواجھѧة الواقعیѧة ومنѧع الاسѧتجابة      اشتراك دواء الفلوفوكسمین مع كѧل مѧن العѧلاج المعرفѧي أو         
لیس لھ دور رئیسي في العلاج، حیث لم تكѧن ھنѧاك فѧروق بѧین العѧلاج المعرفѧي وحѧدة أو المواجھѧة           

  . الواقعیة ومنع الاستجابة فقط وبین ھذه الأسالیب متزامناً مع دواء الفلوفوكسمین
 فعالیѧѧة كѧѧل مѧѧن العѧѧلاج بحѧѧث مѧѧدى) ١٩٩٩إیھѧѧاب عبѧѧد العزیѧѧز البѧѧبلاوي، (اسѧѧتھدفت دراسѧѧة   

العقلاني الانفعالي الѧسلوكي والعѧلاج بالتحѧصین التѧدریجي فѧي خفѧض مѧستوى القلѧق لѧدى عینѧة مѧن                
: طالبѧاً قѧسموا إلѧى ثѧلاث مجموعѧات     ) ١٨(المراھقین المعѧاقین بѧصریاً، وتكونѧت عینѧة الدراسѧة مѧن           

ي الانفعѧالي الѧسلوكي،   طلاب، وھي تمثل مجموعѧة العѧلاج العقلانѧ   ) ٦(المجموعة الأولى تتكون من  
طѧلاب ھѧي مجموعѧة العѧلاج بالتحѧصین التѧدریجي، والمجموعѧة        ) ٦(والمجموعة الثانیة تتكѧون مѧن      

طلاب وھي المجموعة الضابطة، وتمت المجانسة بین المجموعات الثلاث في  ) ٦(الثالثة تتكون من    
وى القلѧق والمѧѧستوى  ونѧوع الإقامѧة ودرجѧة الإقامѧة، ومѧست     ) ذكѧور (العمѧر الزمنѧي والѧذكاء والجѧنس     

الباحѧѧѧث، وبرنѧѧѧامجین :  الاجتمѧѧѧاعي، وتѧѧѧضمنت أدوات الدراسѧѧѧة مقیѧѧѧاس القلѧѧѧق إعѧѧѧداد–الاقتѧѧѧصادي 
الباحث، وتوصلت نتائج الدراسة إلى وجود فروق دالѧة إحѧصائیاً فѧي مѧستوى القلѧق           : علاجیین إعداد 
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بعѧѧدي فѧѧي الاتجѧѧاه   لѧѧدى المجمѧѧوعتین التجѧѧریبیتین بѧѧین التطبیѧѧق القبلѧѧي والبعѧѧدي لѧѧصالح التطبیѧѧق ال       
الأفضل سواء لدى مجموعة العѧلاج العقلانѧي الانفعѧالي الѧسلوكي أو مجموعѧة التحѧصین التѧدریجي،         
عѧѧدم وجѧѧود فѧѧروق ذات دلالѧѧة إحѧѧصائیة فѧѧي مѧѧستوى القلѧѧق لѧѧدى المѧѧراھقین المعѧѧاقین بѧѧصریاً ترجѧѧع     

  . لاختلاف نوع البرنامج
 فعالیѧѧة العѧѧلاج العقلانѧѧي   التعѧѧرف علѧѧى ) ٢٠٠١إیرینѧѧي سѧѧمیر عѧѧوض،   (واسѧѧتھدفت دراسѧѧة    

 طالبѧѧاً ٢٠الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي فѧѧي خفѧѧض مѧѧستوى الوسѧѧاوس القھریѧѧة، وتكونѧѧت عینѧѧة الدراسѧѧة مѧѧن      
 طѧѧلاب ١٠ طѧѧلاب مجموعѧѧة تجریبیѧѧة، ١٠(وطالبѧѧة مѧѧن طѧѧلاب الجامعѧѧة، وقѧѧسموا إلѧѧى مجمѧѧوعتین  

عѧѧال القھریѧѧة اختبѧѧار بѧѧادو للوسѧѧاوس والأف: ، واسѧѧتخدمت الدراسѧѧة الأدوات التالیѧѧة)مجموعѧѧة ضѧѧابطة
محمѧѧد سѧѧعفان، وبرنѧѧامج العѧѧلاج العقلانѧѧي الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي إعѧѧداد     : أزیوسѧѧانافیو، ترجمѧѧة : إعѧѧداد

الباحثѧѧة، وتوصѧѧلت نتѧѧائج الدراسѧѧة إلѧѧى وجѧѧود فѧѧروق ذات دلالѧѧة إحѧѧصائیة بѧѧین متوسѧѧطات درجѧѧات     
ح القیѧѧاس المجموعѧѧة التجریبیѧѧة فѧѧي التطبیѧѧق البعѧѧدي علѧѧى اختبѧѧار الوسѧѧاوس والأفعѧѧال القھریѧѧة لѧѧصال  

البعѧدي فѧѧي الوضѧѧع الأفѧضل، كمѧѧا وجѧѧدت فѧروق دالѧѧة إحѧѧصائیاً بѧین متوسѧѧطات درجѧѧات المجموعѧѧة      
التجریبیة والمجموعة الضابطة في التطبیق البعدي على اختبѧار الوسѧاوس والأفعѧال القھریѧة لѧصالح       
المجموعѧѧة التجریبیѧѧѧة، وكѧѧѧذلك وجѧѧѧدت فѧѧѧروق دالѧѧѧة إحѧѧѧصائیاً بѧѧѧین متوسѧѧѧطات درجѧѧѧات المجموعѧѧѧة   

جریبیѧѧة علѧѧى اختبѧѧار الوسѧѧاوس والأفعѧѧال القھریѧѧة فѧѧي التطبیѧѧق البعѧѧدي والتتبعѧѧي لѧѧصالح التطبیѧѧق     الت
  .التتبعي في الوضع الأفضل

المقارنة بین العلاج السلوكي من خѧلال  ) ٢٠٠٢سعاد البشر، صفوت فرج،    (وحاولت دراسة     
ھѧѧѧري، كمѧѧѧا أسѧѧѧلوب التعѧѧѧرض ومنѧѧѧع الاسѧѧѧتجابة والعѧѧѧلاج الѧѧѧدوائي لتخفیѧѧѧف أعѧѧѧراض الوسѧѧѧواس الق  

اسѧѧتھدفت الدراسѧѧة اسѧѧتخدام أسѧѧلوب التعѧѧرض ومنѧѧع الاسѧѧتجابة والأسѧѧلوب الѧѧدوائي كѧѧل علѧѧى حѧѧدة،      
 فѧѧѧرداً مѧѧѧصابین باضѧѧѧطراب  ٢٠ومقارنتھمѧѧѧا باسѧѧѧتخدام الأسѧѧѧلوبین معѧѧѧاً، وتѧѧѧضمنت عینѧѧѧة الدراسѧѧѧة    

أسѧلوب التعѧرض   : تلقѧت المجموعѧة الأولѧى   : الوسواس القھري، وقسمت العینة إلѧى أربѧع مجموعѧات     
علاج دوائي فقط، في حین تلقѧت، المجموعѧة   :  الاستجابة بمفرده، بینما تلقت، المجموعة الثانیة   ومنع
فكانѧت  : أسلوب التعرض ومنع الاستجابة متزامناً مع العلاج الѧدوائي، أمѧا المجموعѧة الرابعѧة     : الثالثة

صѧفوت  : مةضابطة لم تتلق أي نوع من العلاج، وتم استخدام قائمة مودزلي للوسواس القھري، ترج      
فرج، وثلاثة برامج علاجیة إعداد الباحثین، وأشارت نتائج الدراسة إلى أن العلاج باستخدام أسѧلوب     
التعѧرض ومنѧѧع الاسѧѧتجابة كѧѧان فعѧالاً فѧѧي خفѧѧض اضѧѧطراب الوسѧواس القھѧѧري فѧѧي التطبیѧѧق البعѧѧدي     

معѧاً، واسѧتمر   مقارنة بأسلوب العلاج الدوائي، وأسلوب التعرض ومنع الاستجابة والأسلوب الدوائي      
  .التحسن في فترة المتابعة

) ٢٣٨-٢٠٠: ٢٠٠٢عѧѧزت عبѧѧد االله كواسѧѧھ، محمѧѧود یوسѧѧف رسѧѧلان،     (واسѧѧتھدفت دراسѧѧة    
اسѧѧتخدام الإرشѧѧاد النفѧѧسي الѧѧدیني لتخفیѧѧف اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري لѧѧدى عینѧѧة مѧѧن الطѧѧѧلاب            

: جموعѧѧة الأولѧѧى الم:  طالبѧѧاً، قѧѧسموا إلѧѧى مجمѧѧوعتین  ٤٠الجѧѧامعیین، واشѧѧتملت عینѧѧة الدراسѧѧة علѧѧى   
 طالبѧاً كمجموعѧة ضѧابطة،    ٢٠:  طالباً كعینѧة تجریبیѧة، بینمѧا اشѧتملت المجموعѧة الثانیѧة          ٢٠تضمنت  

أحمѧѧد عبѧѧد الخѧѧالق، وبرنѧѧامج : مقیѧѧاس الوسѧѧواس القھѧѧري، إعѧѧداد: واسѧѧتخدم الباحثѧѧان الأدوات التالیѧѧة
النفѧسي الѧدیني كѧان فعѧالاً     الباحثین، وأشѧارت نتѧائج الدراسѧة إلѧى أن البرنѧامج      : نفسي دیني من إعداد   

في خفض اضطراب الوسواس القھѧري لѧدى العینѧة التجریبیѧة بعѧد تطبیѧق البرنѧامج الإرشѧادي الѧذي                
  .استمر لمدة شھرین

دراسѧѧة تھѧѧدف إلѧѧى اسѧѧتخدام برنѧѧامج معرفѧѧي    ) ٨١-٢: ٢٠٠٣الѧѧسعید غѧѧازي رزق،  (أجѧѧرى   
فحوصѧѧاً، واسѧѧتخدم   م١٥سѧѧلوكي لخفѧѧض اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري، وتѧѧضمنت عینѧѧة الدراسѧѧة      

المقابلѧة الإكلینیكیѧѧة شѧبھ المقننѧѧة، مقیѧѧاس الوسѧواس القھѧѧري، قائمѧة القلѧѧق لѧѧـ     : الباحѧث الأدوات التالیѧѧة 
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سبیلبرجر، مقیاس بك للاكتئاب، برنامج معرفي سلوكي قѧائم علѧى فنیتѧي المواجھѧة ومنѧع الاسѧتجابة            
 الѧسلوكي كѧѧان فعѧالاً فѧي خفѧѧض    إعѧداد الباحѧث، وتوصѧلت نتѧѧائج الدراسѧة إلѧى أن البرنѧѧامج المعرفѧي      

اضطراب الوسواس القھري لدى عینة الدراسة بعد انتھاء البرنامج الإرشادي، واسѧتمر التحѧسن فѧي          
  . فترة المتابعة بعد أربعة أشھر من انتھاء البرنامج

ببحѧث مѧدى فعالیѧة برنѧامج إرشѧادي نفѧسي فѧѧي       ) ٢٠٠٣بھجѧات محمѧد عبѧد الѧسمیع،     (وقامѧت    
 ٢٠بѧالاغتراب لѧدى عینѧة مѧن المѧراھقین المكفѧوفین وتѧضمنت عینѧة الدراسѧة          التخفیѧف مѧن الѧشعور    

 سنة، وتضمنت أدوات الدراسة برنامجاً ١٩-١٦طالباً وطالبة من المكفوفین، تراوحت أعمارھم من       
الباحثѧѧة،  : الباحثѧѧة ومقیѧѧاس الѧѧشعور بѧѧالاغتراب لѧѧدى المѧѧراھقین المكفѧѧوفین إعѧѧداد       : إرشѧѧادیاً إعѧѧداد 

راسѧѧة عѧѧن وجѧѧود فѧѧروق ذات دلالѧѧة إحѧѧصائیة فѧѧي الاغتѧѧراب بѧѧین التطبیѧѧق القبلѧѧي   وأسѧѧفرت نتѧѧائج الد
  .والبعدي لدى المجموعة التجریبیة لصالح التطبیق البعدي في الاتجاه المفضل

بحث أثر برنامج للعѧلاج بالتحѧصین التѧدریجي    ) ٢٠٠٥أماني أحمد حامد، (واستھدفت دراسة     
 المخѧاوف المرضѧیة الѧشائعة لѧدى الأطفѧال مѧن ذوي       كأحد الإسѧتراتیجیات الѧسلوكیة لخفѧض مѧستوى      

 تلامیѧذ مجموعѧة   ٦ تلمیѧذاً، قѧسموا إلѧى مجمѧوعتین،     ١٢الإعاقة البصریة، وتѧضمنت عینѧة الدراسѧة         
 تلامیѧѧذ مجموعѧѧة ضѧѧابطة، وأشѧѧارت نتѧѧائج الدراسѧѧة إلѧѧى وجѧѧود فѧѧروق بѧѧین المجموعѧѧة     ٦تجریبیѧѧة، 

