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.. لهمامن الرحمة ى بخفض جناح الذل إلى من أمرنا االله تعال
  . وأمي  أبي...دين لهما بسر وجوديإلى من أ

 الكبيرة في ، عمرها الصغيرة في،غيرة الكبيرة ثيللّيإلى الص
  ...تحملها وصبرها على بعدي عنها 

لي  ورفيقًا والشدة، ج أوقات الفري فيإلى من كان دائما عونًا ل
  ...الطاهر الكريـم محمد  زوجي،ياتالأمنوغ ـفي بل

 كانت بشغفها بالعلم وراء تحفيزي إلى ميدانه الفسيح، إلى التي
هبني القوة على تحمل المشاق ي  مصدراً، دائماًليوكانت بدعواتها 

 ،فةظري  الطيبةروح جدتي الطاهرةى  إل...طوال مشواري العلمي
  ...طيب االله ثراها 

  ...  هذاالمتواضععملي أهدي لكل هؤلاء 

@óáïÉä  
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  
   

العالمين والصلاة والسلام على أشرف المرسلين سيدنا محمد عليه أفضل الحمد الله رب 

  .السلامالصلاة وأزكى 

ÉiìLLL@‡@ @

فإنه لموقف صعب ومطلب عسير أن أفي بالشكر والتقدير اليوم إلى أساتذتي المشرفين 

وفَّق فيها على هذه الرسالة وإنه لإحساس بالعرفان بالجميل يملأ مشاعري ، ومحاولة أرجو أن أُ

عميقة تجاه كل من ساعدني وقدم لي يد العون حتى خرجت اسات حسإللتعبير عما بداخلي من 

  .ذه الدراسة إلى النور ه

 والكثير وإن كان الكثير» خياطي  عبد القادر الأمير «فقد علّمني أستاذي الفاضل الدكتور 

في رقةٍ وتواضع ي فقد كان يكفي أن أنظر إليه واستمع إلى حديثه وهو يوجهناالقليل منه كثير 

نسان في طلبه  الإضحي فقد علّمني أن العلم نور وكيف ي.الصواب إلى ى أهتدي حتجم

، فجزاه االله عني  والكد والجد، الرغبة والحرصمعبذل الجهد وتحمل الصعاب من وتحصيله 

  .الجزاءخير 

 التي كانت لها اليد » صيرة زلالن «الدكتورة  في هذا الصدد أيضا الأستاذةوأشكر 

في استكمال هذه الدراسة بدءا من كل التسهيلات لالطولى في تشجيعي ومساعدتي وأحاطتني 

 ))SLANCOM ( والعلوم العصبيةعلوم اللغة والاتصال(مخبرها قبولي في 

ومشروع بحثها وانتهاء بالحضور والمشاركة في الملتقيات الناجحة التي  )SAOR(وجمعيتها

لتي لم تبخل افهي . التي لا أنسى لها هذا الجميل أبدا... كل تشكراتي وامتناني فلها . تنظمها

  .وتشجيعومساعدة  علي بأية خدمة

ولا يفوتني أن أتقدم بكل الشكر والتقدير إلى العلماء والأساتذة الأفاضل في مصر الشقيقة 

 عن تقديم يد العون أصحاب الأيادي البيضاء على هذا العمل العلمي والذين لم يتأخروا أبدا

عصام  «وأخص بالذكر منهم الأساتذة .  أدام االله المعروف بين البلدين الكريمين ،والمساعدة

 أبو العزائم ، أحمد عكاشة ، صفوت فرج ، وليد القفاص ، ي ماض ، أحمدقمر، السيد الجميلي

   .» نبيل عبد الحميد ، وأسماء عبد المنعم
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 السادة » لرئيس وأعضاء لجنة المناقشة « أيضا تنان والإموأتقدم بالشكر والتقدير

  ربيعة: الدين، والأستاذةي عبد العزيز مح،عبد الوهاب بن ڤونية، أحمد دوڤة«: الأساتذة

 دراستي ملاحظاتهم التي لن استغني عنها فيعلى قبولهم مناقشة هذا العمل وإبداء  »تريبش 

  .المستقبلية

 لم نياللذ، »لخضر لكحلو  محمود شرقي«: الأفاضل ستاذتيلأكذلك أتقدم بالثناء والتقدير 

 الكثيرين خير ا االله عني وعن طلابهماجزاهم ، المستمر ليا وتشجيعهما علي بتوجيهاتهميبخلا

  .الجزاء 

 

ستاذ بجامعة باريس الأ » Denis Legrosلوجرو دوني  «أما أستاذي الفاضل الدكتور 

في جانبي كـثيرا لتذليل العقاب والصعاب التي واجهتني في باريس، وأنا فقـد وقف ب. 8

  .هـذه الدراسة، فله منّي عظيم التقدير والامتنان المرحلة النهائية من 

 » البليدة وزارة التعليم العالي وجامعة سعد دحلب «كما أسجل شكري وتقديري إلى 

ى المنحة التي ساعدتني كثيرا في استكمال هذه  في رؤسائها الذين تفضلوا بالموافقة علةًممثلَّ

  .الدراسة 

 ، الذين من أجلهم ومن شباب جامعة سعد دحلب البليدةأما تلامذتي، عينة هذه الدراسة 

 متواضعأجل غدٍ أفضل لهم كانت هذه الدراسة التي أدعو االله من كل قلبي أن تُسهِم ولو بقدر 

  .في تحقيق صحة نفسية أفضل 
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  : ملخص 
فأسلوب . ا مخيفًا للعوامل التي تنهك أعصاب الأفراد وتستنفذ طاقاتهم يشهد العالم المعاصر انتشار

 والعادات اللاصحية في طرق النوم والغذاء، ،الحياة المعاصر الذي يتسم بالخمول، وقلة النشاط البدني
  دليل على أن الظروف أصبحت مهيئة لانتشار التعب ، العادات الأخرى الخاطئة وغيرها من،والتفكير

  .العصبي بين الأفراد بصفة عامة والشباب على وجه الخصوص 
 في إحداث  لاهتمام الباحثة بموضوع التعب العصبي، لكونه عاملاً أساسياوقد شكل ذلك منطلقًا

يس يمكن الرجوع إليها في البيئة الجزائرية لقياس التعب ضطرابات النفسية ، بيد أنه لم تكن ثمة مقايالإ
 .– الطلبة الجامعيين –لدى عينة الدراسة 

وعليه استهدفت هذه الدراسة بناء مقياس زملة التعب العصبي للطلبة الجامعيين بالجزائر، والكشف 
خص التعب ما يعن مدى معاناتهم من أعراض التعب العصبي، وقد استلزم هذا تعرف دلالة  الفروق في

  :  للمتغيرات الخمسة التاليةالعصبى لدى الطلبة وفقًا
 . متغير الجنس  -
 . متغير النوم -
 . متغير نمط التغذية  -
 . متغير الرياضة  -
 . المتغيرات الاجتماعية والاقتصادية -

، )NFSS( الأداة الأولى هي مقياس زملة التعب العصبي:ولتحقيق تلك الأهداف تم بناء أداتين
 صورته النهائية على وتم تطبيقه في" ليكارت الخماسي" بندا موزعةً وفق سلم ) 45(ن من تكو يالذي

 900(عينة الدراسة الأساسية : ، والثانيةفردا) 1215(عينة التقنين : لأولىعينتين من طلبة الجامعة؛ ا
 تخص البيانات التيجمع  استمارة ، وقد طبق المقياس مرفقًا بالأداة الثانية المتمثلة في)وطالبة طالب 

  . الوضعية الاجتماعية والمادية والصحية للمستجوبين
وقد لجأت الباحثة إلى مجموعتين من الأساليب الإحصائية، لتحقيق أهداف الدراسة الميدانية 

  .إستُخدمت في عملية بناء المقياس، والثانية لاختبار الفرضيات: وتحليل نتائجها، الأولى
  : إلى مجموعة من النتائج كان من أهمهاوقد توصلت الدراسة 

 . أغلبية أفراد العينة يعانون من التعب العصبي بدرجات مختلفة -
الأفراد الذين يتميزون بعادات غير صحية، ولا يمارسون الرياضة، ولديهم وضعية مالية غير كافية،  -

ون للتعب العصبي، مقارنةً وكذلك الأفراد الذين لا تتوافر لديهم الإمكانيات الدراسية، كل هؤلاء معرض
 . بغيرهم ممن هم على عكس وضعيتهم

 . لوقاية الطلبة من الإصابة بالتعب العصبي الدراسة اقترحت الباحثة برنامجافي ضوء نتائج
  



Abstract :  

          Nous vivons actuellement une période caractérisée par une propagation rapide 
des facteurs générateurs d’épuisement mental. Notre mode de vie se caractérise par la 
sédentarité et les mauvaises habitudes concernant le sommeil, l’alimentation et la 
façon de percevoir les choses. Tous ces éléments entraînent une augmentation de la 
fatigue nerveuse chez les individus en général, et les jeunes en particulier. 

         Notre intérêt pour la fatigue nerveuse, s’explique par le fait qu’elle constitue un 
élément majeur dans l’apparition de troubles psychologiques. Toutefois, et en 
l’absence de tests qui peuvent servir de référence, pour mesurer la fatigue nerveuse 
chez les étudiants algériens « Echantillon de notre recherche ». Pour cela notre étude 
répond  aux objectifs suivants :  

1) l’Elaboration d’un test de syndrome de fatigue nerveuse chez les étudiants 
Algériens.  

2) L’Examen du niveau de souffrance de la fatigue nerveuse chez les étudiants 
Algériens. 

3) L’Appréciation de la signification des différences en rapport avec la fatigue 
nerveuse chez les étudiants Algériens selon les variables suivantes :  

- Variable sexe  
- Variable sommeil  
- Variable comportement alimentaire  
- Variable activité physique  
- Variable conditions sociaux économiques. 
          Pour réaliser ces objectifs, nous avons élaboré deux outils ; le premier, est le 
test de syndrome de fatigue nerveuse (NFSS), constitué de 45 items répartis selon 
l’échelle « LIKERT ». Ce test a été appliqué dans sa version définitive sur deux 
échantillons ; le premier échantillon de standardisation (1215) individus. Le second, 
est celui de l’étude fondamentale (900) étudiants et étudiantes, où le test a été 
appliqué et associé au deuxième outil à savoir le questionnaire comportant les 
renseignements relatifs aux situations sociale, matérielle et sanitaire des questionnés. 
        Pour réaliser les objectifs de l’étude pratique et l’analyse de ses résultats, nous 
avons eu recours à deux groupes de méthodes statistiques ; le premier groupe a trait 
aux méthodes statistiques appliquées lors de l’élaboration du test, alors que le second 
groupe a concerné les méthodes des statistiques appliquées pour la vérification des 
hypothèses de l’étude. 
        L’Etude a abouti à un ensemble de résultats dont les plus importants sont :  

- La plupart des sujets de l’échantillon souffrent de fatigue nerveuse à des degrés 
différents. 

- Les sujets qui se caractérisent par de mauvaises habitudes, aussi bien sur le plan 
de la nutrition que celui du sommeil, et qui ne pratiquent pas l’activité sportive, et 
avec une situation financière précaire ou ne disposant pas de moyens 
pédagogiques, sont plus exposés à la fatigue nerveuse, par rapport à ceux qui sont 
dans une situation autre. 

          Au vu de ces résultats de l’étude, nous avons proposé un programme préventif 
pour prémunir les étudiants Algériens de la fatigue nerveuse.   
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  :مقدمة الدراسة

 والسلوكية النفسية للاضطرابات مخيفا انتشارا المعاصر عالمال يشهد

 المجتمعات، واستقرار الأفراد حياة على اكبير اخطر يشكل أصبح مما والجسمية،

 العلماء الوضع هذا دفع وقد. الإمكانيات وتشتيت القدرات إهدار إلى يؤدي ما وهو

 مأ النفسي مأ العضوي جانبها في سواء ،الإنسان ةبحيا المتعلقة المجالات شتى في

 بذلك يستطيعون لعلهم والدراسات الأبحاث من بالكثير القيام إلى الاجتماعي،

 الحلول إلى  بهميرقى اعلمي اتفسير وتفسيرها الاضطرابات هذه أسباب على الوقوف

 ملحةً رةًضرو أصبحت التي النفسية الدراسات نجد الدراسات هذه وضمن. المناسبة

تحتالعيش  إلى بالإنسان أدى ما وهو والمجتمعات، الأفراد حياة نمط لتغير انظر 

 النفسي التوافق تحقيق في يفشل الحالات من كثير في له جعله مما مستمر، ضغط

  . النفسية للصحة اأساسي اشرطً يعتبر الذي

 لعصرا هذا في يعيشها الإنسان أصبح التي ةالظواهر المرضي أنواع ومن

 تؤثر بدورها وهي الكثيرة، النفسية للضغوط كنتيجة يأتي الذي العصبي التعب جديو

 فإذا ،مالجس مقاومة انخفاض إلى يؤدي مما العضوية وأجهزته العصبي الجهاز على

 قواه تخور الإنسان فإن ؛البدنية المقاومة ضعفمع  مراكز العصبيةال تعب اجتمع ما

  .المضاعفات أنواع ىلشت معرضا ضعيفا كائنا ويصبح

 من والعصبية والسلوكية النفسية الأمراض اعتبار نيمك الأساس هذا وعلى    

 حياتهأصبحت اذ  ،الوقت الحاضر في الإنسان يواجهها التي المشكلات أخطر

 الأمراض هذه الباحثين بعض لذلك يرجعو. يطيق ما فوق والعمل بالإرهاق متسمة

 اهبوطً اعتباره يمكن ما أو ؛العصبي التعبلى إ لناسا من الملايين منها يعاني التي

  )27ص:2006.ب بريغ،(             .العصبية القوة في

 عانيي أصبحت بل الناس، من معينة فئة على امقتصر يعد لم العصبي التعبو

 وهبوطـا  ارتفاعا المعاناة درجة تنوع لىإ الإشارة مع المجتمع، فئاتمن   ريكث منه

 وصـحية،  وراثية مهنية، مادية، اجتماعية، بيئية،: عوامل ةعد وتضافر لتفاعل تبعا

  : أمثال باحثون ذلك يؤكد كما
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(Charon, J.1962), (Ichoch,B.1983), ( Lee-Mow-Sim,D.1986),  
(Galindo, C- D.1997) (Anthony, D, et al.1990) et (Heim, C., 
Bierl, C., Nisenbaum, R., Wagner, D., et al. 2004) 

) 40000( التي أجريت على     )2004" (ميتشيوكوشي" أكدت دراسة    هذا الصدد   وفي  

 من هذه العينة يعانون     %40ن أكثر من    أشخص منتشرين في معظم أنحاء العالم ، و       

  .من التعب العصبي 

  )10ص : 2004ميتشيوكوشي، (

في تقريرهـا  "  Groharlem Brundtlandجروهارلم  برونتلاند " وتصرح 

سية أن التقديرات الأولية تشير إلى أن هناك ما يقرب من أربعمائة            حول الصحة النف  

ضطراب نفسي أو عصبي أو مـشكلات       ا مليون شخص يعانون من      450وخمسين  

  )(OMS.2001: p10                                                   .اجتماعية نفسية 

ون من اضطراب نفسي في          وتقول التقديرات أن ثلاثين من كل مائة سوف يعان        

من المرضى المترددين على الأطباء بغـض       %  40فترة ما من حياتهم، كذلك فإن       

  .النظر عن تخصصاتهم، يعانون من أعراض تعب الجهاز العصبي

  ) 818ص : 2007. عكاشة، أ(

ولا يتوقف الأمر عند هذا الحد إذ توجد كثير مـن الفئـات علـى اخـتلاف                 

علـى عينـة مـن      دراسـة    من التعب العصبى، ففـى        ومهنهم يعانون  ،مجتمعاتهم

عانين من التعب العصبي، ويتضح ذلك في صعوبة ضـبط          الممرضات تبين أنهن ي   

، وجـودهن فـي العمـل     ، عدم فرض    )لام المرضى آالتعايش المفرط مع    (الانفعال  

                               .ومشكلات في العلاقات مع المسئولين في العمل وغيرها من الأسباب 

)Pinell, P.1998( et )Elias, N. 1993(    

 لمـا   نظرا؛   الذين هم عرضة للتعب العصبي     الحافلات   سائقيكما نجد كذلك    

ل التنقل فضلاً عـن      وازدحام وسائ  ، اكتظاظ لعنف ومشكلات يواجهونه من مظاهر ا   

                                          .  الانتباه والتركيزنوع العمل الذي يمارسونه والذي يتطلب الزيادة في

)Abbott,A. 1988(   
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لنه مـن مـسئوليات     لما يتحم  انظر؛    الأمهات من التعب العصبي    عانيكذلك ت 

الكبيـر مـع     ن وتعـامله  ، حباطـات  والإ  للتعب البدني  نومقاومته،  أسرية عديدة   

  )Guéritault ,V.2008(                                                            .الصراعات 

 عند تلك الفئات فقط بل تعداهم إلى فئة         يهذا ولم يتوقف ظهور التعب العصب     

  لوريـول  " وفـي هـذا يـصرح         من أهم فئات المجتمع وهم الطلبة الجـامعيين،         

 ) Loriol, M (1998 " أن التعب العصبي لدى الشباب)الطالب الثانوي والجامعي (

 ويمكن اعتباره إحدى الانـشغالات الكبـرى الخاصـة          ، جديرا بالاهتمام  موضوعا

  .بأواخر هذا القرن 

 .Denborough, P, et al (وقد بينت مجموعة من الدراسات مثل دراسـة  

 Ter Wallbeek, M, et(ودراسة ) Furberg, H, et al .2005(ودراسة ) 2003

al .2006 (نتشرة لدى عينات كبيرة مـن  أن الأعراض النفسية والجسمية للتعب م

  . الشباب والمراهقين 

وجدير بالذكر أن مسألة الاهتمام بدراسة التعب العصبي لدى الطلبة الجامعيين           

  ا عن شرائح المجتمع الأخـرى ، ويرجـع ذلـك              اتأخذ منحى آخرقد يختلف نسبي 

  :للاعتبارات التالية 

 ـ  ر والت ـة للتأث ـالطلبة الجامعيون في مرحلة قابل       ● ة ،  ـأثير بالمتغيرات المحيط

 ـ   ـوبدرجة ليست بالقليلة ، ودرجة استجابتهم له       ون أكثـر مـن     ـا عادة ما تك

  . الفئات الاجتماعية الأخرى

   وبناة حـضارته فـي     ، ومفكروه ، وعلماؤه ،الطلبة الجامعيون هم قادة المستقبل       ●

لزم الاهتمام  م   الاقتصادية، ومن ث   مالاجتماعية أ م   سواء السياسية أ    كافة الميادين

  . بهم ورعايتهم بدنيا واجتماعيا ونفسيا

 الباحثة بموضوع التعـب العـصبي باعتبـاره        اهتمامبناء على ما سبق كان      

امصدر ة مقاييس يمكـن             ا أساسيفي إحداث الاضطرابات النفسية، بيد أنه لم تكن ثم

 الطلبـة   –دراسـة   الرجوع إليها في البيئة الجزائرية لقياس هذا التعب لدى عينة ال          



   

-5-

 Nervous وعليه لجأت الباحثة إلى بناء مقياس زملة التعب العـصبي –الجامعيين 

Fatigue Syndrome Scale (NFSS)    لدى طلبة الجامعة فـي الجزائـر ، ثـم 

عمدت إلى كشف مستويات التعب العصبي لديهم ، وتحديد الفـروق وفقًـا لـبعض              

  .نامج وقائي من أعراض التعب العصبيمتغيرات الدراسة وأخيرا قدمت مقترحا لبر

عـت بإشـكالية الدراسـة،      بفي هـذه الدراسـة بمقدمـة اتُّ        الباحثة   بدأتوقد  

 ضوء التساؤلات، ثم تحديـد  أهـداف الدراسـة           ي صياغتها ف  والفرضيات التي تم  

المـستخدمة  بالإضافة إلى تحديـد بعـض المفـاهيم         تها وحدودها ومنهجها،    يوأهم

  . أدوات وخطة الدراسة وأخيرا تقديمبالدراسة

هذا بالنسبة للفصل الأول المتعلق بالإطار العام للدراسة يليه الفـصل الثـاني             

، وخصص الفـصل الثالـث       المتصلة بموضوع الدراسة    الدراسات السابقة  ويعرض

 وأسـبابه،   ،، وأنواعـه  بعض تعريفات التعب العصبي   يتناول  للإطار النظري الذي    

وقـد  . عراض التعب العصبي  بأوينتهي هذا الفصل     العصبي،   وتأثيره الفيزيولوجي 

يتكون من فصلين، هما امتداد للفصول      الذي  تبع الجانب النظري  بالجانب الميداني       اُ

