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 اضطراب تعاطى المخدارت وعلاقتها بالانتحار لدى عينة من المراهقين
 :مستخلص

 التع ر  لل ا الص فاا الدغموفرا ي ةة م   الدراس اا الوي  ية تالت ي تس ت د  تعتبر تلك الدراس 
ل    مع تلهات    ا  -التع   ر  لل   ا  س   ال ه المعامل   ل الوالدغ   ل  ل     ، تك    لك ل   دي ل ا   ة ال      

لتعر  للا العها ل ي    البايلي ة لهات  ار تالص فاا ا، ت اة ال   باضطرا  المخدارا لدي ل 
ي ة ت   جج راا الدراس ة لل ي ل ا ل م   الم رالب   باللي اد  الخارج    ، حلع اة ال     الدغموفرا ية

تالبس    ال  داخلي لإدم  اا الم  رالب  ،  بمستن  في حل  واا للص   ة الافس  ية،  تتب    مستن  في حل  واا 
تالري ،، تا د للص ة الافسية في جا و  الب الر ، تتب دم الخدم ة للم رالب   ف ي ك هح م   ال   ر 

  ش  د  امدم  ااك  اا للمرض  ا مس  توياا مختلف  ة م    ح     : ةالنتااا ا ايت ااتوي  لا الدراس  ة جل  ي 
ف ا ح     استخدام المواد المخدرةم  المرالب   لدي   منكلة مفرطة تدائمة م   %20تجد  ا 

 ا اس  ة تع اطا ت % م  المرالب   ل دي   من كلة كب  ر  ج دا م   اس تخدام الم واد المخ در  24 ا 
 ا ت %  72ا اس      ة تع     اطا  ال ن     ي  %  ت 84ع البا     ه الصاالا امس     ترتكو  ت الف     ودت

تجود فرتق دالة جحصائياح ي    ، كما  تض ا اتائج الدراسة 32.28النعور باليأس فا الع اة 
م    ح     اخت   ار  ب  ام القياس     الببل      للمتم  ولت   الع ا  ل تال   ابطل ف  ي الص  ور  المتعلب  ة 

س     ق دال  ة جحص  ائياح ي     القياال  ت ك  تالس  يطر  تحماغ  ة الوائ  د  تالت ي     تج ام  ا م يوج  د  ف  رت 
التفرا  ة  م    ح     اخت   ار ب  ام الببل      للمتم  ولت   الع ا  ل  تال   ابطل ف  ي الص  ور  المتعلب  ة 

 .ت سال ه معاملة السوية
 : تعاطي المخدراا، امات ار، المرالب  .الكلمات المفتاح ة

Substance use disorder and its relationship to suicide in a sample of 

adolescents 

Abstract:  

This study is considered one of the descriptive studies that aims 

to identify the demographic characteristics of the research sample, as 

well as to identify the parental treatment methods (for the father - for 

the mother) and their relationship to drug disorder in the research 

sample, and to identify the relationship between the susceptibility to 

suicide and the demographic characteristics of the research sample, 

where the study was conducted on A sample of adolescents attended 

the outpatient clinic and the internal department for adolescent 

addiction at Helwan Hospital for Mental Health. Helwan Hospital for 

Mental Health is located in the south of Cairo. It provides services to 
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adolescents in both urban and rural areas. The study reached the 

following results: Patients had different levels in terms of severity of 

addiction. 20% of adolescents have an excessive and permanent 

problem with the use of narcotic substances, while 24% of adolescents 

have a very big problem with the use of narcotic substances, and the 

percentage of industrial cannabis (astrox or voodoo) is 84%, and the 

percentage of cannabis abuse is 72%, and the feeling of despair in the 

sample 32.28, and the results of the study showed that there were 

statistically significant differences between the two tribal 

measurements of the sample and control groups in the picture related to 

the father in terms of the test of control, control and pregnancy. The 

verse of excess and fluctuation, and while there are no statistically 

significant differences between the two tribal measurements of the two 

groups, the sample and the control, in the picture related to the father in 

terms of the differentiation test and the methods of normal treatment. 

Keywords: Substance, disorder, adolescents. 

    -:مشكلة الدراسةأولا: 
المخ   دراا ل   ي الخط   ر ال   دال  الب   ادم لت   دم ر ك   ي الع   ال  تك   ي ال   دت  فا     ا تفب رل   ا، تحس   ه 
جحصاا ماظمة الص ة العالم  ة فإا اس ة مدماي المخدراا في العال   كثر م  خمس   مل وا 

بك ي الوس ائي تالط رق  شخص، تل ه الاس ة آخ   في الوياد   كث ر م   كل ك جكا ل   اواج ل ال بها
 تا د م  ااتناره لأا المنكلة الآا ليسا في تجود المخدراا ي ي ف ي ااتن ارلا الس ري  تااتا ا 

بع  ا الن    ا  تالم   رالب   باس  تخدام ا، تلب   د تفاام   ا من   كلة المخ   دراا ف   ي ال    ساواا الأخ     ر  
 تالمع  ي ف ي الأم رت ي  ا منكلة لالمية تنغي المسئول   تالأج و  المعاي ة م لي اح تدتلي اح، 

 ا المخ  دراا ت   سببا ف  ي من  اكي  خ  ري مث  ي الفب  ر تالتس  و  تااتن  ار ه  والر اما   را  بص  وره 
 ع2016المختلفة.  ال  ئة الدتلية لمراق ة المخدراا 

ة فالمرالب   ة ل   ي مرحل   ة اماتب   ا  الت   ي ت    دد ف     ا تغ    راا متع   دد  الأبع   اد: الب ولوجي   ة تالافس   ي
الب    اا الب ولوجية تغ  راا في البلوغ تاملتماماا التاسية لدي المر تامجتماعية. تنمي التغ ر 

تم    الااحي  ة الافس  ية تا   ج الب  دراا المعر ي  ة، يواج  ل المرالب  وا تغ   راا اجتماعي  ة م    خ  ه  
ة. المدرسة تف رلا م  الت وما تالأدتار التي غفترض  ا يلعبولا في الأسر  تالمتتم   تالمدرس 

 (Scherf, K. S.et al., 2012). 
تت دد ل ه التغ راا في تا ا تاح د تجتفاتت اا مختلف ة لر ي مرال ل ف ي ك ي ا و  م   التاس   ، 
ح      ت   عور العوام   ي ال يكلي   ة تالب ئي   ة ف   ي كث    ر م     الأحي   اا لل   ا تامي   ة الم   رالب  ، تتختل     
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ا تبديراا لدد المرالب   في جمي   ا اا الع ال  بس به ل دم امتس اق م   الطريب ة الت ي ت  دد ي  
 .(Albert, D.et al., 2013) الوكاما الدتلية ت بعا البلداا مرحلة المرالبة. 

 19ت  10تي   دد ي  ادتق الأم    المت   د  للس  كاا  ا الم  رالب   ل    ال   ي  تت  رات   لم  ارل  ي     
لام  ا، تل  و م  ا غن   ل التعري  ، ال   ي تلت  وم ب  ل ماظم  ة الص   ة العالمي  ة. تين   ر يرا  امج العم  ي 

 س اة.تفال ا 24ت  15ا الم رالب   االن  ا ا  ل   ال  ي  تت رات   لم ارل  ي    العالمي للن ا  جل
 م  ا ت   دد  بع  ا البل  داا  ا مرحل  ة المرالب  ة ا  د تختل   ، تفب  ا للمعتب  داا تالممارس  اا الثبا ي  ة.

لل  ا س  ب ي المث  ا ، جكا ك  اا ياظ  ر جل  ا مرحل  ة المرالب  ة لل  ا  ا   ا مرحل  ة ااتبالي  ة ي     مرحل  ة 
ف ي  املتماد للا الأسر  جل ا امس تبه  ال  اتي، غمك    ا تات  ي المرالب ة الطفولة تالبلوغ، م 

  تاخر العنرياياا  ت حتا  تائي الثهو ااا في بعا المااطل. 
 (National Research Council. 2004)  -: مشكلة البحث   

ر  تن  ر يياا اا المتص ل   ب الخس الس اخ  جل ا  ا ي دا الإا دام لل ا التع اطا ك اا ف ا س   م ك  
ل ام تالهف ا  20جلا  ا ي م    15٪  يد ت التعاطا فا س  95،37تتوضح الاتائج  ا اس ة 

٪  عتالات   ائج 95،37٪  جل   ا4،27م    ع  2015للاظرراتف   ا  ل    ه الاس   ه ل    ا الع   ام ل     ل   ام 
تعك   د خط   ور  ل    ه المرحل   ة العمري   ة الت   ا غم   ر ي    ا الف   رد بفت   ر  المرالب   ة تم   ا ي   رت س ي    ا م     

ااي ل م   ي عوجاا التري ، م    س رتل الت ا غل ي  مع  ا  خاي ة جكا ل   غك   اافعاما،  تم ا غع
 لااك م  يوليل الرلاغة تاملتمام.  

