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  :ملخص

هدفت الدراسة الراهنة إلى تقییم كفاءة مكونات الذاكرة العاملة والتفكیر الاجتماعي المجرد لدى المرضى 
الفصامیین والأسویاء، بالإضافة إلى التحقق من الفروق الموجودة بینهما في الأداء على بطاریة اختبارات 

تم تطبیق بطاریة للذاكرة العاملة واختبار للتفكیر التفكیر الاجتماعي المجرد. وقد  اتالذاكرة العاملة واختبار 
) ٥٠الاجتماعي المجرد، واتسمت هذه الأدوات بصدق وثبات مرتفع، حیث تم تطبیقها على عینة بلغت (

) فردا من الأسویاء كمجموعة ٥٠فصامیا ممن یقیمون بمستشفى الطب النفسي بدولة الكویت مقابل (
اسة إلى وجود فروق جوهریة بین مرضى الفصام والأسویاء في الأداء ضابطة . وقد انتهت نتائج هذه الدر 

  .على جمیع الاختبارات، وأن الأسویاء كانوا أكثر كفاءة في الأداء مقارنة بأداء مرضى الفصام
  

  :مقدمة
موضـوع هــذا البحــث هـو دراســة الفــروق فــي كـل مــن الــذاكرة العاملــة والتفكیـر الاجتمــاعي المجــرد لــدى 

  والأسویاء، وذلك بهدف الاجابة عن السؤال الآتي:مرضى الفصام 
هــل یمكــن أن یســبب الفصــام اضــطرابا فــي الــذاكرة العاملــة والتفكیــر الاجتمــاعي المجــرد؟ ومــا انعكــاس 

  هذا الاضطراب على كفاءة الوظائف المعرفیة والاجتماعیة لدى كل من مرضى الفصام والأسویاء؟
وع الفصــام قــد ظهــر أول مــا ظهــر لیكــون مرتبطــا بمــدى بــادىء ذي بــدء، یمكــن الإشــارة إلــى أن موضــ

)، فعنـد الرجـوع إلـى البـدایات المبكـرة للفصـام نجـد أن Tek et al., 2002( واسع من الاخـتلالات المعرفیـة
قــد أطلــق مصـــطلح "العتــه المبكــر" علــى هـــذا الاضــطراب، جــاعلا التــدهور العقلـــي  ١٨٩٩كــریبلین عــام 

صـام بأنـه یتكـون مـن تـدهور عقلـي واجتمـاعي تـدریجي یبـدأ فـي سـنوات المعرفي أهم أعراضه، وواصفا الف
  ).١٩٢ :١٩٩٧العمر المبكرة (یوسف، 

وفي السنوات الأخیرة كان الاختلال المعرفي لدى مرضى الفصام أحد الموضوعات المهمة التي تم  
هم أعراض ویرجع السبب في ذلك لكون الخلل المعرفي من أ ،)Chen et al., 1994التركیز علیها (

الفصام، حتى قبل ظهور الأعراض الإیجابیة، وكذلك لدى المرضى الفصامیین الذین لم یتلقوا أیة 
علاجات طبیة. ولذلك فإنه من غیر المحتمل أن یكون الخلل المعرفي في الفصام ناتجا عن الأمراض 

الجانیة للأدویة الطبیة  المزمنة أو الإقامة في المستشفیات لفترة طویلة، أو أن یكون ناتجا عن الآثار
)Squire, 1992: 588.(  
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وقد أظهر عدد من الدراسات فروقا بین مرضى الفصام والأسویاء في عدد من المجالات المعرفیة، 
واضطراباتها لدى المرضى الفصامیین، ومن أمثلة هذه المجالات المعرفیة والتي تتبناها الدراسة الحالیة 

  تماعي المجرد.الذاكرة العاملة والتفكیر الاج
ویشیر مفهوم الذاكرة العاملة إلى نظام یسمح بالحفظ المؤقت للمعلومات ومعالجتها، والتي تعد 

  .(Baddeley, 2000) ضروریة للأداء على الاختبارات المعرفیة المعقدة كالاستیعاب والتعلم والاستدلال
لة، والذي تبنته الدراسة الحالیة، وأیا كانت النماذج، فإن أفضل النماذج المصاغة حول الذاكرة العام

وقد أطلق علیه "الذاكرة  ،١٩٧٤" الذي ظهر عام Baddeley & Hitchهو نموذج بادلي وهیتش "
 - العاملة متعددة المكونات". ویتكون هذا النموذج من ثلاثة مكونات: المكون اللفظي، والمكون البصري

نا رابعا وهو ذاكرة الأحداث أو الوقائع الشخصیة المكاني، والمكون التنفیذي، وحدیثا أضاف بادلي مكو 
)Squire,1992:639(، .أو الرابط الدلالى  

فقد حاول كل من بادلي وهیتش في هذا النموذج التخلص من مشكلات النماذج السابقة، والامتداد  
"أتكنسون من أوجه النقد لنموذج  من فكرة التخزین المؤقت إلى التخزین متعدد المراحل، ومقدمین عدیدا

وشیفرن" وموضحین الدور المهم الذي تقوم به الذاكرة العاملة في عملیات التفكیر ومعالجة المعلومات 
  ).Baddeley, 2003وضبط السلوك (

وعلى الرغم من التطور الذي حدث في نظریات الذاكرة العاملة بدءا من الستینیات وتعدد  
فإن كثیرا من العلماء والباحثین مازالوا ینظرون  ،املةالمحاولات التي سعت لتطویر نظریة الذاكرة الع

إلیها على أنها الذاكرة قصیرة المدى بعینها لأنها تقوم بوظائف متعددة كاتخاذ القرارات ومعالجة 
ووجهة النظر هذه لم تسد في العالم العربي  ).٥٩ :٢٠٠٥المعلومات والتحكم في تدفقها (عبد الفتاح، 

نما  الغربي أیضا، فعلى سبیل المثال لا الحصر؛ ینظر "موریس، ودیلاهنتي"  العالمفى فحسب؛ وإ
)Delahunty, 1996  &Moriceعلى أنها مكون من مكونات الذاكرة قصیرة المدى،  ) للذاكرة العاملة

  ).Crowder, 1993بینما یعتبر "كرودر" أن الذاكرة العاملة مصطلح بدیل للذاكرة قصیرة المدى (
قصیرة المدى ذاكرة عاملة یعد خطأ علمیا جسیما فالذاكرة قصیرة المدى تختلف عن  واعتبار الذاكرة 

الذاكرة العاملة من حیث كون وظیفتها تتمثل في التخزین المؤقت للمعلومات، وذات سعة محدودة تتراوح 
مات ثانیة، كما أنها تستقبل المعلو  ١٥وحدات، وتبقى المعلومات فیها لمدة قصیرة قد تبلغ  ٩ - ٥بین 

 ،من المواد الشفویة عن طریق الصورة أو الشكل أو المعنى، وبطریقة الممارسة بالنسبة للمواد الأخرى
 & Mayer, 1981: 24; Hamilton & Howard, 1983: 20) ولا تتطلب كمیة كبیرة من الانتباه

Ghatala 1994: 102)  ،١٩٩٨من خلال أبو هاشم.  
ثانیة أو أكثر ومعالجتها، وهي ذات  ٣٠ي تخزین المعلومات لمدة بینما تتمثل وظیفة الذاكرة العاملة ف

نها تستقبل المعلومات، وتقوم بمعالجتها بطرق أسعة كبیرة تختلف وفقا لسهولة أو صعوبة المهام، كما 
كانت لفظیة أو بصریة أو مكانیة، وتتطلب أمختلفة بواسطة ما لدیها من مكونات متخصصة سواء 

 Mayer, 1981: 24; Hamilton & Howard, 1983: 20 & Ghatala) اهكمیة كبیرة من الانتب

  .)١٩٩٨من خلال أبو هاشم، ،  102 :1994
هذا ویرتبط التفكیر الاجتماعي المجرد بالذاكرة العاملة، وبالتالي فإن تطور بناء الذاكرة العاملة 

الاستبصار الكافي  ونظریاتها سیساهم بالإضافة إلى شرح وتفسیر وظائف دماغ الإنسان؛ في جلب
یرتبط به من اضطرابات معرفیة كاضطراب عملیة  حول طبیعة الخلل المعرفي في الذاكرة العاملة وما
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)؛ ذلك أن الاضطراب في هذه الوظیفة العقلیة العلیا Conklin, 2002التفكیر الاجتماعي المجرد (
في القدرة على التخاطب أو عدد من المشكلات التي یعاني منها الفصامیون سواء  یؤدي إلى ظهور

عكاشة، (التواصل مع الآخرین أوالفشل الدراسي لاعتماد عملیة التعلم على التجرید والتمییز والتعمیم 
٣١٨ :٢٠٠٣.(  

  .وهذا ما ستحاول الدراسة الراهنة إیضاحه من خلال العرض الآتي
  أهمیة الدراسة:

تساهم به العملیات المعرفیة والعصبیة تكتسب الدراسة الراهنة أهمیتها في معرفة المدى الذي  
 ,Kayser, Tenke) المختلفة في اضطراب الذاكرة العاملة، وهو سؤال لم یجد إجابة إلى یومنا هذا

Bruder, 2006 & (Gates, Kroppmann, Gil . أضف إلى ذلك أنه سیساعد على تفسیر
ف التنفیذیة التي قد تؤثر على معالجة الاضطراب المعرفي في العملیات العقلیة العلیا وصولا إلى الوظائ

 & Morice)المعلومات المعقدة، والتي لها تطبیقات مهمة في مجال التأهیل والتدخل والعلاج 

Delahunty, 1996).  
وانطلاقا من ذلك، ستحاول الدراسة الراهنة إلقاء الضوء على هذا الموضوع الأمر الذي قد یساهم  

 ,Hartman, Steketee, Silva)ري من أعراض الفصام في الفهم الجید لتفسیر عرض جوه
Lanning & McCann, 2002)  أو في تطبیقات عملیة كوضع برامج تأهیل أو برامج وقائیة، أو

خطط للحفاظ على مستویات هذه الوظائف أو تنمیتها لدى مرضى الفصام وخاصة كون الاتجاه الحالي 
یة یكون من خلال فهم أدوار العملیات المعرفیة في تفسیر كثیر من الاضطرابات النفسیة والعقل

  واضطراب هذه الأدوار.
  :مشكلة الدراسة

تدور مشكلة الدراسة الراهنة حول تأثیر مرض الفصام على العملیات المعرفیة بشكل عام والذاكرة  
العاملة والتفكیر الاجتماعي المجرد بوجه خاص، ومدى اختلاف أداءات المرضى على الاختبارات 

  خاصة بهما عن الأسویاء، وبالتالي یمكن صیاغة مشكلة الدراسة في الأسئلة التالیة:ال
هل توجد فروق جوهریة بین مرضى الفصام والأسویاء في الأداء على الاختبارات الخاصة بكل  - ١

  مكون من مكونات الذاكرة العاملة؟
ى التفكیر الاجتماعي والأسویاء في القدرة عل وهل توجد فروق جوهریة بین مرضى الفصام - ٢

  المجرد ؟
  :المفاهیم والنظریات المفسرة لمتغیرات الدراسة

  :أولا: تعریف مفاهیم الدراسة الرئیسة
  الفصام. - ١
بأنه مرض ذهاني، یتسم بمجموعة من الأعراض النفسیة والعقلیة التي  ویعرف "عكاشة" الفصام 

في الشخصیة والسلوك. وأهم هذه إلى اضطراب وتدهور  - إن لم تعالج في بدء الأمر –تؤدي 
  .)٢٩٦ :٢٠٠٣الأعراض اضطراب التفكیر، والوجدان والإدراك، والإرادة والسلوك (عكاشة، 
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  :الذاكرة العاملة -
نظام محدود السعة یقوم بحفظ المعلومات ومعالجتها بشكل مؤقت  أنها ٢٠٠٣یرى "بادلي" عام 

ن الإدراك والذاكرة طویلة المدى والأرجاع أو ویدعم عملیات التفكیر عن طریق إحداث التداخل بی
  ).Baddeley, 2003التصرفات (

  وتتكون الذاكرة العاملة من أربعة مكونات:
اللفظي. - المكون الصوتي  

ویعرفه بادلي بأنه نظام فرعي یقوم بحفظ المعلومات اللفظیة، وله مكونان، أحدهما یختص بترمیز  
  .(Fiez & Chein, 2001) یختص بالتكرار والتدریب المعلومات بشكل صوتي وحفظها، والآخر

  .المكاني -المكون البصري -
ویعد مكونا من مكونات الذاكرة العاملة تم النظر إلیه على أنه مخزن مؤقت للذاكرة یقوم بحفظ  

  .(Stratton & Hayes, 2005: 308)الصور البصریة أو البیانیة ومعالجتها لفترة زمنیة محدودة 
  . لتنفیذي المركزيالمكون ا -
هو المشرف أو الضابط الذي یوجه كل الأنشطة المعرفیة والاستجابات الانفعالیة والسلوك  

القدیمة  الملاحظ، ویتضمن عملیات المراقبة والتخطیط واستخدام التغذیة الراجعة، والاحتفاظ بالمعلومات
 ,Gioia, Gerard( بین المعلومات في الوقت الذي تتم فیه معالجة المعلومات الحدیثة، ومنع التضارب

Isquith & peter, 2004(.  
  الرابط الدلالى بین مكونات الذاكرة العاملة:

 - بین معلومات المكونین اللفظي، والبصري وهو نظام للتخزین المؤقت یتولى الاحتفاظ والربط
 (,Keane&   Eysenckالمركزي المكاني والذاكرة طویلة المدى، كما یتم التحكم فیها بواسطة المنفذ

2005:195  .(  
  التفكیر الاجتماعي المجرد. - ٣

  ویتضمن هذا المتغیر المكونات التالیة:
  المجرد. الاستدلالى التفكیر -  
المجرد بأنه النشاط العقلي أو الوظیفة المعرفیة العلیا التي تنهض  الاستدلالى یعرف الصبوة التفكیر 

أو الفیزیقیة معتمدة على تجرید رموز أو خواص أو كیفیات أو بحل المشكلات التصوریة أو الاجتماعیة 
مفاهیم أو مبادئ معینة من بین عدد من الجزئیات، بینها أقدار متفاوتة من الاختلاف، ثم تقوم هذه 
الوظیفة بتعمیم هذه المبادئ على كل الأشیاء أو المواقف الاجتماعیة أو العناصر المناسبة سواء التي 

  ).١٩٩١(الصبوة،  دراك المباشر أو غیر المباشرتوجد في مجال الإ
   الاستقراء. -

) أن الاستقراء هو قدرة المرء على التوصل من الجزئیات إلى الكلیات وفقا ١٩٩١یرى الصبوة (
  لخصائص محددة. وتقوم كل العلوم الموضوعیة والاجتماعیة على هذا المنهج في التفكیر.