 حيث خصص الفصل الرابع لإجراءات الدراسة المتمثلة في تحديد العينـة،          . السابقة

لـة فـي     الاستطلاعية، بهدف إعداد أداة الدراسـة المتمث       وعرض نتائج الدراسات    

 أما الفصل الخامس فقد تم فيه عـرض         .).N.F.S.S(مقياس زملة التعب العصبي     

 إطار ما أسفرت عنه نتـائج الدراسـة         يوفمناقشتها وتفسيرها،    الإحصائية و  النتائج

، التوصيات ضوئها طرحت مجموعة من      والتي في النتائج العامة   تحديد  الميدانية تم   

 خاتمـة   ن أعراض التعب العصبي، وأخيـرا      م يم مقترحا لبرنامج وقائ   يتلا ذلك تقد  

  .الدارسة 
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  :إشكالية الدراسة

  الـذي  أضحى التعب والإجهاد جزءا من حياة الناس اليومية في هذا العـصر           

رات جذرية في مختلـف نـواحي        ، وتغي   وتكنولوجيةً ، وصناعيةً ،يشهد ثورةً علميةً  

ة ترـش ف ـ وجه الخصوص يعي    والعالمُ العربي على   ،عامةًي  عالم الإنسان ال ف .الحياة

ا ، وثقافيا ، واجتماعيا      شتى مجالات الحياة اقتصادي    تتسم بالتعقيد والتغير السريع في    

 ـ      بالضغوط، ، هذه الحياة المليئة    وتكنولوجيا  ادةًـ التغيرات والتعقيدات أفـرزت زي

ب، والإجهاد التي يتعرض لها الأفـراد ؛ ولـذا يحتـاج            ـوتنوعا في مصادر التع   

مما  مقاومة التعب أكثر  لزن العصبي، والطاقة العصبية،     انسان العصري إلى التو   الإ

  لكثيـر مـن    الرئيسىيحتاج إلى القوة العضلية، باعتبار أن التعب العصبي السبب          

  . النفسيةالأمراض

 ـ    ـأصبح من المقبول على نطاق واس     وقد   ه طلبـة   ـع أن الضغوط التي تواج

رة على  ـ لها انعكاسات كبي   ، والجزائري خاصة  ، في مجتمعنا العربي عامة    ،الجامعة

ه وتحصيله الدراسي مـن     ـ، وعلى قدرات   ةـصحة الفرد النفسية والجسمية من جه     

  .جهة أخرى 

 (Beling ,A and Moss, R. 1981)  مثـل دراسـة  وهذا ما بينته عدة دراسـات 

ت إلى أن أحداث الحياة والمتطلبـا  )(Newby,F and Schlebusch,L.1997ودراسة   

 وسلوكية ، واتضح أن ، وجسمية ،اليومية ذات تأثير يؤدي إلى ظهور أعراض نفسية       

 في ظهور الأعـراض أم فـي         قويا سواء  التأقلم غير الفعال مع الضغوط يُعد عاملاً      

           .اء الأكاديمي المنخفض لدى الطلبةالأد

؛ إذ إنه     في الضغوط التي تواجه طلبة الجامعة       الباحثة أن ثمة خطورةً    وترى

من السهل أن تؤثر على صحتهم النفسية والجسمية ؛ حيث لاحظـت الباحثـة مـن            

 الطلبة والشباب معرضـون      من اكثيرية أن   ـخلال خبرتها الميدانية كإخصائية نفس    

 من عادات خاطئة في حياتهم اليومية ،      يمارسونه  ، نظرا لما    لعوامل التعب العصبي  
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لبا علـى قـدراتهم     حداث والتغيرات، ويؤثر س   م مع الأ   توافقه مما يزيد من صعوبة   

  .وإنجازهم الأكاديمي

 عـداد    العصبي لا زال في    وتزداد الخطورة عندما يلاحظ أن موضوع التعب      

 الصحة  ت، ولم تدرج في أولويات مشكلا      الكافي  لم تحظ بالاهتمام   الموضوعات التي 

  . الجزائرالعمومية في

  : من مصدرين أساسيين همافي ضوء ما سبق فقد نبعت مشكلة الدراسة 

 التي اهتمت   (*)ما أسفرت عنه نتائج بعض الدراسات السابقة        : المصدر الأول 

ى التعب العـصبي    إلوأهم الأسباب التي تؤدي       ،  في أغلبها بتحديد أعراض التعب      

بالإضافة إلى بعض الدراسات الأخرى التي اهتمت ببنـاء أدوات لقيـاس التعـب              

  . وتحديد أبعاده

ما قامت به الباحثة من إجراء دراسة استطلاعية علـى عينـة            : الثانيالمصدر  

 جميعهم في السنة الثالثة تخصص علم الـنفس         ،طالب وطالبة ) 100(مكونة من مائة    

 للتأكـد   *)*( استمارة جمع بيانات مرفقةً بالمقياس        الباحثة بجامعة البليدة، كما استخدمت   

، وتعرف بعض   لطالبات محل الدراسة  دى الطلبة وا  من وجود أعراض التعب العصبي ل     

  :تائج الدراسة الاستطلاعية ما يليالأسباب التي أدت إلى ذلك ، وقد أظهرت ن

  .، ومعرفية لدى الطلبة بات نفسية، وجسمية، وسلوكيةانتشار اضطرا -1

 .ين لديهم عادات خاطئة في التغذيةارتفاع عدد الطلبة الذ -2

 .طئة في النومارتفاع عدد الطلبة الذين لديهم عادات خا -3

 .دد الطلبة الذين يمارسون الرياضةانخفاض ع -4

ارتفاع عدد الطلبة الذين يعانون من بعض المشكلات الاجتماعية والاقتصادية           -5

 .المختلفة 

 مع فئـات    أجرتها الباحثة وتتفق هذه النتائج مع بيانات المقابلات العيادية التي         

  . الإكلينيكي لعملافي  *)*(* ممارستهاالشباب والمراهقين من خلال 

                                                 
  . انظر الدراسات السابقة (*)
 ) .06( رقم في ملحق) ب ( انظر)*(*

  . 1999خصائية نفسية منذ عملت الباحثة آإ (***)



   

-8-

  : التالي ي التساؤل الرئيسيبناء على ما تقدم تم تحديد مشكلة الدراسة ف

للطلبة الجـامعيين   ) NFSS(ما الصورة النهائية لمقياس زملة التعب العصبي         •

 ؟ في الجزائر ؟ وما البرنامج المقترح للوقاية منه

  : ويتفرع من هذا التساؤل التساؤلات التالية

  ؟ اة طلبة الجامعة في الجزائر من التعب العصبيما مدى معان -1

هل توجد فروق دالة إحصائيا في التعب العصبي لدى طلبـة الجامعـة فـي                -2

 ؟ الجزائر وفقًًا لمتغير الجنس

هل توجد فروق دالة إحصائيا في التعب العصبي لدى طلبـة الجامعـة فـي                -3

 الجزائر وفقًا لمتغير النوم ؟

هل توجد فروق دالة إحصائياً في التعب العصبي لدى طلبـة الجامعـة فـي                -4

 الجزائر وفقًا لمتغير نمط التغذية ؟

هل توجد فروق دالة إحصائيا في التعب العصبي لدى طلبـة الجامعـة فـي                -5

 الجزائر وفقًا لمتغير الرياضة ؟

هل توجد فروق دالة إحصائيا في التعب العصبي لدى طلبـة الجامعـة فـي                -6

 لجزائر وفقًا للمتغيرات الاجتماعية والاقتصادية ؟ا

إلى أي مدى يلجأ الطلبة الذين يعانون من التعب العـصبي إلـى الاستـشارة                -7

 النفسية ؟

8M ؟يما خطوات بناء مقياس زملة التعب العصب  

9M    ؟ ومـا   ما مدى حاجة طلبة الجامعة إلى برنامج وقائي من التعـب العـصبي

@ ؟الصورة العامة لهذا البرنامج @

@óaŠ‡Üa@pbïš‹ÐZ@ @

  : ةتسعى هذه الدراسة للتأكد من الفرضيات التالي

  .   أغلبية طلبة الجامعة في الجزائر من أعراض التعب العصبييعاني    1-
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 الجزائـر   في التعب العصبي لدى طلبة الجامعة فياحصائيإتوجد فروق دالة      2- 

 .  ا لمتغير الجنسوفقً

 الجزائـر   لدى طلبة الجامعة في في التعب العصبيايحصائإتوجد فروق دالة      3- 

  .  ا لمتغير النوموفقً

 الجزائـر    طلبة الجامعة في   ى لد  في التعب العصبي   احصائيإتوجد فروق دالة       4-

  .  ا لمتغير نمط التغذيةوفقً

 -5     الجزائـر   ة الجامعة في   لدى طلب   في التعب العصبي   اتوجد فروق دالة إحصائي 

 .   الرياضةا لمتغيروفقً

 الجزائـر    في التعب العصبي لدى طلبة الجامعة في       احصائيإتوجد فروق دالة       6-

  .  ا للمتغيرات الاجتماعية والاقتصاديةوفقً

لـى الاستـشارة    الذين يعانون من التعب العصبي لا يلجأون إ       الطلبة  كثير من   7-   

  . النفسية

امعة لحمـايتهم مـن الإصـابة     لطلبة الجنامج وقائيلى برإ ماسة   توجد حاجة    8-

  . بالتعب العصبي

@óaŠ‡Üa@Óa‡èc@@Z@ @

  : لى تحقيق الأهداف التالية إ  الدراسةتسعى 

  .  للطلبة الجامعيين بالجزائر بناء مقياس زملة التعب العصبي 1 -

عـراض التعـب   أاة الطلبة الجامعيين بالجزائر مـن  ـالكشف عن مدى معان  2 -

  .  يالعصب

 الجزائر ة الفروق فيما يخص التعب العصبي لدى طلبة الجامعة فيل دلاتعرف 3 - 

  : ةيتالالت المتغيرلا وفقً

  . متغير الجنس )أ ( 

  .  متغير النوم)ب(
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  . متغير نمط التغذية )ج( 

  . متغير الرياضة )د ( 

  .  المتغيرات الاجتماعية والاقتصادية )هـ(

شارة النفسية عند معاناتهم مـن  دراك الطلبة لأهمية اللجوء للاستإ مدى  تعرف4 -

  .بعض الاضطرابات 

  . الجزائرتعب العصبي للطلبة الجامعيين فيلتقديم برنامج مقترح للوقاية من ا 5 -  

@óaŠ‡Üa@óïáèc@@@@Z@ @

  : تستمد هذه الدراسة أهميتها من كونها 

 ـ ـات العربيـي الدراسـة فـ تحاول سد الفجوة القائم1 - ال التعـب  ـة فـي مج

 د من الدراسات فـي    ـراء مزي ـجإة  ـلى أهمي إاه  ـ كما تلفت الانتب   العصبي

مراض النفـسـية والـسـلوكية     ة للأ ـس البيوكيميائي ـالمجال المتعلق بالأس  

   .والعصبية 

 ،النفسية(عاية المختلفة  الجامعة لأهمية توفير أوجه الر تلفت نظر المسئولين في2 -

   .لبةللط) الاجتماعية ، الصحية وغيرها 

ا رئيسا لمعظم  سببلهدر في الطاقة باعتبار التعب العصبيل وضع حد تُسهم في 3 -

 .  النفسية والجسمية الأمراض

ضـافة  بالإ، ولكنها د مرحلة صياغة مقياس للتعب العصبيلم تقف الدراسة عن 4 - 

بشكل  الجامعة   بةعلى طل ه  ـا يمكن تطبيق  ا مقترح ا وقائي برنامجلى ذلك قدمت    إ

  .  لمستقبلعملي في ا

 العادات الصحية إتباع بأهمية ةـلبدى الطـ لتنمية الوعي توجه الاهتمام نحو  5 -

حـساسهم  إعنـد   ية  ـوكذلك أهميـة اللجـوء للاستـشارة النفـس        ،  السليمة  

  . بالاضطرابات النفسية
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@óaŠ‡Üa@†ì‡y@Z@ @

  : ية تالاقتصرت الدراسة على الحدود ال

  .  بالبليدة حلبد يع كليات جامعة سعد ب وطالبات جم طلا :الحد البشري   -

 .  ولاية البليدة :الحد الجغرافي   -

 بداية  من   أشهرثلاثة   جراء الدراسة الميدانية فترة   إ استغرق زمن    :الحد الزمني      -

  .  م2007  شهر جويليةأفريل إلى بداية شهر 

óaŠ‡Üa@wéåà@Z@ @

 ته لموضوع الدراسة في   لمناسب نظرا يـالوصفي التحليل تم استخدام المنهج      

، ة الجـامعيين    ـا بين الطلب  ـمعرفة مدى انتشاره  ، و تناول ظاهرة التعب العصبي     

 ـ   حيث أفاد في جمع معلومـات و       ، تعرف مستويات التعب لديهم   و ة ـبيانـات دقيق

ف عن بعض العوامل التي قد تؤدي إلـى         ـعلمية عن المتغيرات المدروسة للكش    و

  .  ظهور أعراض التعب العصبي

¥@óaŠ‡Üa@âïèbÑà@‡î‡Z@ @
   : قياس النفسـيالم - 1
   : التعريف الاصطلاحي) أ ( 

قاس الشيء بغيـره أو     :  ، يقال    ر قد  ، أي  اسقَ: القياس لغة مأخوذة من فعل      

والقياس بوجه عام هو وضع درجـات لخـواص         .  على مثاله    هُر قد على غيره أي  

      .  الفروق الموجودة بينهاا لقاعدة لإظهار الأفراد أو الأشياء أو طبقً
  )  222ص  : 1987 .ز.أ،بدوي (                                                     

 قد  ،عطى لمجموعة أو أفراد  ن يُ أما المقياس فهو عبارة عن نموذج امتحان مقنّ       

 م مقـدرة معينـة أو اسـتطاعة       نعداا أنه يحدد وجود أو       يعني - ا أو كمي  يكون كيفيا 

 – بها يكون وجودها    التي ةرجنه يحدد الد   أ و مهارة ، أ   ممعرفة أ سواء أكانت   ،  بالذات

  بالوضع النسبي لأحد الأفـراد فـي       ةقد تتحدد الدرج  ) الكمية   ( الحالة الأخيرة    وفي

  . نطاق وحدة مختارة ي، أو بتعيين قيمة عددية محددة فيالمجموعة أو المجتمع الكل
Dessougui, k.1988(b):p 1483)(  
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ها كمية ما   تطسكما عرف المقياس النفسي بأنه أداة للقياس النفسي ، تتحدد بوا          

  .الظاهرة فى و أء الشي يوجد من الخصائص في الفرد أو في

  )28ص : 2009 .ب معمرية ،(                                                   

   : التعريف الإجرائي) ب(

تعـرف  ل؛  على درجة عالية من الصدق والثبـات        داة مقننة   أالمقياس النفسى   

   .معة عينة الدراسة من التعب العصبي الجابةمدى معاناة طل

   :  البرنامج الوقائي- 2
  : التعريف الاصطلاحي ) أ ( 

جراءات التي تستهدف   عة من الأنشطة والإ    بأنه مجمو  يعرف البرنامج الوقائي  

دوثها، وخاصة للأفراد المعرضـين      المشكلات التى يمكن التنبؤ بح     تجنب أو تفادي  

   (Bloom, M. 1987: p303)                                . للخطر أكثر من غيرهم 

  : التعريف الاجرائي ) ب(

 يـضم و،   ضوء نتائج الدراسة     ليه في إ تم التوصل    هو المخطط المقترح الذي   

اض التعـب   عـر أ الوقاية من    جراءات والخدمات الإرشادية بهدف   مجموعة من الإ  

   .لدى طلبة الجامعة والتخفيف من مسبباته الرئيسة ،  العصبي

  :زملة التعب العصبي  - 3
  : للتعب التعريف اللغوي) أ ( 

 ـ ، فهـو تَ    ةٌشقّصابته م  وأَ لَّكَ: ا  عب تَ –) بعِتَ ( : التعب لغويا  فُعر     يُ  بُعِ

 ،  لَزِهُ :  يعني )فَضعُ َ (أما.   فهو كالٌ   تعب  :الانً ونقول فُ  فَضعُ) لَّكَ( كلمة وتعني

رِأو مضو بت قُذههُتُو 539، ص 380، ص 75 ص :1990.المعجم الوجيز(    .ه تُأو صح(  

  :  للتعب العصبيالتعريف الاصطلاحي) ب(

الطاقة وقد يكون هـذا     حسب قاموس علم النفس فإن التعب يرجع إلى استنفاذ          

 Nervous حالة التعب العـصبي   وفي،اصبي أو عالتعب عقليا أو عضليا أو حسيا
Fatigue فإنــه عبــارة عــن هبــوط الطاقــة العــصبية Nervous Energy 
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Deteriorationقـد يـصل إلـى حالـة الانهيـار العـصبي        الذي Nervous 
Breakdown.                                               )Dessougui,k.1988(a):p539(  

لتعب العصبي هو استنفاذ الطاقة العصبية ، وليس مجرد         أن ا "  كولز" يرى  و

 صورة   جسده متعب ، وتظهر حالة التعب في الخلايا العصبية في          شعور صاحبه أن  

  )67ص : 1977 .س.إ ،كولز(                       .    اضطرابات نفسية وبدنية معينة 

 ـكما أ ،  وتتبنى الدراسة هذا التعريف لكونه الأنسب لموضوعها         ه تعريـف   ن

   .ومقبول تماما، واضح ومحدد 

   : التعريف الإجرائي كالتاليومنه يأتي) ج( 
  هـي NFS (Nervous Fatigue Syndrome: (زملة التعـب العـصبى   

 الخلايـا   مية الناجمة عن استنفاذ الطاقة فـي      مجموعة من الأعراض النفسية والجس    
 Nervous  التعب العصبيما يقيسه مقياس زملةالعصبية لدى طلبة الجامعة ، وهو 

Fatigue Syndrome Scale) NFSS (هذا البحث ي ف المعد .  

