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 مقدمة:
6 مف الأطفاؿ والمراىقيف للإساءة 01-6 01يتعرض حوالي 

abusivenessويؼ أو كلاىما.  وتعتبر ىذه الظاىرة أكثر ، إما كضحايا أو تخ
شيوعا عند الفتيات أكثر مف الفتياف ، وبدأت مجموعة متزايدة مف الأبحاث تسمط 
الضوء عمى الاساءة وما يرتبط بو مف تصرفات عدوانية نظرا  لمعواقب السمبية المؤثرة 

ـ بالأطفاؿ الذيف الأفراد الذيف قد يتعرضوا الاساءة كإساءة.  إلا أف ىذه الدراسة تيت
يقترفوف فعؿ الاساءة ، وتيدؼ بصورة مباشرة إلى كشؼ العلاقة بيف تعرضيـ للإساءة 
وما قد يرتبط بيا مف أعراض نفسية كالقمؽ والاكتئاب وقد أشارت عدة تقارير إلى أف 
واحدة مف اكثر مشاكؿ الصحة العقمية ارتباطا بالاساءة ىي الاكتئاب والذي قد يمتد 

 ,Brunstein, Marrocco)رحمة الطفولة والمراىقة إلى مرحمة الرشد أثره مف م
Kleinman, Schonfeld, and Gould 2007; Nansel, Overpeck, et. 

Al., 2001; Carlyle and Steinman , 2007)   وسوؼ نحاوؿ تقييـ ىذه
في العلاقة بيف الاكتئاب والاساءة والاساءة بيدؼ الوصوؿ إلى نموذج سببي قد يسيـ 

التحكـ في ىذه الظاىرة بواسطة استراتيجيات تدخؿ لمتخفيؼ مف عواقب ظاىرة 
 الاساءة. 

ويعتبر الاساءة فئة فرعية مف السموؾ العدواني،  ويصنؼ وفقا لطبيعتو إلى 
/ غير المباشر )التلاعب عدواف مباشر عمني )فيزيائي ولفظي(، والعدواف العلائقي

، إلى رد الفعؿ ؛ ووفقا لمحافزج الشائعات(العدائي بالعلاقات عف طريؽ تروي
)غاضب، استجابة للاستفزاز أو التيديد( والعدواف الااستباقي )غير مبررة، ويستخدـ 

أو  (Marsee and Weems , 2008)كوسيمة لبسط الييمنة عمى الآخريف( 
وعيف العدواف الاستباقي والتفاعمي قد يكوف مرتبطا بالبمطجة ، ويمكف استخداـ كلا الن

  (Miller and Lynam 2006)مف الاساءة مف قبؿ نفس الطفؿ 
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ىناؾ عدة تعريفات للاساءة، إلا انيا تتشارؾ في بعض السمات،  حيث 
مف العدوانية بيف الشخصية الذي توصؼ بانيا السموؾ المتعمد والمتكرر والسمبي 

مف اشكاؿ يمكف أف يظير بعدة طرؽ، فيو شائع جدا اف يتعرض لو الأطفاؿ، كشكؿ 
السموؾ العدواني، يتسـ بتكرار الأيذاء أو التحكـ في الشخص الأضعؼ، 

(Matthews, Jennings, Lee, and Pardini, 2017)  حيث ينطوي أساسا  ،
 ,Olweus, 2001; Vaillancourt)عمى اختلاؿ توازف القوى بيف الضحية والجانيى 

Hymel, & McDougall, 2003) ية والمفظية وتسمط . تحدد الأدبيات الماد
العلاقة. ويعتبر الاساءة المفظي اكثر شيوعا مف الاساءة البدني لدى الجنسيف، 

Elinoff, Chafouleas, and Sassu 2004). كما اكد سمالفالي )Salmivalli 
( أف الاساءة ظاىرة جماعية تقوـ عمى طبيعة العلاقات الاجتماعية 0555وآخروف  )

لاساءة ليس علاقة ثنائية بيف الضحية والمعتدي بؿ قد يقدـ والأدوار في المجموعة. فا
المحيطيف التعزيز لمرتكب الاساءة مف خلاؿ سموؾ دعـ مرتكب الجريمة مف خلاؿ 
سموكيـ ، في محاولة لمدفاع عف الضحية أو الثناء عمى المعتدي، ويعتبر عرض 

لتشخيص العدوانية والاعتداء عمى الأشخاص مف الأعراض الأساسية المحكية 
 ,DSM-5 (WHOاضطراب المسمؾ وفقا لمدليؿ التصنيفي التشخيصي الخامس 

2013). 
بأنو نمط "دائـ" مف السموؾ لدى   conductويتسـ اضطراب المسمؾ 

مضطرب المسمؾ حيث ينتيؾ حقوؽ الآخريف أوالمجتمع بصورة مناسبة لمعمر يتـ 
لأحياف في الذكور مف في كثير مف ا CDانتياؾ القواعد والقوانيف ويتـ تشخيص 

 6DSM-5-  ،APA مف عدد الأطفاؿ ") 01-0الإناث،  ويقدر أف تؤثر عمى 
(. ويحدث تشخيص اضطراب السموؾ عادة عند الاطفاؿ منذ المرحمة 0102،

الابتدائية وحتى المرحمة الثانوية. ويعتبر تشخيص اضطراب المسمؾ معضمة لأف 
الصعب معرفة ما إذا كانت المشكمة تتسـ الأطفاؿ يتغيروف باستمرار. مما يجعؿ مف 
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بالاستمرار بما يكفي لتبرير التشخيص. في بعض الحالات، فإف ما قد يبدو أنو 
اضطراب سموكي قد يكوف مشكمة التكيؼ مع الإجياد الحاد أو المزمف. وىؤلاء 
الأطفاؿ في كثير مف الأحياف يجدوف صعوبة في الحفاظ عمى الصداقات. الأصدقاء 

ة ، ويصبح أعضاء منزعجوف مف سوء تصرفيـ وغالبا ما تصبح الأسرة  أكثر والعائم
غضبا عندما لا تظير الأطفاؿ الندـ أو الذنب عمى أفعاليـ. و لدييـ في كثير مف 

 , Blair, 2005; Herpertz, and  Sass)الأحياف انخفاض في تقدير الذات 
2000; Frank-Briggs and  Alikor, 2008). 

ىذا التداخؿ في الأعراض يثير احتمالية وجود الاكتئاب لدى ىذه ونلاحظ أف  
( إلى أف اكتئاب 0551) Kazdinالفئة مف الاطفاؿ وىو ما أشار إليو كازديف 

، (in:Daads el al., 1992)الأطفاؿ غالبا ما يتلازـ مع اضطراب المسمؾ و القمؽ 
ؿ المصابيف فقد لاحظ أف ثمث الأطفا  PUIG-ANTICH( 0540أما بوجانتش )

بالاكتئاب الأساسي في مرحمة ما قبؿ البموغ قد استوفوا محكات تشخيص اضطراب 
. معنى ذلؾ أف ىناؾ DSM-3المسمؾ وفقا لمدليؿ التشخيصي الإحصائي الثالث 

معضمة مفاىيمية ومعضمة إكمينيكية خاصة بدقة ووضوح التشخيص، قد تفسر المآؿ 
ؾ عند ىذه الفئة، الضعيؼ لمتدخؿ العلاجي لاضطراب المسم

(Rohde, Clarke, Mace, Jorgensen, and Seeley 2004)  وقد تكوف
الاعراض الظاىرة تعبر عف اضطراب مسمؾ لكنيا تعكس سيكوباثولوجية اكتئابية 
وبالتالي فإف دراسة العوامؿ المنبئة بسموؾ الاساءة الذي يمثؿ عدوانية استباقية عمى 

 ة اضطراب المسمؾ.الأخريف قد تساعدنا في فيـ طبيع
لكف الاساءة في حد ذاتو ليس اضطراب مسمؾ، بؿ يعتبر محاولة لمتكيؼ 
التطورى الغرض منو ىو الحصوؿ عمى مكانة عالية وىيمنة، والاستحواذ عمى الموارد 

والاساءة ىو سموؾ يعبر عف استراتيجية    (Olthof et. Al 2011)والحد مف التوتر،
لنقي )حيث لا يكوف المتنمر ضحية للإساءة في مواقؼ ثنائية اىميا أف الاساءة ا
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 Olthof et. Al)أخرى( تميزوا بصفات القوة والشعبية وتقبؿ اجتماعي وانفعالي 
2011, Volk et al., 2012)   أما المتنمر المتعرض للإساءة فيو يشبو .

مضطربي المسمؾ في عدة سمات، انسحابي، ومتردد، ومضطرب المزاج وضعؼ 
الانفعالي والاجتماعي، وسيؿ الانخراط في العدوانية والغضب، منخفض التفيـ 

الشعبية ويسيؿ تعرضو الاساءة مف أقرانو وينحدروف مف أسر ذات مستوى اجتماعي 
(، ونستطيع أف نستنتج (Wolke, and Lereya, 2015اقتصادي منخفض. 