  الاستنباط.  -
بأنه قدرة المرء على تطبیق المبادئ والمفاهیم المجردة (أي المضامین) ) ١٩٩١ویعرفه الصبوة (

  على الجزئیات أو العناصر التي تنطبق علیها. والاستنباط عكس الاستقراء في كل شيء. وغالبا ما 
  تتخذه علوم المنطق الصوري والرمزي والریاضیات منهجا لها في الدراسة.
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  التعمیم.  -
یشمل تطبیق و  تجابة نفسها لمثیرات جدیدة ذات خصائص مشابهة،هو المیل إلى إصدار الاس

بأكملها من الأشیاء  مفهوم أو حكم أو مبدأ أو نظریة استقیت من عدد محدود من الحالات على فئة
  ).١٣٨٠ :١٩٩١وكفافي،  والوقائع أو الأفراد. (جابر

  التمییز. -
نبه الأصلي الذي ینطلق منه التفكیر هو قدرة الشخص على إدراك الفروق وأوجه الاختلاف بین الم

  ).١٩٩١الصبوة، (التجریدي والمنبهات الأخرى التي لا علاقة لها بالمشكلة التصوریة. 
   المفهوم الاجتماعي. -
هو تجرید أو تصور اجتماعي یشیع بین عدد من المواقف الاجتماعیة التي تتضمن تفاعلا بین  

عدد من جوانب هذه المواقف الاجتماعیة في ضوء أفراد معینین، بحیث یكون قادرا على وصف 
  ).١٩٩٢العلاقات الوظیفیة التي یظهرها هؤلاء الأفراد في تفاعلاتهم المتبادلة (الصبوة، 

  :ثانیا: النماذج والنظریات المفسرة لمتغیرات الدراسة 
  )الذاكرة العاملة.١(

  ي عرض موجز لهذا النموذج:وفیما یل ،تبنت الدراسة الراهنة نموذج بادلي للذاكرة العاملة
  نموذج بادلي للذاكرة العاملة المتعددة المكونات.

تزامن ظهور موضوع الذاكرة العاملة مع ازدهار الثورة المعرفیة في ستینیات القرن العشرین، حیث  
 ,Ceci) كانت قواعد البیانات واتجاه معالجة المعلومات محط اهتمام علم النفس المعرفي في تلك الفترة

& Grant 2000:171) یختلف نموذج معالجة المعلومات عن النظریات المعرفیة القدیمة من ؛ حیث
نما حاول تفسیر  حیث أنه لم یكتف بوصف العملیات المعرفیة التي تحدث داخل الانسان فحسب؛ وإ

نتاج السلوك (زغلول وعبدالرحیم،   : ٢٠٠٣آلیة حدوث هذه العملیات ودورها في معالجة المعلومات وإ
 آليكما ینظر هذا النموذج للسلوك على أنه لیس مجرد مجموعة استجابات ترتبط على نحو  ).٤٧

نما هو بمثابة نتاج لسلسلة من العملیات  بمنبهات تحدثها كما هي الحال عند المدرسة الارتباطیة، وإ
هذه العملیات  المعرفیة التي تتوسط بین استقبال المعلومات وانتاج الاستجابة المناسبة لها، ومثل

  ).٤٧ : ٢٠٠٣تستغرق زمنا من الفرد لتنفیذها(زغلول وزغلول، 
  ویفترض بادلي بأن الذاكرة العاملة تتكون من أربعة مكونات:

  اللفظي. -أولا: المكون الصوتي
ظهر مصطلح المكون اللفظي بدایة كمصطلح في الوعي وذلك من خلال تطور البحوث في مجال 

بالكلمات المنطوقة، ویشتمل على وحدات الصوت البشریة، ووحدات الصوت  اللغة، ویشیر إلى الوعي
  ).٢٠٠٦أبو العطا،  من خلال (Stone et al., 2004 : 74)الأخرى التي یمكنه معالجتها 

مسئول عن معالجة المعلومات ذات الأساس اللفظي، وقد نظر إلیه  والمكون اللفظي للذاكرة العاملة 
  ن فرعیین:على أنه یتألف من مكونی
  (أ) المخزن الصوتي:

  ثانیة قبل أن تزول وتتلاشى. ٢إلى  ١و٥ویقوم بحفظ آثار الذاكرة لمدة  
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  (ب) عملیات التدریب أو التسمیع اللفظي الذاتي:
وتسمح بتجدید وتحفیز آثار الذاكرة السمعیة بالمخزن الصوتي عن طریق التكرار الصامت للكلام  

  .(Herrmann, & Searleman 1994:69)ها مدة أطول عدة مرات، مما یؤدي إلى بقائ
كما تسمح عملیات الضبط اللفظي بتحویل اللغة المكتوبة إلى رموز صوتیة لتخزینها في المخزن  

الصوتي، بالإضافة إلى تسجیل البنود المقدمة بصریا في المخزن الصوتي بواسطة المعنى اللفظي لها 
)Squire, 1992 : 639.(  

ف دور المكون اللفظي بشكل أساسي عن طریق استخدام فنیة أو أسلوب الكف وقد تم اكتشا 
والتي تفترض أنه یستفید من بعض الآلیات الداخلیة المسئولة عن تولید الكلام وانتاجه  ،اللفظي

(Parkin, 1987: 289) .  
ثر على ویؤدي المكون اللفظي دورا مهما في عملیة الاستدلال لحساب مجموعة من العوامل التي تؤ 

سعة الذاكرة، كما أن هناك بعض الأدلة التي تشیر إلى انه یساهم في فهم اللغة واكتساب المفاهیم 
  ).Herrmann, & Searleman 1994:69وتعلم كیفیة القراءة (

  المكاني. - ثانیا: المكون البصري
ل مؤقت، المكانیة بشك - ویمثل هذا المكون نظاما مستقلا متخصصا في حفظ المعلومات البصریة

المكاني كالصور الذهنیة أكثر من الترمیز اللفظي، ویتألف هذا المكون من  -ویستخدم الترمیز البصري
نظامین فرعیین: الأول یهتم بحفظ ومعالجة المعلومات بصریا (كالتي تتعلق بمعالم وصفات 

ع الموضوعات كاللون والشكل)، والآخر یهتم بحفظ ومعالجة المعلومات المكانیة ومواق
  (wrigh,1994: 673)الأشیاء

ویعتبر هذا المكون محدود السعة، حیث یمكنه الاحتفاظ بثلاثة أو أربعة موضوعات، وقد أمكن 
أن الموضوعات  التعرف على ذلك من خلال ملاحظة بادلي لظاهرة التغیر في العمى الوهمي مفادها

  .(Baddeley, 2003)س المشارك أو الأشیاء قد تتغیر في اللون أو الحركة أو قد تختفي دون إحسا
وكما هو الحال بالنسبة للمكون اللفظي، فإن المعلومات قد تدخل إما بشكل مباشر إلى المكون 

المكاني كرؤیة صورة قطة، أو بشكل غیر مباشر كأن نقوم بتولید صورة داخلیة من الذاكرة  - البصري
دراسات النفسیة العصبیة إلى وقد أشارت ال )Herrmann, & Searleman 1994:69حول القطة (

الحاجة إلى الفصل والتمییز بین المكون البصري والمكون المكاني للذاكرة العاملة، فقد وجد " دیل 
عندما تم تطبیق اختبار مكعب أو وحدة "كورسي" على عدد من الأسویاء أن الأداء على  Dellوزملاؤه "

على الجزء البصري؛ في حین كشفت نتائج الجزء المكاني كان مشوشا ومضطربا مقارنة بالأداء 
 .دراسات أخرى العكس من ذلك عندما تم تطبیق الاختبار ذاته على عدد من المرضى النفسیین

)Baddeley, 2003.(  وافترض "سمیثSmith وزملاؤه فكرة مؤداها بأن المعلومات یتم ترمیزها بصریا "
ة كي یتم معالجتها، وقد جاءت تلك الفكرة أو مكانیا، لیصل الاثنین بعد ذلك إلى مسارات منفصل

  ).Baddeley, 2003مدعمة من قبل عدد من الدراسات الخاصة بالتصویر العصبي (
ویعتقد بأن هذا المكون مهم لتخطیط الواجبات والمهام المكانیة وتعیین الاتجاهات الجغرافیة  

)Herrmann, & Searleman 1994:70.( نون من خلل في النظام المكاني ولذلك فإن الأفراد الذین یعا
قد یجدون صعوبة في التعرف على طریقهم أو اتجاهاتهم دون وجود مثل هذه الصعوبات نفسها في 
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القدرة على الاسترجاع أو استخدام المعلومات المتعلقة بخصائص ومظهر المعلومات كلون الموزة مثلا 
(wrigh, 1994: 673).  

  :لعاملةثالثا: المكون التنفیذي للذاكرة ا
وهو قلب الذاكرة العاملة، والمسئول عن تنسیق مصادر الانتباه، والمشرف على النظامین الفرعیین:  

وقد اعتبره بادلي  (Herrmann, & Searleman 1994:70)المكاني  -المكون اللفظي والمكون البصري
قة بالنظامین الفرعیین، في نموذجه الأصلي بأنه قدرة عامة على المعالجة في المهام التي لیس لها علا

 & Norman''أولى محاولاته لتطویر هذا المفهوم من خلال تعدیل نموذج نورمان وشالیس وجاءت

shallice" :الخاص بضبط الانتباه؛ حیث تم تقسیم عملیة الضبط إلى نوعین من العملیات  
 العادات الأولى: عملیة ضبط السلوك والأنشطة والتحكم فیها بواسطة المخططات وأنماط
  المتعلمة.
.والثانیة: تمثل نظاما محدودا لضبط الانتباه، یتدخل عندما یكون الضبط غیر كاف  

وقد تم الاستناد على وجود هذا النظام من خلال دراسة بعض المرضى العضویین الذین یعانون  
والذي  من تلف في الفص الأمامي والذي افترض بأنه یؤدي إلى خلل في وظائف نظام ضبط الانتباه

  ).Baddeley, 2003یقود بدوره إلى سلوك غیر مناسب وخاطيء في بعض المواقف (
  أو الرابط الدلالى. رابعا: الذاكرة الوقتیة للوقائع الشخصیة

، هي أنه نظام محدود ٢٠٠٢إن المعالم الرئیسة لهذا المكون وفقا لدراسة بادلي وویلسون في عام 
ن مصادر متعددة في بناء أحادي معقد. وتمثل الذاكرة الوقتیة السعة یقوم بالربط بین المعلومات م

المكاني)،  - للوقائع الشخصیة دور الوسیط بین الأنظمة الفرعیة (المكون اللفظي والمكون البصري
  .(Eysenck & Keane, 2005:204) وتستخدم رموزا مختلفة تندمج في تمثیل أحادي متعدد الأبعاد

المكاني یقومان  - ن الرابع نظرا لكون المكونین اللفظي، والبصريوقد افترض بادلي هذا المكو  
بمهمة تخزین ومعالجة أنواع معینة من المعلومات، في حین یقوم المنفذ المركزي بعملیة معالجة عامة 
ولایمتلك القدرة على التخزین. ولذلك لابد من وجود مخزن عام بحیث یكون قادرا على الربط بین 

ة في النوع، وقد قامت الذاكرة الوقتیة للوقائع الشخصیة بملء هذه الفجوة المعلومات المختلف
)Keane,&Eysenck 2005: 204.(  

  ) التفكیر الاجتماعي المجرد.٢(
"من أوائل من أشاروا إلى عجز مرضى الفصام عن الانتقال من الاتجاه Goldsteinیعد "جولدشتین 

التعرف على الصفات الأساسیة المألوفة من بین عدة أن العجز عن و  العیاني إلى الاتجاه التجریدي،
موضوعات كان مؤشرا على عجزهم عن التجرید. وقد وجد أن هذه سمة مشتركة بین مرضى الفصام 
المزمن والمرضى الذین یعانون من تلف عضوي عند تطبیق اختبار التصنیف علیهم. وأن هذه العیانیة 

بل وتمثل تدهورا عقلیا بقدر ما تعبر عن القیود التي یتصفون بها لیست نتاجا لتلف عضوي، 
 Kazanin & ١٩٨ - ١٩٨٤:١٩٧ ،(سید اسماعیل المفروضة على استخدام القدرات العقلیة العلیا

(Sackeim, 2000; Mujica, & Malaspina 1944: 248).  
 ) الفصامیین بالعجز عن القدرة على انتحال الاتجاه١٩٤٤ومن جهة أخرى، لم یصف كامیرون (

التجریدي في التفكیر، ولكنه یرى أن الخلل في التفكیر الاجتماعي المجرد لدى مرضى الفصام قد یرجع 
إلى التفكك الأسري الذي قد یعانیه مریض الفصام في أسرته، وهو یفترض بأن الفصامیین قد یحرزوا 
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لذي یعانوا منه درجة عالیة في القدرة على التفكیر المجرد بالرغم من عدم التنظیم في الشخصیة ا
كنتیجة للافتقار إلى العلاقات والتفاعل الاجتماعي الناجم عن التفكك الاجتماعي، والذي بدوره قد یعوق 

  )Weiner, 1997: 87( للتفكیر الاجتماعي المجرد اختبار الأداء على
 ) رؤیة كامیرون وزملائه حیث ینظرون لاختلال التفكیر الفصامي على أنه١٩٩٢ویوضح الصبوة (

عرض لما یعانیه المریض من تفكك اجتماعي في حیاته وبیئته الاجتماعیة بعامة، وفي عملیات 
التخاطب الاجتماعي بخاصة؛ مما یحد من قدراته على الاختلاط بالآخرین والتفاعل الاجتماعي معهم 

ضمونه بكفاءة. كما أن الانعزال عن مؤثرات البیئة العامة یؤدي إلى تكوین استعداد ذاتي أناني م
مجموعة من التخیلات الزائفة والاعتقادات الخاطئة والهلاوس التي تحرف الكلم في مواضعه والواقع 
عن أصوله. ومن ثم تضطرب اتجاهاته وتفكیره. وفي النهایة یؤدي هذا الاضطراب الذي یتفاقم تدریجیا 

اهیم ذات طبیعة إلى خلل وتفكك في التفكیر، وخاصة عند تعرضه لقضایا ومشكلات تحتوي على مف
   اجتماعیة.