لام   ا يلغ   ا اس   بت    15تالات   ائج تن    ر جل   ا  ا التع   اطا الم ك   ر ف   ا الفئ   ة العمري   ة  ا   ي م      
الأم ر ٪،  تيعد ل ا جا ارا خط را لما يترته للا التعاطا الم كر م  من كها متع دد ، 33،5

 ع2016ال ي غمثي خطور  للا مستببي المتتم .  الخس الساخ  للإدماا 
 مشكلة المخدارت فى مصر:

استن  عرا مص  ر خط  ور  من  كلة المخ  دراا ما    نم    بع   د تكاا  ا مص  ر  ت  دتل  ة ف  ي الع  ال  
. ت ١٩٤٧و  جدار  مكاف ة المخدراا في ل  ام  ١٩٢٩تانئ مكت ا لمكاف ة المخدراا في لام 

ت للا  ا التملي  ة العام  ة  ١٩٨٦ك ي المتل  و الب  ومي لمكاف   ة تل  ه  امدم  اا ف  ي ا  د ت    تن  
ل  ي ل م  المت د  جختيار البالر  لتر وا مب را للمكت ه الإاليم ا للن رق الأتس س تش ما  جفريقي ا ا

. 2000جال    ا  1990يت       يرا    امج الأم      المت     د  ال    دتلا للوااغ    ة م      المخ    دراا م      ل    ام 
 ع2018 لكاشة، 
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  ال      ف  ا الأماا  ة العام  ة للص   ة الافس  ية تل  ه  الإدم  اا التابع  ة ل  وانر  الص   ة اام  ا تح  د
 بعمي ب   اوما للإدماا تاد خلصا الدراسة جلا:

  فراد   ول  الع ا ة ع ف ي الب الر  المخ دراا  ت الر ولي اا تل و م ر  تاح د  ٣م  كي  ١استعمي 
 عمل ا حاليا. غست ٪ م  الع اة ع ٢٥ فراد    ٤في ال يا  تتاحد م  كي 

تافرد البالر  بإرتفا  مل  و  ف ي اس  ة اس تعما  المخ دراا تالر ولي اا ت الإدم اا بص فة لام ة 
 ساة ت كثر.  ١٥٪ عمم  ل   ٧ل  بااي الم افظاا  

 لااك منكلة متاامية في استعما  المخدراا  تالر ولياا ي   الإااد. 
س   اة لا    ا ف   ي  45_20ح   ي العمري   ة ترتف     اس    ة اس   تعما  الر ولي   اا تالمخ   دراا  ف   ي المرا

 الن ا  الأيغر  ت الأفراد الأكبر اسبياح. 
توج    د لها    ة ش     ل لكس    ية ي       مس    تو ي التعل    ي  تاس    تعما  المخ    دراا  ح        ا اس    تعما  

    ، جلدادي عحت ا الأم –المخدراا تالر و   كثر تواترا  في المستوياا ال لة التعلي   جيتدائي 
راا  كلماراتف  مس تو ي التعل ي  تل و م ا وب ا  غ  اح م   دراس ة بقي ة تتبي اس ة مستعملي المخد

 الم افظاا. 
 –ات   ار   –لا   اك لها   ة تويب   ة ي      اس   تعما  الر ولي   اا تالمخ   دراا  تالعمال   ة الفاي   ة  ح   داد  

جيه  سياراا ع تلو ماوبا  غ اح م  دراسة  بقية الم افظاا تتعد رجاا الماو   اي الفئ اا 
 ياا تالمخدراا. استعمامح للر ول

لتواج  د الأم تالأ  داخ  ي الأس  ر  ت  أو ر كب   ر ف  ي خف  ا البايلي  ة مس  تعما  المخ  دراا تيب  دت  ا 
ع جكا م  ا ف  ا   ي م    الأ   ت الأم يت  رك الأس  ر ،  م  ا ف  ي ١:٢الخط  ور  تص  ي جل  ي ال   ع  

 حالة الوفا  فإا ل ا التأو ر ياعدم تبري حا. 
ف  ر الم دخا   تل  ا غ ب ل المبول ة ب أا الت دخ   ل و ياخفا استعما  الر و  تالمخ دراا ي    

 البوابة الفعلية لممارسة استعما  و  سوا استعما  المخدراا. 
تب   د  رحل   ة اس   تعما  المخ   دراا ف   ا مراح   ي  م ك   ر  ف   ي الب   الر  لا    ا ف   ي م افظ   اا ال   وج    

 ال  ري تالببلي تفي بعا الأحياا ترو ا البداغة ابي س  العاشر . 
س اة، تل ي الفئ ة الت ي غت ه توجي ل  45_20المخدراا فا المراحي  العمرية م   تركو استعما 

ج   ود الع  ه  ل   ا ي ام  ا غت  ه ترك   و ج   ود الواائي  ة ف  ي مرحل  ة المرالب  ة  اب  ي ي  دا التع  اطي. 
 ع2014 ال    البومي للإدماا،
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ر  تن  ر يياا اا المتص ل   ب الخس الس اخ  جل ا  ا ي دا الإا دام لل ا التع اطا ك اا ف ا س   م ك  
ل ام تالهف ا  20جلا  ا ي م    15٪  يد ت التعاطا فا س  95،37تتوضح الاتائج  ا اس ة 

تالات  ائج  ٪  ع95،37٪  جل  ا4،27م   ع  2015للاظرراتف  ا  ل   ه الاس  ه ل   ا الع  ام ل    ل  ام 
تعك   د خط   ور  ل    ه المرحل   ة العمري   ة الت   ا غم   ر ي    ا الف   رد بفت   ر  المرالب   ة تم   ا ي   رت س ي    ا م     

عااي ل م   ي عوجاا التري ، م    س رتل الت ا غل ي  مع  ا  خاي ة جكا ل   غك   اافعاما،  تم ا غ
 ا ي  لااك م  يوليل الرلاغة تاملتمام.تالات ائج تن  ر جل ا  ا التع اطا الم ك ر ف ا الفئ ة العمري ة

٪،  تيعد ل ا جا ارا خط  را لم ا يترت ه لل ا التع اطا الم ك ر 33،5لاما يلغا اسبت    15م  
مر ال ي غمثي خطور  للا مستببي المتتم .  الخس الساخ  للإدم اا م  منكها متعدد ، الأ

، اام  ا تح  د  ال      ف  ي الأماا  ة العام  ة للص   ة 2014حت  ا ل  ام  2007ع ما    ل  ام 2016
الافس  ية ت ل  ه  الإدم  اا التابع  ة ل  وانر  الص   ة  بمص  ر ب  إجراا مس  ح لدراس  ة من  كلة تع  اطي 

تبياا ججم   الي ل   دد المص   ري   ال    الغ   المخ   دراا ف   ي الم افظ   اا المص   رية.  در  ف   ي امس   
. تتج    د ال     احثوا  ا متمول    ة الن     ا  كاا    ا الفئ    ة العمري    ة الأكث    ر تمث     هح ي       106480

س   اة . ل    ه ل   ي الفئ   ة  25ت  16٪ م     الع ا   ة تراتح   ا  لم   ارل  ي      6.6مس   تخدمي الم   اد  
 مرحل ة المرالب ة  العمرية الأكثر تعرضا لتعاطي المخدرااح  بسبه المناكي  الخاية في  تاخ ر

 تتأو ر تضغس الأاراا بنكي مل و ، بالإضافة جلا تجود تاريخ لائلا لتعاطي المخدراا. 
ع ل    تع  اطي الم  واد المخ  در  ي     2002ع ف  ا دراس  ة  لاش    2000رئاس  ة متل  و ال  ونراا  (

طال   ة م    س  ا م  دارس ح   رية تش   ل ح   رية تري ي  ة بم افظ  ة الب  الر  تب      ا مع  د   593
٪. ك   اا الر    و   كث   ر الم   واد المس   تخدمة 18.45ض   طرا  تع   اطي المخ   دراا ياس    ة ااتن   ار ا

  0.7٪ع، ت ال ن ي    2.5 (٪ع، تالت غ 3.9 (٪ع، تالمخدراا ف ر المنرتلة 15.9 (ش ولا
٪( (Hashem, 2002). 

طال ح  ا م    ال   كور مونل  ة لل  ا س  ا م  دارس ف  ي  638ع ا  ام يتب   ي  2005تف  ا دراس  ة ل  اد ع 
ة تش     ل ال      رية تالري ي    ة ف    ي م افظ    ة الب    الر . ت ه     را الات    ائج تج    ود الما    اطل ال      ري

٪ م      ال ن     ي    5.5٪ م      الر      و ، ت 24.3٪ م      جاتن     ار ت    دخ   الس     تائر، ت 30.4
٪ م      الأدتي    ة الأخ    ري عالماوم    اا، الم     دئاا، 11٪ م      المستان    باا، ت 5.5ال     ااتو، ت 

لمان  طااع.تكااا اس  ة  الط  ه  ال  ي  ل    الم لوس اا، الأمف تام ا اا، ال    رتي ، الروك اي  ، ا
٪ م  خه  الاسه المئوي ة للدراس ة الم  كور   88.2غستخدموا  يدا  ي لبار ف ر منرت  كاا 
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ا ي     غمكااا  ا استاتج  ا الر و ، تالباه، تالمواد الأف واية لي الم واد المخ در   الأكث ر ش  ولح
 Adel, 2005)المرالب   في مصر.  

جلا جضطرا  كام  في شخصية الفرد، تالعوامي الإجتماعية مالي جم لوام ي تالإدماا يرج   
 مسالد  لظ ور الإضطراباا الراماة للا شكي سلوك شاك. 

م    المف   د  غ   ا  ا ااظ  ر جل  ا الس  لوك المتعل  ل يتع  اطي العب  اا ر ت ورل  ا ف  ي ام  س حي  ا  الف  رد، 
ي تلك العباا ر، فب د ل وحع لل ا س ب تليو الإاتصار فب س للا اايلية كلك الفرد للإلتم اد للا 

المث   ا  ل   دم جاتص   ار الن    ا  لل   ا تع   اطي لب   ار تاح   د، ي   ي يتع   اطو ا متمول   ة كب    ر  م     
العب اا ر، تحت ا م   ال ول  ب أا تع اطي العب اا ر م رت س يا و  م   الف  و  تتترج ة ش يا جدي د، 

 طرا  الإض  خصوي ااتيت ة جض طرا  م وم  ف ي النخص ية،  غك وا فإال ف ي ال  اما الن ديد  
الس يكوجاتي ال ي لوحع ف ي  فل ه ال  اما، تيتع اطا بع     العب اا ر م    ج ي ال تخلص م   

 ع2014ي ا   تج   العال  ال ي يرف وال.  فاطمة يداا،  حاجوا لتروا ،  ت تالإكتئا البلل 
 أسباب تعاطى المخدارت فى المراهقين: 

ق مختلف    ة. تيت   ه  ا ات ل    ا ما     ي    دا الخل   ل تالإاس    اا غ    ات  تعت    ي  ال   ولا تال     رت  بط   ر 
بالباال   ة ف   ا اس   ت الة الما     الت   ام للس   لوك الإدم   ااا ف   ا  ي متتم    ، تلر     م اتل   ة تخ    يا 
تطأتل تتخ يا الطله، م يوجد سبه م اشر للإدماا، تلرال ت راك  ل د  لوام ي، م   اس تعداد 

ا ع لوام  ي الخط  ور   الت  ي  دا جل  ي اض  طرا  تع  اط2018خ  اب ي ول  وجا للف  رد.  لكاش  ة، 
 المخدارا لدي فئة المرالب  .  