لمخاوف المرضیة لصالح المجموعѧة التجریبیѧة   التجریبیة والمجموعة الضابطة في التطبیق البعدي ل      
في الوضع الأفضل، كما وجѧدت فѧروق بѧین القیاسѧین القبلѧي والبعѧدي للمجموعѧة التجریبیѧة، وكانѧت           
الفروق لصالح التطبیق البعدي في الوضع الأفضل، عدم وجود فروق بین التطبیق البعدي والتطبیق       

  .في فترة المتابعة لدى المجموعة التجریبیة
  ѧѧل،    (ام وقѧѧصطفى كامѧѧد مѧѧادي      ) ٥٩٨-٥٦٩: ٢٠٠٥وحیѧѧامج إرشѧѧة برنѧѧدى فعالیѧѧة مѧѧبدراس

عقلاني انفعالي سلوكي لخفѧض أحѧداث الحیѧاة الѧضاغطة لѧدى عینѧة مѧن طѧلاب الجامعѧة، وتѧضمنت            
 طالباً وطالبة جامعیین، وتم تقسیمھم إلى أربѧع مجموعѧات، مجمѧوعتین تجѧریبیتین     ٤٠عینة الدراسة  

: مقیѧѧاس الأفكѧѧار اللاعقلانیѧѧة إعѧѧداد  : اسѧѧتخدمت الدراسѧѧة الأدوات التالیѧѧة  ومجمѧѧوعتین ضѧѧابطتین، و 
إیناس عبد الفتاح، محمѧد نجیѧب، وبرنѧامج إرشѧادي     : الباحث، مقیاس أحداث الحیاة الضاغطة، إعداد    

الباحث، وكشفت نتائج الدراسة عن فعالیة البرنامج الإرشѧادي فѧي خفѧض آثѧار أحѧداث الحیѧاة         : إعداد
  .اد مجموعتي الدراسة التجریبیة في التطبیق البعديالضاغطة لدى أفر

إلى بحث مدى فعالیѧة العѧلاج بѧالمعنى فѧي     ) ٢٠٠٦فتحي عبد الرحمن الضبع، (ھدفت دراسة     
تخفیف أزمة الھویة وتحقیق المعنى الإیجابي للحیاة لدى المراھقین المعاقین بصریاً، وتضمنت عینѧة     

 طѧلاب فѧي المجموعѧة التجریبیѧة،     ٩قسموا إلى مجموعتین،  طالباً من المعاقین بصریاً،   ١٨الدراسة  
: مقیѧѧاس أزمѧة الھویѧة، إعѧѧداد  :  طѧلاب فѧي المجموعѧة الѧѧضابطة، واسѧتخدم الباحѧث الأدوات التالیѧة      ٩

الباحث، وأشارت نتѧائج  : الباحث، وبرنامج العلاج بالمعنى إعداد: الباحث، مقیاس معنى الحیاة إعداد  
حѧѧصائیاً فѧي رتѧѧب الھویѧة، ومعنѧѧى الحیѧاة فѧѧي التطبیѧق البعѧѧدي بѧѧین     الدراسѧة إلѧѧى وجѧود فѧѧروق دالѧة إ   

المجموعة التجریبیة والمجموعѧة الѧضابطة لѧصالح المجموعѧة التجریبیѧة فѧي الاتجѧاه الأفѧضل، عѧدم                
وجود فروق في رتب الھویة ومعنѧى الحیѧاة بѧین متوسѧطات درجѧات أفѧراد المجموعѧة التجریبیѧة فѧي           

  .ة المتابعةالتطبیق البعدي والتطبیق في فتر
 بحث مدى فعالیة العلاج السلوكي المعرفѧي فѧي   (Freeman, et al, 2008: 593)وحاول   

مقابѧل العѧѧلاج بالاسѧترخاء فѧѧي خفѧض اللزمѧѧات لѧدى عینѧѧة مѧن التلامیѧѧذ الѧذین یعѧѧانون مѧن الوسѧѧواس         
ھم  تلمیذاً یعانون من الوسѧواس القھѧري الأولѧى، وتѧم تقѧسیم     ٤٢القھري، وتضمنت عینة الدراسة من   

إلى مجموعتین، تلقѧت المجموعѧة الأولѧى العѧلاج المعرفѧي الѧسلوكي بینمѧا تلقѧت المجموعѧة الأخѧرى            
العѧѧلاج بالاسѧѧترخاء، وتѧѧضمنت أدوات الدراسѧѧة مقیѧѧاس الوسѧѧواس القھѧѧري، وبرنѧѧامجین علاجیѧѧین        
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أحѧѧدھما یعتمѧѧد علѧѧى العѧѧلاج المعرفѧѧي الѧѧسلوكي، والآخѧѧر یعتمѧѧد علѧѧى العѧѧلاج بالاسѧѧترخاء، وأشѧѧارت  
ج الدراسة إلى أن كلا البرنامجین العلاجیین كانѧا فعѧالین فѧي خفѧض اللزمѧات لѧدى المجمѧوعتین،             نتائ

  . واستتبع ذلك انخفاض في اضطراب الوسواس القھري لدى المجموعتین التجریبیتین
إلى التعرف على الأثѧر الѧذي یمكѧن أن یحدثѧھ     ) ٢٠٠٩إیمان أحمد أبو النور، (وھدفت دراسة    

د العقلانѧѧي الانفعѧѧالي فѧѧي خفѧѧض حѧѧدة الѧѧضغوط النفѧѧسیة لѧѧدى طѧѧلاب الجامعѧѧة،       برنѧѧامج فѧѧي الإرشѧѧا 
 طالبѧاً  ٢٠ طالباً وطالبة مѧن طѧلاب الجامعѧة، قѧسموا إلѧى مجمѧوعتین          ٤٠وتكونت عینة الدراسة من     

 طالبѧѧاً وطالبѧѧة فѧѧي المجموعѧѧة الѧѧضابطة، وتѧѧضمنت أدوات     ٢٠وطالبѧѧة فѧѧي المجموعѧѧة التجریبیѧѧة و   
الباحثѧѧة، وبرنامجѧѧاً إرشѧѧادیاً قائمѧѧاً علѧѧى الإرشѧѧاد العقلانѧѧي  : فѧѧسیة إعѧѧدادالدراسѧѧة مقیѧѧاس الѧѧضغوط الن

الانفعالي، وأشارت نتائج الدراسة إلى أن البرنامج الإرشادي كان فعالاً في خفѧض الѧضغوط النفѧسیة      
لѧѧدى المجموعѧѧة التجریبیѧѧة فѧѧي مرحلѧѧة التطبیѧѧق البعѧѧدي، كمѧѧا اسѧѧتمر أثѧѧر فعالیѧѧة البرنѧѧامج الإرشѧѧادي   

  .نفعالي لدى أفراد المجموعة التجریبیة في خفض الضغوط النفسیة في فترة المتابعةالعقلاني الا
بالتحقق من مدى فاعلیة برنѧامج إرشѧادي نفѧسي فѧي خفѧض حѧدة       ) ٢٠١٠سامح سعادة، (وقام    

بعض أعراض الذاتویة لدى عینة من الأطفѧال المكفѧوفین، وتѧضمنت عینѧة الدراسѧة مجمѧوعتین مѧن             
المجموعѧة الѧضابطة   : مجموعة تجریبیѧة وعѧددھا خمѧسة أطفѧال، والثانیѧة        : ولىالأطفال المكفوفین الأ  

وعددھا خمسة أطفال أیضاً، واشتملت أدوات الدراسѧة علѧى مقیѧاس جلیѧام لتѧشخیص الذاتویѧة، قائمѧة          
: خالد النجار، مقیѧاس الطفѧل التوحѧدى، إعѧداد    : تقدیر السمات التوحدیة لدى الأطفال المكفوفین إعداد      

اسѧѧѧتمارة المѧѧѧستوى الاقتѧѧѧصادي  ) الجѧѧѧزء الفظѧѧѧي(، مقیѧѧѧاس وكѧѧѧسلر لѧѧѧذكاء الأطفѧѧѧال  عѧѧѧادل عبѧѧѧد االله
الاجتمѧѧاعي، والبرنѧѧامج الإرشѧѧادي إعѧѧداد الباحѧѧث، وأشѧѧارت نتѧѧائج الدراسѧѧة إلѧѧى وجѧѧود فѧѧروق دالѧѧة     
إحѧѧصائیاً بѧѧین القیѧѧاس القبلѧѧي والبعѧѧدي لѧѧدى المجموعѧѧة التجریبیѧѧة فѧѧي الأعѧѧراض الذاتویѧѧة والѧѧسمات      

لقیاس البعدي، كما وجѧدت فѧروق بѧین المجموعѧة التجریبیѧة والمجموعѧة الѧضابطة        التوحدیة لصالح ا  
فѧي الأعѧراض الذاتویѧة والѧѧسمات التوحدیѧة لѧصالح المجموعѧة التجریبیѧѧة فѧي الاتجѧاه الأفѧضل، عѧѧدم          
وجود فروق بین القیاس البعدي والتتبعي في الأعراض الذاتویة والѧسمات التوحدیѧة لѧدى المجموعѧة           

  .التجریبیة
إلѧѧى بحѧѧث مѧѧدى فعالیѧѧة برنѧѧامج    ) ٢٠١١مѧѧصطفى عبѧѧد المحѧѧسن الحѧѧدیبي،   (فت دراسѧѧة وھѧѧد  

علاجي قائماً على العلاج بالمعنى في خفض حدة الشعور بالوحدة النفѧسیة لѧدى عینѧة مѧن المѧراھقین            
المعاقین بصریاً، وتضمنت عینة الدراسة مجموعتین إحداھما تجریبیة والأخرى ضѧابطة، واشѧتملت      

الباحث، وأسѧفرت  : الباحث، برنامج علاجي إعداد: لى مقیاس الوحدة النفسیة إعدادأدوات الدراسة ع  
نتائج الدراسة إلى وجود فروق فѧي الوحѧدة النفѧسیة بѧین المجموعѧة التجریبیѧة والمجموعѧة الѧضابطة               
في التطبیق البعدي لصالح المجموعة التجریبیة في الاتجاه الأفضل، عدم وجود فѧروق بѧین التطبیѧق        

  .والتطبیق في فترة المتابعة لدى المجموعة التجریبیةالبعدي 
 إلѧى بحѧث أثѧر برنѧامج علاجѧي      (Williams, et at, 2011: 53-66)واسѧتھدفت دراسѧة     

باستخدام التعرض ومنع الاستجابة لتخفیف الأفكار الوسواسیة المتعلقة بالجنس لدى حالѧة تعѧاني مѧن      
مقیѧاس بیѧل   :  فقط، وتم استخدام الأدوات التالیة الوسواس القھري، وتضمنت عینة الدراسة فرد واحد      

 جلѧسة بمعѧدل جلѧستین أسѧبوعیاً، وأشѧارت      ١٧ براون للوسواس القھري، وبرنامج علاجي تضمن   –
نتѧѧائج الدراسѧѧة إلѧѧى انخفѧѧاض أعѧѧراض الأفكѧѧار الوسواسѧѧیة المتعلقѧѧة بѧѧالجنس، كمѧѧا تبعѧѧھ تحѧѧسن فѧѧي       

  . المزاج وجودة الحیاة
إلѧѧى بحѧѧث مѧѧدى فعالیѧѧة برنѧѧامج     ) ١٠٤-٤٩: ٢٠١٢أحمѧѧد،  أحمѧѧد حѧѧسنین   (وھѧѧدفت دراسѧѧة    

إرشادي عقلاني انفعالي لخفض الضغوط النفسیة لدى عینѧة مѧن المѧراھقین، وتكونѧت عینѧة الدراسѧة           
 طѧѧلاب مѧѧن المѧѧراھقین، واشѧѧتملت أدوات الدراسѧѧة علѧѧى مقیѧѧاس تقѧѧدیر مѧѧستوى الѧѧضغوط          ١٠مѧѧن 
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الباحѧث، وأظھѧرت نتѧائج الدراسѧة     : عالي إعѧداد الباحث، وبرنامج إرشادي عقلاني انف : النفسیة، إعداد 
فاعلیة البرنامج الإرشادي العقلاني الانفعالي حیث كان فعالاًَ في خفض الضغوط النفسیة لѧدى أفѧراد         

  .عینة الدراسة بعد تطبیق البرنامج، واستمرت الفاعلیة في القیاس التتبعي في فترة المتابعة
بѧالتحقق  ) ٣٤٧-٣٠٧: ٢٠١٢رحѧان القѧضاة،   علي موسѧى صѧبحیین، محمѧد ف   (وقامت دراسة     

مѧن مѧѧدى فعالیѧة برنѧѧامج إرشѧادي عقلانѧѧي انفعѧالي سѧѧلوكي فѧي خفѧѧض سѧلوك العنѧѧف لѧدى عینѧѧة مѧѧن         
 طالبѧاً وطالبѧة فѧي    ٢٢ طالباً وطالبة فѧي المجموعѧة التجریبیѧة،    ٢١الطلاب، وتضمنت عینة الدراسة    

