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 شكر وعرفان
 لله الذي أنار لنا درب العلم والمعرفة وأعاننا على أداء ىذا الواجب ووفقنا إلى إنجازالحمد 

 ىذا العمل

 من بعيد على إنجاز ىذا العمل نتوجو بجزيل الشكر والامتنان إلى كل من ساعدنا من قريب أو

 وفي تذليل ما وجهناه من صعوبات ونخص بالذكر الأستاذة المشرفة بن عبد الرحمان آمال

 لتي لم تبخل علينا بتوجيهاتها ونصائحها القيمة التي كانت عونا لنا في إتمام ىذا البحث.ا

  والأرطوفونياولا يفوتنا أن نشكر كل موظفي قسم علم النفس وعلوم التربية 

 كل باسمو  الاختصاصوأساتذة 
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 :بالعربية ملخص الدراسة
 كورونا  جائحة، في ظل النفسي عند أساتذة الثالثة ثانويىدفت ىذه الدراسة إفُ التعرؼ على مستوى القلق     

أستاذ  40تكونت العينة من  ، وآخروفؼ ،مصطفى د،الوصفي، ومقياس القلق من إعداد  تم استخداـ ابؼنهج
وسعيا منا  ولاية غردايةية ضاية بن ضحوة ببلد ثانوية أولاد قويدر ابغاج الطيبو  ة حويشيتي بؿمدستاذة من ثانويأو 

توصلت الدراسة إفُ أف مستوى القلق عند  حيث معابعتها احصائياىدؼ الدراسة تم بصع ابؼعلومات و  لتحقيق
   .ولا يعزي بدتغتَات ابعنس، السن والأقدمية ابؼهنية أساتذة الثالثة ثانوي في ظل جائحة كورونا متوسط

    .أساتذة الثالثة ثانوي القلق،مستوى  كورونا،  : جائحةالافتتاحيةالكلمات 
 الإنجليزية:الدراسة ب ملخص

Study summary: 
    This study aimed to identify the level of psychological anxiety among 
the teachers of the third secondary school, in light of the Corona 
pandemic, the descriptive approach was used, and the anxiety scale 
prepared by Dr, Ghardaia, in an effort to achieve the goal of the study 
the information was collected and processed statistically, as the study 
concluded that the level of anxiety among the third teachers is 
secondary in light of the Corona pandemic, which is average and is not 
attributed to the variables of gender, age and professional seniority. 
Opening words: Corona pandemic, level of anxiety, third secondary 
teachers.                                                                                                      
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 مقــدمــة

   مقدمة:
يعيش سكاف العافَ اليوـ أوقاتا عصيبة بسبب انتشار وباء فتَوس كورونا ابؼستجد، الأمر الذي رفع مستوى     

العافَ ووضعهم برت ضغط غتَ حياة ابؼلايتُ من البشر حوؿ  الأفراد والعائلات، وغتَر بؾرىمن  القلق لدى كثتَ
ر بالضغط الافراد يشع دوؿ العافَ، ما جعل الكثتَ من وبسبب تغتَ النمط ابؼعيشي في ابعزائر كبقية، مسبوؽ

بات وقد تؤثر في نهاية مثل ابغزف، القلق، الغضب والإحباط الذي يؤدي إفُ اضطرا وسيطرة ابؼشاعر السلبية
 لا ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوبهمع الأخصائيوف في الصحة النفسية أنو ليس أمراً سه ابؼطاؼ بشكل سلبي على الصحية النفسية

نسبة للذين الأشخاص، خاصة بالللعديد من  نفسية ولا موضوعًا يستهاف بو، إذ أف ىذا الوضع يتسبب بدشاكل
 في التعاطي بشكل إبهابي مع ىذا الظرؼ. وفليفش

حيث يعرؼ القلق على أنرو ابغالة النفسية التي تصيب الإنساف، نتيجة لتجمع بؾموعة من العناصر الإدراكية     
، تؤدي إفُ شعور ىذا الإنساف بحالة من عدـ الراحة النفسية وسيطرة ابػوؼ والتوتر والتًدد وابعسدية والسلوكية

عليو، ولا بيكن للإنساف القلق برديد سببو برديداً دقيقاً، وقد يظهر القلق على ىيئة توتر واضح على الإنساف 
لنوع من أنواع ابػطر، وفي بعض ويبقى ىذا التوتر لفتًات طويلة نتيجة لشعور ىذا الإنساف بأنرو قد يتعرض 

  ؤدريػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوأوىاـ يصاب بها الإنساف، وتابغالات يكوف ابػطر موجوداً بالفعل، وحالات أخرى يكوف بؾرد بزيرل 
 .                 إفُ إصابتو بحالة من القلق الشديد، والذي يؤثر سلباً على بؾريات حياتو

 بلص بالذكر أساتذة التعليم الثانوي يوية بـتلفة منها قطاع التًبية و قطاعات ح العديد من ما أثر سلبا علىىذا     
الصعبة، وصلت و  بروتوكوؿ صحي داخل ابؼؤسسات التًبوية من أجل اجتياز ابؼرحلة ابغرجة ما استوجب ابزاذ قرار

ي ما انعكس بالسلب على ابعانب النفسي إفُ غلق ابؼؤسسات بسبب العديد من الاصابات في الوسط ابؼدرس
 بؽذه الفئة بسبب جائحة كورونا.

تعتبر جائحة كورونا ابغديث الأوؿ للعافَ في الآونة الأختَة، وتسعى الدوؿ منها ابعزائر بكل الطرؽ والوسائل     
وسات ابؼعروؼ أنها ، حيث تعد فتَوسات كورونا فصيلة كبتَة من الفتَ ابؼرض وكل ما يتعلرق بو لنشر التوعية بهذا

وأمراض أكثر وخامة، مثل متلازمة الشرؽ الأوسط التنفسية، ومتلازمة الالتهاب  تسبب اعتلالات تتنوع بتُ الزكاـ
 الرئوي ابغاد الوخيم )سارس(.                   

 وي ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػبفا سبق تهدؼ ىذه الدراسة إفُ تسليط الضوء على قضية القلق النفسي عند أساتذة الثالثة ثان انطلاقا    
                                                           غرداية.داخل ابؼؤسسات التًبوية بدقاطعة ضاية بن ضحوة لولاية  في ظل جائحة كورونا

ابؼناقشة للفرضية العامة تُ بأداة الاستبياف مع التحليل و ذه الدراسة اعتمدنا ابؼنهج الوصفي مستعينللتطرؽ بؽو 
والفرضيات ابعزئية  كرونا؟مستوى القلق النفسي عند أساتذة الثالثة ثانوي في ظل جائحة   فيماللدراسة ابؼتمثلة 

  التالية:                      
                                           ابعنس؟ي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ ىل بىتلف مستوى القلق النفس -1
                                           السن؟ىل بىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ  -2
                               الأقدمية؟ىل بىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ  -3
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 مقــدمــة

: القسم الاوؿ بيثل القسم النظري الذي تقسيم ىذا البحث إفُ ثلاث أقساـ بؼعابعة ىذا ابؼوضوع تمو     
 والفرضياتيضم الاشكالية العامة ولنا فيو الاطار العاـ للدراسة و الاوؿ تناالفصل  وي على ثلاث فصوؿػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػبوت

أما  الدراسات السابقة والتعقيب عليها التعاريف الاجرائية بؼصطلحات الدراسة، ،دوافع الدراسةاؼ  داى ابنية
أعراض  ريف القلق النفسيتع عن القلق النفسي،تاربىية  يضم لمحةلنا فيو الاطار النظري للدراسة و الفصل الثاني تناو 

علاج القلق  تشخيص القلق النفسي، النفسيأسباب القلق النفسي، النظريات ابؼفسرة للقلق  النفسي، القلق
 أما الفصل الثالث تم التطرؽ إفُ جائحة كورونا.                               يػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالنفس
يضم الفصل الرابع تناولنا فيو الإجراءات ابؼنهجية الدراسة والقسم النظري و قسم الثاني بيثل ابعانب أما ال    

برليل نتائج بالتفصيل كما تم تناوؿ مناقشة حيث تم القياـ بعرض و ومناقشة النتائج  الثالث بيثل برليل
 البحث.أىم الاقتًاحات والتوصيات التي تفيد موضوع  ابػابسة مع تقديمالاستنتاج العاـ ثم و  جػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالنتائ
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 الجانب النظريالقسم الأول: 
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 الفصل الأول: الإطار العام للدراسة
 تمهيد:

 شكالية الدراسةا.1
 الدراسةات فرضي.2
 ةدوافع الدراس.3
 أبنية الدراسة.4
 أىداؼ الدراسة.5
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الفصل الأول: الإطار العام للدراسة   

 :تمهيد
لنفسي عند أساتذة مستوى القلق ا ما فيابؽدؼ من الدراسة في ىذا الفصل ىو طرح إشكالية البحث ابؼتمثلة     

ىل بىتلف مستوى القلق النفسي عند التساؤلات الفرعية التالية  طرحو  رونا؟و كفي ظل جائحة  الثالثة ثانوي 
سباب واىداؼ ودوافع البحث ( مع التطرؽ لأالسن، الاقدميةابؼتغتَات )ابعنس،  ساتذة التعليم الثانوي باختلاؼأ

وتفستَ جانب منو للدراسات السابقة التي سابنت في طرح  وبزصيصالدراسة  ذا شرح مفاىيم ومصطلحاتوك
               كورونا. ومتغتَ جائحةالاضطرابات النفسية 

 الإشكالية:-1
  والاجتماعية صاديةالاقتالاستقرار في النواحي السياسية و عدـ ونة الاختَة حالة من الارتباؾ و شهد العافَ في الآ    

سلاـ الاستمتاع بابغياة والعيش ب أصبحو النظم الاجتماعية  التًبوية حيث تزعزعت معايتَابؼنظومة  وبلص بالذكر
عندما انهارت ابؼنظومة الصحية العابؼية وأثبتت فشلها في مواجهة جائحة كرونا المحك، خاصة والاستقرار على 

 العابؼية التي ظهرت في أواخر السنة ابؼاضية.     
ومن بفيزات كرونا انو غتَ بؾهري يتميز بخاصية الانتقاؿ السريع  ،ن شهر ديسمبرم 2019وبالتحديد بالصتُ في  

يوـ وىذا ما نتج عنو  15آخر كما أف الشخص ابؼصاب لا تظهر عليو الأعراض إلا بعد مرور  من شخص إفُ
، بالوباء والوفيات يوميا بعد زيادة في عدد حالات الإصابة الأطباء  بفا جعل العلماء والباحثتُ وخاصة يوـ

كيفية تقديم التشخيص للتعرؼ على نوعية وتركيبة الفتَوس و  ابؼتخصصتُ في علم الأوبئة برت حتَة وضغط شديد
ابغجر ابؼنزفِ وحالات الطوارئ السريع لو و  الدقيق للوباء وحالة نفسية مضطربة وخوؼ شديد نتيجة الانتشار

كل دوؿ العافَ ابؼصابة  بتُ الإجراءات التي قامت بهاوعزؿ ابؼناطق ابؼوبوءة منعا لتفشي ابؼرض، وىي تعد من 
  بالوباء كإجراء وقائي للمحافظة على حياة الافراد.

 ".  ةألا وىي حق في ابغياة والصح "فهذا الوباء يهدد حق من حقوؽ الإنساف الأساسية
 (Alessandra, S, 2020, p1)  

لا يؤثر فقط على الصحة ابعسمية بل لو تأثتَ (19كوفيد )كما أف ىناؾ اتفاؽ وإبصاع على أف وباء كورونا     
         Andria, F, et Philip, 2020, p1)) على الصحة النفسية.

وابعزائر على غرار الشعوب ابؼتضررة بهذا الفتَوس شهدت تأثتَ كبتَ على بـتلف شرائح المجتمع دوف بسييز     
 بصورة متفاوتة، خاصة في جانب الاستمتاع بابغياة، الرضا، التقبل، السعادة والراحة النفسية. 

 ل ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػذلك بهع والتأثر فإفأ التأثتَ بىضع إفُ مبد ،تابعات بو منونظرا إفُ أف موضوع القلق النفسي وما تعلق     
ابعماعة سلوؾ الفرد و  الطارئة، فتجعلصا خصو  ابغاصلةوغتَىا تابعا بؼا بسليو ابؼتغتَات النفسية من ضوابط الراحة 

 تتحدد وفق تلك ابؼتغتَات.                                                 
 خاصةبوية للتعليم الثانوي بصفة وابؼؤسسات التً  الأساتذة أىم فئة من فئات المجتمع بصفة عامة،وعليو يعتبر     

 ل ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػاكابؼش ىنا أستاذ الثالثة ثانوي وبدا أنو فرد من أفراد المجتمع حالو حاؿ بقية الأفراد بريطو الكثتَ من بالذكر
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ويتأثر بدختلف التغتَات وابؼشاكل والأزمات التي بردث داخل ىذا المجتمع، فمهما   فهو يؤثر في ظل جائحة كرونا
ومهما كاف عارفا بابػصائص وابغاجات الأساسية لكل مرحلة بمائية  كاف ملما بدادتو التي يدرسها، ومتمكنا منها

 ةػػػػػػػػػػمع أدواره في برديد نوعي تفاعلوأدائو لعملو، ومدى  امها، وأخذىا بعتُ الاعتبار حتُلطلابو، وعاملا على احتً 
  مهم حياة الأمة، فللمعلم دور حاسم بناء جيل ابؼستقبل وبرديد نوعية التعليم وابذاىاتو، ودوره الفعاؿ وابؼتميز في 

الدراسية في مراحل  التعليمية فهو ابؼسؤوؿ ابؼسؤولية ابؼباشرة في برقيق الأىداؼ الاستًاتيجية للمواد العمليةفي 
 (39، ص 2003، الفتلاوي، ؾ ،بؿسن، س) .راسة ابؼختلفةالد

وىذا إف دؿ على شيء إبما يدؿ على الدور البارز والفعاؿ الذي بيارسو ابؼعلم أو الأستاذ، وبالتافِ كبر     
تعد يوما بعد يوـ خصوصا إذا تم إسناد الاقساـ النهائية لو " إذ أف مهاـ ابؼعلم فَ  سؤولية ابؼلقاة على عاتقوابؼ

وابؼفاىيم إفُ ابؼتعلمتُ، بل اتسعت وتنوعت ىذه ابؼهاـ والأدوار  ى بؾرد إيصاؿ ابغقائق وابؼعلوماتمقتصرة عل
والانفجار ابؼعرفي وظهور التقنيات التًبوية ابعديدة  ة، والتكنولوجيةلتواجو التطورات ابؼستمرة والسريعة كالثورة العلمي

 .                                                                                                                      "الاستقصاء، موجها، مرشدا مسابنا في البحث و قائدا ابؼختلفة فهو بهذا أصبح مدرسا، مربيا،
  (39، ص 2003،، ؾالفتلاوي ، س،)بؿسن
بوتاج بؼن  من الضغوطات وابؼشاكل نتيجة للظروؼ الطارئةإلا أنو يبقى فردا من أفراد المجتمع بريطو الكثتَ     

التي من شأنها أف تعيق أداؤه لعملو ، لتخطي ومواجهة كل ما ىو مقلق و يقدـ لو يد ابؼساعدة والدعم وابؼساندة
 لعلمي بشكل أفضل.ا

، وبعض مظاىر على أنو خلل يصيب السياؽ السوي لنشاطات الإنساف في خبرة أو أكثر إليو ينظرأما القلق     
يزوؿ دوف أف يتًؾ أثارا سلبية على كفاءة الشخص ومنها ما يتجاوز ذلك  لقلق بيكن اعتبارىا عارضا طبيعياا

القلق بيثل مشاعر بغيضة مشابهة للخوؼ الذي يظهر دوف  ر(: " أفلينغص على الفرد حياتو، ويرى )دولار ميل
أولية أو لعرض بؼرض جسمي ضمتٍ أو حالة مرضية" تهديد خارجي واضح، وقد يكوف القلق حالة سيكولوجية 

مهدد بحيث وجود سبب خارجي ابة إفُ إثارة الفرد داخليا دوف بينما يعرؼ وولكر وروبرتس القلق "أنو استج
تؤدي ىذه الاستجابة إفُ إثارة الفرد داخليا، وقد يرتبط القلق بدوضوع أو موقف خارجي غتَ خطتَ بحيث يسلك 

      (35 ،2008، ، ـابؼرزوقي ، ج،)بؿمد عبد الله لسبب غتَ واضح أو معروؼ".الفرد وكأنو خائف 
لافراد وابعماعات تأثر على سلوؾ ا بذدد بابؼتغتَات الطارئة و كما يعتبر موضوع القلق النفسي من ابؼواضيع التي   

ذه القلق النفسي وما ارتبط بها من مفاىيم ىو ضرورة حتمية نظرا بؼا خلفتو الظروؼ الاستثنائية بؽ لذا فإف دراسة
وما خلفتو من آثار على الصحة العابؼية ,فكاف عدد  19من تداعيات جائحة كوفيد السنة من نتائج وما ارتبط بها

 ع ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػابؽلع في أوساط فئات المجتمو  بفا سبب الكثتَ من ابػوؼ في تزايد مستمر منذ ظهور ابعائحةالضحايا 
التباين في درجة التأثر بتداعياتها يبقى دافعا  ذلك متفاوتة ,لذا فإف الوقوؼ علىعلى اختلافها ولكن بدرجات 

لثالثة ثانوي ومن أجل ا اتذةإفُ فئة أس في ىذه الدراسة ناصة في بؾاؿ علم النفس وعليو تطرققويا للبحث خا
إشكالية  وعلى ىذا الأساس صيغت 19حة كوفيدمستوى القلق النفسي في ضوء ما أفرزتو جائ التعرؼ على
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وتندرج برت ؟الدراسة ابغالية كالآتي: ما مستوى القلق النفسي عند أساتذة الثالثة ثانوي في ظل جائحة كرونا 
 لإشكالية ثلاث تساؤلات فرعية ىي:ىذه ا

 ابعنس؟بىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ  ىل-1
 السن؟بىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ  ىل-2
     الأقدمية؟بىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ  ىل-3
 الدراسة: فرضيات-2
 مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ ابعنس  بىتلف-1
 مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ السن  بىتلف-2
 بىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ الأقدمية  3
 الدراسة: أىمية-3

اتذة الذي يعد احد الضوء على ىذه الشربوة من المجتمع ابؼتمثلة في فئة الاسإف أبنية البحث تكمن في تسليط     
قدـ من معلومات ،ومعارؼ ،ومهارات، ولكثرة وما بهب اف ي ،فهو الوسيط بتُ التلميذ تعليمية،ال اقطاب العملية

 ة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػجتماعيالاعن ابؼشاكل النفسية و في الوسط التًبوي، وأيضا نعمل على الكشف كرونا  ابؼصابتُ بفتَوس
ومعرفة حقيقة ابؼعاناة ابؼرة التي تعيشها ىذه الشربوة، ومن خلاؿ ىذا  وما تكوف عليو حالتهم النفسية ابؼتدىورة

 ل ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػنفسي يتعامل مع أساتذة التعليم الثانوي أف يعم البحث بيكن لفت الانتباه ولو بعض الشيء لكل بـتص
 على مساعدتهم على تقبل وضعهم، والتكيف مع ابؼرض والرفع من معنوياتهم.

كلما زادت   لاف البحث ات والوثائق ابؼتعددة عنخلاؿ بصع البيانات وابؼعلوم زيادة الثقافة وابؼعرفة من -
 في ابؼوضوع، جعل ىذا ابؼوضوع متفوقاً أكثر.                                                                              ابؼعلومات بتفاصيلها 

  .كوروناجائحة  إثبات ابغقائق وتفستَىا حوؿ موضوع القلق النفسي عند اساتذة الثالثة ثانوي في ظل  -
 الدراسة: أىداف-4

جائحة كورونا وكذا  أساتذة الثالثة ثانوي في ظلعند مستوى القلق النفسي تهدؼ ىذه الدراسة إفُ معرفة 
  بدتغتَ ابعنس، السن، والأقدمية ابؼهنية. مستوى القلق النفسياختلاؼ 

                  :الدراسة دوافع-5
بؼستجد بحد ظل جائحة كورونا ىو ابؼوضوع ا دوافع دراسة القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي في من    
 ة وإدارة الأزمة للصحة النفسيةعلى ابعوانب النفسية في ظل البحث عن آليات مواجه وما لو من آثار ذاتو

 الأمر الذي أدى إفُ تأزـ ابعوانب النفسية في الوسط التًبوي. ارونو وباء ك في مرحلة انتشار 
ذكتَ بضرورة إدارة لمحاولة التكفل بابغالات التي تأزمت لديها الصحة النفسية وللتإبراز دور الاخصائي النفساني  -

 الوباء لوضع استًاتيجية مسبقة.  الأزمة ما بعد
 حب الاستبصار بابؼوضوع. -
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 . ستً في اختصاص علم النفس العياديالتحضتَ لنيل شهادة ابؼا -
 الضبط الاجرائي لمصطلحات الدراسة:-6
عدـ الارتياح ب الفرد حساسالإو ىو التشوش نعرؼ إجرائيا القلق النفسي  "تيلور"حسب مقياس  :القلق-6-1

التًكيز والعجز عن الوصوؿ إفُ حل مثمر، ىذا بالإضافة إفُ ما يرافق  مع عدـ القدرة علىد ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالشدي والتوتر
  ذلك من مظاىر الاضطراب البدني.                   

ؼ يعر و  توسطذ الذين أنهوا تعليمهم ابؼىو ذلك التعليم ابؼعد لاستقباؿ التلامي التعليم الثانوي: تعريف-6-2
  .بالتعليم ما بعد ابؼتوسط

بتدريس تلاميذ الأقساـ النهائية وىم ابؼسؤولوف عن  وفينابؼعالأساتذة ىم  :الثانويالثالثة  اساتذة-6-3
     .إبقاحهم

 كورونا:  جائحة-6-4 
ة كمطر شديدين وجراد ، من آفة بظاويوىي مصيبة عامة لا يستطاع دفعها ،ىي مالا يستطاع دفعو :الجائحة-أ

 .ويأكل الزرع والثمر يغطي الآفاؽ
من ابؼعروؼ أف عددا ات التي قد تسبب ابؼرض للحيواف والانساف، و ىي سلالة واسعة من الفتَوس :كورونا-ب

 .                                  الأمراض الأشدكورونا تسبب لدى البشر أمراض تنفسية تتًاوح حدتها من نزلات البرد الشائعة إفُ  من فتَوسات
يد من نوعو يصيب فتَوس كورونا ابؼستجد ىو نوع من الفتَوسات جدىو فيروس كورونا المستجد:  ما-6-5

بعنة الصحة الوطنية في بصهورية الصتُ الشعبية تسمية  أطلقت" الصينية في مدينة "ووىاف التنفسي، ظهرابعهاز 
  .""فتَوس كورونا ابؼستجد 

 السابقة: الدراسات-7
 :2019/2020جلولي زينب  –سنوسي بومدين  دراسة-1

 واستمرار الحجروالتباعد الاجتماعي  ظل انتشار فيروس كورونا الصحة النفسية في موضوع الدراسة:
  .الصحي

ىدفت الدراسة إفُ التعرؼ على أىم مؤشرات الدالة على ابلفاض الصحة النفسية في ظل انتشار فتَوس كورونا 
داؼ شخص، ولتحقيق أى 446والتباعد الاجتماعي واستمرار ابغجر الصحي، وتكونت عينة الدراسة من 

  متًية.السيكو  وخصائصاستبياف والتأكد من  قاـ بتصميمو  أنتهج الباحثاف ابؼنهج الوصفي الدراسة
أزمة كورونا منخفض، بالإضافة إفُ وجود فروؽ ذات دلالة  عن أف مستوى الصحة النفسية في ظلكشف تم ال

                                           ابعنس.                                                                            ة في ظل أزمة كورونا تعزى بدتغتَإحصائية في مستوى الصحة النفسي
 2019/2020، حورية مرصالي، تراكة جمال،دويفي سليم-2

  2القلق الاجتماعي وعلاقتو بالتوافق النفسي والاجتماعي لدى طلبة جامعة البليدة  الدراسة:موضوع   
 .في ظل جائحة كورونا والحجر الصحي
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 الكشف عن العالقة الارتباطية بتُو  ،القلق الاجتماعي لدى الطلبة ىدفت ىذه الدراسة إفُ التعرؼ على مستوى
القلق الاجتماعي وعلاقتو بالتوافق النفسي والاجتماعي لدى الطلبة في ظل جائحة كورونا وابغجر الصحي، تم 

سلوى  القلق الاجتماعي من إعداد" استخداـ ابؼنهج الوصفي، وبعمع البيانات استعمل مقياستُ بنا: مقياس
طالبا وطالبة  60تكونت العينة من  الشقتَ، كماومقياس للتوافق النفسي والاجتماعتُ إعداد "زينب 1998اؿبص

بزصص ماستً سنة أوفُ وثانية علم النفس العيادي كما  2من قسم علم العلوـ الاجتماعية بجامعة البليدة 
 توصلت الدراسة إفُ النتائج التالية:
‌.منخفض ةلبمستوى القلق الاجتماعي لدى الط

 .توجد عالقة ارتباطية سالبة بتُ القلق الاجتماعي والتوافق النفسي والاجتماعي لدى الطلبة
 .2020/2021د مسعودي أحمد  –قاسمي بوعبد الله بل دراسة، د-3

ئي في ظل تأثتَات جائحة  لتعرؼ على مستوى جودة ابغياة النفسية لدى معلمي التعليم الابتدالىدؼ الدراسة 
وسعيا لتحقيق اىداؼ الدراسة استاذ واستاذة  88في ولاية مستغافّ وتم اختيار عينة عشوائية تتكوف من كورونا 

توصلت الدراسة افُ النتائج  مستوى جودة ابغياة النفسية،استبياف لقياس  ابؼنهج الوصفي وأداة أستخدـ الباحثاف
  التالية:

 مرتفع. كورونامستوى جودة ابغياة النفسية لدى معلمي التعليم الابتدائي في ظل تأثتَات جائحة   -
كورونا ثتَات جائحة  لا توجد فروؽ في مستوى جودة ابغياة النفسية لدى معلمي التعليم الابتدائي في ظل تأ -

                                                                           الاقدمية في ابؼهنة.                                     تعزي بؼتغتَ
 2021حسين ماي  نوارة ، د،أ دراسة-4

  .الصحي في ظل جائحة كورونا للحجر النفسي: الأثر موضوع الدراسة
الصحة النفسية  تهدؼ الدراسة إفُ تبياف أىم ابؼؤشرات الدالة على تأثتَ ابغجر الصحي على ابلفاض مستوى    

 تهدؼ كما ضررين من الإصابة بالعدوى خصوصا،، وعلى ابؼت19-في ظل جائحة كوفيد  عامة لدى ابؼواطنتُ
، لمحاولة التكفل 19بوضع خطة جديدة استعجاليو لفتًة ما بعد الكوفيد للوصوؿ إفُ فكرة ابغاجة للتوصية

تأزـ ،توصلت الدراسة إفُ بضرورة إدارة الأزمة ما بعد الوباء كتَبابغالات التي تأزمت الصحة النفسية لديها وللتذ 
                                                                                         .روناو انتشار وباء ك في ظل الصحة النفسية للمواطنتُ

.2020في أفريل والباحثة أمل الشبيبية الشهابي د، ايمان،و خولة الوىيبية  للدكتورةدراسة بحثية -5  

( على الأسر العمانية 19-موضوع الدراسة: مستوى القلق النفسي لجائحة فيروس كورونا )كوفيد
  (.2107 الكلي للعينة في الدولتتُبلغ العدد ) علاقتها ببعض المتغيرات الديموغرافيةو  والبحرينية

، انتشر ي شمل بصيع الدوؿ من غتَ استثناءالذ بعائحة فتَوس كورونا الانتشار السريع بأفالدراسة وقد أوضحت 
نتائج الدراسة بالنسبة للدولتتُ )السلطنة وبفلكة  ،، وخاصة الأطفاؿ وكبار السنالاسر من كثتَالالقلق في أوساط 

اء البحرين( جاء مستوى القلق بدرجة متوسطة أي لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بينهم وحسب السن ج
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الفصل الأول: الإطار العام للدراسة   

سنة أقل قلقاً من غتَىم وذلك يرجع إفُ الثقافة والوعي ، وحسب ابؼستوى التعليمي بتُ أصحاب  40أكثر من 
الفروؽ بينهما متقاربة، إلا  تويات التعليمية العليا، ورغم أفابؼستوى التعليمي ابؼتدني )الثانوي( أكثر قلقاً من ابؼس

ن ابعهات ابؼتخصصة والتشكيك ابؼستمر بها بفكن تكوف سبباً أف الوعي وضعف الثقافة وعدـ إدراؾ التعليمات م
للقلق، وحسب العمل، فالذين لا يعملوف أكثر قلقاً من البقية، وكذلك ابؼتقاعدوف ىم أقل الناس قلقاً، ويرجع 

شح ذلك حوؿ ما يتم نشره بتأثر الاقتصاد العابؼي بسبب ىذه ابؼشكلة وابؼؤشرات الكبتَة التي تبينها الدوؿ حوؿ 
 .الوظائف وغتَه

 خلاصة الفصل:
تم التطرؽ في ىذا الفصل إفُ أف دراسة موضوع القلق النفسي لدى اساتذة التعليم الثانوي كاف دافعا قويا في ظل 

دراسة مستجدة بحيث اندرجت أسئلة فرعية تساىم في فهم وتفستَ نتائج ظاىرة البحث  كورونا بصفتوجائحة  
التعريف بابؼفاىيم ابػاصة بابؼوضوع ،جائحة كورونا ،التعليم الثانوي، استاذ التعليم  الذي ىو قيد الدراسة كما تم

تسليط الضوء على ىذه الشربوة من المجتمع ابؼتمثلة  أبنية الدراسة  فيبالإضافة إفُ إبراز  ،الثانوي، القلق النفسي
رجوة بغية إثراء الثقافة العلمية للطلبة الدوافع ابؼو من أجل التقصي لفهم ابغقائق وكذلك الاىداؼ  في فئة الاساتذة

 ة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػابؼشابهة من اجل وضع مسابنو السابقة معتمدين في البحث على الدراسات  الباحثتُ والاستبصار بابؼوضوع
 ولو بسيطة في إظهار ابغقائق حوؿ الظاىرة ابؼدروسة.     
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 الفصل الثاني: القلق النفسي 

 :تمهيد الفصل
يعتبر القلق أكثر الأمراض شيوعا لدى البشر خاصة في عصرنا ابغافِ الذي يطلق عليو الكثتَوف "عصر القلق"    

أف ابؼرضى الذين يتًددوف على عيادات الأطباء من بـتلف التخصصات غتَ الطب النفسي  تشتَ إفُوالأرقاـ 
ثلث بؽذه حالات أصلها القلق النفسي الذي يسبلهم أعراض مرضية متنوعة، فهو  عن توجد منهم نسبة لا تقل

اضطرابات  للخوؼ، تصدر بدوف تهديد خارجي واضح، ويصاحبها حالة نفسية تنطوي على مشاعر الفرد مشابها
 ج ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػحالة مرضية ينت تعتبر منطلقا لعمليات الدفاع أو فسيولوجية بـتلفة، وقد يكوف القلق حالة سيكولوجية أولية

انفعالية يعانيها معظم الناس وأنواعو  وتم التعرض في ىذا الفصل عن تعريف القلق باعتباره حالة، انهيارىا عن
باعتبارىا أحد الأسس الدينامية للشخصية وتصنيفو وأسبابو ، و، تشخيصوسبابأ، ويف، تصنأعراضو، درجاتو

 الأختَ العلاج ابؼناسب.                                                                                    وفي ونظرياتو
 تاريخية عن القلق النفسي:  لمحة-1
واضػح في القػرف العشرين، ولكػن الكتابػات القدميػة برػدثت عػن التوجس  كلمة قلق استعملت بشكل   

 ( وتلاميذه ىذه ابؼشػاعروصػف)أبقػراطبالأمور، وربطػت التػوتر وابػػوؼ بػابؼرض وقػد  والتخوؼ والتفكتَ ابؼتعب
 تػب ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػريتن( فقػػد كب روبرت)أما  وفػرؽ ابػػوؼ من القلػق، كتاباتػو، كػما برػدث )شكسػبتَ( عػػن القلػػق في

  .)تشريح ابؼنخوليػا(كتػػاب في أشكػػاؿ القلػػق ابؼختلفػػة فػػي  
  (.Troubled mind)ابؼنزعج لاتيتٍ والتي تعتٍ العقل  (Anxiety)الكلمة وأصل 

وفي القاموس الإبقليزي تعتٍ عدـ الراحة وانزعاج العقل من أشياء غتَ مؤكدة واىتمامات معينة أو رغبة مكبوتة     
ابن "قاؿ أف ابؼرض العقلي ينتج عن اختلالات عضوية، وىذا ما أكده  "أرسطو"أعراضها، و رغبة مرضية بؽاأو 

أف فرويد في نهاية القرف التاسع عشر  اماوية، كمعن خلل في الأخلاط الكي في قولو أف ابؼرض النفسي ينتج"سينا
فقد ذكر في كتابو عن أصل الأجناس التفريق بتُ القلق  "داروين"قد وصف القلق العاـ وكتب عنو الكثتَ، أما 

ابعهاز و كسبب لأمراض عضوية كالقلب  ميلادي كتب أحد العلماء عن مرض القلق 1847والاكتئاب وفي عاـ 
ميلادي أشار إفُ دور ابعهاز العصبي السمتاوي واللا بظتاوي  1866في عاـ  "يلمور "ابؽضمي، كما أف 

                                           (             19،ص2008, ،و)سرحافعلى أف ىذا ابػلل ىو توىم عاطفي. دػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػيؤكو 
 القلق النفسي: تعريف-2
كلمة قلق تعتٍ الضيق الذي بومل في القفص الصدري لا إراديا نتيجة عدـ القدرة ابغصوؿ على مقادير    لغة:-أ

                  (10، ص2007،عفاؼ، س). الأكسجتُ، وشعور الشخص القلق أحيانا بالاختناؽمن كافية 
شديد الدافعية، مع عدـ القلق إشارة إنذار بكارثة توشك أف تقع، وإحساس بالضياع في موقف : اصطلاحا-ب

 مظاىر                  من ذلك يرافق إفُ ما بالإضافة ىذا مثمر، حل إفُ الوصوؿ عن‌القدرة على التًكيز والعجز
   (113، ص2000،عبد ابغميد العناني، ح) الاضطراب.