@óaŠ‡Üa@paì†cZ@ @
التي تستخدم  ) الأدوات  ( من خلال الوسائل      دراسة إلا  ة الهدف من أي   لا يتحقق 

والإجابة عن  ،  ختبار فروضها   او،   تمكننا من تحقيق أهدافها       الدراسة والتي  هذهفي  
  . تساؤلاتها

 ـ ،  ة الدراسة الحالية    ـع طبيع ـين بما يتناسب م   ـ بناء أدات  تمولذا   ق وبما يحقّ
المتعلقـة  جرائية  ات الإ ـوالتعريف،  ات الدراسة   ـ ضوء خصوصية عين   أهدافها في 

   .بموضوع الدراسة

   :وتتمثل الأداتين فيما يلي
، تم تطبيقه على عينة مـن الطلبـة الجـامعيين             :مقياس زملة التعب العصبي    -

وتتمثـل هـذه    ،   م خماسي  موزعة وفق سلّ   ابند) 45(هذا المقياس من    ويتكون  
   .عد جسميعد نفسي وبُبُ: عدين فة وفق بُ أعراض مصنّالبنود في
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 ـ   ـا على الط  ـ تطبيقه  تم :ات  ـع البيان ـستمارة جم ا - راد ـلاب والطالبـات أف
 ـ    ـعينة الدراسة لجمع بعض المعلومات ح      ة ـول الوضعية الاجتماعية ، المادي

  .لهمصحية وال

@óaŠ‡Üa@ó‚Z 
 ـ   التي طرحتها الدراسة ، وتحقيقًا    للإجابة عن التساؤلات     ا  لأهـدافها، والتزام

  :ية تال للخطوات الحدودها، تسير الدراسة وفقًاب
وأهميتهـا ، والمـصطلحات     ،  وأهـدافها   ،   تحديد مشكلة الدراسة وفرضياتها      - 1

طـار  وذلك لتحديـد الإ   ؛  هاالمستخدمة ، وكذلك حدود الدراسة وأدواتها وخطت      
  .العام للدراسة 

 عرض لأهم الدراسات المتصلة بموضوع الدراسة بغية توضيح أوجه التشابه           - 2

الدراسة الحالية ، ولتبيان موقف الدراسة      هذه  والاختلاف بين تلك الدراسات و    

  . إليه همن حيث إفادتها مما سبق من تراث علمي، وما تحاول أن تضيف

وتعريـف بعـض    ،   التعب ، وعرض مفهوم التعـب العـصبي          ع تناول أنوا  - 3

 لأهم أسـباب التعـب العـصبي        ثم عرض ،   تتداخل معه    المصطلحات التي 

عض التغيرات الفيزيوكيميائيـة التـي      مع توضيح ب  ،  لى فئات معينة    فة إ مصنّ

 ذلك تناول    يلي ، على المراكز العصبية والجسم      تنجم عن تأثير التعب العصبي    

التعـب   (لارتباطه المباشـر بموضـوع الدراسـة        ؛  العصبية  مفهوم الطاقة   

ض التعب   تقديم أعرا   وأخيرا ،ستنفاذها وقياسها   ا وكيفية هبوطها و   ،) العصبي

بغرض الاستفادة منها في بناء أداة الدراسة المتمثلة  العصبي ومحاولة حصرها    

  . مقياس التعب العصبي في

يام بمجموعة من الدراسات الاستطلاعية      إجراء دراسة ميدانية كانت بدايتها الق      - 4

مقياس (عداد أداة الدراسة    إبهدف  ،  على عينات صغيرة من الطلبة الجامعيين       

م وبعد صياغة المقياس فى صورته النهائية ت        .)NFSSزملة التعب العصبي    

  العينة الأولى في    تمثلت ، الجامعة بة الحجم من طل    على عينتين كبيرتي   هتطبيق



   

-15-

بهدف التأكد من صدق وثبات المقياس مـع تحديـد المعـايير             عينة التقنين ،  

 التي طبق فيهـا     بينما تتعلق العينة الثانية بالدراسة الأساسية      .وطريقة التنقيط   

جابة عن  بغرض اختبار الفرضيات والإ    . باستمارة المعلومات    المقياس مرفقًا 

  .تساؤلات الدراسة 

ضـية مـن فرضـيات الدراسـة     حصائية المتعلقة بكـل فر  عرض النتائج الإ   - 5

 مع تقديم المقترحـات والتوصـيات       ،لنتائج العامة   لى ا  بالإضافة إ  ومناقشتها،

 منهـا الطلبـة      ويعـاني   يواجههـا  اجهة أنواع المشكلات والنقائص التي    لمو

 الوقت نفسه على صـحتهم النفـسية        والتي تؤثر في  ،    الجزائر ن في لجامعيوا

 نتائج الدراسة تم تقديم محاور لبرنامج       وعلى ضوء .  كاديمي معا نجازهم الأ إو

  .  الجزائر من أعراض التعب العصبيمقترح لوقاية الطلبة الجامعيين في
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M@@@‡ïé¸Z@ @

 والتعـب   ، تناولت التعـب بـصفة عامـة       يى الدراسات الت  إلتطرق  تم ال لقد  

لتعـب   تناولـت ا الدراسات التيتبين أن و،  بصفة خاصة  والتعب المزمن  ،العصبي

ربية أمكن  ثلاث دراسات ع   دراسات أجنبية باستثناء     ي ه و التعب المزمن  أ العصبي

  .للباحثة الاطلاع عليها

 ـ  الحاليـة  ه الدراسات تختلف مع الدراسـة      كانت بعض هذ   ذاوإ  بعـض   ي ف

 ـ ،يعلاقة بمجال واختصاص البحث الحال     أنها ذات    إلا ؛المتغيرات  الـضوء   ي وتلق

  .على بعض متغيرات الدراسة

 لمعرفـة    من الأقدم للأحدث     اا زمني ترتيب الدراسات السابقة ترتيب    روعيوقد  

على النحو   صنيفهاتمن  لباحثة   وقد تمكنت ا   . هذا المجال    ي حدثت ف  يالتطورات الت 

  : التالي 

  . دراسات تناولت التعب من حيث علاقته ببعض المتغيرات:  أولاً

دراسات تناولت التعب عند المرضى وعلاقته ببعض الاضطرابات النفسية:  اثاني  . 

  .  لتعب بأنواعهااس يقل  أدوات دراسات اهتمت ببناء:  اثالثً

  :هذا وفيما يلى بيان ذلك 

cýì@@Z@pa7Ín¾a@Éji@ênÔþÈ@sïy@æà@kÉnÜa@oÜìbåm@pbaŠ†@Z@ @
  :  Charon, J )1962( »  شارون«دراسة  -1

 ـ    يف مدى انتشار  التعب العصب     ستهدفت الدراسة تعرّ  ا  ي لدى أطبـاء جراح

 من خلفية أن مهنة جراحة الأسنان تؤثر علـى الـصحة النفـسية              انطلاقًاالأسنان  

  . والجسمية للأطباء

" ومن خلال هـذه الدراسـة تأكـد         ،  أسنان  طبيب  ) 244 (عينة من   تكونت ال 

 Questionnaire de fatigue يال اسـتبيان التعـب العـصب   عمباسـت " شارون
nerveuse (Q.F.N)    من التعـب العـصبي بنـسبة    طباء يعانونالأ أن هؤلاء 

  . )244(  مناطبيب )175(أي %) 78.25(
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2M @óaŠ†D•í“îbÈ@C@I1983H@ Ichoch,BZ@ @

 –بات العـصبية    اوالاضـطر ،   ي التعب العصب  يتهدفت الدراسة البحث ف   اس

  . سنان والوقاية لأ جراحة ايالنفسية لدى المختصين ف

 التقريـر   اسـتبيان  وقد تم استخدام     ، اطبيب )120( وتكونت عينة الدراسة من   

 ومن ، Test de Fatigue Nerveuse ( T. F. N) ومقياس التعب العصبي يالذات

   :يما يلج الدراسة بين نتائ

 يتسم بانعدام التهوية    يمحيط العمل الذ   : تنجم عن    يأن أهم أسباب التعب العصب      -

وقلـة الحركـة المـصاحبة       ،جهزة المستعملة الضجيج المتعلق بالأ  والطبيعية ،   

 الجانـب  ، ضافة إلى عوامل أخرى منها المرتبطة بـالجنس  بالإ،   لطبيعة العمل 

  . لحياة المتبع وأسلوب ا،والبيئي المادي

 ـ اضـطر اعياء العام،   حساس بالإ الإ: يوأن أهم أعراض التعب العصب      -  يبات ف

 المفـرط، عـدم تحمـل       فعالالذاكرة والانتباه، سرعة الغضب، العدوانية، الان     

 ـ االضجيج، اضطر   ـ ،م، القلـق  وبات الن ، ، دوار، آلام ظهريـة    ن القلـب  ا خفق

  .ة للضوء دان الشهية، صداع وحساسيـ، فقات هضميةـباواضطر

 ، التغذيـة المتزنـة ، التمـارين         يج الوقائية ما يتعلق بالنوم الصح     وأهم البرام   -

  .  ضافة إلى تمارين الاسترخاء والتنفسالرياضية بالإ

3M@óaŠ†@DðÜ@M@ììbàM@âï@C@lee- Mow-Sim,D  (1986)@Z@ @

  تناولها لموضوع التعـب    ي ف  السابقة  الدراسة جـ نتائ تشابهت هذه الدراسة مع   

 ـ   ـوالأدوات المستخدمة ، كما تشابهت النتائ     ،   من حيث العينة     العصبي د ج إلـى ح

ا ـ أنه يا اختلفت عنها ف   ـبينم . هِ وأعراض يب العصب ـكبير فى حصر أسباب التع    

  .ي انب الوقائلم تتناول الج
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4M@óaŠ†@Dôäíräc@æî‹‚eì@@C@I1990H@Anthony,D, et al@@Z@@@ @

 ـ      انتشستهدفت الدراسة الكشف عن مدى      ا  يار التعب لدى عينة من العاملين ف

 F.Q( Fatigue questionnaire( وتم استخدام استبيان التعـب  ،يالمجال الصح

 وذلك علـى    ،  للتعب ي يحتمل أن تؤد   يالتة  سباب المدرك  أسئلة خاصة بالأ   امتضمنً

   . امبحوثً) 611(فراد فيها  بلغ عدد الأعينة الدراسة التي

 ـ ـنة أن الإ  ـصلت إليها الدراس  ومن أهم النتائج التى تو     ثر عرضـة   ـاث أك

د ـلا توج ه  ـنأكما  ،   ريةـس إلى العوامل الأ   ع ذلك ـيرج،   بالذكور   للتعب مقارنةً 

 ،ة التعـب    ـدرجونوع المهنة    وأراد  ـللأف) المدنية  (علاقة بين الحالة الاجتماعية     

 ـ     : ي ه ةأهم الأسباب المدرك  كانت  و لتغذيـة  اوم ،   ـالأمراض الجسمية ، نقص الن

  . يئة والمشاعر السلبيةـالس

5M@†@óaŠDŠ‡Ýï’@@C‹‚eì@îæ@@I1994H@Tchalder, S, et al  Z@ @

ى عينـة  ستهدفت الدراسة معرفة مدى انتشار التعب والعوامل المرتبطة به لد    ا

 يستخدمت الدراسة الاسـتفتاء البريـد     وقد ا . من الجنسين    ا فرد )31651(قوامها  

 ـ  ملج   F.Q(  fatigue Questionnaire(تبيان التعـب  ع البيانـات باسـتعمال اس

 G.H.Q( General (ي والجـسم ي البعدين النفـس ي العامة ذ  الصحة ستبياناو

Health Questionnaire   .  

 ـ ـة إلى أن الإن   ـج الدراس ـوقد أشارت نتائ    ـ   ـاث أك ب ـثر عرضـة للتع

 ـالعوا: ع ذلك إلى    ـ ويرج ؛ بالذكور ةـمقارن  ـ    ـل النفـس  ـم ة اـية ، نمـط الحي

 ـ ـين نتائ ـلبية ب ـة طردية س  ـكما توجد علاق   ،والأمراض الجسمية    تبيان ـج اس

  . ةـاس الصحة العامـب ومقيـالتع
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6M@@óaŠ†DbníØ@@C‹‚eì@îæ@@I1995H@Costa, G, et al  @Z@ @

 عن العمـل  ةراض النفسية والجسمية الناتجع الكشف عن الأ   الدراسة ستهدفتا

وط ـ الخطي من مراقب)572(ة من ـنت العينوتكو،  Shift work بنظام الورديات

  . Air traffic controllersالجوية 

 FSI (Fatigue Severity( شـدة التعـب   اختبـار ستخدم البـاحثون  اوقد 

Inventory     والجسمية   ومقياس الصحة النفسية)G.H.S (  ،من أهم النتـائج    كان  و

 ـ ـلبية بين نتائ  ـة طردية س  ـ توصلوا إليها أنه توجد علاق     يالت ، وأن   ينج المقياس

، قلـق،   بات النـوم، عـصبية    اضـطر ااد العينة   فرأ منها   ي يعان يعراض الت أهم الأ 

 ـ     اضطرامشكلات معرفية،    ا لـدى   ثر بـروز  ـبات هضمية وأن هذه الأعراض أك

 ـ  بغيرهم الـذين يعملـون     ة لنقص النوم لديهم مقارنةً    الليليالعاملين فى الوردية      ي ف

  .الصباحيةالوردية 

7M @óaŠ†DïÝu@@ì‡åC@)(1997@Galindo, C-D @Z 

 يسهم فد تُـ قيالتة العوامل ـاس التعب المزمن ومعرفـستهدفت الدراسة قيا

 ـ   ؛ دينـة من الراش  ـ لدى عين  هإحداث  ـ) 162( ة مـن  ـ وتكونت هذه العين  امبحوثً

 ـ بالإ ، ب المـزمن  ـيعانون من التع  ) 72(م  ـمنه  ـ) 90(ة إلـى    ـضاف  لا  اًمبحوث

  . كون من هذا التعب ـيش

ة إلى إجراء مقابلـة     ـضافاس التعب المزمن ، بالإ    ـوقد استخدم الباحثون مقي   

وقد أشارت نتـائج     .ة  ـلمعرفة عادات النوم لديهم ومدى ممارستهم للرياضة البدني       

،   النوم يص ف ـراد الذين لديهم نق   ـة لدى الأف  ـالدراسة إلى أن درجة التعب مرتفع     

  . النشاط الجسمى  يفوقلة 

8M @óaŠ†DµnÙÜ@@C‹‚eì@îæ@I1997H@lichstein, K. L, et al @Z@ @

؛ ة شدة التعـب   د قد ترتبط بزيا   لدراسة الكشف عن أهم العوامل التي     ستهدفت ا ا

 النـوم   من صعوبات في  جميعهم   يعانون   فردا) 206(كونت عينة الدراسة من     وقد ت 
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وتـم اسـتخدام    ,Sleep Disorder Center بات النوماأخذ وا  من مركز اضطر

      ,The fatigue Severity Scale (FSS)شدة التعب مقياس 

فراد الـذين   فراد الأكثر عرضة للتعب هم الأ     وقد أظهرت نتائج الدراسة أن الأ     

  . ناثالمدخنون والإو النوم ، ييعانون من مشكلات ف

9M aŠ†@óDòíj—Üa@kï−@@CI@1997H@Z@ @

والجسمية نتشار الأمراض النفسية والعصبية     استهدفت  الدراسة معرفة مدى      ا

 الكربون  كبريتيد يضين لثان  لدى عمال المصانع المعرّ    ي عن  التسمم العصب    ةالناتج

Carbon Disulfide (CS2).  المجموعـة  : مجموعتينيتمثلت عينة الدراسة فو 

 ،)CS2( الكربـون    ر كبريتـو  ي لثان  جميعهم نيعاملاً معرض ) 67(التجريبية تشمل   

  ) .67 (عددهم أيضاويين  العمال العادتشملوالمجموعة الضابطة 

اختبارات القدرات  : ستخدمت الدراسة مجموعة من الاختبارات النفسية منها        ا

وقد أوضحت نتائج الدراسة ظهور مجموعة      . واختبارات المزاج ،  العقلية والمعرفية   

 يمية المـصاحبة للتغيـر البيوكيميـائ       والجـس  ،والعصبية،  من الأعراض النفسية    

Biochemical Changes اخـتلال   ( ي يحدث على مستوى الجهاز العـصب يالذ

  . ) الأيض والنواقل العصبية

 ـ اضـطر وااكتئاب ،   و ،   ينفستعب   :وأهم هذه الأعراض     نتبـاه  لا ا يبات ف

  . وأرق، دراك ، عصبية ، صداع متكرر التذكر والإو

10M @óaŠ†DÝØíi@ð@C‹‚eì@îæ@I1999H@ Buckley, L, et alZ@ @

لأعراض النفسية المرتبطة بالتعب المـزمن      ستهدفت الدراسة معرفة بعض ا    ا

 -Neuroticismنفتاح معتمدة على بطارية العوامل الخمسة للعصابية والانبساط والا
Extraversion – Openness to Experience Five  Factors Inventory 

(N.E.O-F.F.I)  .   

تعب  بال امصاب) 30 ( مجموعة مكونة من   : مجموعتين ي عينة الدراسة ف   تمثلت

   .  غير مصابينافرد) 15(مجموعة ضابطة مكونة من المزمن ، و
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 ـ   ـنخفاوقد أكدت نتائج الدراسة      وارتفـاع  اح  ـاض درجات الانبساط والانفت

 بالمجموعـة   مقارنـةً ،  راد المصابين بالتعب المزمن     ـدرجات العصابية لدى الأف   

  . الضابطة

11M @óaŠ†D‡jÈ@@kÝ¾a@CI@2003H@Z@ @

، والعـصابية   ،  لانبساط  ن بعض المتغيرات كا   ـشف ع ستهدفت الدراسة الك  ا

 ــا بالتعب لـوارتباطه، والحالة الاجتماعية  ،  والنوع  ،   يوالدخل الماد  ة ـدى عين

وقد اسـتخدم الباحـث     ) . 600 (اوالمعلمين بلغ عدده  ،  والمهندسين  ،  طباء  من الأ 

 Multi Dimensional Fatigue Symptomsمقياس التعـب متعـدد الأبعـاد    

Inventory ) MDFSI( .  

   ضـافة إلـى مقيـاس إيزنـك للشخـصية          استمارة لبيانات عامة بالإ    امتضمنً
The Eysenck Personality Questionnaire (E.P.Q)   

   :  ييل وقد أوضحت نتائج هذه الدراسة ما

  . درجات التعب ووجود علاقة إيجابية بين العصابية -

 . التعبدرجات  ووجود علاقة سلبية بين الانبساط -

 .  ودرجات التعبيعلاقة سلبية بين الدخل المادوجود  -

12M @óaŠ†D@Ïì5äa†@C‹‚eì@îæ@I2003H@Denborough,P, et al@@Z@ @

 قد تزيد من    يلتعب وأهم العوامل الت   ااستهدفت الدراسة معرفة بعض أعراض      

.  ومراهقة مصابين بالتعب     امراهقً) 39(واستخدمت الدراسة عينة مكونة من       .شدته

 Fatigue Syndrome  Scale د الباحثون على مقيـاس زملـة التعـب   عتماوقد 

(FSS)كتئاب ومقياس بيك للا )BDI( Beck Depression Inventory  ومقياس 

  . CS.SE.S( Coper Smith – Self Estime Scale( كوبر سميث لتقدير الذات

 ـ            ة وقد أشارت نتائج الدراسة إلى وجود أعراض نفسية وبدنية لدى أفراد العين

ضطراب إضطراب المزاج ، إ المفاصل ، ضطرابات النوم ، آلام فيإ ،عياء  مثل الإ 

 قـد   يعوامل الت م ال ـ أه  من كما أوضحت أن   الشهية ، دوخة ، صداع ، قلق وتوتر       
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. العوامل العاطفية ، الاجتماعية ، ونمط النوم والتغذية          : زيادة شدة التعب     يتسهم ف 

 ـ   لى الناحية ا  أما عن كيفية تأثير هذه العوامل ع       ـ  النفسية والجـسمية مع  د ـ ، فيؤك

     ـجماع على ال  ن الإ ـ بالرغم م  ، حول ذلك  االباحثون أنه لا يزال الجدل قائم  ير ـتأث

   .ي والجانب الجسديالمتبادل بين الجانب النفس

13M @óaŠ†D‹åïÙ@@C@I2004@H@ Skinner,J@Z@ @

 مـن   ستهدفت الدراسة الكشف عن مدى أهمية عامل الرياضة لدى مجموعة         ا

ستخدام اوقد تم   ،   يتسمون بقلة الحركة      ممن  الشديد يالمصابين بالتعب النفس  الأفراد  

واختبـار التمرينـات    FSS ( Fatigue Syndrome Scale(  التعب  زملةمقياس

حساس بالتعب  الإ يوقد أوضحت نتائج الدراسة وجود أعراض تتمثل ف       . الرياضية  

 ـبات  اضطرإ لمفاصل ،  العضلات وا  يفإثر بذل أقل مجهود ، آلام         العمليـات   يف

 ـ    ا،   المعرفية ، صداع حاد     التـنفس إلـى جانـب       يضطرابات النوم ، صعوبات ف

  .بات النفسية االاضطر

ب المزمن يلجأون إلى تقليـل النـشاط        ـكما تبين للباحث أن المصابين بالتع     

 د من تفاقم الأعـراض    ـلا تزي نات الرياضية   ي أن التمر  كد وأ ، البدنى لتجنب التعب  

راز المخ لمسكنات الألـم ووسـائط       ـفإكسجين و  حجم الأ  يدة ف  إلى الزيا  يبل تؤد 

 مـن   فين القدرة الوظيفية والتخفي   ـ إلى تحس  ي مما يؤد  ؛كتئاب  كيميائية مضادة للا  

  .شدة التعب 

ب مرتبطة بـنمط    ـجة التع ادة فى در  ـأن الزي إلى  وخلص الباحث باستنتاجه    

 ـ  ـم بق  يتس حيث،  رد  ـ يتبعه الف  يالحياة الذ   ـ  و يدنـلة النشاط الب ن ـالحرمـان م

   . يوم والتوتر النفسـالن

14M @óaŠ†Dåîý@@C@I2004H@Lines, S @Z@ @

لـدى  طفال من زملة التعب العصبي       معاناة الأ  ي الدراسة معرفة مد   ستهدفتا

 باستخدام مقيـاس زملـة      ،ر طبيا طفلاً يعانون من التعب غير المفسّ     ) 20(عينة من   