لنا وسموؾ بسيولة وجود غموض وتداخؿ بيف سموؾ الاساءة الذي نشاىده بيف أطفا
اضطراب المسمؾ، ورغـ ذلؾ فإف الاكتئاب الاساسي يظؿ عامؿ مشترؾ بيف 

 اضطراب المسمؾ والاساءة.
ويتسـ المتنمروف بميوؿ مضادة لممجتمع مثؿ العدوانية الصريحة والميؿ إلى 
المراوغة والتلاعب بالاخريف ، ونقص التعاطؼ والتوجو الإيجابي، ولـ ينجح فرض 

ات في تفسير ىذه الظاىرة ، بؿ العكس فقد سجؿ المتنمريف انخفاض تقدير الذ
، وىذه (Kaltiala-Heino, Fröjd, 2011)مستويات مرتفعة نسبيا في تقدير الذات، 

المفارقة النظرية تستدعي توجيو الانتباه إلى أف التفسير السيكوباثولجي يحتاج إلى 
خمة مثؿ المستوى الاقتصادي إعادة نظر اعتمادا عمى الفئة العمرية والمتغيرات المتد

 والاجتماعي والتعميمي والسياؽ البيئي لمطفؿ.
وبناء عمى ما سبؽ فإف ىذا البحث تتعدد مراميو، فسموؾ الاساءة يؤثر بصورة 
مزعجة عمى البيئة المدرسية ونمو أطفالنا وصحتيـ النفسية، كما أف ىناؾ تداخؿ في 

ؾ، ونفترض اف ىذا التداخؿ نتج عف وصؼ العدوانية بيف المتنمريف ومضطربي المسم
التعرض للإساءة سواء كانت لفظية او جسمية او جنسية وما ينتح عنو كعواقب طويمة 
المدى مف مشكلات نفسية كالإكتئاب والقمؽ، ويتحدد الغرض مف الدراسة إلى تحديد 
العوامؿ المنبئة بسموؾ الاساءة لدى مضطربي المسمؾ وىؿ توجد علاقة سببية بيف 

ذا تحقؽ الغرض مف الدراسة واستخمصنا مت غيرات الاكتئاب والتعرض للإساءة، وا 
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نموذجا تنبؤيا متعدد العوامؿ ، فسوؼ نتمكف مف تفسير كؿ مف أعراض الاساءة لدى 
 مضطربي المسمؾ، بؿ والاستدلاؿ سبؿ تدخؿ لمتخفيؼ مف شدة الاعراض مستقبلا.

الدراسة مف معدلات انتشار مشكمة الدراسة وأىميتيا: يمكف أف نحدد مشكمة 
 الظاىرة، والعواقب المترتبة عمييا وخاصة طويمة المدى.

 معدلات الانتشار ووبائيات الاساءة واضطراب المسمؾ: ( أ)
% ويلاحظ انحسار النسبة كمما تقدـ 01-01تبمغ معدلات الاساءة بالأخريف مف 

أف انتشار  ( إلى0102الطفؿ في العمر، وتشير البحيراف  والقفيدى والمنيؼ ) 
 AlBuhairan , Eissa)% 01الاساءة بيف المراىقيف السعودييف يصؿ إلى 

Alkufeidy, and Almuneef, 2016)   وبصورة عامة فإف نسب الانتشار عبر
، (Kazarian, Ammar, 2013)% 21,0:  4,2الدوؿ العربية تتراوح مف 

% إلى ما 2,0مف وبالنسبة لانتشار اضطراب المسمؾ فإنو ينتشر بنسب تتراوح  
يراف التي تسجؿ 01يقرب مف  % عبر بمداف الشرؽ الاوسط مثؿ مصر واليمف وا 

-Salmanian, Asadian)% 22,2أعمى معدلات اضطراب المسمؾ 
koohestani and  Mohammadi, 2017)  لكف تمؾ الدراسات لـ تستخدـ ،

د دراسة مسحية عينات عشوائية ، كما انيا اعتمدت عمى تقارير الوالديف، ولا توج
معيارية محدثة ومنشورة عمى المجتمعات العربية عامة أو المجتمع السعودي 

 لتقدير معدلات الانتشار ىذه الاضطرابات.
العواقب النفسية الاساءة واضطراب المسمؾ: تتبمور مشكمة الدراسة حيف نتبيف  ( ب)

لإساءة المخاطر والعواقب التى تترتب عمى الاساءة والاساءة والعكس التعرض ل
والاساءة، واىميا العدوانية ونوبات الغضب، تدىور المستوى الدراسي و التغيب 

 ,.Al Odhayani et)عف المدرسة وانخفاض تقدير الذات والاكتئاب وايذاء الذات 
al 2013)( 0111، بينما يصؼ سموكسكي وكوباز  )Smokowski and 
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Kopasz  ة طويمة المدى مثؿ القمؽ عواقب الاساءة بانيا آثار نفسية سمبية خطير
ساءة استخداـ المواد الادمانية، واضطراب المسمؾ  والاكتئاب وا 

 مراجعة نظرية لمفاىيم الدراسة:
 أولًا: الاساءة لمطفل

ىماليـ بواسطة القوانيف الفيدرالية وقوانيف الولايات.  يتـ تعريؼ إساءة معاممة الأطفاؿ وا 
ىماليـ في كؿ مف عمى مستوى الدولة ، يمكف تعريؼ إساءة مع اممة الأطفاؿ وا 

القوانيف المدنية والجنائية. يعرض ىذا المنشور تعاريؼ مدنية تحدد أسباب تدخؿ 
يجوز لمدوؿ أيضًا تعريؼ إساءة معاممة  00وكالات حماية الطفؿ التابعة لمدولة. 

ىماليـ في القوانيف الجنائية. توفر ىذه التعريفات أسباب اعتقاؿ الجناة  الأطفاؿ وا 
ومقاضاتيـ. لمحصوؿ عمى معمومات حوؿ الجوانب الإجرامية لإساءة معاممة الأطفاؿ 
ىماليـ ، تفضؿ بزيارة موقع المركز الوطني لمحاكمة إيذاء الأطفاؿ عمى الموقع  وا 

http://www.ndaa.org/ncpca.html عمى المستوى الاتحادي ، يُعرّؼ قانوف .
ىماليـ CAPTAمنع إساءة معاممة الأطفاؿ ومعالجتيـ ) ( إساءة معاممة الأطفاؿ وا 

 عمى النحو التالي:
أي فعؿ أو فشؿ في التصرؼ مف جانب أحد الوالديف أو القائميف 
بالرعاية ، مما يؤدي إلى الوفاة أو الأذى الجسدي أو العاطفي 
الشديد أو الاعتداء الجنسي أو الاستغلاؿ أو الفعؿ أو الإخفاؽ 

 كًا بحدوث ضرر جسيـفي التصرؼ الذي يمثؿ خطرًا وشي
 أنواع الاساءة 

، جزر ماريانا ، غواـ، الأمريكية ساموا، مقاطعة كولومبياتقريبا جميع الدوؿ       
، وجزر فرجف الأمريكية توفر تعاريؼ مدنية الاعتداء عمى ، بويرتو ريكوالشمالية

يـ. الأطفاؿ والإىماؿ ماساتشوستس يحدد إساءة معاممة الأطفاؿ والإىماؿ في التنظ
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تعترؼ الدوؿ أنواع مختمفة مف سوء المعاممة في تعريفاتيا ، بما في ذلؾ الاعتداء 
الجسدي والإىماؿ والإيذاء الجنسي والعاطفي إساءة. تقدـ بعض الدوؿ أيضًا تعريفات 

 في النظاـ الأساسي لػ  تعاطي المواد الوالدية و / أو التخمي عنيا أساءة الأطفاؿ.
 الاعتداء الجسدي

عريؼ الإيذاء البدني عمومًا عمى أنو "أي إصابة جسدية غير مقصودة يتـ ت     
لمطفؿ" ويمكف أف يشمؿ ضرب الطفؿ أو ركمو أو حرقو أو عضو أو أي إجراء يؤدي 
إلى إعاقة جسدية لمطفؿ.  ، يشمؿ تعريؼ سوء المعاممة أيضًا أفعالًا أو ظروفًا تيدد 

صحة الطفؿ أو رفاىو. تُستخدـ كممة الطفؿ بالضرر أو تخمؽ خطرًا كبيرًا مف الأذى ب
"تقريبًا" لمتأكيد عمى حقيقة أف الولايات كثيراً ما تعدؿ قوانينيا. يتـ تضميف جريمة 
الاتجار بالبشر ، بما في ذلؾ الاتجار بالأيدي العاممة ، والعبودية غير الطوعية ، أو 

 \، في تعريؼ إساءة معاممة الأطفاؿالاتجار بالقصّر
 neglectإىماؿ 
يتـ تعريؼ الإىماؿ في كثير مف الأحياف عمى أنو إخفاؽ أحد الوالديف أو أي      

شخص آخر يتحمؿ مسؤولية الطفؿ في توفير الغذاء أو الملابس أو المأوى أو الرعاية 
الطبية أو الإشراؼ اللازمة إلى درجة تيدد صحة الطفؿ وسلامتو ورفاىو بالضرر . 

ومبيا ، وساموا الأمريكية ، وبورتوريكو ، ولاية ، ومقاطعة كول 01تتضمف حوالي 
وجزر فرجف عدـ تعميـ الطفؿ كما ىو مطموب بموجب القانوف في تعريفيـ للإىماؿ. 
تُعرّؼ عشر ولايات وساموا الأمريكية الإىماؿ الطبي عمى وجو التحديد عمى أنو فشؿ 

افة في تقديـ أي علاج طبي خاص أو رعاية صحية عقمية يحتاجيا الطفؿ. وبالإض
إلى ذلؾ ، تُعرِّؼ أربع دوؿ الإىماؿ الطبي بأنو منع العلاج الطبي أو التغذية مف 

 الأطفاؿ المعوقيف المصابيف بظروؼ تيدد حياتيـ .
يعد الانتباه عممية حيوية تكمف أىميتيا في كونيا أحد المتطمبات الرئيسية لمعديدِ      

التعمـ فمِف دوف ىذه العممية، ربما مِف العمميات العقمية كالإدراؾ، والتذكر، والتفكير، و 
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لا يكوف إدراؾ الفرد لما حَولو واضحًا وجميًّا، وقد يواجو صعوبةً فِي عممية التذكر، ما 
ينتج عنو الوقوع في العديدِ مِف الأخطاء سواء عمى صعيد التفكير أو أداء السموؾ 

 (.0112:52وتنفيذه )رافع الزغوؿ& عماد الزغوؿ، 
يمة التي يتـ مف خلاليا معالجة كـ محدد مف المثيرات في ضوء فالانتباه ىو الوس     

سواء كانت ىذه المثيرات -كـ ىائؿ مف المثيرات المتوفرة لدى الفرد مف خلاؿ حواسنا
أو المعمومات الموجودة فِي ذاكرتنا، فيناؾ كثير مف المعمومات -داخمية أو خارجية