كما أنو حالة من عدـ الارتياح والتوتر الشديد الناتج عن خبرة انفعالية غتَ سارة يعاني منها الفرد عندما يشعر     
 ص(255، 2007،القمش، ـ)نوري  الواضح بؽا. يعرؼ السبببخوؼ أو تهديد دوف اف 
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 الفصل الثاني: القلق النفسي 

  .لقد تعددت تعاريف علماء النفس للقلق، فلكل واحد وجهة نظر يؤمن بها
   ينشأ خلاؿ مراعاة الدوافع وبؿاولات الفرد للتكيف". بأنو حالة من التوتر الشامل الذيمسرماف""يعرفو 

     (241، ص2004،بؿمد، ـ)جاسم  
فوزي إبياف سعيد" أنو خبرة انفعالية مؤبؼة يتوقع فيها الإنساف ابػطر أو التهديد، أوانها توجس مؤفَ "وتعرفو     

شك أف ينزؿ بو، وغالبا ما بههل الإنساف طبيعة ابػطر الذي يستشعر أف حدثا خطتَا يو  يستشعر معو الإنساف
 (92سنة، ص، بدوف )سعيد، ؼتهديده على بكو بؿدد". 

أبضد عكاشة" بأنو شعور غامض غتَ سار بالتوقع ابػوؼ والتحفز والتوتر مصحوب عادة ببعض "كما يعرفو     
                                                                                        (38ص ،1979 عكاشة، أ،) نوبات تتكوف في نفس الفرد". الإحساسات يأتي في

 اسػػػػػػػػػػػػػػػػ"بأنو انفعاؿ غتَ سار وشعور بعدـ الراحة والاستقرار مع الإحس (1983فيعرؼ القلق ) "سبيلبرجر"أما    
  مفرطة بؼواقف لا تشكل خطرا يستجيب بؽا الفرد بطريقة مبالغ فيها". ةمبرر، واستجاب بالتوتر وابػوؼ الغتَ

                                                                                               (37، ص2008 مرزوقي، ـ، الله، ج،)بؿمد عبد 
رار ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػحالة من توقع الشر أو ابػطر والاىتماـ الزائد وعدـ الراحة أو عدـ الاستق القلق"بأنو "ىلجرد"يعرؼ    

                                                                                                   (131، ص2004 العبيدي، ـ،)جاسم  ".أو عدـ سهولة ابغياة الداخلية للفرد
القلق عبارة تشتَ إفُ حالة من توقع الشر أو ابػطر وعدـ الراحة "أف ( 2000) "خليل أبو فرحة"يرى     

                                                           ابغياة الداخلية التي يرتبط بالشعور وابػوؼ".                 والاستقرار أو عدـ سهولة
القلق على أنو ما يشعر بو الفرد عندما يكوف في مأزؽ أو برت ضغوط نفسية أو عند  روبتُ داينز""يعرفو     

             (36، ص2006،داينز، ر) من أي نوع سواء أكاف جسمانيا أو وجدانيا أو ذىنيا". مواجهة أي خطر
ض الشديد الذي بيتلك الإنساف ويسبب لو  نور ابؽدى بؿمد ابعاموس"أف القلق حالة من ابػوؼ الغام"ترى     

والأفَ، والشخص القلق لا يستقر لو قرار، ولا يستطيع أف يركز انتباىو طويلا على العمل، ويبدوا  كثتَا من الضيق
                                                                           (117، ص2004ابعاموس، ف، )بؿمد  يائسا متشائما يشك في كل ما يدور حولو، ويتوقع الشر في كل خطوة بىطوىا".

انفعاؿ شديد بدواقف أو أشياء، أو أشخاص لا تستدعي بالضرورة ىذا "القلق على أنو  "عصاـ الصفدي"عرؼ 
يعبث في ابغالات الشديدة على التمزؽ وابػوؼ، وبووؿ حياة صاحبو إفُ حياة عاجزة، ويشل  الانفعاؿ، وىو

   (104، ص2001 الصفدي، ع،) لى التفاعل الاجتماعي".قدرتو ع
الباؿ  انشغاؿالقلق على أنو "حالة وجدانية تتميز بعاطفة من  "Roland Doron(1991)"كما يعرؼ   

 ".منتشر جسمي ونفسي، وتوقع خطر غتَ بؿدد يقف الفرد أمامو عاجزا واضطرابفقداف الأمن، 
(Doron, R, 1991,42)                                                  

، ويكوف مصحوبا  "سعاد جبر سعيد"ويشتَ      أف القلق "ىو التوتر وانشغاؿ الباؿ لأحداث عديدة لأغلب اليوـ
 (233، ص2008جبر سعيد، س،) كآلاـ العضلات، والشعور بعدـ الطمأنينة وعدـ الاستقرار". بأعراض جسمية

 شعور عاـ غامض غتَ سار بتوقع ابػطر وابػوؼ والتوتر مصحوبا"أف القلق Richter" (1995)"يرى
 ببعض الإحساسات ابعسمية ، ويأتي في نوبات تتكرر في نفس الشخص وذلك مثل الشعور بالضيق ادةػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػبإع
 (, p58,5991Richter, H)شدة نبضات القلب أو الصداع". ازديادأو التنفػػػػػػػػػػػػػس  في
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 الفصل الثاني: القلق النفسي 

حالة من الشعور بعدـ الارتياح وابؽم ابؼتعلق بحوادث ابؼستقبل والذي يتضمن  إف القلقبفا سبق بيكن القوؿ     
وانشغاؿ الفكر وترقب الشر، وعدـ الارتياح حياؿ أفَ أو مشكلة متوقعة أو شبكة الوقوع، ويكوف  شعور بالضيق

 .الشخصجسمية، كما يأتي في نوبات تتكرر في نفس  مصحوبا عادة بأعراض
يصعب التمييز بتُ القلق وابػوؼ في حالات كثتَة، وذلك بسبب أوجو التشابو بينهما  :والخوف القلق-2-1 

 حا في ابعوانب التالية:ػػػػػػػػػواض ويبدوا الشبو
 حالة القلق مستمرة، وابػوؼ حالة عابرة ومؤقتة. - 
 في كل من ابػوؼ والقلق يشعر بوجود خطر يهدده.  -
 كل من ابػوؼ والقلق، حالة انفعالية تنطوي على التوتر والضغط.  - 
 كل منهما يصاحبو عدد من التغتَات ابعسمية.  - 
 .ورغم ذلك بيكننا أف نضع أيدينا على عدة فروؽ بتُ القلق وابػوؼ - 
 س لو وجود في العافَ ابػارجي، لذلك بيكن أف الإنساف القلق. ابؼثتَ في عدد من أشكاؿ القلق ذاتي ولي -

 بىاؼ من شيء بؾهوؿ لا يدركو ولا يعرؼ مصدره، أما ابػوؼ فموضوعو موجود في العافَ ابػارجي.     
 (151، ص2000 العناني، ح،)عبد ابغميد 

 : بالقلقالتوتر وعلاقتو  -2-2
ىي بؾموعة ىائلة مػن الصػعوبات وابؼشاكل الداخلية وابػارجية، العاطفية والنفسية، البيئية  النفسية: الضغوط-أ

 وابغضارية.
ىو رد فعػل الإنسػاف عػلى الضػغوط النفسػية ويكوف ىذا التوتر نفسي وانفعافِ وجسدي ظاىري عند  :التوتر-ب

 الشخص.
وقد لا يكوف ناتج عن أي مؤثرات خارجيػة  ىو مرض قػد يكػوف نابذػا عػن الضػغوط النفسية، والتوتر، :القلق-ج

 و ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوإف عدـ وجػود سػبب للقلػق لا يعنػي عػدـ تشخيصػ من النظر إليو كغريو من الأمراض، وبالتػافِ لا بد
ومن أبنهػا  النفسػية والتوتر إفُ اضطرابات جسدية أو نفس جسدية أو نفسية، وؼ أف تػؤدي الضػغوطومػن ابؼػأل

 (أمراض القلب وتهيج الأمعاء وقرحة ابؼعدة والصداع والأمراض ابعلديػة)القلق والاكتئاب، والأمراض ابعسدية مثل
 ي ػػػػػػػػػػػػػػػفػلا يتم ابػلط بها إذ أف ترافقها معا قد يوحومعانيهػا،  وبهب التأكيد ىنا على أف ىذه التسميات بؽا دلالاتهػا

تػدرج، فػإذا بسكنػا مػن بزفيف الضغوط  في بعض ابغالات وكأنها شيء واحد، وأبنية التفريػق بينهػا مهػم لأف بينهػا
 ره ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػض القلق وغيػالنفسية قد نتغلػب عػلى التػوتر وإذا أوقفنػا التػوتر، فيمكن التخفيف من فرصة الوقوع في مر 

  (18، ص2008, سرحاف، و).ابؼتوقعةمػن الأمػراض النفس جسدية 
 القلق النفسي: أنواع-2-3
  وىذا النوع من القلق أقرب إفُ ابػوؼ، وذلك لأف مصدره يكوف واضحا، في الفرد مثاؿ:  الموضوعي: القلق-ا 

 اقتًب موعد الامتحاف. قلق إذاالب الفرد يشعر
                                                                                                كما أنو يسمى بالقلق خارجي ابؼنشأ فهو الذي بوس بو الناس في الأحواؿ الطبيعية كرد فعل على الضغط     
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 دسا ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػبييز بوضوح شيئا يتهدد أمنو وسلامتو كأف يصوب لص مسفعندما يستطيع الإنساف أف  النفسي أو ابػطر
ويبدأ يربذف فيجف ريقو، وتعرؽ يداه وجبهتو وتزيد نبضات قلبو وتهتاج معدتو  إفُ رأسو، فهنا يشعر بالإضراب

 أف بوس بو، واستجابتو تكوف عادية وسوية.                                                                                  فهذا القلق طبيعي، أي شخص بيكن هويشتد توتر 
 (255، ص2007، القمش، ـ)نوري  

ىو نوع من القلق لا يدرؾ ابؼصاب بو مصدر علتو وكل ما ىنالك أنو يشعر العصابي)المرضي(:  القلق-ب 
 ليػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالغامض، ويعرؼ القلق العصابي بأنو حالة توتر شامل ومستمر نتيجة توقع تهديد خطر فعمن ابػوؼ  بحالة

يصحبها خوؼ غامض وأعراض نفسية جسمية، ورغم أف القلق غالبا ما يكوف عرضا لبعض ، قد بودث أو رمزي 
  (113، ص2000،،حالعناني)عبد ابغميد  اضطرابا.في حالة القلق فتغلب فتصبح ىي نفسها  الاضطرابات النفسية، إلا أنو

 كما أنو يسمى بالقلق الداخلي ابؼنشأ وىو حالة مرضية، ويبدو أف لدى ضحايا ىذا ابؼرض استعداد وراثي لو   
 بنوبات من القلق الدائم، تأتي فجأة دوف إنذار أو سبب ظاىر.  وىو يبدأ عادة

  كحالة وسمة:  لقالق-ج
تعتبر حالة انفعالية طارئة وقتية في حياة الإنساف تتذبذب من وقت لأخر، وتزوؿ بزواؿ ابؼثتَات كحالة:   القلق- 

حالة داخلية تتسم بدشاعر التوتر وابػطر ابؼدركة شعوريا، والتي تزيد من نشاط ابعهاز العصبي  تبعتها، وىي التي
الذاتي، فتظهر علامات حالة قلق وبزتلف ىذه في شدتها وتقلبها معظم الوقت فهو إذف عبارة من بؾموعة مشاعر 

 (   256، ص2007، القمش، ـ)نوري  وانفعالات مؤقتة مرتبطة بابؼوقف.

تتصف حالة القلق بارتباطها بدوقف معتُ يسببها، وترتبط بدشاعر من ابؽم والتوتر وترتبط بتنشيط ابعهاز  كما   
 (269، ص2007، سامر، ج) شعوريا.وتكوف ىذه ابغالة مدركة  العصبي ابؼستقل

شخصيا أو بـيف ويعتبر الاستجابة الانفعالية التي تظهر على الفرد الذي يدرؾ موقفا بؿددا على أنو خطر عليو    
                                                                         (165، ص2008، صافٌ، ؽ)حستُ  ابػطر.وجود أو عدـ وجود شيء حقيقي بيثل ذلك  بغض النضر عن

قابلية الإصابة تعتبر كسمة ثابتة نسبيا للشخصية، تشتَ ىذه النظرية إفُ الاختلافات الفردية في القلق:  سمة-
ترجع إفُ الاختلافات ابؼوجودة بتُ الأفراد في استعدادىم للاستجابة للمواقف ابؼدركة، كمواقف  بالقلق، والتي

وفقا بؼا اكتسبو كل فرد في طفولتو من خبرات سابقة، كما بسيز ىذه النظرية أيضا  تهديدية بارتفاع مستوى القلق
 طة.                    ػػوميكانزبيات الدفاع التي تساعد على بذنب تلك النواحي الضاغ يئيةبتُ حالات القلق ابؼختلفة والظروؼ الب

  (256، ص2007، القمش، ـ)نوري 
( يعتبرىا بأنها استعداد ثابت نسبيا لدى الفرد، إذ تتصف بقدر أكبر من الاستقرار 1983)"سبيلبرجر"أما     

فردية بتُ الأفراد في كيفية إدراكهم للعافَ ويقاؿ بأف الفرد بيتلك بظة القلق، وىناؾ فروؽ  بابؼقارنة مع حالات
 ( 37، ص2008، ابؼرزوقي، ـ الله، ج،)بؿمد عبد  القلق عندما يدرؾ العافَ باعتباره مصدر.

                                                                                                              كما تبدو على أنها برتوي دافعا أو استعدادا سلوكيا مكتسبا، بهعل الفرد بيتلك استعداد لأف يعيش عددا كبتَا   
دتو ػػػػػػػػػػػابػطتَة موضوعيا على أنها مهددة، وأف يستجيب بؽذه الظروؼ بحالات من القلق تكوف ش من الظروؼ غتَ

                                 (256ص ،2007، ج سامر،) .ابؼوضوعي غتَ متناسبة مع حجم ابػطر
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 القلق النفسي: درجات-2-4
 وىو عبارة عن توتر والشعور بالرىبة، خاصة عند مواجهتو للمشاكل.    البسيط: القلق-2-4-1
 ( 242، ص2004، جاسم، ـ)بؿمد  

ابغادة حيث بودث تظهر أعراضو عند الشخص خفيفة نوعا ما عن الأعراض المزمن:  القلق-2-4-2
اضطراب أثناء النوـ مصحوبة بأحلاـ مزعجة، وظهور حالات العنف بصفة كبتَة بذعل ابؼريض يسعى بؼساعدة 

        والبحث عن الراحة النفسية والدواء ابؼناسب لذلك.                                                                                الطبيب من أجل العلاج
بردث نوبات بأشكاؿ مفاجئة، ولأسباب بؾهولة حيث تسيطر على ابؼريض لعدة الحاد:  قلق-2-4-3   

 تعبث فيو حالة من الرعب ابؼرضي وأنو أكثر أبؼا من أية حالة جسمانية حادة.                                           دقائق في ابؼرة الواحدة،
 (242، ص2004)نفس ابؼرجع السابق، 

 :انتشار القلق-2-5
والإحصاءات  فَح التقديرات في بـتلف أبكاء العاوتتًاو  الانتشاراسػعة مػن الأمػراض النفسػية و  ،يالقلػق النفس    
، وعػلى الأغلػب فإنو يبدأ في ريعاف يزداد في النساء عن الرجػاؿ وانتشاره%مػن بؾموع السكاف،  6-4مػن 

 للاكتئابفغالبا ما يكوف مرافقا  ،وأما ظهور القلق العػاـ للمرة الأوفُ في العقود التاليةالشباب بعد سن العشرين ، 
 تُأف العلاقة بػا ػػمس، كالقلق الأخػرى كػالفزع والرىػاب والوسوا اضطراباتوالإصػابة بالقلق العاـ قد تتًافق مع 

في العيػادات  هػاػػتالنفسػية التػي يػتم معابعشػاكل مػن ابؼ امة جػدا، وتشػكل جػزءا مهػتَ كبػ  والاكتئابالقلػق 
ابؼؤثرات العقليػة  استعماؿبإساءة  ارتباط، كػاـ أف القلػق لو  فَالنفسية ابؼختلفة في أبكاء العا وابؼستشفيات وابؼراكز

 . ىذه الفئة من ابؼرضى تُالكحوؿ ب استعماؿابػطػرة ويػزداد سوء  والعقاقتَ
 الاختصاصاتفيتًددوف عػلى الأطبػاء في بـتلػف  ،معتلي الصحة البدنية مرضى القلق أنفسهم يرى    

وعشرىم يتأثر  الاجتماعيوابؼستشػفيات والعيػادات ابػارجيػة والطوارئ ، وثلث مرضى القلق العاـ يتأثر وضعهم 
 43الأمريكية تقدر بحوافِ وعلى سبيل ابؼثاؿ فإف كلفػة عػلاج مػرضى القلػق العػاـ في الولايات ابؼتحدة  وػػػلعم

مػن الثلث على  ثرأكػ ؼابؼطلوبػة، ولا يصر  تَها تنفق على الإجراءات الطبية غمن نصف رثمليار دولار سنويا  أك
لػدوؿ كا انتشارالا يقػل  بيالقلق في بؾتمعنا العر إفُ أف  تَي يشػمػلالع فالانطباعابؼعابعة النفسية الصحيحة ، 

؛ أثرت على التًابط واقتصادية اجتماعية وتغتَاتوما طرأ فيها من برولات  الأختَةقود الأخػرى ، خصوصا في الع
 وابؼطلقتُعػن العمػل   العاطلتُ تُت القلق في ابؼدف ابؼكتظة وبػوالتمسك بالدين ابغنيف ، وتزداد حالاالأسري 
 (27،ص2016،ز،موشي ) .والأرامل

 مظاىر القلق:-2-6
 وؿػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػىػذا القلػق منصػبا وموجهػا عػلى ابغػذر والتوقع ابؼضطرب، وبودث على طويكػوف   القلق العام:2-6-1

 .الشدة قػد تػتًاوح، ولا يستطيع أف بودد ابؼريض سبب قلقو أو ابؼوضوع الذي يزعجو ع أفػػم الأياـ،
 الآخر البعض أف بقد بأربوية، الآفِ بابغاس يستخدموف الأفراد بعض إف حيث :قلق الحاسوب-2-6-2

 .انفعاليا مضطربتُ يصبحوف ثم ومن بؽم، تهديدا لبيث الآلية ابغواسب مع لػػػالتعام أف يرى
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 الابتدائي التعليم مرحلة في الأطفاؿ من المجموعات، طأواس في منتشرةوىذه الظاىرة  الرياضيات: قلق-2-6-3
 ويشوالتش والتهيب والتوتر الانزعاج من كريهة مشاعر إفُ تَيش ،ابعامعة طالب الثانوية، وحتى بابؼدارسمرورا 

 ي.لالعق
القلق ات تَ ثبؼكأحد التصنيفات القوية والفعالة  والتقييمات الامتحاناتبرزت مواقف  :قلق الامتحان-2-6-4
 .الأخرى مأو آليات التقيي الاختبارات علىابعامعة أو مكاف العمل  ،ابعيش ،ابؼدرسةداخل ابغديث،  المجتمع في
وفقا  الرياضيتقييم كفاءة أدائهم ل الرياضيوف، يتعرض ابغديث ابؾتمعن في :الرياضة ممارسةقلق -2-6-5

 .التهديدات النفسيةبقد بودث الشعور  بفا، بدنية صابةلإ التعرض احتمالية ومنها ، التميزتَلبعض معاي
  ربػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوالك بالذات والشعور والتهيب التوتر مشاعر إفُ "الاجتماعي القلق" تَيش الاجتماعي:القلق -2-6-6

 .الواقعية أو ابؼتوقعة الاجتماعية ابؼواقف في زنادىا شتعلي التي الذاتية الاستثارة وزيادة الانفعافِ
 (27،ص2016ز،،موشي)
 القلق النفسي: اعراض-3 
 جسمية: أعراض-3-1 

ألاـ عضلية في الناحية اليسرى من قفص الصدر ويكوف  الدوري:مرتبطة بجهاز القلب  أعراض-3-1-1
 ابغساسية لسرعة كل من دقات القلب والنبض، وارتفاع ضغط الدـ.                                                  ذلك واضحا فرط

 ة ػػػػػػػػػػػػػػصفقداف الشهية أو عسر ابؽضم، وصعوبات البلع والشعور بغمرتبطة بالجهاز الهضمي:  أعراض-3-1-2
في ابغلق والانتفاخ أحيانا الغثياف والقيء أو الإسهاؿ أو الإمساؾ ونوبات القيء التي تتكرر كلما تعرض الفرد 

                  لانفعالات معينة تؤدي بو للأعراض وابؼشاكل السالفة الذكر.                                                                      
ضيق الصدر وعدـ القدرة على استنشاؽ ابؽواء سرعة  تتمثل في مرتبطة بالجهاز التنفسي: أعراض-3-1-3

 ط ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوربدا أدت سرعة التنفس إفُ طرد ثاني أكسيد الكربوف وتغيتَ بضوضة الدـ وقلة الكالسيوـ النش التنفس،
الفرد للشعور بتنميل الأطراؼ وتقلص العضلات والدوار والتشنجات العصبية وربدا الإغماء   في ابعسم بفا يعرض

     من القلق النفسي للشخص.                                                                                                        كل ىذه الأعراض تؤدي إفُ حالة
 د ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػكثرة البوؿ والإحساس بابغاجة لاسيما عن متمثلة فيبالجهاز البولي التناسلي:  بطةمرت أعراض-3-1-4

       (259، ص2007، القمش، ـ)نوري الانفعالات الشديدة وفي ابؼواقف الضاغطة، بالإضافة إفُ عدـ ابؼقدرة ابعنسية. 

وجس، أو التوتر الداخلي دوف أي سبب ظاىر بقد منها الشعور بابػوؼ أو التنفسية:  أعراض-3-1-5
الضعف القدرة على التًكيز الذىتٍ أو سيطرة الأفكار ابؼثتَة إفُ ابػطر على الساحة الذىنية، والأرؽ  أحيانا، أو

                                                                                                     (41، ص2008ابؼرزوقتُ، ج، عبد الله)بؿمد  خاصة في الليل، الشك والشعور بالعجز وعدـ الاستقرار.
 القلق النفسي:  تصنيف-4

 ك ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػتعتبر التصنيفات ابغديثة للقلق بأنػو مػرض رئيسي عػاـ تنػدرج برتػو العديػد مػن الأمػراض النفسػية، ولا شػ    
 التصنيفات ابغديثة إفُ ابؼنحى في إعطاء الصػفة العموميػة والفضفاضػة للقلػق جػاء موفقػا وعلميػا بعػوء الكثرين أف
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عامػة وشمولية، وعليو فإف انقلاب ىذه العاطفة إفُ الشكل ابؼرضي يستوجب بقاء  وصػائبا؛ فػالقلق عاطفػة إنسػانية
وقػد جػاءت اضطرابات القلػق ابؼختلفػة برػت تسميات ورموز متعددة وبتعبتَات متغػايرة، ولكنهػا  الشػمولية،ىذه 

 (20، ص2008 )سرحاف، و، بصيعهػا برػتفظ بأرض وأساس واحد ألا وىو القلق.

لأمريكي اتفق التصنيفاف العابؼياف الرئيسياف للأمراض، وبنا تصنيف منظمة الصحة العابؼية العاشر والتصنيف ا    
مع وجود فوارؽ بتُ ىذين  القلق،الصادر عن ابعمعية الأمريكية للأطباء النفستُ على ىذه النظرة في تصنيف 

 اضطراب القهري واضطراب شدة ما بعد الصدمة من الوسواس استثتٌ اضطراب قد فالتصنيف العابؼي التصنيفتُ،
 عها وىي:                                                                                                    الاضطرابات بصي التصنيف الأمريكي فقد شمل ىذه القلق، أما

 وىػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػذاويوصف بحدوث حالات متكررة غتَ متوقعة  اضطرابات الهلع دون وجود رىــــاب الساح: -4-1 
ابؼوت، أو الكارثة وعدـ الارتياح، تتًافق مع أعراض جسمية بـتلفة، تشمل من موجات الشعور بابػوؼ، وحتمية 

وتأخذ تعبتَات شتى مثل: صعوبة التنفس والشعور بالاختناؽ، وسرعة ضربات القلب  معظم أجهزة ابعسم
أقصاىا والرعشة وغريها، كاـ أنو خلاؿ ىذه النوبة التي تستمر بضعة دقائق،  وابػفقاف، والآلاـ في الصدر والتعرؽ

أو الإصابة  ابؼوت أو حتمية ابؼوت، أو ابعنوف أو فقداف السيطرة نصف ساعة تسيطر على ابؼريض فكرة اقتًاب
                         ( 21ابؼرجع، ص)نفس  بالغيبوبة، أو الوقوع أو توقف القلب.