ة تامض طراباا الافس ية، تتن مي العوام ي الب ئي ة؛ تطبيع  تراوي ة؛ لوام ي عوامل الخطورة تشمل
لم   ي الأس   ر ، تممارس   اا الآب   اا، ت س   اا  معامل   ة الأطف   ا ، تت   أو راا الأا   راا، تت   وافر الم   واد 

 :  وامل كايتىتصن ف هذه العع غمك  2015المخدر .  ال    البومي للإدماا ،
  وراث ة_ العوامل ال1
ح   و  ل    ا الموض   و  ا   د تم   ا لل   ا متع   اطي الر ولي   اا  وراوي   ةس   اهحع  ا ك   ي الدراس   اا ال 

  فل   تالايكوت  ، تكلك لأا ماح ادغماا تيمك  دراست ما داخ ي اف و العائل ة؛  م ا بالاس  ة لل   رتي
 غك  موجودا في فتر  الآباا تالأجداد. 

وي   د ف   ا ل  ائها مع ا   ة ح       ا م   دم  الر   و  لل   ا س   ب ي المث   ا  يوي   د ل  وحع  ا الإدم   اا ي
كم   ا ل   وحع  ا الت   وائ   ،الإدم   اا ي       طفال   ل جلاراب      مثال   ل ل   دي  طف   ا  الآب   اا ف    ر م   دما  

المتماول  ة يوي   د الإدم   اا ل  دي ا جل   ا ال    ع  لا  ل ف   ا الت   وائ  ف   ر المتماول   ة تي تم   ي  ا ياتب   ي 
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ع 2018 لكاش   ة،  تراوي   ةببها مخي   ة يت   أو ر ي    غاا الإدم   اا جل   ا الطف   ي ل     طري   ل مس   ت
 لهماا الريمياا ال  وية.

% م    الآس   وي   يابص     ا  و  م     ا  وا  الأاويم  اا الفرعي  ة م    الألدي    د الموي  ي 05تّج  د  ا 
ما تج  acetaldehydeتلو الأاوي  الرئيسي ال  ي غ  ي الأس  تالدي  د     ALDH)لل  درتج   ،

ف  ي الرب  د، ف ا  تج تولت  اح ف  ي الوج  ل، تس  رلة  ethanol  للإيث  ااو  الأت  metaboliteالأغ  ا 
خفباا في البله، ت حساس بال رااا لاد ش ر  الر  و  ف ي ال  ي  يابص    ل  ا الأا وي ، تكل ك 

ل  ا  مرتفا  اس ة مستوي الأس تالدي  د في الدم؛ مما غفسر لدم جق ا  الآس وي   ال ي  غفتبدتا 
 .ي  للا شر  الر وليااالأاو 

(Lai, Ching Long, et al 2014)   (Gene)DRD  الت ا ة المتببل ة لل دتجام  : م ي وا
الأم  ر مث   را للت  د ، تلرا  ل لل  ا الأفل  ه م  رت س بإدم  اا الر ولي  اا. تلا  اك  غ   اح دمئ  ي  خ  ري 
تن   ر لت  ورا ل   ا الت     ف  ي اض  طراباا  خري،مم  ا جع  ي بع  ا ال   احث   غطلب  وا للي  ل اس    

 (Byrne, K. A., et al 2019) الت   ال ايد للتوائو.
 :_العوامل النفس ة2

تج  ود م  رض افس  ا مث  ي البل  ل تامكتئ  ا  تم اتل  ة الن  خص ل  ه  افس  ل بع   دا ل     •
 ا  (2018عكاشاا  ال   لا  لطب   ه افس  ا حت  ا مغب  ا  لا  ل  ا  ل متا  وا تا  د  وب  ا  

 % م  المدما   غعااوا م  البلل تامكتئا   ت كل  ما  40_30

 تنياد  املتمادغة.  ضع  تروي  النخصية •

 سلوك مستمر باح  ل  الل   تامش ا  الفوري.  •

 العااد تالرغ ة فا المبامر  المدمر  لوجود لدتاا موجل ضد ال اا.  •

 امح اا تغيا  ال د  تاشتداد المعااا  فا  نمة ال وية التا ي    ف  ا المرالل ل   •
 افسل تلدفل.  

 ا. البايلية لهست واا   تاسطة رفباا السو  •

تج   ود  فر   ار خاطئ   ة مث   ي ني   اد  الطاا   ة التاس   ية يواس   طة المخ   دراا تالعك   و ف    ر  •
 (2018عكاش  ي يح . 
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 الصدمات النفس ة أثناء فترة الطفولة: -
ت  عور الص  دماا الافس  ية ف  ي مرحل  ة الطفول  ة لل  ي تغ   راا ف  ي التس    ح     غص   ح التس    

  كثر لرضة للتوتر. 
م   الإا اد،  ا  تلئ ك  3500شملا  كثر م    ( sartor,2007ت شارا دراسة سارتور 

ال    ي  ل   ااوا م     امات اك   اا التاس   ية ف   ي مرحل   ة الطفول   ة كاا   ا ت   رت س ل   دي   مع   دما  
 مرتفعة م  تعاطي الر و  تسوا استخدام المواد المخدر .  

خ ٪ م  المرالب   ال ي  يتلبوا العه  م  تعاطا الم واد المخ در  ل دي   ت اري 70 كثر م  
 (sartor,2007) تعرض للصدماا الافسية.  م  ال

 : هناك عدة عوامل تشمل:  الاجتماع ة_ العوامل 3
 ممارسات الآباء وعلاقة ذلك باضطراب تعاطى المخدارت   

 ا ااخفاض مستوياا مراق  ة الوال دي  ل ي Johnston LD)  2003 ككرا ل ه دراسة 
 Nigel Camilleri دراا.لامي خطر كب ر للمرالب   للتعرض مضطرا  تعاطا المخ 

et al., 2018))  تع ود العها ة ي     ممارس اا الآب اا اض  طرا  تع اطا المخ دراا جل  ا
الت  أو راا الب ئي   ة مث   ي ل  دم من   اركة الوال   دي  الرا ي  ة ل يا   اا، تل   دم ال  دل  الع   اطفا ل     ، 

 ,.Becker et al)تتعاطا بعا الآباا المواد المخدر   يتعل وا م ا   ام وك  غبلدتا ل. 
2017).    

ا لامح  ا غعك  و التواي  ي تالعها  اا المعبول  ة ي     الوال  دي  تال طف  ي، تع  د معرف  ة الوال  دي  يا  ااح
مم   ا ي   عدي جل   ا جدراك  تلي   اا الأم   ور لم   رالب    ت ان   طة  ي   داائ   تمك   اا تج   ودل . تا   د 
 ف  ادا الدراس  اا  ا المعرف  ة الأيوي  ة ل  ي لام  ي تا  ائي ض  د اس  تخدام الم  رالب   للس  تائر 

ة اا تالماريتواا  ا. تواج ل الفتي  اا تالم  رالب   الأي غر س  ااح مس  توي  لل ا م    معرف  تالر ولي 
 .(Koch, J. 2019) الوالدي  مما اد غ م    يدترل  م  اضطرا  تعاطا المخدراا.

  :تأثير ايقارن وعلاقة ذلك باضطراب تعاطى المخدارت
المخ  در   لل  ا ال  رف   الأا  راا لام  ي ي ئ  ي م     ف  ي تع  رض الم  رالب   لس  وا اس  تخدام الم  واد

م   ا الأاراارات اط   تما ولت    ا ي م   الآب اا جل ي  ا الدراس اا تن  ر  ا تع اطي الأا راا 
 Boendermaker et) للمخ دراا يوي د م   تع رض نمهئ    لس وا امس تخدام  غ  ا. 

al. 2015).   
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وكياا تل  هت  لل  ا كل  ك، ف  إا الإاتم  اا جل  ا  ا  راا   ال   ي  ياخرط  وا بن  كي ل  ام ف  ي الس  ل
 .Ha, T., Otten et al) الما رفة، يتا أ باضطرا  تعاطي المخدراا ل دي الم رالب  .

2019). 
% م   مس تخدمي الم واد المخ در  ك اا كل ك 65 ف ادا  ا ((Eid 2006تف ي ل  ه دراس ة 

  .(Eid 2006) بسبه تأو ر  اراا  .
 :التكوين ايسري وعلاقة ذلك باضطراب تعاطى المخدارت

ب   ال    ي  يتع   اطوا الم   واد المخ   در   كث   رل  م     ي ئ   ة فب    ر  تل   دي   من   اكي تج   د  ا الم   رال
د معب  د  م     س  رل  ت ا  ي ت  دياا تجالر  اد غمك    ال ك    لل  ي  ا  ل م توج  د رتاب  س اوي  ة ي      ف  را

 (Borseth, J. L, 2017)الأسر . 
م   دالةم توجد ي ا    ي فرتق جولرية  ، ما بالاس ة للخل ية الأسرية تللتو الأسري العام

ح     ل  دد  ف  راد الأس  ر   ت الظ  رت  الس  كاية ترف    كل  ك تج  دا ي   ا   ف  رتق لالي  ة الدمل  ة 
ف   ا الت   و الأس   ري الع   ام ت  ا   وا  العها   اا الت   ا ت   رجس ي      تال   دي   ك    لك تج   دا ف   رتق 
جولري   ة دال   ة ي      اظ   ر  المتع   اط   تف    ر المتع   اط   لوال   دي   كاا   ا ي   ور  الأ  س   لبية 

 %ع1،36اط   ح      ك   اا الأ  يتم    و بأا   ل فائ   ه معظ     الوا   ا بالاس    ة لمعظ     المتع   
%ع 2،54م غ   ات  مطلب  ا  ا ي  تف    ت غ ت  رم رغ   اا ايا  ل   %ع3،40  الم  وا تلص  با 

 %ع. 8،54%ع تف ر متدي   5،35تيسئ استخدام المواد المخدر    
م ترف   كل ك كاا ا ي ور  الأ للمتم ولت  كااا يور  الأم  ف ي م  يور  الأ  بالاس ة 

 عكاشااة    ف   ي بف  رق ل  الا الدمل  ة ف  ا المتمول  ة ال   ابطة ل    متمول  ة المتع  اط  . 
2018). 

   -أه مة الدارس :
تا        لمي    ة ال        ال     الي م       لمي    ة الفئ    ل العمري    ل الت    ي تااتل     ا تل    ي فئ    ة  -1

 المرالب  . 
 كثر  تعاطي المخدارا تااتنارلا ي   ل ه الفئل.  -2
 بصفل لامل. كثر  امات ار لدي فئة الن ا   -3

   -أهداف الدارس :
 التعر  للا الصفاا الدغموفرا ية لدي ل اة ال   .  -1
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ل      مع تلهات      ا باض     طرا   -التع     ر  لل     ا  س     ال ه المعامل     ل الوالدغ     ل  ل        -2
 المخدارا لدي ل اة ال   . 