ئج الدراسة إلى أن هؤلاء الأطفال يعـانون مـن الـضغوط             وقد أشارت نتا   ،التعب
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 ـ    ظهرون بعـض الأ   ويطفال الأسوياء ،     بالأ ةًالنفسية مقارن   يعـراض المتمثلـة ف

  . ، فقدان الشهية ، والانسحاب الاجتماعي الصداع

15M @óaŠ†DÐ@7@x7iC@þàŒì÷ê@I2005H@et al@Furberg, H,@Z@ @

 الدى عينة من الـشباب ذكـور       التعب   استهدفت الدراسة معرفة مدى انتشار    

 Multiباسـتخدام مقيـاس التعـب متعـدد الأبعـاد      ) 4591 (ا بلغ عـدده اثًاإنو

dimensional Fatigue Symptom Inventory) MFSI ( .   وكـشفت نتـائج

نـاث أكثـر     وأن الإ  ،فراد العينة   أ المختلفة لدى    هالدراسة عن انتشار التعب بأنواع    

  .   بالذكورعرضة للتعب مقارنةً

16M @óaŠ†D@ÚïjÜì7m@CþàŒì@÷ê@I2006H@Ter Wallbeek, M, et al @Z@ @

 الحيـاة ومـدى     أسلوبواستهدفت الدراسة معرفة بعض المتغيرات كالجنس       

وقد اسـتخدمت   .  ومراهقةًامراهقً) 3467( ا بالتعب الشديد لدى عينة من     مارتباطه

قياس جـودة  وم FSS (Fatigue Severity Scale(الدراسة مقياس التعب الشديد 

وأوضحت نتائج الدراسـة انتـشار    ،QOLS) (Quality of Life Scaleالحياة  

كمـا أن    ،ناث أكثر من الذكور     لإ وأن شدة التعب ترتفع لدى ا      ،التعب لدى الجنسين  

  . خاصة فيما يتعلق بالنوم والرياضة ءي سنسلوب الحياة لديهأ

17M @óaŠ†D‡jÈ@@‰Üa@‡¼c@b8ì@ÖÜb©akî@CI@2007@HZ@ @

تهدفت الدراسة الكشف عن علاقة التعب المزمن بكل من الرضا عن الحياة            اس

  . ة وطالباطالب) 524(وتقدير الذات لدى عينة قوامها 

 تقدير الـذات    يومقياس،   لزملة التعب المزمن     يوقد تم استخدام المقياس العرب    

  .  وزملائه"دينز"والرضا عن الحياة لـ " يرونبيرج " ـ ل

دراسة وجود علاقه طردية سلبية بين التعب المزمن وكل من          من بين نتائج ال   و

  للتعب المزمن مقارنةً    أن الطالبات أكثر عرضةً    ، و الرضا عن الحياة وتقدير الذات      

  . الذكورةبالطلب
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bćïäbq@@Z@@ôš‹¾a@‡åÈ@kÉnÜa@oÜìbåm@pbaŠ†@‹šýa@Éji@ênÔþÈìa@óïÑåÜa@pbiZ@ @

1M @@óaŠ†D@íÝïØ@C@@I1998H@kelso, R. B Z@@ @

 ـ     ةستهدفت الدراسة معرفة العلاق   ا دى عينـة مـن     ـ بين التعب والاكتئـاب ل

وقد . مبحوثة ) 20(ن ـوكان عددهCancer Overy  بسرطان المبيض ات المصاب

 ـ   RFS (Rhoten Fatigue Scale( ن للتعـب  ـاستخدم الباحث مقيـاس راهوت

 ـ . BDI( Beck Depression Inventory( كتئـاب  لالومقياس بيك  ارت وأش

 إيجابيـة بـين     ـين ووجود علاقـة   كل من المقياس   يارتفاع الدرجات ف  النتائج إلى   

  .التعب والاكتئاب 

2M @óaŠ†Dí’@Šnî@C@I1997@H@Schweitzer, R, et al@@Z 

ستهدفت الدراسة معرفة مدى تأثير ممارسة الرياضة البدنية كمؤشر لتحسين          ا

عراض التعب لدى عينـة مـن   على التخفيف من أ Quality of life جودة الحياة 

  .ين تدريبات رياضية تلقّوقد ،  يدـ بسرطان الثبةمرأة مصاا) 27(

 ـ ي والبعد ي القبل اسـلقيوقد استخدم الباحث ا     يـة  والتقـارير الذات   ، بـ للتع

ه بعد القيام بالتدريبات الرياضـية  أصـبحت         ـج أن ـوأوضحت النتائ ،  للمبحوثين  

 ـ ـض الاضـطرابات النفـس    ـب وبع ـ للتع اارـظهإل  ـالمريضات أق  ق ـية كالقل

  . والتوتر

3M @óaŠ†D@õa‹i@C@I1998@H@Bray, C.P@Z@ @

 ـ   ـاستهدفت الدراسة الكشف عن علاقة التع      اة مـن جهـة     ـب بجـودة الحي

 الحمـراء  بالذئبـة    ا مـصاب  امريض) 25(جهة أخرى لدى عينة من      كتئاب من   لاوبا

(SLE) Systemic Lupus Erthymatosis  .حثون مقياس جودة وقد استخدم البا

 BDI( Beck(كتئـاب  مقيـاس الا و Quality of Life Scale )(QOLSالحياة 

Depression Inventory للتعب ااستبيانًو )FQ( Fatigue Questionnaire.   
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 توصلت إليها الدراسة وجود علاقة ارتباطية قوية بـين          يالنتائج الت ومن أهم   

وجود علاقة طردية إيجابية بين التعب      و،   جودة الحياة والتعب   يالدرجات على مقياس  

  .والاكتئاب 

ćrÜbqb@@Z@pbaŠ†a@paì†c@öbåji@oánèïÕmÈaíädi@kÉnÜa@êZ@ @

1M @óaŠ†D@oî‹uaì@C@I1962H@,G@wagret@ 

 مـن  لدى عينة مكونة     يراسة الكشف عن أعراض التعب العصب     استهدفت الد 

شراف بـالعلاج   لإممرضة تتولى ا  ) 40(لة بالمصنع و  عام) 59(ا منهم   مبحوثً) 99(

  ) . Ergothérapie( يالتشغيل

 ـ       يلتعـب العـصب   سـتبيان ا  ا دراسـتها علـى      يوقد اعتمـدت الباحثـة ف

Questionnaire de Fatigue Nerveuse. ( QFN)  وهو يشمل ،قامت بإعداده 

 ـا -والعـصبية   ،  الجسمية  ، و المعرفية  ومجموعة من الأعراض النفسية ،        ةلنباتي

 نـوعين مـن     يالأعراض ف  فت هذه وصنّ . المحيطية   ةتيالنبا -العامة والعصبية     

 )  Neuro- Somatique Syndrome  (ة الـسوماتي – الزملة العـصبية : الزمل 

   .) Syndrome Psycho- affectif  (  الوجدانية–الزملة النفسية و

ضـطرابات  اك دراسة عن وجود أعراض التعب العصبي      وقد كشفت نتائج ال   

عـصبية لـدى     -  بات نباتيـة  اوالذاكرة واضـطر  ،  يز   الترك يالنوم ، صعوبة ف   

 لما تتميز بـه      نظرا ، لدى الممرضات  د تكون منعدمةً   بينما تكا  ، الموظفات بالمصنع 

 بالإضافة إلى وجود تفاعـل      ،تمن تجديد وتغيير في النشاطا     ات  مهنة هذه الأخير  

 وجهـة نظـر   حـسب    -وهذا يعتبر   ،   لتلك الممرضات    ي الوسط المهن   في يعلائق

  . بمثابة وقاية من التعب العصبي -حثة البا

2M @óaŠ†D@sï8@C‹‚eì@îæ@@I1995H@Smets, E. A, et al@Z@ @

 )111( وقد استخدمت عينة تشمل      ،استهدفت الدراسة إعداد أداة لقياس التعب       

 ـ) 639(و بالتعب المـزمن ،      امصاب) 357( ومريضاً بالسرطان ،     ا وطالبـه   طالب

ومن أهم نتائج الدراسة التوصل إلى بناء قائمة        .  المسلحة  القوات يا ف جندي) 316(و
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ومـن    The Multidimensional Fatigue Inventory. بعادالتعب متعددة الأ

 ي، التعـب الجـسم   )  General Fatigue(التعـب العـام   : بعـاد  بين هـذه الأ 

)(Physical Fatigue والتعب العقلى  )Mental Fatigue ( ، تميزت تلـك   كما

  . بخصائص سيكومترية جيدة ائمةالق

3M @óaŠ†D‡jÈ@‡¼c@@@kî‡Üa@b8ì@ÖÜb©aC@@I2006HZ@ @

  Chronic Fatigueاستهدفت الدراسة بناء مقياس زملة التعـب المـزمن   

Syndrome Scale  )CFSS (ان عينة من ـد استخدم الباحثـوق)ـ) 206  اطالب 

  . وطالبة 

 ـ دـبن) 20(ل  مـاس يش ـة أن المقي  ـدراسج ال ـوقد أوضحت نتائ   لة ـا متمث

 مـا هو،  اسين  ـسأين  ـة إلى عامل  ـفصنّمية م ـرى جس ـية وأخ ـ أعراض نفس  يف

 ـ ـ المقي  كما تميز  ،دي  ـب الجس ـ، والتع التعب العام    واص سـيكومترية   ـاس بخ

  .جيدة 

@bćÉiaŠ@ZóÕibÜa@pbaŠ‡Üa@ôÝÈ@kïÕÉmZ@@ @

فهوم التعب  م السابقة الخاصة ب   -  ومراجعة الدراسات  يعد الاستعراض النظر  ب

Fatigue) (يبصفة عامة والتعب العصب ) Nervous Fatigue (ي والت- بخاصة 

   :ييل  يتضح ماتوصلت الباحثة إليها

باستثناء دراسـتين    ؛ تناولت هذا الموضوع دراسات أجنبية       يأن الدراسات الت   -1

  .ها فى بيئات عربية ؤم إجراتأو ثلاث 

مختلفة قد تناولـت موضـوع      ن التخصصات العلمية ال   ـأن هناك مجموعة م    -2

 ـ  لا  دة وفقً ـا عدي ـالتعب بالبحث والدراسة من زواي      ؛ة  ـتخصص كل دراس

 ـ  سبيل المثال تم تناول موضـوع التعـب        ىلفع  : التخصـصات التاليـة      ي ف

 علم الاجتمـاع  ،  Psychology   والسيكولوجيا Physiology الفسيولوجيا

Sociology  ، الصحة العامة  General Health  الطـب  أوMedicine  

الصحة النفسية ،  Sport Medicineوطب الرياضة ، ومنه جراحة الأسنان 
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Mental  Health   ي، الـسيكوبيولوج Psychobiology    علـم دراسـة ،

   . Psychiatry النفسيالطب و، Neurologyالأعصاب 

 وعـصبي أ Severeشـديد   إلى   Chronicتنوعت مسميات التعب من مزمن       -3

Nervousيو نفسأ ي وعقل Mental  يومرض  Pathogenic.  

 بكل أشكاله ، يعتبر ظـاهرة       أن التعب سواء كان عضويا أو نفسيا أو عصبيا         -4

 .ها أسبابها وأعراضها وطرق العلاج والوقاية لمرضية 

،  المجتمـع    عـب فـي    مجموعة من الدراسات بمعرفة مدى انتشار الت       هتمتا -5

باب التـي يمكـن أن      ـسر الأ حصب ، كما اهتمت   منه   رادـفومدى معاناة الأ  

، اقتـصادية   و اجتماعيـة    ابابـاك أس ـتبين أن هن  و هـصابة ب  إلى الإ  تؤدي

قلة النـوم   و ،   ة النشاط البدني  ـ قل ة إلى ـضافلإ هذا با  بيئية،نفسية ،   ،   مهنية

 .والأمراض الجسمية 

  الدراسات لم تقدم حصرا     هذه بـأن أغل   تبين سباب التعب العصبي  بالنسبة لأ  -6

 الأسـباب المهنيـة ، ومجموعـة        ركزت على   منها  هناك مجموعة   ف ؛ شاملاً

 . ة اهتمت بعامل الرياضةـ ومجموعة ثالث، ومـعامل النأخرى ركزت على 

 ـ  لا يؤدي  ا منفرد ببا واحدا ـ       وترى الباحثة أن س     ـ ـ إل ور أعـراض   ـى ظه

وتتـداخل  ،  ة من العوامل المختلفـة تتـضافر        ـ وأن هناك مجموع   ،التعب  

  .حداث التعب لإ

لنشاط أكدت كثير من الدراسات دور عامل الجنس ، المهنة ، قلة النوم ، قلة ا               -7

  . نشوء أعراض التعب لدى الفرد البدني والأمراض الجسمية في

 بل تم تناولـه     ؛ لها ات اتخذت من عامل التغذية موضوعا رئيسا      لا توجد دراس   -8

 .شارة إليه بشكل عارض  أو تمت الإبشكل هامشي

 .فقط فت معظم الدراسات أعراض التعب إلى نفسية وجسمية صن -9
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نـسان  ذه الإ ـ يتخ اط أسلوب الحياة الذي   ـسات مدى ارتب  لم تحدد معظم الدرا     -10

 ـ يف - شارةلإ تمت ا  قد مع العلم أنه     ، هبظهور أعراض التعب لدي    ار ـ الإط

اة ـور التعب بنمط حي   ـثين يربطون ظه  ـ إلى أن العديد من الباح     -النظري  

 . سان وعاداته الخاطئةنلإا

 ـ    " B Ichoch,)1983(  "  تعد دراسة  -11 ة الأسـنان ،     على عينة أطباء جراح

  ؛ الجوانب لفهم ظاهرة التعب العصبي      تطرقت إلى جميع   الدراسة الوحيدة التي  

وكـذا الأعـراض    ،   الإصابة به    سهم في من حيث العوامل المتضافرة التي تُ     

 ، والتي قد تـنجم عـن التعـب          ة ، وعصبية  يـالمتنوعة من جسمية ، ونفس    

 وقد انتهت ، العصبي  والموضوعية للتعبةـ باستخدام المقاييس الذاتي   العصبي

 قبـل   قائية الممكنة لتجنـب التعـب العـصبي       إلى اقتراح بعض الأساليب الو    

وممارسـة  ،  ية المتزنة التغذو،  ومن بين هذه الأساليب النوم الصحي     ،  هاستفحال

 .النشاط البدني

 مـن   والمهنيين بةئات مختلفة من العينات مثل الطل   ف ةاسات السابق تناولت الدر  -12

ضافة إلى بعـض فئـات      بالإومعلمين  ،  ومهندسين،  وأطباء،  عمال وممرضين 

وقد أثبتت جميـع هـذه      ،   ومن مختلف الأعمار ومن الجنسين     ،الجمهور العام 

 .  المجتمعالدراسات أن التعب يصيب مختلف الشرائح من 

 وهـذا   ، إلى استخدام مقاييس الصحة النفسية والجسمية      لجأت بعض الدراسات   -13

 .  للفردي والجسمي تأثير التعب على الجانبين النفسما يؤكد

 الصحة النفسية والجسمية لقياس     يس ف يهناك بعض الدراسات استخدمت مقاي     -14

ية أو  ـة ارتباطية بين كل من الحالة النفس      ـ مما يشير إلى وجود علاق     ،التعب

  ، نفسية وجسمية اخر أن للتعب أعراضآأو بمعنى ؛  التعبووجود ، الجسمية 

ة قوة دافعة للوقاية من الأمـراض النفـسية         ـ بمثاب الإصابة بالتعب  وأن الوقاية من  

 .والجسمية
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لأبعاد ، نفـسي   أن التعب متعدد ا   راسات تتفق مع الدراسة الحالية في     معظم الد  -15

 :  همـا رئيـسين وتؤكد على بعـدين     ،  وسلوكي،  ومعرفي،  وجسمي،  وعصبي

 .  الجسمي والنفسي

ادهـا أن  فس انتهت إلـى نتيجـة م  ـهتمت بعامل الجن  ا يغالبية الدراسات الت   -16

ق مع ما طرحته الفرضية الثانية للدراسة       ـا يتف م م للتعب؛ ناث أكثر عرضةً  الإ

 .الحالية

 تناول بعض العوامـل المرتبطـة       يه الدراسات مع الدراسة الحالية ف     تتفق هذ  -17

، الجـنس والعوامـل الاجتماعيـة     والتغذية،  والرياضة،  ولنوم،  بالتعب وهى ا  

وتختلف معها فى كون الدراسة الحالية قد تناولت هذه العوامـل           . والاقتصادية

مجتمعة، أما كل دراسة من الدراسات السابقة فقد ركزت فى الغالـب علـى              

 . عامل واحد فقط من تلك العوامل

 ، مرضيراسة التعب لدى عينات ال    ركزت العديد من الدراسات السابقة على د       -18

،  الأسـوياء    بة عينة من الطل   ىالدراسة الحالية بدراسة التعب لد    اهتمت  بينما  

لاهتمام الباحثة بالجانب الوقائي انظر . 

 ضوء ما تم استعراضه من أوجه التشابه والاختلاف بين الدراسة الحالية            ي  ف

  : من تلك الدراسات كما يليأوجه الاستفادة  يمكن تحديد ،والدراسات السابقة

   .يتحديد فرضيات الدراسة وصياغتها فى شكلها النهائ) أ ( 

 .بلورة المشكلة وتحديد تساؤلاتها ) ب(

 . وتحديد أبعاده بناء مقياس التعب العصبي) ج( 

 .  المقترح للبرنامج الوقائيالأساسيةملامح التحديد ) د ( 

 .ليق عليها إثراء مناقشة نتائج الدراسة والتع) هـ(
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  : خلاصة

هذا الفصل مجموعة مـن الدراسـات الـسابقة ذات الـصلة             تناول فقد   اختام 

وأوجـه  ،   أوجـه التـشابه       توضيح فيهتم   ا عام ا تعليقً ثمبموضوع الدراسة الحالية    

وجـه  أ ، وفى إطار ذلك تم تحديد        ةوالدراسات السابق  ختلاف بين الدراسة الحالية   الا

  . على تلك الدراسات الاستفادة من الاطلاع 

 الـذي   العـصبي  للتعب   ي تتناول الباحثة الإطار النظر    ذا وفى الفصل التالي   ه

، يعتبر هو الآخر سندا مهما لما تم ذكره من أوجه الاستفادة من الدراسات الـسابقة              

  .ويشمل مفهوم التعب العصبي وأنواعه وأسبابه وأعراضه 
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@‡ïé¸Z@ @

 الباحثة مجموعة من الموضوعات التـي تـشكل فـي          هذا الفصل تتناول     في

ثـم  ،    أولاً ببعض تعريفات التعب العـصبي      طار النظرى للدراسة فتبدأ   مجملها الإ 

 هـذا    خلال وجهات النظر المختلفـة فـي       تستعرض أنواع التعب محددة إياها من     

 لفيزيولوجي العصبي ، يلـي    تأثيره ا وسباب التعب العصبي،    ألى   ومنها إ  ،الموضوع

 هـذا الفـصل     وينتهي،  ستنفاذها وقياسها   اذلك تناول مفهوم الطاقة العصبية وكيفية       

  .بأعراض التعب العصبي 

  : بالشرح والتحليل ه على حد تناول النقاط السابقة كلاً يتموفي ما يلي

@ýìcZ@=—ÉÜa@kÉnÜa@ãíéÑà@@Z@ @

شارة يتم الإ ،  باحثين والمتخصصين تعددت تعريفات التعب العصبي من قبل ال      

، ى أن مصطلح التعب العصبي يتداخل مع مصطلحات أخرى لها نفس المعنى             إلهنا  

   : فيما يليسنعرضها  يتضح ذلك من خلال التعريفات التيوسوف

، وإن   آن واحد    التعب العصبي  بأنه رد فعل عقلي وبدني في        " كابريو" يعرف     -

علـى   يؤثر    الذي لاً من أشكال التسمم الكيميائي     شك كان يعتبر التعب حسب ذلك    

   . للإنسان  يغير السلوك العقليالجهاز العصبي كله ، وبالتالي

   )93ص  : 1984. س. كابريو ، ف(                                                            

 ، كما   والبدني عن الجهد العقلي     ةأن التعب هو ظاهرة ناتج    " روبنشتان  " ويبين     -