ه مع حالة بذنب الأماكن وفيو يتًافق الفزع ابؼوصوؼ أعلا الفزع المترافق مــع رىاب الساح اضطراب-4-2
مثل: ابؼسافات البعيدة، والأسواؽ  ابؼريض بأنو غتَ قادر على ابؽروب، ابؼكتظة والواسعة، والتي يشعر فيها وابؼواقف

 افػػػػػػػػػػػػػػػػػكل مكاف أو موقف قد حدث بو نوبة فزع يصبح بؿرما على ابؼريض، أو كل مك  العامة، وكأفووسائل النقل 
بىرج من البيت  ألاع فيو ابؼريض وقوع حالة الفزع فإنو يتجنبو، وقد يصل الأمر في البعض الاحياف أو موقف يتوق 

 إطلاقا خوفا من نوبات الفزع.                    
وىي نفس اعراض رىاب الساح، لكػن دوف  ــر المترافــق مــع اضطرابات الفــزع:يالســاح غ رىــاب-4-3

 ذا ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوقػد يػؤثر ىػ اليوميػة،نوبات فزع ومػن ابؼمكػن أف تػؤدي بالإنساف ليكوف بؿدودا في برركاتو وحياتػو  وجػود
                               وعلاقاتػو الاجتماعية وفي أسػوأ الأحػواؿ لا يغػادر منزلو.                                              على عملو ونشاطاتو

وىو حالة من ابػوؼ غتَ متناسب مع ابؼوقف، وىو بؿدد وبسيط لأنو بابذاه معتٍ   :المحدد الرىاب-4-4
كابػوؼ من ابغيواف أو البرؽ أو الرعد، أو الدـ أو الأماكن ابؼرتفعة أو ابؼغلقة وبوولو لرىاب وخوؼ وبهعلو مزمنا 

 على التكيف.                                                                                                     من قدرتوويقلل  ويؤثر على حياة الفرد
 ديثػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػيظهر ىذا النوع من ابػوؼ عند ابؼواجهة الاجتماعية أو الأداء أو ابغالاجتماعي:  الرىاب-4-5
مع ابعمهور وتبلغ أقصاىا عندما يشعر مريض الرىاب الاجتماعي مراقبة الآخرين لو وأنو برت التقييم والتمحيص  

حالة التفحص قد يبدو منو تصرؼ أو سلوؾ بؿرج يؤدي إفُ النقد والاستهزاء  وأنو ضمن والنقد والفحص،
ابؼواقف الاجتماعية وابؽروب منها، وإذا أجبر يصر على بذنب  وبالتافِ فإف مريض الرىاب الاجتماعي والسخرية،

من نظرتو السلبية إفُ نفسو وبالتافِ عدـ الثقة  عليها؛ فإنو يصاب بابػوؼ الشديد والقلق ويرتبك وىذا يعزز
                                                                          (23ابؼرجع، ص)نفس بالذات.
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ويتمثػل بوجػود الأفكػار الو سواسية والأفعػاؿ القهريػة، وىػي ليسػت  سـواس القهـري:اضطراب الو  -4-6
ببسػاطة تضػخيم الأمور والأشياء ابؼتعلقة بشؤوف ابغيػاة؛ بػل إنهػا أفكػار طارئػة غريبػة بؼنظومة الأفكار وابؼعتقدات 

 عػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوالوسواس ابؼعتٍ يظهر كفكرة أو دافالتي بوملها ابؼريض ويعيش مػن خلابؽػا ويعمل في حياتو على أساسو 
حالة من القلق وعدـ الارتياح عند ىبوبو، أما الفعل القهري  أو صورة دماغية ومن شأنو بكافة أشكالو أف يستفز 

ستقلا عن بؿتوى ولكنو يأتي أحيانا م فهو سلوؾ متكرر أو عمل عقلي متوافق مع توجيو الفكرة الوسواسية
 رة الوسواسية، ويتبتٌ ابؼريض بؾموعة من الطقوس.                                  ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالفك

 ػق ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػمن الواضح أف ىذا الاضطراب ىو الوحيػد الػذي استخدـ كلمػة القل القلق العام: اضطراب-4-7
الأسػاس قشرتو قلػق ولبػو قلػق، ولا يكػن أف يتخػذ عنوانا أفضل من ىذا، وىذا القلق يتمثل  في تسميتو فهو على

ة بالقلق سػتة أشػهر متواصػلة ابغػدوث؛ مػن أفكػار ومشػاعر وسػلوكيات مصبوغ بأعراض طويلة ابؼدى لا تقػل عػن
       واقعيػة وغتَ منطقية.                                                                                                          والتًقب وابغذر، واستشعار مصادر خطػر غيػر

جود تأثري وفيو تعزى أعراض القلق: لو القلق الناتجة عن حالات مرضية جسدية:  اضطرابات-4-8
فسيولوجي مباشر لأمراض جسدية عامة مثل تعاطي مواد وأدوية مثتَة للقلق، سواء أدوية موصوفة أو مواد غتَ 
مستعملة طبيا، ومن الأمراض التي قد تظهر فيها أعراض القلق اضطرابات الغدد وخصوصا الغدة الدرقية وأوراـ 

 الغدة الفوؽ كلوية.                              
وىػو اضطراب ينػتج عنػد  )اضطراب عقبـى الكـرب الرضـحي(: اضطراب شدة ما بعد الصدمة -4-9

لفكرة خارجة عن نطاؽ ابػػبرات الشخصػية والتجارب ابغياتية ابؼألوفة ولا تظهر مباشرة بعد ابغػدث  التعرض
ػادة الذىنية والفكرية لمحتوى التجربة الأقل مػن ابغادثػة ابؼؤبؼػة، وتظهػر الأعػراض ضػمن الإع ولكػن بعػد شهر على

لأي مثتَ  التجنبإليها ، والسػلوؾ  تَذكرى التجربة أو ما يش تَالتعرض بؼا يث القاسية، وزيادة مظاىر التوتر عنػد
بالتجربة ابؼؤبؼة وىذا بوػػدث بعػػد ابغػػروب والكػػوارث وحػػوادث  سوآءا كاف أشخاصا أو مواقف أو كلمة بؽا علاقة

 يػر وسػػقوط الطائرات.                                    السػ
وىػو مشابو لاضطراب شدة ما بعد الصدمة؛ إلا أنو استجابة فوريػة مبػاشرة  الشـدة الحـادة: اضطراب-4-10

وقػد الأزمة، وىذا الاضطراب قد لا يستمر لفتًة زمنيػة طويلػة، وتظهر فيو أعراض القلق والانشغاؿ بابغادثة،  بعد
 اضطراب شدة ما بعد الصدمة.                                                                                                    يكػوف منفصػلا عػن

 ػالات ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػيتم التعامل في ىذا التشخيص مػع بؾمػوع ابغ القلق غير الخاضع للتصـنيف: اضطراب-4-11
اضطرابات القلق ابؼختلفة سالفة الذكر، دوف اكتماؿ عناصر التشخيص الكافيػة لأي منها ولعل  فيهػا والتػي تظهػر

ىذه الإشارة توحي بوجود تداخل بتُ أشكاؿ القلػق التػي تم تصنيفها، وقد يكوف فيها خليط من الاضطرابات 
 (23،24،25،24،26ابؼرجع، ص)نفس  دة.السابقة نظرا لتشابو الاعراض والش

 القلق النفسي: أسباب-5
 يا ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػأثبتت الدراسات أف القلق ينتقل عبر الوراثة، حيث افتًض أف ىناؾ اضطرابا بيولوجوراثية:  أسباب-5-1

 تُ ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػابؼصاب أو كيميائيا يسبب ابؼرض وقد أجريت دراسات إحصائية عن مدى انتشار الاضطراب بتُ أقارب
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 ألاالإصابة عند ذوي القرابة الوثيقة بإنساف مريض بابغالة أكبر من احتماؿ إصابة بفا  من الناس ووجد أف احتماؿ
ترابطهم صلة قرابة من ابؼرضى، وأشارت دراسات التوائم إفُ أف ىناؾ ميلا أكبر لإصابة كل من التوأمتُ بدرض 

                         (266ص ،2007,القمش، ـ)نوري  القلق لوكاف توأمتُ متماثلتُ أو توأمتُ متطابقتُ.
ىناؾ أسباب نفسية تؤدي إفُ ظهور القلق فقد أثبتت الدراسات النفسية والإكلينيكية أف نفسية:  أسباب-5-2

 تهديدات وابػوؼ.                                                                                صراع نفسي وقد يكوف نتيجة ينتج عن
صراع يتعلق بابؼيل أو رغبة في برقيق  ،ىناؾ ثلاثة أنواع من الصراعات التي تسبب القلقالنفس:  الصراع-أ 

ىدفتُ مرغوبتُ غتَ ابؼمكن ابعمع أو التوفيق بينهما وغالبا ما يكن ابزاذ القرار صعبا، ويؤدي أحيانا إفُ إثارة 
فعلو في نفس الوقت، فعلى سبيل ابؼثاؿ، بيكن لشخص أف يدخل في صراع حوؿ  الرغبة في فعل شيء وعد ،القلق

 ن ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػفسخ العلاقة أف يوفر مزيدا من ابغرية والفرص، لكن بيك تبدوا مسدودة، فمن شأفإفُ علاقة رومانسية 
 اناة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػبديلا أحدابنا مركما يقاؿ: مثل ابؼع أف يكوف في نفس الوقت اختيارا أليما ومعذبا لكلا الطرفتُ إذا وجد

  (41، ص2008الله، ج،)بؿمد عبد  أو إجراء عملية بيكن أف تؤدي مع الزمن إفُ بزفيف الأفَ.مع أفَ 
ابؼخاوؼ بيكن أف تأتي استجابة لأوضاع متنوعة، فالناس بىافوف من الفشل وابؼستقبل وبرقيق  :الخوف-ب 

 ابؼوت، والوحدة وعذاب الآخرة وأشياء أخرى حقيقية أو وبنية.                                                                 النجاح، ابؼرض
ىي تلك التهديدات التي تأتي من خطر مدرؾ أو بؿسوس، تهدد قيمة الفرد كالقلق من رفض  :تهديدات-ج 

                                                                         (41,ص2008)نفس ابؼرجع السابق , اسية.الآخرين أو القلق من احتماؿ الرسوب في مادة در 

 الحياة الضاغطة: المواقف-5-3
  الضغوط ابغضارية والثقافية والبيئة ابغديثة - 
 ()بكن نعيش في عصر القلقابؼتغتَة مطالب ابؼدينة  -
 الضغط والوحدة، وابغرماف وعدـ الأماف. بعوامل ابػوؼ ومواقفالبيئة القلقة ابؼشبعة -
 (12ص ،2000 العناني، ح،)عبد ابغميد  

 الربو ،يقصد تعرض الفرد لبعض الأمراض ابؼزمنة وابغادة كالسرطاف، والداء السكري جسمية: أسباب-5-4  
الوظائف العصبية، وعوامل كيميائية والقلب، أيضا بيكن أف بودث القلق بسبب عدـ التوازف الغذائي، وابػلل في 

 (                                     51، ص2008،ابؼرزوقي، ـ الله، ج،)بؿمد عبد  داخل ابعسم.
 المفسرة للقلق النفسي: النظريات-6 

إف النظرية البيولوجية تفسر في ضوء ابؼثتَات والعوامل الوراثية وابؽرمونية والعصبية  النظرية البيولوجية: -6-1
ذلك، لقد تم تصور في ابؼاضي أف القلق لا علاقة لو بالوراثة وابؽرمونات على الاضطرابات  ابغيوية وما شابو

لثالثة، حيث تبتُ تأثتَ الوراثة حتى في أواخر العقد ابؼنصرـ وأوائل الألفية ا العقلية، ولكن تبتُ قصور ذلك التصور
الأب القلق لابد وأف ينجبا طفلا قلقا بالوراثة قد لا تظهر  في الاضطرابات النفسية والعصابية، فمثلا القلق أو

عليو أعراض القلق مبكرا ولكن عند مواجهتو لضغوط بكثافة معينة ما تظهر عليو أعراض بفعل الوراثة ابعينية 
تو بالوراثة النفسية النابصة عن معايشة أباء وأمهات يعانوف من  القلق وىذا ما تؤكده دراسة وبفعل ما بيكن تسمي
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والتي تشتَ إفُ تأثر القلق بالاضطرابات ابؽرمونية، كما توضح تأثر القلق باضطراب نشاط  "بريتشارد وآخرين"
                                                                                                 (   49سنة، ص، بدوف الشربيتٍ، ؿ)ابؼوصلات العصبية. 

كما أف ىناؾ بعض الدراسات التي تشتَ إفُ أثر العاىل الوراثي للاضطراب كما في اضطراب الفزع والرىاب    
                       (  37، ص2008،ابؼرزوقي، ـ ج، الله،)بؿمد عبد  أما تأثتَات البيئية المحيطة فتبدوا أعظم في حالات ابؼخاوؼ المحددة.

يفتًض أصحاب ىذه النظرية أف ىناؾ اضطرابا بيولوجيا أو كيميائيا يسبب ابؼرض، وقد أجريت دراسة إحصائية 
الاضطراب بتُ أقارب ابؼصابتُ من الناس ووجد أف احتماؿ الإصابة عند ذوي القرابة الوثيقة  عند مدى انتشار

 م ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػمريض حالة أكبر من احتماؿ إصابة بفن لا تربطهم صلة قرابة، كما أنو أشارت دراسات التوائبإنساف 
القلق، لوكانا توأمتُ متماثلتُ أو تأمتُ متطابقتُ بفا لو كانا  إفُ أف ىناؾ ميلا أكبر للإصابة كل من التوأمتُ بدرض

   (266ص ،2007،القمش، ـ)نور غتَ متطابقتُ.توأمتُ 
                                  يرى أصحاب ىذه ابؼدرسة أف القلق ابؼرضي ناتج عن القلق العادي كابؼرافق التي ليس النظرية السلوكية: -6-2

مثتَات انفعالية حيث يتعرض الفرد للخوؼ أو التهديد ولا يصاحبها تكيف ناجح فتتًتب عن ذلك  فيها إشباع
من أبنها عدـ الارتياح الانفعافِ، ويصاحبو من توتر، عدـ الاستقرار وعدـ الارتياح، أو من جهة أخرى إفراط 

للشعور بابػطر عندما يواجو العافَ ابػارجي، وأكد أصحاب ىذه ابؼدرسة على  الوالدين في بضاية الطفل قد يعرضو
العاـ في ابعهاز العصبي والشذوذ في التًكيب العضوي لبعض  اثة والضغطالعوامل الاستعدادية التي تتمثل في الور 

                                         ( 266ص ،2007،القمش، ـ)نوري .أعضاء في ابعسم
 (39، ص2008بؿمد عبد الله مرزوقي،  جاسم) ابػطرة.كما أنها اعتبرت القلق منعكسا شرطيا بكو ابؼنبهات ابؼؤبؼة أو    

كما أف القلق عند السلوكيوف لا بيكن أف تكوف لو وظيفة ابؼثتَ، وإبما ىو استجابة متعلمة وفقا لقواعد التعلم 
 بػوؼ    لو كافة استجابات وعادات الإنساف، كما أنهم يطابقوف بتُ استجابة القلق واستجابة الشرطي الذي بزضع

 القلق.بػوؼ وشرطيا في حالة يكوف طبيعيا في حالة ا والفرؽ الوحيد ىو ابؼثتَ الذي
                                                                                                    (   94، بدوف سنة، صالسعيد، إ)فوزي 

 اط ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػأف ىذه النظرية تركز في تفستَىا للقلق باعتبار أف الفرد يسبق ابؼواقف بأبم المعرفية: النظرية-6-3
أو ابؼشوه السلبي، ابؼبالغ في تقدير خطورة ابؼواقف وبالتافِ بييل الفرد إفُ التقليل من قدرة على  التفكتَ ابػاطئ من

 (39، ص2008، ابؼرزوقي، ـ الله، خ،)بؿمد عبد  مواجهة بؽذه ابؼواقف.

النظرية ابؼعرفية يرى أف الاضطرابات السيكولوجية الانفعالية للفرد كالاكتئاب والقلق صاحب " بيك"أما     
ىو يعطي الأولوية للأفكار )الأولوية  ،آخره... مرجعها الأفكار الغتَ عقلانية وابػاطئة والشعور بالذنب إفُ

ة الفرد وللنظرة المحيطة لو، فهو ابؼعرفية( ويوضح أف العمليات ابؼعرفية ابؼختلفة ىي بدثابة نتيجة أساسية لتجرب
حياتو، ومن خلاؿ فشلو في بذربة معينة فإف ابػلل على  يكتسب التفكتَ ابؼضطرب من حلاؿ أوؿ بذربة لو في

                (180، ص2008، حستُ، ص)قاسم ابؼستوى ابؼعرفي يؤدي إفُ ظهور الاضطرابات النفسية مثل القلق.
فرويد من الأوائل علماء النفس الذين حللوا القلق، وقد رأى في القلق إشارة للانا يعد التحليلية:  النظرية-6-4

بالعمل اللازـ ضد ما يهددىا وكثتَا ما يكوف ابؼهدد ىو الرغبات ابؼكبوتة في اللاشعور وىنا إما أف تقوـ  لكي يقوـ
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ف يستفحل القلق حتى تقع الأنا الأنا بعمل نشاط معتُ يساعدىا في الدفاع عن نفسها وإبعاد ما يهددىا، وإما أ
 (115، ص2000العناني، ح، )عبد ابغميد  النفسي.فريسة ابؼرض 

الذي يرى أف مصدر القلق يكمن في  "أدلر"أما الفرويديتُ ابعدد فقد أرجعوا القلق لأسباب بـتلفة ومنهم بقد     
فتًى أف القلق ىو شعور الطفل بالوحدة  "كارين ىورني"أما  تعويضو،بالنقص وعدـ القدرة على  خطر الشعور

بالعداوة، وترى أنو عندما يكوف لدى الأـ التوتر والقلق سينعكس أثاربنا على  والعزلة وقلة ابغيلة في عافَ حافل
 (117، ص2000، العناني، ح)عبد ابغميد  بتُ الأـ وابعنتُ. أف القلق ينتقل من الارتباط العاطفي وفػػػابعنتُ ك

فلقلق عند ىذه النظرية ليس بؾرد خبرة انفعالية بير بها الإنساف برت ظروؼ خاصة  الإنسانية: النظرية-6-5
 و ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػبؾرد استجابة يكتسبها أثناء عملية التعلم، وإبما القلق ىو جوىر طبيعية النفس الإنسانية، فالإنساف ى وليس

 رػػػػػػػػػػػػػػػػخآببداية حياتو ولا تنتهي إلا من  كخبرة يومية مستمرة تبدأالكائن ابغي الوحيد الذي يستشعر القلق ويعانيو  
 (95، بدوف سنة، صسعيد، إ)فوزي  أنفاسو ابغية.

ويرى أصحاب ابؼذىب الإنساني أف القلق ىو خوؼ من ابؼستقبل وما قد بوملو ىذا ابؼستقبل من أحداث قد     
 درؾ ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػفالقلق ينشأ بفا يتوقع الإنساف ىو الكائن ابغي الوحيد الذي يأو تهدد إنسانيتو،  تهدد وجود الإنساف

 اف.ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػأف نهايتو حتمية، وأف ابؼوت قد بودث في أية بغظة، وأف توقع ابؼوت ىو ابؼثتَ الأساسي للقلق عند الإنس
  (118، ص2000 ،العناني، ح)عبد ابغميد  

 القلق النفسي: تشخيص-7
للوصوؿ إفُ تشخيص القلق العاـ دوف خلط لا بػد مػن الانتباه أف القلق النفسي ىو القاسػم ابؼشػتًؾ بتُ بـتلف 

الػذي يشػكو منػو ابؼػريض ويلاحظو الطبيػب ىػو  بد مػن التأكػد أف القلػق النفسيالأمػراض النفسػية، وبالتافِ لا 
 جػزءا مػن أمػراض نفسية أخرى ومنهاما يلي:                                                                                 التشػخيص الصػحيح، ولػيس

و ابؼريض في بداياتها وقبل الإفصاح عن : كالفصاـ العقلي والذىاف الزوري، والتي قد يبدالذىانية الأمراض-7-1
على الاستقرار، ولديو بعض أعػراض القلػق إلا أنػو بالبحث يتضح بػأف  وغتَ قادرأفكػاره بأنو غتَ قػادر على النوـ 

                              ىػي القشرة ابػارجيػة لاضطرابات التفكري والإدراؾ ابؼعروفة بالأمراض الذىانتُ.                       ىػذه ابؼظػاىر
إف ىناؾ الكثرين من الأعراض التي تتشابو بتُ القلق والاكتئاب مثل: الإرىػاؽ وابؼلػل  النفسي: الاكتئاب-7-2

وصػعوبات النوـ وضعف شهية الطعاـ وصعوبة التًكيز، ولكن في مػريض الاكتئاب بقد أف تدني ابؼزاج ىو  والقلق
لقلق يكوف بتفكريو ابؼزعج وانفعالو ابؼسػتمر ىػو الأسػاس، ولا ضتَ في أف بهتمع مريض ا الأساس، في حتُ أف

 ابؼريض يعػاين من القلق والاكتئاب النفسي معا. القلق والاكتئاب ويكوف التشخيص بأف
 ؤديػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالأعػراض الانسحابتُ بؼعظػم ابؼػؤثرات العقليػة والعقاقتَ ابػطػرة، تػ إف أشـكالو:بكافـة  الإدمـان-7-3
 اني ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوعػدـ الاستقرار وعدـ النوـ والتوتر وضعف التًكيز بفا قد يشكل انطباعا بػأف ابؼدمن يع ترمظػاىر التػو  إفُ 

 من القلق النفسي. 
الوسواسية والشخصية بعػض اضطرابات الشخصػية كاضطراب الشخصية  إف اضطرابات الشخصية:-7-4

بالقلق، ولكن اضطراب الشخصػية لا يكػوف لػو نقطة  السيكوباثية قد تبدو علػيهم مشاكل ومظاىر شبيهة
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بظات الشخصية ابؼعنية ما يفند تشخيص  انطلاؽ، بل اضطراب مصاحب للفرد منذ سنوات عمػره ابؼبكػرة، وفي
                   يػتم تفريقهػا عن مظاىر عضوية ومنها.                                                                                          القلق ومن الضروري أيضا في تشخيص القلػق النفسي أف 

  ػريػةػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػأولا: اضطرابات الغدد الصماء بدا فيها الغدة الدرقية والصماء وجػارات الدرقيػة والفػوؽ كلويػة، أو الكظ
 للعديد من الاضطرابات النفسية ومنها القلق العاـ. والتػي بيكػن أف تػؤدي

  ثانيا: اضطرابات ضربات القلب وخصوصا التسارع. 
 القلق النفسي: علاج-08

لقد تباينت الطرؽ والأساليب في علاج اضطرابات القلق منذ أقدـ العصور، ورغم العلاج الدوائي:   -8-1 
 زيد ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالتقدـ العلمي الكبػتَ الػذي طػرأ عػلى معابعة الأمراض النفسية بدا فيها القلق؛ إلا أف ىناؾ حاجة للم

  ػػػػػػػػماػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػلطب النفسي للقلػق، وعلاجػو، ككافة ابؼدارس في علم النفس وا ت، وقد تطرقمن التقدـ في ىذا المجاؿ
 كلػػػػػػػالعقاقتَ ابؼضػادة للقلػق والتػي أثبتػت فعاليتها العلاجية بش تَأف العقػود الأخيػرة شهدت تطورا ملموسا في برض

على الأقل التخفيػف منو تدربهيا وشفائو، وإف أىم ىذه العقاقتَ بؾموعة  أوالقلق ملموس في إزالة 
ىذه  والتي ظهػرت منػذ أربعػة عقػود ومػا زالػت تسػتعمل بشكل جيد حتى الآف ويطلق على البنزوديازيػابتُ()

ة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػطياتػو بؾموعإف الوضع الراىن بؽذه المجموعة من العقػاقتَ بهمػع في  ،المجموعة بؾموعة ابؼطمئنػات الصغرى
تستعمل بشكل منضبط حسب نصائح الطبيب  مػن التحفظػات، فبالإضػافة إفُ كونهػا تسػبب الإدمػاف إذا مل

فػإف استعمابؽا سيكوف مقتصرا  النفسي، وإف الاستمرار عليها فتًات طويلة يفقدىا الكثتَ من فعاليتها، ولذلك
من مػرضى القلػق  أو ابغػالات التػي تتطلػب تهدئػة مؤقتة، وابػبرات اليومية تدؿ على أف الكثتَ على ابغالات ابغػادة

بشكل  يقعػوف في مشكلة الإدماف على ىػذه العقػاقتَ ويزيػدوف جرعتهػا ويصػلوف إفُ الإدماف الكامل، ويكوف تركها
إفُ تناوبؽا وبكميات متزايدة وىذه العقاقتَ مفاجئ صعبا، ويػؤدي إفُ أعػراض انسحابيو وشعور شػديد بابغاجػة 

الوحيدة ابؼستعملة في حقل الطب النفسي التي تػؤدي إفُ حالة من الاعتماد النفسي وابعسدي  ورغم كل  ىي
بؿاذيرىا إلا أف ىنػاؾ ملايتُ البشر الػذين استفادوا ويسػتفيدوا منهػا بالاستعماؿ الصػحيح ، طابؼا أف وصفو 

ابؼتعارؼ عليها، وىنػاؾ صػنف آخر من ابؼهدئات ىػي ابؼهػدئات الكػبرى  حسب الأصوؿ الطبيةواستعمابؽا كاف 
 السػػػلبرايد(صػغرية منهػا كمضػادات للقلػق مثػل عقػارات ) أو مضػادات الػذىاف، والتػي بيكن استعماؿ جرعػات

 ىالػػدوؿ(. )-(كلوبكيسػػوؿ) )فلينكسوؿ(-رسػػػبريداؿ()
إف التطور ابؽػاـ في ابؼعابعػة الدوائيػة ىػو استعماؿ مضػادات الاكتئاب ابغديثة بعد أف استعملت مضادات     

وكاف بؽا فعالية في معابعػة القلػق؛ إلا أف أعراضػها ابعانبية كانت   طويلة،الاكتئاب ثلاثيػة ابغلقػات خلاؿ عقود 
 ة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػإعادة امتصاص السريتونتُ وتشػمل عػدة أدويػة فعالػ أما المجموعػة الأحػدث فهػي بؾموعػة مثبطػات ة،تَ كث

    Fluxe tine (Prozac,Oxetine,Anxetine ) منها:في القلق وأعراضها ابعانبية قليلة نذكر 
Rozax)Citalopram (lecital, cipram)- Setraline(Zolfot,Setral)- Paroxetine  

 مػػػػػػػػػػػػػػومن ابؼه النفسي،يها من الادوية التي تتسارع في ظهورىا بالأسواؽ في كل سنة، بفا سهل في علاج القلق وغر 
 ن ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػعلاج اضطراب القلق العاـ بوتاج إفُ فتًة معابعة تتًاوح بتُ ستة شهور إفُ سنة بعد التحس أف نلاحظ أف
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حسب ما يراه الطبيب ابؼعافً، كما قد يلجأ  يستمر العلاج لفتًات أطوؿ والشديدة، قدوفي ابغالات ابؼزمنة 
 ابؼستعصية إفُ مزيج من ىذه العلاجات حتى يتوصل إفُ أفضل النتائج. الطبيب ابؼعافً في ابغالات

 نيالتي يعالسلبية )الضغوط النفسية إف التعرؼ على ابؼؤثرات النفسية ا العلاجات الاجتماعية النفسية: -8-2
الأبناء   تُبالأبناء أو العلاقة البينية ب سوآءا كاف في جو الأسرة كالعلاقة بتُ الزوجتُ، أو علاقة الآباء منها ابؼريض(

الرؤساء  تُأو الضغوط ابؼالية، أو العلاقة بأو كاف في جو العمل)كالضغوط التي تنجم عن الإجهاد ابعسدي، 
على السرية الذاتية للمريض، واستكشاؼ طفولتو ومراىقة وبلوغو  عرؼوابؼرؤوستُ في العمل(، كما أف الت

شخصيات الأبوين، وصفات شخصية الفرد تلعب دورا  والأحداث النفسية التي مربها، واستكشاؼ الأسرة وطبيعة
ترسب القلق لديو )كوقوع ابؼصائب  في حدوث القلق النفسي عند الناس، كما أف الضغوط النفسية كثتَا ما

ىا إف التعرؼ على ىػذه ابؼعطيػات تسػاعد ابؼػريض عػلى تَ كأحداث العنف وابؼوت وغ،ض الشخص بؽا(وتعر 
أف يتدبر نفسػو بشػكل أكػبر، وتقػل أعراض القلق لديو ماـ يسػمح  حتى يستطيعالتكيػف النفسي والاجتماعي، 

التعامل ابؼتوازف مع الأشػخاص الػذين ومساعدة ابؼريض على  بعلاقػات بينيػة سػوية في كػل المجالات ابؼذكورة،
ربدا يكوف لديو طموحات أكبر من قدراتو، بفا  يشكلوف خارطتو الاجتماعية ومن ابعدير بالذكر أف ابؼريض القلق

 ازدياد في درجة القلق والاحباط لديو.                          وينجم عن
لية الاستًخاء، وبعد ذلك نقدـ ابؼنبو ابؼثتَ للقلق يتمثل في تدريب ابؼريض على عمالسلوكي:  العلاج-8-3 

من الشدة بحيث لا يؤدي إفُ القلق والانفعاؿ وإذا فَ يتحقق الشفاء قد نضطر إفُ استخداـ  بدرجات متفاوتة
                                                                                                                  (121، ص2000، العناني، ح)عبد ابغميد  العقاقتَ ابؼهدئة والصدمات الكهربائية.

كما أف السلوكيوف يعتمدوف في العلاج على طريقة أصبحت من أكثر الطرائق العلاجية السلوكية انتشارا ىي     
على مبدأ أشراطي أبظاه الكف ابؼتبادؿ  ( قائمة1958)"ولب"وأدخلها لأوؿ مرة البروفيسور  إزالة ابغساسية،

 اـ ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػحيث قاـ بإحداث استجابة مضادة للقلق بوجود مثتَات ابؼستدعية للقلق، بحيث تكوف مصحوبة بقمع ت
                                                                                                                                                       (179، ص2008، حستُ، ص)قاسم  تَات ستضعف.أو جزئي لاستجابات القلق، فإف الرابطة بتُ ىذه ابؼث

ة، إذ تقوـ على أساس الافتًاض كما أف العلاج السلو كي يتضمن طرائق عديدة من العلاج يشمل وسائل بـتلف
     بأف الإنساف يتعلم أو يكتسب الاستجابات أو بطريقة شرطية، ومن أشهر ىذه الأساليب بقد:                                            

اف إزالة ابغساسية ابؼنظمة تركز على ابؼواجهة التدربهية التي يصحبها الحساسية بطريقة منظمة:  إزالة-أ 
 الاستًخاء العميق للعضلات، وتكوف ابؼواجهة أولا في ابػياؿ ثم في الواقع فيما بعد.  