الباحثین، وبرنѧامج  : لاستقرائي، إعدادالمجموعة الضابطة، وتكونت أدوات الدراسة مقیاس السلوك ا   
البѧѧاحثین، وتوصѧѧلت نتѧѧائج الدراسѧѧة إلѧѧى انخفѧѧاض حجѧѧم    : إرشѧѧادي عقلانѧѧي انفعѧѧالي سѧѧلوكي، إعѧѧداد  

العنف لدى أفراد المجموعة التجریبیة التي تلقت البرنامج الإرشادي أكثѧر مѧن المجموعѧة الѧضابطة،      
الجѧنس، حیѧث انخفѧضت درجѧة العنѧف لѧدى       كما أظھرت النتائج وجود تفاعل بین أسلوب المعالجѧة و     

الطلبѧѧة الѧѧذكور والإنѧѧاث مѧѧن أفѧѧراد المجموعѧѧة التجریبیѧѧة مقارنѧѧة بالطلبѧѧة الѧѧذكور والإنѧѧاث مѧѧن أفѧѧراد    
  . المجموعة الضابطة

 إلѧى بحѧѧث مѧدى فعالیѧة العѧلاج النفѧسي القѧائم علѧѧى       (Armstrong, 2012)وھѧدفت دراسѧة     
 في خفѧض أعѧراض اضѧطراب    Acceptance and commitment therapyالتقبل والالتزام 

الوسѧѧواس القھѧѧري لѧѧدى عینѧѧة مѧѧن المѧѧراھقین، وتѧѧضمنت عینѧѧة الدراسѧѧة ثلاثѧѧة أفѧѧراد مѧѧن المѧѧراھقین     
 ١٠ سѧѧنة، وتѧѧضمنت أدوات الدراسѧѧة برنامجѧѧاً علاجیѧѧاً تكѧѧون مѧѧن      ١٧-١٢تراوحѧѧت أعمѧѧارھم مѧѧن   

ة إلѧى انخفѧاض   وأشѧارت نتѧائج الدراسYale- Brown    ѧ جلѧسات، ومقیѧاس الوسѧواس القھѧري لѧـ      
  .اضطراب الوسواس القھري لدى عینة الدراسة في التطبیق البعدي

 التحقѧق مѧن مѧدى فعالیѧة     (Armstrong, et al, 2013: 175-190)واسѧتھدفت دراسѧة     
العѧѧلاج النفѧѧسي القѧѧائم علѧѧى التقبѧѧل والالتѧѧزام فѧѧي خفѧѧض أعѧѧراض اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري،            

 سѧѧنة، وتكونѧѧت  ١٣-١٢قین تراوحѧѧت أعمѧѧارھم مѧѧن  وتѧѧضمنت عینѧѧة الدراسѧѧة مجموعѧѧة مѧѧن المѧѧراھ  
، Yale- Brown أدوات الدراسѧѧة مѧѧن برنѧѧامج نفѧѧسي علاجѧѧي، ومقیѧѧاس الوسѧѧواس القھѧѧري لѧѧـ      

وأشارت نتائج الدراسة إلى انخفاض أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس القھѧري لѧدى عینѧة الدراسѧة فѧي             
  . ن تطبیقھ في مرحلة المتابعةمرحلة التطبیق البعدي، كما استمر ھذا الانخفاض بعد ثلاثة أشھر م

 بحѧث مѧدى فعالیѧة العѧلاج المعرفѧي      (Safak, et al, 2014: 225-233)وحاولѧت دراسѧة     
 مفحوصѧاً،  ٨٢السلوكي في علاج اضطراب الوسواس القھري، وتكونت عینة الدراسة المبدئیѧة مѧن       

ي، واسѧتخدم   مفحوصاً منھم الѧذین تنطبѧق علѧیھم أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس القھѧر           ٣٧تم اختیار   
 العلاج المعرفѧي الѧسلوكي، والمقابلѧة الإكلینیكیѧة      -الباحث مجموعة من الأدوات، تمثلت في البرنامج      

 ومقیѧاس بیѧك   (BAI) ومقیѧاس بیѧك للقلѧق    Yale- Brownالمقننѧة، ومقیѧاس الوسѧواس القھѧري لѧـ      
 أسѧѧبوعاً ١٤، وأشѧارت نتѧѧائج الدراسѧة أن العѧѧلاج المعرفѧي الѧسلوكي الѧѧذي اسѧتمر      (BDI)للاكتئѧاب  

كان فعالاً فѧي خفѧض أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس القھѧري والقلѧق والاكتئѧاب فѧي مرحلѧة التطبیѧق                 
  . البعدي
مѧدى فعالیѧة برنѧامج إرشѧادي نفѧسي      ) ٣٧٧-٣٤٤: ٢٠١٥علي عبѧد االله علѧي،       (بحثت دراسة     

     ѧѧتملت عینѧѧصریة، واشѧѧة البѧѧصاحبة للإعاقѧѧات المѧѧض اللزمѧѧى خفѧѧره علѧѧدیل وأثѧѧسلوك البѧѧز الѧѧة لتعزی
 تلامیѧذ مجموعѧة   ٥ تلامیѧذ مكفѧوفین بالمرحلѧة الإعدادیѧة، قѧسموا إلѧى مجمѧوعتین        ١٠الدراسѧة علѧى   

 تلامیѧѧѧذ مجموعѧѧѧة ضѧѧѧابطة، وتѧѧѧضمنت أدوات الدراسѧѧѧة اسѧѧѧتمارة ملاحظѧѧѧة اللزمѧѧѧات        ٥تجریبیѧѧѧة، 
الباحѧѧث، وأشѧѧارت : الباحѧѧث، برنѧѧامج التعزیѧѧز الرمѧѧزي إعѧѧداد : المѧѧصاحبة للإعاقѧѧة البѧѧصریة، إعѧѧداد 

كѧان فعѧالاً   ) المѧشاركة الѧصفیة والھѧدوء   (دراسة أن البرنامج الإرشادي لتعزیز السلوك البدیل      نتائج ال 
في خفض اللزمات المتمثلة في الحركات والألفاظ السریعة والمتكررة والنمطیة وحل محلھا الѧسلوك        
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تطبیѧق  البدیل للزمات المتمثل فѧي المѧشاركة الѧصفیة والھѧدوء لѧدى أفѧراد المجموعѧة التجریبیѧة فѧي ال              
 .البعدي واستمر ھذا التحسن في مرحلة المتابعة

 إلѧى بحѧث مѧدى فعالیѧة العѧلاج القѧائم       (Moritz, et al, 2015: 315-330)وھدفت دراسѧة    
 ٥٠على الاستدلال في خفض أعراض اضطراب الوسواس القھѧري، واشѧتملت عینѧة الدراسѧة علѧى       

یة، ومجموعة ضابطة، وتѧضمنت أدوات  مشاركاً، وقسموا إلى مجموعتین عشوائیاً، مجموعة تجریب      
 ، وأشѧѧارت Yale- Brownالدراسѧѧة برنامجѧѧاً علاجیѧѧاً، ومقیѧѧاس اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري لѧѧـ  

نتائج الدراسة إلى أن البرنامج العلاجي كان فعالاً في خفض أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس القھѧري          
  .في التطبیق البعدي لدى أفراد المجموعة التجریبیة فقط

 مѧدى فعالیѧة العѧلاج المعرفѧي الѧسلوكي      (Kumar, et al, 2016: 366)اسѧة  وبحثѧت در   
القائم على الیقظة العقلیة في تخفیف أعراض اضطراب الوسواس القھري، وتѧضمنت عینѧة الدراسѧة     

برنامجѧѧѧاً معرفیѧѧاً سѧѧلوكیاً قائمѧѧѧاً علѧѧى الیقظѧѧѧة    :  مفحوصѧѧاً، واسѧѧتخدمت الدراسѧѧѧة الأدوات التالیѧѧة   ٢٧
، وأشѧѧارت نتѧѧائج الدراسѧѧة إلѧѧى انخفѧѧاض   Yale- Brownسѧѧواس القھѧѧري لѧѧـ  العقلیѧѧة، ومقیѧѧاس الو 

اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري لѧѧدى العینѧѧة التجریبیѧѧة فѧѧي مرحلѧѧة التطبیѧѧق البعѧѧدي، كمѧѧا أسѧѧتمر ھѧѧذا       
  .التحسن في مرحلة المتابعة بعد فترة ثلاثة أشھر من تطبیقھ

العѧلاج المعرفѧي    بحѧث مѧدى فعالیѧة    (Lenhard, et al, 2016: 10)واسѧتھدفت دراسѧة     
السلوكي عبر الإنترنت في خفض أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس القھѧري، وتѧضمنت عینѧة الدراسѧة           

:  سѧѧѧنة، وقѧѧѧسموا إلѧѧѧى مجمѧѧѧوعتین ١٧-١٢ مفحوصѧѧѧاً مѧѧѧن المѧѧѧراھقین، تراوحѧѧѧت أعمѧѧѧارھم مѧѧѧن  ٦٧
مجموعة تجریبیة، ومجموعѧة ضѧابطة، وتكونѧت أدوات الدراسѧة مѧن برنѧامج علاجѧي اسѧتمر لمѧدى               

، ومقیѧѧاس الوسѧѧواس القھѧѧري، وأشѧѧارت نتѧѧائج الدراسѧѧة إلѧѧى أن البرنѧѧامج العلاجѧѧي كѧѧان   أسѧبوعیاً ١٢
فعالاً في خفض أعراض اضطراب الوسواس القھري لدى المجموعة التجریبیة فѧي مرحلѧة التطبیѧق       

  .البعدي، كما استمر التحسن لدى ھذه المجموعة بعد نھایة ثلاثة أشھر من تطبیقھ في فترة المتابعة
  :م على الدراسات السابقةتعلیق عا

یتѧѧضح مѧѧن عѧѧرض الدراسѧѧات الѧѧسابقة أن ھنѧѧاك دراسѧѧات حاولѧѧت تخفیѧѧف حѧѧده الاضѧѧطرابات     
النفѧѧسیة بѧѧصفة عامѧѧة مثѧѧل خفѧѧض القلѧѧق الاجتمѧѧاعي، والخѧѧواف المرضѧѧي، والاكتئѧѧاب، وتقلیѧѧل حѧѧدة      

مѧة  السلوك الانطوائي، وتخفیف الشعور بالاغتراب، وخفѧض أحѧداث الحیѧاة الѧضاغطة، وتخفیѧف أز           
الھویѧѧة، وخفѧѧض حѧѧدة الѧѧضغوط النفѧѧسیة، وتخفیѧѧف حѧѧدة أعѧѧراض الذاتویѧѧة، وخفѧѧض حѧѧدة الѧѧشعور         
بالوحѧѧѧدة النفѧѧѧسیة، وتخفیѧѧѧف حѧѧѧدة الѧѧѧضغوط النفѧѧѧسیة، وخفѧѧѧض سѧѧѧلوك العنѧѧѧف، وذلѧѧѧك مثѧѧѧل دراسѧѧѧة     

Schelver, Gutsch, 1983  ةѧودراس ،Thyer, & Stock, 1986  ةѧودراس ،Gelernter, 
et al 1991  راھیѧѧشام إبѧѧة ھѧѧد االله ، ودراسѧѧصود   ١٩٩١م عبѧѧد المقѧѧاني عبѧѧة أمѧѧ١٩٩٣، ودراس ،

، ودراسѧѧة إیھѧѧاب عبѧѧد ١٩٩٧ ، ودراسѧѧة سѧѧھام علѧѧي عبѧد الحمیѧѧد  King, et al, 1994ودراسѧة  
، ودراسѧѧة أمѧѧاني أحمѧѧد حامѧѧد ٢٠٠٣، ودراسѧѧة بھجѧѧات محمѧѧد عبѧѧد الѧѧسمیع  ١٩٩٩العزیѧѧز البѧѧبلاوي 

، ودراسة ٢٠٠٦الرحمن الضبع ، ودراسة فتحي عبد  ٢٠٠٥، ودراسة وحید مصطفى كامل      ٢٠٠٥
، ودراسة مصطفى عبد المحسن الحدیبي ٢٠١٠، ودراسة سامح سعادة ٢٠٠٩إیمان أحمد أبو النور 

، ودراسة علي موسѧى صѧبحیین، محمѧد فرحѧان القѧضاة        ٢٠١٢، ودراسة أحمد حسنین أحمد      ٢٠١١
٢٠١٢.  
وسѧواس القھѧري،   بینما ھناك دراسات أخرى تناولت برامج إرشѧادیة لتخفیѧف حѧدة أعѧراض ال          

 Freeston، ودراسѧة   Abramowitz, 1997، ودراسѧة  ١٩٩٦مثل دراسة محمد أحمد سѧعفان  
& Robert, 1997 ةѧѧودراس Moritz, 1998 ةѧѧودراس ،Van-Balkom, et al 1998 ،
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، ودراسѧة عѧزت   ٢٠٠٢، ودراسѧة سѧعاد البѧشر، صѧفوت فѧرج      ٢٠٠١ودراسة إیریني سمیر عوض  
، ودراسѧѧة ٢٠٠٣، ودراسѧѧة الѧѧسعید غѧѧازي رزق   ٢٠٠٢رسѧѧلان عبѧѧد االله كواسѧѧھ، محمѧѧود یوسѧѧف    

Freeman, et al, 2008  ةѧودراس ،Williams, et al, 2011  ةѧودراس ،Armstrong, 
، ودراسѧѧة Safak, et ql, 2014، ودراسѧѧة Armstrong, et al, 2013 ، ودراسѧة  2012

Moritz, et al, 2015  ةѧودراس ، Kumar, t al, 2016  ةѧودراس ،Lenhard, et al, 
2016.  