بأعراض مختلفة ويرتبط حدوثه بمعـدل اسـتهلاك الأكـسجين          ب  مصحوأنه  

             .        اد الحمضية على المخ وعوامل أخرىوتأثيرات المو

                                                               )Rubinstein,H.1992:p238(  

 ـ"  اكميلن  م" ويقدم    -  فـسيولوجية  ا للتعـب مـن وجهـة نظـر النيورو         تعريفً

Neurophysiology  ن التعب هو انخفاض في النشاط العصبي أي نقـص  بأ

 ميل الخلية العصبية للتنشيط أو الاستثارة الناتج عن استمرار هذه الاستثارة             في

  )Macmillen.1989:p126(                                            .لمدة طويلة 
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تنـشأ مـن تكـاثر      التعب على أنه حالـة      " كريتيان" طار يعرف   في نفس الإ  و   -

 كما  ،عصاب يقاوم تعب الأ   التوكسين والنقص في المادة التي تسند العصب الذي       

كون الاستجابات أبطأ   عصاب والعضلات الدقيقة حيث ت     وظائف الأ  نقص في أنه  

   )Chrétien,J.L.1996:p171(                                   . من المعتاد وأقل تأثيرا

التعب العصبي بأنه حالة دفاع للعضوية، لكن قد يصبح هـذا           " لونفو" ويعرف     -

 النـوم   عندما يضطرب التوزان في الجهاز الـذي يـتحكم فـي      اخير مرضي الأ

     .رهاق المراكز العصبية ، الهيبوتلاموس والقشرة المخية إ  وبالتالي،ليقظةوا

                                                                    )Lenfant,J-m.1975:p8(  

وهو نوع من التعـب     ،  زمنة للتعب رهاق استجابة م  أن الإ " أورت  " ومنه يجد   

     )Orth,J.P.1993:p43(                                               .يزول بالراحة  لا الذي

س صعب التحمل وينجم عن مجهـود       حساإد التعب أولاً     يع "دمارتي  " وحسب     -

كما قد يعرف على    . صابة بمرض حاد    لإأو ا ،  ومكثف  ،   مطول   بدني أو عقلي  

              .  الجسدرط لعضو ما فيأساس أنه حالة تنتج عن التوظيف المف

                                                        )Domartet, T, J. 1974 : p 615(   

، ام عضو من الأعضاء أكثر من طاقته       استخد فراط في أن الإ " كالو  " يبين  إذ    

وأن . طاقتـه     إضعاف قدرته والإسراف فـي       يعني  -على سبيل المثال  -كالدماغ  

     )Clot ,Y.1995:p275(          .لى ظهور أمراض نفسيةإ  تعب يؤديالاستمرار هذا 

 ن الاستهلاك غيـر العـادي     عالعصبي هو ما ينتج     أن التعب   " يوتيكوإ" ويرى    -

 أن  فيMargarita,E & Fernandez,P(1991)للطاقة ، ويتفق معه كل من 

  )Ioteyko,J.1920:p23(     .الضعف العصبي هو عدم الاستهلاك الجيد للطاقة 

مبينًا أن التعب يمكن     التعب العصبي بالمجهود ،   " وبيشو   يدولا" بينما يربط   

   .لى المرض إن لم تكن هناك القدرة الكافية لتعويض الطاقة المستنفذة إ أن يؤدي
                                                      )Delay, J et Pichot, P.1990:p45(  

 يـشيرون إلـى زملـة       وهـم " سارفون"و" بالزاك"أمثال  ويبين بعض الباحثين     -
 Syndrome(اك نهــأو زملــة الإ) Burnout (الاحتــراق النفــسي 
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d’épuisement (نهاك العصبيبأنها حالة من الإ Epuisement nerveux) (
  التـي  ستمر لعوامل التعب العقلـي والجـسمي      رض الم ـج عن التع  ـ ينت الذي
 Energie et(ل على الاستهلاك المفـرط للطاقـة والمـوارد الداخليـة     ـتعم

ressources internes (عن عملـه كليـة   ى الانفصال لإ به للفرد مما يؤدي .
 ها إلى المـوت أو مـا يـدعى بالكروشـي           أقصى أشكال  وتنتهي هذه الحالة في   

)Karoshi( (*).  
 (Balzac in Loriol, m. 1995: p103), (Servant, D. 2008: p53)  
et (Stora, J.B. 2008 : p108 ) . 

لـة   حا نهاك أو الاحتراق النفسي فـي     فهو يلخص تعريف الإ    " فرانيسشي" أما  -    
استنزاف الطاقة العاطفية أو الانفعالية نتيجة الحمـل الزائـد والتـى يـصحبها         

  (Franceschi, C. 1993 : P32)         . عراض النفسية والجسميةلأمجموعة من ا

) Psychasthénie (إلى مفهوم الإنهاك أو الوهن النفـسي      " أمارة  " وأشارت  
ارسـة الحيـاة     مم ل في حركة لقوة العق  نهاك الطاقة النفسية المهيئة والم    إ  يعني يالذ

  )5ص  : 2006 . س،أمارة(                                       . اليومية بشكلها السوي

 الطاقة  تعني نقص في  ) Psychasthénie(أن السيكاثنيا   " جانيه  " بينما وضح      -
 ،   المخـاوف  ذات الطبيعة القهرية والمتمثلة في    النفسية المصحوب باضطرابات    

أن هذا المفهوم جـاء     " جانيه  " ويضيف  .الوساوس المتسلطة والأفعال القهرية     
     )Janet,p.2005 (a):p251(                    . عياء للإيدا على الجانب النفسيتأك

وتعنـي  ) (Neurasthaniaنيا  اسـت لى السيكاثنيا نجد مفهوم النور    إضافة  وبالإ   -
 ـ إنف" رد  ـبي"  وحسب   الوهن أو الضعف العصبي    ارة عـن مجموعـة     ـه عب

ة ـلمصحوب ا اك العصبي ـنهلإجهاد أو ا  لإواع ا ـأعراض مرضية تتسبب عن أن    
 ما تصيب   أولتصيب    وهي ،ن الحي ـبالتغيرات الكيماوية التي تحدث في الكائ     

               ) Brain or Spinal Cord (اغ أو النخاع الشوكيـالدم

                                                 )Beard,G in Rabinbach,A.1990:p153(  

                                                 
:  She/المѧوت  : Karo:  لزملѧة التعѧب ويعنѧي    دةًمصطلح ياباني يعطى بعدًا أآثر عنفًا وحKaroshi :ِ  آروشي (*)

  ) .Canoui,p.1998:P9(بـ أي الموت الناجم عن التعب 
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 نجد  والتي تتداخل مع مفهوم التعب العصبي     وإلى جانب المفاهيم سالفة الذكر      
  . مفهوم التعب المزمن 

 ـ علم النفس   قاموس فلقد جاء في     -  أن مفهـوم التعـب العـصبي لا          "سلامي " ل

أنه يحـدث نتيجـة مجهـود        فقد عرف على    ، يختلف عن التعب المزمن كثيرا    

    )Sillamy,N.1983:p419(        . ، وأن لهذا التعب صورة مرضية مكرر يوميا

 بأنها CFS) (Chronic Fatigue Syndromeوتعرف زملة التعب المزمن    -

جهـاد  لإهـاق وا  ر ، مع الشعور بالضعف والإ     حالة من التعب الجسمي والعقلي    

من التركيز والتذكر، وتصحبها أعراض محددة   كل    وتؤثر سلبا في   ،لأقل مجهود 

نخفاض ا العضلات والمفاصل مع     والمزاج، وآلام في  ضطراب النوم   امن أهمها   

  . الحيوية والنشاط في
      (Klimas, N and Patarca, R.2001:p75)et (Wagner, D, et al .2005:p67)         

لوجيا الأعصاب يعرفـون     فيزيو فإن المختصين في  "  كارولى ورامبا    "وحسب     -

 نخفاض فيزيولـوجي  ا للإصلاح والمرتبطة ب   ةالتعب كحالة لفقدان التوزان القابل    

لذلك فهي شبه استجابة لثبات الوسـط الـداخلي         . للإمكانيات الوظيفية للشخص  

 ليس هناك مـصطلح     هويضيف هذان الباحثان أن   .  الطاقة   الناتج عن هبوط في   

  .  من مصطلح التعبسي النف مجال الطبأكثر تعقيدا في
                                                   Caroli,F et Rampa,S.1991: p87)(   

 صعوبات تكتنف تعريـف التعـب       شارة إلى وجود  لإتجاه تجدر ا  وفي نفس الإ  

رهـاق  لإاوء،  ديدة لهذا المفهوم مثل التعب الـسي       لوجود مرادفات ع   العصبي نظرا 

التمـزق  و،  نهاك العـصبي  لإاوزملة التعب المزمن،    و،  العصبيعياء  لإاو،  العصبي

، رهاق الـذهني  لإاو ،الانحطاط أو التدهور العصبي   و،  الإفلاس العصبي و،  العصبي

   . والوهن العصبي، الكساد العصبيو ،النفاذ العصبيو

   )22ص :  .2002 ي بدر ، (                                                            

 على أنه من الصعوبة بمكان صياغة تعريف واحد محدد          هذه التعريفات تؤكد  

بدقة للتعب ، ولكن مازال المصطلح يكتنفه كثير من الغمـوض، ومـا زال يـضم                

  .مفاهيم يختلف عليها الباحثون كل حسب وجهة نظره 
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 يبقى مـسألة خلافيـة تتبـع         التعب العصبي  وهذا يمكننا من القول بأن معنى     

 اولكن هناك خطوطً  ،  واختلاف مشاربهم الثقافية والحياتية     ،  نظر للباحثين   وجهات ال 

  :ستخلاصها من التعريفات السابقة ايمكن  العصبيعريضة لمفهوم التعب 

وأنه يـرتبط بمفهـوم الطاقـة العـصبية         ،  التعب يمس المراكز العصبية     أن     -

)(Energie nerveuseأو قوة الطاقة ) Tonus énergétique (تـي هـي  ال 

  .الفرد من الطاقة صيد ر

 يمكن الاحتفاظ به مـن خـلال عمليـة التعـويض أو           الطاقوي ا الرصيد أن هذ   -

  .  الوصول إلى مرحلة النفاذ العصبيحتى يتماستعماله 

أو زملة  ،    النوراستانيا أو الاحتراق النفسي     من ن الفرد لا يعاني   بأيمكن القول      -

 . ته وموارده ال طاقالتعب المزمن إلا إذا استنزفت ك

 . نها شحعادة به الباحثة حالة التعب العصبي بحالة استنفاذ بطارية يمكن إشّتُ   -

لأعلـى  ن الفرد قد يـصل إلـى المـستويات ا         فإالبطارية   نفي حالة عدم شح      -

طلاق عليها حالة الاحتراق النفسي     لإ يمكن ا  التي و والخطرة من التعب العصبي   

  . بالموت د تنتهيأو التعب المزمن بل وق

@@bćïäbqZ @@kÉnÜa@ËaíäcZ@ @

 التعريفات من خلال سرد بعض      كتفاء بتوضيح مفهوم التعب العصبي    لم يتم الا  

لى تحديد بعض المترادفـات      تتداخل معه إضافة إ    المفاهيم التي لهذا المفهوم وبعض    

مـا يتعلـق     ما جاء به بعض البـاحثين في       ولمزيد من التوضيح تعرض الباحثة     ،  له

  .نواع التعب بأ

لى تعب واحـد    إيرد أنواع التعب    " فارميل  " ى أن   إلشارة   البداية تجدر الإ   في
التعـب  ميزت العلوم البيولوجية بـين      : "  قوله   التعب العصبي ويظهر ذلك في    هو  

 ،النفـسي والعقلـي ،    : خرى للتعب من جهة ثانية      الأشكال الأ  و ،  من جهة  العضلي
 كونها تعبر من خلال     ة وهي ن التعب خاصية مشترك    كما أن لهذه الأنواع م     ،والعام  

" تعب واحد تحـت مـسمى        وترد كل هذه الأنواع من التعب إلى         ،الجهاز العصبي   
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 السهل التمييز بين  التعب العضلي        من ليس دائما : ويضيف قائلاً   " التعب العصبي   
                       .   صبيجهازنا العثم  عضلاتنا تعبنشعر ب كل أعمالنا ننا فيإ ، فوالتعب العصبي

                                                             )Vermeil,G.1984: p73(  

لى انواع زملـة    إإلى أنواع التعب وإنما     " عكاشة  " شر   نفس الاتجاه لم ي    وفي
ل  ، أحدهما تتمث    نوعين يتطابقان بدرجة لا بأس بها      والتي حددها في  بي  التعب العص 

 :  زيادة التعب بعد أي جهد عقلي ، أما النوع الثاني           الشكوى من  سمته الأساسية في  
   . بعد أقل مجهود حساس بالضعف الجسدي أو البدنيفإن التركيز يكون فيه على الإ

   )254ص: 2007 .أعكاشة ،(                                                             

 ثلاثة أشـكال    لتعب الدماغي ، أو تعب الجهاز العصبي      أن ل " شوشار  " ويرى  
. لية  وتعب العمليات العق  ،   التعب الحسي و ،   التعب الحركي : ما يلي   فيجمالها  إمكن  ي

تعـب القـشرة   :  هما Deux étages طابقين وهو بذلك يجعل التعب العصبي في
   )Chauchard,p.1965:p86(                                .الدماغية وتعب الهيبوتلاموس 

، إلا أنـه     خر يستعمل مفهوم التعب الـدماغي     هو الآ " روزنتال  " كذلك نجد   
 ،  والتعب الدماغي الحقيقـي   ،  يذهب إلى حصر أنواعه في التعب الدماغي الوهمي         

 رة ويزول بسهولة أما النوع الثاني     ويضيف هذا الباحث أن النوع الأول يظهر مباش       
        )Rozenthal,G.1957:p45(                                   .فهو يظهر بصورة بطيئة 

فإن التعب الذي يزول بالراحة لا يعد مرضا ،         " لونفو   " ما ذهب إليه  حسب  و
" لونفـو   " وقد حدد   .   أو تراجعه بعد الراحة يصبح مرضا       حالة عدم إزالته   لكن في 

  :  مستويين التعب العصبي في

    .Fatigue Centrale زيك  والمرFatigue Medullaire النخاعي
                                                         )Lenfant,J.M.1975:pp6-7(    

 ،  المستوى الخلوي : هي  مستويات  ثلاثة   أنواع التعب في  " دولاي   " حددكما  
  )Delay,J.1990:p36(                        .المستوى العضلي، والمستوى العصبيو

، العـصبي و،  العقلـي :  التعب في أربعة أنـواع وهـي       حصرنجد من ي  نما  بي

     (Maurice, T. S, et al. 1994 : P612 )                             . العضلي والحسيو
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 Bonneيرى البعض أن هناك حالتين للتعب تعرف الأولى بالتعب الجيـد  و
Fatigueء  والثانية بالتعب السيMauvaise Fatigue فالتعب الجيد بتكراره مع ، 

                          .ء أي التعب العصبيحول إلى تعب سيعدم محاولة التجديد وتعويض الطاقة يت
                                                            )Elias,N.1985:p331(   

مرضـي ،    وغير   مرضي: نا أن التعب نوع   خرالآ المقابل يرى البعض     وفي

ويـضيف  .  العصبية    يعتبر غير مرضي إن لم يؤثر على المراكز        فالتعب الجسدي 

       نفا ضمن فئة التعب المرضـي     الباحث أن زملتي التعب المزمن والتعب العصبي ص 

        )Loriol,M.1998:p119(                          .  بريطانيافي" "MEالمعروف بـ 

  الوقـت نفـسه    فـي ن يوضحون أنواع التعب وهم      ثيشير إلى أن هناك باح    ون

   .والتعب العضلي،  بين نوعين ألا وهما التعب العصبي يفرقون

 ألا  بأنه يعالج في الوقت الحالي موضوعا صعبا جـدا        " لويبار" لاً يصرح   فمث

   .  في ذات الوقت بين التعب العضلي والتعب العصبياوهو التعب مفرقً

                                                          )Loeper,M.1960:p334(  

نسان لا يكمن فقط فـي ضـعف        لإخرون أن التعب لدى ا    آو  " بوجار" ويبين  

     .   نما يشمل معظم مناطق الجهاز العصبي المركزي إالنشاط العضلي، و 
)Bugard,P, et al. 1974(a):p92 (   

يظهـر  : جود بين النوعين من التعب كما يلـي          الفرق المو  "ربنباخ  " ويحدد  

، أو ما يـسمى     ) Excitabilité( قابلية التهيج    التعب العضلي على شكل نقصان في     

ر ، بينما هنـاك      المخب ن لهذا النوع من التعب أن يدرس في        العضلات ، ويمك   بتنبيه

 العـصبية    يعمل على استنفاذ الطاقة على مـستوى المراكـز         نوع من التعب الذي   

  )Rabinbach,A.1990: p402 (                                                     .والدماغية 

 ينشأ من أعمال يتوقف     فهو يرى أن التعب الجسمي أو العضلي      " راجح  " أما  

 فهـو مـا      أما التعب العصبي    ، قام الأول على نشاط الجهاز العضلي      الم  في ؤهاداآ

ضافة وقلق وتوتر بالإ  ، وتأزم نفسي،    عات نفسية   ية الغالبة صرا  أسبابه الجوهر  كانت
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 كما أن الإسـراف فـي      .  الانقباض العضلي الذي يشمل أغلب الجهاز الحركي       إلى

 )259ص  : 1995 . ع.أ،راجح(      .  من شأنه أن يخفض القوة العقليةالنشاط الجسمي

   :ي كالتاليوالتعب العقل، بين التعب العضلي  " شورتر" بينما يميز 

  :التعب العضلي  -

  . المستمريحدث من خلال المجهود العضلي   -

 بعض الحالات المرضية المـؤثرة      يشفى تماما بالراحة والنوم وقد لا يشفى في          -

  .نسان لإ لصبي والحركيعلى الجهاز الع

  .تصاحبه تغيرات فسيولوجية وكيميائية    -

 .صاب واستنفاذ الطاقة عيرتبط حدوثه بعمل العضلات والأ   -

  .مراض لأ من انسان الخالي الإيعتبر ظاهرة طبيعية في   -

 كما يـرتبط     وهو ينشأ عند القيام بأي عمل يتطلب مجهود ذهني         : التعب العقلي     -

  . بالعمل ة المرتبطةحدوثه بالمشاعر السلبية مثل الملل والسآم
                                                           )Shorter,E.1992:p421(  

ن الأعمال التي تستلزم مجهودا عقليـا أو تركيـزا ذهنيـا            وفي هذا الصدد فإ   

لراحـة   معه فترات ا   رهاق الذهني الذي لا تجدي    خلالها بالإ الفرد   قد يشعر    مستمرا

 ،لقدرة على التركيـز   وعدم ا ،  جهاد للبصر   إ، حيث يشعر بصداع مستمر و     القصيرة

  . عن التعب الذي يخلفه النشاط العضليتلف وهذا يخ
(Changeux, J. P. 1983 : P37)  

 La chemie de La(ولقد تبين من خلال دراسات حول كيميـاء التعـب    

fatigue ( ب العصبي يختلف عن التعب العضلي في كون التعب العـصبي          أن التع 

كما أنـه    . صبيفراط في الجهد العقلي الذي يحدث تسمم في النسيج الع         ينتج عن الإ  

   )p313 : Herzlich,C.1969(       .مجهود عضلي متكرر أو الاثنين معاقد ينتج عن 

ن التسمم الـدموي    كما أن التعب الجسدي المتكرر والمستمر يؤدي إلى نوع م         

  ) Corbin, A.1995:p280(                            .لى التعب العصبيمما يؤدي بدوره إ
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إن : "ن التعب بقولـه     على الفرق الموجود بين النوعين م     " زبوجومولت"ويؤكد  

ن  ، إذ إ ، فما أيسر التعب الجسماني   ا وأصعب تناولاً   هو الأخطر شأنً   التعب العصبي 

، فليس الـتخلص    كفي للتخلص منه، أما التعب العقلي أو العصبي       قليلا من الراحة ي   

  )122 ص: 1982 .ف ،بوجومولتر (                    . "  هذا النحو من السهولةمنه على

لتعب البدني أهون مـن     ومفاده أن ا  "  كولز"  انتهى إليه    وهو نفس التأكيد الذي   

  )84 ص : 1978 . س .إ ،كولز(                             .  التعب النفسي أو العصبي

أنه بالرغم من الـرؤى المختلفـة للعلمـاء         ب ضوء ما سبق يمكن القول       وفي