 أصبح شعار العلاج بالتعويض أو ابؼواجهة، التصرؼ ابغقيقي ابؼباشر بالتعويض أو المواجهة: العلاج-ب
     الذي لا مهرب منو حيث لاحظ بعض الباحثتُ أف مواجهة ابؼشكلة كما بردث في ابغياة                                                   بؼتكرروالطويل االشديد 

  الواقعية تقلل من الأعراض.
 ظ ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػبوافويشتمل المحو على تقليل السلوؾ تدربهيا من خلاؿ إيقاؼ التعزيز الذي كاف أو الإطفاء:  المحو-ج

 (271، ص2007،القمش، ـ)نوري  على استمرارية حدوثو في ابؼاضي.
  ونقدىا، يقنػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػعيقوـ ىذا العلاج على مناقشة الأفكار غتَ منطقية لدى ابؼريض المعرفي:  العلاج-8-4
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 تَة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػار خاطئة وغتَ منطقية وباعتبارىا بؿور حياتو وتعمل ىذه الأخابؼفحوص بأفك خلالو الفاحص من
 إعطاء البديل من أفكار عقلانية منطقية.  على إحداث اضطرابات في الشخصية، ثم

                                                                                      (122، ص2000، العناني، ح)عبد ابغميد 

 ليل ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوىنا نعطي ابؼريض العقاقتَ ابؼنومة وابؼهدئة في بداية الأمر حيث تعمل على تق الكيمائي: العلاج-8-5
يبدأ العلاج النفسي، أما في حالة القلق الشديد بيكن إعطاء  من التوتر العصبي ثم بعد أف تتم الراحة ابعسمية

ابؼريض بعض العقاقتَ وذلك برت إشراؼ الطبيب ابؼختص وبهب ابغرص على استخداـ العقاقتَ ابؼهدئة وذلك 
 بهدؼ منع حدوث الإدماف. 

 إذا كاف مصحوب تشتَ التجارب إفُ أف الصدمات لا تفيد لعلاج القلق النفسي إلاالكهربائي:  العلاج-8-6 
                 راضػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػبأعراض اكتئابيو، وىنا سيختفي الاكتئاب وابؼنبو الكهربائي حيث يفيد أحيانا في ابغالات ابؼصحوبة بأع

 (261، بدوف سنة، صالشربيتٍ، ؿ) جسمية.

 و ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالنفسي وعن مثتَات ابؼسببة لآلاميعتمد على إبعاد ابؼريض عن مكاف الصراع الاجتماعي:  العلاج-8-7
 لب ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػما ينصح بتغيتَ الوسط الاجتماعي والعائلي، كما بيكن مساعدة المجتمع ابؼريض على تغ وانفعالاتو وكثتَا

مناسب في ابؼنزؿ يسوده ابغب والتفاىم في حياتو، من خلاؿ توفتَ جو  على ابؼرض، وإعادة تكيفو من جديد
                                                                                                                (64، ص2003،غالب، ف) فهذا يشعره بالارتياح وبوسسو بالأماف وبىفف من شدة الآلاـ التي يعانيها.

يرى فرويد بأف للقلق أبنية كبتَة في فهم الأعراض ابؼرضية النفسية حيث يقوؿ بأنو  التحليلي: العلاج-8-8
فرويد إفُ إخراج اللاشعور  ويهدؼ العلاجتبتل كل ابغالات الانفعالية التي خضعت للكبت،  عملة متداولة

تداعي بغية إعادة الذكريات ابؼعذبة يعيو الفرد ويتعامل معو، وبعأ فرويد إفُ طريقة ال ابؼكبوت إفُ حيز الشعور لكي
  (271ص ،2007،القمش، ـ)نوري  .إفُ ساحة الشعور، وبتافِ الوصوؿ إفُ الشفاء

  خلاصة الفصل:
وقد اىتم  يعتبر القلق لب ابؼتاعب النفسية وذلك لكونو مفهوـ شديد التًكيب حيث تتدخل فيو عدة عوامل،

حث فيو، وانقسموا إفُ عدة نظريات التي كل منها تفسره حسب والباحثتُ في تفستَه والب الكثتَ من العلماء
 في برديد أصل القلق وأسباب ظهوره لدى الإنساف. مفهومها ابػاصة، فاختلفوا فيما بينهم

 غتَاػػػػػػػػػػكما أنو انفعاؿ إنساني لو درجات متنوعة ولو أثار بـتلفة وأعراض تشمل كل من يعاني القلق كبتَا كاف أو ص
 ازػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػكل من ابعنستُ وتظهر ىذه الأعراض جسمية على أجهزة ابعسم مثل ابعهاز القلبي وابعه أيضاوتشمل 
 كل ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالتناسلي وابعهاز العضلي وجهاز الغدد الصماء، كما تبدو الأعراض في ش البوفِ والعصبي وابعهازالتنفسي 

والراحة بانعداـ الأمن  هشعور و  ،ظهر على الشخص عدـ الاستقرار وابػوؼ دوف معرفة مصدرهصورة نفسية، إذ ي
 ؤثرػػػػػػػػػػػػػػػػكما ت  ،تدىور في قدرة الفرد على الإبقاز والعمل ابؼفرطة وبـتلف الأعراض النفسية التي تؤدي إفُ وابغساسية

 لصػػػػػػلتخلالسيطرة على ىذا القلق و  البشرية أنها براوؿعلى توافقو الاجتماعي وابؼهتٍ والأسري، ومن طبيعة النفس 
    منو سواء بالوقاية أو العلاج حتى تضمن لنفسها التكيف الذي يؤدي إفُ السعادة والراحة.
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 تمهيد :
لقد عرؼ تاريخ البشرية العديد من الأوبئة والأمراض الفتاكة والتي أشاعت ابػوؼ في العافَ، فكل حقبة زمنية 

ولعل فتَوس كورونا  ،وطرؽ انتقاؿ وانتشار معينةوباء معتُ، ولكل منو مسببات وخصائص  امتازت بانتشار
أكثر ىذه الأوبئة نشرا للرعب في العافَ، فبالرغم من حداثتو إلا أنو انتشر  19فيدبؼستجد أو ما يعرؼ بفتَوس كو ا

 .2019مبر ػػػػػػػػػػػظهوره في مدينة ووىانا الصينية شهر ديس تَ، وأضحى مشكلة صحية عابؼية مندبشكل كبتَ وخط
 فهو يستهدؼ أساسا ابعهاز التنفسييعد ىذا الفتَوس سلالة جديدة فَ يسبق برديدىا لدى البشر من قبل، إذ 

للإنساف ويهاجم خالياه ويدمرىا بفا يعيق وظيفتو، إذ يتكاثر الفتَوس داخل ابػلايا مؤديا إفُ موتها بفا يضعف 
                                          على التحمل وبالتافِ الوفاة.  جهاز ابؼناعة فيفقد ابعسم قدرتو

ودورة العدوة وكيفية  الاسباب ابؼسابنة في انتشاره واعراضوإفُ ماىية فتَوس كورونا و  ناحيث في ىذا الفصل تطرق
 ر.  ػػالاختَ القانوف الصحي للجزائابعزائر وفي  في ائحة كورونابعونا بالإضافة افُ ابؼسار الزمتٍ فتَوس كور  التعامل مع

 والجوائح عبر التاريخ: الأوبئة-1
 اء ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػاسع في منطقة معينة ضمن نطاؽ زمتٍ بؿدد يطلق عليها لفظ الوبإف ظاىرة انتشار مرض ما بشكل و      

 في مساحة واسعة كانتشاره عبر السعاؿ يسمى ابعائحة.                                                                         وفي حاؿ انتشار ابؼرض
وقد أودت الأوبئة والأمراض ابؼزمنة على مر العصور، بحياة عدد كبتَ من الأشخاص وتسببت في أزمات كبتَة     

 أبنها في تسلسل تاربىي:                                                                             لتجاوزىا، نذكر  استغرقت وقتا طويلا
من أوائل الأوبئة التي انتشرت في ابؼنطقة العربية ويعد أشهرىا ظهر في السنة :م(640طاعون عمواس)  -1-1

ة في بلدة ابظها عمواس بالقرب من القدس وظهر في البداي ،ـ في عهد ابػليفة عمر بن ابػطاب640 للهجرة 18
 ومنها انتشر في الشاـ. 

وترجع شهرة  ،الف من أىل الشاـ من بينهم عدد كبتَ من الصحابة30وقد حصد طاعوف عمواس حياة بكو     
 كتب التًاث والتاريخ إفُ الطريقة التي تعامل بها عمر بن ابػطاب مع الوباء إذ امتنع عن دخوؿ طاعوف عمواس في

وىو ما يعده البعض أوؿ الطرؽ العملية لتطبيق أسلوب  ،ابؼدينة وأمر بعدـ دخوبؽا وعدـ خروج ابؼصابتُ منها
فشي ابغجر الصحي وعزؿ ابؼناطق ابؼوبوءة منعا لتفشي ابؼرض وىي الطريقة التي اتبعتها الصتُ فور اكتشاؼ ت

وباء ومنعو وعدة مدف أخرى وصل إليها الفتَوس فقامت بعزؿ ابؼدينة من تفشي ال ،فتَوس كورونا في مدينة ووىاف
كارثة واجهتها البشرية في القرف  و كاف طاعوف "ابؼوت الأسود" أخطر ،إصابة ابؼلايتُمن بفا ساىم في ابغد كثتَا 

 الرابع عشر، وقدرة على الانتقاؿ وأكثرا الأوبئة فتكا وانتشارا.                   
انتقل ـ وربدا 541ظهر طاعوف جستنياف أوؿ مرة في مصر عاـ  م(:750 –م 541طاعون جستنيان ) -1-2

روما  مكاف بؾهوؿ ثم انتقل عبر ميناء الإسكندرية إفُ القسطنطينية )عاصمة إمبراطورية البيزنطية( أوإليها من 
" الذي أصيب ىو أيضا بالطاعوف جستنياف، ولذلك الطاعوف اسم "طاعوف جستنياف الشرقية في عهد الإمبراطور

الإمبراطورية الساسانية ومعظم ابؼدف ابؼطلة على البحر الأبيض ابؼتوسط.  كما امتد الطاعوف إفُ  ،تعافى منولكنو 
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مليوف شخص أي حوافِ  50إفُ 30حصد أرواح من  التاربىية إفُ أف طاعوف جستنياف وتشتَ بعض ابؼصادر
ضد انتشار ابؼرض الذي أصاب حتى  خذ الناس آنذاؾ إجراءات حازمةيت فَ ،نصف عدد سكاف العافَ آنذاؾ

                                    ر.                                                                       ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػتفشي الطاعوف أكث  دفنها بصورة سليمة بفا أدى إفُحيوانات الشوارع ونفق منها الآلاؼ وأبنل الناس في
واجهتها البشرية في  كاف طاعوف "ابؼوت الأسود" أخطر كارثةم(: 1351-م 1331الموت الأسود) -1-3

عشر وأكثر الأوبئة فتكا وقدرة على الانتقاؿ والانتشار، إذ انتقل بسرعة من الصتُ إفُ ابؽند وآسيا القرف رابع 
 ؿ إفريقيا.حتى اجتاح أوروبا وشماالوسطى 

ـ في الصتُ وانتقل منها إفُ آسيا الوسطى وشرؽ أوروبا 1331وقد ظهر طاعوف "ابؼوت الأسود" عاـ     
ى في كل دوؿ ـ كاف "ابؼوت الأسود" قد تفش1349وبحلوؿ عاـ  ،أوروبا والشرؽ الاوسط والقسطنطينية ومنها إفُ

ى على بكو ـ كاف الوباء قد قض1351لوؿ عاـ وبحأوروبا ومدنها وحصد مئات الآلاؼ بل ابؼلايتُ من السكاف، 
مليوف  200إفُ مليونا  75وتذكر بعض ابؼصادر أف عدد ضحايا ابؼوت الأسود يقدر بػ  ،نصف سكاف أوروبا

خاصة  التًكيبة السكانية في أوروبا و وفي تغيتَ لى ابؼستوى الاقتصادي والاجتماعيوتسبب في تغتَات كبتَة ع
تقتل السكاف اليهود إذا فَ  داف أوروبا التي اجتاحها الطاعوفيهودي، إذ كانت الكثتَ من بلبالنسبة إفُ ابؼكوف ال

اختفاء  كما أدى ابؼوت الأسود إفُ،  وروبايدخلوا في ابؼسيحية لاعتقادىم أنهم ىم سبب انتشار الطاعوف في أ
ولندا مواجهة انتشار ابؼرض حاولت بعض الدوؿ مثل إسبانيا وى ،طبقات اجتماعية كاملة من المجتمع الأوروبي

لتجاري معها وىي ى بها الطاعوف وعلقت عمليات التبادؿ ااتصاؿ بينها وبتُ الدوؿ التي تفشبقطع أي  وقامت
.  الدوؿ في يومنا ابغافِ بتعليق حركة الطتَاف من الدوؿ ابؼوبوءة وإليها ومنع مواطنيها من الدخوؿ خطوة أشبو بقياـ

فلورانسا إفُ عزؿ ابؼصابتُ في مكاف واحد، وحجز السفن القادمة إليها بؼدة  وبالتحديد فيكما بعأت إيطاليا 
وقد  ،بضولاتها، في تطبيق أشبو بابغجر الصحي في يومنا ىذا اح بؽا بالرسو في موانئها وإفراغأربعتُ يوما قبل السم

 بسكنوا بالفعل من ابغد من انتشار ابؼرض إفُ حد ما.                
 ارة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوانتقل مع سفن التج 1664ظهر طاعوف في ىولندا عاـ م(: 1665طاعون لندن العظيم ) -1-4

وانتشر الطاعوف بسرعة أكبر في الأحياء  ،ليفتك بسكانها ويقتل بكو ربع سكاف ابؼدينة 1665 إفُ لندف عاـ
غادر ابؼلك تشارلز والنبلاء وكبار التجار ابؼدينة للهروب من الطاعوف ومنع الانعداـ الرعاية الصحية بينما  الفقتَة

ابػروج من ابؼنازؿ إذا ظهر فيو أي حالة إصابة كما كانت كما منع   ،مغادرة اسوارا ابؼدينةابؼواطنوف الفقراء من 
وبينع اقتًاب الأصحاء منهم، افُ أف ذلك   ف يعزؿ ابؼرضىتًاب منو، وبذلك كاتوضع عابؼة على ابؼنازؿ منع الاق

 ؤدي ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػكاف ي
بذوب شوارع ابؼدينة بعمع ابعثث ودفنها  وخصص أيضا عربات ،ض ومن ثم موتهمإفُ إصابة كل أفراد العائلة بابؼر 

 بدقابر بصاعية خارج أسوار ابؼدينة.
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تاريخ أصاب حتى الأوبئة التي حصدت أرواح البشر على مر ال: من أكثر (17و 15جدري القرنين)  -1-5
ونفق منها الآلاؼ وأبنل الناس في دفنها بصورة سليمة بفا أدى إفُ تفشي الطاعوف أكثر  حيوانات الشوارع

 وفػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػملي 300بـتلف أرجاء العافَ وفي حقب زمنية بـتلفة، وحصد بكو  ة فيوتفشى ابعدري في أماكن متفرق
لبية في القرف ابػامس عشر وتسبب في مقتل غا خلو الأوروبيوف إفُ الأمريكيتتُمليوف شخص أد500إفُ  

 السكاف الأصليتُ بابؼكسيك. 
آلاؼ عاـ، و تذكر بعض ابؼصادر التاربىية أف أوؿ طريقة لعافً  3يعتقد أنو ظهر أوؿ مرة في مصر قبل بكو     

ىم أوؿ أتراؾ اليغور في تركستاف الشرقية ا فت في الصتُ قبل بكو ألف عاـ، وتذكر مصادر أخرى أنابعدري اكتش
وتوارث الأتراؾ ىذه الطريقة إفُ أف وصلت إفُ الأناضوؿ واستخدمها الأتراؾ  من اكتشفها قبل ذلك بكثتَ

زوجة السفتَ  "ي ماري مونتاغوليدا"ـ كتبت 1721ف الثامن عشر بالتحديد عاـ وفي القر  ،السلاجقة والعثمانيوف
عن طريقة يستخدمها العثمانيوف لتحصتُ أنفسهم  نية رسالة إفُ بالدىا تتحدث فيهاالبريطاني لدى الدولة العثما

من ابعدري تتمثل في أخذ بعض ابؼواد ابؼعدية من جلد الشخص ابؼصاب بابعدري ووضعها في خدوش سطحية 
ثم انتشرت ىذه الطريقة  ،دت ىذه الطريقة في أوروبا بعد فتًة من الرفضوقد اعتم ،بذراع الشخص ابؼراد برصينو

ي "إدوارد جينر" جدري البقر لتحصتُ أشخاص ضد استخدـ الطبيب الفرنس 1796 عاـ وفي ،في العافَ كلو
 بحاث والدراسات لاكتشاؼ لقاح ضدومهد الطريق أماـ الأ ،ابعدري، بفا ساعد في تشكيل مناعة داخل ابعسم

  1977اـ ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػللجدري عري بفا أدى إفُ ابلفاض كبتَ بالتدريج في حالات الإصابة وسجلت آخر حالة ابعد
  و. ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػأعلنت منظمة الصحة العابؼية انتهاء مرض ابعدري من العافَ وانتصار البشر علي 1980، وفيالصوماؿفي 
ف التاسع عشر بداية ضرب وباء الكولتَا العافَ عدة مرات منذ القر (:  1823 –م  1817الكوليرا)  -1-6

 الغانج بابؽند وحصد أرواح ابؼلايتُ حوؿ العافَ. من دلتا نهر
واستمر الكولتَا في الظهور  ستخداـ اللقاح فَ يقض على ابؼرضإلا أف ا 1885وقد أنتج لقاح الكولتَا عاـ     

بدأت عاـ  موجة التفشي السابعة للمرض التيالأرواح في بلداف متفرقة. وتعتبر منظمة الصحة العابؼية أف  وحصد
 في جنوب آسيا لا تزاؿ مستمرة حتى الآف.1961

 قا ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوطب 2016الكولتَا منذ عاـ  آلاؼ طفل في اليمن بسبب 3اة بكووتشتَ بيانات ابؼنظمة إفُ وف    
شخص ويتسبب  ملايتُ 4مليوف إفُ 3.1نوياإفُ إحصائيات منظمة الصحة العابؼية يصيب وباء الكولتَا س

 .                                                                               ألف 143ألف إفُ  21بدقتل
 انيػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػفي البلداف والأماكن التي يعاني سكانها من سوء التغذية أو الأماكن الفقتَة التي تع وينتشر الكولتَا أكثر   

                                   .        ةيػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػرفع جودة ابػدمات الصحتُ الظروؼ ابؼعيشية بؽم و من تلوث الأغذية أو ابؼياه وبيكن مواجهتو بتحس
من أشهر الأوبئة في القرف العشرين وأكثرىا للأرواح : م(1919 –م 1918لونزا الإسبانية )الأنف -1-7

 حصدا للأرواح. 
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 معاناتو ويلات في أواخر ابغرب العابؼية الأوفُ لتضيف إفُ العافَ معاناة جديدة إضافة إفُ 1918ظهرت عاـ    
يوجد بعض النظريات نشوء ابؼرض بالصتُ وانتقالو منها إفُ أمريكا الشمالية وأوروبا، إلا أنو لا  وتفتًض ،ابغرب

اوفُ حالات الإصابة بالوباء في إسبانيا بل ظهرت في الولايات ابؼتحدة أوائل عاـ وفَ تظهر  ،أي دليل على ذلك
بسنع نشر تقارير تتحدث عن انتشار الوباء لعدـ الصحافة آنذاؾ كانت  في أوروبا، إلا أف الرقابة على ثم1918

باعتبارىا  1918أوؿ من بردث عن الوباء في مايو/أيار  وكانت الصحافة الإسبانية ،تثبيط الروح ابؼعنوية للجنود
الاسبانية على الرغم من أنو كاف قد قتل  لاؿ ابغرب ولذلك بظي بالإنفلونزادولة حافظت على مبدأ ابغياد خ

أخرى في أعقاب ابغرب  ا بالوباء بسبب انشغابؽم بأمورفَ يهتم العافَ كثتَ  ،الآلاؼ في دوؿ أخرىحينها مئات 
 فضلا عن تضرر ابؼنشآت الصحية ووفاة آلاؼ الأطباء في ابغرب.

بت بكو نصف مليار مليوف شخص على الأقل حوؿ العافَ وأصا 50وقد حصدت الإنفلونزا الإسبانية أرواح     
وكانت معدلات الوفاة  ،انتشاره أكثر عودة ابعنود ابؼصابتُ بالوباء من ابغرب إفُ مدنهم وقراىم إنساف وساعد في

وعلى عكس أنواع  ،من الأماكن الغنية التي تتوفر بها رعاية صحية مناسبة  إفريقيا والأماكن الفقتَة أعلىفي
 45فات بفيتة فيمن أعمارىم أقل من إحداث مضاع لإنفلونزا الإسبانية بقدرتها علىالإنفلونزا الأخرى بسيزت ا

 ثر ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػسنة، وأك 65أعمارىم أقل من  %من الوفيات كانت في أشخاص 99أف وتشتَ الإحصائيات إفُ  ،سنة
للوفاة ىو الاختناؽ  وكاف السبب الرئيسي ،سنة 40-20 من نصف الوفيات كانت في المجموعة العمرية ما بتُ

الإسبانية  اعة لدى كبار السن ضد الإنفلونزاويرى البعض أف سبب ابؼن ،نتيجة نزيف رئوي أو التهاب رئوي ثانوي
 بفا أكسبهم مناعة جزئية ضد الفتَوس.                            1889يعود إفُ تعرضهم للإنفلونزا الروسية عاـ 

مة التنفسية ابغادة ابؼتلاز  :م(2003 –م 2002الوخيمة أو فيروس سارس) متلازمة التنفسية الحادة -1-8
مرضا يسببو أحد فتَوسات كورونا السبعة التي بيكن أف تصيب البشر، ويشبو تركيبها الوراثي تركيب  الوخيمة تعد

 %تقريبا. 90فتَوس كورونا ابعديد بنسبة 
 ابغادة، في نوفمبربؼعروؼ علميا أيضا بابؼتلازمة التنفسية ظهر وباء الالتهاب الرئوي النمطي ابغاد )سارس(، ا    

شخصا، وتسبب  96آلاؼ و 8وأصاب ،الصتُة فوشاف بدقاطعة غوابقدونغ جنوب في مدين 2002تشرين الثاني
شخصا  منهم في الصتُ، وأثار فتَوس سارس موجة ذعر 350شخص في العافَ ،حوافِ 774في وفاة أكثر من 

أصدرت  2003وفي مارس/آذار ، 2003/بسوز اختفائو في يوليو حتى 2002نوفمبر عابؼيو منذ ظهوره في 
يوليو/بسوز  5وفي  ،ووصفتو بػ"التهديد العابؼي" را من السفر إفُ مكاف ظهور ابؼرضمنظمة الصحة العابؼية برذي

 أعلنت منظمة الصحة العابؼية أف فتَوس سارس قد جرى احتواؤه. 2003
ابؼكسيك في مارس/آذار  ظهر وباء إنفلونزا ابػنازير في :م(2010 –م  2009)لونزا الخنازير أنف -1-9

 ؿاػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػأشخاص يعملوف في مزارع لتًبية ابػنازير بعد حدوث طفرة جينية للفتَوس مكنتو من الانتقلدى  2009
س ابؼسبب بعائحة الإنفلونزا الإسبانية عاـ البشر، وتقوؿ بعض الدراسات إف الفتَو  من ابػنازير إفُ الإنساف وبتُ

ذلك وانتقل مرة أخرى من ابػنازير إفُ الإنساف، وفي يونيو/حزيراف  أصاب ابػنازير أيضا ثم برور بعد 1918
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بعد تفشيو في العديد من الدوؿ حوؿ العافَ  ة العابؼية أف الوباء أصبح جائحةأعلنت منظمة الصح 2009
بهعلو أكثر خطورة و اكتشاؼ لقاح مضاد  ذرت من أف التحور السريع للفتَوسحوحصده أرواح الآلاؼ، كما 

شخص حوؿ  500,18بػ  يات النابذة عن الإصابة بالفتَوسقدرت منظمة الصحة العابؼية الوف 2010لو، وفي 
فا وقد أل 575و ألفا 151قية للوفيات تتًاوح بتُ إف الأعداد ابغقي 2012العافَ، بينما قالت دراسة نشرت عاـ 

 ا اليوـ للوقاية من فتَوس كوروناواجو العافَ جائحة إنفلونزا ابػنازير بطرؽ الوقاية نفسها التي بهري ابغديث عنه
 وابغقا صنع لقاح للمرض وأعلن عن احتوائو. ،ابؼستجد، مثل العزؿ والتباعد الاجتماعي وما إفُ ذلك

 وداف ػػػػػػػػػػػػػوتفشى في الس 1976وؿ مرة عاـ ظهر فتَوس إبولا أ: م(2016-م 2014فيروس إبولا ) -1-10
 ح ػػػػػػػػػػػػػػيرجالكونغو (زائتَ سابقا في قرية تقع على مقربة من نهر إبولا الذي اكتسب ابؼرض ابظو منها، و وفي بصهورية 

ىو مصدر الفتَوس غتَ أف بعض أنواع القردة مثل الغوريلا والشمبانزي ىو ناقل  أف يكوف ابػفاش آكل الثمار
  الفتَوس الأساسي للإنساف. 

 2014% وفي عاـ 50ويتسم الفتَوس بشدة فتكو وارتفاع معدؿ الوفيات لدى ابؼصابتُ بو إذ تصل إفُ بكو     
فريقية ووصل حتى الولايات ابؼتحدة بواسطة مسافر تفشى وباء إبولا مرة أخرى في غينيا وانتقل منها إفُ عدة دوؿ إ

 يا.ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػألف شخص في إفريق27ألف شخص وأصاب حوافِ  11الفتَوس أرواح أكثر من  وحصد واحد فقط،
وتقديم  " ولا يوجد حتى الآف عابعا مرخص بو لفتَوس إبولا بورص على توفتَ الرعاية الطبية ابؼناسبة للمصابتُ

 (https://www.sehatok.com/info/2020/3/26التاريخ /)أىم الأوبئة على مر  ."دوية تعزز كفاءة ابعهاز ابؼناعيأ
 تُ ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػمن خلاؿ العرض ابؼقدـ لأىم الأوبئة وابعوائح التي عرفها العافَ عبر التاريخ بقد أف ىناؾ عاملتُ مشتًك    

 بنا:في التعامل معها 
 عزؿ ابؼصابتُ وعزؿ ابؼناطق التي يتفشى بها ابؼرض أو قطع التواصل معها، وىو ما طبقتو غالبية الدوؿ اليوـ 

كورونا ابؼستجد، وإف كانت بعض الدوؿ قد تأخرت في تطبيق ذلك مثل بعض الدوؿ  بؼواجهة تفشي فتَوس
 وبئة وابعائحات العابؼية ما يلي:أيضا من دراسة تاريخ الأ كما نلاحظ  ،وبية كإيطاليا وإيرافالأور 

أدت الأوبئة المحلية وابعائحات العابؼية في ابؼاضي إفُ القضاء على ملايتُ من البشر، خاصة قبل اكتشاؼ  -
 اللقاحات وابؼضادات ابغيوية.

تسارع انتشار ابعائحات العابؼية مع تطور وسائل ابؼواصلات، فبعد أف كانت الأوبئة تنتشر خلاؿ أشهر  -
  وسنوات، تسارع انتشارىا في القرف العشرين إفُ أشهر وأسابيع.