  : فروض الدراسة
توجد فروق ذات دلالة إحصائیة بین متوسطات الرتѧب للتطبیѧق القبلѧي والبعѧدي فѧي أعѧراض             -١

  .اضطراب الوسواس القھري لدى أفراد المجموعة التجریبیة لصالح التطبیق البعدي
توجѧѧد فѧѧروق ذات دلالѧѧة إحѧѧصائیة بѧѧین متوسѧѧطات رتѧѧب المجموعѧѧة التجریبیѧѧة والمجموعѧѧة          -٢

ة فѧѧي أعѧѧراض اضѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري فѧѧي التطبیѧق البعѧѧدي لѧѧصالح المجموعѧѧة    الѧضابط 
 .التجریبیة

لا توجѧد فѧروق ذات دلالѧѧة إحѧصائیة بѧین متوسѧѧطات الرتѧب للمجموعѧة التجریبیѧѧة بعѧد تطبیѧѧق         -٣
) المتابعѧة (وبعد نھایѧة خمѧسة أشѧھر مѧن تطبیقѧھ       ) التطبیق البعدي (البرنامج الإرشادي مباشرة    

  .لوسواس القھريفي أعراض اضطراب ا
  :أدوات الدراسة

  ):إعداد الباحث( البرنامج الإرشادي -١
قام الباحث الحالي بإعداد ھذا البرنامج انطلاقѧاً ممѧا أشѧارت إلیѧھ الأدبیѧات والدراسѧات مѧن أن              

بعض التلامیذ ذوي الإعاقة البصریة یعانون من بعض أعراض اضѧطراب الوسѧواس القھѧري، ممѧا           
   ѧѧن الѧѧد مѧѧى العدیѧѧؤدي إلѧѧق      یѧѧدم التوافѧѧا عѧѧصریة، أھمھѧѧة البѧѧذ ذوي الإعاقѧѧاة التلامیѧѧي حیѧѧصعوبات ف

الشخصي والاجتماعي، ولا یتألم باضطراب الوسواس القھري المعѧاقون بѧصریاً لوحѧدھم، بѧل یتѧأثر          
  .بھ أسرھم والمتعاملون معھم

وكي  الѧسل – الانفعѧالي  –وقام البرنامج الإرشادي الحالي على أسس ومبادئ الإرشاد العقلانѧي      
 للإرشاد العقلاني الانفعالي السلوكي، الذي یقوم على الربط   ABC، وبصفة خاصة نموذج     Ellisلـ  

بѧین المثیѧرات والاسѧѧتجابات مѧن خѧلال الأفكѧѧار اللاعقلانیѧة كمتغیѧѧر وسѧیط بѧین ھѧѧذه المثیѧرات وتلѧѧك         
  .الاستجابات

 المرشѧد العمیѧل فѧي     السلوكي یѧساعد – الانفعالي – في الإرشاد العقلاني ABCوتبعاً لنموذج    
التعرف على الاعتقѧادات القѧاھرة للѧذات، وكیѧف تѧسھم تلѧك الاعتقѧادات اللاعقلانیѧة فѧي الاضѧطراب             
الانفعالي، ثم یتعلم العمیل كیف ینقد ویفند الاعتقادات اللاعقلانیѧة، وذلѧك مѧن خѧلال التفكیѧر فѧي تلѧك              

    ѧѧرق المعرفیѧѧن الطѧѧدداً مѧѧد عѧѧستخدم المرشѧѧم یѧѧدھا، ثѧѧادات ونقѧѧر  الاعتقѧѧسلوكیة لتغییѧѧة والѧѧة والانفعالی
  (Ellis, 1994: 68-69). الاعتقادات اللاعقلانیة، وبناء أفكار عقلانیة صحیحة بدیلة

 الѧسلوكي الحѧالي إلѧى تخفیѧف أعѧراض      – الانفعѧالي  –واستھدف البرنامج الإرشادي العقلانѧي       
ل توضѧیح العلاقѧة   اضطراب الوسواس القھري لدى التلامیѧذ ذوي الإعاقѧة البѧصریة، وھѧذا مѧن خѧلا            

بین الأفكار اللاعقلانیة وأعراض الوسواس القھѧري الѧذي یعتبѧر فѧي حѧد ذاتѧھ اعتقѧادات لا عقلانیѧة،          
وكѧذلك مѧن خѧلال توضѧیح العلاقѧѧة بѧین التفكیѧر والانفعѧال والѧسلوك، كمѧѧا یѧتم تفنیѧد ونقѧد الاعتقѧѧادات            

 عقلانیѧѧة، وذلѧѧك یѧѧؤدي إلѧѧى  اللاعقلانیѧѧة المرتبطѧѧة باضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري واسѧѧتبدالھا بأفكѧѧار   
  .إعادة البناء المعرفي بطریقة سلیمة
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وقѧѧام ھѧѧذا البرنѧѧامج علѧѧى مجموعѧѧة مѧѧن الأسѧѧس، فمѧѧن ناحیѧѧة الأسѧѧاس المعرفѧѧي، تѧѧضمن ھѧѧذا       
البرنامج مجموعة من المعلومات اللازمة التѧي قѧدمت للتلامیѧذ ذوي الإعاقѧة البѧصریة عѧن أعѧراض         

لأفكѧѧار والأفعѧѧال العادیѧѧة، وتمثѧѧل الأسѧѧاس الوجѧѧداني فѧѧي    الوسѧѧواس القھѧѧري والمقارنѧѧة بینھѧѧا وبѧѧین ا  
التركیز علѧى الاھتمامѧات والمیѧول التѧي تѧدعم الاتجاھѧات الѧسلبیة نحѧو أعѧراض الوسѧواس القھѧري،             
وذلك من خلال أسلوب القصة وتغییѧر الاتجاھѧات وتخفیѧف حѧدة الانفعѧالات الѧسالبة، وأھѧتم الأسѧاس           

إلѧى تخفیѧف أعѧѧراض الوسѧواس القھѧѧري، وتѧشجیع الѧѧسلوك     الѧسلوكي بتنمیѧة الممارسѧѧات التѧي تѧѧؤدي    
  .الذي یساعد على ذلك من خلال الأنشطة التي كلف بھا المسترشدون في فترة تنفیذ البرنامج

 –وتم في ھذا البرنامج استخدام مجموعة من الفنیات الإرشѧادیة المرتبطѧة بالإرشѧاد العقلانѧي             
ل المحاضѧرة، لعѧب الѧدور، الإقنѧاع المنطقѧي،       مثABCDE  ѧ السلوكي في ضوء نموذج      –الانفعالي  

وغیرھا من الفنیات المتنوعѧة، بالإضѧافة إلѧى مناقѧشة بعѧض الأفكѧار       ... التخیل، المشاركة الوجدانیة    
 المرتبطѧة بѧأعراض اضѧطراب الوسѧواس القھѧري لتفنیѧدھا واسѧتبدالھا بالأفكѧار          Ellisاللاعقلانیة لѧـ    

 جلѧسة، وزعѧت علѧى فتѧرة زمنیѧة لمѧدة شѧھرین،        ١٧ج الحѧالي  العقلانیة المقابلة لھا، وتضمن البرنѧام    
 دقیقة للجلѧسة، ویتخلѧل الجلѧسة فتѧرة اسѧتراحة لمѧدة عѧشر        ٧٥بمعدل جلستین أسبوعیاً، وذلك بمقدار      

دقѧائق، ویلخѧѧص الجѧѧدول التѧѧالي جلѧسات البرنѧѧامج الإرشѧѧادي الحѧѧالي مѧن حیѧѧث عѧѧددھا وموضѧѧوعھا     
  :لتاليا) ١(والھدف منھا، كما ھو موضح في جدول 

  )١(جدول 
  ملخص جلسات البرنامج الإرشادي من حیث عددھا وموضوعھا وھدفھا

رقم 
  الجلسة

  ھدف الجلسة  موضوع الجلسة

  .التعارف بین الباحث والمشاركین  .تمھید  الأولى

  .شرح وتوضیح اضطراب الوسواس القھري  .التعریف باضطراب الوسواس القھري  الثانیة

  .العلاقة بین مكونات ھذا النموذجتوضیح   .ABCنموذج   الثالثة

توضѧѧѧیح الأفعѧѧѧال القھریѧѧѧة فѧѧѧي ضѧѧѧوء نمѧѧѧوذج     .التحكم في الأفعال القھریة  الرابعة
ABC 

 Ellisمناقشة الفكرة اللاعقلانیة الخامسة لـ   .نظرة الفرد للآخرین  الخامسة

  Ellisمناقشة الفكرة اللاعقلانیة التاسعة لـ   .خبرات الماضي وعلاقتھا بالحاضر  السادسة

  Ellisمناقشة الفكرة اللاعقلانیة السابعة لـ   .المسئولیة والمواجھة  السابعة

مناقѧѧشة الفكѧѧرة اللاعقلانیѧѧة الحادیѧѧة عѧѧشر لѧѧـ        .الجمود وعدم المرونة  الثامنة
Ellis  

اسѧѧѧتخدام فنیѧѧѧة إیقѧѧѧاف الأفكѧѧѧار لإبطѧѧѧال الفكѧѧѧر       .وقف الأفكار الوسواسیة  التاسعة
  .الوسواسي

تقلیѧѧل درجѧѧة تѧѧدخل الأفعѧѧال القھریѧѧة فѧѧي حیѧѧاة       .ال القھریةوقف الأفع  العاشرة
  .الفرد

الحادیة 
  عشر

مواجھѧѧة الأفكѧѧار الوسواسѧѧیة واقعیѧѧاً مѧѧع منѧѧع       .التعریض ومنع الاستجابة للأفكار الوسواسیة
  .الاستجابة

مواجھة السلوك القھري والتعѧرض لѧھ ومنعѧھ        .التعریض ومنع الاستجابة للأفعال القھریةالثانیة 
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رقم 
  الجلسة

  ھدف الجلسة  موضوع الجلسة

  .من الظھور  عشر

الثالثة 
  عشر

التخفیف من تأنیب الѧضمیر والمѧصاحب للفكѧر      
  .الوسواسي

  .مواجھة تأنیب الضمیر بطریقة عقلانیة بناءة

الرابعة 
  عشر

التخفیѧѧѧف مѧѧѧن تأنیѧѧѧب الѧѧѧضمیر الѧѧѧذي یѧѧѧصاحب  
  .السلوك القھري

الѧتخلص مѧن الѧѧشعور بالѧذنب وتأنیѧب الѧѧضمیر     
  .بطریقة عقلانیة

الخامسة 
  عشر

بѧاه أثنѧاء اقتحѧام الفكѧر الوسواسѧي       تشتیت الانت 
  .والسلوك القھري

تدریب المشاركین على كیفیة  تشتیت انتباھھم 
أثنѧѧاء اقتحѧѧام الأفكѧѧار الوسواسѧѧیة والѧѧسلوكیات  

  .القھریة على التفكیر والسلوك

السادسة 
  عشر

تѧѧدریب المѧѧشاركین علѧѧى تجنѧѧب الѧѧشك والتѧѧردد    .تجنب الشك في الأعمال التي یقوم بھا الفرد
  . الأفكار والسلوكیات التي یقومون بھافي

السابعة 
  عشر

التطبیق البعدي للأداة المستخدمة في الدراسѧة      .تقییم وتطبیق
  .الحالیة

وطبق ھذا البرنامج بعد الانتھاء من التطبیق القبلي لأدوات الدراسة، وذلѧك مѧن خѧلال اختیѧار             
اد الѧذین حѧددوا فѧي الربیعѧي الأعلѧى مѧن       كل من المجموعة التجریبیة والѧضابطة عѧشوائیاً مѧن الأفѧر            

العینة الكلیة، ثم تركت المجموعة الضابطة في قائمة الانتظار بدون تدخل، واسѧتخدم مѧع المجموعѧة     
التجریبیة البرنامج الإرشادي، والذي تم تنفیذه فѧي أحѧد فѧصول مدرسѧة النѧور للمكفѧوفین بالزقѧازیق،         

طة مѧѧن مدرسѧѧة النѧѧور للمكفѧѧوفین بѧѧشبین الكѧѧوم،    محافظѧѧة الѧѧشرقیة، بینمѧѧا حѧѧددت المجموعѧѧة الѧѧضاب   
  .محافظة المنوفیة، ومدرسة النور للمكفوفین بأسوان، محافظة أسوان

  ):إعداد الباحث( استبیان الوسواس القھري -٢
 عبѧѧارة، بعѧѧض العبѧѧارات تقѧѧیس الأفكѧѧار ٤٥أعѧѧد ھѧѧذا الاسѧѧتبیان الباحѧѧث الحѧѧالي، ویتكѧѧون مѧѧن    