 مكن حصرها في  حول أنواع التعب وأشكاله المختلفة، إلا أن أنواعه ي        المتخصصين  

التعب العـصبي   ، و  التعب الجسدي  : هما ين على وجه التحديد   نوعين أساسيين رئيس  

  . يهدد الصحة العامة للشخص الذي

@bćrÜbqZ@=—ÉÜa@kÉnÜa@lbjc@Z@ @

فـي  مـردودة   البـاحثين   من   مجموعة   يرىما   حسب –إذا كانت أنواع التعب     

، فالسؤال الـذي     التعب العضلي والتعب العصبي   : ى جانبين مهمين هما   لمومها إ ع

يعود هذا الأخير، أو بالأحرى هل يمكـن معرفـة          إلام  لى الذهن هنا، هو       يتبادر إ 

 ويتضح من العرض التالي أن أسباب التعـب العـصبي متنوعـة             ؟ وحصر أسبابه 

  : ومختلفة وهي

  :  الأسباب النفسية- 1

 موسوعة الطبية مفهوم التعب العصبي، على أنه استنزاف فيحددت اللقد 

الطاقة الفكرية، من جراء الخجل، حيث يعتبر علماء النفس والاجتماع أن الخجل 

لى بعثرة طاقاته ذلك إب ، فيؤدي ه منذ الطفولةاتاسسحلفرد وإيسيطر على مشاعر ا

   (E. M. C. 1988 : P225 )                                                             . الفكرية

، هو هبوط في  ، فلقد أشارا إلى أن التعب العصبي "بساتاز باستيان و" أما 

جعه  الطاقة العصبية، وأن سبب هذا الهبوط إنما مرالسيالة العصبية التي تتمثل في

  .  يتعرض له الأفرادهو القلق الشديد الذي
                                  (Bastien, P.C et Psathas, M.S. 1980 (a): p 210)      
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  . ة للتعب العصبيالمسببات الرئيس من  بأنواعه المختلفةيعتبر التوتركما 
(Loriol,M.1995:P105)    

 والصحة النفسية، أن استمرار التنازع يوأثبتت دراسات علم النفس المرض

وهو ما يسمى ، لعقل اك قوة الى إنه الإنسانية، يؤدي إوالصراع داخل النفس

  ) 52 ص :2006 .،سأمارة (                                          . بالإنهاك العصبي

لى المشاعر بالإضافة إ، ية للتعب العصبيـلام الأسباب النفسعتبر الإسولقد ا

الغضب، و باب نجد داء الرياء،ـسومن بين هذه الأ، يةـات نفسـمثابة آفالسلبية ب

 ،الحسدود، ـالحقوالعجب، ورور، ـالغوالطمع، ووط، ـالقنوس، واليأالوسواس، و

  . والقلق

  :  السلبية الأسباب المتعلقة بالمشاعر- 2

 نسان   القول المأثور يوضح أن أفكار الإ هذا" ، كذلك يكون كما يفكر الإنسان "

  . م هذا الجسبل في كل عضو وخلية في كل جسمه، المكونة لحياته تؤثر في

 "كاتسودزونيشي" أمثال  بعض الباحثين المعالجين نجد مما سبقوانطلاقًا  

 ،راء الأفكار السلبية الأمراض الجسمية والنفسية باستنزاف الطاقة من جيربطون

واستبدال ، والمعتقدات الضارة ، لسلبية فهم يوصون بتنظيف الدماغ من الأفكار ا

 يسبب له توتر  الهدامبع التفكير السلبي يتذين الشخص الإذ إ. الأفكار الإيجابية بها 

 عضاء مما يؤثرالدقيقة في الأجملته العصبية بشكل متزايد، وتخريب الأعصاب 

      .  على الأوعية الدموية والقلبيبشكل تخريب

  )88 -87ص ص : ) أ (  2007 .زونيشي كاتسود(                                          

حب ولى أن الأفكار والعواطف السلبية مثل العدوانية،  إ"كوبيتوف"وأشار 

لى ، بالإضافة إ الصبر وي بالصدقالشك، وعدم التحلوالحسد، والأنانية، والنفس، 

     . للفرد  الداخليةالطاقة عصبية والتهيج ، كلها تحدث ضياعا كبيرا فيال

  )8ص  : 2006 .كوبيتوف (                                                                   
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) التذكر الدائم للماضي(أن تركيز الأفكار على الماضي "  خي "وبينت 

والنقد الذاتي، كلها بمثابة ،  الشعور بالذنبوالشعور الدائم بالكراهية تجاه النفس ، و

  )173ص  : 2006 .ل ،خي(      .  كما أنها تضعف جهاز المناعةأسباب للتعب العصبي

وظهور الأمراض ، أن الأسباب الرئيسة للتعب العصبيى بعض الأطباء وير

الشك، والتردد، والكبت، والخشية، والخوف، والحقد، و الشعور بالإثم،: تتمثل في

  )75ص  : 2004 .أ. ، سالموصلى(                                 .  والسأم،الأثرةوالغيرة، و

 La fatigue émotionnelle  الانفعاليإلى مفهوم التعب" فارميل"وقد تطرق 

ب هو ، بل إنه يعتبر المصدر الوحيد لهذا التع  يدخل ضمن التعب العصبييالذ

 ( Vermeil ,G. 1984:P 123)         .  الأحزان والهمومالمشاعر السلبية المتمثلة في

  : في قوله التالي" بوجومولتز"صبي حسب ونستنتج أسباب التعب الع

ايدة تستحدث عوامل الإعياء العصبي، ها المتزالحياة، وأعباءإن مصاعب  "

 والسأم، والضيق، التخاذل، الشباب بما تفرضه عليهم من والانهيار في نفوس

  )97ص  : 1982 . إبوجومولتز ،(      . " والفشل وخيبة الآمال وفقدان الإيمان والرجاء

3@Móï÷a‰ÍÜa@lbjÿa@@Z@ @

في  : " إلى سبب واحد كما جاء ذلك في قولهالتعب العصبي"  هاوزر "يرجع 

.  ء مقومات الغذااعتقادي أن التعب العصبي مرده على الخصوص إلى نقص في

 مستشفى  فيي هذا الصدد ، ما أجرومن أشهر التجارب وأحدثها التي أجريت في

  )94ص  : 1979 .جهاوزر ،(          .  في نيويوركMayo’s Hospital" مايو الكبير"

 عنه من أن الإنهاك العصبي وما ينجم"  اوأوشا "نفس الاتجاه يرى  وفي

.  الدرجة الأولى غير المتزن بمية وعقلية مرتبط بالنظام الغذائيأمراض جس

 أسهل الطرق لصحة جسمية وعقلية هي الغذاء الصحي ن إ:ويوضح ذلك بقوله

          .شوشة والتعبوالأفكار الم،  إلى الخمولحي الغذاء غير الصالمناسب، بينما يؤدي

  )178ص  :2003 .أوشاوا ،ج(                                                               

 كل الأمراض الناتجة ة، كما أنـ بسوء التغذيويرتبط حدوث التعب العصبي

ة الفرد التي ـفطاق، والإرهاق المزمن عن سوء التغذية يمكن أن تسبب التعب 
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ود الطعام ـأكله ، فبدون الطعام أو بوجي ام الذيـأتي من الطعت العمل يستهلكها في

 رد قدرته على مقاومة التعب العصبيغير الكافي من ناحية جودته يفقد الف

 (Tiffin,J. 1995: p 415 )                                                   .والجسمي

لاك السكر والمشروبات أن زيادة استه"  وآخرون كوشيميتشو"ويضيف 

الغازية والكيماويات والمضادات الحيوية والكحول والمخدرات تنهك الخلايا 

 ، الوظائف العقلية؛ مما يؤدي في نهاية الأمر إلى تدهور في هاالعصبية أو تحطم

،  خاصة ما يتعلق منها باضطرابات الذاكرة ،كما ترتبط أعراض التعب العصبي

  . الغذاء فيBية بنقص فيتامينات والتفكير والأمراض العقل

  )39ص: 2003 . وآخرونكوشيميتشيو(                                          

 بالإجهاد  الإصابة، فإن أحد الأسباب الرئيسة في"ا أهير " ما ذهب إليهوحسب

خاصة (م الناتجة عن الإجهاد والإفراط في الأكل  الدوالتعب هي زيادة الحموضة في

 والأرزالسكر، و، كونة للأحماض مثل اللحوم والحبوب تناول الأغذية المط فيالإفرا

  . لى الطعام والعقاقير الطبيةوالكيماويات المضافة إالأبيض، والدقيق الأبيض، 

 )97ص : 2003 .أهيرا ،هـ( 

رهق الجهاز العصبي، ي مم الذيـوع من التسـإلى ن"  سيميونوقا "أشارت و

 من خلال تناول ،ة الدم بالتوكسيناتـء بالفضلات وتغذي تعبئة الأمعايتمثل في

غ أن أسباب إضعاف الدما"  سيميونوفا "رى ـالأطعمة غير الصحية والأدوية وت

      . ين وتناول المهدئاتـلى التدخواستنزاف الطاقة تبدأ باللجوء إ

  )29ص  : 2004 . ن ،سيميونوفا(                                                            

 جة لنمط حياتنا، والعمل الحيوي فيأنه نتي"  خوفامالاخوف ومالا"ويوضح 

 الاستقلاب وتبادل العناصر، والتي أجسامنا تتشكل فضلات ناتجة عن عمليات

نتيجة لتراكم المواد الغريبة التي ترد مع و ، داخل الجسمتتراكم وتترسب تدريجيا

 المعلبات والأجبان ومكسبات الطعم والمواد الحافظة فيالإضافية المواد الطعام مثل 

 في أثناء  تموتامنا لا تتخلص من كل الخلايا التيكما أن أجس. واللحوم المحفوظة
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ؤشرات هذا التسمم هو التعب وأول م. لى تسممه إ كل ذلك وبالتالي يؤدي،الحياة

 )495ص  : 2008 . ، نلا خوفاماغ و ،مالاخوف(                           . العصبي والجسمي

م عن ـ ينج أن التعب العصبي إلى"بن سبات" أمثال ثينـويخلص بعض الباح

 :نهام ؛ يذكرون)1(رةـتضافر مجموعة من العوامل المرتبطة بالشوارد الح

على مستوى جدران  ى تراكم الدهونإل ذائية السيئة التي تؤديـادات الغـالع

                (Bensabat, S.2005 : p 26)   .ر الدمويل السيـة وتعرقـوعية الدمويالأ

                                                  

 تناول مواد غذائية غير     هذه العادات السيئة في   "  شخايبر –سارفون  " ويحصر

 تنـاول   ، والمجمدات وكذا الإفـراط فـي      باتلالمعو،  ةطبيعية مثل المواد المحفوظ   

 النفسية والجسمية مثل    ة آثار مأساوية على الصح     من  لها لما ؛لحومالسكروالملح وال 

  .  المبكرالمسئول عن ظهور الاضطراباتلعصبي وا)2( يالتشيخ الخلو
Servan- Schreiber,D in Belpomme,D.2009:p288)(  

4@Móïåé¾a@lbjÿa@@Z@ @

 بالعمل الممل  ربط التعب العصبي"سيلامي" لـ قاموس علم النفس جاء في

  .المستمرو
(Sillamy,N. 1983 ) 

 يشجع  يرتبط بالعمل المفرط، ولهذا نجدهأن الإعياء العصبي"  لافرغ "ويرى 

، يؤكد أن هناك ) Le droit à la Paresse،   الكسلالحق في(، ففي كتابه  الكسل

الفردية والاجتماعيةى المآسيإل ، ويؤديون من الجنون يصاب به المهنيانوع  

لى انهيار القوى العقلية إ يقود نون إدمان الجدية في العمل الذييقصد بهذا الجو

  (Lafargue, P.1972: p 8)                        . للفرد وعائلته) الحياتية(والجسمية 

                                                 
 ـ        إعبارة عن جزيئات أكسجين تفقد      :  الشوارد الحرة   )1( اجم أجـسامنا   لكترونا فتـصبح نـشطه متهيجـة ، فته

 . حيث تتكاثر بالملايين في جزء من الثانية. وتدمرها
عبارة عن سلسلة من التغيرات تحدث على مستوى البنى الدماغية مثل ، التمدد البطينـى،               :  التѧشيخ الخلѧوي    )2(

اتساع الشقوق المخية ، انخفاض تدريجى في حجم المخ وتخانة العصبونات ليحل محلها مادة نشوية تدعى                
Bيلويد أمB amyloide Peptide .      وينتج عن هذه التغيرات اخـتلال فـي التمثيـل الغـذائي للجلوكـوز

 .المسنين  والأكسجين وهذا ما يؤدى إلى تباطؤ عام لكل الوظائف عند
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لاحتراق با   الذي قد ينتهية استنزاف الطاقفإن" كانوي " وحسب ماانتهى إليه 

سنوات ) 5 -1 (لفترة تتراوح بين ينتج عند تعرض الفرد للضغط المهني النفسي

 العمل، وتراكم العمل، والإصابة لى صعوبات الاتصال والصراعات فيإبالإضافة 

  (Canoui ,P. 1996: p 175)                                             . بالأمراض

سي ـتراق النفـلى الاحإ ؤديـاك أسبابا تـى أن هنإل"  شارفون "ويشير 

  : وهي

عدم توضيح و يتطلبه العمل، ضيق الوقت الذيوقلته،  م حجم العمل أوتضخ

وانعدام نجاز، والثواب بالنسبة للأعمال جيدة الإعدم العرفان و العمل، المهام في

وعدم التعاون كثافة المسئوليات مع انعدام اتخاذ القرارات، و، إمكانيات إبداء الرأي

 وصعوبة ،العنفوالعنصرية، ولعمل، الخوف من فقدان او العمل، بين الزملاء في

 (Servant , D. 2008 : p 54)                                           . ظروف العمل

 للأسباب السابقة من يمن منظور تكميل"  عبده"  لما سبق يرى وإلحاقًا

تعدد وانعدام الراحة، والعمل المتواصل، و، العمل فوق الطاقة : ما يليالمثيرات 

   . والسآمة من العمل،العمل المزدوج لدى المرأةومسئولية، ال

  )220ص :  1998 . س ،عبده                                                               (

عراض التعب المزمن ن أأ" باى وجارفينكلأ" يرى كل من نفسه  الاتجاه وفي

 ة، وتحقيق مكان لدى الفردح المادي التي يبدأ فيها التفكير في النجا اللحظةتظهر في

 لتغيرالأدوار ، كما أنها تنتشر كثيرا في أوساط النساء نظرافي الحياةة مرموق

  )(Abbey,S-E et Garfinkel,P.1991:p43                                .نالاجتماعية لديه

بين  رتباطًا وثيقًامن زاوية أخرى دقيقة المأتى أن هناك ا" شرار"ويرى 

 من خلال تحفيز عمل ي العصبنهاكالمسببة للإ الخارجية كأهم المثيرات الضغوط

 ل معها، ومن بين هذه الأسباب التي للتفاعوتهيئة المناخ العام البدني، الحرةالشوارد 

مرتفعات حيث يكون  الالعمل فيو الحرارة، أماكن مرتفعة العمل في :ذكرها

عدم الانتظام في مواقيت العمل وى النشاط، مما يؤثر بذلك عل؛ الأكسجين ناقصا
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 ،العمل الليليو يؤثر بدوره على مواقيت النوم واضطراب الساعة البيولوجية، الذي

  (Scherrer,J. 1989 : p96)                                      .  النومو نقص في

5@MóïøïjÜa@lbjÿa@@Z@ @

في تغير وتحول الاتزان العقلي سهم لضغوط البيئية التي تُاينتج التعب من 

  )197ص  : 2000 .إ.ب سلامة ،(                                                         .والبدني 

فإن الإصابة بالأمراض النفسية والعصبية " يالشربين "وحسب ما انتهى إليه 

ماء والهواء ، ترتبط بتلوث الناتجة عن التغييرات الكيميائية في الجهاز العصبيال

  )203ص : 2003 .ل ، يالشربين(     .  يتناولهاة المحيطة بالإنسان والأطعمة التيوالبيئ

 تعمل على استنزاف التيالبيئية بين مجموعة من العوامل  " توفلر "وقد ربط 

زيادة ور البيئى، يتسارع التغ : أسلوب الحياة المعاصرة وهيوالطاقة العصبية، 

 أصبح نترنت الذيانفتاح المعرفة على الإوسيطرة التكنولوجيا، والمنبهات البيئية، 

  )67ص  : 1990 . ،أتوفلر(          . أجهزة الراديو والتليفزيونوالمنبه الأكبر للإنسان، 

 علاقتها  على العوامل البيئية في" شخايبر -سارفون " يؤكد هنفسالاتجاه  وفي

أنه من غير ب، حيث يصرح ة والجسميةمع ظهور الأمراض النفسية والسلوكي

  . محيط بيئة مريضة  وهو فية جيدةالممكن للفرد أن يكون بصح
Servan- Schreiber, D in Belpomme, D.2009:p287)(  

6@M@ò‹Ðb›n¾a@ÞàaíÉÜa@Z@ @

 كثرة استعمال :  التعب العصبي أسباب منأن"  بريغ" ومما انتهى اليه 

دم، ـالوالإجرام، ول، ـاصة مناظر القتخ( مشاهدة التلفاز ليلاًوالنقال، الهاتف 

تناول السموم وسرعة وتيرة الحياة، و ،)الجنسو ،العنفوالتعذيب والاغتيال، و

 يالإفراط فو ،ةـالأدويولتدخين، اوة، ـالمشروبات الغازيو، المخدراتوالكحول، (

ات، التهيجوالانفعالات، وكثرة العمل، والتوتر، و، انعدام الراحةو ،)تنشطاتناول الم

الثرثرة والمصائب، والبخل، و، قلة الضميوالشك، والحقد، والحسد، والانزعاج، و

 والذكريات الأليمة الماضية، العيش في الماضيوالأمراض الجسمية، ووالحزن، 
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نعدام أو نقص النشاط البدني وعدم وا،  والجسديليلخمول العقواالأفكار السلبية، و

النقاشات والنزاعات ، والغضب، وتمان القلق، كو الدماغ، كفاية دورة الأكسجين في

 تعابير الوجه  السيء وذوي المزاجمعاشرة الناس المزعجين وذويوالحادة، 

صحية الأغذية غير الو تلوث الماء والهواء  بالاضافة إلىفقدان الابتسامة،والمرهقة، 

                                          .  للدماءلما تسببه من تفاعل حمضي

  )38 – 36ص ص  : 2006 .ب ،بريغ(                                                        

سوء الحالة البيئية  تسودها التي ظروفنا الحالية  في أنه"ديريابين  "ويضيف 

 وتناول ،التغذية غير المتزنة والتدخينوإدمان الكحول، كوعادات الإنسان السيئة 

، وقلة الحركة، كل هذه العوامل  والكميات الكبيرة من الأدوية،المأكولات المكررة

هذا  تعرقل نشاط الخلايا الدماغية وتسبب اضطرابات نفسية، عصبية وجسمية

عدم الصبر، والقلق، و  والكسل،الخمولوالكآبة، والشك، والخوف، لى إبالإضافة 

الاستياء و، البطالةوسوء العمل، و، الضغطو، والنوم غير الصحيسرعة الغضب، و

الغيرة، والحقد، والحسد، ومثل الأنانية،  (من العمل وجميع العواطف السلبية 

الهواء الملوث والمياه (لى العوامل البيئية إبالإضافة ) العدوانية والبخل والكراهية، و

رجع بعض المتخصصين الإرهاق العصبي والعاطفي  وإلى هذه العوامل ي) الملوثة

  . شكل الحموضت على ثير سلبينظرا لما لها من تأ

  ) 174ص  : 2001 .أ  ديريابين،(                                                             

ضعف الروح الدينية، :  أخرى تتمثل فيا ثمة أسبابأن"  كاريل "ومن منظور 

الأجهزة (علم التكنولوجيا وانحلال روابط الأسر، ووالانصراف عن الصوم، 

انعدام الأمن والأنظمة السياسية والاقتصادية والاجتماعية، ووالتليفون، ) لكترونيةالا