الفصامیین عن  أن عجز ١٩٥٧، عام Rodnick & Garmezy" ىنیك، وجارمیز دبینما یرى "رو 
تجرید المفاهیم الاجتماعیة یعود إلى حساسیتهم إلى بعض المتغیرات الاجتماعیة كاللوم والتعنیف 

خدام دوافع اجتماعیة لبیان والرفض الذي قد یواجهونه من قبل أسرهم. ولذلك عمد الباحثان إلى است
  )Weiner, 1997: 90لدى مرضى الفصام ( دورها في اضطراب التفكیر الاجتماعي المجرد

  الدراسات السابقة:
الإطلاع على الدراسات التي یزخر بها الإنتاج الفكري النفسي في هذا المجال، فقد تم تصنیفها  بعد

  لآتي:على محورین، نعرض لدراسات كل منهما على النحو ا
لدى  أولا: الدراسات التي تناولت الذاكرة العاملة ومكوناتها والتفكیر الاجتماعي المجرد

  مرضى الفصام والأسویاء.
)، دراسة هدفت لاختبار العلاقة بین اضطراب Nestor et al., 1998(أجرى "نیستور وزملاؤه"  

فكیر، وبین بعض المقاییس النفسیة التفكیرالتجریدي الفصامي والذي یقاس باستخدام قائمة اضطراب الت
العصبیة للذاكرة اللفظیة، والتجرید، والوظائف التنفیذیة، والذاكرة البصریة. وأشارت النتائج إلى ارتباط 

  والوظائف التنفیذیة. ،التفكیر الفصامي بالخلل النفسي العصبي في الذاكرة اللفظیة والتجرید
مریضا  ٤٤) في دراسة تم تطبیقها على Barch, & Melinder 2003وأشار "ملیندر، وبارخ" (

فصامیا، إلى انخفاض قدرة الذاكرة العاملة، وازدیاده في حالة اضطراب التفكیر التصوري، وارتباطه هو 
الفرض الذي یذهب إلى أن  والمعتقدات السلبیة بالخلل في الذاكرة العاملة. ومن ثم أثبتت النتائج صحة

  اهم في اضطراب التفكیر المجرد، والمعتقدات السلبیة.الخلل في الذاكرة العاملة یس
في عدد من العملیات المعرفیة،  دور الأنظمة العصبیة ) باختبارGlahn, 2003كما قام "جلان" (

من الأسویاء  ٦٢فصامیا و ٦٢مستخدما في ذلك اختبارا للتجرید والذاكرة العاملة، وقد بلغت العینة 
اسة عن أن أداء المرضى الفصامیین كان فقیرا في اختبار التجرید كمجموعة ضابطة، وكشفت هذه الدر 

البسیط بینما لم یكن الخلل متجانسا في الأداء على اختبارات الذاكرة العاملة، كما أشارت النتائج إلى 
اختلاف الأداء على اختبار ویسكونسن لتصنیف البطاقات من الممكن عزوه إلى قدرة المرضى على 

  ومات لفترة زمنیة قصیرة قبل استخدامها في المعرفة المعقدة.الاحتفاظ بالمعل
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 ,Harrow, Jobe, Herbener, Goldber & Kaplan)وفي دراسة أجراها مجموعة من الباحثین 
هدفت إلى تحدید ما إذا كان اضطراب التفكیر المجرد یرجع إلى صعوبة الاحتفاظ بالمعلومات  ،(2004

من مرضى الفصام الحاد، وذلك بأن یحتفظوا  ٦٨العاملة، تم اختبار  الخارجیة بشكل مباشر في الذاكرة
للتفكیر المجرد. وأظهرت النتائج وجود  بالمعلومات بشكل مباشر في الذاكرة العاملة في اختبار

اضطراب في التفكیر التجریدي بشكل یجعلهم غیر قادرین على الاحتفاظ بهذه المعلومات بشكل مباشر 
  .في الذاكرة العاملة

هدفت  دراسة، (Laws, 2005 & Leeson, Simpson, Mckenna)وأجرى مجموعة من الباحثین 
 ٤٦إلى التحقق من الرابطة بین الخلل في الوظائف التنفیذیة والذاكرة الدلالیة، وكانت العینة تتكون من 

 مریضا فصامیا، وذلك بتطبیق اختبار یتطلب تسمیة بعض الصور المجردة، ووجدوا أن المرضى
تزداد لدیهم الصعوبات عندما یتطلب  الفصامیین الذین لدیهم اضطراب في التفكیر الاجتماعي المجرد

 كانون"و  جلان، ونویكترلین،و  "كیم، منهم الأداء على اختبارات الوظائف التنفیذیة. وتوصل كل من
(Cannon, 2004 & Kim, Glahn, Nuechterlein). اظ الفوري إلى وجود خلل في القدرة على الاحتف

والمعالجة لدى مرضى الفصام، وأن الوظائف التنفیذیة كانت متأثرة بشكل حاد بالمرض. وكانت هذه 
الدراسة قد هدفت إلى تقییم سلامة المكونات الفرعیة للذاكرة العاملة للفصامیین ضمن إطار نموذج 

فردا من  ١٦و صامیامریضا ف ١٦بادلي للذاكرة العاملة متعددة المكونات، وبلغ عدد المشاركین 
  المكانیة.  - الأسویاء، وذلك بتطبیق اختبارین للاستجابة المرجأة اللفظیة والبصریة

دراسة  (McGrath, 2005 & Oram, Geffen, Geffen, Kavanag) أجرى مجموعة من الباحثینو 
لتنفیذیة، وتكونت حول الضبط التنفیذي للذاكرة العاملة؛ وقد هدفت إلى تقییم الذاكرة العاملة والوظائف ا

وتم تكلیفهم ببعض المهام  فصامیا، وعددا مماثلا من الأسویاء كمجوعة ضابطة، ٥٤العینة من 
كالبحث عن أرقام الهواتف والعد، بالإضافة إلى تطبیق اختبار لسعة الذاكرة واختبار توصیل الدوائر، 

كل المقاییس التي تقیس وكانت النتائج تشیر إلى أن مرضى الفصام قد أظهروا ضعفا وعجزا في 
الوظائف التنفیذیة باستثناء المقیاس الخاص بتوصیل الدوائر، بالإضافة إلى العجز عن الاسترجاع 

ن نظام الذاكرة العاملة البصریة المكانیة یتطلب تحكما من الوظائف  -الفوري لمجموعة من الأرقام. وإ
بدراسة الاضطراب الذي یظهر  (Barch & Csernansky, 2007)التنفیذیة. وقام "بارخ، وكسیرنانسكي" 

لدى مرضى الفصام في عملیة التنشیط خلال أداء مهام للذاكرة العاملة في القشرة تحت المقدمیة أو 
الجداریة، وذلك للتحقق مما إذا كان مرتبطا بعملیات الترمیز اللفظیة أو بعملیات المعالجة التنفیذیة 

ة للذاكرة العاملة، وقد تم استخدام التصویر الدماغي لمسح المناطق المكانی - للمهام اللفظیة أو البصریة
 ٥٧المكاني للذاكرة العاملة لدى  - الدماغیة أثناء الأداء على اختبارت خاصة للمكون اللفظي والبصري

فردا من الأسویاء، وكانت النتیجة أن الاضطراب الذي یظهره مرضى الفصام یرتبط  ١٢٠فصامیا و
  العاملة ككل ولیس بمكون محدد. بمكونات الذاكرة

المكاني للذاكرة العاملة، أجرى كل من  -وبهدف التحقق من العلاقة بین المكون اللفظي والبصري
فردا  ٥١فصامیا و ٦٧) دراسة على عینة تكونت من Goodman, 2008 & Silver"سیلفر وجودمان" (

فظي للذاكرة العاملة، واختبار النقاط للمكون من الأسویاء، وقد تم تطبیق اختبار سعة الأرقام للمكون الل
المكاني للذاكرة العاملة أیضا، وأشارت النتائج إلى تدني مستوى أداء مرضى الفصام بشكل  - البصري

دال مقارنة بالأسویاء على الاختبارین السابقین، مما یدل على اضطراب هذین المكونین لدى 
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 ,Zanello, Curtis)زانیلو، وكرتیس، وبادان، ومیرلو" وتوصل أیضا " الفصامیین مقارنة بالأسویاء.

Badan & Merlo, 2009)  في دراسة رامت فحص مستوى اضطراب وظائف المكون اللفظي والبصري
من  ٦٤من الفصامیین المزمنین مقابل  ٢٩من مرضى الفصام الحاد، و ٣٣للذاكرة العاملة لدى 

الدقة لدى المجموعتین عند مقارنتهم بالأسویاء، كما  الأسویاء؛ إلى زیادة زمن الرجع وانخفاض مستوى
إلى استقرار الخلل عبر  أنه لم توجد أیة فروق جوهریة بین المجموعتین في مستوى الأداء، وهذا یشیر

  الزمن، وقد تم ذلك باستخدام اختبارات خاصة لقیاس المكون اللفظي والبصري للذاكرة العاملة.
 (Snyder, Jackson, Piskulic, Olver, Norman & Maruff, 2008) وأجرى "سنیدر وزملاؤه"

دراسة للتحقق من دور الذاكرة العاملة في القدرة على حل المشكلات المكانیة، حیث تم تطبیق اختبار 
من  ٢٠فصامیا و ٣٤للذاكرة العاملة المكانیة وهو اختبار جروتون للمتاهات على عینة تكونت من 

دراسة إلى وجود اضطراب دال في الأداء على كل جوانب الاختبار، وأن هذا الأسویاء، وأشارت نتائج ال
  الاضطراب في الذاكرة العاملة المكانیة یظهر في المراحل المبكرة للفصام.

وفي دراسة أخرى هدفت إلى اختبار النشاط المرتبط بالمناطق المساهمة في المكون اللفظي للذاكرة 
ته بمستوى الهلاوس السمعیة لدى مرضى الفصام، قام "ویبل" وزملاؤه العاملة والمعالجة اللغویة وعلاق

)Weible et al., 2009 باختبار تلك العلاقة مستخدمین نموذج ستیرنبیرج لتمییز البنود، وجهاز (
من هلاوس سمعیة یظهرون  وتوصل هؤلاء إلى أن مرضى الفصام الذین یعانون ،التصویر الدماغي

لعلوي من الفص الصدغي، والجزء السفلي من الفص الجداري، وهذه انخفاضا في نشاط الجزء ا
  المناطق تساهم في المعالجة اللغویة ووظائف المكون اللفظي للذاكرة العاملة. 

) دراسة بهدف اكتشاف مناطق التنشیط في القشرة Pachou et al., 2008وأجرى "باشوا" وآخرون ( 
ة العاملة. وقد تم استخدام اختبار للأداء المتزامن في التطبیق الدماغیة أثناء الأداء على اختبار للذاكر 

من الأسویاء. كشف هؤلاء عن انخفاض نشاط المنطقة الأمامیة من القشرة  ٢٠فصامیا و ٢٠على 
الدماغیة لدى مرضى الفصام، بالإضافة إلى وجود فروق جوهریة بین مجموعتي الفصام والأسویاء في 

   یة، وبشكل خاص في النصف الكروي الأیسر من الدماغ.مستوى نشاط كل الفصوص المخ
 ,Sanz, Van, Bearden, Nuechterlein)وفي دراسة أخرى قام بها مجموعة من الباحثین

Cannon & Karlsgodt, 2009)  لاختبار نشاط القشرة الأمامیة لدى مرضى الفصام والمصحوب
لذاكرة العاملة، تم تقدیم مهام لفظیة متفاوتة بتغیر في مستوى صعوبة المهام الخاصة بالمكون اللفظي ل

من حیث درجة الصعوبة لقیاس مستوى التنشیط في القشرة الأمامیة بواسطة جهاز التصویر الدماغي، 
فردا، وأشارت النتائج إلى  ١٨فصامیا ومجموعة ضابطة من الأسویاء بلغت  ١٤وكان ذلك على 

لقشرة الأمامیة والعكس، بالإضافة إلى أن التنشیط یزداد مع ارتباط الأداء المرتفع بالتنشیط الشدید في ا
زیادة صعوبة المهام والمتطلبات والذي یؤدي إلى تدني مستوى الأداء نتیجة زیادة صعوبة تلك المهام 

  المقدمة. 
  :ثانیا: الدراسات التي تناولت التفكیر الاجتماعي المجرد لدى مرضى الفصام والأسویاء

) في دراسته انخفاضا ذا دلالة في الأداء على اختبار Whiteman, 1954("ویتمان"  أظهر 
وكان الهدف منها التحقق من نظریة كامیرون الذي  ،المفاهیم الاجتماعیة مقارنة بالمفاهیم التصوریة

  یرى بأن الفصام نتاج التفكك في العلاقات الاجتماعیة.
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لاقة بین التفكیر المجرد والسلوك ) دراسة للتحقق من العFlavell, 1956وأجرى "فلافیل" ( 
فردا من الأسویاء، وذلك  ٢٠مریضا فصامیا مقابل ٢٤الاجتماعي لدى مرضى الفصام، وكان عددهم 

بتطبیق اختبار یشمل عددا من البطاقات تحوي كل واحدة منها منبها واستجابتین تختلف في درجة 
اختیار الاستجابة المناسبة ردا على المنبه، ارتباطها بالمنبه. وكشفت النتائج عن عجز الفصامیین على 

مما یشیر إلى صعوبة التجرید لدیهم، بالإضافة إلى ارتباط هذه القدرة إیجابیا بالكفایة من التفاعلات 
  الیومیة الاجتماعیة.