-س السلوكیات القھریة، وذلك لأن الأفكار الوسواسѧیة تتѧزامن      الوسواسیة، والعبارات الأخرى تقی  
من الأفراد الѧذین یعѧانون مѧن    % ٩٥ مع السلوكیات القھریة، وھناك نسبة كبیرة تتعدى حوالي     -غالباً

سلوكیات قھریة یتزامن معھѧا أفكѧار وسواسѧیة، وتѧم القیѧام بعمѧل الخѧصائص الѧسیكومتریة مѧن ثبѧات             
  :القھري، وذلك على النحو التاليوصدق لاستبیان الوسواس 

  :صدق الاستبیان
قѧѧام الباحѧѧث الحѧѧالي بحѧѧساب صѧѧدق اسѧѧتبیان الوسѧѧواس القھѧѧري مѧѧن خѧѧلال الѧѧصدق التمییѧѧزي،     

) ٥٠(وذلك من خلال المقارنة بین المرتفعین والمنخفضین على ھذا الاسѧتبیان، وتكونѧت العینѧة مѧن         
یوضѧح دلالѧة الفѧروق بѧین المѧرتفعین      ) ٢(ل التѧالي  تلمیذاً وتلمیذة من ذوي الإعاقة البصریة، والجدو  

  :والمنخفضین على استبیان الوسواس القھري، وذلك على النحو التالي
  
  
  
  
  



  

  ٢٠١٨ عشر لسنة لتاسعالعدد ا                                       مجلة البحث العلمى فى التربیة

 

٣٨٩

  )٢(جدول 
  دلالة الفروق بین المرتفعین والمنخفضین في استبیان الوسواس القھري

  مستوى الدلالة  "ت"قیمة   الانحراف المعیاري  المتوسط  العدد  المستوى

  ٤٫٤٢  ٦٤٫٧٧  ٢٢  ینالمنخفض
  ٣٫٩٣  ٨٥٫٦٦  ٢٤  المرتفعین

٠٫٠١  ١٦٫٩٥٢  

، وھѧѧي قیمѧѧة دالѧѧة إحѧѧصائیاً عنѧѧد    ١٦٫٩٥٢بلغѧѧت " ت"یتѧѧضح مѧѧن الجѧѧدول الѧѧسابق أن قیمѧѧة      
 لصالح المرتفعین، وھذا یدل على أن استبیان الوسѧواس القھѧري یتمتѧع بدرجѧة تمییѧز           ٠٫٠١مستوى  

ھѧري، وذلѧك یعѧزز الثقѧة فѧي ھѧذا الاسѧتبیان لاسѧتخدامھ         بین المرتفعین والمنخفضین في الوسواس الق    
  .في الدراسة الحالیة

  :ثبات الاستبیان
) ٥٠(تم حساب ثبات ھذا الاستبیان باستخدام طریقѧة التجزئѧة النѧصفیة علѧى عینѧة مكونѧة مѧن           

 تلمیذاً وتلمیذة من ذوي الإعاقة البصریة حیث أخذت استجابة العینة الѧسابقة علѧى اسѧتبیان الوسѧواس       
تضمن القسم الأول العبارات الفردیة، بینمѧا احتѧوى القѧسم الثѧاني علѧى       : القھري، وقسمت إلى جزئین   

 ٠٫٦١كرونبѧاخ إلѧى   -العبѧارات الزوجیѧة، ووصѧل معامѧل الثبѧات بѧین الجѧزئین باسѧتخدام معادلѧة الفѧا          
  .ة مما یعزز استخدام ھذا الاستبیان في الدراسة الحالی٠٫٠١وھو دال إحصائیاً عند مستوى 

  :تقدیر درجات الاستبیان
فѧي  ) نعѧم (یعتبر ھذا الاستبیان متدرجاً تدریجاً ثلاثیاً وفقاً لطریقة لیكرت، حیث إن الإجابة إما     

فѧѧي حالѧѧة عѧѧدم  ) لا(حالѧѧة الموافقѧѧة التامѧѧة، ویأخѧѧذ المفحѧѧوص فѧѧي ھѧѧذه الحالѧѧة ثѧѧلاث درجѧѧات، وإمѧѧا      
        ѧة واحѧة درجѧذه الحالѧي ھѧوص فѧا  الموافقة التامة، ویأخذ المفحѧاً (دة، وإمѧین     ) أحیانѧردد بѧة التѧي حالѧف

الموافقة وعدم الموافقة، وفي ھذه الحالة یأخѧذ المفحѧوص درجتѧین، ویحѧدث ھѧذا فѧي حالѧة العبѧارات             
الإیجابیѧة، بینمѧا یحѧدث العكѧس فѧي حالѧة العبѧارات الѧسلبیة حیѧث یأخѧذ المفحѧوص ثѧلاث درجѧات إذا              

  )أحیاناً(ذ درجتین إذا أجاب ویأخ) نعم(ویأخذ درجة واحدة إذا أجاب ) لا(أجاب 
  :عینة الدراسة

 تلمیذاً وتلمیѧذة مѧن ذوي الإعاقѧة البѧصریة مѧن       ١١٥تكونت العینة الأولیة للدراسة الحالیة من         
-١٤مدارس النور للمكفوفین بمحافظѧات الѧشرقیة والمنوفیѧة وأسѧوان، وتراوحѧت أعمѧار العینѧة مѧن              

، وطبѧѧق علѧѧى ھѧѧذه العینѧѧة  ١٫٤٥معیѧѧاري  شѧѧھور وانحѧѧراف ١٠ سѧѧنة و١٥ سѧѧنة بمتوسѧѧط قѧѧدره  ١٧
استبیان الوسѧواس القھѧري مѧن إعѧداد الباحѧث، وتѧم التطبیѧق علѧى عینѧة الدراسѧة بطریقѧة فردیѧة مѧن                   
خلال قراءة الباحث لعبارات المقیاس، ثم یختار المفحوص الإجابة التي تناسѧبھ، وتѧم تحدیѧد الربیعѧي       

ت درجѧѧاتھم فѧѧي مѧѧدى الربیعѧѧي الأعلѧѧى، وكѧѧان  الأعلѧѧى فѧѧي ھѧѧذه العینѧѧة، واختیѧѧر التلامیѧѧذ الѧѧذین وجѧѧد 
، ) إناث٤ ذكور، ٦(عشرة مجموعة تجریبیة : عددھم عشرین تلمیذاً وتلمیذة، قسموا إلى مجموعتین   

وتم التكافؤ بین المجموعتین التجریبیѧة والѧضابطة فѧي    )  إناث٣ ذكور، ٧(وعشرة مجموعة ضابطة   
دلالة الفروق بѧین متوسѧطات الرتѧب    ) ٣(جدول التطبیق القبلي لاستبیان الوسواس القھري، ویوضح  

للمجموعѧѧѧة التجریبیѧѧѧة والمجموعѧѧѧة الѧѧѧضابطة فѧѧѧي اسѧѧѧتبیان الوسѧѧѧواس القھѧѧѧري باسѧѧѧتخدام اختبѧѧѧار         
(Mann- Whitney) التالي) ٣( للعینات المستقلة في التطبیق القبلي، كما ھو موضح في جدول:  
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  )٣(جدول 
  ن الوسواس القھري في التطبیق القبليتكافؤ المجموعة التجریبیة والضابطة في استبیا

مستوى   U Zقیمة   مجموع الرتب  متوسط الرتب  العدد  المجموعتان
  الدلالة

  ٨٣-  ٨٫٣٠  ١٠  التجریبیة
  ١٢٧-  ١٢٫٧٠  ١٠  الضابطة

  غیر دالة  ١٫٦٨١  ٢٨٫٠-

            ٢٠  المجموع

صائیاً، وھѧذا  ، وھي قیمة غیѧر دالѧة إحѧ   ١٫٦٨١ بلغت  Z یتضح من الجدول السابق أن قیمة                 
یѧѧدل علѧѧى أن المجموعѧѧة التجریبیѧѧة والѧѧضابطة متكافئتѧѧان فѧѧي التطبیѧѧق القبلѧѧي لاسѧѧتبیان الوسѧѧواس          
القھري، وقبѧل تطبیѧق البرنѧامج الإرشѧادي الѧذي طبѧق علѧى المجموعѧة التجریبیѧة فقѧط لمѧدة شѧھرین                  

ض لأي مѧؤثر  بمعدل جلستین أسبوعیاً، ثم تركت المجموعة الضابطة في قائمة الانتظѧار دون التعѧر          
) التجریبیѧة والѧضابطة  (خارجي، ثم تطبق استبیان الوسواس القھري تطبیقاً بعѧدیاً علѧى المجمѧوعتین        

فتѧرة  (لمعرفة أثر البرنامج على المجموعة التجریبیة، ثم طبق استبیان الوسواس القھري تطبیقاً ثالثѧاً    
ة البرنѧامج الإرشѧادي المѧستخدم    على المجموعة التجریبیة فقط لمعرفة مدى اسѧتمرار فعالیѧ     ) المتابعة

  .في الدراسة الحالیة بعد مضي خمسة أشھر من تطبیقھ
  :نتائج فروض الدراسة ومناقشتھا

  :نتائج الفرض الأول وتفسیرھا
توجѧѧد فѧѧروق ذات دلالѧѧة إحѧѧصائیة بѧѧین متوسѧѧطات الرتѧѧب      " یѧѧنص الفѧѧرض الأول علѧѧى أنѧѧھ      

لقھѧري لѧدى أفѧراد المجموعѧة التجریبیѧة      للتطبیق القبلي والبعدي فѧي أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس ا          
  ".لصالح التطبیق البعدي

وتѧѧم اختبѧѧار ھѧѧذا الفѧѧرض لمعرفѧѧة مѧѧدى تحققѧѧھ أو عѧѧدم تحققѧѧھ، وذلѧѧك مѧѧن خѧѧلال حѧѧساب دلالѧѧة     
الفѧѧѧروق بѧѧѧین متوسѧѧѧطات رتѧѧѧب التطبیѧѧѧق القبلѧѧѧي ومتوسѧѧѧطات رتѧѧѧب التطبیѧѧѧق البعѧѧѧدي فѧѧѧي أعѧѧѧراض   

 Wilcoxonیبیѧة، وذلѧك باسѧتخدام اختبѧار     اضطراب الوسواس القھري لدى أفѧراد المجموعѧة التجر        
  .التالي نتیجة ھذا الإجراء) ٤(للعینات المرتبطة، ویوضح جدول 
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٣٩١

  )٤(جدول 
  دلالة الفروق بین متوسط القیاسین القبلي والبعدي للمجموعة التجریبیة 

  في استبیان اضطراب الوسواس القھري باستخدام ویلكوكسون

  العدد  البیان  القیاس
  متوسطات 

  تبالر
  مجموع 
  الرتب

  مستوى الدلالة Zقیمة 

  ٥٥٫٠٠  ٥٫٥٠  ١٠  الرتب السالبة
  صفر  صفر  صفر  الرتب الموجبة

-٠٫٠١  ٢٫٨٠٥  

          صفر  التساوي
  بعدي/ قبلي

          ١٠  الكلي

یتضح من الجدول السابق وجود فروق دالة إحصائیاً بѧین التطبیѧق القبلѧي والبعѧدي لѧدى أفѧراد           
 في حین بلغ متوسط التطبیѧق القبلѧي   ٥٠٫٧٠ حیث بلغ متوسط التطبیق البعدي      المجموعة التجریبیة، 

، وھذا یدل على أن البرنامج الإرشادي ساھم في خفض معدل اضطراب الوسѧواس القھѧري     ٨٩٫٤٠
لدى أفراد المجموعة التجریبیة في فترة التطبیق البعدي، والذین تعرضѧوا للبرنѧامج الإرشѧادي القѧائم      

 ABC، وبѧصفة خاصѧة نمѧوذج    Ellisلإرشѧاد العقلانѧي الانفعѧالي الѧسلوكي لѧـ         على أسѧس ومبѧادئ ا     
وذلك من خѧلال تفنیѧد ودحѧض بعѧض الأفكѧار اللاعقلانیѧة المرتبطѧة باضѧطراب الوسѧواس القھѧري،              

  .والتي تم تفنیدھا والتوصل إلى الأفكار العقلانیة المقابلة لھا
مѧن التلامیѧذ ذوي الإعاقѧة البѧصریة الѧذین      وتشیر النتیجة السابقة إلى أن المجموعѧة التجریبیѧة       

خضعوا للبرنѧامج الإرشѧادي حѧدث لھѧم تحѧسن ملحѧوظ فѧي انخفѧاض أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس                
القھري، ویمكن تفѧسیر ھѧذه النتیجѧة فѧي ضѧوء البرنѧامج الإرشѧادي، حیѧث إن جلѧسات البرنѧامج ومѧا               

اقة البصریة، والذین یعѧانون  تضمنتھ من أسالیب وأنشطة ومواقف ساعدت ھؤلاء التلامیذ ذوي الإع  
مѧѧن أعѧѧراض اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري، حیѧѧث سѧѧاعدتھم علѧѧى الѧѧتخلص مѧѧن الأفكѧѧار الوسواسѧѧیة  
والأفعѧѧѧال القھریѧѧѧة، والتѧѧѧي تعتبѧѧѧر غیѧѧѧر منطقیѧѧѧة، ولѧѧѧیس لھѧѧѧا مѧѧѧا یبررھѧѧѧا، لأنھѧѧѧا أفكѧѧѧار وممارسѧѧѧات   