لانتباه اتجاىيا كما ىو موضح الموجودة فِي الذاكرة، ويمكف استرجاعيا وتحويؿ ا
( فالمعمومات الخارجية ىِي الأحاسيس فِي مقابؿ المعمومات الداخمية 02–0بالشكؿ )

 ((Robert Sternberg, Karin Sternberg 2012, 137)أفكار وذكريات( 
 
 

                                                                        
                                                                           

                                                                        
                                                                           

                                                                    
 

  
 ( يوضح كيف تتم عممية الانتباه21-1الشكل )

 مفيوم الانتباه وتعريفو
عند وضع تعريؼ موجز للانتباه، فإننَا في احتياج لمذىابِ إلى أبعد مف ىذا      

الاقتباس الشيير لمعالـ ولياـ جيمس بأفَّ الانتباه ىو تممؾ أو استحواذ مف قبؿ العقؿ 
وقت واحدٍ أو سلاسؿ مف الأفكار. بؿ  عمى شيءٍ مُحدد ما بيف عدة أشياء موجودة في

 الانتباه
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الخاضعت 

للزقابت )بما 
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إف عمماء الأعصاب، وعمماء عمـ النفس المعرفي بدأوا يفكروف بأفَّ ىذا الامتلاؾ مف 
قبؿ العقؿ ليس كيانًا واحدًا أو آلية محددة، بؿ ىو اسـ يطمؽ عمى نشاطٍ محددٍ مِف 

خرى لمدماغ قبؿ عمميات المخ المشروطة الناتجة عف التفاعؿ المتبادؿ بيف عمميات أ
 ,Coulson& Oakley)تشارؾ في أداء الإدراؾ الحسي والسرعة والمياـ المفاىيمية 

2005). 
عرؼ الانتباه مف  Groeger 2000لذلؾ فوجدنا عالـ الأعصاب جروجير      

وجية نظرهِ التشريحية بأنَّو وظيفة تندرج تحت إشراؼ مناطؽ معينة بالدماغ، وعرفو 
شيط بيف القشرة المخية واضحة مف خلاؿ أداء المياـ بأنَّو أنماط منتشرة مف التن

الحسية الحركية الفعمية أو المتخيمة مثؿ قيادة السيارة، فتبدأ العمؿ مف القشرة الحزامية 
مف الجياز الحوفي، ويمر عمى قشرة الفص الجبيي لتبدأ التخطيط قبؿ تعبئة 

Marshaling ة الحسية والقشرة الحسية الموارد مف القشرة قبؿ الحركية والقشرة الحركي
 .Coulson& Oakley, 2005)الحركية )

ولقد أظير العديد مف الباحثيف ارتياحًا وتقبلًا كبيرًا لواحدة أو أكثر مف      
، وغيره لتعريؼ الانتباه، 0451الخصائص والمميزات التي نسبيا ويميـ جيمس 

المنعكس أو اللاإرادي فالانتباه يضـ جانبيف مِف أىـ الجوانب الخاصة بو، وىما الفعؿ 
)مثاؿ الأفعاؿ التمقائية أو الأوتوماتكية( والفعؿ الإرادي أو الاختياري )مثاؿ الأفعاؿ 
التي يسيطر عمييا الفكر والعقؿ(. ووفقًا لقاعدة بيانات عريضة تابعة لمتحميؿ العاممي 

عاؿ أطمقوا بعض العمماء عمى الأولى )ردود أفعاؿ ناتجة عف الحافز( والثانية )أف
مستمدة مِف الذاكرة(، فوجِدَ أف سيطرة الفرد ىي خاصية أساسية وأولية في العامؿ 

 Posner& Boies, 1971. كما اقترح كؿ مف بوسنير وبويس الثاني والأخير
 تعريفات أخرى للانتباه ىي أف:

 الانتباه: ىو تركيز شعور الفرد حوؿ موضوع الانتباه.
 قائي تجاه الموضوع الميـ.الانتباه: ىو تييؤ عقمي معرفي انت
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الانتباه: ىو تركيز الجيد العقمي في الأحداث العقمية أو الحسية. )مصطفى الديب، 
0102 :24) 
 عدة تعريفات لمفيوـ الانتباه منيا: M. Morx 1976كما قدـ "ميمفف ماركس"      
، وىذا التعريؼ Sensory Modalityأنَّو وضوح الوعي أو بؤرة الشعور  .0

 .Introspective Viewظر الاستنباطية يمثؿ وجية الن

ومنيا أف الانتباه استعداد لدى الكائف الحي لمتركيز عمى كيفية حسية معينة  .0
 مع عدـ الالتفاؼ لمتنبييات الحسية الأخرى.

كذلؾ ينظر إلى الانتباه عمى أنَّو مجموعة مف الاستعدادات الحركية التي  .2
الَّتي تيسر استجابة الكائف  Motor Setsتُسمَّى أحيانا بالوجيات الحركية 
 (.031-032: 0551الحي. )عبد الحميـ محمود السيد، 

مثمو مثؿ مصطمح الوظائؼ التنفيذية يغطي العديدَ مف العمميات  فيعتبر الانتباه     
الأخرى التي ترتبط بكيؼ يصبح الإنساف متقبلًا لممنبيات ذات الصمة، وكيؼ يمكف 

 أو الحاضرة سواء كانت داخمية أو خارجية. أف يبدأ معالجة الاستثارة الواردة
وزملاؤه أف الانتباه كشبكةٍ تشريحية ىدفيَا الأساسي  Posnerفيرى بوسنر      

التأثير في تشغيؿ الشبكات الأخرى في الدماغ، فالانتباه يستطيع أف يصؼ الوظائؼ 
أف ىذه المنفصمة، بما في ذلؾ التركيز والانتقائية والمواصمة والتحويؿ عمى الرغـ مف 

 Selective or focusedالفروؽ مصطنعة إلى حدٍّ ما، فالانتباه الانتقائي 
attention  ىو ترشيح المعمومات المحفزة وتركيز الانتباه عمييا مع قمع التداخؿ لأي

معمومات أخرى ليست ذات أىمية، وىو عادة ما يشار إلى التركيز. أمَّا الانتباه 
شير إلى القدرة عمى الحفاظ بالانتباه عمى مياـ ي Sustained attentionالمستمر 

محددة عمى مدى فترة مف الزمف دوف التدخؿ بأي نشاط آخر. أما الانتباه المقسـ 
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Divided attention  فيشير إلى القدرة عمى تنفيذ أكثر مف ميمة واحدة فِي نفس
سريع للانتباه يشير إلى التحوؿ ال Alternating attentionالوقت، والانتباه بالتناوب 

 (Yogev-Seligmann, et al., 2008)مف ميمة إلى أخرى. 
، Arousalكما نجد أف الكثير يستخدموف مصطمحات عديدة للانتباه: الإثارة      

، السيطرة، القدرة، الإدراؾ الحسي، الوعي فكؿ ذلؾ تعتبر مترادفات effortالجيد 
الانتباه في ضوء تشبعو  للانتباه. فنجد أف البعض مف ىذه التعريفات ينظر إلى

، والبعض Posner& Boiesبعوامؿ دافعية انفعالية مثؿ تعريؼ بوسنير وبويس 
الآخر في ضوء تشبعو بعوامؿ عقمية معرفية، بوصفة تركيز الجيد العقمي في 
الأحداث العقمية أو الحسية. كما يمكف أف نستخمص مف ىذه التعريفات بوصؼ 

مى خصائص معينة تميزه، أىميا الاختيار أو الانتقاء، الانتباه بأنَّو عممية تنطوي ع
 (31-25: 0102والتركيز، والقصد والاىتماـ. )مصطفى الديب، 

 محددات الانتباه
يتميز الانتباه عند الإنساف بسعة محدودة؛ فنحف لا نقدر عمى التعامؿ بشكؿ      

ية المعمومات متزامف إلا مع عددٍ محددٍ مف المياـ. وتحدد سعة الانتباه كلًا مف كم
التي سنتعامؿ معيا، وشدة العمميات المعرفية التي يمكف إجراؤىا عمى ىذه المعمومات. 

بشكؿٍ عاـ مَا يؤثر في كفاءة كؿ مف  إلى ضيؽ عمميات الانتباه ويؤدي قصور الانتباه
ليست ثابتة عمى مر  العمميات الحسية، واختيار الاستجابة المناسبة، وسعة الانتباه

إنَّيا تتغير وفقًا لكؿ مف العوامؿ الخارجية )قيمة المثير، ومتطمبات  الزمف؛ إذ
 الاستجابة(، والعوامؿ الداخمية )الدافعية، والحالة المزاجية(، كما تعتمد سعة الانتباه

عمى صعوبة الميمة التي نؤدييا، وعدد العمميات التي سنجرييا عمى ىذه الميمة في 
 محددات: ( وعمى ذلؾ نجد أف للانتباه040: 0100ذات الوقت. )سامي عبد القوي، 
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 المحددات الحسية العصبية
تؤثر فاعمية الحواس والجياز العصبي المركزي لمفرد عمى سعة عممية الانتباه      

وفاعميتيا لديو. فالمُثيرات التي تستقبميا الحواس تَمر بمصفاة أو نوع مف الترشيح 
يًا أو انفعاليًّا في بعض ىذه المثيرات، الذىني، وىذه المصفاة تتحكـ عصبيًّا أو معرف

ولا تسمح إلا بعددٍ محدودٍ مف النبضات أو الومضات العصبية التي تصؿ إلى المخ. 
أمَّا باقي المثيرات فتعالج تباعًا أو تظؿ لمحظات قريبة مف ىامش الشعور ثـ لا تمبث 

 أف تتلاشى.
ف عرض مثيرات تجربة تناولت تزام Broadbent( 0514وقد أجرى برودبنت )     