) في دراسته حول التفكیر التجریدي الاجتماعي لدى مرضى الفصام البالغ ١٩٩٢وأشار الصبوة ( 
من الأسویاء كمجموعة ضابطة، مستخدما اختبار تصنیف البطاقات ٢٩في مقابل مریضا ٢٩عددهم 

انخفاض قدرة مرضى الفصام على تجرید المفاهیم الاجتماعیة  لتجرید المفاهیم الاجتماعیة، إلى
والتصوریة مقارنة بالأسویاء، وأن عجزهم عن تجرید المفاهیم الاجتماعیة یفوق عجزهم عن تجرید 

  یة.المفاهیم التصور 
، فقد حاولوا اختبار (Firth, 1995 & Corcoran, Mercer)أما "كوركوران، ومیركر، وفیرث"  

الكامنة خلف الكلام  العلاقة بین وجود الأعراض الذهانیة والعجز عن فهم الحالة النفسیة للآخرین
كلام المباشر المباشر. وتم تطبیق اختبار خاص للاستدلال الاجتماعي یقوم على استنتاج المعنى من ال

والصریح على عدد من مرضى الفصام. وأظهرت النتائج أن بعض مرضى الفصام یظهرون صعوبات 
عند أداء المهام التي تتطلب منهم استدلالا اجتماعیا. بالإضافة إلى صعوبة تقدیر حالة الفرد المزاجیة 

  .الكامنة خلف الكلام المباشر وفهمها
) دراسة هدفها اكتشاف العلاقة بین فهم المعنى الكامن وراء Concoran, 2003( وأجرى "كونكوران" 

الحدیث المباشر والقدرة على الاستدلال. وقد تم تطبیق اختبار خاص لاستنتاج المعنى الكامن من كلام 
المتحدث، وكذلك اختبار لقیاس الذاكرة المباشرة والقدرة على حل المشكلات الاجتماعیة. وكانت العینة 

من الأسویاء. وكشفت النتائج عن استخدام مرضى الفصام إستراتیجیة تختلف  ٤٤یا وفصام ٩٣تبلغ 
عن الأسویاء في الاستدلال على المعنى. بالإضافة إلى ما یظهره هؤلاء المرضى من فقر في الأداء 
ن الافتقار للمهارات الخاصة بالاستدلال الاجتماعي قد تظهر  على اختبارات الاستدلال الاجتماعي، وإ

  ي بعض المظاهر الحادة من المرض. ف
 ,Sommer, Dohnel, Ettenhuber, Schels, Muller & Hajak)وقام أیضا "سومر، وزملاؤه"

بدراسة على عدد من مرضى الفصام، وقد كان الهدف منها بیان قدرة الفصامیین على الجمع  (2007
درتهم على تمییز الجوانب المختلفة بین المعلومات المزاجیة والاجتماعیة، وما إذا كان المرض یعوق ق

للبیئة الاجتماعیة. وتم استخدام اختبار یتضمن تقدیم وجوه ذات تعبیرات انفعالیة مختلفة؛ وعلیهم أن 
یذكروا ما إذا كان التعبیر الانفعالي یتطابق مع الموقف الاجتماعي أم لا وذلك بالضغط على زر 

خطاء وطول زمن الرجع لدى مرضى الفصام. كما أنهم معین. وأظهرت نتائج الدراسة زیادة معدل الأ
یجدون صعوبة في الجمع بین المعلومات الانفعالیة والاجتماعیة، وهذا الخلل یجعل مرضى الفصام لا 

  یتفاعلون بطریقة مناسبة للسیاقات والمواقف الاجتماعیة التي یمرون بها.
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  :فروض الدراسة
  فروض الدراسة كما یلي: السابقة؛ أمكن صیاغة ونتائج الدراسات من خلال الإطار النظري 

  توجد فروق جوهریة بین كل من مرضى الفصام والأسویاء في الأداء على الاختبارات الخاصة
  بكل مكون من مكونات الذاكرة العاملة.

 والأسویاء في الأداء على اختبارات التفكیر  توجد فروق جوهریة بین كل من مرضى الفصام
  رد.الاجتماعي المج

  :منهج الدراسة 
اتبعت الدراسة الراهنة المنهج غیر التجریبي حیث قارنت بین مرضى الفصام والأسویاء في نتائج  

 - الأداء على اختبارات كل مكون من مكونات الذاكرة العاملة (المكون اللفظي، والمكون البصري
یر هذا المنهج نظرا لكون المتغیرات المكاني، والوظائف التنفیذیة) والتفكیر الاجتماعي المجرد. وقد اخت

ذات طبیعة نفسیة اجتماعیة لا یمكن التحكم فیها ولكن یمكن ضبطها بالاختبارات النفسیة. كما أنه لا 
یمكن التدخل العمدي في المتغیرات المستقلة، ولا یمكننا ضبط كل المتغیرات الدخیلة. كذلك كانت عینة 

  ا من مجتمع المرضى الفصامیین والأسویاء اختیارا عشوائیا.الدراسة عینة مستهدفة لم یتم اختیاره
  :تصمیم الدراسة الراهنة 
تمثل في تصمیم مجموعة الحالة في مقابل مجموعة المقارنة. فقد تم اختیار مجموعة من مرضى  

الفصام، التي تعتبر مجموعة الحالة، ومجموعة أخرى من الأسویاء مناظرة لها أطلق علیها مجموعة 
بإحداث التكافؤ بین المرضى الفصامیین والأسویاء في متغیرات الذكاء والمستوى  رنة، وقمناالمقا

التعلیمي، ومدة الإقامة بالمستشفى. ومن ثم المقارنة بین المجموعتین فیما یختص بأدائهم على 
ذه الاختبارات الخاصة بمكونات الذاكرة العاملة واختبار التفكیر الاجتماعي المجرد، ومادامت ه

  القیاسات تتم في وقت واحد فإن النتائج قد تم تفسیرها على أساس ارتباطي.
  وصف العینات: 

 :مجموعة الحالة: مرضى الفصام الحاد  
مریضا من الذین تم تشخیصهم من قبل الأطباء النفسیین على  ٥٠وتمثلت مجموعة الحالة في  

ائي الرابع، وكانت أعمارهم تتراوح بین أنهم یعانون من مرض الفصام وفقا للدلیل التشخیصي والإحص
العشرین إلى السابعة والأربعین سنة، وكان جمیع هؤلاء المرضى من المقیمین داخل المستشفى لفترة 

یتأثرون بعوامل الحرمان الحسي. وكانت أهم الشروط التي  تراوحت بین یوم واحد إلى شهرین حتى لا
  سحبت عینة الفصامیین على أساسها، الآتي:

ألا تزید مدة الإقامة في المستشفى عن شهرین متواصلین تجنبا لتأثیر عوامل الحرمان الحسي  -١ 
على الأداء، على الرغم من أن المرضى تتجدد لدیهم المعلومات باستمرار لخروجهم في رحلات، 

  إلى وجود أجهزة التلفاز بعنابر الإقامة. بالإضافة
عاما، وذلك لمنع تأثیر عوامل مرحلة  ٤٥یزید عن  عاما وألا ١٨ألا یقل عمر المریض عن  - ٢

  المراهقة أو الشیخوخة على الأداء.
)، وقد قام الباحثان بتطبیق اختبار ١١٠ -٩٠أن یكون مستوى الذكاء حول المتوسط ( - ٣

المفردات من وكسلر لتحدید نسبة الذكاء لكونه أكثر الاختبارات ثباتا وارتباطا بالدرجة الكلیة، على 
  ).٠.٨٢من كونه ارتباطا منحنیا ( الرغم
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  أن یتراوح المستوى التعلیمي بین (یقرأ ویكتب فما فوق). - ٤
 .ألا یكون له تاریخ سابق في الإدمان والتعاطي  
 .ألا یكون مصابا بإصابة عضویة في الدماغ  
  ألا یكون المریض قد تعرض لجلسة علاج بالصدمات الكهربائیة للتو؛ بل یجب الانتظار من
ساعة  ٢٤ساعة، حتى تعود الوظائف المعرفیة لحالتها الطبیعیة، " وقد تعارف أن مدة  ٧٢ -٢٤

  ).٣٩٠ :٢٠٠٣كفیلة بذلك " (عكاشة، 
 .أن یكون المریض خاضعا للعلاج الطبي  
 (من الذكور الأسویاء) مجموعة المقارنة:  

عامین، وكذلك في وتكونت هذه المجموعة من عدد مكافيء للمرضى في العمر بزیادة أو نقصان 
المستوى التعلیمي، ولم یكن لدى هؤلاء أي شكوى من اضطراب نفسي، كما لم یتردد أي منهم على 
عیادة نفسیة طوال حیاته، ولا یتعاطى أي فرد منهم أیة عقاقیر نفسیة، ولیسوا ممن جربوا تعاطي 

الباحثة بضبط متغیر  وقد قامت كما لم یكن لدیهم أیة إصابات عضویة. ،المخدرات بكافة أشكالها
  العمر وعدد سنوات التعلیم ومستوى الذكاء، وذلك كما یوضحه الجدول التالي: 

  )١جدول (
  تكافؤ عینة الفصامیین والأسویاء على متغیر العمر والتعلیم والذكاء

 محك المقارنة
  الفصامیون

 ٥٠ن=

  الاسویاء
  "قیمة "ت ٥٠ن=

 اختبار ت

مستوى 
 ع م ع م المتغیر الدلالة

 غیر دالة ٠.١٠٢ ٧.٤٢ ٣٢.٣٠ ٦.٢٨ ٣٢.١٦ العمر

 غیر دالة ٠.٤٧٠ ٢.٤٩ ١٠.٧٨ ٢.١٧ ١١.٠٠ عدد سنوات التعلیم

 غیر دالة ١.٧٩ ٢.٠١ ٩.٣ ١.٤١ ٨.١ الذكاء

یوضح الجدول السابق مستوى التكافؤ لمتوسطات العمر وعدد سنوات التعلیم والذكاء لكل من عینة مرضى الفصام  
  .تبین أن قیمة (ت) غیر دالة مما یعني عدم وجود فروق بین أفراد العینة حیث ،والأسویاء

  إجراءات التطبیق. 
) لقد تم التطبیق في إحدى الغرف الهادئة في الجناح الذي یقیم فیه المریض، وهي في الغالب ١(

یت غرفة الطبیب المعالج أو غرفة الاختصاصي النفسي، وكانت هذه الغرفة بعیدة عن مصادر التشت
  والإزعاج، ومریحة، وتتوفر فیها درجة مناسبة من الإضاءة والتكییف.

 ١.٤٥) كما وقد تم التطبیق فردیا في موقف مواجهة مع المریض، وقد تراوح طول الجلسة بین ٢(
  دقیقة تعطى للمریض لیجدد نشاطه الذهني. ١٥تتخللها فترة راحة تقدر ب  ٢.٣٠ –

  وصف الأدوات.
  ا للأدوات المستخدمة في البحث الراهن:وفیما یلي نقدم وصف
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  :* اختبارات الذاكرة العاملة
  :أولا: بطاریة الوظائف التنفیذیة

)، وترجمة Kramer,2001& Delis, Kaplanوهي من تصمیم كل من "دیلیس، وكابلن، وكرامر" ( 
  الباحثین (زینب عباس ومحمد نجیب الصبوة).

فرعیة تم تصمیمها لقیاس الوظائف المعرفیة التنفیذیة، وتتكون هذه البطاریة من تسعة اختبارات  
) سنة، نعرض لها على هذا ٨٩ -٨وهذه البطاریة تلائم الفئات العمریة التي تتراوح أعمارها بین (

  النحو:
  الدوائر. بین توصیلال) اختبار ١(
ویتكون هذا البصریة،  -وهذا الاختبار یقیس المرونة في التفكیر وبشكل خاص في المهام الحركیة 

  الاختبار من خمسة ظروف:
  (أ) المسح البصري.

وهو عبارة عن ورقة بیضاء بها عدد من الدوائر التي تحوي أرقاما وحروفا، ویطلب من المشارك أن 
رقم ثلاثة بأسرع ما یمكن، وبعدها یتم حساب الزمن الكلي المستغرق  تشملیضع علامة على كل دائرة 

  في الإجابة بالثواني.
  لتتابع الرقمي.(ب) ا

وهذا الظرف مشابه للظرف السابق ولكن مع زیادة الأرقام والحروف، ویطلب هنا من المشارك أن  
یقوم بتوصیل الأرقام على التوالي بادئا بالرقم واحد وصولا إلى الرقم ستة عشر، ویتم حساب الزمن 

  الكلي المستغرق في الإجابة بالثواني.
  (ج) تتابع الحروف.

للظرف السابق، ولكن المطلوب من المشارك في هذه المرة أن یقوم بتوصیل الحروف وهو مشابه 
بدءا من نقطة البدایة : الحرف (أ) وصولا إلى نقطة النهایة: الحرف (ط) على التوالي، مع حساب 

  الزمن المستغرق في الإجابة بالثواني.
  (د) التوصیل بین الأرقام والحروف بالترتیب.

في هذا الظرف أن یتنقل في التوصیل بین الأرقام والحروف، فعلى سبیل ویطلب من المشارك 
) إلى ٢) إلى الحرف (أ)، ثم الرقم (١) ویرسم خطا من الرقم (١المثال؛ یبدأ المشارك من الرقم (

  ) والنهایة هي الحرف (ط).١الحرف (ب) وهكذا، وتكون البدایة هي الرقم (
  ) السرعة الحركیة.ـ(ه
رة عن خط من النقط یمتد من كلمة البدایة إلى كلمة النهایة، وعلى المشارك أن وهذا الظرف عبا 

  یرسمه بأكبر سرعة ممكنة، ویتم حساب الزمن بالثواني.
  إنهاء الاختبار. -
عندما یعجز المشارك عن إكمال مهمة التدریب بأي ظرف بأقل من أربع مرات من تصحیح  

  ال للظرف التالي.الأخطاء فإنه ینهى الاختبار ویتم الانتق
  تصحیح الاختبار. -
یتم تحویل الزمن الكلي المستغرق في الإجابة بالثواني في أي ظرف من الظروف الخمسة السابقة  

  إلى درجة موزونة حسب عمر المشارك لكل ظرف على حدة.
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  .) اختبار طلاقة التصمیمات المكانیة٢(
  ت المكانیة، ویتكون من ثلاثة ظروف:وهو یقیس القدرة على الإنتاج بطلاقة في الموضوعا 

  أ) النقاط السوداء.
وهو عبارة عن صفحة بیضاء مكونة من خمسة وثلاثین مربعا، ویحوي كل مربع نقطا سوداء،  

وعلى المشارك أن یرسم أشكالا مختلفة مكونة من أربعة خطوط مستقیمة في فترة زمنیة قدرها ستین 
  ثانیة.
  

  ب) النقاط البیضاء.
ذا الظرف على خمسة وثلاثین مربعا مملوءا بالنقط السوداء والبیضاء. ویطلب من ویحتوي ه 

المشارك أن یرسم أشكالا مختلفة غیر مكررة بحیث تتكون من أربعة خطوط مستقیمة وذلك عن طریق 
  توصیل النقط البیضاء فقط. ویعطى المشارك فترة زمنیة قدرها ستین ثانیة.