  .ل یمكن تخفیفھالاعقلانیة، وبشیئ من التعقل والتبصر والتأمل في ھذه الأفكار، وتلك الأفعا
وتتفق ھذه النتیجة مع ما أشارت إلیھ بعض الدراسات السابقة، حیث ذكرت ھذه الدراسѧات أن        

الإرشاد النفسي كان مؤثراً وفعالاً في خفض اضطراب الوسواس القھري، وذلѧك مثѧل دراسѧة محمѧد       
 ,Freeston & Robert، ودراسѧة  Abramowitz, 1997، ودراسѧѧة ١٩٩٦أحمѧد سѧѧعفان  

 ودراسѧة إیرینѧي   Van- Balkom, et al, 1998، ودراسѧة  Moritz, 1998 ودراسѧة  ،1997
، ودراسѧة عѧزت عبѧد االله كواسѧھ،     ٢٠٠٢، ودراسة سѧعاد البѧشر، صѧفوت فѧرج     ٢٠٠١سمیر عوض   

 ,Freeman, et al، ودراسة  ٢٠٠٣، ودراسة السعید غازي رزق٢٠٠٢محمود یوسف رسلان 
، ودراسѧѧѧة Armstrong, 2012راسѧѧѧة ، ودWilliams, et al, 2011، ودراسѧѧѧة 2008

Armstrong, et al, 2013  ةѧودراس ،Safak, et ql, 2014  ةѧودراس ،Moritz, et al, 
، ویتضح مما سبق Lenhard, et al, 2016، ودراسة Kumar, t al, 2016 ، ودراسة 2015

 سѧواء  أن الإرشاد النفسي كان مؤثراً وفعالاً في تخفیف حدة أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس القھѧري،        
  .عن طریق أسلوب الإرشاد العقلاني الانفعالي السلوكي أو عن طریق الأسالیب الإرشادیة الأخرى
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  :نتائج الفرض الثاني وتفسیرھا
توجѧѧد فѧѧروق ذات دلالѧѧة إحѧѧصائیة فѧѧي متوسѧѧطات رتѧѧب       " یѧѧنص الفѧѧرض الثالѧѧث علѧѧى أنѧѧھ       

لقھѧري فѧي التطبیѧق    المجموعة التجریبیѧة والمجموعѧة الѧضابطة فѧي أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس ا          
  ".البعدي لصالح المجموعة التجریبیة

ولمعرفѧѧة مѧѧدى تحقѧѧق ھѧѧذا الفѧѧرض أو عѧѧدم تحققѧѧھ، قѧѧام الباحѧѧث بحѧѧساب دلالѧѧة الفѧѧروق بѧѧین           
متوسطات الرتب في التطبیق البعدي لѧدى أفѧراد المجموعѧة التجریبیѧة وأفѧراد المجموعѧة الѧضابطة،            

) ٥(للعینѧѧات المѧѧستقلة، ویوضѧѧح جѧѧدول  Mann – Whitneyوذلѧك مѧѧن خѧѧلال اسѧѧتخدام اختبѧѧار  
  .التالي نتیجة ھذا الإجراء

  )٥(جدول 
  دلالة الفروق بین المجموعة التجریبیة والمجموعة الضابطة في التطبیق 

   ویتني- البعدي لاستبیان الوسواس القھري باستخدام مان 

  مستوى الدلالة  Zقیمة   مجموع الرتب  متوسط الرتب  العدد  المجموعتان

  ٥٥٫٠-  ٥٫٥٠  ١٠  یةالتجریب
  ١٥٥٫٠-  ١٥٫٥٠  ١٠  الضابطة

٠٫٠١  ٣٫٧٨٤  

          ٢٠  المجموع

 فѧي التطبیѧق البعѧدي    ٠٫٠١       یتبین من الجدول السابق وجود فѧروق دالѧة إحѧصائیاً عنѧد مѧستوى           
بѧین المجموعѧة التجریبیѧѧة والمجموعѧة الѧضابطة فѧѧي أعѧراض اضѧطراب الوسѧѧواس القھѧري لѧѧصالح        

، بنیمѧا بلѧغ   ٥٠٫٧٠في الاتجاه الأفضل، حیث بلغ متوسط المجموعѧة التجریبیѧة   المجموعة التجریبیة   
، حیѧث ظھѧر تحѧسن ملحѧوظ للمجموعѧة التجریبیѧة فѧي تخفیѧف             ٩٢٫٦٠متوسط المجموعة الѧضابطة     

أعѧѧراض اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري بعѧѧد نھایѧѧة البرنѧѧامج الإرشѧѧادي أكثѧѧر مѧѧن أفѧѧراد المجموعѧѧة       
   ѧѧى أن البرنѧѧشیر إلѧѧذا یѧѧضابطة، وھѧѧاد      الѧѧادئ الإرشѧѧس ومبѧѧى أسѧѧائم علѧѧاعي القѧѧادي الجمѧѧامج الإرش

 كѧان مѧؤثراً وفعѧالاً فѧي تخفیѧف أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس         Ellisالعقلاني الانفعالي الѧسلوكي لѧـ      
القھѧѧري للمجموعѧѧة التجریبیѧѧة التѧѧي تعرضѧѧت لھѧѧذا البرنѧѧامج، بینمѧѧا لѧѧم یحѧѧدث أي تحѧѧسن فѧѧي تخفیѧѧف   

وعѧѧة الѧѧضابطة لأنھѧѧا لѧѧم تتعѧѧرض لھѧѧذا البرنѧѧامج،  أعѧѧراض اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري لѧѧدى المجم
 فѧي الإرشѧاد العقلانѧي الانفعѧالي     ABC حینمѧا ذكѧر أنѧھ وفقѧاً لنمѧوذج      Ellisوھذا یتفق مѧع مѧا ذكѧره      

السلوكي یساعد المرشد العمیل في التعرف على الاعتقادات القاھرة للذات، والتѧي بѧدورھا تѧسھم فѧي      
ل كیفیة نقد وتفنید ھذه الاعتقادات من خلال إعادة التفكیر فیھا  الاضطرابات الانفعالیة، ثم یتعلم العمی    

ودحضھا، ثم یستخدم المرشد عدداً من الطرق المعرفیة والانفعالیة والسلوكیة لتغییر ھذه الاعتقادات 
   (Ellis, 1994: 68-69). اللاعقلانیة، ثم یقوم ببناء أفكار عقلانیة بدیلة

ل إلیھا في الدراسة الحالیة مѧع مجموعѧة مѧن الدراسѧات التѧي      وتتفق ھذه النتیجة التي تم التوص     
استخدمت البرامج الإرشادیة مع الأفراد ذوي الإعاقة البصریة، وكانѧت ھѧذه البѧرامج مѧؤثرة وفعالѧة              

 & Thyerمع ھѧؤلاء الأفѧراد سѧواء فѧي تخفیѧف بعѧض الاضѧطرابات النفѧسیة، وذلѧك مثѧل دراسѧة            
Stock, 1986 صѧѧد المقѧѧاني عبѧة أمѧѧد  ١٩٩٣ود ، ودراسѧѧد الحمیѧѧي عبѧѧھام علѧة سѧѧ١٩٩٧، ودراس ،

، ودراسѧة  ٢٠٠٣، ودراسѧة بھجѧات محمѧد عبѧد الѧسمیع     ١٩٩٩ودراسة إیھѧاب عبѧد العزیѧز البѧبلاوي      
، ٢٠١٠، ودراسѧة سѧامح سѧعادة   ٢٠٠٦، ودراسة فتحي عبد الѧرحمن الѧضبع  ٢٠٠٥أماني أحمد حامد  

  .٢٠١٥ علي، ، ودراسة علي عبد االله٢٠١١ودراسة مصطفى عبد المحسن الحدیبي
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  :نتائج الفرض الثالث وتفسیرھا
لا توجѧد فѧروق ذات دلالѧة إحѧصائیة بѧین متوسѧطات الرتѧب         " ینص الفѧرض الرابѧع علѧى أنѧھ            

وبعѧѧد نھایѧѧة  ) فتѧѧرة التطبیѧѧق البعѧѧدي (للمجموعѧѧة التجریبیѧѧة بعѧѧد تطبیѧѧق البرنѧѧامج الإرشѧѧادي مباشѧѧرة    
  . الوسواس القھريفي أعراض اضطراب) فترة المتابعة(خمسة أشھر من تطبیقھ 

وقام الباحث باختبار ھذا الفѧرض لمعرفѧة مѧدى تحققѧھ أو عѧدم تحققѧھ مѧن خѧلال حѧساب دلالѧة                 
الفروق بѧین متوسѧطات الرتѧب للمجموعѧة التجریبیѧة بعѧد تطبیѧق البرنѧامج الإرشѧادي مباشѧرة، وبعѧد                

تبѧѧار نھایѧѧة خمѧѧسة أشѧѧھر مѧѧن تطبیقѧѧھ فѧѧي اسѧѧتبیان اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري، وذلѧѧك بواسѧѧطة اخ     
Wilcoxon التالي نتیجة ھذا الإجراء) ٦( للعینات المرتبطة، ویوضح جدول.  

  )٦(جدول 
دلالة الفروق بین متوسط رتب القیاسین البعدي والتتبعي في استبیان أعراض اضطراب الوسواس 

  القھري لدى أفراد المجموعة التجریبیة باستخدام اختبار ویلكوكسون    

  العدد  البیان  القیاس
  طات متوس

  الرتب
  مجموع 
  الرتب

  مستوى الدلالة Zقیمة 

  ٢٠٫٥٠  ٥٫١٣  ٤  الرتب السالبة
  ٣٤٫٥٠  ٥٫٧٥  ٦  الرتب الموجبة

  غیر دالة  ٠٫٧١٥

          صفر  التساوي
/ بعدي

  يعبتت

          ١٠  الكلي

 وھي قیمة غیر دالة إحصائیاً، وھذا یѧدل علѧى   ٠٫٧١٥ بلغت Z  یتضح من الجدول السابق أن قیمة      
ار فعالیة البرنامج الإرشادي النفسي فѧي خفѧض معѧدل أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس القھѧري          استمر

لدى أفراد العینة التجریبیѧة فѧي مرحلѧة فتѧرة المتابعѧة، وھѧذا یѧدل علѧى أن البرنѧامج الإرشѧادي القѧائم                  
 والمتѧѧѧضمنة بعѧѧѧض الفنیѧѧѧات  Ellisعلѧѧѧى أسѧѧѧس ومبѧѧѧادئ الإرشѧѧѧاد العقلانѧѧѧي الانفعѧѧѧالي الѧѧѧسلوكي لѧѧѧ ـ  

، وذلك مثѧل الѧدحض والإقنѧاع، المناقѧشة والتخلѧي عѧن الأفكѧار        ABC المتمثلة في نموذج    الإرشادیة
اللاعقلانیѧѧة، والدعایѧѧة المѧѧضادة للاعتقѧѧادات المولѧѧدة لقھѧѧر الѧѧذات كѧѧل ھѧѧذا یѧѧدل علѧѧى أن البرنѧѧامج            
الإرشادي استمرت فعالیتھ فѧي خفѧض أعѧراض اضѧطراب الوسѧواس القھѧري عنѧد مѧستوى التطبیѧق              

د المجموعѧѧة التجریبیѧѧة المѧѧشاركة فѧѧي ھѧѧذا البرنѧѧامج، حیѧѧث حѧѧدث لھѧѧؤلاء الأفѧѧراد    البعѧѧدي لѧѧدى أفѧѧرا 
  .استقرار في انخفاض أعراض اضطراب الوسواس القھري بعد توقف عملیة الإرشاد

وتعتبѧѧر فتѧѧرة المتابعѧѧة مھمѧѧة للتعѧѧرف علѧѧى مѧѧدى اسѧѧتمراریة فعالیѧѧة البرنѧѧامج الإرشѧѧادي، لأن     
أثرھѧѧا فعѧѧالاً مѧѧستمراً حتѧѧى بعѧѧد نھایѧѧة البرنѧѧامج لѧѧدى أفѧѧراد    الھѧѧدف مѧѧن البѧѧرامج الإرشѧѧادیة أن یظѧѧل  

المجموعة التجریبیة، ولیس الھدف من ھذه البرامج ھѧو إحѧداث تغیѧرات طارئѧة ومؤقتѧة سѧرعان مѧا            
تѧѧزول، لأن اسѧѧتمراریة فعالیѧѧة مثѧѧل ھѧѧذه البѧѧرامج یعطѧѧي مبѧѧرراً لتطبیقھѧѧا علѧѧى قطاعѧѧات أوسѧѧع مѧѧن       

  .التلامیذ ذوي الإعاقة البصریة
ح من خلال عرض نتائج فروض الدراسة الحالیة أن ھذه الفروض قد تحققت، فبالنѧسبة          ویتض  

للفرض الأول، والذي یشیر إلى وجود فروق بین التطبیق القبلي والبعѧدي لѧدى المجموعѧة التجریبیѧة       
في أعراض اضطراب الوسواس القھري لصالح التطبیق البعدي في الاتجاه الأفضل، وقد تحقق ھذا      