 اتػػػػػػػػػػػػػػػػػػد الفتَوسسبب ابعائحات القديم، وازداد وجو  (مثل الطاعوف والكولتَا والتيفوئيد) كانت البكتًيا وابعراثيم-
  خاصة بعد اكتشاؼ ابؼضادات ابغيوية. في الأوبئة ابغديثة، 
 لقضاء شبو التاـ على أوبئة وجائحات كانت قاتلة في ابؼاضي. بقحت اللقاحات في ا -
 وساعدت ابؼضادات ابغيوية في وقف ابعائحات ابعرثومية، مثل ابعدري وشلل الأطفاؿ والأنفلونزا.  - 
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ازدادت خبرة العلماء في كشف التًكيب البيولوجي للبكتًيا وابعراثيم وفي سرعة إنتاج اللقاحات والأدوية  - 
 .ابؼضادة

نتشار الفتَوس بسبب أبنية النظافة الشخصية وضرورة التباعد الاجتماعي وابغجر والعزؿ، ودورىا في تأختَ ا - 
 مناعة ضده في المجتمع." عدـ وجود أية

 (:19تعريف فيروس كورونا )كوفيد  -2
 وابعيوب الأنفيةأحد الفتَوسات الشائعة التي تسبب عدوى ابعهاز التنفسي العلوي،  يعد فتَوس كورونا    

 معظم ابغالات لا تكوف الإصابة بو خطتَة باستثناء الإصابة بنوعتُ ابؼعروفتُ بدتلازمة الشرؽ وفي والتهابات ابغلق،
، بالإضافة إفُ النوع 2003وابؼتلازمة النفسية الوخيمة الذي ظهر في  2012 الأوسط التنفسية الذي ظهر في

حسب منظمة الصحة العابؼية فتَوسات كورونا ىي "فصيلة و  2019ابؼستجد الذي ظهر في الصتُ في نهاية
نزلات البر د الشائعة إفُ الأمراض الأشد حدة مثل  يعرؼ أنها تسبب أمراضا تتًاوح منفتَوسات واسعة الانتشار 

د ىو وفتَوس كورونا ابؼستج ،")السارس( مة الالتهاب الرئوي ابغاد الوخيممتلازمة الشرؽ الأوسط التنفسية ومتلاز 
ابؼنشأ، أي أنها تنتقل بتُ  ى البشر وفتَوسات كورونا حيوانيةفَ يسبق اكتشافها لد سلالة جديدة من الفتَوس

 .ابغيوانات والبشر, وقد خلصت التحريات ابؼفصلة إفُ أف فتَوس كورونا ابؼسبب بؼرض" سارس كوفيد"
سية قد انتقل من الإبل الشرؽ الأوسط التنف قد انتقل من قطط إفُ البشر وأف فتَوس كورونا ابؼسبب متلازمة    

الأعراض التنفسية وابغمى والسعاؿ وضيق النفس وصعوبات ) العدوى الشائعة لاماتع وتشمل، إفُ البشر
تسبب العدوى الالتهاب الرئوي وابؼتلازمة التنفسية ابغادة الوخيمة والفشل  وفي ابغالات الأشد وطأة قد (التنفس

                             (https://www.who.int/ar/health-topics/coronavirus )الكلوي وحتى الوفاة".
فتَوس كورونا  أو (19-) كوفيد2019فتَوس كورونا  ونا ىي "جائحة عابؼية جارية بؼرضجائحة فتَوس كور 

ديسمبر  ف ابؼرض فيابؼرتبط بابؼتلازمة التنفسية ابغادة الشديد اكتش 2بسبب فتَوس كورونا  والذي بودث (ووىاف
 .                                                                                        19الصتُ وأطلق عليو اسم كوفيد  في مدينة ووىاف وسط 2019

 .2019/2020) جائحة( أي جائحة كرونا 2020مارس  11وقد صنفتو منظمة الصحة العابؼية في 
 (: 19المساىمة في انتشار فيروس كورونا )كوفيد الاسباب  -3

 غالبا تنتشر الأمراض ابؼعدية بطريقتُ بنا:    
 :ةوىي تنتقل من شخص إفُ آخر مباشرة بوساطة أحد الأمور التالي الطريقة المباشرة: 3-1
 ( رياتػػػػػػػػػػالفط، القمل، ابعرب) مثلالأمراض انتقاؿ الأمراض ابعلدية ابؼعدية  ابؼلامسة الشخصية للمريض وأكثر - 

 (.الأنفلونزا والسل)الرداد الصادر من ابؼصاب بواسطة السعاؿ أو العطس أو البصق مثل أو 
العالقات والتجارب وابؼلامسة ابعنسية ابػاطئة والمحرمة مثل الزىري والسيلاف والإيدز بواسطة نقل الدـ تنتقل  -

 الأـ إفُ ابعنتُ عبر ابؼشيمة مثل مرض الإيدز.                                              مصابا بدرض مثل الإيدز من عندما يكوف الدـ
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ر مثل الوسائط والذي بوتاج إفُ وسيط آخر لنقل ابؼرض من شخص إفُ آخالطريقة غير المباشرة:  -3-2
ختَ مثاؿ عليو مرض  (الأخرى ابغشرات وابغيوانات،القوارض )ابغية ابؼوجودة في الطبيعة مثل  ابغية أي الكائنات

الأغذية مثل ( ابغليب،ابؽواء ،التًبة ،ابؼاء )ابغية ابؼوجودة في الطبيعة مثل  الوسائط غتَ انفلونزا الطيور،الطاعوف 
 (101،102،ص2008وآخروف، ،ؽ، الشيخ علي).(الأمعاء اتالتهاب، ابعفاؼ،الإسهامات ،تسمم الغذائي ال)

من بتُ الأمراض ابؼعدية فإف طريقة انتقالو أيضا تتم بطريقتُ مباشرة وغتَ مباشرة وبدا أف فتَوس جائحة كورونا 
ة ىي من أغلب الدراسات والأبحاث حوؿ طريقة انتشار فتَوس كورونا أف "طريقة الانتقاؿ الرئيسي وقد أثبتت

أف تكوف ابؼسافة بتُ بؽذا بهب  (،مثل السعاؿ والعطاس)ابؼفرزات التنفسية ابؼزفورة  إنساف إفُ إنساف عن طريق
 .(الازدحاـ خطتَ)العدوى إذا عطس شخص مصاب  متً على الأقل حتى لا تنتقل 5,1 الأشخاص

 يءػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػأو أي ش لاتتًسب على منضدة مث علقة في ابؽواء لفتًة قصتَة، وقدتبقى القطرات الناقلة لفتَوس كورونا م
 ويػنصح والصابوف،بابؼاء  غسل يديو جيداللعدوى عندما يلمسو شخص ما ولا يمن ىذا القبيل، فيصبح ناقلا 

 ملوث. من اليدين تتم بعد ذلكباب  بغسل اليدين كل حتُ وآخر حيث قد تنتقل العدوى من مسك أكرة
ص ػبعهاز التنفسي للشخالإصابة بالعدوى عندما يلمس الشخص فمو أو أنفو أو عينو فيجد الفتَوس طريقو إفُ ا

كية شبيو ببقية فتَوسات كورونا، التي قد تبقى حيا على السطوح ابؼعدنية، أو الزجاجية، أو البلاستي يفتًض أنوو 
 (https://ar.wikipedia.org/wiki/،كوروناجائحة فتَوس  2019–20) الغرفة.درجة حرارة  لفتًة تصل إفُ تسعة أياـ في

 أعراض فيروس جائحة كورونا:  -4
أف فتَوس كورونا بوتاج إفُ بطسة أياـ في ابؼتوسط لتظهر أعراضو التي تبدأ بحمى، متبوعة بسعاؿ يؤكد العلماء     

تي أسبوع، يشعر ابؼصاب بضيق في التنفس، ما يستدعي العلاج في ابؼستشفى، ونادرا ما تأ جاؼ، وبعد بكو
تٍ بالضرورة أنك مصاب بـاط من الأنف، كما أف ظهور ىذه الأعراض لا تع الأعراض في صورة عطس أو سيلاف

 الفتَوسات مثل نزلات البرد والإنفلونزا.  نها تشبو أعراض أنواع أخرى منبابؼرض، إفُ أ
لتهاب الرئوي ابغاد وبيكن أف يسبب فتَوس كورونا، في حالات الإصابة الشديدة، الالتهاب الرئوي، ومتلازمة الا

 كبار السن، والأشخاص الذين يعانوف من أمراضعدد من أعضاء ابعسم وحتى الوفاة، ويعد   وقصور وظائف
 القلب، ىم الأكثر عرضة للإصابة بالفتَوس. مزمنة مثل الربو والسكري وأمراض

https://www.bbc.com/arabic/science-and-tech-51501472)) 

مات والعلا الصتُ إفُ الأعراض في حالة مؤكدة بـبريا92455أشارت مراجعة منظمة الصحة العابؼيةلػ وقد
 (%38,1عب)%(والت13.9ابغلق) %(والتهاب67,7ابعاؼ) والسعاؿ%( 87,9"ابغمى) ذجية التالية:النمو 

% ( والقشعريرة  14,8والأفَ العضلي أو ابؼفصلي) % (33,4) وإنتاج القشع %( 18,6وضيق النفس) 
 (%4,8الانف)واحتقاف (% 3,7)%(والإسهاؿ  0,9ونفث الدـ ) % (5,0و الغثياف والقياء) % ( 11,4)

 %(13,6% (والصداع)  0,8واحتقاف ابؼلتحمة ) 
 ( https://ar.wikipedia.org/wiki/(0259،0202، فتَوس جائحة كورونا)  
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 م ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوبذدر الإشارة ىنا إفُ أنو قد يكوف بعض ابؼصابتُ غتَ عرضيتُ، أي أف نتائج الفحص تؤكد الإصابة لكنه
لذلك ينصح ابؼختصوف بدراقبة الأفراد الذين ىم على اتصاؿ مع ابؼرضى ابؼؤكدة إصابتهم ، راضايظهروف أع لا

 واستبعاد الإصابة.      
، إلا أف أغلب ابغالات  14أما عن فتًة ابغضانة )الفتًة بتُ الإصابة وظهور الأعراض( فتتًاوح من يوـ إفُ      يوـ

 حضانتها بطس أياـ.                                                                                                         كانت فتًة ومدة
 جائحة كورونا: دورة العدوة -5
-  .  بعد دخوؿ ىذا الفتَوس إفُ ابػلية، يقوـ بنزع قفيصتو وبورر جينوـ الرنا ابػاص بو في السيتوبلازـ
زيئة الرنا وىذا يسمح بع3'مثيلة وذيل عديد الأذينتُ في النهاية ' 5بيلك فتَوس كورونا جينوـ رنا ذوقبعة - 

 بالريبوسوـ من أجل تربصتها. ابػاصة بو بالارتباط
، ويسمح ىلفتَوس كورونا كذلك بروتتُ يسمى بوليمتَاز الرنا ابؼعتمد على الرنا )ريبليكاز( مشفر  -                                                                                                       ذاػػػػػػػػػفي جينوـ

 ابعينوـ الفتَوسي وإنتاج نسخ جديدة باستخداـ ماكينة ابػلية ابؼضيفة. الأختَ بنسخ
ىو أوؿ البروتينات ابؼتًبصة، وعند انتهاء تربصة جتُ ىذا البوليمتَاز تتوقف  بوليمتَاز  الرنا ابؼعتمد على الرنا - 

نسخة الرنا الرسوؿ التي تشفر جينا واحدا فقط  كودوف التوقف، ويعرؼ ىذا بالنسخ ابؼتداخل ةالتًبصة بواسط
  ىػػػػػػػػػػػػػػػػػػذا لا يدخل الفتَوس لكن تسمى وحيدة السيستًوف، يوفر البروتتُ البنيوي )وىو بروتتُ يشفر بواسطة جينوـ

ينسخ  الرنا ابؼعتمدة على الرنا في تركيب بنيتو ويعبر عنو في ابػلايا ابؼصابة(غتَ موجودة لدى إنزبيات بوليمتَاز
 تُ ػػػػػػػػػػػػػػبيلك فتَوس كورونا بروت ،جينوـ الرناء ويتشكل عديد بروتتُ طويل تكوف فيو بصيع البروتينات مرتبطة ببعضها

ىذه الطريقة في نسخ وتربصة  ،على فصل البروتينات عن بعضها في ىذه السلسلة ابؼتًبصة )ببتيداز( قادر لا بنيوي
من الاقتصاد الوراثي للفتَوس بسكنو من تشفتَ عدد كبتَ من ابعينات في عدد صغتَ  ية نوعالبروتينات الفتَوس

 (https://ar.wikipedia.org/wiki/ ،كورونا)فتَوس   النوكليوتيدات.نسبيا من 
 الوقاية من فيروس كورونا:فية التعامل و كي-6

ابعهود ابؼبذولة لا يوجد حتى الآف أي علاج أو لقاح فعاؿ ضد فتَوس كورونا ابعديد، وذلك على الرغم من     
نف وتغطية الفم والأوبؼنع الإصابة توصي منظمة الصحة العابؼية بغسل اليدين بشكل منتظم، لتطوير بعضها. "

)مثل التنفسي قرب مع أي شخص يظهر عليو أعراض مرض في ابعهاز  عند السعاؿ، وبذنب الاتصاؿ عن
 (https://ar.wikipedia.org/wiki/( 2019،2020فتَوس جائحة كورونا، ) السعاؿ(".

يدين للفم والأنف لفكإجراء وقائي بهب على كل شخص غسل يديو بابؼاء والصابوف بتُ حتُ وآخر وعدـ بؼس ا
 لا بهد الفتَوس مسارا إفُ ابعهاز التنفسي. أو العينتُ حتى

أقاربو وذويو وبناء الابتعاد عن الآخرين قدر الإمكاف، فبهذه السلوكات البسيطة بيكن للإنساف أف بومي نفسو و 
د بعض الإجراءات ابؼاضية في تفشي الأوبئة وابعوائح، براوؿ العديد ابغكومات والدوؿ اعتما على التجارب
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الاجتماعي وإغلاؽ ابغدود وعزؿ ابغالات والاختبار وزيادة ابغصانة بتُ  ائية التي اعتمدت سابقا كالتباعدالوق
 رى ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػبطبيعة ابغاؿ ىذه الإجراءات متباينة بتُ دولة وأخ و تبقى السكاف إفُ إبطاء انتشار الفتَوس التاجي،

)ىنا أنو لا بيكننا التنبؤ بابؼسار الذي  في ابكسار الفتَوس وبذدر الإشارةما يعتٍ أننا سنكوف أماـ نتائج بـتلفة 
 (. 19سيكوف عليو الفتَوس ابؼستجد كوفيد 

ج لكن بذربة البشر مع مثل ىذه الأوبئة أنها قد بستد إفُ فتًة طويلة، وخلابؽا نتعلم كيفية التعايش معها بالتدري    
كما أف الباحثتُ لا يعلموف الكثتَ عن طبيعة الفتَوس أو سلوكو، وتتًاكم   ،من آثارىا ابؼدمرة ومن ثم التقليل

ج لاالأبحاث حاليا، ومع الوقت قد يؤدي إفُ فهم أعمق لو، وبالتافِ تصبح ىناؾ فرص أفضل في مكافحة وع
 .ىذا الفتَوس

 الأوبئة عبر التاريخ: مسارات-7
ذت مسارات أف الأوبئة عبر التاريخ أخ "عبد الرؤوؼ ابؼناعمة"لأحياء الدقيقة بابعامعة السابؼية ذكر أستاذ ا    

 أربعة مسارات بـتلفة ىي: بـتلفة، بيكن حصرىا في
انتهاء كاملا  وفقا بؽذا ابؼسار، ترتفع أعداد ابؼصابتُ بابؼرض ثم تنخفض إفُ الصفرالاستئصال السريع: -7-1

بودث بعد  الفتَوس يبدأ في الانتشار، بفا يتسبب في زيادة سريعة في عدد ابغالات ابؼصابة. ابغالة، فإفوفي ىذه 
الذين يشفوف من ابؼرض تطور مقاومة ابؼناعة يصبحوف بها بؿصنتُ على الأقل لفتًة  ذلك أف أجساـ الأشخاص

 نتُ ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػشخاص الذين باتوا بؿصيستمر تزايدىم بالتزامن مع ىؤلاء الأنة. أما الأشخاص ابؼصابوف حديثا زمنية معي
من ابؼرض. تكوف ىذه الآلية مناعة عامة ضد ابؼرض، وتتسبب في إبطاء النمو السريع الأوفِ إفُ أف يتوقف الوباء 

بعد أوائل عشرينيات القرف 1918 حدث ذلك في فتَوس إنفلونزاوقد  ،نهائيا، بوصوؿ ابغالات ابؼصابة إفُ الصفر
 ي، والذي انتهى، بسبب أف عددا كافيا من الأشخاص أصبحوا بؿصنتُ ضده.ابؼاض

 ن ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػيرتفع منحى الإصابات في ىذا الوباء، ثم ينخفض تدربهيا على فتًة من الزمالبطيء:  الاستئصال-7-2
 حتى يصل للصفر.

ار الاستئصاؿ وابؼاشية، بموذجا على وباء سلك مسيعتبر مرض ابغمى القلاعية، الذي يصيب الأغناـ و     
 يوػػػػػػػػػػػػػػػػػػػفي ىذا ابؼرض، تم حصر تفش ،العدوى، ويستغرؽ الأمر وقتا طويلا في القضاء عليها البطيء، حيث تتصاعد

ء عليو بؿاصرتو في ابعزر المحلية من خلاؿ حظر حركة ابغيوانات، ثم القضابعد  2001في ابؼملكة ابؼتحدة في عاـ 
لكن الأمر استغرؽ وقتا طويلا وتكاليف باىظة لإنهائو ، عداـ ابعماعي للحيوانات ابؼصابةعن طريق الإ

 ل.ػػػػػػػػػػبالكام
 ل ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػابؼدى الطوي من ابؼستحيل القضاء على بعض الأمراض حتى علىالاستمرار على نحو منخفض:  -7-3

 رض بعد تفشيو الأوؿ، ولا بيكن أف يصل عدد ابؼصابتُ ىنا إفُ مستوى صفر.يستمر ال وفي ىذه ابغالة،
تنخفض قليلا، ويستمر معنا طواؿ الوقت، كما ىو ابغاؿ مع الإنفلونزا  ابؼسار ترتفع أعداد ابؼصابتُ، ثمفي ىذا  

وبئة التي بقيت تظهر تعتبر أمراض ابعدري وابغصبة من الأ كما  ابؼوبظية التي تظهر في الشتاء، وبزتفي في الصيف،



  

36 
 

 الفصل الثالث: جائحة كورونا 

الكثتَين خاصة في أمريكا الشمالية أواخر  أف ظهورىا في البداية تسبب بدقتلمن حتُ لآخر بأعداد بؿدودة، مع 
العشرين، واؿ تزاؿ تظهر بأعداد  ر، واستمرت على بكو أقل في القرفالقرف ابػامس عشر وأوائل القرف السادس عش

 بؿدودة.
ثم يعاود الارتفاع  ابؼسار يكوف متذبذبا، بحيث يرتفع ثم ينخفض إفُ فتًة زمنية معينة،ىنا متكررة:  أوبئة-7-4

 بهذه الآلية.  وينخفض ويبقى

ثالث سنوات، يتخللها انتشار  ابغصبة الكبتَة، قبل أف تتوافر اللقاحات، بردث كل سنتتُ أو وكانت أوبئة    
 حدة للمرض.  أقل
والدة أطفاؿ فَ يأخذوا اللقاح، أما مع التطعيم ابعماعي للأطفاؿ، فقد تم  أما سبب ىذا النمط ابؼتكرر ىو    

 إبطاء ىذا الانتشار بدا يكفي بػلق مناعة القطيع، ونكاد نقضي على ابؼرض. 
 ( /story/com.arabi21://https/1261002الأوبئة عبر التاريخ  )مسارات  
 في المجتمع الجزائري: جائحة كوروناواقع المسار الزمني ل -8

  2020ري ػػػػػػػػػػفيف 20سنستعرض ىنا ابؼسار الزمتٍ لفتَوس كورونا في ابعزائر مند ظهور أوؿ حالة بابعزائر في     
،وذلك بعرض أىم الإحصائيات لعدد الإصابات بالفتَوس وانتشارىا ابعغرافي  2022 ماي24غاية تاريخ  إفُ

 . وزارة الصحة التي بساثلت للشفاء حسب بيانات بالإضافة إفُ عدد الوفيات وابغالات
 ياتػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػابؼستشف وإصلاحومن أجل دالك تم تنصيب بعنة متابعة ورصد وباء كورونا برئاسة وزير الصحة والسكاف 

بوزيد، وتتشكل اللجنة من كبار الأطباء الأخصائيتُ وتكوف مهمتها متابعة تطور انتشار الوباء  عبد الربضن بن
 وبانتظاـ، وقد عتُ الدكتور بصاؿ فرار ناطقا ربظيا للجنة.  ـ بذلك يومياوإبلاغ الرأي العا

الدولة ابعزائرية مواجهة فتَوس كورونا  جتهاالسياسة الوقائية التي انته كل ىذه الإجراءات تصب في  إطار    
 (وابغد من انتشاره وتفشيو في ابعزائر والسهر على سابؼة وصحة ابؼواطنتُ .     19)كوفيد 

 ل ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػية وصكورونا لدى رجل إيطافِ ابعنس دولة ابعزائرية أوؿ إصابة بفتَوس:أكدت ال 2020فيفري  25
حاسي مسعود الدوفِ في رحلة  فبراير من مطار 28ئر بتًحيلو في ،وقامت ابعزا 2020 فبراير 17إفُ ابعزائر في 

 خاصة.
عاـ انتقلت  24 عاما وابنتها 53:صدر تصريح ربظي عن إصابتتُ جديدتتُ لأـ 2020مارس 2يوم الاثنين 

 21إفُ  14سنة قدـ لزيارتهما في الفتًة ما بتُ  82قريب بؽما مقيم بفرنسا بالغ من العمر  العدوى إليهما من
فبراير  21تأكدت إصابتهما بفتَوس كورونا بعد عودتهما إفُ فرنسا في  ابؼاضي في ولاية البليدة، والتي فبراير

 إصابات مؤكدة.    5ابؼاضي، ليصل العدد الكلي لػ 
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دوف احتساب الرعية ) حالة 27 عدد ابؼصابتُ ابؼؤكدين بفتَوس كورونا إفُ ارتفع :2020مارس13يوم 
سنة ويتعلق الأمر بدغتًب عاد حديثا من فرنسا  36سجلت بالعاصمة لشخص يبلغ  وابغالة ابعديدة( الإيطافِ

 وقد تم ابزاذ بصلة من القرارات منها:
ع تقديم العطلة الربيعية وإغلاؽ بصيو  ،تأجيل بصيع النشاطات العامة للمجلس الشعبي الوطتٍ إفُ وقت ابغق 

، مراكز التكوين ابؼنهي، الزوايا وابؼدارس القرآنية وابعامعات)والثانوي التعليم الابتدائي وابؼتوسط  ابؼدارس( يشمل
 ا.ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػاتفاؽ ابعزائر وابؼغرب بعد التشاور على وقف الرحلات ابعوية بتُ البلدين مؤقت بالإضافة ،أقساـ بؿو الأمية

وإصلاح ارتفع عدد الوفيات إفُ ثالث وفيات حسب بياف وزارة الصحة والسكاف  :2020مارس14 
حالات جديدة مؤكدة  10سنة من والية البليدة، وسجلت  51بامرأة تبلغ من العمر  ابؼستشفيات، ويتعلق الأمر

الات سجلت بولاية البليدة، حيث كانت باتصاؿ مع ابغ7حالة  37 ابؼؤكدة للفتَوس ليبلغ بؾموع الإصابات
مصاب ابغجر الصحي بعد  12العاصمة"، كما غادر  الة واحدة بابعزائرالأوفُ وحالتتُ بولاية تيزي وزوو وح

                                                  التأكد من شفائهم.
يدة، وتم سنة من ولاية البل 84إفُ أربعة وفيات آخرىا ابؼرأة تبلغ  2020مارس15اتفع عدد الوفيات في   

،وبذلك ارتفعت عدد حالات الإصابة ابؼؤكدة بفتَوس   19-حالة مؤكدة )لفتَوس كورونا(كوفيد11تسجيل 
حسب ما أعلنتو وزارة الصحة والسكاف وإصلاح ابؼستشفيات. في ابؼساء   حالة، وىذا 48كورونا في ابعزائر إفُ 

سكاف لولاية أدرار تأكد إصابة رعية إيراني كشف مسؤوؿ بدصلحة الوقاية والسكاف التابعة بؼديرية الصحة وال
حالات جديدة لتَتفع  6ابؼستشفيات  سجلت وزارة الصحة والسكاف وإصلاحكما   ،يعمل بالمجمع الغازي برقاف

 ابغالات الستة ابعديدة الة من بينها أربع وفيات، من بتُح 54بذلك بؾموع الإصابات ابؼؤكدة بابعزائر إفُ 
إيرانية  ، فيما تعود ابغالة الأخرى لرعيةالبليدة كانت باتصاؿ مع ابغالات الأوفُ بطسة منها سجلت بولاية

 مع نظتَه الفرنسي إدوارد فيليب متواجدة بولاية أدرار. وقد أمر الوزير الأوؿ ابعزائري عبد العزيز جراد، بعد التشاور
 بوقف مؤقت بعميع الرحلات ابعوية والبحرية بتُ ابعزائر وفرنسا.

بياف وزارة الصحة حالة حسب  60ارتفع عدد ابؼصابتُ ابؼؤكدة بفتَوس كورونا إفُ  :2020مارس 16يوم  
من )برج  ابؼستشفيات، ذلك بعد تسجيل إصابتتُ في ابعزائر العاصمة، وإصابة واحدة بكل والسكاف وإصلاح

  .وزو، عنابة(يبوعريريج، البويرة، تيز 
 وروناػػػػػػػػػػػػػػػػػة بفتَوس كبطسة وفيات بعد تسجيل حالة وفاة جديد ارتفع عدد الوفيات إفُ: 2020مارس 17يوم   
ية  ولاكما سجلت أوؿ حالة إصابة في  ،عاما يعاني من مرض مزمن 51لشخص يبلغ من العمر  في البليدة، وىي 

ف على سنة كا 42الاتصاؿ للولاية، وتتعلق ابغالة ابؼؤكدة بشخص يبلغ من العمر  بجاية حسب ما أعلنت خلية
وفي نفس التاريخ صدر  ،تأكدت إصابتو بالفتَوس بعد عودتو إفُ فرنسا مع مغتًب قضى عطلتو في ابعزائر اتصاؿ

صالة ابعمعة وابعماعة، وغلق ابؼساجد في بصيع أبكاء  الشؤوف الدينية والأوقاؼ لتعليق قرار بعنة الفتوى بوزارة
 لنقل في البلاد.مع تسريح نصف ابؼوظفتُ ووقف بصيع وسائل ا ،البالد
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 17عاما في  62ر وفاة سادسة في ولاية البليدة، توفي رجل يبلغ من العم : سجلت2020مارس 18في 
حالة مؤكدة جديدة تتمثل في أربعة حالات بولاية ابعزائر العاصمة وأربعة حالات  12 مارس." كما سجلت

واحدة بولاية تيزي وزوو حالة واحدة بولاية ابؼدية بولاية سكيكدة وحالة  بولاية البليدة وحالة واحدة بولاية بجاية
سجلت مديرية الصحة لولاية الوادي حالة وفاة جديدة  كما72بصافِ للحالات ابؼؤكدة إفُ"وعليو ارتفع العدد الإ

 ليل ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػمارس، تبتُ من نتائج التح 16 سنة توفي يوـ الاثنتُ 63ن العمر بفتَوس كورونا تتعلق برجل يبلغ م
لشقيقتو، وابؼصاباف بالإضافة لإصابة مؤكدة  ،فتَوسالتي أجريت على مستوى معهد باستور، أنو كاف مصابا فال

 شقيقاف تلقيا العدوى من شقيقهما ابؼقيم بالبليدة.
سجيل أوؿ حالة إصابة مؤكدة بفتَوس كورونا وأعلنت مديرية الصحة لولاية بومرداس مساء ذات اليوـ عن ت    

عدد لتَتفع  ،ضعت في ابغجر الصحي بدستشفى برج منايلالأمر بسيدة أتت من فرنسا، وقد و في الولاية، ويتعلق 
 ائد ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػمع تسجيل أوؿ إصابة مؤكدة بولاية عنابة تعود لشخص ع ،وفيات 7وحالة 75ابغالات ابؼؤكدة إفُ 

 سنة. 34من فرنسا عمره 
حالات جديدة مؤكدة  10سجلت وزارة الصحة والسكاف وإصلاح ابؼستشفيات، :2020مارس 19في 

حالة منها بشانية وفيات.  82،(ووفيتتُ، لتَتفع عدد الإصابات ابؼؤكدة إفُ 19-) كوفيد2لفتَوس كورونا ابؼستجد 
إصابات جديدة  8من العمر، وتسجيل 47عة في ولاية ابؼدية لرجل فيوفاة تاس في اليوـ نفسو، سجلت حالة

إصابة عند  41ؿ وإصابة عند الرجا 49فيما تتوزع الإصابات بتُ  ،شخصا90ليبلغ إبصافِ الإصابات ابؼؤكدة 
و أوؿ  ،سنة 75كما تم تسجيل أوؿ إصابة مؤكدة بولاية سطيف ويتعلق الأمر بدغتًب يبلغ من العمر ،  النساء

 خلمارس ود 3بة مؤكدة تتعلق حالة بدواطن من ولاية تيسمسيلت، كاف قد سافر إفُ دولتي فرنسا وأبؼانيا يوـ إصا
تم تعليق بصيع الرحلات الداخلية ابعوية شركة ابػطوط ابعوية ابعزائرية وشركة  وقد ،مارس 15إفُ ابعزائر يوـ  

 .2020أبريل  4،إفُ غاية  2020مارس  22 يلي وذلك خلاؿ الفتًة ابؼمتدة منطتَاف الطاس
اف لولاية الوادي :سجلت حالة وفاة عاشرة في ابعزائر بعدما أعلنت مديرية الصحة والسك2020مارس 20في 

 77امرأة كما أعلن عن وفاة   ،الثانية ابؼصابة بفتَوس كورونا وىي أخت ابؼتوفي الأوؿ ببلدية ابؼقرف عن وفاة ابغالة
 زائر. ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػحالة في ابع 11أزفونا ولاية تيزي وزوو، لتَتفع بذلك عدد الوفيات بالفتَوس إفُ  ا فيسنة بفتَوس كورون

سنة يقيم ببلدية ششار ولاية  85وتتعلق بشيخ يبلغ من العمر  12 لن مساء ذات اليوـ عن الوفاة رقمأعو     
وأظهرت نتائج التحاليل  2020مارس  17يوـ  شفىن فرنسا قبل أياـ، أدخل ابؼستخنشلة كاف قد عاد م

 3328السلطات ابعزائرية أف وقد أعلنت حيث كاف قد توفي، 2020مارس  20إصابتو بفتَوس كورونا يوـ 
 مواطن تم إخضاعهم للحجر الصحي.    

 افِ ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػحالة إصابة جديدة مؤكدة بفتَوس كورونا في ابعزائر لتَتفع العدد الإبص 69:سجلت 2020أفريل 5 
 ياتػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػحالة وفاة، ستة وف 152حالة وفاة جديدة ليصل العدد إفُ  22حالة مؤكدة، و سجلت  1320إفُ 
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العاصمة، واثنتاف في والية برج بوعريريج وواحدة في كل من ولاية تيزي وزوو ولاية  في كل من ولاية البليدة وابعزائر
 تيبازة وولاية الشلف وولاية تبسة وولاية أدرار. عنابة وولاية عتُ الدفلى وولاية غليزاف وولاية

حالة جديدة  95:سجلت وزارة الصحة ارتفاعا في عدد الإصابات ابؼؤكدة بفتَوس كورونا بػ 2020أفريل 10
حالة، ليصل  21ساعة الأختَة ارتفاعا في عدد الوفيات بػ  24سجلت خلاؿ و  ،1761إفُليصل العدد الإبصافِ 

 وفاة. 256العدد إفُ 
ووفاة  وفيات،6وفيات، ابعزائر العاصمة 6ة ولاية وىي تتعلق بكل من البليد11والوفيات ابعديدة موزعة عبر  

دد وارتفع الع ،من وىراف، تيزي وزوو، تيبازة، بومرداس، ابؼسيلة، بسكرة، ابعلفة، معسكر، والبويرة واحدة في كل
في حتُ خضع  ،بالعاصمة 133بالبليدة، و 126منها  ،405للشفاء إفُ  الإبصافِ للحالات التي بساثلت

 وكوؿ "كلور وكتُ.حالة للعافً ببروت 1712
 10وفاة بعد تسجيل  336:وصل العدد الإبصافِ للوفيات مند بداية انتشار ابعائحة إفُ 2020أفريل 15

سيدي بلعباس وجيجل وقسنطينة ة و واليات ويتعلق الأمر بابعزائر العاصمة والبليد 6سجلت عبر  ديدة،وفيات ج
 ووىراف. 