  ج) التحویل.
السابق، ولكن المطلوب من المشارك في هذه المرة هو أن یرسم أشكالا مكونة وهو مشابه للظرف  

من أربعة خطوط مستقیمة عن طریق توصیل نقطة بیضاء بنقطة سوداء، ثم من نقطة بیضاء إلى 
  بلون محدد.  نقطة سوداء وهكذا، ولا یشترط أن تكون البدایة

  تصحیح الاختبار. -
كلي للأشكال الصحیحة غیر المكررة ثم تحویلها إلى درجة ویكون ذلك عن طریق حساب العدد ال 

موزونة حسب العمر لكل ظرف على حدة. ثم تجمع الدرجات الموزونة للظروف الثلاثة ویتم تحویلها 
  إلى درجة موزونة. 

  إنهاء الاختبار. -
یتوقف تطبیق أي ظرف من الظروف عندما یعجز المشارك عن إتمام مهمة التدریب في أي ظرف  

  بأربعة أخطاء فأقل، وحینها ینتقل المشارك إلى الظرف اللاحق.
  ) اختبار التداخل بین اللون والكلمة. ٣(
  وهذا الاختبار یقیس القدرة على كف الاستجابات اللفظیة، ویتألف من أربعة ظروف: 

  (أ) تسمیة الألوان.
ذكر ألوان هذه  أحمر)، وعلى المشارك -أخضر -وهو یتكون من خمسین مربعا ملونا (أزرق 

  المربعات بأسرع وقت یستطیعه بادئا في كل مرة من جهة الیمین إلى الیسار.
  (ب) قراءة الكلمات.

وهو عبارة عن خمسین كلمة قد كتبت باللون الأسود، ویطلب من المشارك قراءتها بأكبر سرعة  
  ممكنة بادئا من جهة الیمین إلى الیسار.

  (ج) ذكر لون الكلمة.
عن خمسین كلمة قد كتبت بلون مختلف عن معناها، وعلى المشارك ذكر لون الحبر وهو عبارة  

  الذي كتبت به الكلمة.
فعلى سبیل المثال كلمة أحمر مكتوبة باللون الأخضر، والمطلوب من المشارك أن یذكر لون  

  الكلمة وهو أخضر.
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  (د) التنقل بین اللون وقراءة الكلمة.
في هذه المرة توجد كلمات داخل مربعات وأخرى بدون مربعات، وهو مشابه للظرف السابق، ولكن 

ویطلب من المشارك في هذه المرة ذكر لون الكلمات التي تكون خارج المربعات وقراءة الكلمات 
  الموجودة داخل المربعات حرفیا.

  طریقة التصحیح. -
ل إلى درجة یحسب الزمن الكلي المستغرق في الإجابة بالثواني لكل ظرف على حدة ثم یحو  

  موزونة وفقا لعمر المشارك.
  إنهاء الاختبار. -
یتوقف تطبیق أي ظرف من الظروف السابقة عندما یتجاوز المشارك أربعة أخطاء في المثال  

  التدریبي. وبعدها یتم الانتقال للظرف التالي.
  ) اختبار سیاق الكلمة.٤(
ویتكون هذا الاختبار من  ،لمجرد اللفظيیقیس القدرة على الاستدلال الاستنباطي والتفكیر ا وهو 

عشر كلمات غیر مألوفة، ویطلب من المشارك أن یخمن معنى الكلمة من خلال سیاق الجملة الذي 
یرد فیه، حیث تتكرر كل كلمة في خمس جمل تبدأ بأكثرها غموضا إلى أكثرها وضوحا، ثم تقدم جملة 

كون معنى الكلمة واحدا في الجمل الخمس. واحدة في كل مرة وصولا إلى الجملة الخامسة بحیث ی
  وفیما یلي نقدم مثالا لهذا الاختبار:

  ماذا تعني كلمة مسر؟ -
  كثیر من الناس یأكلون مسر. - ١
  تنمو مسر على الأشجار. - ٢
  مسر بیضاوي الشكل. - ٣
  مسر أحمر اللون عادة. - ٤
  في العصر الحالي تجعلك مسر تستغني عن الطبیب. - ٥
  حالإجابة: تفا -
  طریقة التصحیح. -
یعطى المشارك خمس درجات في الحد الأقصى لكل بند على حدة عندما یقوم بتخمین الإجابة  

على الجمل الخمس للبند الواحد بشكل صحیح، والدرجة العظمى هي خمسین، ثم تحول الدرجة الكلیة 
  إلى درجة موزونة وفقا لعمر المشارك.

  ) اختبار العشرین سؤالا.٥(
 ؛ ا الاختبار القدرة على اختبار الفروض، والتفكیر المجرد اللفظي والمكاني والاندفاعیةیقیس هذو 

صورة ذات طبیعة حیة أو من الجمادات،  ٣٠حیث تتكون مادة الاختبار من ورقة بیضاء تحوي 
وطریقة تطبیق هذا الاختبار هي أن یختار الباحث صورة دون إبلاغ المشارك بها، ثم یطلب من 

أن یقوم بتخمین الصورة من خلال أسئلة یسألها الباحث، على أن تبدأ هذه الأسئلة بكلمة هل، المشارك 
والإجابة بنعم أو لا، ویسمح للمشارك أن یسأل واحدا وعشرین سؤالا كحد أقصى لمعرفة الصورة 

  المختارة.
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  طریقة التصحیح. -
  تستخرج لهذا الاختبار ثلاث درجات: 

  ة عن عدد الصور المستبعدة من السؤال الأول.أ) درجة التجرید: وهي عبار 
  ب) درجة الإنجاز الموزونة: وهي عبارة عن الدرجة الموزونة الموازیة للسؤال الأخیر.

  ج) درجة عدد الأسئلة: وهي عبارة عن عدد الأسئلة الكلیة الصحیحة التي سألها المشارك.
  

  :اللفظي للذاكرة العاملة -ثانیا: اختبارات المكون الصوتي 
 وزملائه هید وهو من تألیف ویر اختبار ترتیب الأرقام (النسخة السمعیة) )١(

(Hoppe, Thone, Muller, Mungersdorf, Werheid& Cramon, 2002)  ،وترجمة الباحثین
ویتكون هذا الاختبار من ثماني سلاسل رقمیة، تتكون أول سلسلة رقمیة من ثلاثة أرقام، وتنتهي 

وكل سلسلة من هذه السلاسل تضم محاولتین یقوم الباحث بقراءة كل  آخر سلسلة بثمانیة أرقام.
محاولة بصوت مسموع وذلك بمعدل رقم واحد في الثانیة، وعند نجاح المشارك في المحاولة الأولى 
ینتقل الباحث إلى السلسلة التالیة، ولكن في حالة فشل المشارك فإن الباحث یقوم بقراءة المحاولة 

  الثانیة. 
  ن المشارك أن یعید الأرقام التي سمعها مرتبة من الأصغر إلى الأكبر.ویطلب م

  طریقة تصحیح الاختبار. -
الدرجة العظمى التي یحصل علیها المشارك هي عدد الأرقام في آخر سلسلة یتمكن من إعادتها  

  بشكل صحیح.
  إنهاء الاختبار. -

  یتین من سلسلة ما.یتوقف تطبیق الاختبار عند فشل المشارك في محاولتین متتال
  (ب) اختبار ترتیب الأرقام "النسخة البصریة".

وقد صممه الباحثان بناء على الفرض الذي یذهب إلى أن المكون اللفظي للذاكرة العاملة یقوم  
بمعالجة المعلومات البصریة ولا یقتصر دوره على معالجة النصوص اللفظیة المسموعة فقط 

(Huguelet, Zanello, & Nicastro, 2000) ،؛ ولذلك استخدم الباحثان في إعداده جهاز الحاسوب
حیث تعرض سلاسل من الأرقام العشوائیة على الشاشة، تضم كل سلسلة محاولتین، تبدأ أول سلسلة 

أرقام، ویطلب من المشارك أنیركز نظره على الشاشة عند ظهور  ٨أرقام بینما تضم آخر سلسلة  ٣من 
الأصغر وصولا إلى  شارك أن یسترجعها مرتبة عند الإعادة بادئا من الرقمالسلسلة الرقمیة، وعلى الم

  الرقم الأكبر.
  طریقة تصحیح الاختبار. -
الدرجة العظمى التي یحصل علیها المشارك هي عدد الأرقام في آخر سلسلة یتمكن من إعادتها  

  بالشكل الصحیح.
  إنهاء الاختبار. -

  فى أى سلسلة. رك في إعادة محاولتین متتالیتینیتوقف تطبیق الاختبار عند فشل المشا
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  :المكاني للذاكرة العاملة - ثالثا: اختبار المكون البصري
  (أ) اختبار المكون البصري للذاكرة العاملة.

وهو من إعداد الباحثین، ویتكون من عشرین بندا، حیث یعرض على المشارك في كل مرة صورة  
یطلب منه تحدید الصورة التي تم رؤیتها سابقا من بین عدد من ثوان، ثم  ٤غیر مألوفة واحدة لمدة 

الصور المشابهة وعددها اثنتي عشرة صورة، إما بالإشارة لها على شاشة الحاسوب أو ذكر رقمها، وهذه 
  الصور متدرجة في الصعوبة.

  
  طریقة التصحیح. -
ر الدرجة الكلیة بشكل صحیح، وتقد عنهیحسب للمشارك درجة واحدة عن كل بند تم الإجابة  

  بعشرین درجة.
  (ب) اختبار المكون المكاني للذاكرة العاملة.

  وهو من إعداد الباحثین كذلك، ویتكون من جزأین:
  الجزء الأول. -
یضم عشرة بنود، ویطلب فیه أن یركز المشارك انتباهه على الصور غیر المألوفة الظاهرة على  

وضعت في اتجاهات مختلفة (الشمال، والجنوب،  شاشة الحاسوب لمدة أربع ثوان، وهذه الصور
والیمین، والجنوب، والشمال الشرقي، والشمال الغربي، والجنوب الشرقي، والجنوب الغربي)، وفي كل 
مرة تختفي صورة واحدة من الصور السابقة، وعلى المشارك أن یقوم بتحدید الصورة المختفیة وذلك 

  الأولى وصورتین من البنود الأخیرة.باختیار صورة واحدة في الخمسة البنود 
  الجزء الثاني. -
ویضم عشرة بنود أیضا، تضم الخمسة بنود الأولى شرائح تحتوي على أربع صور مألوفة لیس  

ثوان، ثم تتحرك  ٤قد وضعت في اتجاهات مختلفة، وعلى المشارك النظر إلیها بدقة لمدة  بینها رابط
  إحدى صور الشرائح السابقة في اتجاه مختلف عن السابق ویطلب من المشارك تحدید هذه الصورة.

  وعلى المنوال نفسه، بالنسبة للبنود الخمسة الأخرى، ولكن الشرائح هنا تضم خمس صور. 
باحثة تزوید المشاركین بتغذیة راجعة حتى لا تكون الدافعیة عاملا مؤثرا في الأداء، وقد تجنبت ال

كما وأن هذه الصور متدرجة في الصعوبة وكذلك غیر مألوفة ولا یمكن تسمیتها تجنبا لتأثیر عامل 
  الألفة في الأداء.

كون الدرجة طریقة التصحیح: یعطى المشارك درجة واحدة عن كل بند یجاب عنه بشكل صحیح، لت
  الكلیة من عشرین للجزأین الأول والثاني.

  (ج) اختبار معالجة النص الوصفي البصري للذاكرة العاملة.
یساهم  المكاني للذاكرة العاملة -وقد أعده الباحثان، وهو یقوم على فرض مؤداه أن المكون البصري 

 & Cornoldi, 1999; Pazzaglia Denis, Deyzac)وصفا بصریا في معالجة النصوص التي تتضمن

Logie, 2006)،  وفي هذا الاختبار یعرض نصا یصف منظرا مألوفا للمشارك، ثم یطلب منه أن یقرأه
بصوت عال لمدة دقیقتین، وبعد انتهاء الوقت المحدد یطلب منه أن یسترجع ما قرأه دون وجود زمن 

یر نص یناسب مختلف الفئات محدد للإجابة، كما لا یشترط ذكر المعلومات على الترتیب. وقد اخت
  الاجتماعیة.
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درجات، وتوجد معلومات محددة یتم التصحیح على  ٧طریقة التصحیح: تقدر الدرجة الكلیة من  -
  أساسها.

  (د) اختبار معالجة النص الوصفي المكاني للذاكرة العاملة.
 ذاكرة العاملةالمكاني لل - أعده الباحثان أیضا، وهو یقوم على فرض مؤداه أن المكون البصري 

 ,Cornoldi, 1999; Pazzaglia Denis)وصفا مكانیا یساهم في معالجة النصوص التي تتضمن

Deyzac, & Logie, 2006)،  وفي هذا الاختبار یعرض نصا یصف طریقا مألوفا للمشارك، ثم یطلب
ه دون وجود منه أن یقرأه بصوت عال لمدة دقیقتین، وبعد إنتهاء الوقت یطلب منه أن یسترجع ما قرأ

زمن محدد للإجابة، كما لا یشترط ذكر المعلومات على الترتیب. وقد اختیر نص یناسب مختلف 
  الفئات الاجتماعیة.

  محددة یتم التصحیح على أساسها. وتوجد محكات درجات، ٦ من الكلیة الدرجة تقدر التصحیح: طریقة -
  * اختبار التفكیر الاجتماعي المجرد.

  قات لتجرید المفاهیم الاجتماعیة.اختبار تصنیف البطا
یقیس التفكیر الاجتماعي المجرد، ویتكون هذا و  )،١٩٩٢وهو من تصمیم محمد نجیب الصبوة ( 

الاختبار من خمسة وثمانین بطاقة مرسوم على كل منها صورة معینة تبین موقفا من مواقف التفاعل 
عة، وقد تم حساب معامل الصدق الاجتماعي، ویتمتع هذا الاختبار بمعاملات صدق وثبات مرتف

بطریقة صدق التعلق بمحك خارجي؛ (كان المحك الخارجي اختبار المتشابهات)، وبلغت معاملات 
في اختبار تصنیف البطاقات، وبالنسبة  ٠,٨٣و في اختبار المتشابهات ٠,٧٦الصدق بالنسبة للتجرید

 اختبار التصنیف. أما بالنسبة للثبات،في  ٠,٦٥في اختبار المتشابهات مقابل  ٠,٦٧ –للعیانیة فكانت 
فقد أسفرت معاملات الثبات بطریقة إعادة الاختبار عن معاملات الثبات الآتیة لدى مرضى الفصام 

لدى الأسویاء على مقیاس التجرید. أما معاملات ثبات مقیاس العیانیة كانت  ٠,٦٦مقابل  ٠,٨٣
ما معاملات الثبات بطریقة القسمة النصفیة فقد أ بالنسبة للأسویاء. ٠,٧٢لدى الفصامیین مقابل٠,٨٣

  لدى مرضى الفصام. ٠,٦٩مقابل  ٠,٨كانت درجة الأسویاء في العیانیة 
  لاختبارات الذاكرة العاملة والتفكیر الاجتماعي المجرد. القیاسیة(ب) الشروط 
  أولا: الصدق:

مكوناتها الثلاثة، والتفكیر قام الباحثان بحساب صدق الأدوات الخاصة بوظائف الذاكرة العاملة ب 
  الاجتماعي المجرد بوساطة طریقة صدق التعلق بمحك خارجي. 