، ویعتبر ھذا طبیعیاً، لأن المجموعة التجریبیة تلقت البرنامج الإرشادي، وفیما یخѧتص   الفرض أیضاً 
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فѧي  ) التجریبیѧة والѧضابطة  (بالفرض الثاني الذي یقرر وجود فѧروق دالѧة إحѧصائیاً بѧین المجمѧوعتین          
التطبیѧѧق البعѧѧدي لاسѧѧتبیان اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري لѧѧصالح المجموعѧѧة التجریبیѧѧة فѧѧي الاتجѧѧاه        

، وقѧѧد تحقѧѧق ھѧѧذا الفѧرص أیѧѧضاً، وھѧѧذا یѧѧشیر إلѧѧى أن البرنѧامج الإرشѧѧادي القѧѧائم علѧѧى أسѧѧس    الأفѧضل 
ومبѧѧادئ الإرشѧѧاد العقلانѧѧي الانفعѧѧالي الѧѧسلوكي كѧѧان مѧѧؤثراً وفعѧѧالاً فѧѧي خفѧѧض أعѧѧراض اضѧѧطراب       
الوسواس القھري لدى أفراد المجموعة التجریبیة التي تعرضѧت لھѧذا البرنѧامج، أمѧا بالنѧسبة للفѧرض         

ذي یقرر عدم وجود فروق دالة إحصائیاً بین التطبیѧق البعѧدي، والتتبعѧي وبعѧد خمѧسة أشѧھر        الثالث ال 
من نھایة تطبیق البرنامج في أعراض اضطراب الوسواس القھѧري لѧدى المجموعѧة التجریبیѧة، وقѧد            
تحقق ھذا الفرض أیضاً، وھذا یوضح أن البرنامج الإرشادي النفѧسي المѧستخدم فѧي الدراسѧة الحالیѧة         

دث تغیرات مؤقتѧة فقѧط لѧدى أفѧراد المجموعѧة التجریبیѧة، وإنمѧا اسѧتمرت فعالیتѧھ عنѧد مѧستوى               لم یح 
  .التطبیق البعدي حتى بعد توقفھ، وھذا یعزز من فعالیة البرنامج المستخدم في الدراسة الحالیة

  :توصیات الدراسة
  :لتربویة التالیة       من خلال نتائج الدراسة الحالیة یمكن عرض بعد التوصیات والتطبیقات ا

ضѧѧرورة عمѧѧل بѧѧرامج إرشѧѧادیة لتنمیѧѧة المتغیѧѧرات الإیجابیѧѧة فѧѧي الشخѧѧصیة للتلامیѧѧذ ذوي          -
  .الإعاقة البصریة

 .الاھتمام بالألعاب والأنشطة اللاصفیة للتلامیذ ذوي الإعاقة البصریة -
 .توفیر إقامة داخلیة مناسبة ومریحة للتلامیذ ذوي الإعاقة البصریة -
البرامج الترفیھیة التѧي تمكѧن التلامیѧذ ذوي الإعاقѧة البѧصریة مѧن إدراك           العنایة بالرحلات و   -

 .البیئة التي یعیشون فیھا
 .محاولة توفیر بیئة أكثر تفاعلیة للتلامیذ ذوي الإعاقة البصریة في البیئة المحلیة -
 .توفیر الإخصائیین النفسیین بمعدلات مناسبة لعدد التلامیذ في مدارس النور -
 .راكز إرشادیة خاصة، تقدم الخدمات النفسیة للمعاقین بصریاًالاھتمام بعمل م -
القیѧѧام بعمѧѧل دورات إرشѧѧادیة للمعلمѧѧین الѧѧذین یعملѧѧون فѧѧي مѧѧدارس النѧѧور لكѧѧي یѧѧساھموا فѧѧي    -

 .تقدیم الخدمات الإرشادیة للتلامیذ ذوي الإعاقة البصریة
للتلامیذ ذوي الإعاقѧة  الاھتمام بتنمیة المھارات غیر الأكادیمیة اللازمة للتفاعل مع الآخرین        -

 .البصریة
العنایѧѧة بالإشѧѧراف والمتابعѧѧة للإقامѧѧة الداخلیѧѧة للتلامیѧѧذ ذوي الإعاقѧѧة البѧѧصریة علѧѧى مѧѧدار         -

 .ساعة٢٤
تѧѧوفیر الأخѧѧصائي الاجتمѧѧاعي المؤھѧѧل علمیѧѧاً وتѧѧدریبیاً فѧѧي مѧѧدارس النѧѧور لكѧѧي یكѧѧون ھمѧѧزة   -

 .وصل فعالة بین المدرسة والأسرة
رشѧѧاد النفѧѧسي طویѧѧل المѧѧدى مѧѧع الأفѧѧراد ذوي الإعاقѧѧѧة       الحاجѧѧة إلѧѧى ضѧѧرورة اسѧѧتخدام الإ     -

 .البصریة لتقلیل حدة الاضطرابات النفسیة لدیھم
ضرورة محاولة القضاء علѧى المعوقѧات الإداریѧة التѧي تواجѧھ البѧاحثین الѧذین یتعѧاملون مѧع                -

 .عینات من المعاقین بصفة عامة ومع المعاقین بصریاً بصفة خاصة
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  :بحوث مقترحة
ائج الدراسات الѧسابقة ونتѧائج الدراسѧة الحالیѧة، تѧم اقتѧراح بعѧض الموضѧوعات         من خلال نت      

  :التي یمكن بحثھا، وذلك على النحو التالي
مدى فعالیة التدریب التوكیѧدي علѧى تنمیѧة التفاعѧل الاجتمѧاعي لѧدى عینѧة مѧن التلامیѧذ ذوي                -

  .الإعاقة البصریة
غیѧرات الإیجابیѧة فѧي الشخѧѧصیة    أثѧر برنѧامج إرشѧادي نفѧѧسي طویѧل المѧدى لتنمیѧة بعѧѧض المت       -

 .لدى عینة من ذوي الإعاقة البصریة
 .أثر برنامج إرشادي نفسي لتنمیة تقبل الذات لدى عینة من التلامیذ ذوي الإعاقة البصریة -
 ).دراسة إكلینیكیة(دراسة الصفحات النفسیة لدى عینات متباینة من ذوي الإعاقة البصریة  -
ینѧѧات مختلفѧѧة مѧѧن ذوي الإعاقѧѧة البѧѧصریة فѧѧي ضѧѧوء   مقارنѧѧة برنѧѧامج إرشѧѧادي نفѧѧسي لѧѧدى ع  -

 .بعض المتغیرات لتعدیل بعض الخصائص السلبیة
بحث مقارنة أسلوبي الإرشاد العقلاني الانفعالي الѧسلوكي والإرشѧاد المتمركѧز حѧول العمیѧل        -

 .لتخفیف حدة بعض الاضطرابات النفسیة
مѧѧن التلامیѧѧذ ذوي الإعاقѧѧة   أثѧѧر الإرشѧѧاد النفѧѧسي فѧѧي تعѧѧدیل الѧѧسلوك اللاتѧѧوافقي لѧѧدى عینѧѧة        -

 .البصریة
بحѧѧث أثѧѧر المزاوجѧѧѧة بѧѧین أسѧѧلوب الإرشѧѧѧاد النفѧѧسي والدراسѧѧة الإكلینیكیѧѧѧة لتخفیѧѧف بعѧѧѧض         -

 .الاضطرابات النفسیة لدى عینة من المعاقین بصریاً
أثر برنامج إرشادي نفسي فѧردي لتقلیѧل المخѧاوف المرضѧیة لѧدى عینѧة مѧن إعاقѧات متعѧددة             -

 ). سمعیة–بصریة (
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  مراجع الدراسة
  :المراجع العربیة: أولاً

فاعلیة برنامج إرشادي عقلاني انفعѧالي لخفѧض الѧضغوط    ): ٢٠١٢(أحمد حسنین أحمد حسن      -١
النفѧѧسیة لѧѧدى عینѧѧة مѧѧن المѧѧراھقین، مجلѧѧة الطفولѧѧة والتربیѧѧة، كلیѧѧة ریѧѧاض الأطفѧѧال، جامعѧѧة        

 .١٠٤-٤٩الإسكندریة، العدد العاشر، الجزء الثاني، ص ص 
 .الطب النفسي المعاصر، الأنجلو المصریة، القاھرة): ١٩٩٨(عكاشة أحمد  -٢
فاعلیѧѧѧة العѧѧѧلاج العقلانѧѧѧي الѧѧѧسلوكي ): ٢٠١٣(أحمѧѧد محمѧѧѧد الѧѧѧدبور، أیمѧѧѧن رمѧѧѧضان زھѧѧران    -٣

الانفعѧالي لتحѧѧسین جѧѧودة الحیѧѧاة لѧѧدى عینѧѧة مѧن الأطفѧѧال ذوي صѧѧعوبات الѧѧتعلم، مجلѧѧة التربیѧѧة    
 .٣٤٦-٣٠٦عدد الخامس، ص ص الخاصة، كلیة التربیة، جامعة الزقازیق، ال

التѧѧشخیص والعѧѧلاج والوقایѧѧة مركѧѧز الإسѧѧكندریة  : الاضѧѧطراب النفѧѧسي): ٢٠٠٠(ألفѧѧت حقѧѧي  -٤
 .للكتاب، الإسكندریة

فعالیѧѧة التحѧѧصین التѧѧدریجي فѧѧي خفѧѧض درجѧѧة بعѧѧض المخѧѧاوف  ): ٢٠٠٥(أمѧѧاني أحمѧѧد حامѧѧد  -٥
 .جامعة الزقازیقالمرضیة لذوي الإعاقة البصریة، ماجستیر غیر منشورة، كلیة التربیة، 

مѧدى فعالیѧة برنѧامج إرشѧادي فѧي خفѧض حѧدة الѧشعور         ): ١٩٩٣(أماني عبد المقصود حسنین   -٦
بالوحدة النفسیة لدى المراھقین مكفوفي البصر، ماجستیر غیر منشورة، كلیѧة التربیѧة، جامعѧة        

 .عین شمس
مѧستوى  فعالیة العلاج العقلاني الانفعالي السلوكي فѧي خفѧض     ): ٢٠٠١(إیریني سمیر عوض     -٧

الوساوس القھریة لدى عینة من طلاب الجامعة، ماجستیر غیر منشورة، كلیة التربیة، جامعѧة       
 .الزقازیق

فاعلیѧѧѧة برنѧѧامج للإرشѧѧѧاد العقلانѧѧѧي الانفعѧѧالي فѧѧѧي خفѧѧѧض   ): ٢٠٠٩(إیمѧѧان أحمѧѧѧد أبѧѧو النѧѧѧور    -٨
الѧѧضغوط النفѧѧسیة لѧѧدى عینѧѧة مѧѧن الѧѧشباب الجѧѧامعي وعلاقتѧѧھ بتحقیѧѧق الѧѧذات، دكتѧѧوراه غیѧѧر          

 .ة، كلیة التربیة، جامعة بني سویفمنشور
فعالѧة العѧلاج المعرفѧي والѧسلوكي فѧي خفѧض مѧستوى        ): ١٩٩٩(إیھاب عبد العزیѧز البѧبلاوي      -٩

القلѧѧѧق لѧѧѧدى ذوي الإعاقѧѧѧة البѧѧѧصریة، رسѧѧѧالة دكتѧѧѧوراه غیѧѧѧر منѧѧѧشورة، كلیѧѧѧة التربیѧѧѧة، جامعѧѧѧة  
 .الزقازیق

 للتخفیѧف مѧن الѧشعور    مدى فاعلیة برنامج إرشادي): ٢٠٠٣(بھجات محمد عبد السمیع زامل   - ١٠
بالاغتراب النفسي لدى عینة مѧن المѧراھقین المكفѧوفین، رسѧالة دكتѧوراه غیѧر منѧشورة، معھѧد          

 .الدراسات والبحوث التربویة، جامعة القاھرة
 تѧصنیف الاضѧطرابات   (ICD – 10)المراجعѧة العاشѧرة   ) ت.د(التصنیف الدولي للأمѧراض   - ١١

وحدة الطѧب  ) ترجمة(لائل الإرشادیة التشخیصیة الأوصاف السریریة والد: النفسیة والسلوكیة 
  .أحمد عكاشة) إشراف(النفسي، كلیة الطب، جامعة عین شمس، القاھرة 

علѧѧѧم الѧѧѧنفس العلاجѧѧѧي، الظѧѧѧافر للطباعѧѧѧة والنѧѧѧشر،  ): ١٩٩٨(حѧѧѧسن مѧѧѧصطفى عبѧѧѧد المعطѧѧѧي  - ١٢
  .الزقازیق

تبѧѧѧة العѧѧѧلاج المعرفѧѧي بѧѧین النظریѧѧѧة والتطبیѧѧق، مك   ): ٢٠٠٢(حѧѧسن مѧѧصطفى عبѧѧѧد المعطѧѧي     - ١٣
 . النھضة المصریة، القاھرة
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الاتجاھѧات المعاصѧرة فѧي الاضѧطرابات النفѧسیة فѧي        ): تحت النѧشر  (رمضان محمود درویش     - ١٤
 ). العلاج–التشخیص (مرحلة المراھقة 