  لتعر  للا العهال ي   البايلية لهات ار ت الصفاا الدغموفرا ية لع اة ال   .ا -3
  -لدارس :تساؤلات ا

 ما الصفاا الدغموفرا ية لدي ل اة ال   .  -1
 ل مع تاضطرا  المخدارا لدي ل اة ال   .  -ما  سال ه المعاملل الوالدغل ل   -2
 ما العهال ي   البايلية لهات ار تالصفاا الدغموفرا ية لع اة ال   .  -3

  -مصطلحات البحث:
 اضطراب تعاطى المخدارت.   -1

  فال   ا م  ا تب  د  العدي  د م    الس  لوكياا الغ   ر ي   ية تتمث  ي ت   دغاترب ر خ  ه  فت  ر  المرالب  ة 
لل        ا الص         ة العام        ة. ي        عور تع        اطي الم        واد المخ        در  ت        أو را كب         را لل        ا الأف        راد 
 تالأس   رتالمتتمعاا، ح       ا آو   اره تراكمي   ة، مم   ا غس      ف   ي ني   اد   المن   كها  الص    ية

 (Jai K. Da et al., 2016). تامجتماعية تيعور تأو را بالغا للا الص ة الافسية
ف   ر  تع  ر  فت  ر  المرالب  ة بأا   ا فت  ر  يداغ  ة التغ   راا الس  لوكية. فال  ه اح م  ا تب  د  الس  لوكياا

الص   ية مث  ي الت  دخ  ، ش  ر  الر ولي  اا، تتع  اطي المخ  دراا الغ   ر من  رتلة خ  ه  فت  ر  
ي ت     دغاا المرالب    ة ؛ تل    ي ترت طرات اطح    ا تويبح    ا يوي    اد   مع    دما الم    رض تالو ي    اا تتمث    

للص   ة العام  ة. فال طال  ة تس  وا الأح  وا  الص   ية تال   وادد تامات   ار تالأم  راض العبلي  ة  
 .(WHO. 2014)كل ا لوامي تعدي جلا جساا  استخدام المخدراا.  

 :الانتحار -2
شخص بسبه امات ار في جمي   ا اا العال ،ط با  800،000ساويحا غموا ما غبر  م  

غعتب  ر امات   ار ل  و تاح  د م    الأس   ا   2017العالمي  ة ل  ام  لإحص  ائياا ماظم  ة الص   ة
لن  ا  الرئيسية للوفا  في جمي  الفئاا العمرية، فإا الأفرار ت السلوكياا امات ارية ي   ا

ا لعد   س ا .   تتطله جلتمامحا خايح
ر  تمح: ت دد الوياد  ال اد  في لدد الو ياا الااجمة ل   امات  ار ف ي جمي   مراح ي العم 

    .(WHO, 2017)    مرحلة المرالبة الم كر  تيغر س  الن ا . ي



 

 215 م.2022يوليو   .الرابع: العدد                                .           : العاشرالمجلد

 غ صَ  ا  امات    ار ك   أللا س   به للوف   ا  ي      الن    ا  مبارا   ةح بالمتمول   اا العمري   ة الأخ   ري 
س ي الرئي تيعتبر السبه الرئيسي الثااي للوفا  خه  الطفولة تالمرالبة، في ح    ال الس به

 .(CDC, 2017) ية. العاشر للوفا  ي   جمي  الفئاا العمر 
اام العديد م  الأشخاب ال ي  سبل ل   م اتلة امات ار في حيات   فعي كلك خه  فت ر  

   دد امات اريش   اي  ، ح      ا العم  ر امفتراض  ي لبداغ  ة التفر   ر ف  ي امات   ار تم اتل  ة 
 .(Shanafelt, T. D et al., 2012) لاد  ابي ماتص  العنريااا. 

  الوااغ  ة ما  ل خ  ه  فت  ر  المرالب  ة م    خ  ه   ال ص  و  لل  ا ف     الم  وا امات   اري غ مك  
 ف ي لري ية ت  س ا  تمخاطر امات ار ي   الن ا ، م  خه  كلك غمكااا توف ر فرب 

 ,.Christine B. Cha et al) للتدخي للا ل ا المس ار ف ي تا ا م ك ر م   ال ي ا . 
2017). 

 :حار لدى المراهقينوالانتالعلاقة بين اضطراب تعاطى المخدارت  - 
تع   اطي المخ   دراا تامات    ار ل   اد  م   ا غ    دد ي       تس   اا الم   رالب  . ف   ي الن    ا  ال    ي  

٪ يبلغ  وا ل    ت  ا ري  خ  مرض  ا 36٪ جل  ا 18يتلب  وا الع  ه  م    تع  اطي المخ  دراا، ف  إا 
م راا  4جل ا  3للسلوك امات اري. لوحع  ا تجود اضطرا  الم واد المخ در  ي رت س يوي اد  

امات    ار. ل   هت  لل   ا كل   ك، ك   اا الم   رالب   ال    ي  ت     تن   خيص جي   ايت   ف   ي م    اتما 
م   ر  للم   وا م     امات    ار  13جل   ا  5باض   طرا  تع   اطي المخ   دراا  كث   ر لرض   ة ياس    ة 

 (Glenn, C. R. et al., 2015)مباراة بالمرالب   دتا ل ا التنخيص. 
ات   اري ل    ا  د تر  وا الت  أو راا ال   اد  للر   و  لوام  ي خط  ر اري   ة م    الس  لوك ام

طريبوي    اد  ال     غس الافس    ي تالع    دتاا تالتن    ويل المعرف    ي تل      طري    ل تبل     ي الب    در  لل    ا 
حهلمنكها. في هي الإج اد الااج  ل  الر و ، اد غكوا المرالب وا ال  ي  غفر رتا ف ي 
امات  ار  كث ر احتم  ام للتغل ه لل  ا ل  ه الأفر  ار. تا د غس الد ل   ا ف ي تفس   ر س به تج  ود 

لمرالب  ، م سيما  تلئك ال ي  غسعوا لعه  اضطرا  تعاطي المخدراا، اس ة كب ر  م  ا
ال    ي  اس   تخدموا الر    و   ت الم   واد الأخ   ري اب   ي م اتل   ة امات    ار. كم   ا غمك      ا ي   عدي 
اس تخدام الم  اد  كعام  ي خط  ر بع   د ل    الس لوك امات   اري م    خ  ه  الت  أو ر الس  لبي لل  ا 

ب   و ر الس  لبي م    ال   غوا الافس  ية. تج  د  ا الم  رالي ئ  ة الم  رالب  ، تني  اد  الإج   اد، تالت  أ
ال    ي  غع   ااوا م     ض   غوا افس   ية ش   ديد  مص   اح ة لتع   اطا المخ   دراا يلت   أ كث    ر م   ا   

 (Glenn, C. R ET al.2015)لل رت  م  تلك ال غوطاا خه  امات ار. 
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  -أسباب اخت ار البحث:
٪  ي  د ت التع  اطا 95،37 ة تفب ا لتب  ارير الخ  س الس  اخ  للإدم  اا  تض  ا  الات  ائج  ا اس  

ل   ل ام  2016ل ام تالهف ا للاظرراتف ا  ل  ه الاس ه ل ام  20جلا  اي م   15فا س  
٪ع تالاتائج تعكد خطو ر  ل ه المرحلة العمرية التا غم ر 95،37٪ جلا4،27م ع  2015

 م   ي ا الفرد بفتر  المرالبة تما يرت س ي ا م  اافعاما،  تما غعاايل م  ي عوجاا التري ،
  س رتل الت  ا غل  ي  مع   ا  خاي  ة جكا ل    غك    لا  اك م    يولي  ل الرلاغ  ة تاملتم  ام.  تالات  ائج

٪،  33،5لام ا يلغ ا اس بت    15تن ر جلا  ا التعاطا الم كر فا الفئة العمرية  ا ي م   
تيعد ل ا جا ارا خط را لما يترته للا التع اطا الم ك ر م   من كها متع دد ، الأم ر ال  ي 

مس   تببي المتتم    . تم     ااحي   ة خري  غ صَ   ا  امات    ار ك   أللا س   به غمث   ي خط   ور  لل   ا 
لوف ا  لللوفا  ي   الن ا  مباراةح بالمتمولاا العمريةالأخري تي عتبر السبه الرئيسي الث ااي 

 خه  الطفولة تالمرالبة.  
تع د الس  لوكياا الإات اري  ة ت س  تخدام المخ  دراا ماتن ر  بن  كي مث   ر للبل  ل. تتن   ر ال    ود 

 اخي بع  ا الآلي  اا الم س  ب ة لرل  م  ا. تل    يت  وفر بع  د ف     تاض  ح للعها  اا الم عب  د جل  ا ت  د
ي   ل ه الس لوكياا تالأس و الس ببية، تلا اك متمول ة م ا اني د  م   الأدل ة تس لس ال  وا 
لل    ا  لمي    ة ال    ت ك  بامافع    اما كعام    ي خط    ر داا    ي للس    لوكياا الإات اري    ة ت س    تخدام 

 لاا جاا جختيار ل ه الدراسة.  المخدراا لدي فئة المرالب   تم 
 فرض ة البحث:

فرضية ل ه الدراسة لي  ا لااك لهاة ي   امات ار ل دي الم رالب   ت اض طرا  تع اطي 
 المخدراا. 

  :الهدف من الدارسة
 دراسة املراض امكل ايكية للمرالب   ال ي  غعااوا م  اضطرا  تعاطي المخدراا.  •
 ت اضطرا  تعاطي المخدراا في المرالب  .  العثور للارات اا ي    امات ار •
 تب  ي  العوام  ي الت  ي ت  عور للارات   اا امات   ار ي    الم  رالب   ال   ي  غع  ااوا م    اض  طرا  •

 تعاطي المخدراا. 
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   دراسل تي يل.نوع الدارسة: 
 مكان الدارسة: 

دم   اا ت     جج   راا الدراس   ة لل   ي ل ا   ل م     الم   رالب   باللي   اد  الخارجي   ة تالبس     ال   داخلي لإ
الم رالب  ،  بمستن في حل واا للص  ة الافس ية،  تتب   مستن في حل واا للص  ة الافس ية ف  ي 
 جاو  البالر ، تتبدم الخدمة للمرالب   في كهح م  ال  ر تالري، يومي  السبا ت الأحد

تتتع   اتا  2011م    ك   ي  س   بو ،  تا  د تأسس   ا اللي   اد  الخارجي   ة بالمستن  فا ما     فبراي   ر 
لس   اخ  للإدم   اا تتتلب   ا اللي   اد   غ ح   ا ت    ويها م     ف رل   ا م     المستن   فا م     الخ   س ا

مستن ياا الص ة  الافسية الأخري  التي ليو لدي ا عياد  متخصصة مضطرا  تعاطا  
 المخدراا ي   المرالب  . 