  )٢جدول (
  معاملات صدق الاختبارات

  العینة                                    
  الاختبارات التجریبیة

 الاختبارات المحكیة 
 )١٥(ن =  مرضى )١٥(ن =  أسویاء

  المسح البصري
 لحروف)(اختبار إعادة ا

٠.٦٩ ٠.٧٤ 

  التتابع الرقمي
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٨٤ ٠.٧٦ 
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  العینة                                    
  الاختبارات التجریبیة

 الاختبارات المحكیة 
 )١٥(ن =  مرضى )١٥(ن =  أسویاء

  تتابع الحروف
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٨٥ ٠.٧٨ 

  اختبار التنقل بین الحرف والعدد
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٧٨ ٠.٨٩ 

  السرعة الحركیة
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٧٢ ٠.٦٩ 

  اختبار النقاط السوداء
 ادة الحروف)(اختبار إع

٠.٦٥ ٠.٧٣ 

  اختبار النقاط البیضاء
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٦٧ ٠.٦٥ 

  اختبار التحویل
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٨٦ ٠.٨٨ 

  مجموع الأشكال الصحیحة للأجزاء الثلاثة السابقة
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٦٨ ٠.٧٧ 

  اختبار تسمیة الألوان
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٦٥ ٠.٦٧ 

  اختبار قراءة الكلمات
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٦٨ ٠.٧٤ 

  اختبار ذكر لون الكلمة
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٧٠ ٠.٧٩ 

  اختبار التنقل بین اللون وقراءة الكلمة
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٧١ ٠.٨٣ 

  درجة التجرید
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٨١ ٠.٨٥ 

  درجة مجموع عدد الأسئلة
 بار إعادة الحروف)(اخت

٠.٧٥ ٠.٨٨ 

  درجة الإنجاز الموزونة
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٨٨ ٠.٨٧ 

  اختبار سیاق الكلمة
 (اختبار إعادة الحروف)

٠.٧٤ ٠.٩٠ 
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  العینة                                    
  الاختبارات التجریبیة

 الاختبارات المحكیة 
 )١٥(ن =  مرضى )١٥(ن =  أسویاء

  )اختبار ترتیب الأرقام (النسخة السمعیة
 (اختبار التعرف السمعي على الكلمات)

٠.٧٨ ٠.٨١ 

  )اختبار ترتیب الأرقام (النسخة البصریة
 (اختبار التعرف السمعي على الكلمات)

٠.٨٥ ٠.٨٧ 

  اختبار المكون البصري
 (اختبار البنتون للحفاظ البصري)

٠.٦٦ ٠.٦٥ 

  اختبار المكون المكاني
 (اختبار البنتون للحفاظ البصري)

٠.٧٠ ٠.٧١ 

  اختبار معالجة النص الوصفي البصري
 (اختبار البنتون للحفاظ البصري)

٠.٧٧ ٠.٧٥ 

  معالجة النص الوصفي المكاني اختبار
 (اختبار البنتون للحفاظ البصري)

٠.٨٨ ٠.٧٩ 

اختبار تجرید المفاهیم الاجتماعیة : النسخة البصریة (درجة 
  )القدرة

 (اختبار المتشابهات)
٠.٨٤ ٠.٩٣ 

اختبار تجرید المفاهیم الاجتماعیة: النسخة البصریة (درجة 
  )الأخطاء

 (اختبار المتشابهات)
٠.٦٦ ٠.٧٣ 

اختبار المفاهیم الاجتماعیة للتفكیر التصوري المجرد (درجة 
  )القدرة

 (اختبار المتشابهات)
٠.٧١ ٠.٨٧ 

اختبار المفاهیم الاجتماعیة للتفكیر التصوري المجرد (درجة 
  )الأخطاء

 (اختبار المتشابهات)
٠.٧٥ ٠.٩٢ 

  ثانیا: الثبات:
خدمة في هذا البحث بطریقة إعادة الاختبار كذلك قام الباحثان بحساب ثبات الاختبارات المست 

تلافیا لطول الفترة  وذلك بفاصل زمني قدره خمسة عشر یوما لعینتي المرضى والأسویاء على حد سواء،
التي ربما ینجم عنها بعض التغییرات الطبیة أو النفسیة أو قصرها مما یعمل على سهولة التذكر لما 

تم حسابها بواسطة معاملات الارتباط البسیط للاختبارات وقد كانت معاملات الثبات التي  ،سبق
  كالتالي:
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  )٣جدول (
  معاملات الثبات عن طریق إعادة الاختبار لاختبارات الدراسة

  العینة                     
 الاختبارات      

  
 )١٥أسویاء (ن= 

  
 )١٥مرضى (ن= 

 ٠.٧٤ ٠.٧٦ المسح البصري
 ٠.٦٨ ٠.٦٦ التابع الرقمي

 ٠.٦٩ ٠.٨٥ بع الحروفتتا
 ٠.٧٥ ٠.٩٤ اختبار التنقل بین الحرف والعدد

 ٠.٧١ ٠.٧٤ السرعة الحركیة
 ٠.٨٥ ٠.٩٠ لاختبار توصیل الدوائر الدرجة الكلیة

 ٠.٦٨ ٠.٨٢ اختبار النقاط السوداء
 ٠.٨١ ٠.٨٥ اختبار النقاط البیضاء

 ٠.٦٩ ٠.٦٥ اختبار التحویل
 ٠.٨٣ ٠.٩١ ء الثلاثة السابقةمجموع الأشكال الصحیحة للأجزا

 ٠.٨٤ ٠.٧٧ لاختبار طلاقة التصمیمات المكانیة الدرجة الكلیة
 ٠.٧٤ ٠.٦٦ اختبار تسمیة الألوان
 ٠.٨٠ ٠.٨٧ اختبار قراءة الكلمات

 ٠.٨٧ ٠.٨٤ اختبار ذكر لون الكلمة
 ٠.٦٨ ٠.٨٣ اختبار التنقل بین اللون وقراءة الكلمة

 ٠.٩٤ ٠.٨٣ لتداخل بین اللون والكلمةلاختبار ا الدرجة الكلیة
 ٠.٧٨ ٠.٧٥ درجة التجرید

 ٠.٨٦ ٠.٩٢ درجة مجموع عدد الأسئلة
 ٠.٩١ ٠.٩٣ درجة الانجاز الموزونة

 ٠.٧٥ ٠.٩١ لاختبار العشرین سؤالا الدرجة الكلیة
 ٠.٧٠ ٠.٨٥ اختبار سیاق الكلمة

 ٠.٨١ ٠.٧١ اختبار ترتیب الأرقام (النسخة السمعیة)
 ٠.٧١ ٠.٦٧ بار ترتیب الأرقام (النسخة البصریة)اخت

 ٠.٨٩ ٠.٧٤ لاختبار المكون اللفظي الدرجة الكلیة
 ٠.٨٥ ٠.٦٩ اختبار المكون البصري
 ٠.٨٠ ٠.٨٠ اختبار المكون المكاني

 ٠.٧٧ ٠.٦٩ اختبار معالجة النص الوصفي البصري
 ٠.٩١ ٠.٦٧ اختبار معالجة النص الوصفي المكاني

 ٠.٨٢ ٠.٧٣ المكاني -لاختبار المكون البصري كلیةالدرجة ال
اختبار تجرید المفاهیم الاجتماعیة : النسخة البصریة (درجة 

 القدرة)
٠.٨٢ ٠.٦٨ 

اختبار تجرید المفاهیم الاجتماعیة: النسخة البصریة (درجة 
 الأخطاء)

٠.٨٠ ٠.٦٥ 

اختبار المفاهیم الاجتماعیة للتفكیر التصوري المجرد (درجة 
 درة)الق

٠.٩٤ ٠.٨٨ 

اختبار المفاهیم الاجتماعیة للتفكیر التصوري المجرد (درجة 
 الأخطاء)

٠.٩٥ ٠.٨٧ 

 ٠.٩٢ ٠.٨٢ لاختبارات التفكیر الاجتماعي المجرد الدرجة الكلیة
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العینة  یبین الجدول السابق ثبات الاختبارات التجریبیة بطریقة إعادة تطبیق الاختبار على
 لعینة الأسویاء بین ، وقد تراوحتمن الأسویاء) ١٥لمرضى)، و(من ا ١٥(الاستطلاعیة 

لعینة المرضى، وهي معاملات ثبات مرضیة إلى  )٠.٩٥ – ٠.٦٨() و٠.٩٤ – ٠.٦٥(
  مرتفعة.

  * بطاریة ضبط المتغیرات الدخیلة.
  اختبار المفردات. -
ر الذكاء، استخدم الباحثان اختبار المفردات كاختبار فرعي من مقیاس وكسلر لضبط متغی 

وهذا الاختبار یعد من أكثر الاختبارات الفرعیة ارتباطا بالدرجة الكلیة، كما أنه لا یتأثر بالتقدم 
في السن أو المرض، ونظرا للأسباب السابقة وضیق وقت التطبیق؛ فإنه قد تم الاقتصار على 

  ).١١٥ :٢٠٠٩الصبوة، ( استخدام هذا الاختبار من أجل أداء المهمة السابقة
  الدوائر.بین توصیل الاختبار  -
ولقد كان الغرض من استخدامه هو استبعاد حالات الفصام الذین یعانون من إصابات  

عضویة بالدماغ، وقد أشارت معظم الدراسات إلى أن هذا الاختبار یتمتع بدلالة جوهریة في 
الصبوة، (% ٨٥قدرته على التمییز بین حالات الذهان الوظیفي وحالات الذهان العضوي بنسبة 

١٣٢ :٢٠٠٩(.  
  * الأسالیب الإحصائیة المستخدمة.

استخدم الباحثان حزمة البرامج الإحصائیة الخاصة بالعلوم الاجتماعیة لمعالجة بیانات 
  البحث، وكانت أهم الأسالیب الاحصائیة التي تم استخدامها:

 .معاملات الارتباط البسیط لحساب معاملات الصدق والثبات  
"لدلالة الفروق بین المتوسطات. اختبار "ت  

  نتائج الدراسة:
یعرض هذا الجزء لنتائج التحلیل الإحصائي لمتغیرات الدراسة بما یتسق مع أسئلة البحث 

  وذلك على النحو التالي : ،الأساسیة وفروضه
  . : الفروق بین الفصامیین والأسویاء في مكونات الذاكرة العاملةأولاً 

  )٤جدول (
  (ت) لدى الفصامیین والأسویاء في مكونات الذاكرة العاملة حرافات المعیاریة وقیمالمتوسطات والان

 المقاییس الفرعیة المكون
قیم ت  الأسویاء الفصامیون

 ع م ع م ودلالاتها

المكون 
التنفیذي 
للذاكرة 
 العاملة

 **٨.٠٦ ٢.٢٦ ١١.٢٦ ٣.٥٧ ٦.٤٤ المسح البصري

 **٧.٧٧ ٢.٧٢ ٩.٠٦ ٣.٣٢ ٣.٧٤ التتابع الرقمي 

 **٧.٥٧ ٣.٢٠ ٧.١٤ ٢.٦٩ ٢.٦٦ تتابع الحروف

 **٦.٧٠ ٢.٩٢ ٧.٧٠ ٣.٤٨ ٣.١٦ التنقل بین الحرف والعدد

 **٧.٦٠ ٢.٨١ ٩.٩٨ ٣.٦١ ٥.٠٦ السرعة الحركیة

 **٧.٥٢ ٣.٣١ ١١.٦٢ ٣.٣١ ٦.٦٤ اختبار النقاط السوداء

 **٩.٧٨ ٢.٨٤ ١١.٥٦ ٣.٣٥ ٥.٤٨ اختبار النقاط البیضاء

 **٨.٩٤ ٢.٩٣ ١١.٥٨ ٣.٩٩ ٥.٣٢ ختبار التحویلا
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 **١٠.٣٠ ٣.٠٨ ١٢.٢٨ ٣.٦٠ ٥.٣٨ مجموع الأشكال الصحیحة للأجزاء الثلاثة السابقة

 **٦.١٥ ٢.١٠ ٩.٠٦ ٣.٧٤ ٥.٣٢ اختبار تسمیة الألوان

 **٥.٥٤ ٢.٢١ ٨.٧٤ ٣.٣٧ ٥.٥٨ اختبار قراءة الكلمات

 **٤.٤٣ ٣.٠٣ ٨.٤٢ ٤.١٩ ٥.١٨ اختبار ذكر لون الكلمة

 **٣.٩٩ ٢.٧٧ ٦.٥٤ ٣.٨٥ ٣.٨٦ اختبار التنقل بین اللون وقراءة الكلمة

 **٣.٢٠ ٤.٥٣ ٨.٦٠ ٥.٠٩ ٥.٥٢ درجة التجرید

١٦.٩ درجة مجموع عدد الأسئلة
٤ 

٤.٧٣ ٣.٦٠ ١٤.٠٦ ٢.٣٧** 

 **٤.٠٧ ٤.٧١ ٧.٧٢ ٣.٧٩ ٤.٢٤ درجة الإنجاز الموزونة

 **٩.١١ ٢.٦٩ ٧.٨٤ ٢.٥٢ ٣.١٠ اختبار سیاق الكلمة

المكون 
 اللفظي 

 **٥.٢١ ١.٤٩ ٦.٢٤ ١.٣٨ ٤.٧٤ ترتیب الأرقام (النسخة السمعیة)

 **٤.١٦ ١.٤٩ ٤.٩٨ ١.٥٧ ٣.٨٤ ترتیب الأرقام (النسخة البصریة)

المكون 
-البصري

 المكاني 

 **٨.٧٨ ٢.٦٦ ١٤.٨٠ ٣.٧٨ ٩.٠٦ المكون البصري

 **٦.٤٠ ٢.٥٩ ١٣.٨٦ ٣.٦٨ ٩.٧٨ المكون المكاني

 **٧.٧٣ ١.٤٠ ٣.٥٢ ١.٣١ ١.٤٢ معالجة النص الوصفي البصري

 **٥.٧٨ ١.٣٤ ٣.١٦ ١.٥٥ ١.٤٨ معالجة النص الوصفي المكاني

  )٠.٠١** دالة عند ( 
) عن وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بین الأسویاء ٥تكشف قیم (ت) المعروضة في جدول (