مختمفة عف طريؽ الأذف اليمنى والأذف اليسرى، باستخداـ سماعتيف كؿ منيما تنقؿ 
مثيرات مختمفة، مرة بالتزامف ومرة أخرى بالتعاقب. وكاف مف نتائج ىذه التجربة، ما 
أشار إليو برودبنت مف أف الجياز العصبي لو قدرة محدودة عمى الانتباه لممثيرات 

. ولذا فإف الفرد يعطي أولوية لممثيرات التي تمثؿ أىمية أكبر بالنسبة ونقميا ومعالجتيا
 (55لو. )ألفت كحمة، 

 المحددات العقمية المعرفية
يؤثر مستوى ذكاء الفرد، وبنائو المعرفي، وفاعمية نظاـ تجييز المعمومات لديو؛      

باليـ في نمط انتباىو وسعتو وفاعميتو، فالأشخاص الأكثر ذكاءً تكوف حساسية استق
لممثيرات أكبر، ويكوف انتباىيـ ليا أكثر دقة بسبب ارتفاع مستوى اليقظة العقمية 
لدييـ. وىذا بدوره يخفؼ مف الضغط عمى الذاكرة قصيرة المدى، ما يؤثر في نمط 

 المعالجة، وييسر تتابع عممية الانتباه.
زيادة فاعمية  كما يؤثر البناء المعرفي لمفرد ومحتواه كمًا وكيفًا وحسف تنظيمو في     

الانتباه وسعتو ومداه. إذ تكتسب المثيرات موضوع الانتباه معانييا بسرعة، ومِف ثـ 
يسيؿ ترميزىَا وتجييزىَا ومعالجتيَا وانتقاليا إلى الذاكرة قصيرة المدى، مَا يؤدي إلى 

 (55تتابع انتباه الفرد لممثيرات. )ألفت كحمة، 
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 المحددات الانفعالية الدافعية
اىتمامات الفرد ودوافعو وميولو الموضوعات التي تشبع ىذه تستقطب      

الاىتمامات. إذ إنَّيا تعد بمثابة موجيات ليذا الانتباه، كما تعد حاجات الفرد ونسقو 
القيمي واتجاىاتو محددات موجية لانتقائو لممثيرات التي ينتبو إلييا، ويتأثر الانتباه مف 

القمؽ لديو، إذ تَستنفذ ىذه المكبوتات  حيث سعتو ومداه بمكبوتات الفرد ومصادر
طاقتو الجسمية والعصبية والنفسية والانفعالية. وتؤدي إلى ضعؼ القدرة عمى التركيز، 
ويصبح جزءًا ميمًّا مف الذاكرة والتفكير مشغولًا بيا، مَا يترتب عميو تقميص سعة 

تيا. )ألفت كحمة، الانتباه، وصعوبة متابعة تدفؽ المثيرات وترميزىا وتجييزىا ومعالج
55) 

 مفيوم الذاكرة العاممة 
 نموذج بادلي لمذاكرة العاممة 

نموذجًا ثلاثي  Baddeley& Hitchاقترح بادلي وىيتش  0532في عاـ       
، المعالج Executive controlالمكونات لمذاكرة العاممة، يتكوف مف: المنفذ المركزي 

 Visuospatialكاني ، المعالج البصري المPhonological loopالصوتي 
sketchpad ثـ بعد ذلؾ طور ىذا النموذج، وأضاؼ مكونا رابعًا ىو المخزف ،

، وأكد بادلي أف الذاكرة العاممة تؤدي دور The Episodic bufferالمؤقت العرضي 
ميمًّا في الأنشطة المعقدة، وتعد جزءًا لا يتجزأ مف الوظائؼ التنفيذية، وبذلؾ عند 

ادلي لمذاكرة العاممة فإنَّو يعرفيا بأنَّيا نظاـ القدرة المحدودة التي النظر إلى نموذج ب
تسمح بالتخزيف المؤقت، ومعالجة المعمومات اللازمة لمثؿ ىذه المياـ المعقدة كالفَيـ 
والتعمـ والتفكير، ونجد أفَّ نموذج بادلي وضع ليحؿ محؿ القدرة الأحادية لمذاكرة 

 (Baddeley, 2000)قصيرة المدى.
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 المعالج البصري المكاني        المخزف المؤقت العرضي    لمعالج الصوتي ا     
 
 
 

 
  ( يوضح نموذج بادلي وىيتش1-1الشكل رقم )

 Phonological loopالمعالج الصوتي  .4

يعد ىذا المكوف مف أىـ مكونات الذاكرة العاممة، خاصة فيما يتعمؽ باستخداـ      
مرتبطة بالذاكرة السمعية. وىو المكوف الذي لَديو القدرة عمى  لغة أكثر تعقيدًا وتطويرًا

ّـَ ىو المسئوؿ عف  الاحتفاظ المؤقت، ومعالجة المعمومات المفظية المنطوقة، ومِف ثَ
الاحتفاظ المفظي والمعمومات الصوتية التي تتلاشي بعد عدة ثواني إذا لـ يتـ تنشيطيا 

 ;Baddeley, et al., 1998)ف المؤقت. مف خلاؿ استعادتيا لفظيًا باستخداـ المخز 
Baddeley, 2012. p11) 

وافترض بادلي أف الحمقة الصوتية تتكوف مف مكونيف ىما إدراؾ الكلاـ )المخزف      
نتاج الكلاـ )عنصر إعادة النطؽ(، وتظير ميمة ىذا المكوف بوضوح في  المؤقت(، وا 

 ية بعدة عوامؿ منيا:سعة الذاكرة والإعادة بنفس التسمسؿ، وتتأثر الحمقة الصوت

 التنفيذية المركزية

 اللغت
ى الذاكزة طويلت المد

 الدلالاث البصزيت العزضيت
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( تأثير التشابو الصوتي: فالكممات أو الحروؼ المتشابية يصعب استرجاعيا 0
وحفظيا بدقة كتسمسؿ )ز، ج، ب، ع، ص( عمى عكس قائمة )ت، ؾ، ؽ، ص، 

 س(، وعمى عكس تأثير التشابو البصري أو الدلالي محدود في عممية التشفير.
ئمة مكونة مف مجموعة كممات طويمة عمى ( أثر طوؿ الكممة: فيصعب استرجاع قا0 

 عكس الكممات القصيرة. 
( أثر قمع التدريب المفظي: إذ إف الكممات التي لـ يتـ إعادتيا يصعب تخزينيا 2

 واسترجاعيا. 
 ;Baddeley, 2000)( نقؿ المعمومات إلى رموز مف أجؿ كفاءة تخزينيا. 2

Coolidge& Wgnn, 2005) 
 Visuospatial sketchpadي ( المعالج البصري المكان2

ىو المكوف المسئوؿ عف التخزيف ومعالجة المعمومات البصرية المكانية. وتشير      
الدراسات إلى أف المخزف البصري دائـ لمدة ثانية فقط، وتحؿ تشفير المعمومات، 
والرسائؿ البصرية محؿ التشفير السمعي المفظي بعد ثانيتيف، فالتشفير لممعمومات، 

 ,Baddeley)دلالية أو البصرية يكوف أكثر بطئًا مقارنة بالصوتية. والرسائؿ ال
2000; Baddeley, 2012) 

 The Episodic buffer( المخزن المؤقت العرضي 1
وىذا المكوف يعمؿ كمخزف مؤقت وليس فقط كونو مكونًا مف مكونات الذاكرة      

ت مف مصادر العاممة، ولو سعة محددة ومؤقتة لمتخزيف، وقادر عمى دمج المعموما
متنوعة مف المكونيف الصوتي والبصري، ومف المفترض أف يتـ التحكـ مف قبؿ المنفذ 
المركزي، فيو قادر عمى استرجاع المعمومات مف المخزف مف خلاؿ الوعي الشعوري، 
إذ إف الشعور بمثابة آلية لممثيرات التحفيزية، ومُمزمة للأشياء المحسوسة، ويساعد 

اكرة العاممة والذاكرة العرضية طويمة المدى كما ظير في الشكؿ عمى التفاعؿ بيف الذ
(0-2 .)(Baddeley, 2012; Baddeley; 2000) 
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  Executive control( المنفذ المركزي 4
يعد المكوف الأكثر تعقيدًا بمكونات الذاكرة العاممة، إذ إف ىذا النموذج قادر عمى      

عؿ كؿ الأشياء التي تعتبر فائقة وخارجة الانتباه والتخزيف وصنع القرار، وقادر عمى ف
. وأكد بادلي (Baddeley, 2012. p13)عف اختصاص النظاميف الفرعييف الآخريف 

أف ىذا المكوف في حاجة إلى كثير مف الدراسات المستقبمية، لمتأكد مف أف ىذا 
المكوف يتـ تنفيذه مف قبؿ نظاـ واحد أحادي أـ مِف وظائؼ منفصمة مستقمة. ورغـ 

أنَّو لا بد مف النظر  Attneave, 1960نتقادات الموجية ليذا المكوف فأكد أتنيافي الا
إلى ىذا المكوف عمى أنَّو يتطمب تفسيرا، وليس أف يقدـ تفسيرًا. ووفقا لبادلي فيناؾ 

 وظائؼ رئيسية لممنفذ المركزي:
نتباه عمى : إنَّو المسئوؿ عف الانتباه الانتقائي في تقييـ تركيز الاالوظيفة الأولى

المعمومات ذات صمة مع تجاىؿ معمومات ليس ليا صمة، ولذلؾ فاضطراب ىذه 
الوظيفة قد يؤدي إلى الفشؿ في تقييـ المثيرات المستيدفة، والمحافظة عمى السموؾ 

 الموجو نحو ىدؼ معيف.
: إنَّو قادر عمى تنسيؽ اثنيف أو أكثر مف الأنشطة في وقت واحد مف الوظيفة الثانية

 إدارة كافية لمذاكرة العاممة مف خلاؿ المياـ. خلاؿ
: قادر عمى تحويؿ الانتباه أو الاستجابة لميمة أو وضع يتطمب الوظيفة الثالثة

المرونة العقمية لمسموكيات النمطية أو التقميدية السائدة، والخمؿ بذلؾ يؤدي إلى الجمود 
 والمداومة بالسموؾ.