 عينة البحث:
مرال  ل م    تن  خيص اض  طرا  تع  اطي -50تت  أل  الع ا  ة م      مجموعااة المرضاا : -1

 المخدراا. 
لب   ت  اختيار الع اة م  المرالب   المت رددي  لل ا عي اد  جدم اا م را نة: العي اخت ار  -

تالبس   ال داخلا لإدم اا الم  رالب   بمستن فا حل واا للص  ة الافس  ية يا اا لل ا المع  اي ر 
 معايير إخت ار العينة:  امتية 

 . ساة 18 -12الفئة العمرية م   -1
 الع اة م  ال كور ت الإااد.  -2
 للا الدخو  فا ال   .   موافبة كتايية تشفاهية -3

 المرضا ال ي  غعااوا  مراض ل وية  ت  مراض لصبية.  معايير القصاء من العينة: 
 المجموعة الضابطة:  -2

مرال ل غع ااوا م   بع ا امض طراباا الافس ية  ل يو ما  ا  50تتأل  الع ا ة م   
 اضطرا  تعاطا المخدراا. 

ت  رددي  لل  ا عي  اد  ط  ه افس  ا ت    اختي  ار المتمول  ة ال   ابطة م    الم  رالب   الم
 المرالب   بمستنفا حلواا للص ة الافسية.  
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  الاعتبارات ايخلاق ة:
س    ت  ال ص   و  لل   ا موافب   ة خطي   ة للمن    ارك   ف   ي الدراس   ة بع   د جطهل      لل    ا  

 الأساس الماطبي للدراسة تحب   في اماس ا  م  الدراسة في  ي تاا دتا  ي لوااه. 
 :أدوات البحث

 (: 1982احتمال ة الانتحار  جال و جيل  مق اس -1
تين   ر المت   ه ل    ، لاص  را   تص    يدا  ة  المن  الر تالس  لوكياا 36تيتر  وا المقي  اس م    

 اباا.  4امخت ار لدد المراا التي تاطبل للا كي يياا لل  ت ل ا،،تلو مدر  م  
رجة درجة تائية، ت د تيولد مقياس احتمالية امات ار وهوة درجاا لي الدرجة الرلية المونتاة،

لتفس  ر س ريري  كث ر تفص  ه، ي وفر  احتما  امات ار  التي تعطي معشرا العام لخطر امات  ار
  احتمال ة الانتحار رابعة محكات فرع ة:مقياس 

 .اليأس•  
 .امات اري التفر ر •  
 التب ي  السلبي لل اا.•  
 العدائية.•  
م   الص دق ل  ا م   اب ي م   اب ي ال دكتور  حم د  تاد ت  تطوير الاسخة العرجية تالت بل • 

  (Albehairy, 2013)لبد الرا ه ال   ري. 
   مق اس شدة الادمان للمارهقين-2

: الم  واد المخ  در ، تالوض    المدرس  ي، تحال  ة العمي،تالعها  اا الااذي يتااأل  ماان ساابعة مجااالات
.  ال        ة الافس        يةالأس        رية، تالوض          الب        ااواي، تالعها        اا ي           الأا        راا امجتماعي        ة، تال

(Kaminer,et al.,1991) 
 مق اس المعاملة الوالدية:  _3

ت     تص   مي  ل    ا المقي   اس يواس   طة د.  م   ااا لب   د المبص   ود باللغ   ة العرجي   ة بالاس    ة للمتتم     
 مت  اما م    تج   ة 5المص  ري لتب   ي  العها  ة ي     الوال  دي  تالم  رالب    ت الوال  دي  تالطف  ي ف  ا 

ا يت  تبدغ  المقياس للمرالل المطلو  الإجاب ة للي ل. لا اك اول ا اظر الطفي  ت المرالل، ل لك
م  المقياس  حدلما غسأ  ل  الأ  تالآخر غس أ  ل   الأمعغت ه لل ا ك ه الم رالب   الإجاب ة 

 متاما الأيو  تالأمومة تب يم ا م  ابي ل ا الاطاق لي:  5لليل.
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بطريب  ة تم  وي  ة م    يا  ودع يوض  ح تعام  ي  حد الوال  دي ع بن  كي مختل     10 :التفرقااة - 
 المرالل ت خواتل. 

غس   تخدم ال يما   ة   الوال   دي ع ف     ا غعا   ي  ا الوال   د لااي   رع 10 :الاااتحكا والسااا طرة - 
الطال ة  كم ا تالسيطر  العالية تالدل  الماخفا م  العبا ع في توجيل مرحلة المرالبة ي  د  ج

 ما ا. 
 امتس اق ف ي المعاي ر البوال  دعلااي رع ف   ا غعا ي  ا الوال  دي  غفتب رتا جل ا  10 :التذباذب _

بمعا   ا آخ   ر، كس   ر البوال   د تالأخ   هق الت   ي غ    ع ا الآب   اا،  ي طل   ه  ،الموج    ة جل   ا المرال   ل
 شيا و  ماعل في هرت   خري. 

 الوال   دي ع غبوم   وا بس   لوكياا تعك   و  لااي   رع ف     ا غعا   ي  ا الوال   د 10 :الحماياااة الدا ااادةد_
 رالل. املتمام المفرا بسهمة تحماغة الطفي تالم

لاص  راع تعا  ي متمول  ة م    الس  لوكياا الص   ية الت  ي  20:  أساااليا المعاملااة السااويةه_ 
 تفتبر جل ا  ي تن ولاا غس تخدم ا الوال داا مثي: ال دل ، تب دغ  المن ور ، المن اركة ف ي الأان طة

 الممتعة، جلخ . معاي ر لالية، غتري رلاغة تاستتابة ت ه ار امحترام ل طفا . 
ي ت   لاص را لام وك  الأ ع 60لاصرا للام وك  الأم    60  لاصرا 120م  يتروا المقياس 

 . 1، اع  = 0تبدغمل جلا المرالل ل ت  الإجابة لليل في يور  م = 
  :تمثلت  إجراءات البحث  ف  مراحل ثلاثة -
  مرحلة الإلداد.. 1
 مرحلة التطب ل. . 2
 مرحلة تفريغ البياااا تالمعالتة الإحصائية.  -3
 رحلة استخهب الاتائج تالتويياا. م -4

   :وف ما يل  نعرض لكل من هذه المراحل بالتفصيل
 الدراسة تاول ا تت ديد الألدا  ما ا   موضو  اختيار -: تشملا:  امرحلة الاعداد -1

  المستخدمة في الدراسة تالسايل ككرلا .  التطبيقية الأدتاا الداد -  
 لل  ا.  الدراسة ججراا يت  سو  التا الع اة ت ديد  -ج  
  :التطبيق مرحلة -2

 .يد  تطب ل الدراسة تاول ا -



 

 220 م.2022يوليو   .الرابع: العدد                                .           : العاشرالمجلد

 اللي   اد  اض   طرا  تع   اطا المخ   دراا ف   ي تنخيص      ت     الم   رالب   ال    ي  ت     حص   ر -
  مدم   اا الم  رالب   تالبس     ال   داخلا الخ  اب بإدم   اا الم  رالب   تالم   رالب   المت   رددي  الخارجي  ة

الص   ة الافس  ية ب ل  واا ط ب  ا لمع  اي ر المقي  اس  لل  ا عي  اد  ط  ه افس  ا م  رالب   ف  ي مستن  فا
ا ش  ل ت   اج راا مب ايه -العالمي المص غر الافس ي العص بي ل طف ا  ت الم رالب    م ا ي ك  دع

 .مبااة م  كي م  المرالب  
 ت  است عاد ال اما التي ااط با معاي ر امست عاد ف  ا.  -

الدراس  ة تكل  ك بع  د تع  ريف   ت    خ    موافب  ة  ش  فاهية  تكتايي ة م    ك  ي المن  اركاا ف ي  -
 بما ج الدراسة تلدف ا تحب   في اماس ا  ما ا في  ي تاا.  

 ت  تطب ل المقياس العالمي المصغر الافسي العصبي ل طفا   تالمرالب   م اي ك دع.  -
 ت  تطب ل مقياس مقياس احتمالية الإات ار.   -
 ت  تطب ل مقياس شد  الإدماا للمرالب  .  -
 المعاملة الوالدغة.  ت  تطب ل مقياس  -

  :الاحصا  ة والمعالجة الب انات تفريغ مرحلة -3
مرالب   ا لدغ    ل اض   طرا  تع   اطا المخ   دراا ف   ي ل ا     ة  50ب   إدرا  ل   دد  ال اح     ا   ام -

مرالب     ا ل     يو لدي     ل اض     طرا  تع     اطا المخ     دراا تلر       لدي     ل  50الدراس     ة بالإض    افة ال     ي  
 اض طرا  افسا آخر.

 تت       امحص     ائية، المعالت     ة جج     راا لملي    ة لتس      ي ج    دات  ف    ا ت      تفري    غ البياا    اا -
 الاتائج.  ت ل ي فا طر ق جحصائية اس تخدام

 المعالجة الإحصا  ة:(   وقد استخدمت الطرق الآت ة ف  تحليل الب انات
. ت   ت  ترم و البياااا التي ت  جمع ا، تتغ يت ا للا الرمب وتر، تتاظيم ا تت ل ل ا جحصائيا -

  Microsoft Excelم    10الت ل  ي الإحص ائي باس تخدام ي رامج الرمب  وتر: الإي دار ججراا 
ت     غ   ا اس  تخدام مقي  اس معام  ي امرت   اا   (SPSS)تال وم  ة الإحص  ائية للعل  وم امجتماعي  ة

 لب رسوا. 
ا اا : ت  ججراا اخت ار ال ال ة الطبيلي ة يواسطة ش اي رت تيل كعت  تب دغ  البياالاحصاء الوصف *

   .chi-square (X2)ة الفئويةع حسه التردد تالاس ة المئوية تالت ل ي باستخدام اخت ارالاوعي
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  اما    را± : ت     تب   دغ  البياا   اا ال ارامتري   ة ل     طري   ل امخت ار المتوس   س الب اناااات الكم اااة*
 . عالملياري 

٪ تت    تع      ل  ام  الخط  أ المبب  و  لل  ا 95. ت    تع      فاي  ي الثب  ة جل  ا ارتباااس ساابيرمان*
>، 50.0>، تل ي لام ة لا د مس توي 50.0ف ر كاا مغ وي لا د مس توي   p٪.التبرا قيمة5

 .0.001> .> ت لمية كب ر  للغاغة لاد مستوي 10.0تدملة كب ر  لاد مستوي  
 مرحلة استخلاص النتا ا والتوص ات:   - 4

مس  تخهب يا  اا لل  ي ت ل   ي البياا  اا تالعها  اا  يم  ا ي ا   ا احص  ائيا ت    تفا   د ل   ه المعطي  اا 
 اتائج الدراسة تالطاا التويياا المبرر  يااا للي كلك. 