  والفصامیین في مكونات الذاكرة العاملة.
  وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بین الأسویاء والفصامیین في المكون التنفیذي للذاكرة العاملة

والتتابع الرقمي، وتتابع الحروف، والتنقل بین الحرف والعدد،  ،واختباراته الفرعیة (المسح البصري
تحویل، ومجموع الأشكال والسرعة الحركیة، واختبار النقاط السوداء، واختبار النقاط البیضاء، واختبار ال

الصحیحة للأجزاء الثلاثة السابقة، واختبار تسمیة الألوان، واختبار قراءة الكلمات، واختبار ذكر لون 
الكلمة، واختبار التنقل بین اللون وقراءة الكلمة، ودرجة التجرید، ودرجة الإنجاز الموزونة، واختبار 

ویاء كانوا أعلى جوهریا في المكون التنفیذي للذاكرة سیاق الكلمة) في اتجاه الأسویاء بمعنى أن الأس
العاملة من الفصامیین. كما لوحظ وجود فروقبین الأسویاء والفصامیین في اتجاه الفصامیین في اختبار 

  واحد من اختبارات المكون التنفیذي للذاكرة العاملة وهو (درجة مجموع عدد الأسئلة).
 ئیة بین الأسویاء والفصامیین في المكون اللفظي للذاكرة كما تبین وجود فروق ذات دلالة إحصا

العاملة واختباراته الفرعیة (ترتیب الأرقام (النسخة السمعیة)، وترتیب الأرقام (النسخة البصریة) في 
اتجاه الأسویاء؛ بمعنى أن أداء الأسویاء أكثر ارتفاعا بشكل جوهري في المكون اللفظي للذاكرة العاملة 

  .من الفصامیین
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  المكاني للذاكرة  –أما فیما یتعلق بالفروق بین الأسویاء والفصامیین في المكون البصري
العاملة، فنجد أن هناك فروقاً بین الأسویاء والفصامیین في (المكون البصري، والمكون المكاني، 

ن أداء ومعالجة النص الوصفي البصري، ومعالجة النص الوصفي المكاني) في اتجاه الأسویاء بمعنى أ
  المكاني للذاكرة العاملة من الفصامیین. –الأسویاء كان أعلى جوهریا في اختبارات المكون البصري 

وبوجه عام، توجد فروق جوهریة بین الفصامیین والأسویاء في مستوى الأداء على اختبارات كل  
اء على هذه مكونات الذاكرة العاملة، وأن الأسویاء یتفوقون على المرضى الفصامیین في الأد

كان السبب في تدهور  الفصامیونالاختبارات، مما یشیر إلى أن المرض العقلي الذي یعاني منه 
  مكونات الذاكرة العاملة لدیهم.

  
   : الفروق بین الفصامیین والأسویاء في اختبارات التفكیر الاجتماعي المجرد.انیاث

  )٥جدول (
  (ت)  المتوسطات والانحرافات المعیاریة وقیم

  الاجتماعي المجرد  ى الفصامیون والأسویاء في اختبارات التفكیرلد
قیم ت  الأسویاء الفصامیون المقاییس الفرعیة

 ع م ع م ودلالاتها
تجرید المفاهیم الاجتماعیة النسخة 

 **٨.٣٨ ١.٩٣ ١١.٨٤ ٣.٩٢ ٦.٦٦ (درجة القدرة)  البصریة

تجرید المفاهیم الاجتماعیة النسخة 
 **٤.٩٤ ١.٩٣ ٤.١٦ ٣.٨٢ ٩.٤٢ الأخطاء)(درجة  البصریة

تجرید المفاهیم الاجتماعیة للتفكیر 
 **٨.٦٧ ٢.٧٦ ١٤.٢٤ ٥.٨٣ ٩.٧٢ (درجة القدرة) التصوري

تجرید المفاهیم الاجتماعیة للتفكیر 
 **٤.٩٥ ٢.٧٦ ٥.٧٦ ٥.٨٣ ١٠.٢٨ (درجة الأخطاء) التصوري

  )٠.٠١** دالة عند (
) عن وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بین الأسویاء ٦ل (وتكشف قیم (ت) المعروضة في جدو 

  الاجتماعي المجرد وهى كما یلي : والفصامیین في اختبارات التفكیر
  تبین وجود فروق ذات دلالة إحصائیة بین الأسویاء والفصامیین في المقاییس الفرعیة للتفكیر

درجة القدرة)، وتجرید المفاهیم (صریة الاجتماعي المجرد وهى (تجرید المفاهیم الاجتماعیة النسخة الب
 درجة القدرة) بمعنى أن الأسویاء كانوا أعلى جوهریا في الأداء على(الاجتماعیة للتفكیر التصوري 

  درجة القدرة) من الفصامیین.(اختبارات التفكیر الاجتماعي المجرد 
 یر الاجتماعي وعلى الجانب الآخر كانت درجات الفصامیین أعلى جوهریا في مقاییس التفك

درجة الأخطاء)، وتجرید المفاهیم (المجرد والمتمثلة في (تجرید المفاهیم الاجتماعیة النسخة البصریة
درجة الأخطاء) بمعنى أن الفصامیین كانوا أكثر ارتكابا للأخطاء في (الاجتماعیة للتفكیر التصوري 
  درجة الأخطاء) من الأسویاء.(اختبارات التفكیر الاجتماعي 

  شة النتائج:مناق
والأسویاء في الأداء على  الفرض الأول: توجد فروق جوهریة بین كل من مرضى الفصام 

  الاختبارات الخاصة بكل مكون من مكونات الذاكرة العاملة.
كشفت نتائج الدراسة الراهنة عن أن الأسویاء یتفوقون على مرضى الفصام في الأداء على كل  

ا یتفق مع الفرض السابق، أي أن مرضى الفصام یعانون من اضطراب اختبارات الذاكرة العاملة، وهذ
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في الأداء على كل مكون من مكونات الذاكرة العاملة مما لایظهر عند الأسویاء. وهذه النتیجة عكس 
الفرض الذي افترضه بعض الباحثین، ومؤداه وجود خلل انتقائي یقتصر على مكونات بعینها من 

ي یقتضي بنا لتفسیر نتیجة الفرض الأول أن نشیر إلى كل مكون من مكونات الذاكرة العاملة، وبالتال
  الذاكرة العاملة على حدة، على النحو الآتي:

  المكون اللفظي للذاكرة العاملة. -
یتطلب الاختبار المستخدم لتقییم كفاءة المكون اللفظي للذاكرة العاملة وهو اختبارترتیب الأرقام  

ة والبصریة)؛ عملیات معالجة وتخزین ذهنیة (الترتیب) لسلسلة من الأرقام المعدل بصورتیه (السمعی
العشوائیة. وأن الأداء على هذا الاختبار یظهر فیه العملیات التنفیذیة اللفظیة والتي تؤلف عملیة 
التنسیق المتزامن بین عملیات التخزین والاسترجاع المطلوبة من خلال تحدیث ترمیز سلاسل من 

  .(Cramon. 2000 & Werheid Hoppe, Thone, Muller)الأرقام 
وقد اتفقت نتیجة الدراسة الراهنة فیما یخص المكون اللفظي مع نتائج دراسة " كیم، وكرتس،  

یكونو"  والتي وجدت عجزا لدى  (Iacono, 2000 & Conklin, Curtis, Katsanis)وكاتسانیس، وإ
ة الأرقام بالعكس" كاختبار للمكون اللفظي للذاكرة المرضى الفصامیین في الأداء على اختبار " إعاد

 ,Huguelet & Zanello &Nicastro)كما أید هذه النتیجة أیضا دراسة العاملة مقارنة بالأسویاء،

والتي بینت إخفاق المرضى الفصامیین عند المقارنة بالأسویاء على اختبار المكون اللفظي  (2000
والبصریة)، كما اتسقت نتیجة الدراسة الراهنة مع نتائج دراسات كل للذاكرة العاملة بصورتیه (السمعیة 

 ,Kayser, Tenke, Gates, Kroppmann, & Gil Bruder, 2006; Chen, Chan, Chen)من 

Nguyen & Lam, 1994)  والتي وجدت نتائجها اضطرابا ملحوظا في المكون اللفظي للذاكرة العاملة
، حیث توصل ١٩٩٨هذه الدراسة جزئیا مع دراسة قام بها وكسلر لدى الفصامیین.فیما تعارضت نتیجة 

في دراسته إلى أن أداء المرضى الفصامیین كان سلیما في اختبار المكون اللفظي البصري ومضطربا 
 Through: Huguelet, Zanello) للذاكرة العاملة بشكل حاد في اختبار المكون اللفظي السمعي

&Nicastro, 2000) . الفروق الجوهریة بین مرضى  الدراسات المعنیة بهذا المجال، أنوقد أوضحت
إلى العجز عن الانتباه وبالتالي  الفصام والأسویاء في وظائف المكون اللفظي للذاكرة العاملة، قد ترجع

ترمیز المعلومات في الذاكرة العاملة اللفظیة، كما أن العجز عن القیام بالمعالجة الداخلیة للتمثیلات 
دة في الذاكرة والخاصة بالمعلومات اللفظیة في غیاب الهادیات الخارجیة قد تكون مسئولة بشكل الموجو 

 ,Iacono Curtis, Katsanis, & Conklin)المكون اللفظي للذاكرة العاملة أو بآخر بفقر مستوى أداء

 ,Kayser, Tenke, Gates, Kroppmann, Gil & Bruder)من الباحثین مجموعة وجد كما )(2000

أن الفصامیین یعانون من اضطراب لغوي یؤثر على المكون اللفظي للذاكرة العاملة، حیث أن  (2006
العجز عن تشكیل تمثیلات سمعیة للكلمة للتخزین، والتدریب، قد یكون هو السبب الأساسي الذي یساهم 

سمعیة والبصریة في اضطراب أداء الذاكرة العاملة اللفظیة على اختبار سلاسل الكلمات للنسختین ال
  لدى مرضى الفصام.

كما أن اضطراب المكون اللفظي قد یكون نتیجة لوجود مشكلات في عملیتي الترمیز والحفظ لدى 
الجداري من الدماغ لدى  -خلل في الفص الأمامي والصدغي مرضى الفصام، وأنه قد یوجد

  ثیلات الذاكرة العاملة اللفظیة.الفصامیین؛ والذي بدوره یتوسط عملیات الترمیز والتخزین المبكر لتم
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ومن جانب آخر، أوضحت بعض الدراسات أنه قد تزداد الصعوبات لدى مرضى الفص الأمامي في 
الأداء على الاختبارات الخاصة بالمكون اللفظي للذاكرة العاملة لیس بسبب البطء المعرفي العام الذي 

إن الصعوبات التي یواجهها مرضى الفصام قد  یعانون منه أو من الخلل في الذاكرة القصیرة المدى؛ بل
یكون بسبب الخلل في عملیة التخزین الموازي وعملیات الترتیب ضمن فترة زمنیة محددة وثابتة تعرف 
ن هذا الخلل في عملیات الترتیب قد یكون راجعا إلى فقر في استخدام التوجیهات  بمعدل التقدیم. وإ

 & Werheid, Hoppe, Thone, Muller, Mungersdorf)یة بالذاكرة الاستراتیج الداخلیة الخاصة

Cramon, 2002) .(  فیما وجد "هوني، وبلمور، وشارما" في دراستهم بأن الفصامیین یطول لدیهم زمن
عند الأداء على اختبار للذاكرة العاملة اللفظیة عند مقارنتهم بالأسویاء. ویفسرون زیادة زمن  الرجع

 Honey, Bullmore) المعلومات اللفظیة فاض عام في سرعة معالجةالرجع لدى الفصامیین بانخ

&Sharma, 2002).  
  المكاني للذاكرة العاملة. -المكون البصري -
وهناك دراسات تتفق مع النتیجة الراهنة حول وجود فروق جوهریة في أداء مرضى الفصام مقارنة  

ي، ومن هذه الدراسات التي تتفق والنتیجة المكان - بالأسویاء على الاختبارات الخاصة بالمكون البصري
 Celaya, 1996 & Carter, Robertson, Nordahl, Chaderjian, Kraft) من الحالیة دراسة كل

Eduardo Sergio, 2004; Park, Ruschel, Suater, Rentsch & Hell, 1999; Gooding & 

Tallent, 2004; Olson, Moore, stark Chattery, 2006) شفت عن وجود اضطراب في والتي ك
  المكاني لدى الفصامیین مقارنة بالأسویاء. -المكون البصري

ویمكن تفسیر هذه الفروق الجوهریة بین مرضى الفصام والأسویاء في الأداء على اختبار المكون 
المكاني للذاكرة العاملة، بما توصلت إلیه بعض الدراسات السابقة، وهو وجود اضطراب في  - البصري

ل معینة كالانتباه المكاني، والترمیز، وعملیات التحدیث التي قد تكون مصابة بالاضطراب لدى عوام
مرضى الفصام، والتي قد تساهم بدورها في اضطراب هذا المكون، فقد تبین أن مرضى الفصام قد 

ویاء، مما ارتكبوا أخطاء كثیرة في الثانیة الأولى من فترة التأجیل مقارنة بالمجموعة الضابطة من الأس
یدل على وجود اضطراب في عملیتي الانتباه أو الترمیز أو وجود اضطراب في المحاور العصبیة التي 

حیث  وهذا یتفق مع ما ذهب إلیه "جونیدس" وزملاؤه، ،قد تؤدي دورا في وظائف الذاكرة العاملة المكانیة
الاضطراب تم الاستدلال علیه من وجدوا اضطرابا في القشرة ما قبل المقدمیة من الدماغ، كما أن هذا 

تتطلب استجابة عصبیة (تتعلق بحركة العین)، مما قد یشیر إلى أن هذا الخلل یمتد إلى  خلال مهمة لا
  خلف النظام العصبي، وبالتالي یجعلها عرضة للتحقق من دون الحاجة لمقاییس حركة العین

(Jonides, Smith, Koppe, Awh, Minoshima&Mintun, 1993).  
) أن الأداء الفقیر لمرضى الفصام Tallent, 2004& Goodingبینما أوضح "جودنج، وتلانت" ( 