 التѧѧدخل –الѧѧدمج الѧѧشامل (خѧѧدمات ذوي الاحتیاجѧѧات الخاصѧѧة ): ٢٠٠٥(زینѧب محمѧѧود شѧѧقیر   - ١٥
 .المصریة، القاھرة، الطبعة الثانیة، مكتبة النھضة ) التأھیل المتكامل–المبكر 

حامѧѧد عبѧѧد العزیѧѧز  ) ترجمѧѧة(نظریѧѧات الإرشѧѧاد والعѧѧلاج النفѧѧسي  ): ١٩٩٢(باترسѧѧون. ھѧѧـ. س - ١٦
 .الفقي، الطبعة الثانیة، دار القلم، الكویت

فاعلیة برنامج إرشادي في خفض حدة بعض الأعراض الذاتویة ): ٢٠١٠(سامح أحمد سعاده  - ١٧
راه غیѧر منѧشورة، جامعѧة الأزھѧر، كلیѧة التربیѧة بالقѧاھرة، قѧسم           لدى الأطفال المكفوفین، دكتو   

  .الصحة النفسیة
أثѧѧر اضѧطرابات الأكѧل والقلѧѧق الاجتمѧاعي والوسѧواس القھѧѧري     ): ٢٠١٢(سѧامي محمѧد ملحѧم     - ١٨

وتقدیر الذات في الرضا عن صورة الجسم لѧدى عینѧة مѧن المѧراھقین فѧي الأردن، مجلѧة كلیѧة            
 .٣٢-١ ص ص،٩٠التربیة، جامعة بنھا، العدد 

العلاقة بین الاغتراب ومفھوم الذات لѧدى المكفѧوفین، ماجѧستیر    ): ١٩٩٨(سامیة لطفي داوود   - ١٩
 .غیر منشورة، معھد الدراسات العلیا للطفولة، جامعة عین شمس

المقارنة بین كل من العѧلاج الѧسلوكي بأسѧلوب التعѧرض     ): ٢٠٠٢(سعاد البشر، صفوت فرج    - ٢٠
وائي لمرضѧѧى الوسѧѧواس القھѧѧري، مجلѧѧة دراسѧѧات نفѧѧسیة،    ومنѧѧع الاسѧѧتجابة وبѧѧین العѧѧلاج الѧѧد  

 .، العدد الثاني، المجلد الثاني عشر)رانم(رابطة الأخصائیین النفسیین المصریة 
فاعلیѧѧة برنѧѧامج المواجھѧѧة ومنѧѧع الاسѧѧتجابة فѧѧي عѧѧلاج    ): ٢٠٠٣(الѧѧسعید غѧѧازي محمѧѧد رزق   - ٢١

یѧѧة، كلیѧѧة التربیѧѧة   ، مجلѧѧة الترب) المعرفѧѧي–العѧѧلاج الѧѧسلوكي  (اضѧѧطراب الوسѧѧواس القھѧѧري   
  .٨١-٢بالقاھرة، جامعة الأزھر، ص ص 

برنѧѧامج إرشѧѧادي لتخفیѧѧف حѧѧدة الѧѧسلوك الانطѧѧوائي لѧѧدى      ): ١٩٩٧(سѧѧھام علѧѧي عبѧѧد الحمیѧѧد     - ٢٢
 ٤-٢المعاقین بѧصریاً، المѧؤتمر الѧدولي الرابѧع لمركѧز الإرشѧاد النفѧسي، جامعѧة عѧین شѧمس،                

 .٦٨٨-٦٧١دیسمبر، المجلد الثاني، ص ص
دراسة نفسیة بین الكفیѧف والمبѧصر، القѧاھرة،    : التفاؤل والتشاؤم): ١٩٨٥(سید محمد صبحي   - ٢٣

 .من منشورات المركز النموذجي لرعایة وتوجیھ المكفوفین
العلاقѧة بѧین الѧسمات الشخѧصیة والوسѧواس القھѧري، مجلѧة دراسѧات             ): ١٩٩٩(صفوت فѧرج     - ٢٤

  مجلѧѧѧد التاسѧѧѧع،   ، العѧѧѧدد الثѧѧѧاني، ال  )رانѧѧѧم(نفѧѧѧسیة، رابطѧѧѧة الأخѧѧѧصائیین النفѧѧѧسیین المѧѧѧصریة     
 .٢٢٤-١٩١ص ص

دور العѧѧلاج الطبѧѧي النفѧѧسي فѧѧي إدمѧѧاج المعѧѧوقین فѧѧي الحیѧѧاة العامѧѧة،   ): ١٩٨٥(عѧѧادل صѧѧادق  - ٢٥
 .القاھرة، المؤتمر الثالث لاتحاد ھیئات رعایة الفئات الخاصة والمعوقین

سѧѧѧیكولوجیة ذوي الحاجѧѧѧات الخاصѧѧة، مكتبѧѧѧة زھѧѧѧراء  ): ١٩٩٨(عبѧѧد الѧѧѧرحمن سѧѧѧید سѧѧلیمان    - ٢٦
 .رةالشرق، القاھ

سѧیكولوجیة ذوي الاحتیاجѧات الخاصѧة وتѧربیتھم، دار        ): ٢٠٠٥(عبد المطلب أمѧین القریطѧي        - ٢٧
 .الفكر العربي، القاھرة، الطبعة الرابعة
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سѧѧیكولوجیة المراھقѧѧة، مؤسѧѧسة شѧѧباب الجامعѧѧة،  ): ٢٠٠٦(عبѧѧد المѧѧنعم عبѧѧد القѧѧادر المѧѧیلادي   - ٢٨
 .الإسكندریة

 فعالیѧة برنѧامج نفѧسي دینѧي لتخفیѧف      ):٢٠٠٢(عزت عبد االله كواسھ، محمѧود یوسѧف رسѧلان       - ٢٩
حدة اضطراب الوسواس القھѧري لѧدى عینѧة مѧن طѧلال الجامعѧة، مجلѧة التربیѧة، كلیѧة التربیѧة             

 .٢٣٨-٢٠٠بالقاھرة، جامعة الأزھر، ص ص
فعالیѧѧة تعزیѧѧز الѧѧسلوك البѧѧدیل فѧѧي خفѧѧض اللزمѧѧات المѧѧصاحبة     ): ٢٠١٥(علѧѧي عبѧѧد االله علѧѧي   - ٣٠

اصѧة، مركѧز المعلومѧات التربویѧة والنفѧسیة والبیئیѧة، كلیѧة         للإعاقة البصریة، مجلة التربیة الخ    
 .٣٧٧-٣٤٤التربیة، جامعة الزقازیق، العدد الثاني عشر، الجزء الثاني، ص ص 

فعالیѧѧة برنѧѧامج إرشѧѧادي عقلانѧѧي     ): ٢٠١٢(علѧѧي موسѧѧى صѧѧبحیین، محمѧѧد فرحѧѧان القѧѧضاة       - ٣١
یѧا، مجلѧة دراسѧات    انفعالي سلوكي في خفѧض سѧلوك العنѧف لѧدى طلبѧة المرحلѧة الأساسѧیة العل         
 .٣٥٣-٣٠٧تربویة، كلیة التربیة، جامعة الزقازیق، العدد الخامس والسبعون، ص ص 

 .علم الصحة النفسیة، مكتبة الأنجلو المصریة، القاھرة): ١٩٩٩(غریب عبد الفتاح غریب  - ٣٢
سѧیكولوجیة الأطفѧال غیѧر العѧادیین،     ): ١٩٨٨(فتحي السید عبد الرحیم، حلѧیم الѧسعید بѧشاوي           - ٣٣

 .تیجیات التربیة الخاصة، دار القلم، الكویتإسترا
فعالیة العلاج بѧالمعنى فѧي تخفیѧف أزمѧة الھویѧة وتحقیѧق       ): ٢٠٠٦(فتحي عبد الرحمن الضبع   - ٣٤

المعنى الإیجابي للحیاة لدى المراھقین المعѧاقین بѧصریاً، رسѧالة دكتѧوراه غیѧر منѧشورة، كلیѧة                
 .التربیة، جامعة سوھاج

ة قندیل، حسین عبد القادر محمد، مصطفى كامѧل عبѧد الفتѧاح    فرج عبد القادر طھ، شاكر عطی    - ٣٥
 .موسوعة علم النفس والتحلیل النفسي، دار سعاد الصباح، الكویت): ١٩٩٣(

الفكѧѧر التربѧѧوي فѧѧي رعایѧѧة الطفѧѧل الكفیѧѧف، مكتبѧѧة الخѧѧانجي،     ): ١٩٧٨(لطفѧѧي بركѧѧات أحمѧѧد   - ٣٦
 .القاھرة

 . مكتبة النشر والتوزیع، الریاضالرعایة التربویة للمكفوفین،): ١٩٨٨(لطفي بركات أحمد  - ٣٧
العѧѧلاج الѧѧسلوكي وتعѧѧدیل الѧѧسلوك، دار القلѧѧم، الكویѧѧت، الطبعѧѧة  ): ١٩٩٤(لѧѧویس كامѧѧل ملیكѧѧھ  - ٣٨

 .الثالثة
فعالیѧѧѧة برنѧѧѧامج علاجѧѧѧي یتكѧѧѧون مѧѧѧن إعѧѧѧادة البنѧѧѧاء المعرفѧѧѧي   ): ١٩٩٦(محمѧѧѧد أحمѧѧѧد سѧѧѧعفان  - ٣٩

لقھریѧѧة، مجلѧѧة كلیѧѧة   والواجبѧѧات المنزلیѧѧة والتغذیѧѧة الرجعیѧѧة فѧѧي عѧѧلاج الوسѧѧاوس والأفعѧѧال ا     
 .١٣٦-٩٥التربیة، جامعة الزقازیق، العدد السابع والعشرین، الجزء الأول، ص ص 

 .الوساوس والأفعال القھریة، مكتبة النھضة العربیة، القاھرة): ١٩٩٨(محمد أحمد سعفان  - ٤٠
تیѧѧѧارات جدیѧѧѧدة فѧѧѧي العѧѧѧلاج النفѧѧѧسي، دار المعѧѧѧارف،  ): ١٩٨١(محمѧѧѧد عبѧѧѧد الظѧѧѧاھر الطیѧѧѧب  - ٤١

 .القاھرة
العملیة الإرشادیة، دار غریب للطباعة والنشر والتوزیѧع،     ): ١٩٩٦(حمد محروس الشناوي    م - ٤٢

 .القاھرة
نظریѧѧات الإرشѧѧاد والعѧѧلاج النفѧѧسي، دار غریѧѧب للطباعѧѧة     ): ت.د(محمѧѧد محѧѧروس الѧѧشناوي    - ٤٣

 .والنشر والتوزیع، القاھرة
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أسسھ : دیثالعلاج السلوكي الح): ١٩٩٨(محمد محروس الشناوي، محمد السید عبد الرحمن      - ٤٤
 .وتطبیقاتھ، دار قباء، القاھرة

النفس أسرارھا وأمراضھا، قسم الطب النفسي، كلیة الطѧب بجامعѧة        ): ١٩٩١(محمود حمودة    - ٤٥
 .الأزھر، القاھرة، الطبعة الثالثة

فعالیѧة العѧلاج بѧالمعنى فѧي خفѧض الѧشعور بالوحѧدة         ): ٢٠١١(مصطفى عبد المحسن الحѧدیبي     - ٤٦
ن بصریاً، رسѧالة دكتѧوراه غیѧر منѧشورة، كلیѧة التربیѧة، جامعѧة           النفسیة لدى المراھقین المعاقی   

 .أسیوط
فیصل محمѧد الѧزراد، دار المѧریخ،    ) ترجمة(تعدیل السلوك البشري    ): ١٩٩٢(ب  . ھارولد، د  - ٤٧

 .الریاض
أثѧر العѧلاج العقلانѧي الانفعѧالي فѧي خفѧض مѧستوى الاكتئѧاب         ): ١٩٩١(ھشام إبراھیم عبد االله      - ٤٨

 .ة دكتوراه غیر منشورة، كلیة التربیة، جامعة الزقازیقلدى الشباب الجامعي، رسال
الوسواس القھري من منظور عربي إسلامي، عالم المعرفѧة، العѧدد      ): ٢٠٠٣(وائل أبو ھندي     - ٤٩

 .، الكویت٢٩٣
فعالیѧѧة برنѧѧامج إرشѧѧادي عقلانѧѧي انفعѧѧالي فѧѧي خفѧѧض أحѧѧداث  ): ٢٠٠٥(وحیѧد مѧѧصطفى كامѧѧل   - ٥٠

، مجلѧѧة دراسѧѧات نفѧѧسیة، رابطѧѧة الإخѧѧصائیین  الحیѧѧاة الѧѧضاغطة لѧѧدى عینѧѧة مѧѧن طلبѧѧة الجامعѧѧة  
 .٥٩٨-٥٦٩العدد الرابع، المجلد الخامس عشر، ص ص ) رانم(النفسیین المصریة 
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