 :التحديات والصعوبات
لا  اك العدي  د م     الص  عوجاا الت   ا ت    مواج ت    ا  وا  اا جج  راا تل   ك الدراس  ة تل   ا  ا كث   ر م     

تم  وا يالم  رالب   المت  رددي  لل  ا اللي  اد  الخارجي  ة تالت  ا ت     خ    م  وافبت   ب  إجراا امخت   اراا ل    
 ا اظ را لط و  م د  الإخت  اراا ح    اس تغراا س الت   ف ا تطبيب  ا ت اظ را لع دم  ااتظ ام لكماج

 بع    فا المتابعاا ح    ا امخت اراا كااا تت  فا  كثر م  جلسة اظرا لطو  مدت ا.  
 .ضابط من حيث الصفات الديموغراف ةوص  ومقارنة العينة وال

العينااة والمجموعااة الضااابطة ماان حيااث  دلالااة الفااروق بااين متوسااط  الق اسااين (1جادول  
 الصفات الديموغراف ة.

 مستوى 

 الدلالة 

 قيمة ت 

 الجدولية 

   المجموعه 

 العينة  الضابط 

 0.058 ns   غير

 دال

 الانحراف  1.952 

المعيار 

 ي 

المتوسط 

 الحسابي 

 الانحراف 

المعيا ر 

 ي 

المتوسط 

 الحسابي 
 السن 

 0.88  14.95   1.05  15.55  

مستوى 

 الدلالة

قيمة كاي 

 الجدولية 

   المجموعه 

 العينة  الضابط 

 %  N  %  N 

 0.648 ns  

 غير دال

 الجنس  ذكر  38  76.0%  36  72.0%  0.208 

 أنثى  12  24.0%  14  28.0% 

  
 

  
     لعينةا   الضابط 

 %  N  %  N  

   0.041   8.263 

  

لاييرا   4  8.0%  3  6.0% 

 ولا يكتب  
مستوى 

 دال  التعليم
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 إبتدائى  14  28.0%   9   18.0%

 إعدادى  13  26.0%  27  54.0%

 ثانو ى  19  38.0%  11  22.0%

 مستوى 

 الدلالة 
قيمة كاي 

 الجدولية 

   المجموعه 

 العينة  الضابط 

 %  N  %  N 

 0.715 

 غير دال 

 1.359  

  

 يعيش  26  52.0%  23  46.0%

الوالدي  مع 

 بعضهما 

الحالة 

الاجتماعية 

 للوالدين 

 الوالدي   16  32.0%  21  42.0%

 منفصلي  

 أحد الوالدي   5  10.0%  3  6.0% 

 متوفى   

 كلا الوالدي   3  6.0%  3  6.0% 

 متوفي  

    العينة   الضابط     

     %  N   %  N 

 0.218  

 غير دال 

التاريخ  لا يوجد  46  92.0%  42  84.0%  1.515 

العائلى لم 

رض 

 نفسى 

 يوجد  4  8.0%  8  16.0% 

  
 

  
   العينة  الضابط 

 %  N  %  N 

    0.000    

17.704  

  

التاريخ  لا يوجد  16  32.0%  37  74.0%

العائلى 

 للادمان 
 يوجد  34  %68.0  13  %26.0 ل دا

 . 95،14ساة ي اما فا ال ابس  55.15فا الع اة  السن كاا متوسس
م   الإا اد  12شخص م  الع ا ة م   ال  كور ت 38تجد  ا  الجنس تجمباراة الع اة م  ح  

 م  الإااد.   14م  ال كور ت  36ي اما ال ابس كاا 
% م  الوالدي  م  حاما الع اة 52الدراسة بأا  تف دالحالة الاجتماع ة للوالدين تجخصوب 

%م   ح اما 32% م  الوالدي  م  حاما ال ابس ت ا 46غلين وا م  بع  ما مباراة   
% م   ح اما 10%م   ح اما ال  ابس ت ا 42الع اة لااك اافصا  ي   الوالدي  مبارا ة   
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% لر  ي م    ح  اما 6 ا % م    ح  اما ال   ابس ت 6الع ا  ة تج  ود تف  ا  لأح  د الوال  دي  مبارا  ة  
 ال ابس تالع اة تفا  كه الوالدي . 

% م   ح اما الع ا ة م غب راتا تم 8ي   الع ا ة تال  ابس فوج د  ا  مستوى التعل اتم  ح   
% م   الع ا ة كاا ا  خ ر مرحل ة تعليمي ة 28% م   ح اما ال  ابس. ت ا 6غكتبوا مبارا ة   

% م     ح   اما 26ح   اما ال    ابس. ت ا % م     18ل      ل   ا المرحل   ة  اميتدائي   ة مبارا   ة   
%م   ح اما 38% م  ح اما ال  ابس ت ا 54الع اة كااوا فا المرحلة املدادغة مباراة   

 % م  حاما ال ابس.  22الع اة كااوا فا مرحلة الثااوية مباراة  
%م  حاما الع اة ليو لدي ا 92تجدا الدراسة  ا  التاريخ العا لى لمرض نفسىتم  ح   

% م   ح اما الع ا ة 8% م   ح اما ال  ابس ت ا 84ل ائلا لم رض افس ا مبارا ة    تاريخ
 %م  حاما ال ابس. 16لدي ا تاريخ لائلا للمرض الافسا مباراة  

% م   ح اما الع ا ة ل دي ا ت اريخ ل ائلا 68ح   تجد  ا  التاريخ العا لى للادمانتم  ح   
% م    ح  اما الع ا  ة ل  يو ل  دي ا 32% م    ح  اما ال   ابس تتج  د  ا 26لهدم  اا مبارا  ة  

 % م  حاما ال ابس.  74تاريخ لائلا لهدماا مباراة   
تج   ود ف   رتق ف    ر دال   ة جحص   ائياح ي      القياس      للمتم   ولت   الع ا   ل   ( 1ويتضااان مااان جااادول  

 تال ابطل في مستوي الس  تالتاو تال الة الإجتماعية للوالدي  تالتاريخ العائلا لمرض افسا
 تق دالة جحصائيا م  ح   مستوي التعلي  تالتاريخ العائلا للإدماا.  ي اما تجد فر 

دلالاااة الفاااروق باااين  تي     تمبارا   ة الع ا   ة تال    ابطل ط ب   ا مخت    ار م ا   ا ك    د ع2ج   دت  
 متوسط  الق اسين العينة  والمجموعة الضابط ف  اختبار التشخ صات حسا مينى كيد 
 مستوى 

 الدلالة 

  

قيمة 

 كاي 

 الجدولية

   موعه المج

 العينة  الضابط 

 %  N  % N 

   0.001   10.69  2%  1  .420%  

12 

 التشخيصات نوبة اكتئاب جسيم 

  دال

 ميول انتحارية 6  32.0%  10  20%  1.87   0.171 

        غير دال 

  0.007   7.16  4%  2  22%  

11 

 ج ار مزكع

  دال

 0.153 

 غير دال 

 2.041  0.0%  0  4%  

2 

 اضطراب قلع 
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 مستوى 

 الدلالة 

  

قيمة 

 كاي 

 الجدولية

   موعه المج

 العينة  الضابط 

 %  N  % N 

 0.153 

 غير دال 

 2.041  0.0%  0  4%  

2 

 رقاب الساحة 

 0.56 

 غير دال 

 0.33  12.0%  6  16.0%  

8 

 اضطراب قلق الانفصال 

 0.558 

 غير دال 

 0.344  2%  1  4%  

2 

اضطراب اليلق 

 الاجتماعى 

    

  

0.041   4.167  8%  4  0.0%  

0 

 رقاب خاص 

 دال

 0.153 

 غير دال 

 2.041  4%  2  0.0%  

0 

اضطراب الوسواس 

 اليهر ى 

  0.008   7.111  2%  1  18%  

9 

اضطراب كرب مع بعد 

 الصدمة 
  دال

  0.014   6.06  4%  2  20%  

10 

اضطراب نيص الانتباه 

 وفرط الحركة 
  دال

 0.372 

 غير دال 

 0.796  10%  5  16%  

8  

 اضطراب الجناح

  0.006   7.440  6 %  3  26 %  

13 

 اضطراب العناد الشارد 

  دال

 0.079 

 غير دال 

  3.093  0.0%  0  6 %  

3 

أعراض ذقانية مصاحبة 

 لتعاطى المخدرات 

 

 0.315 

 غير دال 

  1.010  0.0%  0  2.0%  

1 

صاحبة  لمزاجااضطراب 

 لتعاطى المخدرات 

  0.027   4.89  2%  1  14 %  

7 

 اضطراب اليلق العام 

  دال

 0.315 

 غير دال 

  1.010  2%  1  0.0%  

0 

 اضطراب تكيف 

تط با اتائج اخت ار م اا ك د اخت ار التنخيصاا ع تجد  ا اس ة امكتئ ا  التس ي  ف ا الع ا ة 
% 20% ي ام  ا ال    ابس 32%  تاس    ة الم   و  امات اري   ة ف  ا الع ا   ة 2% ي ام  ا ال   ابس 24

% تاس ة اضطرا  ال ل  ترلا  الساحة 4% ي اما ال ابس 22فا الع اة  الموا تاس ة لسر 
% ف  ا الع ا  ة ي ام  ا 16% ف  ا الع ا  ة ي ام  ا متوج  د ف  ا ال   ابس تاض  طرا  ال  ل امافص  ا  4
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% م   ال  ابس ت ترل ا  2الع ا ة ي ام ا  % فا4% فا ال ابس ترلا  البلل امجتمالا 12
% ي ام    ا م توج    د ف    ا الع ا    ة 4% تتس    واس الب     ري ف    ا ال     ابس 8الخ    اب ف    ا ال     ابس 