ساعة الأختَة  24إصابة جديدة في الػ  90حالة بعد تسجيل  2160وقد وصل العدد الإبصافِ للإصابات إفُ 
ساعة الأختَة، بينما بزضع  24شخصا في  17مصابا بفتَوس كورونا إفُ الشفاء منهم  708في حتُ بساثل

 حالة للعافً.  3213
 افِػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػفع العدد الإبصحالة إصابة جديدة مؤكدة بفتَوس كورونا في ابعزائر لتَت 116:سجلت 2020أبريل 18

ساعة الأختَة بولاية البليدة ليصل العدد  24حالات وفاة جديدة خلاؿ الػ  3مؤكدة سجلت  حالة 2534إفُ  
 حالة.                                                                894أما عدد ابغالات التي بساثلت للشفاء ارتفع ليصل إفُ ، حالة 367ت إفُ الإبصافِ للوفيا

 افِ ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػفع العدد الإبصحالة إصابة جديدة مؤكدة بفتَوس كورونا في ابعزائر لتَت 89سجلت  :2020أبريل 20
 فِ للوفياتساعة الأختَة ليصل العدد الإبصا 24وفيات جديدة خلاؿ  9مؤكدة، فيما سجلت  الةح 2718إفُ

 حالة تعافي جديدة. 52شخصا بعد تسجيل  1099ارتفعت حالات الشفاء إفُ  في حتُ ،حالة 384
  كلو روكتُ. حالة للعافً ببروتوكوؿ 4205بينما بزضع 

                                                                                                                  (/wiki/org.wikipedia.ar://https 2020جائحة فتَوس كورونا في ابعزائر،)
 ابعزائر خلاؿ ( وفاة في 02إصابة جديدة بفتَوس كورونا وحالتي ) 223سجلت  -ابعزائر :2021فيفري 06
 مريضا للشفاء. 178الأختَة، فيما بساثل  ساعة 24الػ 

ساعة الأختَة  24الػ وفيات خلاؿ  6إصابة جديدة بفتَوس كورونا و168سجلت  -ابعزائر :2021مارس 04
 مريضا للشفاء. 148فيما بساثل ، في ابعزائر

ساعة  24الػ وفيات خلاؿ  09إصابة جديدة بفتَوس كورونا و 189سجلت  -ابعزائر :2021افريل 22
  مريضا للشفاء. 135فيما بساثل ، لأختَة في ابعزائرا
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ساعة  24الػ وفيات خلاؿ  04إصابة جديدة بفتَوس كورونا و 278سجلت  -ابعزائر :2021ماي 21
 مريضا للشفاء. 164فيما بساثل ، الأختَة في ابعزائر

ساعة  24 الػوفيات خلاؿ  09إصابة جديدة بفتَوس كورونا و 389سجلت  -ابعزائر :2021جوان 29
 . مريضا للشفاء 243فيما بساثل ، الأختَة في ابعزائر

ساعة  24يات خلاؿ الػ وف 16إصابة جديدة بفتَوس كورونا و 1305سجلت  -:ابعزائر 2021 جويلية24
 مريضا للشفاء.   602ابعزائر، فيما بساثل  الأختَة في

ساعة  24الػ وفيات خلاؿ  29إصابة جديدة بفتَوس كورونا و 537سجلت  -ابعزائر: 2021اوت 24
 .مريضا للشفاء 391فيما بساثل ، الأختَة في ابعزائر

ساعة  24الػ وفيات خلاؿ  09إصابة جديدة بفتَوس كورونا و 155سجلت  -ابعزائر :2021سبتمبر27
 مريضا للشفاء. 109فيما بساثل  الأختَة في ابعزائر،

ساعة الأختَة  24الػ وفيات خلاؿ  05إصابة جديدة بفتَوس كورونا و 88سجلت  -ابعزائر :2021اكتوبر31
 .مريضا للشفاء 69فيما بساثل  في ابعزائر،

ساعة  24الػ وفيات خلاؿ  07إصابة جديدة بفتَوس كورونا و 187سجلت  -ابعزائر :2021نوفمبر30
 للشفاء.مريضا  155فيما بساثل ، الأختَة في ابعزائر

ساعة  24الػ وفيات خلاؿ  8إصابة جديدة بفتَوس كورونا و 390سجلت  -ابعزائر :2021ديسمبر30
 مريضا للشفاء. 237فيما بساثل ، الأختَة في ابعزائر

 اةػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػحالات وف 03( و19-إصابة جديدة بفتَوس كورونا )كوفيد 272سجلت  -ابعزائر :2022جانفي22
مريض للشفاء، حسب ما كشف عنو الناطق الربظي  209ساعة الأختَة، فيما بساثل  24ابعزائر خلاؿ اؿفي 

 كورونا، الدكتور بصاؿ فورار. للجنة رصد ومتابعة فتَوس
مصابا  71612حالة، بينما بلغ بؾموع ابؼتماثلتُ للشفاء  105124وبذلك، بلغ العدد الإبصافِ للإصابات 

 .حالة 2856ات للوفي والعدد الإبصافِ
 24حالات وفاة خلاؿ الػ03( و19-إصابة جديدة بفتَوس كورونا )كوفيد77سجلت  :2022فيفري20

 مريضا للشفاء، حسب ما أفاد بو بياف لوزارة الصحة. 71ساعة الأختَة في ابعزائر، فيما بساثل 
با مصا 177437حالة، بينما بلغ بؾموع ابؼتماثلتُ للشفاء  264855وبذلك، بلغ العدد الإبصافِ للإصابات  

 بالعناية ابؼركزة، وفقا للمصدر ذاتو. مريض 40كما تم إحصاء 6831للوفيات والعدد الإبصافِ 
 (2022-2021وزارة الصحة  د، فورار، ج، بيانات)

ابػميس تراجعًا في عدد الإصابات   سجلت وزارة الصحة :2022مارس 24بيان وزارة الصحة ليوم الخميس 
 11و ساعة الأختَة 24إصابة جديدة بالفتَوس خلاؿ الػ 14كورونا في ابعزائر، حيث كشفت عن تسجيل 

 وفيات. 0بالعناية ابؼركزة و 6بساثلت بالشفاء و
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تراجعًا في عدد الإصابات   الثلاثاءسجلت وزارة الصحة  :2022 أفريل22 الثلاثاءبيان وزارة الصحة ليوم 
بساثلت 4و  ساعة الأختَة 24إصابة جديدة بالفتَوس خلاؿ الػ 3كورونا في ابعزائر، حيث كشفت عن تسجيل 

 وفيات. 0بالعناية ابؼركزة و 2بالشفاء و
حالة و يظل عدد الوفيات  178397حالة, فيما وصلت حالات الشفاء  265860إبصافِ الإصابات  بلغ    

 .حالة 7568مستقرا عند 
تراجعًا في عدد الإصابات   الثلاثاءسجلت وزارة الصحة  :2022 ماي24 الثلاثاءبيان وزارة الصحة ليوم 

بساثلت 5و  ساعة الأختَة 24إصابة جديدة بالفتَوس خلاؿ الػ 3كورونا في ابعزائر، حيث كشفت عن تسجيل 
 وفيات. 1بالعناية ابؼركزة و 0بالشفاء و

حالة و يظل عدد الوفيات  402178حالة, فيما وصلت حالات الشفاء  326586بلغ إبصافِ الإصابات     
 .حالة 6687مستقرا عند 

 الصحي في الجزائر: النظام-9
 400فإف ابعزائر بها أكثر من  2020مارس  16الصحة على إذاعة ابعزائر الثالثة في بحسب تصربوات وزير     

مات ثالثة أياـ صرح نفس ابؼسؤوؿ حوؿ العدد ابؼشار إليو، مشددا على أف القدرة النظرية بػد بعد ،سرير إنعاش
 6000انية رفعها إفُ سرير، مع إمك 400بػ  الوطنية في الظروؼ العادية" تقدر الإنعاش ابؼوزعة عبر الأراضي

عيادة  220 جهاز بزدير وتنفس صناعي آخر، 2500صناعي،  جهاز تنفس 2500دة ابعزائر لديها سرير مؤك
 أسرة إنعاش.                        4إفُ  3خاصة لكل منها 

  2020ارس ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػم 22وقد قاؿ وزير الصحة في العرض الذي قدمو بؾلس الوزراء برئاسة رئيس الدولة في     
 رضى ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػعلى ابؼستوى الوطتٍ، منها بـصصة للتكفل بابؼسرير  82682أف القطاع الصحي في ابعزائر يضم 

 قسم 100و قسم للطب الرئوي 79قسم للأمراض الباطنية و 247قسم للأمراض ابؼعدية و 64توى على مس
سيارة إسعاؼ طبية  64سرير بالإضافة إفُ  460على  قسم للإنعاش التي برتوي 24لفة ومن التخصصات ابؼخت

 (/0202wiki/org.wikipedia.ar://httpجائحة فتَوس كورونا في ابعزائر،)بؾهزة بػ أجهزة التنفس الاصطناعي. 

كاف لدى ابعزائر في بداية الوباء بـتبر تشخيص واحد ىو معهد باستور ابعزائر، قادر   مراكز الكشف: -9-1
برت  19-تم افتتاح بـتبر فحص جديد لكوفيد 2020مارس  23اختبار وفي  130على إجراء ما يصل إفُ

 إشراؼ معهد باستور في وىراف لتقليل الضغط على العاصمة ابعزائر.
ودخل ملحق ثالث بؼعهد باستور ابػدمة  ،ساعات 4أو  3ائج التحليلات خلاؿ مكن ابؼركز ابعديد من إعطاء نت

 . 2020مارس 25في قسنطينة في
عينة مشتبهة لفتَوس  2500مارس فقد حلل ابؼركز  25حسب تصربوات ابؼدير العاـ بؼعهد باستور بابعزائر يوـ 

ي الذي قاـ بو ابؼعهد أف الفتَوس الذي كما أثبت البحث العلم  ،منذ ظهور الوباء في ابعزائر ابؼستجدكورونا 
 روس ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالفتَوس الذي يؤثر على فرنسا الامر الذي يدعم فكرة أستًاد الفي نتشر في ابعزائر ىو من نفس سلالةي
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 (/2020wiki/org.wikipedia.ar://httpجائحة فتَوس كورونا في ابعزائر،) من ىذا البلد.

وىو الكلور  19-مارس بروتوكوؿ عافً جديد ضد كوفيد 23اعتمدت ابعزائر منذ  العالج: بروتوكول-9-2
 د ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػفُ حللملاريا يستخدـ بشكل شائع في عافً أمراض الروماتيزـ وأظهر نتائج أولية مشجعة إ، مضاد وكتُ

 رى ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالفحوصات ستج فإف)العلمية اللجنة  مصباح( عضو)إبظاعيل البروفيسور وبحسب ما في الصتُ وفرنسا 
وفي القطار  2-كوؼ-البليدة، حيث يتًكز معظم ابؼصابتُ بالسارس ى الذين يدخلوف إفُ ابؼستشفى فيعلى ابؼرض

حدة من ىذا الدواء متاحة بالفعل في الصيدلية و 110,000بابعزائر العاصمة. ابعزائر لديها بـزوف كاؼ يقدر بػ 
 وحدة أخرى من ابؼقرر استتَادىا.190,000ابؼركزية للمستشفيات 

وس كورونا إفُ مطار أوؿ طلبية لوسائل ابغماية من فتَ  2020أبريل  5وصلت في الإمدادات الطبية:  -9-3
مامة من نوع مليوف ك 8,5لصينية، تتمثل في الدوفِ)ابعزائر العاصمة( قادمة من مدينة شانغهاي ا ىواري بومدين
،إفُ مطار  2020أبريل  10وصلت يوـ ابعمعة  2ب كمامة مرشحة من نوع "أؼ100,000ثالث طبقات 

 30من بكتُ، ثاني طلبية من ابؼعدات الطبية وتشمل الشحنة التي تقدر بػ ي بومدين الدوفِ بالعاصمة قادمة ىوار 
ألف مشخص 40 وأجهزة تشخيص فتَوس كورونا ( 2بألف كمامة من نوع أؼ  500بغماية طن وسائل ا

للقوات ابعوية للجيش الوطتٍ الشعبي، في ظرؼ جهاز على متن طائرتتُ تابعتتُ  100وأجهزة تنفس اصطناعي 
لث ة، ثاصلت إفُ مطار ىواري بومدين الدوفِ ابعزائر العاصمو  2020أفريل  17وفي صباح يوـ ،ساعة 38

طن من وسائل  36ومستلزمات ابغماية، وتشمل ىذه ابؼعدات على شحنة تقدر ب  طلبية من الوسائل الطبية
شرائها من الصتُ ونقلت من بكتُ إفُ ابعزائر على متن طائرتتُ  ية وأجهزة تشخيص فتَوس كورونا تمابغما

 تابعتتُ للقوات ابعوية للجيش الوطتٍ الشعبي .
 في الجزائر للوقاية من كورونا: الإجراءات المتخذة -9-4

بعمهورية إف بصيع الإجراءات التي ابزذتها حكومة الوزير الأوؿ، السيد عبد العزيز جراد، تطبيقا لتوجيهات رئيس ا
  ابعزائر. ، قصد مكافحة انتشار الفتَوس كورونا فيالسيد عبد المجيد تبوف

دد كيفيات تطبيق العزيز جراد، مرسوما تنفيذيا بوأصدر الوزير الأوؿ، السيد عبد : 2020مارس  21السبت 
أقرىا رئيس ابعمهورية، السيد عبد المجيد تبوف، والرامية إفُ مكافحة انتشار وباء كورونا  الإجراءات التي

 ( والوقاية منو.19)كوفيد
الدولة "لن تتخلى  ويصرح :عزيز يقوـ بزيارة لولاية البليدةالوزير الأوؿ، السيد عبد ال 2020مارس  30الاثنين  

 عن أي أسرة جزائرية".   
 اشػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػيتفقد بالبليدة مصلحة جديدة للإنعفتَوس كورونا و  ضحايا الوزير الأوؿ يتًحم من البليدة على أرواح -

                                                       عيػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػاية بعمبـصصة للمصابتُ بفتَوس كورونا كما يؤكد على تكفل الدولة بتوفتَ كافة وسائل الوقاية وابغم
        ف الدولة.                                                                 بؿاربة ابؼضاربة بالوسائل الأمنية وباسم قانو  مستخدمي الصحة ويشدد على ضرورة
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بياف  الشروع في عمليات إجلاء ابعزائريتُ العالقتُ في ابػارج بسبب تفشي وباء فتَوس كورونا كما تم إصدار -
ية الصحي يعتمد ىذا الػمسعى بشكل أكبر على ابؼستوى المحلي من خلاؿ مشاركتو القوية في عمل متعلق بابغجر

الػمستهدفة والتعليق الػمؤقت للأنشطة التي لا برتـً البروتوكولات تدابتَ ابغجر  التقييم وابزاذ القرار من حيث
 20لانتشار الفتَوس ،الػمنصوص عليو في الػمرسوـ التنفيذي رقم  والتي تصبح بذلك ناقلات مُسررعة الصحية،

  .                      2020جواف  13الػمؤرخ في  159
ل كسر تحقيقات معمقة لاسيما حوؿ الأشخاص الػمخالطتُ، من أجتعزيز الػمراقبة الوبائية من خلاؿ القياـ ب -

 العدوى.  سلسلة انتشار
حقيقات، من خلاؿ وضع وفي ىذا الإطار، سيتم توفتَ الوسائل البشرية والػمادية الضرورية لتنفيذ ىذه الت    

تسوية وفعاؿ لالبري وابعوي برت تصرؼ وزارة الصحة قصد بسكينها من التدخل بشكل سريع  وسائل النقل
 ولايات البلاد كتشكيل بـزوف استًاتيجي من اختبارات الفحص والتشخيص.                                                الػمشاكل الػمطروحة عبر كل

توسيع  لعزيز جراد،رئيس ابعمهورية السيد عبد الػمجيد تبوف، قرر الوزير الأوؿ، السيد عبد ا تطبيقًا لتعليمات -
خاص أصحاب حافلات نقل الأش ( دينار لتشمل30.000بدبلغ ثلاثتُ ألف ) الػمالية الػمساعدة الاستفادة من

 ومكافحتو.                                          في إطار تدابتَ الوقاية من انتشار فتَوس كورونا تقييد النقل بتُ الولايات من تدابتَ تضرروا الذين
طبق ىذه وت ،( دينار لفائدة السائقتُ والقابضت10.000ُمالية بدبلغ عشرة آلاؼ ) منحت مساعدة كما-

 .                                                                        2020الػممتدة ما بتُ شهور أوت وسبتمبر وأكتوبر  التدابتَ بالنسبة للفتًة
صة على مستوى ىذه يتم تنفيذ رقابة صارمة من قبل الػمصافٌ الػمختأما فيما يتعلق بالأسواؽ الأسبوعية، س -

 يالتحقق من مدى تطبيق التدابتَ الوقائية، والارتداء الإجباري للقناع، وكذا التباعد ابعسد الأماكن من أجل
تشار فتَوس  بغلقها الفوري في حالة انتهاؾ التدابتَ الػمتخذة في إطار مكافحة ان ومع ذلك، بيكن أف يقوـ الولاة 

 كورونا.                                      
بغافلة وسيارات وسيخص الاستئناؼ التدربهي والػمراقبة بغركة النقل بتُ الولايات وسائل النقل بالقطار وا  

 9ذات  بالنسبة للمركبات أشخاص 05و، % بالنسبة للحافلات50عدد ابؼسافرين بدعدؿ  الأجرة، مع برديد
 .                                                                                                            مقاعد 7ذات  أشخاص للمركبات 4مقاعد و

وس فتح الػمدارس القرآنية في ظل التقيد الصارـ بالتدابتَ والبروتوكولات الصحية للوقاية وابغماية من انتشار فتَ  -
 بالنسبة للمؤسسات الػمدرسية، برت مراقبة وإشراؼ الػمديرين الولائيتُ للشؤوف الدينية والأوقاؼ كورونا ابؼعتمدة

       ابغماية الػمدنية والػمجالس الشعبية البلدية، وبدسابنة بعاف الأحياء وابعمعيات المحلية.                                      بالتنسيق الوثيق مع مصافٌ
، ولاسيما منع كل بذمعات الأشخاص مهما كاف نوعها والاجتماعات العائلية، عبر كامل التًاب الوطتٍ -

 وغتَىا من الأحداث مثل التجمعات على مستوى الػمقابر.                                                                  حفلات الزواج وابػتاف
السلالات  شارلانت ابغافِ ابػطر أماـ لاسيما بابغذر للتحلي اطنتُللمو  دعواتها بُذدرد كومةابغ فإف وأختَاً،    

 ية ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالعافَ، وتدعو إفُ برلي ابعميع بروح الػمسؤولية الفردية وابعماع أبكاء بصيع كورونا فيفتَوس   من ابعديدة
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 عػػػػػػػػػػالعزبية، واللذاف بفضلهما استطعنا إفُ غاية اليوـ برقيق استقرار الوض باط بنفسل مواصلة التعبئة والانضمن أج
 الوبائي في بلادنا.                                    

ة الصعبة، حيث للتغلب على ىذه الػمحن  بالفعل، وفي الوقت الذي تسعى فيو ابعزائر جاىدة ودوف ىوداه    
، بهب علينا بصيعًا مواصلة العمل لتجنب تقويض ىذه اء فتَوس كوروناكبتَ من انتشار وب  بقحت في ابغد بشكل

 غاية اليوـ بفضل الانضباط والتضحيات التي قدرمها مواطنونا. اظ على ما تم برقيقو إفُوابغف ابعهود
 ف يسابناف ويتعلق الأمر بالسهر، بكل روح الػمسؤولية، على بذنب التجمعات والاحتكاؾ ابعسدي اللذا

وكذا مواصلة التقيرد الصارـ بالتدابتَ الػمانعة ابؼوصي بها، على غرار التباعد ابعسدي  في انتشار ىذا الوباء،
                     باستمرار.                                                                                              اء الإجباري للقناع، وغسل اليدينوالارتد

يع ابعزائريتُ بشكل يشهد بؾددًا طاقمنا الطبي وشبو الطبي بشكل خاص، وبص ألاوبهب في الأختَ العمل على     
لك القاسية التي مروا بها خلاؿ الأوقات العصيبة من انتشار الوباء، بكل ما يتًتب عن ذ عاـ، التجارب

 ماعي والصحي الاقتصادي. النفسي الاجت سلبية على الػمستوى عواقب من
 خلاصة:

في ختاـ ىذا الفصل نستنتج أنو في حاؿ انتشار ابؼرض في مساحة واسعة يسمى جائحة حيث تسبب أزمات      
طاعوف جستنياف، ابؼوت الأسود  كبتَة للأشخاص تستغرؽ وقتا طويلا لتجاوزىا نذكر منها )طاعوف عمواس،

نفلونزا ابػنازير الكولتَا ،فتَوس سارس، فتَوس إبولا حتى ظهور كورونا ،الأ جدري القرنتُ، الأنفلونزا الإسبانية
كورونا ىو مرض معد ظهر في مدينة ووىانا الصينية  لينتشر  حسب ابؼنظمة العابؼية للصحة فتَوسو  ابؼستجد (

 فيما بعد لباقي دوؿ العافَ.
 و ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػفتَوس وأعراضبشأف طرؽ انتشار ال وتتمثل الأعراض الأكثر شيوعا بؽذا الفتَوس حسب البحوث ابعارية    

ب والسعاؿ ابعاؼ، وقد يعاني بعض ابؼرضى من الأفَ في ابغلق والإسهاؿ وبيكن أف يصا في ابغمى والإرىاؽ
 ػػػػػػػػػػػر ابؼباشػػػػػػػػػػػػػالفتَوس عن طريق الاتصاؿ طريق الأشخاص الآخرين ابؼصابتُ ب الأشخاص بعدوى فتَوس كورونا عن

في ابعزائر بدأ تفشي ىذه ابعائحة تدربهيا في ظل حالة ند ظهور أوؿ حالة بفتَوس كورونا الغتَ ابؼباشر ومو 
لاحتواء الوباء ومنع انتشاره وذألك  ائر الإجراءات والقرارات ابؽادفةالاستهتار واللامبالاة حيث ابزذت ابعز 

ابؼسجل في ابؼؤسسات  ت في الصحة لتغطية النقصدابتخصيص مراكز للكشف ووضع بروتكوؿ صحي وإمدا
مع منع  وغلق ابؼؤسسات ابغكومية وابػاصةالاستشفائية كما فعلت الإجراءات للوقاية من كورونا كابغجر ابؼنزفِ 

ئل الصحية للتشخيص والعلاج الكثتَ من النشاطات الاجتماعية من ضماف سلامة الأشخاص وتوفتَ كل الوسا
 بية على الػمستوى النفسي والاجتماعي والصحي الاقتصادي.   من عواقب سل خوفا
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 تمهيد:
ذلك بدحاولة الإجابة على الأسئلة لا أف ىذا لا بينع التحقق منها و ابؼميزة إإف لكل حادثة نفسية فردانيتها    

ابؼنهجية وتعتبر الإجراءات ، تنمية ابؼعرفة العلميةو  بهدؼ التنبؤ وتفستَ ابؼشكلات التي تواجو الإنساف وذلك
خلاؿ بصلة  ىداؼ ابؼرجوة من البحث، وذلك منللبحث ابؼتبعة من طرؼ الباحث ىي الكفيلة للوصوؿ إفُ الأ

 ققػػػػػػػػػػمن الوسائل تتمثل في الأدوات التي يعتمد عليها الباحث للحصوؿ على معطيات من ابؼيداف بغية التح
لا للإجراءات ابؼتبعة في تنفيذ الدراسة ومن ذلك في ىذا الفصل يتضمن وصفا مفصو ابؼوضوعي من الفرضيات. 

إعداد أدوات الدراسة وصف بؾتمع الدراسة وبرديد عينة الدراسة و  الإطار الزماني وابؼكانيمنهج الدراسة، 
 .فيما يلي وصف بؽذه الإجراءاتلتي استخدمت في معابعة النتائج و الأساليب الإحصائية او 

 المستعمل في الدراسة: المنهج-1
 الوصفي: المنهج-1-1
إف اختيار منهج البحت يعتبر من أىم ابؼراحل في عملية البحت العلمي حيت يتم من خلالو انتهاج خطوات     

ذي ػػػػػػػػػػػػػػػػال ث،البحالبحت العلمي الذي ىو الطريقة أو ابؼسلك الذي يتخذه الباحث في ابؼراحل ابؼختلفة في عملية 
 البيانات مع تفستَو ىو أمامنا يعتبر من الأبحاث الوصفية يتطلب ابؼنهج الوصفي من أجل ابغصوؿ على ابغقائق 

بدالك بيكن القوؿ أف الدراسة الوصفية بؼوضوع القلق النفسي عند ط ىذه البيانات بدشكلة الدراسة و لكيفية ارتبا
يفيد التوصل إفُ دراستها للاستخلاص دلالاتها بفا امة و صياغة نتائج ى يسعى إفُ روناكو   جائحة ظل الاساتذة في
التساؤؿ العاـ الفرضيات ابعزئية و عن ظاىرة القلق في ظل ابعائحة التي ىي بؿل الدراسة و الإجابة عن  تصميمات

 بؼشكلة الدراسة.
 الاستطلاعية:  الدراسة-2

وعليو فإف الدراسة الاستطلاعية بؽا غايات تشكل الدراسة الاستطلاعية الشرط الضروري والالزامي للدراسة،     
بابغصوؿ على معلومات  لناا دراسة استكشافية تسمح حيث أنه، علمية لا بيكن بذاىلها بأي حاؿ من الأحواؿ

كما تسمح لنا بالتعرؼ على الظروؼ والامكانيات ابؼتوفرة في ابؼيداف ومدى صلاحية   ناأولية حوؿ موضوع بحث
 .عملة قصد ضبط متغتَات البحثالوسائل ابؼنهجية ابؼست

حيث تعتبر القاعدة  ،كبتَة  في البحث ىي الدراسة الاستطلاعية التي بؽا أبنية بهاإف ابػطوة الأوفُ التي قمنا     
بنية  عدة مراحل حيث كانت الدراسة الاستطلاعية على،البحث الأولية حوؿ  صوراتالدراسة والتعليها  بتٍنالتي 

 يب ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالولاية ،فبدأنا التواصل مع مدير ثانوية ابؼتقن بحي بتُ جبلتُ غرداية وجدنا استقباؿ وترحالتوسع في تراب 
من إدارة ابؼؤسسة حيث شرحنا وجهة نظرنا عن موضوع الدراسة وقمنا بي إحصاء الاساتذة ابؼتواجدين بالثانوية 

يد ابؼدير نسخة من الاستبياف ووعدنا بنسخ العدد الكافي، ثم  أستاذ، على الفور سلمنا لس30ابؼقدر بأكثر من 
كاف لنا لقاء مع مدير ثانوية اولاد قويدر ابغاج الطيب بضاية بن ضحوة ،كاف قبوؿ الدراسة بدؤسستو ،وبعدىا 

الصحن توجهنا إفُ ثانوية حويشيتي بؿمد، فكاف لنا ما طلبنا ووجدنا كل ابؼساعدة كما كاف لنا التواصل مع ثانوية 
بالقرارة وكذا ثانوية ابؼتقن بالقرارة ،حيث استشعرنا العوف وابؼساعدة وقبوؿ البحث بالثانويتتُ ،وفجأة تعلن وزارة 
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التًبية الوطنية على لساف الوزير بالغلق الفوري للمؤسسات التًبية بتقديم العطلة بصفة مستعجلة دوف سابق إنذار 
اجع عن الدراسة الاستطلاعية التي كانت مبربؾة بسبب جائحة كورونا بفا بفا عطل مواصلة الدراسة ،وبالتافِ التً 

أثر سلبا على الدراسة ابؼوسعة وأكتفينا بالدراسة الاستطلاعية بعد العطلة لثانويات ضاية بن ضحوة السالفة 
 الذكػػػػػػػػػػػػػر. 

ابغصر ، من أجل التعرؼ على بن ضحوةبضاية  رحلتتُ الاوفُ الاتصاؿ بإدارة الثانويتتُجاءت الزيارة على م    
نا، مع بؿاولة استعدادىم للتعاوف مع ابؼستهدفة عددا، والتي سيطبق عليها أداة القياس وعلى مدىالشامل )العينة( 

 والوقوؼ على الظروؼ التي سيتم فيها إجراء البحث.ضبط مؤشرات البحث 
والدراسة الاستطلاعية في ابؼرحلة الثانية بعد حصولنا على ترخيص من مدير ثانوية أولاد قويدر ابغاج الطيب     

بتسليم ضاية بن ضحوة، وترخيص آخر من مدير ثانوية حويشيتي بؿمد ضاية بن ضحوة لولاية غرداية حيث قمنا 
 ؤسستتُنظر اللبروتوكوؿ الصحي ابؼطبق بابؼ" استمػارات البحث ابؼوجهة للأساتذة بؼستشاري التًبية للثانويتتُ"

كانت موزعة   أستاذ وأستاذة للسنوات الثالثة للشعب العلمية والأدبية 40 ابلغ عدد ابغصر الشامل الذيعلى 
 .استبياف لثانوية حويشيتي بؿمد والباقي على الثانوية الاخرى 25على 

 الزماني والمكاني للدراسة: الإطار-3
 علمي مشكلة او موضوع دراسة، ولكل موضوع حدود مكانية، واخرى زمانية، واجتماعية ميدانية.لكل بحث     

الدراسة ابؼتمثلة في مستوى القلق النفسي عند اساتذة الثالثة ثانوي في ظل جائحة كورونا  قبل العمل على مشكلة 
 دودػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػينتج عن ح وما ثر فيها،ابؼشكلة وتأثتَىا وما يؤ  متغتَاتدد دراستو، والوقوؼ على بكاف كاف علينا 

والمجاؿ الزمتٍ او ما يسمي احيانا  ،بعد فيمااداة بعمع البيانات والعمل على برليلها  برديدتم ، او بؾالات الدراسة 
 يأتي:او حدود البحث الزمنية قد يكوف فتًة واحدة متصلة وقد يكوف فتًات متقطعة وىي كما  الزمتٍ،البعد 

 ذا ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػىبؿمد بلدية ضاية بن ضحوة ولاية غرداية  وثانوية حويشيتيبست الدراسة بثانوية اولاد قويدر ابغاج الطيب 
 2022مارس 12فيفري إفُ غاية 12من الفتًة ابؼمتدة من بيثل الإطار ابؼكاني للدراسة أما الإطار الزماني  ما

 .2021/2022للموسم الدراسي 
 :)الحصر الشامل(انتقاء مجموعة الدراسة معايير-4

ابغصر لابد من برديد ، كاف ابؼعلوماتوقبل برديد أداة القياس وبصع  اوفرضياته الدراسةبرديد مشكلة بعد     
 أو الأشخاص أو الأشياء الذين يكونوف موضوع مشكلة البحث.والذي يعرؼ بأنو بصيع الأفراد ، الشامل

ة وموضوعية البحث لا صحيحا تعد خطوة لضماف دقيإف عملية التأكد من بسثيل العينة للمجتمع ابؼبحوث، بسث
المجتمع الأصلي الذي سيبحثو، وأف يتوفر على قائمة بدفرداتو  أولا، وبدقةفعلى الباحث اف بودد وحتى يتم ذلك 

 ( 64، ص2005،مرسلي، أ)بن  العينة.ثانيا بىتار  أمكن، ثمإف 
 بيكن إبهاز مفهوـ العينة من خلاؿ ابؼفاىيم التالية:

البحث  العينة ىي اختيار جزء من الكل وىذا ابعزء بدوره يتكوف من الكل، والعينة ىي عملية تأتي لتسهيل -
 العلمي تعطي نتائج على العموـ دقيقة وبذيب على معظم أسئلة ابؼوضوع.
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 لةػػػػػػػػػػػػػىي عبارة عن عدد بؿدود من ابؼفردات التي سوؼ يتعامل معها الباحث منهجيا ويشتًط فيها أف تكوف بفث -
 (33ص  ،1997،دليو، ؼ)  .لمجتمع البحث في ابػصائص والسمات

على الباحث أف بىتار جزءا من بؾتمع البحث يسمى عينة البحث انو في مثل ىذه ابغالة يشبو الطبيب الذي     
بولل دـ ابؼريض، انو لا بولل كل دـ ابؼريض إبما يأخذ عينة صغتَة فقط ولا شك أف بؽذه العينة الصغتَة ابػصائص 

ضرورة لذلك، وكذلك الباحث لا بوتاج إفُ دراسة   نفسها لدـ ابؼريض كلو، فالطبيب لا بوتاج لتحليل كل الدـ ولا
بل بىتار عينة منهم أو عينة بسثلهم وىكذا بيكن أف نفهم الأسباب التي تدفع الباحث  ومشكلات كلكل أحواؿ 

 إفُ اختيار العينة بدلا من دراسة المجتمع كلو من خلاؿ ما يلي:
                                                                             ( 55ص  ،1997،دليو، ؼ) .مرتفعةدراسة بؾتمع البحث الأصلي كلو يتطلب وقتا طويلا وجهدا شاقا وتكاليف مادية 

 بسر عملية اختيار العينة بعدة خطوات نوضحها فيما يلي:
مد ػػػػػػػػػػلثانوية حويشيتي بؿ أساتذة الثالثة ثانوييتكوف بؾتمع الدراسة من : مجتمع الدراسة تحديد-4-1
 .بن ضحوة بغرداية ضايةبالمجاىد اولاد قويدر ابغاج الطيب  ثانويةو 
أساتذة في  مفردة من المجتمع الأصلي تتمثل 40بلغت العينة  الأصلي للدراسة:أفراد المجتمع  تحديد-4-2

 استبانة 40تم توزيع الاستبيانات على أفراد العينة ابؼختارة وكاف العائد من الاستبيانات ىووقد ، وأستاذات الثانوية
 .℅100 بنسبة 40من أصل

 تم اعتماد متغتَ السن، ابعنس والأقدمية ابؼهنية.  متغيرات الدراسة: تحديد-4-3
 حة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػغتَات غتَ واضالنفسي عند أساتذة الثالثة ثانوي في ظل جائحة كورونا( فإف ىناؾ مت )القلقففي دراسة 

  .مباشر مثل الظروؼ والامكانات التي توفرت للأستاذ في الدراسة بشكل
 بعد برديد القوائم التي بروي أفراد المجتمع وبعد برديد العدد اللازـ لأفراد العينة عينة ممثلة: اختيار-4-4

قصدية حيث  عينةات الدراسة وفقا لأنواع العينات تم اختيار التي تلي حاجنوعية العينة ابؼلائمة للدراسة و وبرديد 
 تم اختيارنا لأساتذة الثالثة ثانوي بثانوية ضاية بن ضحوة.