المكاني مقارنة بالأسویاء قد یعكس خللا وظیفیا في الوظائف  -على اختبارات المكون البصري
اء، التنفیذیة، والذي قد یساهم في الاضطراب الذي یبدیه الفصامیون فیما یتعلق بمعالم وصفات الأشی

  أو المواقع المكانیة للمنبهات.
دراسات التصویر الدماغي أن المرضى الفصامیین یعانون من عدم كفاءة وظائف  هذا وقد وجدت 

النظام قبل المقدمي من الدماغ، في حین أشارت الدراسات البنائیة إلى الاضطراب في القشرة قبل 
بالإضافة لوجود تغیرات في وظیفة مستقبلات المقدمیة مع الاضطراب في ترتیب وكثافة الخلایا فیها، 
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البصري للذاكرة  - الدوبامین وأنظمة السیروتونین التي قد تؤدي دورا مهما في اضطراب المكون المكاني
  .(Hell, 1999 & Park, Ruschel, Suater, Rentsch)لدى مرضى الفصام  العاملة
وشدة الاضطراب في الأداء على  سلبیةأما كارتر"، فقد وجد ارتباطا دالا بین شدة الأعراض ال 

اختبار المكون المكاني للذاكرة العاملة لدى مرضى الفصام، فیما لم یرتبط الخلل في الأداء على 
  ).Hell, 1999 & Park, Ruschel, Suater, Rentschالاختبار المكاني بالأعراض الإیجابیة (

كانیة تتطلب حفظ التمثیلات المكانیة ویذهب بارك إلى القول بأن مهام الذاكرة العاملة الم 
للمعلومات، وكذلك القدرة على تحویل الانتباه إلى المواقع المكانیة (توظیف فعال للنظام الجداري) 

وجد أن  ١٩٩٥والقدرة على كف المنبهات التي لیس لها علاقة. وفي دراسة سابقة قام بها بارك عام 
ت المكانیة خلال فترة التقدیم أكثر من عجزهم عن مرضى الفصام یخفقون في عملیة حفظ المعلوما

  ). Park, Ruschel, Suater, Rentsch &  Hell, 1999( كف المعلومات التي لیس لها علاقة
یمكن عزوه إلى سعة الذاكرة  المكاني لا -وقد وجدت دراسة أخرى أن الخلل في المكون البصري 

راجعا إلى الخلل في الجزء الأوسط من الفص  العاملة أو مشاكل في الإدراك؛ بل ربما قد یكون
  .)(Olson, Moore, stark &  Chattery, 2006 الصدغي

أن الخلل في الوظائف التنفیذیة قد یساهم في اضطراب المكون  ومن جانب آخر، هناك من یرى 
ما إذا المكاني للذاكرة العاملة لدى مرضى الفصام، ومع ذلك لم تستطع هذه الدراسة تحدید  - البصري

كان الخلل بسبب العجز عن القدرة على الترمیز أو التخزین أو الاسترجاع أو سلوك تتبع القواعد والتي 
 ;Coleman &  Rubin, Cook Matthysse, Lo, &  Levy; 2002) تتعلق كلها بمهام الذاكرة العاملة

Eduardo  &Sergio, 2004).  
  المكون التنفیذي للذاكرة العاملة. -
استطلاع الانتاج النفسي الفكري، تتسم الدراسات التي حاولت تفسیر اضطراب المكون  من خلال 

التنفیذي للذاكرة العاملة لدى مرضى الفصام بالقلة إن لم تكن بالندرة، وقد یرجع ذلك إلى صعوبة دراسة 
ة فإن ما الوظائف التنفیذیة، فعلى الرغم من أهمیتها في تفسیر اضطراب كثیر من الاضطرابات المعرفی

  وقع في أیدینا من دراسات حول هذا المكون قلیلة جدا.
 ,Morice  & Delahunty, 1996; Perry)ومن الدراسات التي اتفقت والنتیجة الحالیة دراسة 

Heaton, Potterate, Roebuck, Minassian & Braff, 2001; Oram & Geffen, Kavanag  & 

McGrath, 2005) ب الوظائف التنفیذیة لدى مرضى الفصام مقارنة والتي أشارت إلى اضطرا
  بالأسویاء.

) أن الخلل في المكون التنفیذي Morice& Delahunty, 1996ولكن مع ذلك كشفت دراسة ( 
للذاكرة العاملة لدى مرضى الفصام لم یظهر لأن یرتبط بعرض معین، ولكنه یمیل لأن یكون سمة 

مستوى تعقید المهام المعرفیة المقدمة وذلك بسبب فقدان تلك ولیست حالة، ویزداد هذا الخلل عند زیادة 
  الوظائف التنفیذیة التي تعد ضروریة لمعالجة المعلومات المعقدة.

في حین أظهرت دراسة أخرى أن الوظائف التنفیذیة للذاكرة العاملة تساهم في عملها مواقع  
خلال التصویر الدماغي  تشریحیة عصبیة مختلفة قد تكون مضطربة لدى مرضى الفصام، فمن

للمشاركین أثناء الأداء على اختبارات الوظائف التنفیذیة كاختبار برج لندن، واختبار المرونة المعرفیة، 
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تبین انخفاض مستوى التنشیط في المنطقة المقدمیة وقبل المقدمیة من الدماغ مقارنة بالأسویاء، وقد 
  .(Morris et al., 1993;  Morice &  Delahunty, 1996) دعم هذا الفرض كل من

) أن التعقید قد یعتبر مؤشرا للخلل المعرفي Delahunty et al., 1993( "دیلاهنتي وآخرون" ویوضح
العصبي في المكون التنفیذي للذاكرة العاملة لدى المرضى الفصامیین، فكلما زادت مستویات التعقید 

انخفضت مستویات الأداء بشكل كبیر مقارنة  التي یتطلبها الأداء على الأنشطة والمهام المعرفیة؛
بالأسویاء، وهذا یحدث بسبب فقدان الوظائف التنفیذیة التي تعد ضروریة لمعالجة المعلومات المعقدة 

(Delahunty, 1996 & Through: Morice).  
 & Kim, Glahn, Nuechterlein) كانون"و  جلان، ونویكترلین،و  كما ویفترض كل من " كیم،

Cannon, 2004)  أن الخلل في الوظائف التنفیذیة للذاكرة العاملة یظهر بشكل دال في المراحل الأولى
وفیما یتصل بالدراسات التي تناولت الذاكرة  من المرض، وقد ظهرت لتكون متأثرة بشدة مرض الفصام.

ء على العاملة بوجه عام، فقد أشارت إلى وجود ارتباط دال بین شدة الأعراض السلبیة وبین الأدا
مقاییس الذاكرة العاملة، وأن هذه الرابطة بین الأداء الفقیر على مقاییس الذاكرة العاملة والأعراض 

  .(Tallent, 2004 & Gooding)السالبة تزداد بزیادة شدة الخلل الوظیفي في القشرة الأمامیة 
 (Hartman, Steketee, Silva, Lanning& McCann, 2002)ذهب مجموعة من الباحثین  كما 

بأن الأداء الفقیر للذاكرة العاملة لدى مرضى الفصام قد یكون نتیجة لبطء عملیات الترمیز.  إلى القول
فقد أظهر الفصامیون بطئا في عملیة ترمیز المنبهات في الذاكرة العاملة، وقد استغرقوا ضعف الوقت 

ي وصل إلیه الأسویاء، مما دعم الذي استغرقه الأسویاء لرؤیة المنبهات حتى وصلوا لنفس الترتیب الذ
  القول بوجود خلل جوهري لدى مرضى الفصام في القدرة على ترمیز المعلومات في الذاكر العاملة.

كما یفترض "هارتمان" وزملاؤه أن الآلیة المتضمنة في اضطراب الذاكرة العاملة هو انخفاض سرعة 
الملاحظ هو البطء العام، فإن كان الأمر كذلك؛ خلق التمثیلات الثابتة في الذاكرة العاملة، وأن الخلل 

فإنه من المتوقع أن تكون هناك علاقة دالة بین ترمیز الذاكرة العاملة وبین مقاییس سرعة المعالجة 
  .(Hartman, Steketee, Silva, Lanning&McCann, 2002)  المعرفیة 

ونات الذاكرة العاملة بشكل خلاصة القول، یعاني الفصامیون من خلل في كفاءة كل مكون من مك 
 ,Perry, Heaton, Potterat, Roebuck) دراسة دال مقارنة بالأسویاء، وهذا یدعم ما أشارت إلیة

Minassian & Braff, 2001) .من وجود خلل وظیفي نفسي عام في كل مجالات الذاكرة العاملة  
ء في الأداء على الفرض الثاني: توجد فروق جوهریة بین كل من مرضى الفصام والأسویا

  اختبارات التفكیر الاجتماعي المجرد.
أشارت نتیجة التحلیل الإحصائي إلى وجود فروق جوهریة بین مرضى الفصام والأسویاء في الأداء 
على اختبار التفكیر الاجتماعي المجرد، وأن المرضى الفصامیین یعانون من عجز في القدرة على 

 ;١٩٩١الصبوة، (لاجتماعیة، وقد اتفقت النتیجة الحالیة مع دراسات تجرید المفاهیم الخاصة بالسیاقات ا
 ;١٩٩٢Mujica, Malaspaina & Sackeim, 2000, Concoran, 2003;Tsakanikosالصبوة ،

2004; Sallen, Oaksford & Gray, 2005, Sommer, Dohnel, Ettenhuber, Schels, Muller, 

& Hajak, 2007إلى اخفاق مرضى الفصام عن التفكیر الاجتماعي  حیث أشارت هذه الدراسات )؛
  المجرد عند المقارنة مع الأسویاء.
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والتي ترى أن عجز  ،ویمكن تفسیر هذه النتیجة في ضوء الأسس النظریة لنظریة كامیرون
الفصامیین عن القدرة على التفكیر الاجتماعي المجرد سببه التفكك الاجتماعي الذي یعانیه مریض 

ته، وبالتالي یؤدي هذا الانسحاب الاجتماعي إلى فقر في المعلومات الاجتماعیة الفصام في أسر 
وحساسیته للمنهات الاجتماعیة نتیجة قلة تعرضه لمواقف التفاعلات الاجتماعیة، الأمر الذي یؤدي 

 ,Weiner)بالأسویاء بدوره إلى خلل كبیر في الأداء على اختبار التفكیر الاجتماعي المجرد مقارنة

بأن الفصامیین الذین یعانون من التفكك  ) ذلك حیث ذكر١٩٩٢وقد أكد الصبوة ( .(87 :1997
الاجتماعي في البیئة التي یعیشون فیها، یواجهون صعوبات أشد عند تجرید وصیاغة المفاهیم 

كما یتفق ذلك مع ما ذهب إلیه بعض الدراسات، حیث  الاجتماعیة منها عند تجرید المفاهیم التصوریة.
ضت أن مرضى الفصام یعجزون عن الوصول إلى المفاهیم الاجتماعیة الصحیحة عند حل افتر 

المشكلات الاجتماعیة، بسبب كون المعلومات المشابهة لهذه المشكلة الاجتماعیة محدودة، وبالتالي 
تصبح أقل استخداما، ویذكر أن أحكام الاستدلال الاجتماعي ظهرت لتكون متأثرة بالمعارف الأولیة 

یصل  ،خبرات المخزنة في ذاكرة المعاني، ونتیجة لعدم استخدام هذه المعلومات المخزنة أو قلتهاوال
 ,Oaksford, Gray, & Sallen, 2005, Corcoran & Firth)الفصامیون إلى أحكام خاطئة أو متحیزة 

ات وزملاؤه إلى أن مریض الفصام یعاني من صعوبة في تمییز الصف ویذهب كذلك "هوران" .(2005
الاجتماعیة التي قد ترجع إلى صعوبة الوصول للمعلومات الاجتماعیة حول ما هو مناسب للموقف 
الاجتماعي المعطى، مما یؤدي إلى ظهور تلك الاستجابات الغریبة غیر الملائمة للموقف الاجتماعي، 

مرضى الفصام وقد وجدوا بأن الصفات الاجتماعیة المجردة قد ارتبطت بالعیانیة، مما یعكس عدم وعي 
  ).Horan et al., 2006بما هو متوقع (

بأن مرضى الفصام یقفزون بسرعة إلى الاستنتاجات  وودوارد، وهوسمان"و  "موریتز، كما یفترض 
یمكن تفسیره بنقص الدافعیة  ویعملون قراراتهم وأحكامهم مستندین على عدد قلیل من الدلائل والذي لا

 & Moritz, Woodward) ة أو بوجود مشكلات في الاستیعابأو الرغبة في إنهاء الاختبار بسرع

Hausmann, 2006).  أما المرضى الذین یظهرون تضمینا زائدا خلال الأداء على اختبار التفكیر
ذا كانت حدود الفئة غیر  الاجتماعي المجرد، فقد یدل على أن المعلومات لم یتم تخزینها بشكل كاف، وإ

اتیجیة الاستدلال العامة التي تعتمد على البحث عن المعلومات في واضحة، فقد یعني ذلك أن استر 
  . (Sallen, Oaksford &  Gray, 2005)ذاكرة المعاني أكثر احتمالیة للوقوع في الخطأ 

هذا وقد كشفت دراسة أخرى، أن مرضى الفصام یرتكبون أخطاء كثیرة في اختبارات التفكیر  
حملة بالانفعال، مما یساهم في زیادة تشویشهم وانطلاقهم من الاجتماعي المجرد عندما تكون مواده م

 Sackeim, & Malaspaina, Mujica) مقدمات خاطئة لیصلوا في النهایة إلى إجابات وأحكام خاطئة

فیما یرى "تساكانیكوس" أن السبب في تزاید أخطاء مرضى الفصام عند أدائهم على اختبار  (2000
  .(Tsakanikos, 2004)یعود إلى الاندفاعیة للتفكیر الاجتماعي المجرد قد 
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Abstract: 
The purpose of this study was to evaluate the efficiency of working 

memory components and social abstract thinking among schizophrenic 
patients and normals, and to investigate the differences between them in 
working memory components and social abstract thinking. A working 
memory battery and two versions of social abstract thinking test ( verbal and 
visual) were administered. The sample consisted of 50 inpatients 
schizophrenics at  psychiatric Kuwait hospital and 50 normals. These tests 
have high reliability and validity. Findings indicated that there were 
significant differences between schizophrenic patients and normals in 
performance in all these tests, and the normal individuals were more 
efficient in comparison with schizophrenic patients. 

 