كل أنواع الإفراط، وغياب التربية الأخلاقية، وجهاد فى العمل، الإو، الاقتصادي

 الشوارع، الهواء ت وسائل النقل والانتظار فيمشكلاو، عواطف الحسد والكراهيةو

، والخوف والانفعال الدائم وانعدام الأمن والهموم، وانعدام النشاط والكسل الملوث

 ممارسة الألعاب غراق في الطعام والإ والإفراط في، غير الصحيالغذاءو

  (Carrel,A. 1997 : pp 26 – 28)                 . الضجيج والضوضاءو، الرياضية
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  :  مثل  هذا الإطارمن الدواعي في عديدال"  كارنيجي "وأثار 

، البكاء على الماضيوالقلق، والحزن، وشياء التافهة، الغضب من الأ

إن مشاعر الكراهية والحقد ترهقنا وتتعب ": "ىجكارنيي"يقول والكراهية والحقد و

، ويضيف ".أعصابنا وتشوه مظهرنا وتسبب لنا أمراض القلب وربما تقصر حياتنا

لوم الآخرين و العمل الممل،و  الفراغ والسأم من الحياة، أخرى مثلاالباحث أسباب

الاكتراث المفرط لأخطاء الآخرين، و ،لدائمةالشكوى او رتكبها،ن الأخطاء التيعلى 

نجاز  نستخدمها لإ التية المتراكم والمكثف والطريقالعملو،  العملوعدم الانتظام في

الفراغ (الإيمان نقص أو انعدام والمالية،  المشاكلوالفوضى، و ،العمل الذهني

  . ة والراح قضت على الاسترخاءلحياة المعاصرة التيسرعة او، )الروحي
                                               Carnegie,D.2008:PP166-167)(  

ب ـ صنف عوامل التعاك من ـفإن هن، باب السابقةـوفضلاً عن الأس

  :  كما يليالعصبي

والإصغاء  فهناك نوع من الأعمال يتطلب مواجهة الناس : طبيعة العمل  –

 أغلب الأحيان، فيضطر المتعامل معها حتياجاتهم الكثيرة والمستعصية فيلا

، ونجد  الحالفي مع العلم أن نتائج ذلك لا تظهر لى بذل جهد نفسي ووجدانيإ

، وقد تزداد صعوبة هذه ذه الأعمال التعليم والعمل النفسي والاجتماعيمن ه

دوات الضرورية لأداء هذه لأمكانيات واليها ضعف الإإالأعمال إذا أضيف 

  .  وكذا نقص المردودية من الناحية الاجتماعية والمالية،الوظائف

مشكلات الهوية، بحيث  بأفراد يعيشون ، هنا، ويتعلق الأمر:عوامل شخصية    –

فيقعون في تراكم ، تهم على الإنجازات التي يحققونهايعتمدون في إثبات ذوا

  الحزن والإحباط وفقدان التحكم فيىلإ بهم  يؤديالضغط النفسي الذي

  . وضبط أهدافهم وعدم القدرة على توزيع أوقاتهم، أولوياتهم

، وتتمثل  لأعمالا أكثر لدى أصحاب ا مثل هذه العوامل نجده: عوامل مهنية   –

 بالنظر وحجم العمل غير الواقعي، ضحة للعمل غياب الأهداف الواعادة في

ر  تدولمهنية التيوالصراعات ا، لى التوترإة لى عدد المستفيدين منه، إضافإ
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 وجود إمكانية  بعض الأحيان أو عدمحول احتلال الوظائف والمناصب في

 ما لا نجد المساندة يراوفوق كل هذا كث،  أحيان أخرىالترقية المهنية في

 . النفسية والمهنية للعاملين والاهتمام بمشاعرهم المتعلقة بالوظيفة

الاجتماعية  الاقتصادية واعوض غير مباشر، فالأ وتلعب دورا: عوامل اجتماعية  -

، تؤثر هي الأخرى على الاستقرار لادوالسياسية الصعبة التي تعيشها الب

 .  للأفرادالاجتماعي والنفسي

العوامل السابقة يتأثر بها الجميع غير أن درجة التأثر تختلف ونشير إلى أن 

  )(Lebigot,F et Lafont,B.1985:P769                              .من شخص لآخر

 :  مثلعوامل أخرى لا تقل أهمية عن العوامل السابقة"  هفيري "وأضاف 

ى الخلايا، إل مقدار الأكسجين الواصل نقص فيوزيادة نسبة الحمضية فى الجسم، 

واضطرابات ضعف الدورة الدموية نتيجة عدم ممارسة التدريبات الرياضية، و

اللجوء وشدة التوتر، و العمل أو الطعام، لإفراط فيوامساك أو الإسهال، الهضم كالإ

المشاعر السلبية المولدة و،  معظمها الجهاز العصبي تدمرالتيالعقاقير لى إ

لى إ اقة العصبية وتؤديحيث تعمل على استهلاك قدر كبير من الط(للحمضيات 

ن جراء تناول اللحوم،  الجسم متراكم السموم فيو والخوف، ،القلقو، )الإرهاق

 أخرى أسبابا"  ييرف"  وعلاوة على ذلك قدم العقاقير ووالكحول، والسكر المكرر

المهنية والاقتصادية، و العوامل الاجتماعية، لاستنزاف الطاقة العصبية تتمثل في

العلاقات التي تزيد والهموم العائلية، والمشاكل المالية، :   وهيةـالعائلية والبيئي

،  وفاة شخص عزيزوفقد العمل، وسبب تكوين الأحماض،  يوالذي، العصبيالضغط 

 وأفران ،التليفزيونو،  فيه استعمال أجهزة الحاسوب الآلي بماالتقدم التكنولوجيو

  )92-83ص ص  :2003 .ك  ،هفيري (                                    . الميكروويف

لها آثار نوعية محددة أو عامة  علمية إلى أن هناك ضغوطًاتشير البحوث ال

رهاق لإ لكونها تسبب انظرا، ية والعصبية والجسمية للكائن الحيعلى الصحة النفس

النوع الأول مثل يتو، نواع من الضغوط البيئية ألقد تمت الإشارة إلى ثلاثة . والتعب

 والتنظيمارتفاع درجات الحرارة أو انخفاضها بشدة، والضوضاء، والازدحام ، : في



 - 51 -

تلوث الهواء والتربة والمياه و للأحياء والمدن، المعماري والتصميم الهندسي

 ويتمثل الأبخرة والغازات الكيميائيةومة، لى إفراز العوادم الساإوالأطعمة بالإضافة 

ضعف المكانة ك الضغوط البيئية ذات الطبيعة الاجتماعية النوع الثاني في

المشكلات الاجتماعية في و، ييجابلإ اعيجز عن التفاعل الاجتماالعوالاجتماعية، 

والعجز عن كسب صداقات الآخرين، وضعف المهارات ،  العملالأسرة، وفي

   .الفقروالاجتماعية، 

كالتدخين  الشخصية، الضغوط الذاتية النوع الثالث من الضغوط فيتمثل فيأما 

 عن والعجز عن التخلص من المخدرات والكحول والاعتماد على الآخرين والعجز

  )35 – 34ص ص  : 1997 .ن .م الصبوة ، (                                      . اتخاذ القرار

جهاد  نوعين من الإاف الطاقة العصبية فيوهناك من صنف عوامل استنز

  : وهما

، وهو سبب  للعقل العمل المتواصل المجهد الذي يتمثل في : الإجهاد الذهني   -

لا تتوفر لها الظروف أو القيام بواجبات ذهنية معقدة ، و شائع للكلل الذهني

خذ قضية أعمال العقلية، كل ذلك دون ساليب الناقصة للأمكانات، وكذا الأالإ

  . الطاقة المهدرة بعين الاعتبار

السخط، وعدم الشعور بالطمأنينة، والهم، وومنه القلق،  : د العاطفيالإجها   -

الحسرة، والانحطاط، واليأس، وحسد، الوالغيرة، والكراهية، و، ظـغيالو

، ذه العوامله والشك، كل من ، أخذ القرار والتردد في،التمرد النفسيو

 على بعثرة الطاقة العصبية لى الصدمات المفاجئة تعمل أساساإبالإضافة 

  )(Cotta ,A.1998:P840                                           .  وتبديدها

 يمتص كميات ، فالجسم الأغذيةالكيميائية التي نجدها فيفضلاً عن المواد 

تلاف إ على  يعمل والذي، بشكل يومي مثل الألومونيومقليلة من المعادن الثقيلة

 المرتشح والمتبخر ه بخارالذي يؤدي كذلك نجد الزئبق ،الجهاز العصبي المركزي

صابة  الإ فيمما يتسبب؛ ضعاف الجهاز العصبي والمناعيإنهاك وإلى إ تدريجيا
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لى معادن أخرى مثل الرصاص ضافة إ بالإ،عراض الإرهاق المزمنأبالعديد من 

الوجبات :  مثل خرى قائمة من الأسباب الأبالإضافة إلى ما سبق هناك ، والكادميوم

المشروبات وأفران الميكروويف، والكحول، والتدخين، والسكريات، والسريعة، 

 الأطعمة، ضافة فيمالمواد الكيميائية الو، شايالوالملح، والكافيين، والغازية، 

القلق، والتعرض للصدمات، والعقاقير الطبية والمخدرات، والدقيق الأبيض، و

 العمل، وعدم المحافظة على كثرة الإجهاد فيوقلة النوم، والاضطرابات العاطفية، و

 دىظرية ل جميعها كلها بمثابة العوامل المتسببة لإجهاد الغدة الك،تناول الوجبات

  .(CFS)المصابين بالارهاق المزمن 

رهاق المزمن،  تفسيرها لعوامل الإفيلى أبعد من ذلك إ "  نهينتو" بل ذهبت 

 في الجسم والتي Free Radicals لى زيادة أعداد الشوارد الحرةإحيث تطرقت 

    . الجسمية غالب الأحيان للأمراض النفسية وتستنفذ طاقة الخلايا والمتسبب في

  )98 – 90ص  ص : 2005 .ك.ك هينتون ،(                                                 

 معظم أعراض زملة التعب المزمن تحدث بسبب تضافر عدد من العواملف

 ولكن قد تتفاعل مجموعة من العوامل Risk Factors تعد عوامل خطورة التي

 مع إمكانية ستعداد الوراثي، والاالجنس: مثل البيئية مع بعض خصائص الأفراد 

ن هذه وِّكة لتُنفعالية والجسمية مجتمعوجود العدوى، وتأثير كبير للضغوط الا

  .P211)  (Wagner,D, et al:2005                                         . ةـالزمل

 أن أكثر الناس " : كابريو "عتبار ما أشار إليه حقائق الجديرة بالإومن ال

، اسية الحسالذين كانوا في طفولتهم شديديهم ، تعب العقلي أو العصبيعرضة لل

العمل المرهق من كما أن والذين حرموا القدر الكافي من حب الأبوين وعطفهما، 

  ) 32ص  : 1984 .س.ف ،كابريو (                    . " شأنه أن يتسبب في التعب العقلي

دان النامية بالنسبة ـ البلا فيوءـزدياد الوضع سا  بالذكرومما هو جدير

 تلوث اوية التيـر  للمواد الكيمـض المباش للتعرراـللصحة النفسية والبدنية، نظ

  . ذاء والهواءـالغ
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المؤدية جهاد  عوامل الإلها  تقرير المنظمة العالمية للصحة فيولقد لخصت

بيولوجية،  العوامل الوالسلوكية في،  بالأمراض النفسيةلى الإصابةإ النهاية في

سوء التغذية وة، ـالعزلواضطراب البيئة الأسرية والإهمال، والعوامل البيئية، و

الفقر و، مل الاجتماعية، مثل التوسع الحضريى العواإل، بالإضافة والتعرض للأدوية

ت النفسية بعوامل  تتحدد الصحة النفسية والاعتلالا أنهأي .والتغيرات التكنولوجية

  )(OMS.2005:pp13-14                 . اي ونفساعيا وبيولوجيااجتم عديدة ومتداخلة

طها بانخفاض الطاقة العصبية وهناك من أطلق مصطلح التغذية الخاطئة ورب

 لما تسببه المؤكسدات من  نظرا، شأنها تخفيض جهاز المناعة النفسي منوالتي

   .تخريب على مستوى الخلايا العصبية 

،  الملوثات الهوائيةو، كالإشعاع المؤين،  المؤكسدات من كثيرالقد تبين أن و

، قيرالعقاوالمبيدات الحشرية، و الصناعة، د الكيميائية السامة المستخدمة فيالمواو

وكثرة اللحوم ،  تضاف إلى الأطعمةضافة إلى المواد الكيميائية التيالتدخين، بالإو

ى وظائف الخلايا تؤثر علعوامل كلها ؛ وتناول الكحول، خاصة لحم الخنزي

  ) 274ص  : 2005. ج كاربر، (                           .ل العصبية نواقالدماغية وإنتاج ال

التعفن، والتسمم ، :   مثللى الاعتداءات بأنواعهاإثم إنه عند تعرض العضوية 

عدم الاستقرار، والغيظ، والانفعال، وشعاع، الإوالبرد، والحرارة، والصدمات، و

   .التعب وتحرض تكوين الشوارد الحرة إلى تؤديمل كلها عوا
                                                  Ehrhardt ,J.P. 2007 : p 19)(  

الفيزيولوجيـة  و،  الاجتماعيـة و،  افر العوامل البيئية  ضعلى ت " إيرود" وتؤكد  

 الهـاتف    كالتلوث عن طريق موجـات     ،رةباعتبارها مولدات للشوارد الح   والنفسية  

العلاج و ،الضغط المرتبط بالصدمات الجسمية والنفسية    و،  والإشعاع النووي ،  نقاللا

التعـرض للمـواد المعدنيـة      و،  المخدراتو،  التدخينو،  ل الكحول تناوو،  الكيميائي

           . الملح واللحومو،  تناول السكرفراط فيوالتغذية السيئة كالإ

                                   Eraud in Belpomme,D, et al .2009:p50)(  
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 السيطرة على التفكير، أن عدم التمرس والمران في" راينكه وششويخ"ويؤكد 

السعي وراء سائر سبل الترفيه واللهو الممكنة، وتناول المشروبات الكحولية، و

يج الضار، والأضواء المتوهجة الضجوالتدخين والقهوة،  في لى الإفراطإوالميل 

مؤثرة بمثابة عوامل البرامج التليفزيونية المزعجة والمؤلمة وتبهر العيون،  التي

  )134ص  : 2006.غشراينكه ، ك و شويخ ،(                                   . على الأعصاب

الضغوط المستمرة لمدة طويلة،  :صفوة رأيه في"  أبوشعيشع "وأجمل 

 الاجتماعيةالعوامل و..)  اخـ، المن سـطقال( العوامل البيئيةوالعوامل الوراثية، و

العوامل العصبية الكيميائية، والعوامل العصبية المرضية، و ،..)الأسرية، العلائقية(

 هبوط  تسببكلها عواملو  الحياة،الأحداث السيئة فيو، العوامل الانفعالية العاطفيةو

    .  وظهور الأمراض النفسية والعصبية، المراكز العصبيةالطاقة في

  )100ص  : 2005 .س أبو شعيشع،(                                                          

الات لى حإيرى أنه يعود ف، لإجهاد العصبيلى اإ" نكويلميخائ"وقد تطرق 

اختلال واضطراب نظام النوم و العمل، النزاع والصدمات المختلفة في البيت وفي

تناول و، لغذاء غير الكامل من الفيتاميناتوا،  الذاتيةعدم الثقة بالقدراتووالراحة، 

  .الخمول وقلة الحركةو،  أو بعشوائية مفرطةالعقاقير الطبية والأدوية بكميات كبيرة

  )89ص  : 2001 .ز ميخائيلنكو ،(                                                        

 على عدة عوامل منها  "لتزإلانشو"و " شولتز" حسب  ويتوقف حدوث التعب

،  الضوضاءودرجة الحرارة،   (:ه مثلوالظروف الفيزيقية المحيطة ب، نوع العمل 

، والظروف الاجتماعية والنفسية المحيطة بالعامل والجوع )  التهويةو،  الإضاءةو

 يبذله، وطريقة القيام الجهد الذيوإمكانيات العامل الجسدية مع ، وسوء التغذية

 ، حسب علماء الفسيولوجيا،عدد ساعات وأوقات العمل، وكل هذه العواملوبالعمل، 

  .  لى تغيرات فسيولوجية يمكن قياسهاإ تؤدي
( Schultz, D and Ellenschutlz, S.1990: pp 440-441)  

  :  هذا الصددفي"  أبو جبارة" ليه إومن أدق وأجل ما انتهى 

ئـاب  الـشعور بالاكت  و،  التـوتر و،   أن القلق  طوع به علميا  من الثابت المق  نه  إ

، ن القلق  الطاقة العصبية إذ إ    تسبب هبوط  عوامل، كلها   والضيق وانعدام الثقة بالنفس   
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والضيق من شأنها أن تشوش عمل القشرة الدماغيـة،         ،  الشعور بالاكتئاب و والتوتر

 منطقـة الهيبوكومـب     ية فـي  كما أنها تعمل على تثبيط عملية انقسام الخلايا العصب        

Hippocampus    مليـة الـذاكرة     الخلايا المسئولة عـن ع      في الإنسان البالغ، وهي

لى ما سبق التفكير السلبي كعامل من عوامل التعب العصبي       إ ويضيف أيضا  .والتعلم

 كـالتفكير فـي   : في حالة القضاء على التفكير السلبي المشتت وغير المفيد        : " بقوله

سبة ونقدها فإن زيادة ن   ،  ح الذات  مد ات الشخصية معهم، والنظر في    الآخرين والعلاق 

  .  "قوتنا العصبيةمن زيد ي الصحيح لا شك سالإيجابيالوقت الذي نقضيه في التفكير
  )113ص ص : 2005 . مأبو جبارة ،(

غ الأهمية وهو ربما يشكل ـ باللى بعد اجتماعي عائليإ"  كابريو "ويشير 

إن : فيقول ، ادـحلا لى التعب العصبيإ نتهي تظاهرة في أغلب الحالات التي

دم الانسجام ـاطفية، أو عات العـالاضطرابات العاطفية الناشئة عن الخلاف

 الحب، ت المالية، أو عدم التوافق الجنسي، أو الصدمات في، أو المشكلاالزوجي

عياء لى الإإا ـ كله وأنها تؤدي،ياـا كفيلة بأن تنهك الإنسان بدنيا وعقليا ونفسـهكل

 باب التعب العصبي،ـقاء من أهم أسـالشأن "  كابريو "د د وجـ، وقالعصبي

، وقلة النوم، وانعدام الرياضة ، والتغذية السيئةلى ذلك الحياة غير المنتظمةإأضف 

                                                    . والسهاد، كل ذلك يجلب حالة التعب المزمن

  )97 ص : 1984 .س.ف ،كابريو(                                                            

 ي حاجات الجهاز العصبي نقص فأي(  العوز الغذائيأن "  عكاشة" ويقرر 

والإصابة كذا تراكم السموم البكتيرية و، ) المركب (B)من مجموعة فيتامين 

 مع الاستعداد البيولوجي من أخطر دواعي الارهاق للجهاز بالأمراض الجسمية

  )480ص  : 2007 .أ ،عكاشة(                                                    .  كافةلعصبيا

المسئوليات و،  النومنقص فيو، الضجيج: ومن بين العوامل المسببة نجد

غياب الاعتراف والسند الاجتماعي وضغط الزواج والأبناء، و، حباطاتلإاو، المالية

 بالتوزان ن كل عوامل الضغط هذه تخلإوالعاطفي، ويضيف الباحث قوله 

 ( Guéritault,V. 2008:p112 )                             . الفيزلويوجي والانفعالي
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   ولخصها سباب التعب العصبيأحصر مجموعة من "  كولز "وقد حاول 

أمراض معدية من وطويل الأجل، الصدمات الوجدانية، وإجهاد عصبي  : "فيما يلي

لى استئناف إ  فترة النقاهةفيحميات، وتسرع المريض الالإصابة بوع، شتى الأنوا

غال نشاوتعسر حالات الحمل والولادة عند المرأة، و، أن يشفى تماماأعماله قبل 

خوار القوى عقب عملية جراحية، وسوء التغذية، وقلة والذهن بالهموم مدة طويلة، 

   )58ص : 1978 . س.إ ،كولز (                                      . أو انعدام النشاط البدني

 ةـ العلاقب العصبي لا تنحصر فيـباب التعـأن أسإلى نخلص مما سبق 

 يجب –  واحدا وليس سببا–سباب وأن هناك جملة من الأ)  ة نتيج–سبب (  السببية

از العصبيلينتج عنها تعب الجه اأن تتضافر سوي .  