جاع المعمومات مف الذاكرة طويمة المدى : ىو المسئوؿ عف استر الوظيفة الرابعة
 ;Arana, et al., 2010)العرضية مف أجؿ الاستجابة لمتطمبات البيئة. 

Anderson, et al., 2007) 
 
 



 رضية محمد المحسن حميد الدين .د       الإساءة المدركة وعلاقتيا بالانتباه والذاكرة
 

 09 1028 أكتوبر                                                            الخمسون       العدد 

 الدراسات السابقة :
يريؾ       بإجراء دراسة ىدفت إلي  Simic and Eric (2001)قاـ كؿ مف سيميؾ وا 

والمراىقيف المصابيف باضطرابات  فحص الأعراض الإكتئابية والسعادة لدى الأطفاؿ
طفلًا مصاباً باضطرابات المسمؾ مف  010المسمؾ ، وقد تكونت عينة الدراسة مف 

عاماً. وقد تـ تطبيؽ  2,00عيادات الطب النفسي التابعة لممدارس بمتوسط عمري 
بطارية أكسفورد لمسعادة وكذلؾ اختبار الاكتئاب للأطفاؿ وأسفرت النتائج عف أف 

ف باضطرابات المسمؾ تقؿ لدييـ معدلات السعادة بحيث يصعب عمييـ إقامة المصابي
علاقات مع الآخريف ، كما لا يوجد لدييـ أصدقاء ، كما يزيد لدييـ الشعور بالذنب 

 وفقداف الشيية وآلاـ الجسـ دوف سبب عضوي .
بإجراء دراسة ىدفت إلي المقارنة بيف الأطفاؿ  Robin (2006)وقاـ روبيف      
ابيف باضطرابات المسمؾ مف نمط الطفولة والأسوياء في الاكتئاب  ، وتكونت المص

طفلًا مصاباً باضطراب المسمؾ ممف تـ تحويميـ إلي عيادة  00عينة الدراسة مف 
و  4طفلًا مف الأسوياء . وتراوحت أعمارىـ ما بيف  00الطب النفسي للأطفاؿ ، و 

تتضمف قائمة إكتئاب الأطفاؿ والغضب عاماً. وتـ تطبيؽ بطارية مف الاختبارات  00
والتعاسة والقمؽ والسعادة ، وانتيت الدراسة إلي أف الأطفاؿ المصابيف باضطرابات 
المسمؾ تقؿ لدييـ متوسطات السعادة مقارنة بأداء الاسوياء ، كما يزيد لدييـ معدؿ 

 القمؽ و الغضب والاستيداؼ للإكتئاب عمي عكس الأطفاؿ العادييف .
ىدفت إلي تقييـ اكتئاب الطفولة  Marilyn (2006)راسة أجرتيا ماريميف وفي د     

مف  25واضطرابات السموؾ المتعمقة بأنماط التعمؽ . وتكونت عينة الدراسة مف 
سنة ، وقسمت إلي ثلاث مجموعات :  02و  01الذكور ، تراوحت أعمارىـ بيف 

(. وأشارت النتائج اكتئاب ، واضطراب سموؾ ، واكتئاب مع اضطراب سموؾ )مختمط
إلي وجود علاقة بيف قمؽ التعمؽ العدائي أو الانفصاؿ العدائي و تشخيص الاكتئاب 
واضطراب السموؾ معاً ) اضطراب مختمط (. كما أشارت إلي أف ىناؾ اتفاقاً بيف 
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نتائج الدراسات العيادية عمي أف الاكتئاب بيف الأطفاؿ والمراىقيف كثيراً ما يكوف 
اب المسمؾ . كما أشارت إلي أف الأطفاؿ والمراىقيف الذيف يقروف مصحوباً باضطر 

 بضعؼ مفيوـ الذات واحتراـ الذات لدييـ يتعمؽ بإحساسيـ بفقر التعمؽ بالأقراف . 
إلي معرفة  Kopp&Beauchaine(2007) وىدفت دراسة كوب وبوشياف     

ظيار أبنائيـ لاضطراب  العلاقة بيف الوالديف الذيف يعانوف مف أمراض نفسية مختمفة وا 
( طفلًا وأسرىـ ويتراوح عمر 041المسمؾ والاكتئاب ، وتكونت عينة الدراسة مف )

( سنة وتوصمت الدراسة إلي أنو : توجد علاقة إيجابية بيف 00-4الأطفاؿ ما بيف )
الوالديف الذيف يعانوف مف أمراض نفسية وبيف ظيور اعراض اضطراب المسمؾ 

، كما اف اضطراب المسمؾ والاكتئاب كانا أقؿ انتشاراً بيف والاكتئاب مف قبؿ أبنائيـ 
 الاطفاؿ الذيف لا يعاني أباؤىـ مف السموكيات المضادة لممجتمع .

إلي فحص العلاقة بيف الغضب  Eileen (2012)وىدفت دراسة أجرتيا إيميف      
سة وكؿ مف الاكتئاب والقمؽ واضطراب العناد واضطراب المسمؾ . وتكونت عينة الدرا

سنة . وأشارت نتائج ىذه الدراسة  00و  01طالباً ، تراوحت أعمارىـ بيف  22مف 
إلي أف الغضب لو علاقة قوية مع كؿ مف الاكتئاب والقمؽ واضطراب العناد الشديد 
واضطراب المسمؾ ؛ حيث أف طبيعة الغضب الداخمية تربطيا علاقة قوية مع كؿ مف 

ىره الخارجية لو علاقة أقوي مع كؿ مف الاكتئاب والقمؽ ، بينما الغضب بمظا
 اضطراب العناد الشديد واضطراب المسمؾ .

إلي تحديد العوامؿ المرتبطة بزيادة   Emery (2012)وىدفت دراسة إمري      
مخاطر التعرض لممشاكؿ السموكية في وقت مبكر . ومعرفة العوامؿ الوقائية للأطفاؿ 

سنوات.  01-1كية في سف أصغر مف الذيف ىـ أكثر عرضة لتطوير المشاكؿ السمو 
وأستمدت بيانات الدراسة مف قاعدة بيانات المسح الوطني التي تـ جمعيا مف قبؿ 

.  0113المركز الوطني للاحصاءات الصحية ومكتب صحة الأـ والطفؿ عاـ 
وأشارت النتائج إلي أف الشباب الذيف بقمة التعاوف أو فى مستوى اجتماعى واقتصادى 
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الأـ ، ىؤلاء أكثر عرضة لظيور المشاكؿ السموكية مبكراً . كما أنيا قميؿ أوغياب 
أظيرت أف عوامؿ الوقاية تشمؿ وجود علاقة جيدة بيف الوالديف والطفؿ والتعامؿ يكوف 
فى سياؽ ىادئ بعيدا عف الغضب والعنؼ الواقع عمى الطفؿ أو الأشياء التى تحيط 

 .الأسرة، بالإضافة إلى عدـ وجود تاريخ مرضى فى بو
( دراسة بعنواف مسارات الحرماف : شرح العلاقة بيف  (Kristin ,2012قدـ     

اكتئاب الأميات والمشكلات السموكية لابنائيـ . وىذه دراسة طولية لما يقرب مف 
مدينة أمريكية تـ  01طفؿ جديد ومعظميـ مف والديف غير متزوجيف في  1111

، وكرـ الرعاية الأجتماعية ، وسياسات تقسيميا إلي طبقات حسب ظروؼ سوؽ العمؿ
دعـ الطفؿ. ولاف عدد الاميات غير المتزوجات قد تجاوزف  العينة ، فإف العينة تفوؽ 
أطفاؿ الأقميات والأطفاؿ المحروميف أقتصادياً والاطفاؿ الذيف لدييـ اباء غير مقيميف 

دقيقة في  21و  21معيـ . وأكممت الاميات مقابمة تشخيصية لمدة تتراوح بيف 
المستشفي بعد ولادة طفميما ، وفيما بعد أجريت مقابلات معيـ عف طريؽ الياتؼ 

سنوات . وكانت معدلات الأستجابة مرتفعة  5إلي  0وكاف عمر أطفاليـ حوالي مف 
نسبياً . وتظير نتائج ىذه الدراسة أف الأطفاؿ الذيف يعاني أمياتيـ مف اكتئاب مزمف 

وكية أكثر مف نظرائيـ لدي الاميات غير المكتئبات .كما أو متقطع لدييـ مشكلات سم
تظير النتائج أيضا أف الموارد الاقتصادية والرعاية الوالدية والسموكيات عوامؿ وسيطو 
تتوسط الكثير العلاقات الارتباطية بيف اكتئاب الاميات والمشاكؿ السموكية لدي 

جتماعي لا يفعؿ ما يكفي لشرح ابنائيـ. ولكف العلاقة مع شركاء رومانسيف والدعـ الا
ىذا الارتباط . واكدت ايضاً أف التحكـ في المشكلات السموكية التي تظير في 
الطفولة المبكرة تضع أساساً حاسماً لمسارات الحياة في الأجميف القصير والطويؿ ، أما 

 العواقب الاجتماعية لاكتئاب الاميات قد تكوف بعيدة المدي .
بدراسة بعنواف   (Karen ,Eric ,Stephan &Eric ,2014)قاـ كلًا مف      

الأساليب المعرفية في أكتئاب الأطفاؿ مع وبدوف أضطراب السموؾ المرضي . 
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طفؿ 05سنة منيـ  04و  01طفؿ يتراوح اعمارىـ بيف  45وتكونت عينة الدراسة مف 
طفؿ مصاب بالاكتئاب مع اضطراب  02فتاه( و 05ولاد و01مصاب بالأكتئاب )