% ف  ا ال   ابس تاض  طرا  ف  را 2% ي ام  ا 18تاض  طرا  ك  ر  م  ا بع  د الص  دمة ف  ا الع ا  ة 
% ف ا 16% ف ا ال  ابس تاض طرا  التا ا  4% ف ا الع ا ة ي ام ا 20ال ركة تابص امات  اه 

% ف   ا 6% ي ام   ا 26% ف   ا ال    ابس تاض   طرا  العا   اد الن   ارد ف   ا الع ا   ة 10ا   ة ي ام   ا الع 
اتيت   ة لتع   اطا  الم   وا % ت اض   طرا  6ال    ابس ت ل   راض كلااي   ة اتيت   ة لتع   اطا المخ   دراا 

% م    2% ي ام ا 14% ي ام ا م توج  د ف ا ال   ابس تاس  ة اض  طرا  البل ل الع  ام 2المخ دراا 
( 2ويتضان مان جادول  س ي ام ا متوج د ف ا الع ا ة. % م   ال  اب2الع اة تاض طرا  التري ، 

ت اض طرا   الم وا تجود فرتق دالة جحصائيا ف ا الع ا ة لر ي م   اوج ة اكتئ ا  جس ي  ت لس ر 
ك    ر  م    ا بع    د الص    دمة تاض    طرا  اب    ص امات     اه تف    را ال رك    ة تاض    طرا  العا    اد الن    ارد 

 الاس ة  رلا  خاب.  تاضطرا  البلل العام. بالاس ة لل ابس لااك فرتق دالة احصائيا ب
 وص  العينة من حيث شدة الادمان  (3جدول 

     العينة

 %  N 

استخدام المواد  مشكلة خفيفة 2  4.0% 

 مشكلة واضحة 26  %52.0   المخدرة

 مشكلة كبيرة جدا 12  24.0% 

 مشكلة مفرطة/دائمة 10  20.0% 

 العلاقة مع الاقران  مشكلة خفيفة 0  0.0% 

 مشكلة واضحة 3  6.0% 

 مشكلة كبيرة جدا 26  52.0% 

 مشكلة مفرطة/دائمة 21  42.0% 

 الحالة المدرسية  مشكلة خفيفة 3  6.0% 

 مشكلة واضحة 0  0.0% 

 مشكلة كبيرة جدا 33  66.0% 

  مشكلة مفرطة/دائمة 14  28.0% 

 العلاقات  الاسرية  مشكلة خفيفة 0  0.0% 

 كلة واضحةمش 12  24.0% 

 مشكلة كبيرة جدا 17  34.0% 

 مشكلة مفرطة/دائمة 21  42.0% 

لا مشكلة على  34  68.0% 

 الإطلاق

 الحالة اليانونية 

 مشكلة خفيفة 8  16.0% 



 

 226 م.2022يوليو   .الرابع: العدد                                .           : العاشرالمجلد

 مشكلة واضحة 8  16.0% 

لا مشكلة على  3  6.0% 

 الإطلاق

 الحالة النفسية 

 مشكلة خفيفة 3  6.0% 

 ة واضحةمشكل 17  34.0% 

 مشكلة كبيرة جدا  15  30.0% 

 مشكلة مفرطة/دائمة  12  24.0% 

ك اا للمرض ا مس توياا مختلف ة م    اختبار شدة الادمانط با لاتائج تي  الع اة م  ح     
اسااتخدام المااواد %م    الم  رالب   ل  دي   من  كلة مفرط  ة تدائم  ة  م    20ح     الن  د   تج  د  ا 

م رالب   ل دي   من كلة كب  ر  ج دا م   اس تخدام الم واد المخ در  % م   ال24فا ح    ا  المخدرة
% م     4% م     الم   رالب   ل   دي   من   كلة تاض    ة م     اس   تخدام الم   واد المخ   در   ت ا 52ت ا 

 المرالب   لدي   منكلة خ يفة م  استخدام المواد المخدر .  
ف ا ح     قاارن العلاقاة ماا اي%م  المرالب   لدي   منكلة مفرطة تدائم ة  بس به 42تجد  ا 

% م      6% م     الم   رالب   ل   دي   من    كلة كب    ر  ج   دا بس   به العها    ة م     الأا   راا ت ا 52 ا 
 المرالب   لدي   منكلة  تاض ة بسبه العهاة م  الأاراا.   

ف  ا ح      ا  المدرساا ة%م    الم  رالب   ل  دي   من  كلة مفرط  ة تدائم  ة  م    ال ال  ة 28تج  د  ا 
% م   الم رالب   ل دي   6ر  جدا م  ال الة المدرسية ت ا % م  المرالب   لدي   منكلة كب 66

 منكلة خ يفة م  ال الة المدرسية.  
ف  ا ح      ا  العلاقااات ايساارية%م    الم  رالب   ل  دي   من  كلة مفرط  ة تدائم  ة  م    42تج  د  ا 

% م    الم  رالب   52% م    الم  رالب   ل  دي   من  كلة كب   ر  ج  دا م    العها  اا الأس  رية ت ا 34
% م  المرالب   لدي   منكلة تاض ة م  24تاض ة م  العهااا الأسرية  ت ا  لدي   منكلة

ت ا  الحالاة القانون اة% م  المرالب   لدي   من كلة تاض  ة م   16العهااا الأسرية.تجد  ا 
% م   الم رالب    ل يو 68% م  المرالب   ل دي   من كلة خ يف ة  م   ال ال ة البااواي ة ت ا 16

 البااواية.  لدي   منكلة م  ال الة
ف  ا ح      ا  الحالااة النفساا ة %م    الم  رالب   ل  دي   من  كلة مفرط  ة تدائم  ة  م    24تج  د  ا 

 % م  المرالب   لدي  34% م  المرالب   لدي   منكلة كب ر  جدا م  ال الة الافسية  ت ا 30
% م    الم  رالب   ل  دي   من  كلة خ يف  ة م    ال ال  ة 6من  كلة تاض   ة م    ال ال  ة الافس  ية   ت ا 

 % م  المرالب   لدي   لدي   منكلة للا امطهق م  ال الة الافسية. 6الافسية ت ا
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 تي  الع اة م  ح   او  المواد المخدر   اسماا المخدرااع ع4جدت  
  المادة الر  س ة و المواد ايخرى( 

      العينة

 %  N 

الينب الصناعى مثل  42  84% 

 الاستروكس  والفودو
 المواد المخدرة

 الأخر ى 

 الحشيش 36  72% 

 الترامادول 20  40% 

مشتيات البنزو  مثل  13  26% 

 الابتريل

 

الأفيونات مثل  3  6% 

 الهيروي 

 الكحوليات 25  50% 

 مواد مخدرة أخر ى 5  10% 

تخ       ه  تي         الع ا       ة م         ح          ا       و  الم       واد المخ       در  تج       د  ا اس        ة تع       اطا البا       ه 
%  ت ا  اس       ة 72%  ت ا اس      ة تع     اطا  ال ن     ي  84ت الف     ودت الصاالا امس     ترتكو  

% ت ا  اس    ة تع   اطا  26% ت ا اس    ة تع   اطا من   تباا البا   وت 40تع   اطا  م   اد  الترام   ادت  
% ت ا اس    ة تع   اطا الم   واد الأخ   ري 50% ت ا اس    ة تع   اطا  الر ولي   اا 6الم   واد الأف واي   ة 

 %  تكااا اس ة ت دخ   الت  غ ف ا الع ا ة10كمنتباا الباوي  تمواد الغراا ت دتية الر ة كااا 
%.  م  ح   تي   الع ا ة لا و  الم واد المخ در  تج د  ا اس  ة كب  ر  ج دا م   الم رالب   100

فا الع اة م غعتمد تا للا م اد  مخ در  تاح د  تلر   ل دي   س وا اس تخدام لأكث ر م   م اد  ف ا 
 افو الواا تيظ ر فا التدت   لهه الاسه ل  ه المواد.  
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   وص  ومقارنة العينة والضابط  من حيث القابل ة للانتحار (5ول جد
دملة الفرتق ي   متوس طي القياس    الع ا ة  تللمتمول ة ال  ابطل ف ي اخت  ار الن عور بالي أس 

 :ل اا السلبية تالعدات  تالإجمالاتتصور امات ار تتب ي  ا
 مستوى 

 الدلالة 

 قيمة ت 

 الجدولية 

    المجموعه 

 العينة    الضابط

 الانحراف   

المعيار 

 ي 

المتوسط 

 الحسابي 

 الانحراف 

المعيار 

 ي 

المتوسط 

 الحسابي 

 

 0.873 

 غير دال 

 الشعور  32.280  8.64  32.54  7.53  0.160 

 باليأس 

 0.569 

 غير دال 

 تصور  26.14  7.15  26.86  5.32  0.571 

 الانتحار 

 0.119 

 غير دال 

 تيييم الذات  16.62  2.49  17.32  1.97  1.571 

 السلبية 

 0.265 

 غير دال 

 العداوة  20.50  5.03  21.60  4.77  1.121 

 0.379 

 غير دال 

 الإجمالى  95.54  17.02  98.32  14.36  0.884 

ي ام  ا ك  اا الظ  ابس  32.28تم    ح     البايلي  ة لهات   ار  تج  د  ا الن  عور بالي  أس ف  ا الع ا  ة 
تك  اا تب   ي   5.32ي ام  ا ك  اا ف  ا ال   ابس 26.14ص  ور امات   ار ف  ا الع ا  ة تك  اا ت 32.54

ي ام  ا 20.50تالع  دات  ف  ا الع ا  ة  17.32ي ام  ا ال   ابس   16.62ال   اا الس  لبية ف  ا الع ا  ة  
 . 98.32ي اما ال ابس  95.54تامجمالا فا الع اة  21.60ال ابس كاا 

   القياس     الببل      للمتم  ولت   ل  دم تج  ود ف  رتق دال  ة جحص  ائياح ي   (5ويتضاان ماان جاادول  
 ت تالع داالع ال  تال ابطل في اخت ار النعور باليأس ت تصور امات ار  تتب  ي  ال  اا الس لبية 

 ت الإجمالا. 
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شكي يوضح الفرتق ي    متوس طي القياس    الع ا ة تال ع دي للمتمول ة ال  ابس ف ي ع ا  النكي

  .ت الإجمالا تالعدات تب ي  ال اا السلبية  امات ار تباليأس ت تصور اخت ار النعور 
 وص  ومقارنة العينة والضابط  من  مق اس المعاملة الوالدية (6جدول 

دلالاااة الفاااروق باااين متوساااط  الق اساااين العيناااة والبعااادي للمجموعاااة الضاااابط فااا  الصاااورة 
الدا ادة والتذباذب والتفرقاة وأسااليا  المتعلقة بايب من حيث اختبار التحكا والسا طرة وحماياة

 معاملة السوية  

 مستوى 

 الدلالة 

 قيمة ت 

 الجدولية 

   المجموعه 

 العينة  الضابط 

 الانحراف 

المعيار  

 ي 

المتوسط 

 الحسابي

 الانحراف 

المعيار  

 ي 

المتوسط 

 الحسابي

 0.004  

 دال 

التحكم  14.24  1.85  15.24  1.54  2.926 

 طرة والسي

 الصورة 

المتعلية 

 حماية   15.62  2.12  17.88  1.58  6.247   0.014  بالاب  

   الزائدة       دال 

 0.000  

 دال 

 التذبذب  13.36  1.35  14.48  1.72  3.609 

 

غي0.564

 ر دال 

 التفرقة  13.96  2.44  14.22  2.02  0.579 

 

غي0.810

 ر دال 

أساليب  32.24  5.49  32.48  4.38  0.242 

معاملة 

 السوية 

  

32.