 :الحصر الشامل)عينة الدراسة(يار اخت أسلوب-4-5
تم اختيار الاسلوب القصدي وىو أسلوب يقوـ الباحث باختيار مفرداتها بطريقة بركمية لا بؾاؿ فيها للصدفة     

 .شخصيا باقتناء ابؼفردات ابؼمثلة وىذا لإدراكو ابؼسبق ومعرفتو ابعيدة لمجتمع البحث ولعناصره ابؽامة بل يقوـ ىو
وفي ىذه الدراسة كانت العينة القصدية ىي اساتذة الثالثة ثانوي بؼقاطعة ضاية بن ضحوة لولاية غرداية حيث بها 

اولاد قويدر ابغاج الطيب وبعد التشاور مع الأستاذة  وثانوية المجاىدثانويتتُ بنا ثانوية الشهيد حويشيتي بؿمد 
 تلف الشعب.في بـأستاذة أستاذ و  40الاتفاؽ لاختيار  ابؼشرفة على العدد ابؼطلوب تم

 وصف مجموعة الدراسة: -5
الباحث تبعا إف اختيار بؾموعة البحث يتطلب جهدا ووقتا طويلا لأف أفراد البحث يتم اختيارىم من طرؼ     

 ومعمقة، واستعمالنالوصوؿ إفُ نتائج دقيقة دؼ ابه غرض البحث وىذافي طبيعة ابؼوضوع و  لعوامل معينة تتمثل
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، حيث تم اختيارىا ( أستاذ وأستاذة40البحث تضم ) العمدية، فمجموعة ىذاىذه الدراسة العينة القصدية أو  في
 بدراعاة ابػصائص التالية.

 .( سنة50- 26السن: تم ابغرص أف تكوف بؾموعة البحث أعمارىم بتُ )
 كاف اختيار المجموعة من كلا ابعنستُ حتى نعطي لبحثنا مصداقية.  :ابعنس

 سنوات  08 وأكثر منسنوات  08قدمية في ابؼهنة: تم اعتماد الأقدمية أقل من الا
  البحث:خصائص مجموعة  -5-1

 من حيث الجنس الحصر الشاملافراد  ع(: توزي1جدول رقم )
 النسبة التكرار ابعنس

 42,5 17 ذكر
 57,5 23 أنثى

 100,0 40 المجموع
 بالاعتماد على بـرجات البرنامج الإحصائي طالبمن إعداد ال المصدر:

( 42,5بدا نسبة )( 17( مستجيب، حيث كاف عدد الذكور)40( أف حجم العينة = )1يتضح من ابعدوؿ )
بة ػػػػػػػػػػػػػػػػػنس( و 23ن بتُ أفراد الدراسة بعدد )بينما كانت الإناث الفئة الأكبر م ابغصر الشاملمن إبصافِ 

(57,5.) 
 من حيث السن الحصر الشاملافراد  عتوزي (:2جدول رقم )

 النسبة التكرار السن
 52,5 21 سنة 35 يساوي أو اقل

 47,5 19 سنة 35 من أكبر

 100,0 40 المجموع

 بالاعتماد على بـرجات البرنامج الإحصائي طالبمن إعداد ال المصدر:
( بدا نسبة 21)( مستجيب، حيث كاف عدد أفراد الدراسة 40( أف حجم العينة = )2يتضح من ابعدوؿ )

الفئة الأكبر بينما كاف عدد أفراد  سنة وىي 35 يساوي أو اقل سنهم ابغصر الشامل( من إبصافِ 52,5)
 سنة.( 35سنهم أكبر من ) ابغصر الشاملإبصافِ  ( من47,5نسبة )أي ب( 19الدراسة بعدد )

 من حيث الخبرة المهنية الحصر الشاملافراد  ع(: توزي3جدول رقم )
 النسبة التكرار ابػبرة
 62,5 25 سنوات 8 يساوي أو من اقل
 37,5 15 سنوات 8 من اكبر

 100,0 40 المجموع
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 بالاعتماد على بـرجات البرنامج الإحصائي طالبمن إعداد ال المصدر:
 بةػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػ( بدا نس25)( مستجيب، حيث كاف عدد أفراد الدراسة 40( أف حجم العينة = )3من ابعدوؿ ) يتضح

الفئة الأكبر بينما كاف عدد  سنوات وىي 8 يساوي أو اقلخبرتهم ابؼهنية  ابغصر الشامل( من إبصافِ 62,5)
 سنوات.( 8من ) ابؼهنية أكبرخبرتهم  الشاملابغصر ( من إبصافِ 37,5)( ونسبة 15الدراسة بعدد ) أفراد

 طريقة وظروف اجراء الدراسة: -6
 قةػػػػػػػػػػػػػػػػػتتميز الطري، لات وصولا إفُ حلوؿ منطقية رشيدةالطريقة العلمية ىي أسلوب التفكتَ والبحث في ابؼشك    

ن عف ابؼنطقي بؽا وينتهي بابغلمشكلة ابؼشكلات بانها تتبع منطقا بؿددا بالتحديد الدقيق لل العلمية في البحث 
طقيا للبحث والتحليل تصل توفر إساسا من والطبيعة حيثالطريقة العلمية استخداماتها الأساسية في بؾاؿ العلوـ 

إفُ تفستَ مقنع للظواىر ابؼشاىدة يصلح نقطة انطلاؽ في بناء النظريات أو تقديم ابغلوؿ للمشكلات  بالباحث
قد يستطيع فرد ما اكتشاؼ حقائق معينة إي التوصل إفُ حل  وىادفة إذلعلمية عملية واعية والطريقة ا ،ابؼختلفة

طريق ابؼصادقة مثلا إلا أف ىذا النوع من اكتشاؼ ابغقائق أو حل ابؼشكلات لا يعتبر  وذلك عنبؼشكلة معينة 
منطقية ونافذة و ة دقيقة نشاط ىادؼ موجو وىي عملي طريقا علميا أو بحثا علميا فالطريقة العلمية دائما ىي

إف مفهوـ العاـ للطريقة العلمية يؤكد على استخداـ الأساليب العلمية  تتطلب العديد من ابػطوات ابؼتدرجة.
 ( 49، ص2000،ابراىيم، ـ)عبد المجيد  ابؼعرفة. وبؿاولة إبماءللتوصل إفُ حقائق والتحقق منها 

كانت ضمن حقوؽ ابؼعرفة العلمية تتضمن بؾموعة أجريت و  ابؼنطلق التيوعليو جاءت ىذه الدراسة من ىذا     
الدراسة استكشاؼ ابؼعلومات وابغقائق حوؿ موضوع بدأت بفحص و  من الفعاليات الأساسية، ىذه الأساسيات

صياغتها على شكل التساؤؿ العاـ البحث و ىذه ابؼعلومات لا يتم قبوبؽا إلا إذا تم وذلك بتحديد وضبط عنواف 
جهة اخرى بسثل بصيع ابغقائق ابؼتعلقة بابؼعرفة الانسانية التي لا بيكن تكوف قابلة للإثبات ومن  مقبولةفروض و 

الوقت لصياغتها بصورة تساىم في حل ابؼشكلة ابؼقصودة التي تتطلب الكثتَ من ابعهد و  الوصوؿ إليها إلا بالمحاولة
ختلف العقبات التي واجهتنا. وابعدير بالذكر بؼبؼشرؼ دور في التوجيو والتصحيح وفي ىذا الصدد كاف للأستاذ ا

اسب كاف علينا إلا أف بلتار ابؼنهج الوصفي لأنو ابؼن  البحث، وماأف ىناؾ مناىج عديدة تستخدـ لأغراض 
، وذلك إف إعداد وتنفيذ البالوسيلة التي برقق ابؽدؼ. وابؼلائم للظاىرة ابؼدروسة و  حث العلمي ليس بالأمر ابؽتُن

تفكتَ في اختيار موضوع معتُ، ويتبعو كتابة خطة الالصعوبات، ويبدأ ذلك منذ تَ من الظروؼ و لأنو مشوب بكث
البحث العلمي )مُقتًح البحث(، وفقًا لإجراءات منهجية حسب ما تشتًطو جهات البحث، وبعد ذلك تقديم 

وافقة تبدأ صعوبات أخرى عند تنفيذومن ابػطة، 
ُ
 تفاصيل ابػطة وصياغتها كتابيًّا ثممَّ الانتظار بغتُ القبوؿ وحاؿ ابؼ

 الصعوبات التي واجهتنا منها.نذكر بعض الظروؼ و 
للفحص والتقصي بالطريقة العلمية بأسلوب سهل  ابؼشكلة قابلةعند اختيارنا بؼوضوع الدراسة اعتقدنا اف  -

ت منظمة بفا جعلنا وجدنا الأمر يتطلَّب نتائج منطقية مُدعمة بالرقميات على قدر ابؼستطاع، ووفقًا لإجراءا
 .ورونا التي فَ يسبق الدراسة فيهانبحث في ابؼوضوع بشكل واسع خصوصا انو مرتبط بجائحة ك
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تغيتَ عينة الدراسة من عينة على مستوى الولاية إفُ عينة على مستوى مقاطعة ضاية بن ضحوة بسبب عناء  -
ـ ى ابؼؤسسات التعليمية خوفا من عدالبروتوكوؿ الصحي ابؼطبق على مستو و  جائحة كورونا التنقل في ظل

اقتصرت على مستوى و  الاستبيانات بفا جعلنا نستعمل العينة القصدية في الدراسة مصداقية عملية توزيع واستًجاع
 مقاطعة ضاية بن ضحوة لولاية غرداية.   

حضوريا  التواصل مع الأستاذ ابؼشرؼ قلةسبب البروتوكوؿ الصحي ىذه السنة ظروؼ خاصة جدا تتمثل في  - 
هم في التف فيما بىص التفاصيل ابؼتمثلة الفهم لكثتَ من مراحل إبقاز ىذه الدراسةبفا صعب عملية التصحيح و 

  .ابؼشرؼ؛ كي يصلوا لأرضية مشتًكة للمنطق والتحاور معالطالب واستخداـ 
 .مسابقة الدكتوراه مع الإشراؼتزامن الاختبارات الربظية و  -
 ومن أبرز صعوبات ىذا البحث فهي مُتعلقة بابؼصادر وابؼراجع نظرا بغداثة ابؼوضوع.  -
كذلك يومتُ في الاسبوع و  ابؼتجددو  وجدنا صعوبة في التواصل مع عينة الدنراسة بسبب الإضراب ابؼتكرر -

 لسيد مستشار التًبية.ا مع الاستبياناتواستًجاع البرتوكوؿ الصحي بابؼؤسسات التًبوية بفا دفع بنا تسليم 
كبة في ملأ الاستبياف التأختَ في استًجاع الاستبيانات بسبب تقديم عطلة الشتاء ابؼفاجئ بأسبوع والاخطاء ابؼرت -

 الاسم واللقب بفا دفع بنا إعادتها ثم التصحيح.مثل كتابة 
 وثاً ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػمؤلفات أو بح فَ بقدنا صعوبات الدراسة ابؼتعلقة بالدنراسات السَّابقة إحدى أشهر الصعوبات، حيث ان -

 أو رسائل علمية سابقة كافية على موضوع البحث.
 : مستعملةالأساليب الإحصائية ال-6-1
  .الأساسية بحسب ابؼتغتَات الدبيغرافيةوزيع عينة الدراسة الاستطلاعية و : لتالمئويةالتكرار والنسبة  -
 لدى عينة الدراسة. القلق: لتحديد متوسط المعياريالمتوسط الحسابي والانحراف  -
 .: لتحديد مستوى القلق لدى عينة الدراسةالمدى -
 .: لتحديد الفرؽ في متوسط القلق بحسب ابؼتغتَات الدبيغرافيةلعينتين مستقلتين (ت)اختبار  -

 وبرنامج SPSS19, 0 أف معابعة الأساليب الإحصائية قد بست باستخداـ برنامج وبذدر بنا الإشارة إفُ
EXCEL2007. 

 المستعملة للدراسة: الأدوات-7
عتُ بها  وىناؾ العديد من أدوات البحث التي بيكن للباحث اف يست ،ة الدراسة ىي وسيلة بصع بياناتهاأدا    

مدى ملاءمة بصع استخداـ لى ابؼنهج ابؼستخدـ في الدراسة و يعتمد اختيار أداة البحث عكأدوات بعمع بيناتو و 
 ابؼنهج.أداة معينة لذلك 

الاستبياف بدفهومو العاـ ىو قائمة تتضمن بؾموعة من الأسئلة معدة بدقة ترسل إفُ أفراد  :الاستبيان-7-1
 المجتمع الذين يكونوف العينة ابػاصة بالبحث.

ع ػػػػػالاستبياف كأداة رئيسية للبحث وبص عابعة جوانب ابؼوضوع وابغصوؿ على ابؼعلومات اللازمة تم اللجوء إفُبؼ    
 البيانات من أجل تقصي أراء ابؼبحثتُ حوؿ مستوى القلق النفسي في ظل جائحة كورونا.
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 ة ابؼستعملة.من خلاؿ ما سبق ذكره نقوـ بتفصيل أكثر حوؿ الأدا
اذ ورئيس الصحة إعداد الدكتور مصطفى فهمي أستمقياس تايلور للقلق من اقتباس و استعماؿ  وعليو تم    

 .ر"جامعة الأزىر بدص"ستاذ علم النفس الدكتور بؿمد أبضد غافِ أو  "صربد عتُ شمسجامعة "النفسية 
 40وقد تم توزيع الاستبيانات على أفراد العينة من طرؼ مستشار التًبية وكاف العائد من الاستبيانات ىو  

 وىي نسبة جيدة للقياـ بالتحليل. ℅100بنسبة  40استبياف من أصل 
  من الثانويتتُ. ومن خلاؿ ما سبق نقوـ بتقديم جدوؿ توضيحي لعدد الاستمارات ابؼوزعة وابؼستًجعة    

 .( يوضح عدد الاستمارات الموزعة والمسترجعة4الجدول رقم )
 ℅النسبة العدد البيان

 %100 15 ثانوية الحاج الطيب  عدد الاستمارات الموزعة
 %100 25 حويشيتي محمد عدد الاستمارات المسترجعة

 %100 40 المجموع
 من إعداد الطالب  المصدر:

 تايلور للقلق: مقياس-8
 ىذا ابؼقياس يقوـ بقياس مستوى القلق عند الأفراد عن طريق أسئلة تعبر عن أعراض ظاىرة بؽم وصربوة     

بعميع الأعمار وابؼستويات، قاـ كل من الدكتور مصطفى فهمي أستاذ ورئيس قسم الصحة  ويصلح ىذا ابؼقياس
والدكتور بؿمد أبضد غافِ أستاذ علم النفس في جامعة الأزىر باقتباس ىذا بدصر  النفسية في جامعة عتُ شمس

وقد عرؼ  1959تايلر سنة عابؼة النفس الأمريكية جانيت  الاختبار من قياس القلق الصريح الذي قنتو واستعملتو
 د ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوقاما بالعدي  قاـ كلًا من مصطفي فهمي وبؿمد أبضد غافِ بتًبصة ابؼقياس إفُ اللغة العربية. واشتهر بابظها.

 بدرجة بسكنهم من طرحو في البلاد من الأبحاث والدراسات والتجارب اللازمة عليو حتى يتأكدوا من صدقو وثباتو
    عربية للعمل بو.                                ال
 مقياس تايلور للقلق النفسي:  تطبيق-8-1
ىذا ابؼقياس ىو عبارة عن بطستُ عبارة كل عبارة تعبر عن موقف أو حالة شعورية تقوـ ىذه العبارات بقياس     

الاختبار مقتبس من مقياس القلق و  اعتباراً من سن عشر سنوات فأكثر يتم تطبيقها على الأشخاص القلق،
 ثتَػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوقد استعمل ابؼقياس في ك .جانيت تايلر النفسيةة ابؼأستخدـ وقنن عن طريق الأخصائية والعالصريح الذي 

 وبيكن تطبيق .القلق ابغصوؿ على مستويات قياسية بيكن بها برديد مستوى وأمكنالدراسات ابؼصرية  من 
 الفهم. كاف ابؼفحوصوف بهيدوف القراءة و   الاختبار بشكل فردي أو بصاعي إذا

 طريقة التصحيح:
عبارات عكسية تُصحح  من بتُ ابػمستُ عبارة ىناؾ عشر :تايلور للقلق النفسي مقياس-8-2 

 م ػػػػػػػػػػػػػػبينهخيارين على الشخص الذي يقوـ بالقياس أف بىتار من  أف ابػمستُ عبارة أمامها حيث بـتلف، بشكل
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 دةػػػػػتأخذ درجة واح (لا)تأخذ صفر والإجابة  (نعم)العكسية الإجابة  ، والعباراتصفرواحدة والإجابة لا تأخذ 
العكسية الإجابة  ، والعباراتصفرتأخذ  (لا)واحدة والإجابة  لا(، فالإجابة نعم تأخذ واحد أو درجة –)نعم 

 ويتم بصع الدرجات وتصنف كالاتي: درجة واحدةتأخذ صفر والإجابة لا تأخذ  (نعم)
 يعتٍ قلق منخفض جداً  16من صفر إفُ  -
 قلق منخفض 19إفُ  17من  -
 قلق متوسط 24إفُ  20من  -
 قلق متوسط 24إفُ  20من  -
 قلق فوؽ ابؼتوسط 29إفُ  25من  -
 قلق شديد 34إفُ  30من  -
   قلق عافِ جداً  50إفُ  35من -

سابقاً أف القلق شيء طبيعي وشعور جيد بوفز الإنساف من ابؼخاطر ولكن إف كاف القلق مرتفع ىذا فكما قلنا     
قلقو عن إبساـ مهامو  يقيعفي حياتو وقد  ابؼشاكلبهعل الإنساف يصاب بالعديد من ابؼتاعب و  من ابؼمكن أف

ما إذا كاف القلق منخفض فهذا الأمر يزيد ابؼشاكل أيضاً وبهعل الفرد متبلد ابؼشاعر العادية في ابغياة أ
  ولا يشعر بدخاطر بفا قد يسبب لو العديد من ابؼتاعب. والأحاسيس

 خلاصة:
 يتضمن ىذا الفصل وصفا مفصلا للإجراءات ابؼتبعة في تنفيذ الدراسة ومن ذلك تعريف منهج الدراسة،    

معايتَ انتقاء بؾموعة الدراسة ووصف بؾتمع الدراسة وطريقة وابؼكاني و الإطار الزماني ، والدراسة الاستطلاعية
 للقلق.إعداد أدوات ابؼستعملة للدراسة ابؼتمثلة في مقياس تايلور راء الدراسة و وظروؼ اج

 

https://www.almrsal.com/post/734519
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 تمهيد:
 تعتبر عملية بصع النتائج وعرضها وتفستَىا ومناقشتها من ابػطوات التي تلزـ الباحث القياـ بها من اجل     

 والدراسات السابقة وحدىا غتَ كافية للخروجالتحقق من صحة الفرضيات أو عدـ صحتها، لأف ابػلفية النظرية 
 بنتيجة ذات دلالة عملية، وإبما بهب على الباحث أف يقوـ بعملية برليل ومناقشة ىذه النتائج حتى تصبح بؽا قيمة
 علمية وتعود بالفائدة على البحث بصفة عامة، ومن خلاؿ ىذا الفصل سنقوـ بعرض النتائج ومناقشتها التي تم

ثانوية انوية اولاد قويدر ابغاج الطيب و بثل عليها من خلاؿ الدراسة ابؼيدانية التي أجريت على بصعها وابؼتحص
أىم بعض التحاليل والاستنتاجات لإزالة  وسنحاوؿ إعطاءحويشيتي بؿمد بلدية ضاية بن ضحوة ولاية غرداية 

منظمة حتى بسكننا من توضيح ابؼطروح خلاؿ الدراسة، والتي بهب ابغرص على أف تكوف مصاغة بطريقة  الغموض
الأمور ابؼتعلقة بذلك. فلقد حرصنا أف تتم العملية بطريقة علمية ومنظمة، حيث سنقوـ بعرض النتائج  بـتلف

 عاـ.بطريقة إحصائية لتقدـ من خلابؽا برليل بؽذه النتائج، وبالتافِ ابػروج باستنتاج  ابؼسجلة في جداوؿ ومعابعتها
الاعتماد  بيكنفصل برويل النتائج ابؼيدانية إفُ نتائج ذات قيمة علمية وعملية منظمة وابؽدؼ الرئيسي من ىذا ال
 .وبلوغ مقاصدىاعليها في إبساـ ىذه الدراسة 

 كرونا؟ما مستوى القلق النفسي عند أساتذة الثالثة ثانوي في ظل جائحة   مناقشة الفرضية العامة: -1  
أي  84= 14-98 "بالتافِ:نتوقع مستوى مرتفع من القلق لنقوـ بحساب ابؼستوى نقوـ بحساب ابؼدى 

درجة  70إفُ  84أي الذين درجاتهم من  70=  14- 84،فأكثر لديهم مستوى مرتفع  84ابؼتحصلتُ درجة 
 .ضعيفدرجة لديهم مستوى  56إفُ  70أي الذين درجاتهم من  56=  14 – 70 ،لديهم مستوى متوسط

 التافِ:كما ىو مبتُ في ابعدوؿ 
 مستوى القلق عند افراد عينة الدراسة ع(: توزي8جدول رقم )

 النسبة التكرار مستوى القلق
 17.5 07 مستوى مرتفع

 52.50 21 مستوى متوسط
 30 12 مستوى منخفض

 100 40 المجموع
 الإحصائي الاسلوببالاعتماد على بـرجات  طالبمن إعداد ال المصدر:

 بنسب ،ومتوسط ومنخفضف مستوى القلق مقسم على ثلاث مستويات مرتفع أنلاحظ من خلاؿ ابعدوؿ 
 التافِ:الشكل  والنسب علىمتفاوتة مقدرة بالأرقاـ 

 أي بنسبة 07 عينة البحثفراد ىذا ابؼستوى من أ وقدر عددمستوى القلق حسب مقياس القلق مرتفع  -
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17,5 %. 
أي بنسبة  21البحث عدد أفراد ىذا ابؼستوى من عينة  مقياس القلق متوسط قدر مستوى القلق حسب -

52,50%.  
  % 30بنسبة  12مستوى القلق حسب مقياس القلق منخفض قدر عدد أفراد ىذا ابؼستوى من عينة البحث  -

بسثل مستوى قلق متوسط حسب مقياس القلق عند أساتذة التعليم  %52,50يتضح أف أعلى نسبة تتمثل في 
للنتائج ابؼسجلة تطرقنا إفُ حساب عدد الأفراد من عينة الدراسة  أكثرالثانوي في ظل جائحة كرونا وللتوضيح 

من خلابؽا برليل  وسوؼ نقدـبطريقة إحصائية حسب ابؼتغتَات ابؼدروسة في البحث موزعة بجداوؿ ومعابعتها 
 بؽذه النتائج.

 المتغيرات:النتائج حسب  تحليل-1-1  
 .مستوى القلق عند افراد عينة الدراسة حسب الجنس ع(: توزي9جدول رقم ) 

 مستوى القلق  
 ابعنس

 أنثى  ذكر المجموع 
 12 6 6 منخفض 

 21 13 8 متوسط

 7 4 3 مرتفع  
 40 23 17 المجموع        

 الإحصائي الاسلوببالاعتماد على بـرجات  طالبمن إعداد ال المصدر:
أما  ،الإناث 6وللذكور  6نلاحظ من ابعدوؿ أف مستوى القلق ابؼنخفض حسب متغتَ ابعنس متكافئ أي 

كبر لأف فئة الإناث ىي الإطبيعي نظرا  وىذا التفاوت ،للإناث 13وللذكور  8مستوى القلق ابؼتوسط وجدنا 
 .للإناث 4وللذكور  3عند عينة الدراسة اما مستوى القلق ابؼرتفع برصلنا على 

 مستوى القلق عند افراد عينة الدراسة حسب السن ع(: توزي10جدول رقم ) 

 مستوى القلق
 السن

 سنة 35 من اكبر سنة 35 من اقل المجموع 
 12 8 4 منخفض     

 21 6 15 متوسط     
 7 5 2 مرتفع     

 40 19 21 المجموع              
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 الإحصائي الاسلوببالاعتماد على بـرجات  طالبمن إعداد ال المصدر:  
افراد  4ف أف مستوى القلق ابؼنخفض حسب متغتَ السن جاءت النتائج بأمن خلاؿ الارقاـ بابعدوؿ نلاحظ   

مر طبيعي لأف أساتذة الثالثة ثانوي ليسوا أسنة وىذا  35أفراد للفئة الاكبر من  8سنة و 35للفئة أقل أو يساوي 
 ة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػ"مع العلم أف بعض الأساتذة يتنقلوف من بلديات بؾاورة ولا ربدا النقل لو علاق قةابؼنط"من نفس البيئة 
 35يساوي  قل أوأمن فئة  فرد 15القلق ابؼتوسط كانت النتائج على النحو التافِ  مستوى أما في الاختلاؼ،

فابؼواد العلمية  اذسنة وىذا الفارؽ نرجعو إفُ عامل مادة التدريس ابؼسندة للأست 35من فئة أكبر من  6سنة و
لفئة أقل  2رتفع برصلنا على أما مستوى القلق ابؼ أكثر تعقيد من ابؼواد الأدبية بفا تسبب الفارؽ في مستوى القلق،

القلق الذي يصيب فئة ىذا الفرؽ واضح جدا وىو التعب و  سنة وسبب 35لفئة أكبر من  5و 35أو يساوي 
 سنة في ميداف التعليم.20الذين لديهم أكثر من ساتذة لأا

 .فراد عينة الدراسة حسب الأقدميةأمستوى القلق عند  ع(: توزي11جدول رقم )

 مستوى القلق             
 الأقدمية

 سنوات 8 من أكبر سنوات 8 من اقل المجموع 
 12 7 5 منخفض 

 21 4 17 متوسط

 7 4 3 مرتفع
 40 15 25 المجموع                          

 الإحصائي الاسلوببالاعتماد على بـرجات  طالبمن إعداد ال المصدر:
 8لصافٌ أقل من  5ابؼهنية كاف  الأقدميةنلاحظ من خلاؿ ابعدوؿ أف مستوى القلق ابؼنخفض حسب متغتَ 

لصافٌ اقل  17ب ما مستوى القلق ابؼتوسط جاءت النتائج أسنوات خبرة  8من  أكبرلصافٌ  7و قدميةأسنوات 
سنوات وىذ الفارؽ طبيعي نرجعو إفُ رجاحة العقل بالنسبة للخبرة  8من  أكبرلصافٌ  4وسنوات خبرة  8من 

   سنوات. 8للفئة أكبر من  4سنوات و 8و يساوي أللفئة أقل  3ابؼهنية اما مستوى القلق ابؼرتفع وجدنا 
متوسطة  وتفستَا للنتائج ابؼتحصل عليها بؼستوى القلق عند أساتذة الثالثة ثانوي في ظل جائحة كورونا كانت    

ات مقارنة بالفتً  ،روناو وىي نسبة مقبولة جدا نظرا لتجاوز مرحلة الدروة بعائحة ك% 52,50كبر بنسبة أبدرجة 
  .خاصة ابؼنظومة التًبوية بصفةو  عامةابعزائري بصفة الصعبة التي مر بها المجتمع 

ما ينتظر منها فئة الدراسة و  بنيةلصافٌ مستوى القلق ابؼرتفع نسبة لا يستهاف بها نظرا لأ%17,5ولكن نسبة 
ف قياس الأمم ابؼتقدمة تقاس بقوة منظومتها التًبوية فكلما كاف الأستاذ بصحة نفسية جيدة  لألإعداد الأجياؿ 

ستاذ بالتلميذ ىي علاقة تأثتَ وتأثر لأعلى برقيق النجاح لأف العلاقة التي تربط اقادر  كاف التلميذ في أرياحية
 ل ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوف الفشبالتافِ قد يكو في امتحاف البكالوريا، علق بدادة أساسية بؽا معامل مرتفع ا كاف إسناد متخصوصا إذ
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وحتى نتمكن من ابؼقارنة بتُ الدراسات السابقة والدراسة ابغالية في ظل جائحة كورونا  في الامتحانات الربظية.
أنها قدرة على ،كاف لزاما علينا أف نوضح العلاقة بتُ الصحة النفسية والقلق، حيث جاء تعريف الصحة النفسية 

يجة لتأثرره بالعوامل التي لتي تنتج نتالفرد على التعامل مع البيئة المحيطة بو، وتغليب حُكم العقل على الانفعالات ا
وعليو جائحة كورونا كاف بؽا تأثتَ وأثر على ابعانب وبالتافِ مستوى القلق يؤثر على الصحة النفسية.  لقلقل تدفعو

النفسي بؼختلف شرائح المجتمع دوف استثناء بدرجات بـتلفة من منخفض إفُ مرتفع، وىذا ما أشارت إليو 
بأف جائحة 2022/ 08/05باختلاؼ العينة. كما جاء في آخر تصريح لوزارة الصحة بتاريخ الدراسات السابقة 

 (2022تصريح وزير الصحة بن بوزيد ،ع، (كورونا أثرت على ابعانب النفسي للمجتمع ابعزائري.