طفؿ دوف اضطراب نفسي كمجموعة ضابطة .  23بنت ( و 01ولاد و 4وؾ )السم
وتـ تقييـ التحيزات المعرفية النمطية للاكتئاب وأنماط معالجة المعمومات الاجتماعية ، 
وكاف لدي كؿ أفراد الجموعات الاكتئابية معدلات أعمي بكثير مف التشوىات الادراكية 

بات المجترة عف الاطفاؿ غير المكتئبيف . وأطفاؿ السمبية والتحيزات العاطفية والاستجا
المجموعات المرضية المختمطة لدييـ كثير مف السمات العدائيو والاستجابات العدوانية 
أثناء التعامؿ مع الاوضاع الأجتماعية الميددة ، في حيف أف الاطفاؿ الذيف يعانوف 

الاكتئاب لديو عدد مف الاكتئاب فقط اكثر عرضو  ليكونوا غير راسخيف .كما أف 
مماثؿ مف التحيزات المعرفيو السمبية سواء كاف معقد بسبب اضطراب السموؾ او لا ، 
وربما تكوف عرضو لمتدخلات المماثمة . كما تسمط النتائج الضوء عمي أىمية 
الاعتراؼ بعجز معالجة المعمومات الاجتماعية سواء عند حدوثيا او عند استيدافيا 

 راض المعقدة والمركبة .أيضاً خاصة في الام
 

 فروض الدراسة 
توجد علاقة ارتباطية موجبة وجوىرية بيف الاساءة وبيف كؿ مف القمؽ والاكتئاب  -0

 لدى مرضى اضطراب المسمؾ والأسوياء مف الذكور 
 يمكف التنبؤ مف الاساءة بحالة الانتباه والذاكرة لدى المساء الييـ والأسوياء  -0
 جة الانتباه والذاكرة لدي الأطفاؿ يمكف التنبؤ مف الاساءة بدر  -2

 النتائج:
 لاتوجد فروؽ دالة بيف متوسط الإغاظة لدى مضطربي المسمؾ والعادييف. 

الصمود لدى مرتفعي ومنخفضى  –الاكتئاب  –لا توجد فروؽ دالة في مستوي القمؽ 
 الاغاظة مف مضطربي المسمؾ
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قا لمتغيرات التعرض ( يوضح الفروق بين مضطربي المسمك والعاديين وف2جدول )
 للإساءة والاساءة والقمق والاكتئاب

 مضطربي المسمؾ عادييف 
 

 معياري انحراؼ متوسط معياري انحراؼ متوسط
 6 .9- 1.07 10.40 0.81 10.23 العمر
 19.176-** 4.00 15.92 2.41 4.70 الانتباه
 38.092-** 3.69 41.71 3.05 18.86 الذاكرة
 28.706-** 2.75 28.51 1.01 18.00 جسدى
 25.054-** 2.47 17.70 1.17 9.14 لفظي
 5.885-** 0.67 9.49 0.00 9.00 جنسي
 32.800-** 4.58 55.70 1.31 36.14 المجموع
 29.042-** 3.20 24.21 1.82 10.81 الاساءة

 0002** دالة عند مستوي اكبر من او يساوي 
 اديين ومتغيرات الدراسة.مصفوفة الارتباط بين سموك الاساءة لدى الع

 الانتباه الذاكرة المجموع جنسي لفظي جسدى الاساءة  
 003.- 065. 144.-  006.- 120.- 1.000 الاساءة
 **-334.- *-298.- **503.  **-374.- 1.000   جسدى
 189. 151. **572.  1.000     لفظي

 × × × ×    جنسي
 074.- 021.- 1.000 ×       المجموع

 **734. 1.000   ×       ذاكرةال
 1.000     ×       الانتباه
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 (  4جدول )   
للإسيامات الجزئية   Automatic linear modelingالنمذجة الخطية التمقائية 

 لممتغيرات المنبئة بالاساءة لدى مجمموعة مضطربي المسمك والعاديين
 مجموعة الاساءة مجموعة العاديين المتغير التابع

مستوى  مستوى الدلالة المعامل غيرات النموذجمت
 الأىمية

 مستوى المعامل
 الدلالة

 مستوى
 الأىمية

  0000 4.,.4-   140,42 الثابت
    ,120 ,0002 ,,201- التشاؤم

    ,220 ,.0.0 .0084 - القمق التشاؤمي
    4408 000 20081 - الذكاء غير المفظي
 1404 0000 .0.81 2.02 00011 00141 - نسبة الذكاء المفظي
 1204 0000 ,1018-    المشاكل الأجتماعية

 2108 0000 20,48-    عدم الاستمتاع في المدرسة
 02. 0000 20142-    الحزن

 ,0, 00002 001,0-    الاساءة المفظية
 01, 00002 20124-    الإحساس بالفشل
 02, 00004 104.2-    تخطيئ النفس

 01, 00001 2.41    المدرسيتدىور الأداء 
 104 00024 ,0021    القمق

 ,10 ,0.01 20101    عدم الطاعة والعناد

 
كشؼ تحميؿ البيانات باستخداـ النمذجة الألية بطريقة تحميؿ الانحدار المتعدد      

التخطي المتدرج عف نموذجيف تنبؤييف مختمفيف لتيجئة الكممات وقراءة الكممات يفسر 
   ءة،صعوبات القرا

(، p<1.111، 23,132= 02، 1يكشؼ التحميؿ عف نموذج انحدار داؿ )ؼ  الذاكرة:
، حيث يمكف توقع المتغير التابع )عدد تيجئة الكممات 1,522المعدلة =  0وقيمة ر

)أخطاء التداخؿ  1,231)أخطاء النقر التبادلي( +1.040 -04,401الصحيحة( = 
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)الانحراؼ 114اتساؽ الحدة الزمنية( + ) 1,1,21-لاستجابات الانتباه المستمر( 
)النقر البسيط  1,130 -المعيارى لزمف الرجع البصري لاستجابات الانتباه المستمر( 

 لميد المسيطرة(.
(، p<1.110، 01,512= 02، 1يكشؼ التحميؿ عف نموذج انحدار داؿ )ؼ الانتباه: 
عدد قراءة الكممات ، حيث يمكف توقع المتغير التابع )1,253المعدلة =  0وقيمة ر

-)الحدة الزمنية السمعية( 1,101 -)النقر التبادلي( 1,05 -20,524الصحيحة( = 
 )زمف الرجع البصري( 1,102

 مناقشة النتائج
بعد عرض نتائج فروض الدراسة الراىنة بالفصؿ السابؽ، سيتـ في ىذا الفصؿ      

النظرية، ونبدأ مناقشة نتائج فروض الدراسة في ضوء الدراسات السابقة، والأطر 
 بمناقشة فروض الدراسة عمى النحو التالي:

 الفرض الرئيسي الأوؿ 
توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين ذوي الاساءة والعاديين عمى اختبارات الانتباه 

فروض فرعية، وسيتـ عرضيـ  2. وسيتـ مناقشة ىذا الفرض في ضوء والذاكرة
 كالتالي:

 ؿ الفرعي الأو  مناقشة نتائج الفرض
 "توجد فروق ذات دلالة إحصائية بالذاكرة العاممة  والانتباه  أنو الذي ينص عمى

كشؼ التحميؿ الإحصائي ليذا الفرض عف وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية عالية 
في كؿ مؤشرات الاختبار مف )استدعاء وتخطي(، وىذا يؤكد  p  =1,11عند مستوى 

الاعتماد المتعدد، ومعتمدي الييرويف، مقارنة تدىور الذاكرة العاممة المفظية لدى ذوي 
 بمجموعة العادييف.

( بالنسبة لدرجة الاستدعاء المفظي، فظير اضطراب 0-1وكما ىو موضح بالجدوؿ )
واضح جدًّا لدى المعتمديف عمى ىذا المؤشر، مقارنة بالعادييف، وىذا يتفؽ مع نتيجة 
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 (Mintzer, Copersion, Stitzer, 2005) دراسة "منتزر وكوبيرسوف وستيتزر"
التي أكدت وجود اضطراب لدى الممتنعيف عف المواد الأفيوينة عمى التعرؼ 
والاستدعاء بالذاكرة المفظية، مقارنة بمف أتموا علاجيـ مف الاعتماد. وأكدت نتائج 

أف ىناؾ علاقة ذات دلالة  (Medina, et al., 2004)دراسة ميدينا وآخريف 
تحسف  توقؼ عف الاعتماد والتفوؽ في أي مجاؿ معرفيإحصائية بيف طوؿ مدة ال

 بالذاكرة المفظية بعد التوقؼ سواء الذاكرة المفظية قصيرة المدى أو طويمة المدى.
 ,Gruber, Silveri, Yurgelumكما أشارت نتائج دراسة "جروبير وآخريف" )

التأثيرات ( أف الاعتماد عمى المواد الأفيونية، وخاصة الييرويف، لو كؿٍ مف 2007
الحادة وطويمة المدى عمى الأداء المعرفي، وخاصة ميارات الانتباه، والتركيز، 

أف ذوي الاعتماد المتعدد لدييـ صعوبة بالتعمـ المفظي، ما أثر  والتذكر. كما اتضح
 بشكؿٍ سمبي في الذاكرة المفظية.

كما ظير الاضطراب لدى المعتمديف عمى أكثر مف مادة أكثر وضوحًا عمى      
لذاكرة العاممة مف المعتمديف الأحادييف، وىذا يتفؽ مع تفسير دراسة "بلاس وآخريف" ا

(Plas, et al., 2009)  التي بينت أف المخ لديو القدرة عمى تعويض الآثار الناتجة
 عف مادة مخدرة واحدة بصورة أفضؿ وأسرع عف تأثير أكثر مف مادة عمى المخ.