28   
32.

54   26.

14   
26.

86   16.

62   
17.

32   20.

5 
  21.

6 
  

95.

54   
98.

32   

   الضابط   العينة
   المج موعه

   الإجمالى   العداوة   السلبية تقييم   الذات     تصور   الانتحار   الشعور   باليأس
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تج  ود ف  رتق دال  ة جحص  ائياح ي     القياس     الببل      للمتم  ولت   الع ا  ل ( 6ويتضاان ماان جاادول  
تال     ابطل ف    ي الص    ور  المتعلب    ة ب    ام  م      ح       اخت     ار ال    ت ك  تالس    يطر  تحماغ    ة الوائ    د  

 ببل        للمتم    ولت   الع ا    ل تالت ي       تج ام    ا م يوج    د  ف    رتق دال    ة جحص    ائياح ي       القياس       ال
 تال ابطل في الصور  المتعلبة بام  م  ح   اخت ار التفراة ت سال ه معاملة السوية  

 :بالاب المتعلقةالصورة 

 
النكي   ع شكي يوضح الفرتق ي   متوسطي القياس   الع اة تال عدي للمتمولة ال ابس في 

ة لأ   م    ح     اخت   ار ال  ت ك  تالس  يطر  تحماغ  ة الوائ  د  تالت ي     تالتفرا  الص  ور  المتعلب  ة ب  ا
 ت سال ه معاملة السوية.

ة دلالة الفاروق باين متوساط  الق اساين العيناة و للمجموعاة الضاابط فا  الصاور  ع7ج دت   
  المتعلقة بايم

   عاملة السويةم  ح   اخت ار الت ك  تالسيطر  تحماغة الوائد  تالت ي   تالتفراة ت سال ه م

 مستوى 

 الدلالة 

 قيمة ت 

 الجدولية 

   المجموعه 

 العينة  الضابط 

 الانحراف 

 المعيار ي  

المتوسط 

 الحسابي

 الانحراف 

 المعيار ي  

المتوسط 

 الحسابي

 660.0 

 غير دال 

 التحكم  15.5  2.04  15.88  1.68  1.014 

 والسيطرة 

 الصورة 

المتعلية 

\   

14.

24   
15.

24   
15.

62   

17.

88   
13.

36   
14.

48   13.

96   
14.

22   

32.

24   
32.

48   

   الضابط   العينة
   المج موعه

تذبذبال   حماية   الزائدة     التحكم   والسيطرة        معاملة   السوية أساليب   التفرقة   
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 مستوى 

 الدلالة 

 قيمة ت 

 الجدولية 

   المجموعه 

 العينة  الضابط 

 الانحراف 

 المعيار ي  

المتوسط 

 الحسابي

 الانحراف 

 المعيار ي  

المتوسط 

 الحسابي

 826.0 

 غير دال 

 حماية   16.66  1.45  16.44  1.63  0.713 

 الزائدة 

 بالأم  

 0.030  
 
 التذبذب  14.96  2.049  15.04  1.64  0.215 

 دال 

0.953  

 غير دال 

 التفرقة   13.54  2.22  14.32  2.17  1.775 

أساليب  34.26  2.48  34.76  1.74  1.163    0.002  

معاملة 

 وية الس
 دال 

ج  ود ف  رتق دال  ة جحص  ائياح ي     القياس     الببل      للمتم  ولت   ع ل  دم ت 7 (ويتضاان ماان جاادول
  الع ا ل تال   ابطل ف  ي الص  ور  المتعلب  ة غ  امم م    ح     اخت   ار ال  ت ك  تالس  يطر  تحماغ  ة الوائ  د

 ا  ل  للمتم  ولت   الع تالتفرا  ة الت ي     تج ام  ا يوج  د ف  رتق دال  ة جحص  ائياح ي     القياس     الببل     
 تال ابطل في في الصور  المتعلبة غامم م  ح   اخت ار التفراة ت سال ه معاملة السوية.

النكي   ع شكي يوضح الفرتق ي   متوسطي القياس   الع اة تال عدي للمتمولة ال  ابس ف ي 
  تالتفرا   ة الص   ور  المتعل   ل ب   امم م     ح      اخت    ار ال   ت ك  تالس   يطر  تحماغ   ة الوائ   د  تالت ي    

 ت سال ه معاملة السوية. 

15.

5 
  

15.

88   
16.

66   16.

44   14.

96   
15.

04   13.

54   
14.

32   

34.

26   
34.

76   

   الضابط   العينة

   الصورة   المتعلقة   بالأم   

   السوية أساليب   معاملة     التفرقة     التذبذب   حماية   الزائدة     التحكم   والسيطرة  
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 ( العلاقة بين شدة الادمان والقابل ة للانتحار8جدول 
  شدة الإدمان  

   معامل بيرسون   مستوى الدلالة 

 الشعور باليأس  0.250  0.080 

 تصور الانتحار  **0.465  0.001 

 تيييم الذات  **0.364-  0.009 

 السلبية   

 لعداوة ا *0.288  0.042 

 الاجمالي  *0.355  0.011 

  علاقات الإجمالي ي اما توجد  تالعدات ت تصور امات ار  ي   شد  الإدماا علاق  طردي توجد 
 ت تب ي  ال اا السلبية  ي   شد  الإدمااعكس   
 العلاقات بين الحالة الاجتماع ة للوالدين والصورة المتعلقة بايب والام  ع9جدت   

 تماعية للوالدي  الحالة الاج

   معامل بيرسون   مستوى الدلالة 

التحكم  **0.550-  0.000 

 والسيطرة

الصورة 

المتعلية 

 حماية الزائدة 0.278-  0.051  بالأب 

 التذبذب 0.232-  0.106 

 التفرقة **0.598-  0.000 

أساليب معاملة  0.035-  0.808 

 السوية

التحكم  0.051  0.727 

 رةوالسيط

الصورة 

المتعلية 

 حماية الزائدة 0.192-  0.182  بالأم 

 التذبذب **0.422-  0.002 

 التفرقة 0.154-  0.285 

أساليب معاملة  0.140-  0.333 

 السوية

 التشخيصات المصاحبة  0.092-  0.527 

ا   ة م     ح      توج   د لها   ل لكس   يل ي      ال ال   ة امجتماعي   ة للوال   دي  تال   ت ك  تالس   يطر   تالتفر 
  .اممبالصور  المتعلبة بالأ  تالت ي   م  ح   الصور  المتعلبة 
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 ( العلاقات بين القابل ة للانتحار والصفات الديموغراف ة10جدول  

 العداوة  الإجمالى 

تيييم 

 الذات 

 السلبية 

 تصور 

 الانتحار 

 الشعور 

 باليأس 

   

 الس  ل بيرسون  معام  0.095   0.063   *0.302   0.052  0.133

 مستوى الدلالة  0.513   0.664   0.033   0.721  0.356

 الجنس معامل بيرسون    0.201   0.143-   0.126  0.244-  0.012-

 مستوى الدلالة  0.163   0.320   0.382   0.088  0.932

-0.036  -0.038  0.242   -0.046 

  

- 

 معامل بيرسون    0.079

مستوى 

 مالتعلي

 مستوى الدلالة  0.585   0.749   0.090   0.795  0.805

الحالة  معامل بيرسون   0.099   0.235   0.138-  0.075-  0.107

الاجتماعية 

 للوالدي 

0.460  0.603   0.340   0.100   0.494 

 مستوى الدلالة  

0.078  0.288*  -0.233   0.086 

  

- 

0.020 

 العمل  نمعامل بيرسو 

 مستوى الدلالة  0.893   0.555   0.104   0.042  0.591

التاريخ  معامل بيرسون   0.214   0.015   0.136-   0.118  0.131

العائلى 

لمرض 

 نفسى

0.366  0.414   0.347   0.918   0.135 

 مستوى الدلالة 

 التاريخ معامل بيرسون   0.032   0.053-   0.090-   0.155  0.027

0.852   0.283   0.536   0.714   0.823 

 مستوى الدلالة  

 العائلى

 للادمان

 العلاقة مع معامل بيرسون   0.016   0.050-   0.248  0.007-   0.021

 مستوى الدلالة   0.914   0.729   0.083   0.963   0.887 الاقران

-0.255   -0.120  -.339*   -0.081 

  

- 

 معامل بيرسون    0.270

 حالةال

 المدرسية

 مستوى الدلالة  0.058   0.577   0.016   0.408   0.073

-0.208   -0.091  0.103   -0.231 

  

- 

 معامل بيرسون    0.194

 التشخيصات

 المصاحبة

 مستوى الدلالة  0.178   0.107   0.478   0.528   0.148
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 تتب ي  ال اا السلبية ت الإجمالا توجد لهال طردغل ي   النعور باليأس ت تصور امات ار ت 
المس  توي الملين  ا ت غ   ا لها  ل طردغ  ل ي     تب   ي  ال   اا الس  لبية تالس    ت غ   ا لها  ل طردغ  ل 
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