 مناقشة الفرضيات الجزئية: -2
 ابعنس؟بىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ  ىل الفرضية الأولى: -2-1 

 مستوى القلق عند عينة الدراسة من حيث متغير الجنس ق(: فرو 5دول رقم )ج

المتوسط  العدد العينة
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

درجة  قيمة ت
الحر 

 ية

 مستوى الدلالة

 0,170 38 1,398 9,366 70,29 17 ذكر

 9,520 74,52 23 انثى
   

 الإحصائي الاسلوببالاعتماد على بـرجات  طالبمن إعداد ال المصدر:
 ظ ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػطبقا لاختبارات لفتُ من أجل معرفة الفرؽ في متوسط درجات العينة بحسب مقياس القلق حيث نلاح  

من ناحية  أكبرمتوسط درجات الاستاذات كاف و  23وعدد الاستاذات  17الاساتذة من ابعدوؿ اف عدد 
وىذا طبيعي نوعا ما نظرا لتكوين  4,23بفرؽ يقدر ب  70,29مقابل 74,52مستوى القلق الصريح بقيمة 

الذي و  0,170دالة عند مستوى الدلالة  1,398ف قيمة )ت( أمن ابؼلاحظ بالنسبة للرجل و  ابؼرأة.النفس عند 
 .بدعتٌ لا توجد فروؽ في متوسط درجات عينة الدراسة تعزى بؼتغتَ ابعنس  0,05ىو أكبر من 

وقد اختلفت دراستنا التي طبقت على عينة قصدية  بؼتغتَ ابعنس نوارة حستُ أ. داتفقت دراستنا مع دراسة     
حيث خلصت دراستها  نسبؼتغتَ ابع "جلوفِ زينبو  سنوسي بومدين"فرد من نفس الولاية مع دراسة  40قوامها 

بؼتغتَ ابعنس ونرجع النفسية في ظل أزمة كورونا تعزى إفُ أنو توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية في مستوى الصحة 
بفا ساىم في رفع الفارؽ  ،ت الوطنمن بـتلف ولايا فرد 446ب ةىذا الاختلاؼ إفُ كبر العينة البحث ابؼقدر 

بينما دراستنا  ،تعدد بيئة الدراسة التي بؽا دخل في الفارؽ ابغاصل بتُ الدراستتُبالإضافة إفُ خصائص العينة و 
خلصت إفُ عدـ وجود فروؽ في مستوى القلق عند أساتذة التعليم الثانوي في ظل جائحة كورونا يعزى بدتغتَ 
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تكوف الصحة  كما أف العلاقة بتُ الصحة النفسية والقلق متلازماف عندما يكوف مستوى القلق مرتفع  ابعنس
 النفسية منخفضة. 

 ؟السنبىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ  ىل الثانية: الفرضية-2-2
 .مستوى القلق عند عينة الدراسة من حيث متغير السن ق(: فرو 6جدول رقم )

ابؼتوسط  العدد العينة
 ابغسابي

الابكراؼ 
 ابؼعياري

درجة  قيمة ت
 ابغرية

 مستوى الدلالة

 0,520 38 0,649 8,725 73,67 21 سنة 35 يساوي أو اقل

    10,568 71,68 19 سنة 35 من أكبر
 الإحصائي الاسلوببالاعتماد على بـرجات  طالبمن إعداد ال المصدر:

عليو فإف الأساتذة و  ،سنة 35السن للعينة والذي بلغ  لتقييم عينة الدراسة بحسب السن قمنا باستخراج متوسط
نلاحظ من خلاؿ ابعدوؿ و  ،19سنة بلغ عددىم  35الأكبر من ما أ 21سنة بلغ عددىم 35الأقل أو يساوي 

ا وىو بالنسبة للأكبر سن 71,68بالنسبة للأقل سنا و 73,67اف متوسط درجاتهم على مقياس القلق يساوي 
ىي دالة عند مستوى و  0,649ساوي عكس قيمة )ت( التي تىذا يدرجة و  1,99متوسط متقارب بفارؽ 

بدعتٌ لا توجد فروؽ تعزى إفُ متغتَ السن، ىذا كاف متوقع نظرا  0,05القيمة التي ىي أكبر من  0,520الدلالة 
  لتقارب أكبر عدد أفراد العينة في السن.

فلا فرؽ بتُ عمارىم أساتذة باختلاؼ لأكما نرجع ىذا إفُ الفرص ابؼتساوية ابؼتاحة بعميع الفئات من ا   
النفسي  رتياحلاباسنة، فعندما تكوف الفرص ابؼتاحة متساوية فإنهم يشعروف  35كبر من لأالاساتذة الأقل أو ا

 ، كما أصبح الإشراؼعلت الاساتذة يعبروف عن ارتياحهمفرص التًقية إفُ مناصب عليا جالراتب و  فتحستُ
مساعدتهم في اداء مهامهم جعل ة و التقرب من الاساتذو ابؼفتشتُ السلامة نظرا بؼرافقة التًبوي اليوـ يتميز بابؼرونة و 

الاطمئناف ورضاىم  الفروؽ تزوؿ ىذه العوامل بذعل الاساتذة في درجات متقاربة من التعبتَ عن سعادتهم مع
يزيد من رضاىم العاـ الذي بينهم مهما كاف سنهم وبرفيزىم  بالتافِ راحتهم دوف ابؼفاضلةوراحتهم النفسية و 

الروحاني وعة بالإضافة إفُ توجههم الديتٍ و كنهم من مواجهة ابؼشكلات من خلاؿ إبهاد ابغل والبدائل ابؼتنبي
 ورونا.ػػػػػػػػػػػػػػػػػػالذي يضفي بؽم مزيدا من الراحة النفسية ،بفا جعل مستوى القلق لا يعزى بدتغتَ السن في ظل جائحة ك

حيث اختلفت فيما بىص متغتَ السن،  د مسعودي أبضد –د بوعبد الله بلقابظي  ،اتفقت دراستنا مع دراسة    
من غتَىم  قاً ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػسنة أقل قل 40أكثر من  أف جاءحيث  خولة الوىيبية للدكتورةبحثية الدراسة دراستنا مع ال

 . الأسر العمانية والبحرينيةوالرفاىية التي تعيشها وذلك يرجع إفُ الثقافة والوعي 
 الأقدمية؟ىل بىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ الفرضية الثالثة:  -2-3
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 .مستوى القلق عند عينة الدراسة من حيث متغير الخبرة المهنية ق(: فرو 7جدول رقم )

ابؼتوسط  العدد العينة
 ابغسابي

الابكراؼ 
 ابؼعياري

درجة  قيمة ت
 ابغرية

 مستوى الدلالة

 
 9,273 73,08 25 سنوات 8 يساوي أو اقل

 
0,299 

 
38 0,766 

    10,350 72,13 15 سنوات 8أويساوي أكبر
 الإحصائي الاسلوببالاعتماد على بـرجات  طالبمن إعداد ال المصدر: 
حيث بلغ  ،سنوات 8ابؼهنية ابؼقدرة ب وبؼعرفة وتقييم العينة حسب ابػبرة ابؼهنية قمنا باستخراج متوسط الأقدمية  

 8أستاذ أكبر من  15اسة و وىي الفئة الأكبر من عينة الدر  ،سنوات 8أقل أو يساوي  25ستاذ الأعدد 
بالنسبة  73,08ىي الفئة الاقل ونلاحظ من ابعدوؿ أف متوسط درجاتهم على مقياس القلق الصريح و  سنوات 

ىو فارؽ سنوات و  8ة التي خبرتها أكثر من بالنسبة العين 72,13سنوات أما  8و يساوي أللعينة التي خبرتها أقل 
دالة عند  وىي 0,299 وىذا يعكس قيمة )ت( التي تساوي ،درجة 0,95متقارب جدا بفارؽ يقدر ب 

قدمية الأبدعتٌ لا توجد فروؽ في مستوى القلق  تعزى بفارؽ  0,05ىي قيمة اكبر من و  0,766مستوى الدلالة 
 .  ابؼهنية
وبيكن تفستَ ىذه النتائج بأف متغتَ الأقدمية ابؼهنية ليس لو علاقة بشعور الفرد بالقلق من عدمو، وىذا يعود      

 دريس ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالت الباحثتُ إفُ طبيعة مهنة الاستاذ التي تفرض بمطا خاصا من التواصل الفعاؿ بتُ ىيئة حسب رأي
لا نو بأ "مسعودي أبضد .دو بوعبد الله بلقابظي  .د"، وقد اتفقت دراستنا مع دراسة تأثتَأثر و وما تعرفو علاقة ت

تعزى كورونا توجد فروؽ في مستوى جودة ابغياة النفسية لدى معلمي التعليم الابتدائي في ظل تأثتَات جائحة  
والقلق متلازماف عندما يكوف مستوى القلق مرتفع جودة ابغياة النفسية والعلاقة بتُ بؼتغتَ الاقدمية في ابؼهنة. 

وعليو اتفقت دراستنا مع الدراسات السابقة من ناحية تأثتَ جائحة كورونا  منخفضةجودة ابغياة النفسية تكوف 
 . على ابعانب النفسي للأفراد بغض النظر بؼختلف ابؼتغتَات

 والتوصيات: المقترحات -3
 التوصيات ابؼتمثلة فيما يلي:نضع بتُ أيديكم ىذه ابؼقتًحات و  ابغالية من نتائجاعتمادا ما توصلت إليو الدراسة 

العمل على بناء برامج وتفعيلها ميدانيا بدا يكفل الصحة النفسية وابعسدية للأساتذة داخل ابؼؤسسة التًبوية -1
الأستاذ بسبب  للضغوطات التي تقع على عاتقيتكفل بها أخصائي نفساني يكوف متواجد على الدواـ نظرا 

 .واعتبارىا حق من حقوؽ العامل في ظل وجود جائحة كورونا مطالبتو بالنتائج
 ظروؼ. ،رسائل برسيسية متعلقة بالوقاية النفسية جل بسريرأضرورة استغلاؿ الوسائل التكنولوجية من -2
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 تُػػػػػػػػػػػػػػػػػػػوابؼفتشاستغلاؿ نتائج الدراسة كمنطلق لدراسات تشمل فئات أخرى من موظفي قطاع التًبية كابؼديرين -3
 ية  ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػالتًبية ومشرفي التًبية والشركاء الاجتماعيتُ بؼعرفة مدى تأثتَ جائحة كورونا على الصحة النفس ومستشاري

 . إفٍ(، ساعات العمل، الشعبة الأدبية أو العلمية...البيئة :"ى فَ نتطرؽ إليها مثلبدتغتَات أخر 
توسيع الدراسات إفُ مدى تأثتَ جائحة كورونا لدى التلاميذ على ابؼستوى الدراسي والنتائج عموما وشهادتي -4

 التعليم الثانوي والتعليم ابؼتوسط.
 اتذة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػسأالتوجيو للأشخاص ابؼرافقتُ للتلاميذ سواء كانوا ضرورة اجراء تكوينات أو دورات في الارشاد و -5
 إداريتُ للتقليل من الضغوط النفسية. أو
جل اكتساب الراحة النفسية من خلاؿ الرحلات أاستغلاؿ العطل ابؼدرسية لصافٌ الاساتذة والتلاميذ من -6

   والنشاطات الرياضية. التًفيهية والتًبوية
بربؾة دورات رياضية ونشاطات متنوعة تتضمن الاستًخاء وتدعيمها يشرؼ عليها أخصائيتُ في المجاؿ -7

 الرياضي والنفسي.
وابؼرعبة وابؼضخمة للوباء والتي لا تساعد الصحة النفسية لدى   " التشويو الإعلامي" حجب الاخبار ابػاطئة-8

الاجتماعية أو الاضطرابات النفسية والتي يعتبر معظمها آراء شخصية لا أساس  كثتَ من الاشخاص ذوي مشاكل
 علمي أو بحثي معتمد لو.  

 ادة ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػتعزيز الصحة النفسية في ظل ابعائحة أو ىكذا ظروؼ باستغلاؿ الوقت في التعليم، لاسيما الاستف-9
 ابعديدة لتطوير ابؼسار ابؼهتٍ أو حتى لتحستُ ابؼستوى الدراسي. من الوقت لتعلم ابؼهارات 

 تدريب ابؼواطنتُ على حسن إدارة الأزمات مهما كانت نوعيتها كإدراجها في البرامج التعليمية.-10
 خلاصة الفصل:

النتائج والفرضيات حيث خلصت الدراسة حسب مقياس القلق إفُ أف مستوى القلق تضمن ىذا الفصل مناقشة 
لصافٌ مستوى منخفض   %30و %52,50عند أساتذة التعليم الثانوي في ظل جائحة كورونا متوسط بنسبة 

حيث اتفقت دراستنا مع الدراسات السابقة بالإشارة إفُ أثر جائحة  ، بؼستوى مرتفع %17.5كما سجلنا 
الدراسة ابغالية أنو لا توجد  كورونا على ابعانب النفسي بؼختلف افراد المجتمع باختلاؼ عينة الدراسة كما جاء في

فروؽ في مستوى القلق النفسي عند الأساتذة الثالثة ثانوي تعزى بدتغتَات )ابعنس، السن، الاقدمية ابؼهنية( لعينة 
 أستاذ وأستاذة من ثانويات بلدية ضاية بن ضحوة بولاية غرداية.   40قوامها 
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 الفصل الخامس: عرض وتحليل المعطيات

 الخاتمة: 
 الأفرادثانوي و  اساتذة الثالثةمن المجتمع وىي فئة أىم مة والتي بسس ابؽا لقد كاف ىذا البحث إحدى ابؼواضيع    
حيث تصاحبو  ،ة مفاجئة وتعرقل عليو مسار حياتووالأمراض التي تقتحم حياة الإنساف بصور فالأوبئة  ،عامة

في كل زماف  والتي يعاني منها الفرد ،بر من الاضطرابات الأكثر انتشارايعت ات نفسية منها القلق الذياضطراب
التي لا يستطيع برملها واستيعابها وبة في التعامل معها و وجد صعو إذا تعرض بؼواقف مفاجئة ومكاف خصوصا 

ارتأينا إفُ ىذا   مع ىكذا ظروؼ بنسبة عالية بؽذاالتعاطي بشكل إبهابي في والقلق بقده عند الذين يفشلوف
 ة ثانوي في ظل جائحة كورونا.عند أساتذة الثالثالبحث الذي يدور حوؿ القلق النفسي 
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 الاستنتاج العام

 الاستنتاج العام: -
رونا  و ثانوي بغرض معرفة مستوى القلق في ظل جائحة كبعد برليل نتائج مقياس القلق ابؼوجو لأساتذة الثالثة     

 للدراسة ابؼتمثل فيما يلي:  والتساؤؿ العاـكاف ابؽدؼ بذلك الإجابة على الإشكالية 
 رافقت ىذا التساؤؿ ثلاث  كرونا؟، كماما مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي في ظل جائحة     

  كالاتي:تساؤلات جزئية طرحت  
 ابعنس؟ىل بىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ  -
                                           السن؟بىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ ىل  -
                             ة؟الأقدميىل بىتلف مستوى القلق النفسي عند أساتذة التعليم الثانوي باختلاؼ  -

وللتحقق من ىذه الفرضيات تم القياـ بدراسة ميدانية بثانويات بلدية ضاية بن ضحوة لولاية غرداية على عينة 
إليها من خلاؿ  النتائج ابؼتحصلسنة كانت  47سنة إفُ 25سنهم من  وأستاذة يتًاوحأستاذ  40تتكوف من 

ذكور  8 وأستاذة منهمأستاذ  21عينة الدراسة أي  من %52,50ابؼقياس أف مستوى القلق متوسط بنسبة 
كل   ىي نتيجة مقبولة لصافٌ الفرضية العامة نظرا لأفحيث كانت فئة الإناث الأكبر في عينة البحث و إناث 13و

مستوى كما برصلنا على  على رجاحة العقل، سنة وىو مؤشر يدؿ 50الأساتذة إناث و ذكور سنهم أقل من 
نظرا لاختلاؼ ظروؼ ، نفسر ىذه النتيجة % 30أستاذ بنسبة  12قلق منخفض من عينة الدراسة أي 

 فربدا ىذه العوامل تساىم في ظهور ىذا الفارؽ "من حيث السكن والإسناد وابغجم الساعي والبيئة  ،الأساتذة
وىي نسبة لا يستهاف  % 17,5أفراد بنسبة  07وكذلك برصلنا على مستوى قلق مرتفع من عينة الدراسة أي 
كما ىي تلاميذ السنوات النهائية من التعليم الثانوي  و بها بالنظر إفُ ابؼهاـ ابؼسندة على عاتق ىذه الفئة من المجتمع 

ائحة لق عند اساتذة الثالثة ثانوي في ظل ابعخلصت الدراسة إفُ أنو لا توجد فروؽ في درجات مستوى الق
وىذ راجع لكبر عينة  "جلوفِ زينب وسنوسي بومدين "دراستنا مع دراسة  بدتغتَات البحث حيث اختلفت

كذا خصوصيات العينة حيث جاء مستوى الصحة فرد من بـتلف ولايات الوطن و  446البحث ابؼقدرة ب
  .النفسية في ظل أزمة كورونا منخفض

مستوى جودة ابغياة  حيث جاء "مسعودي أبضد ،دو بوعبد الله بلقابظي  د"دراسة، كما اتفقت دراستنا مع     
معها في متغتَ الأقدمية  اختلفتمتوسط و  روناتأثتَات جائحة كو  النفسية لدى معلمي التعليم الابتدائي في ظل

 البيئة التي أجريت بها الدراسة. و ونرجع ىذا الاختلاؼ إفُ خصوصية العينة ابؼدروسة  ابؼهنية
 رونا ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػو ف ما عرفتو البلاد من إجراءات احتًازية للوقاية من وباء جائحة كأوبيكن تفستَ النتائج الدراسة ابغالية ب

يما بىص توقيت ف بالرضا، خاصةوالشعور  ،في المحافظة على الراحة النفسية كاف بؽا دور إجابي ،في بؾاؿ التعليم
 طاع ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػومن خلاؿ مناقشة بعض الأساتذة حوؿ الانق بـتلفة،تطبيق ابغجر الذي كاف على فتًات ة و الدراس

إحساسو ف سلامة الفرد و بأيؤدي الانطباع بفا صحة التلاميذ ىي أوفُ الأولويات الدراسة فقد صرحوا أف  عن
 ها ػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػنستنتج أف الأوبئة مهما كاف نوع وفي الأختَ. في الرفع من مستوى راحتو النفسيةبالأماف يلعب دور كبتَ 

.بنسب متفاوتة مهما كانت خصوصياتومن مستوى القلق لدى الفرد  عػػػػػترف
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 الجنس

 النسبة التًاكمية النسبة ابؼئوية الصابغة النسبة تكرر ابعنس
 42,5 42,5 42,5 17 ذكر 

 100,0 57,5 57,5 23 انثى
  100,0 100,0 40 المجموع 

 
 السن

الصابغةالنسبة ابؼئوية  النسبة  تكرار   النسبة التًاكمية 
سنة  35أقل أو يساوي    21 52,5 52,5 52,5 

سنة  35أكبر من   19 47,5 47,5 100,0 
  100,0 100,0 40 المجموع      

 
 الأقدمية

 النسبة التًاكمية النسبة ابؼئوية الصابغة النسبة  تكرار 
 62,5 62,5 62,5 25 سنوات 8 يساوي أو من اقل 

 100,0 37,5 37,5 15 سنوات 8 من أكبر
  100,0 100,0 40 المجموع     
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V55 

 النسبة التًاكمية  النسبة الصابغة  النسبة  التكرار 
Valid 57 1 2,5 2,5 2,5 

58 1 2,5 2,5 5,0 
60 3 7,5 7,5 12,5 
61 4 10,0 10,0 22,5 
62 1 2,5 2,5 25,0 
65 1 2,5 2,5 27,5 
67 1 2,5 2,5 30,0 
69 1 2,5 2,5 32,5 
70 3 7,5 7,5 40,0 
71 1 2,5 2,5 42,5 
72 3 7,5 7,5 50,0 
73 1 2,5 2,5 52,5 
74 1 2,5 2,5 55,0 
75 2 5,0 5,0 60,0 
76 2 5,0 5,0 65,0 
78 3 7,5 7,5 72,5 
80 2 5,0 5,0 77,5 
82 2 5,0 5,0 82,5 
83 1 2,5 2,5 85,0 
84 4 10,0 10,0 95,0 
86 1 2,5 2,5 97,5 
98 1 2,5 2,5 100,0 
  100,0 100,0 40 المجموع 
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Independent Samples Test 

 

Levene's Test 
for Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t Df 
Sig. (2-        

tailed) 

Mean 
Differ
ence 

Std. 
Error 

Differen
ce 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 
Lower Upper 

V5
5 

Equal variances 
assumed 0,134 0,717 -1,398 38 0,170 

-
4,228 3,024 -10,350 1,895 

Equal variances 
not assumed   -1,401 34,94

5 
0,170 -

4,228 
3,017 -10,352 1,897 

 
Group Statistics 

 N Mean Std. Deviation Std. Error Mean السن 
V55 35 يساوي أو اقل 

 سنة
21 73,67 8,725 1,904 

 2,424 10,568 71,68 19 سنة 35 من أكبر

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Group Statistics 
 Std. Deviation Std. Error Mean متوسط N ابعنس 
V
5
5 

 2,272 9,366 70,29 17 ذكر
 1,985 9,520 74,52 23 انثى
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Independent Samples Test 

 

Levene's Test 
for Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t Df Sig. (2-tailed) 

Mean 
Differen

ce 

Std. 
Error 

Differenc
e 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 
Lower Upper 

V55 Equal 
variances 
assumed 

4,583 0,039 0,649 38 0,520 1,982 3,053 -4,198 8,163 

Equal 
variances 
not 
assumed 

  0,643 
35,0
52 0,524 1,982 3,083 -4,275 8,240 

 
 

Group Statistics 

 

 
 

 
 N Mean Std. Deviation Std. Error Mean الأقدمية

V55 1,855 9,273 73,08 25 سنوات 8 يساوي أو من اقل 
 2,672 10,350 72,13 15 سنوات 8 من اكبر

 
Independent Samples Test 

 

 

Levene's Test 
for Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t Df 
Sig. (2-
tailed) 

Mean 
Differenc

e 

Std. Error 
Differenc

e 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 
Lower Upper 

V5
5 

Equal variances 
assumed 

1,741 0,195 0,299 38 0,766 0,947 3,163 -5,456 7,349 

Equal variances 
not assumed   0,291 27,071 0,773 0,947 3,253 -5,727 7,620 
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Crosstabs 

Notes 

Output Created 20-APR-2022 11:46:58 

Comments  

Input Active Dataset DataSet1 

Filter <none> 

Weight <none> 

Split File <none> 

N of Rows in Working 

Data File 
40 

Missing Value 

Handling 

Definition of Missing User-defined missing values are 

treated as missing. 

Cases Used Statistics for each table are 

based on all the cases with valid 

data in the specified range(s) for 

all variables in each table. 

Syntax CROSSTABS 

  /TABLES=القلق_مستوى BY الجنس 

 الأقدمية السن

  /FORMAT=AVALUE TABLES 

  /CELLS=COUNT 

  /COUNT ROUND CELL. 

Resources Processor Time 00 :00 :00,02 

Elapsed Time 00 :00 :00,02 

Dimensions Requested 2 

Cells Available 174734 

 

 

 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

 %100,0 40 %0,0 0 %100,0 40 الجنس * القلق_مستوى

 

 

 

      

 %100,0 40 %0,0 0 %100,0 40 السن * القلق_مستوى

 * القلق_مستوى

 الأقدمية
40 100,0% 0 0,0% 40 100,0% 
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 (:تحية طيبة أستاذ )ة

 راجتُ من سيادتكم ملأىا بكل صدؽ وموضوعية خدمة للبحث العلمي. الاستمارة  ىذه أيديكم بتُ نضع أف الشرؼ لنا
 " (19كوفيد جائحة كورونا )في ظل مع العلم أف بحثنا يندرج في مواضيع علم النفس " 

 حوؿ كلمة  وتضع دائرةإذا كانت العبارة تناسبك  نعم(ابؼطلوب منكم أف تقرأ العبارة بتمعن وأف تضع دائرة حوؿ كلمة )
 إذا كانت العبارة لا تناسبك. لا() 

 .ابعنس: .........................
 .السن: .........................

                                                     .ابػدمة: .............الأقدمية في 
  والاحتًاـقبلوا منا أبظى معاني التقدير ت                                                                                     

                                                                        
 

ومنقطع نومي مضطرب نعم لا  1 
القلق مررت بأوقات فَ أستطع أف أناـ فيها بسبب نعم لا  2 
الناس أعتقد أني عصبي أكثر من معظم نعم لا  3 
بأصدقائي بـاوفي قليلة بابؼقارنة نعم لا  4 
ليافِ عدة تأتي كوابيس وأحلاـ مزعجة كل نعم لا  5 
أحياناً  أعاني ببعض ابؼتاعب في معدتي نعم لا  6 
ما ألاحظ غالباً يدي تربذف عند قيامي بعمل نعم لا  7 
أحياناً  أعاني من نوبات إسهاؿ نعم لا  8 
 9   تثتَ قلقي أمور العمل وابؼاؿ نعم لا
الغثياف تصيبتٍ نوبات من نعم لا  108 
خجلاً  كثتَاً ما أخاؼ من أف بومر وجهي نعم لا   11 
 12  دائما اشعر بابعوع نعم لا
كثتَاً  أثق في نفسي نعم لا  13 
بسرعة أتعب نعم لا  14 
 15 الانتظار بهعلتٍ عصبيا جدا  نعم لا
بالإثارة لدرجة أنتٍ لا أستطيع النوـ اشعر نعم لا  16 
يستثتَني  وأي شيءىادئاً  عادة لا أكوف نعم لا  17 
 18 بسر بي فتًات من التوتر لا أستطع ابعلوس طويل نعم لا
 19 لا أشعر بالسعادة في معظم الوقت نعم لا
 20  جدا التًكيز أثناء أداء العمل علىمن الصعب  نعم لا
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 21 دائماً ما أشعر بالقلق دوف مبررً  نعم لا
 22  عندما أشاىد مشاجرة أبتعد عنها نعم لا
الآخرين أبستٌ أف أصبح سعيداً مثل نعم لا  23 
 24  دائما ينتابتٍ شعور بالقلق على أشياء غامضة نعم لا
 25  أشعر بأني عديم الفائدة نعم لا
 26 كثتَا أشعر بأني سوؼ أنفجر من الضيق والضجر نعم لا
حتى في الأياـ الباردة أعرؽ كثتَا بسهولة نعم لا   27 
 28  ابغياة بالنسبة فِ تعب ومضايقات نعم لا
 29 أنا مشغوؿ دائما أخاؼ من المجهوؿ نعم لا
انا بالعادة أشعر بابػجل من نفسي  نعم لا  30 
 31 كثتَا ما أشعر أف قلبي بىفق بسرعة نعم لا
بسهولة أبكي نعم لا  32 
 33  خشيت أشياء وأشخاص لا بيكنهم إيذائي نعم لا
 34  أتأثر كثتَا بالأحداث نعم لا
بالصداع وأصابكثتَاً أعاني  نعم لا    35 
بؽا قيمةأشعر بالقلق على أشياء لا  نعم لا  36 
 37 لا أستطيع التًكيز في شيء واحد نعم لا
 38 من السهل جدا أف أرتبك وأغلط بؼا أعمل شيء أرتبك بسهولة نعم لا
بابؼرة اعتقد في بعض الأوقات أنتٍ لا أصلح الفائدة،أشعر بأني عديم   نعم لا  39 
جداً  أنا شخص متوتر نعم لا  40 
 41 عندما أرتبك أحيانا أعرؽ ويسقط العرؽ متٍ بصورة تضايقتٍ نعم لا
آخرين بومر وجهي من ابػجل عندما أبردث مع أشخاص نعم لا  42 
 43 أنا حساس أكثر من الآخرين نعم لا
 44  مرت بي أوقات عصبية فَ أستطيع التغلب عليها نعم لا
ما أكوف متوتر أثناء قيامي بعمل نعم لا   45 
العادة قدماي ويداي باردتاف في نعم لا   46 
لنفسي في بعض الأوقات أحلم بأشياء أفضل أف أحتفظ بها نعم لا  47 
 48 تنقصتٍ الثقة بالنفس نعم لا
 49  قليلا ما بوصل فِ حالات إمساؾ تضايقتٍ نعم لا
 50  بومر وجهي من ابػجل نعم لا
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