عد انعكاسًا تامًا لمذاكرة العاممة، فوجد أف أمَّا بالنسبة لدرجة التخطي التي ت     
المعتمديف أكثر اضطرابًا مقارنة بالعادييف، واتفقت ىذه النتيجة مع دراسة "وانج 

عمى أف معتمدي الييرويف لدييـ ضعؼ في سعة  (Wang, et al., 2008)وآخريف" 
ة بأف النظاـ الذاكرة العاممة المفظية. وفسرت ىذه الدراسة سبب اضطراب الذاكرة العامم

متعدد المكونات لمذاكرة العاممة لا ينفصؿ عف الانتباه، وبذلؾ يؤثر الييرويف في 
الخلايا العصبية المسئولة عف ىذه الوظائؼ، كما أكدت دراسة "كونيا وآخريف" 

(Cunha, et al., 2010)  ضعؼ أداء ذوي الاعتماد المتعدد عمى اختبار إعادة
 اب وظيفتي الانتباه والذاكرة العاممة.الأرقاـ بالعكس؛ نتيجة لاضطر 
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وظير الاضطراب أيضًا بالاستدعاء المفظي المتأخر والتخطي، وىذا يعكس أداء      
"ميتروفيؾ وآخريف"  الذاكرة المفظية طويمة المدى، وىذا الاضطراب أكدتو أيضًا دراسة

(Mitrouics, et al., 2011) بعًا لتغير مبينة أف الذاكرة المفظية تتغير درجة تأثرىا ت
مدة الاعتماد، لذلؾ فالذاكرة المفظية طويمة المدى تأثرت لدى المعتمديف لأكثر مف 
خمس سنوات. وىذه النتيجة تتفؽ مع الدراسة الراىنة إذ إفَّ غالبية العينة التي تمت 
عمييا الدراسة لدييا إزماف بالتعاطي، فظير الاضطراب واضح عمى الاستدعاء 

 المتأخر.
بة لاختبار الذاكرة البصرية العاممة فيشير إلى وجود فروؽ دالة إحصائيًّا أمَّا بالنس     
لصالح العادييف، وىذا يشير إلى اضطراب الذاكرة العاممة البصرية لدى  1,11عند 

 المعتمديف.
( إلى اضطراب 0-1وأشارت درجة الاستدعاء الفوري والتخطي كما بالجدوؿ )     

ر أكثر لدى ذوي الاعتماد المتعدد مقارنة الاستدعاء البصري لدى المعتمديف، وظي
 (Ornstein, et al., 2000)بمعتمدي الييرويف، فأشارت دراسة "اورنستيف وآخريف" 

إلى خمؿ القدرة عمى التمييز البصري لدى معتمدي الييرويف، مَا يؤدي إلى اضطراب 
اتفقت ىذه الذاكرة العاممة البصرية والتعرؼ البصري، والاستدعاء البصري المكاني. و 

 ,.Prosser, et al., 2006; Gruber, et al)النتيجة أيضا مع دراسة كؿ مِف 
2007; Prosser, et al., 2008; Yin, et al., 2012)  

أمَّا بالنسبة لأداء ذوي الاعتماد المتعدد فتبيف أف أداءَىـ أكثر سوءًا بالاستدعاء      
خدرات في الفص الصدغي، البصري والتخطي، وربما يعود ذلؾ إلى تأثير بعض الم

التي أوضحت أف  (Fox, et al., 2002)وذلؾ ما أكدتو دراسة " فوكس وآخريف" 
معتمدي الأكستاسي مع مواد أخرى كاف لدييـ ضعؼ كبير في المياـ التي تتطمب 
تقدير للأنماط البصرية المعقدة والذاكرة العاممة المكانية، وذلؾ بسبب أف ىذه الوظيفة 

ة، ولا تعتمد عمى استراتيجية بحث منظمة، وكاف لدييـ ضعؼ أكبر ذات مياـ معقد
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في مياـ التعرؼ البصري، وليس الموقع المكاني، وأيضًا انخفاض بالاستدعاء. وبذلؾ 
تأكد أف تأثير الاكستاسي كاف أكثر وضوحًا بالمياـ المعرفية ذات الحساسية لوظائؼ 

تأثير كاف طفيفًا في وظائؼ الفص الصدغي، وخاصة المسارات البصرية، ولكف ال
الفص الجبيي. واتفقت ىذه النتيجة أيضا مع دراسة "بويسر وآخريف"، ودراسة "فيسؾ 

 (Poiser, et al., 2007; Fisk, et al., 2011) وآخريف"
وتـ تأكيد ىذه النتائج بأخطاء التداخؿ الخاصة باختبار ستروب، فوفقًا لروبيرتس      

فإف الذاكرة العاممة ليست مجرد  Reborts& Pennington, 1996وبنتجيتوف 
الحفظ البسيط لممعمومات، بؿ تجري معالجة لممعمومات وتخزنيا بشكؿ متزامف مع 

المرتبطة بمياـ قديمة، ولـ تعد متصمة بالميمة الحديثة  تجنب المعمومات المتداخمة
(Sanchez, et al., 2010) ًا ؛ كما أف المعتمديف عمى المخدرات كانوا أكثر وقوع

بأخطاء التداخؿ مقارنة العادييف، ولكف معتمدي الييرويف كاف إحرازىـ أكثر ليذه 
 الأخطاء.

تفسير ىذه النتيجة وفقًا للإطار النظري يعود إلى أف التعاطي لبعض المواد      
المخدرة يؤدي إلى السمية العصبية لبعض المناطؽ الدماغية، فينتج عنيا خمؿ وظيفي 

يا ىذه المناطؽ، فتعاطي مادة الحشيش عمى سبيؿ لبعض الوظائؼ المسئوؿ عن
التي تعمؿ عمى رفع معدلات الدوباميف بالمشتبؾ  THCالمثاؿ الذي يحتوي عمى مادة 
 ,Solowij& Battisti, 2008; Solowij& Pesa)العصبي في المخطط البطيني 

2010; Smith, et al., 2013) لذلؾ تؤدي الجرعات الزائدة مف ،THC  إلى خمؿ
لذاكرة العاممة، وصعوبة في معالجة محتويات الذاكرة العاممة، وفشؿ في استخداـ با

المعالجة الدلالية، وكذلؾ صعوبة في تنظيـ عممية الترميز بالذاكرة العرضية، ويرجع 
داخؿ  Synaptic synchrongذلؾ إلى حدوث خمؿٍ فِي تزامف المشتبؾ العصبي 

ي جزءٌ مف شبكة أوسع تشرؼ عمى الذاكرة دوائر العقد القاعدية والثلاموس التي ى
والكرة الشاحبة، واتصالاتيا المتبادلة  العاممة، وتتضمف ىذه الدوائر الجسـ المخطط،
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 &Solowij& Battisti, 2008; Solowij)لمقشرة الجبيية الظيرية والبطينية. 
Pesa, 2010; Smith, et al., 2013) والقشرة الحزامية الخمفية التي تشرؼ عمى 

استرجاع الذكريات مف الذاكرة العرضية، وأيضا تنُشط عند التعرؼ عمى الكممات 
. Navigationالمألوفة، وكذلؾ الأماكف والأشياء، وكذلؾ تشارؾ في التنقؿ المكاني 

(Kozlovskiy, et al., 2012) 
كما اتضح ضعؼ ممحوظ لدى المعتمديف لأكثر مف مادة عمى اختبار الذاكرة      

 FMIRة، وىذا يتفؽ مع نتائج التصوير بالرنيف المغناطيسي الوظيفي العاممة البصري
التي أظيرت نشاطًا زائدًا بمراكز المخ المسئولة عف الذاكرة، وخاصة التمفيؼ القفوي 

 . (Jager, et al., 2008)الأوسط لدى المعتمديف عمى أكثر مف مادة 
 مناقشة نتائج الفرض الفرعي الثاني

 جد فروق ذات دلالة إحصائية بتحويل الانتباه أنو "تو الذي ينص عمى 
( تحميؿ التبايف في الأداء بيف المجموعات الثلاثة عمى 2-1يوضح الجدوؿ رقـ )

اختبار تحويؿ الانتباه، وحسب ما ىو موضح بالجدوؿ، توجد فروؽ ذات دلالة 
 بيف المجموعات لصالح العادييف، بينما الاضطراب 1,11إحصائية عند مستوى دلالة 

 أكثر وضوحًا لدى معتمدي الييرويف والمتعدد.
فأشارت النتائج إلى اضطراب المرونة المعرفية لدى معتمدي الييرويف، ما أدى إلى 

 صعوبة بتحويؿ الانتباه، وىذا يتفؽ مع دراسة كؿ مف:
(Ornstein, et al., 2000; pau, et al., 2001; Mehrted, et al., 
2011; Mintzer, et al., 2005)  

وكذلؾ أظيرت النتائج أف ذوي الاعتماد المتعدد لدييـ اضطراب واضح بتحويؿ      
 ,Medina)الانتباه، والمرونة المعرفية، واتفقت مع ىذه النتيجة نتائج بعض الدراسات 

et al., 2004; Gruber, et al., 2007; Verdejo, et al., 2007; Colzato, 
et al., 2009; Plas, et al., 2009; Cunha, et al., 2010) 
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ميمة تحويؿ الانتباه تتطمب القدرة عمى تفسير ىذه النتيجة وفقًا للإطار النظري      
التحويؿ والتغيير المرف مف اتجاه عقمي معيف إلى اتجاه عقمي آخر، واتضح أف فقر 
المرونة المعرفية ىو ناتج عف المداومة والسموؾ النمطي، ووجود صعوبة في تحويؿ 

وفقًا للاستجابة المطموبة، لذلؾ فالمواظبة تعزى إلى عجز المرونة  وتغيير الانتباه
 (Hill, et al., 2006)العقمية. 

ويتطمب ذلؾ ما يعرؼ بالانتباه الإشرافي، وفقًا لنموذج شاليؾ ونورماف      
(Shallice& Norman, 1986)  للانتباه الإشرافي، الذي يؤكد جدولة الصراعات

لاختيار أكثر الاستجابات مناسبة لموضع الحالي.  بيف المعمومات الحسية الواردة
فيعمؿ ىذا النموذج عمى تحديد وترتيب أكثر المخططات أولوية، وتنفيذىا وفقا 
لممتطمبات المتغيرة ومنع المخططات غير الفعالة، وتفعيميا في مواقؼ أخرى أكثر 

 (Steverson, 2011)ملاءمة. 
تتداخؿ معيا وظائؼ أخرى، فنجد أف  ونتيجة لتعقيد وظيفة تحويؿ الانتباه، لما     

القشرة الجبيية تُحدث حمقة عصبية تتداخؿ بيا أكثر مف منطقة دماغية فتتداخؿ ىذه 
الحمقة في الحفاظ عمى الانتباه وتحويمة للاستجابة المتغيرة، وخاصة القشرة الجبيية 

ما الانتباه التي تتوسط وظيفة الانتباه، والترقب، واختيار اليدؼ، بين DLPFCالخمفية 
 dorsal anteriorمع القشرة الحزامية الأمامية الظيرية  DLPFCالتحكمي يرتبط بػ 

cingulate cortex. (Lovstad, 2012; Coolidge& Wynn, 2005)  
نجد أنَّيا ترتبط ارتباطا قويًّا  DLPFCوعندما نشير إلى الوظائؼ المسئوؿ عنيا      

، VLPFC Ventrolateral prefrontal cortexبالقشرة الجبيية البطينية الجانبية 
اليمنى تعمؿ عمى إعادة  VLPFCفاؿ  BR 44,45,47وىذه القشرة تضـ مناطؽ 

توجيو الانتباه، وأيضا ميمة التحويؿ، وكؼ الاستجابات السابقة، بينما القشرة الجبيية 
 .(Hodgson, et al., 2007)تتوسط الاختيار  Br 47البطينية الجانبية الوسطى 
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ند اضطراب ىذه الحمقة العصبية، نتيجة لخمؿ بالنموذج العصبي الكيميائي فع     
الخاص بيا، الذي يضـ عددًا مف أنظمة الناقلات العصبية الصاعدة )كالدوباميف 
والسيروتونيف والنورادريناليف والاستي كوليف(، فيؤدي إلى استجابة غير مناسبة، 

 &Boulougouris) نتباىية.ويحدث ضعؼ في معالجة الانتباه وبالمرونة الا
Tsaltas, 2009) 

ونجد أف لمييرويف تأثير في السيروتونيف مشابو لتأثيره في الدوباميف فمع      
الاعتماد الحاد عمى الييرويف يزيد مف نشاط السيروتونيف. وأظير تصوير أمخاخ 
المعتمديف المزمنيف لمييرويف أف مستويات السيروتونيف ترتفع بشكؿ قميؿ في الجسـ 

-5المخطط، في حيف أف مستويات حمض السيروتونيف التي تـ تمثيميا إلى
Hyroxyindoleacetic  تتراجع بشكؿٍ كبيرٍ، ومَع انخفاض معدؿ سرياف السيروتونيف

بسبب الاعتماد عمى الييرويف تظير الاضطرابات السموكية، وتؤثر في الانتباه 
 intradimensional, reversal الانتقائي واليقظة، وتحويؿ الانتباه، بما يشممو مف

 ;Kish, et al., 2001; Tao, et al., 2003) واضطراب السيطرة التنفيذية.
Gerra, et al., 2004) 

 THCوأكدت أيضًا دراسات التصوير لممعتمديف عمى الجرعات الثقيمة مف مادة      
في القشرة المدارية  regional brainعمى زيادة تدفؽ الدـ في المخ الإقميمي 
، والمخيخ؛ أثناء أداء Tempral Poleالأمامية، والحزـ الأمامية، والقطب الصدغي 

الانتقائي  الانتقائي، بالإسماع الثنائي، وكاف الأداء أسوأ بالانتباه المياـ عمى الانتباه
 ;Solowij, 1995)السمعي المعقد، خاصة مع طوؿ فترة الاعتماد لمحشيش. 

Kelleher, et al., 2004; Solowij& Pesa, 2010) 
 مناقشة نتائج الفرض الفرعي الثالث

"توجد فروق ذات دلالة إحصائية بالسرعة نفسحركية بين الذي ينص عمى أنو 
كشفت نتائج التحميؿ  معتمدي الييروين وذوي الاعتماد المتعدد والعاديين"،
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(، اضطراب وظيفة السرعة النفسحركية لدى 1-1الإحصائي، كما موضح بالجدوؿ )
مدي الييرويف، وذوي الاعتماد المتعدد، مقارنة بالعادييف، ولـ توجد فروؽ بيف معت

 معتمدي الييرويف والمتعدد بيذه الوظيفة.
تـ دراسة ىذه الوظيفة باختباريف مف أىـ الاختبارات التي تقيس السرعة النفس      

 حركية، وأكد الاختباراف اضطراب ىذه الوظيفة لدى كؿ مف معتمدي الييروف، وذوي
 ;Medina, et al., 2004)الاعتماد المتعدد، وتتفؽ ىذه النتيجة مع نتائج دراسات 

Gruberet, et al., 2007; Wang, et al., 2008; Cunha, et al; 2010) .
التي تناولت دراسة السرعة -في حدود عمـ الباحثة -كما اتضح وجود ندرة بالدراسات

 النفسحركية.
ضطراب السرعة النفسحركية لدى معتمدي فكثيرٌ مف الدراسات كشفت عف ا     

القنب وخاصة الدراسات التي ىدفت إلى دراسة العلاقة بيف تأثير الحشيش وحوادث 
السير، فكشفت نتائجيا أف حوادث السير ليست نتيجة للاندفاعية، ولكف تعود إلى أف 
مف أكثر الاضطرابات لدى مدمني الحشيش شيوعًا ىي بطء بالسرعة النفسحركية، 

 ;Bolla, et al., 2002)تي تعود إلييا أيضا بطء المعالجة، وبطء اتخاذ القرارات ال
Lane, et al., 2005; Dumont, et al., 2010; King, et al., 2011) 

فالسرعة النفسحركية ترتبط بنظاـ الدوباميف الموجود بالجسـ المخطط المتصؿ      
عمى مرض باركينسوف أف ىناؾ بالقشرة الجبيية الخمفية، وأكدت الدراسات التي تمت 

علاقة عكسية بيف السرعة النفسحركية وتدفؽ الدـ أو الأيض في القشرة الجبيية 
فبتصوير أمخاخ معتمدي  (Taylor, et al., 2006)الخمفية اليسرى أو الثنائية. 

الييرويف اتضح وجود انخفاض في تركيز الدوباميف بالمشتبؾ العصبي لمجسـ 
 ,.Kish, et al., 2001; Zhou, et al., 2007; Cosgrove, et al)المخطط 
2010)  
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في الدراسات التي اىتمت بدراسة تأثير –في حدود عمـ الباحثة–ونجد ندرة كبيرة     
المخدرات في الانتباه كوظيفة معرفية، ولكننا نجد أف الانتباه كوظيفة معرفية لا 

الاستجابات، والذاكرة ينفصؿ عف أي وظيفة مف الوظائؼ التنفيذية؛ كالتخطيط، وكؼ 
العاممة، وغيرىا مف الوظائؼ المعقدة، فوفقًا لتفسير متعدد المكونات لميركسي وزملائو 

Mirsky  وىو الانتباه المتواصؿ، نجد أنَّو يتشابو مع بناء الوظائؼ التنفيذية لموىمة
مستمرٍ  الأولى، فيعرؼ الانتباه المتواصؿ بأنَّو القدرة عمى الحفاظ عمى التركيز بشكؿٍ 

عَمى مثيرات معينة ما يعني أنَّو يمزـ تذكر متطمبات الميمة أثناء تنفيذىا، وعلاوة عمى 
ذلؾ يجب أف يستمر تركيز الانتباه في ظؿ ظروؼ التشتت، لذلؾ فالمداومة الناجحة 

 &Loher)لتركيز الانتباه تتطمب القدرة عمى كؼ المعالجة لأي مثيرات محتممة. 
Roebers, 2013) 

 خؿ ضمف ىذا الفرض أيضًا نتائج الفرض الثاني الخاص بتحويؿ الانتباه. ويتد     
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 مجمل النتائج وتوصيات الدراسة: 
يعاني المعتمدوف عمى المخدرات مف اضطراب واضح بالذاكرة المفظية العاممة  .0

لدى المعتمديف عمى أكثر مف مادة، والذاكرة البصرية العاممة ىي الأكثر تأثرًا 
ييرويف، وقد يعود ذلؾ إلى أنيـ الأكثر وقوعًا بأخطاء بالاعتماد عمى ال

 التداخؿ. 
اضطراب القدرة عمى تحويؿ الانتباه والمرونة المعرفية لدى المعتمديف عمى  .0

المخدرات، وقد يرجع ذلؾ إلى ما تُحدثو المخدرات مف خمؿ بالقشرة الجبيية، وخاصة 
وخمؿ بالناقلات العصبية الخاصة القشرة الجبيية الخمفية، والقشرة الجبيية الجانبية، 

 بيذه المناطؽ الدماغية.
يعاني المعتمدوف عمى المخدرات مف خمؿ بالسرعة النفسحركية، نتيجة لتأثير  .2

 المخدرات في نظاـ الدوباميف.
اضطراب سرعة المعالجة لدى ذوي الاعتماد المتعدد مقارنة بمعتمدي  .2

فَيـ أكثر استغراقًا لزمف إعطاء الييرويف، نتيجة لاضطراب إدراؾ الوقت وتقديره؛ 
 الاستجابة.  

يعاني المعتمدوف عمى المخدرات مف صعوبة بكؼ الاستجابات والمداومة  .1
 عمييا، نتيجة لأنَّيـ يعانوف مف الاندفاعية الزائدة وخاصة معتمدي الييرويف.

تتأثر القدرة عمى التخطيط وحؿ المشكلات لدى معتمدي المخدرات، نتيجة  .2
 عمى اتخاذ القرارات، وضعؼ القدرة عمى كؼ الاستجابات. لعدـ قدرتيـ

 اضطراب الانتباه المستمر لدى المعتمديف عمى المخدرات بشكؿ ممحوظ. .3
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