  . غير ذلكأو، أو نفسية، ةـأو بيئي، ة إلى مهنيةهذه الأسباب من غذائيوتتنوع 

@bÉiaŠZkÉnÝÜ@ðuíÜîïÑÜa@=—ÉÜa@7ÑnÜa@@@Z@ @

) 2006" (، ببريغ" ومنها دراسات كل من خلصت الدراسات الحديثة
والتي تم ربطها ،  إلى أن كل الأسباب سالفة الذكر  Ehrenberg, A (2008)و

ستوى التوازن العصبي ضطرابات على ماب العصبي تحدث ـالتعبظهور 
بب تغيرات ـمما يس)  (les déséquilibres neurochimiquesيـالكميائ

ة ـد من الاضطرابات العقليـ إلى ظهور العدي يؤدي مما، وبيوكيمائية،فيزيولوجية
  . ، والمناعية والسيكوسوماتية

حيث أكد على أن هناك تغيرات " إرنبرج"  مع ما ذكره وقد جاء هذا موافقًا
  .  للفردى مستوى التوازن العصبي مما يؤثر عل،كيميائية تحدث من جراء التعببيو

(Ehrenberg , A. 2008 : p 128) 

 هي الأكثر الدماغيةفيزيولوجيين على أن المراكز ويتفق العديد من السيكو  
  وهو ما يعبر عنه بفعالية الخلايا،ة الطاق ذلك هبوط فيصحب بالتعب ويتاثرا

  .  ضطراب نشاطها ا إلى ي بالتاليويؤد، العصبية
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 أن يكون التعب بسيطًا لكي يضطرب لى أنه يكفيإ" شوشار" ولقد أشار 
، كما يؤثر على صاب فهو يعمل على تخريب وهدم الخلايا والأعالجهاز العصبي

  .ويوقفها عن عملها  النيورونات تربط مجموع العلاقات التي
                                                            )Chauchard, P. 1970: p 83(  

صاحب نظرية الطاقة العصبية بأن التعب من شأنه أن يحدث  " كولز "ويؤكد 
مما يؤثر بالتالي على وظائف الأعضاء،في الخلايا العصبية اتغير  .    

  )87ص : 1978.س.إكولز،(                                                                   

وذلك بفضل ، علماء النفس من أهم مجالات   اليومولهذا أصبح المخ
 في اكتشاف الكثير من الوسائل التكنولوجية التي ت حدثنجازات العلمية التيالإ

  . سمحت للمختصين بالفحص الدقيق للمخ

يمكن أن التي  )MRI( )2 (تقنية و )PET( )1( تقنية ومن هذه التقنيات نجد
ء على الاختبارات داالأه بـلشخص بينما يقوم في الوقت نفسى على اجرتُ

، ل المخـا عن عمثر وضوحـرة أكـتوفر للباحث فك، وبهذا تالنيورسيكولوجية
   )25ص  : 2005 . س ،أبو شعيشع (                              . ومستوى الطاقة العصبية

جوانب و، Brain Structureحيث سمحت هذه التقنيات بمعاينة تراكيب المخ 
، والتمثيل الحيوي للجلوكوز والأكسجين في المخ Metabolismالتمثيل الحيوي 

  . بالإضافة إلى معدل سريان الدم وكذلك الجوانب الفيزيولوجية الكهربية
 )Charney , D.S, et al .2004 : p 397(  

ولوجي للتعب ي الفيز يليه التفسيرر الكيميائي العصبيوفيما يلى يتم تناول التفسي  
  . للتعب العصبي، وذلك بغرض تحليل التفسير العصبي الفيزيولوجي

  : للتعب  التفسير الكيميائي العصبي-  1
ها تكون فإن أي خلل في؛  الخلايا العصبية بمواد كيميائية نشاطرتباط لانظرا

تبر هذه لهذا تع. والسلوكية، والنفسية، ضطرابات العصبيةمحصلته النهائية ظهور الا
  . ضطرابات في كيمياء الجهاز العصبي االأخيرة بمثابة 

                                                 
)1( PET  صدر للبوزيترونهو جهاز التصوير المقطعي الم Positron Emission Tomography   
)2( MRI لرنين المغناطيسي   هو جهاز التصوير باMagnetic Resonance Imaging  



 - 58 -

 إلى أن النظريات القائلة بأن اضطرابات طار هذا الإ في" بريغ "ويشير 
التوازن في المستقبلات وإفراز النواقل العصبية قد تكون أهم الأسباب المؤدية إلى 

ا على السطحالاضطرابات النفسية والسلوكية، قد طغت مؤخر .  
  )43ص : 2006 .بريغ، ب (                                                     

اءها عادة إما نقل فإن الأمراض النفسية ور" ماكليرن" ما ذهب إليه وحسب 
   )68ص  : 2003 . ل ،ماكليرن (              .عصبي قليل جدا أو نقل عصبي كبير  جدا

في حالة  Sérotonineادة السيروتونين ، وجود نقص في مفلقد تم اكتشاف
 وأن التعديل في هذا الخلل الكيميائي يؤدي إلى التحسين من حالة ،كتئابالإ

وهناك تغييرات كيميائية أخرى مصاحبة لهذا المرض يمكن الاستفادة من . الاكتئاب
  . معرفتها في التشخيص والعلاج، وذلك عن طريق تحليل عينات  من الدم أو البول

( Fuchs , E, et al . 2004 : p 176 )   

ة الفسيوكيميائية تبين أنه وجد  للنظريةوحسب نتائج كثير من الأبحاث المؤيد
،   اندفاع وتأرجح المعادن بين أغشية خلايا الدماغكتئاب اختلاف في حالات الافي

   .وبالتالى اختلاف فى الطاقة الكهربائية بين هذه الخلايا

                                                     )Blanchard,R.J, et al.2001:P264(  

فإن التغييرات الكيميائية  Schizophreniaأما بالنسبة لمرض الفصام 
، أما نقص هذه Dopamineالمصاحبة له فتتمثل في زيادة نسبة مادة الدوبامين 

ل الرعاش يؤدي إلى الإصابة باضطرابات عصبية شديدة مثل مرض الشلفالمادة 
  )37 - 36ص ص :  2003 .الشربيني، ل(                                            . والتشنجات

وتجدر الإشارة إلى أن الفيزيوباثولوجيا التي تقف وراء هذه التغيرات الوظيفية 
للعصبونات فيما يخص صنع الوسائط الكيميائية الضرورية لنقل المعلومات، لم يتم 

 ،ن أن الاضطرابات النفسية أن المعطيات الحالية تبيّالتعرف عليها بالضبط إلاّ
 وإمكانية )*(  بقصور في المرونة البنيويةا والانفعالية مرتبطة أيض،لسلوكيةوا

              Résilience. ( ( Du, J and Quiroz, J. A. 2004: p73)(المقاومة العصبية 

النيورونات ر من شكل وحجم وعدد غيّجهاد تُفلقد تم إثبات أن عوامل الإ  

                                                 
" جلوتاميتـارجي   "  تشير كثيرا من المعطيـات المتطـورة إلـى الـدور الرئيـسي الـذي يلعبـه جهـاز                      )*(

(Glutamitergique)  فيما يخص المرونة العصبية والقوة العصبية ).Thomasson,N.2000 (  
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Neurons  لى إ مما يؤدي؛  المخمسار الدوائر العصبية المختلفة فيكما تنشط
 (Fuchs , E and Flugge , G.  2004 : P173)             .الخلوية  البنى تشوهات في

ولقد أقيم الدليل على أن الاضطرابات النفسية والسلوكية ترتبط باضطرابات 

 يمكن أن تحدث حالات ،في الاتصال العصبي داخل خلايا محددة، ففي حالة الفصام

يرات يمكن كشفها في علم الأمراض على الشذوذ في نضج الدوائر العصبية تغ

تؤدي إلى معالجة المعلومات بصورة غير مناسبة أو ، مستوى الخلايا والأنسجة 

  )Lewis, D. A and Leiberman,J. A. 2000: p 325(                      . سيئة التكييف

أن ضعف لاتحاد السوفيتي يؤكدون من جهته إلى أن علماء ا"  عكاشة"وأشار 

إرهاق الخلايا العصبية لدى الفصاميين مرتبط بحالة التسمم الذي يؤدي بدوره إلى و

  .  والناتج عن عملية الكف اللحائي الجبهيالنيوروناتضمور واضطرابات في 
  )311ص : 2005 . أ،عكاشة(

، إلى تبدلات مدى استجابة الإصابة بالاكتئاب"  بيرك وهيمان "ويرجع 
ة أو ـ هذه التغيرات بدورها تغيرات دقيقة في بنيالدارات العصبية، وقد تعكس

العادية أو في مستويات تعبير هذه موضع البروتينات الضرورية للوظائف 
  )Berke, J and Hyman, S. 2000: p 520(                                      . البروتينات

 ،)Imagerie Cérébrale( تستعمل التصوير العصبي بينت الدراسات التيو
التكوين  :  وهيةـمختلفن ـ في مناطق محددة على مستوى أماكوجود تغيرات

مستوى النواة العدسية الجدارعلى و، )Formation reticulée(الشبكي 
)Putamen(،والمادة البيضاء  )Matière Blanche( .  

                                                              )Debary, Q . 2003: p 133(  

إحساس رر تؤدي إلى فقدان ـلعصبي المتكاجهاد لإكما أن حالات ا
، ويمكن أن يتحول فقدان  تجابةـالمستقبلات العصبية، وبالتالي تفقدها قابلية الاس

عندما تصبح نسبة مشتقات  Neurones وروناتيلناس هذا إلى تدهور اسحالإ
 )Hypocampe(  الهبوكومبفي الدم كما يعرفمرتفعة ) Corticoides(الكظر 

ا أيضا ضمور)Atrophie (وعدد عصبوناته الشجيرية وتنقص تغصناته .   

                                                            )Guéritault, V. 2008: p 52(    
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ا ويـا حيب دورـ والتي تلع)  The Amygdale (ةـأما النواة اللوزي
ات ـ إذ أظهرت دراس، اطـتصبح مفرطة النشفة، ـات الانفعاليا في الذكرييطًـنش
ضطرابات النفسية ود تضخم في عصبونات النواة اللوزية في العديد من الاـوج

  )Bruce , S and Ewen, Mc. 2004 : p121(                                  . والسيكاترية

تي تؤيد فكرة ربط وهناك العديد من الأدلة ذات المصادر المختلفة وال
وانخفاض في عدد وحجم، ، الاضطرابات النفسية مع نقص موضعي في حجم المخ 

            . )Discrekes(وكثافة الدبق في مناطق عصبية خفية 
                         (Stockmeier, G. A and Rajkowska, G. 2004: p 76)   

   : التفسير الفيزيولوجي للتعب العصبي-  2
 ولذلك يقود التعب بالأعصاب،  كل خلية في الجسم ترتبط ارتباطًا مباشراإن

  .   والإخلال بوظائفه،  إلى إضعاف الجسمالعصبي حتما

يتأثر بالسلوك الذي يتبناه ن أن كل تغيير في الجهاز العصبي المركزي وتبيّ
 والجهاز اءمما يؤثر بعد ذلك على النشاط الوظيفي للأعضاء مثل الغدد الصم؛ الفرد

  Endocrine and lmmune System .     (Fred , H . G . 2004 : P 138 ) المناعي

 (CFS) بالإرهاق المزمن أن المصابينولقد تم التوصل من خلال أبحاث إلى 

ي ـضطرابات فاووجود ، راز الهرمونيـاط الإفـضطراب نشامن يعانون 

بيعية المضادة اع الطـت الدفاـون بروتين غريب في آليـ ويحمل،يـالجهاز المناع

بيرة من ـاق المزمن كميات كـ حيث يحمل ثلث المصابين بالإره،للفيروسات

   . ( K Da Rnasel 37 )ى ذا البروتين المسمَّـه
                               (Vernon, S. D and Reeves,W. C. 2005 : p 5 ) 

ويقوم بتبديد طاقته العصبية ، اأنه عندما يكون الإنسان مرهقً"  بريغ "ويوضح 

 فراز، والجهاز الهضمي بالإضافة الحيوية، فإن هذا يضر بأعضاء الإوإنهاك قواه

وفي حالة تعوق الإخراج لمختلف السموم ، إلى إبطاء أجهزة الإخراج والطرح

حاء الجسم، ويؤثر ذلك بدوره على أنبصورة كاملة فإنها تتراكم وتتركز في مختلف 

   .  مما يزيد من حدة التعب العصبي؛بيالجهاز العص

  ) 33ص : 2004 . ب،بريغ  (                                                                 
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أن المصابين بحالة التعب المزمن هم أكثر عرضة للإصابة "  هينتون " ؤكدتو

، فيةنمرات الأدخل الجسم عبر الجلد والمبالحساسية ضد المواد الكيميائية التي ت

ثقال تعرض لهذه المواد الكيميائية في إويتسبب استمرار ال، والقناة الهضمية

ا في وظائف الكبد،  قصور إزالة السموم مسببةًمليةلة عن عئوالأعضاء المس

  .  مما يزيد بدوره في خطورة التعب؛وحدوث خلل في جهاز المناعة
  )134ص :  2005 .هينتون، ك  (                                                     

أن كل أنواع التعب يرتبط حدوثها بالتغيرات العصبية "  ورترش"ويوضح 

والتي بدورها تؤثر على ، معدل سريان الدم والأكسجين بالمخالكيميائية المصاحبة ب

 ومنه يعتمد ،والأيض، الدورة الدمويةو، ائف الفسيولوجية بما فيها التنفسالوظ

فسيولوجيون الذين يهتمون بدراسة التعب وقياسه على التغيرات الفسيولوجية ال

  )Shorter, E. 1992: p 481(                                                          . العصبية

م ما ـية وظيفية وأهـيرات فيزيولوجـأن للتعب تأث"   هـبني "وقد بين   

  :  يؤثر عليه
القوة و ، )Respiration(التنفس و،  Pression du sang)(ضغط الدم 

 ،) Echanges nutritifs(التبادلات الغذائية و، (Force musculaire ) العضلية
  . )La température du corps et la production(درجة حرارة الجسم و

                                                                  (Binet , A. 2004 : p59) 

ة  التغيرات الفسيولوجي"إلنشولتز"و" شولتز" أمثال ولخص بعض الباحثين
تغيرات تصيب الجهاز التنفسي، والهضمي، والغدد الصماء، المصاحبة للتعب في 

    في الجسمالأيض والاستقلاب ، وغير ذلك من التغيرات التي تصيب عملية والدم

 ) Metabolism(، القلبضربات   معدلزيادة كل منو )Heart Rate(، 
 Muscle(وإجهاد العضلة  ،)(Oxygen Consumptionواستهلاك الأكسجين

Exhausion  ( وذلك حسب مستوى درجة التعب.    

                                    )Schultz, D and Ellenschutlz,S. 1990: p 441(  
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وتشمل أجهزة ، تنوعة عديدة ومةيتضح مما سبق أن التغيرات الفسيولوجي
االجسم المختلفة، حيث يؤثر التعب على المراكز العصبية وأجهزة الجسم مع .

والتعب العصبي هو محصلة التغيرات البيوكيميائية التي تحدث على مستوى 
وبمعنى آخر فإن التعب العصبي هو حاصل ما يطرأ من تغيرات ، الدماغيةالمراكز 

  .  في الطاقة العصبيةينجم عنه هبوطٌ مما ،النشاط العصبيعلى مستوى 

@bćàb‚Z@_@=—ÉÜa@kÉnÜbi@çbäfia@lb—î@ônà@@ @

تجدر و ،مفهوم الطاقة العصبية  لى  إ الأمر ئللإجابة عن هذا السؤال نشير باد       - 1
طاقة العصبية تعريفات عديدة نذكر منها على سبيل المثال ما          للأن  إلى  رة  شاالإ

عتمد عليها في    ي خلايا العصبية هي الثروة التي    ي ال من أن الطاقة ف   " كولز"قاله  
    ستمد منها الزاد لنظامه الهضمي، ودورته الدموية،     توجيه دفة حياة الإنسان، وي

  . ما يتطلبه  حتى يعيشكافة العصبية والجسمية وووسائر نشاطاته النفسية، 
  )78 ص : 1978.س.إ كولز،(

  : هي   الطاقة العصبية في ثلاثة أشكال"بريغ " ويحدد 
  .   تصنع الحركات العضليةوهي الطاقة التي: لعصبية العضلية الطاقة ا    -

قدرة الأعضاء على مقاومة    :  طاقة الأعضاء الجسمانية العصبية، وتتمثل في         -
 .  الأمراض كافة

خلـق القـوة    ت، حيث   اويلعب هذا النوع دورا كبير    :  النفسية   الطاقة العصبية     -
  .وتجلدا نفسيا كبيرا، اكرة جيدة المتينة قوة إدراك سريعة، وذالعصبية النفسية

    ن وأ،  ية تخزن في الخلايا العصبية كافـة       أن الطاقة العصب   "  بريغ" ويضيف  
  )15ص :2006.ب بريغ ، (         . مسئول عن نقصانها أو زيادتهاالالإنسان ذاته هو 

فكرية، ومـن   ، واعتبرها ثروة    إلى مفهوم الطاقة الذهنية   "  هاوزر "ولقد أشار   
  )73ص  : 1979 . ،جهاوزر(                           .  الغضب والثرثرةأسباب تبديدها

خيرة  أن هذه الأ   ، مبينًا لى مفهوم الطاقة العصبية   مباشرة ع " ومولتزجبو"وركز  
ن الاستهلاك الكبير لهذه الطاقة من شأنه أن يقـضي          توجد في الخلايا العصبية، وأ    

   . ى توازن الكائن الضروري بين العقل والجسمعل

  )154ص  : 1982.،ف زولتمبوجو (                                                      
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 الوقت نفـسه    فيوأخرى عصبية   ،  نه يوجد لدينا قوى جسمية    أ"   فيلو "ويرى  
اط المراكـز   أما بالنسبة للطاقة العصبية فتظهر من خلال نـش        . مترابطة فيما بينها  

 (Filloux,J.C. 1951: p 68)                               . العصبية  والعمليات العقلية

ى أن هذه الطاقـة لـدى الفـرد،         إلوبصورة أكثر تفصيلاً فإنه تجدر الإشارة       
نسجته بصفة خاصة، ومـن مـدى تماسـكها          أ (L'élasticité)مستمدة من مرونة    

الغدد الصماء  و) الدم واللمف (ترتبط بالسوائل الجسمية    وقدرتها على النمو، كما أنها      
صبية ن انخفاض الطاقة الع   ختلف المواد الكيميائية، ولذلك فإ    وإفرازاتها الهرمونية وم  

 يحملها الدم إلى الخلايا     لتي يطرأ على المواد الكيميائية ا     له علاقة وثيقة بالتغير الذي    
  .دالة علـى قـوة أو طاقـة الإنـسان    الهو العلامة فلتوازن العصبي أما ا ،العصبية

 في الأخير عن طبيعة هيمنة هـذه القـوة العـصبية والعقليـة            "   كاريل  "يتساءلو
Superiorité Nerveuse et mentale) (أو المواد ،تركيب الخلايا ج نتاهي هل 

   ؟ خلاط والأعصابلأ تصنعها، أو لطريقة تشابك  الأعضاء بواسطة االكيميائية التي
(Carrel,A. 1997 : pp 156-157)                                                                   

وباحثون آخرون متخصـصون فـي      "  أبو شعيشع  "يربط  نفسه   الاتجاه   وفي
 Biochemical لعصبية الطاقة العصبية بالنـشاطات البيوكيميائيـة  االفيزيزلوجيا 
reactions تتجـلى فيوالتي   :  

   .Blood flow Rateيان الدم في المخ معدل سر -

 . Active Biologic Metabolismالتمثيل الحيوى الأيضي  -

 Oxygen and Glucose Biologic كـسجين التمثيل الحيوي للجلوكوز والأ -
Metabolism  . 

 . Neurogenic work of Neuronesعمل الدوائر العصبية  -

 . Neuro Transmittersمعدل الكيماويات العصبية الناقلة  -

 Nervous and Glial Cells نشاط الخلايا العصبية بما فيها الخلايا الدبقيـة  -
activity.   

 ـنشاط ال -  Hormonal Secretions and the دد والإفـرازات الهرمونيـة  غ
Glandular Activity                                      )2005 .س ،أبو شعيشع( 
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ية لا تستطيع أن تعمل أو تعيش بدون وجـود          وجدير بالذكر أن الخلية العصب    
الجهاز العصبي بهـذه المكونـات       يزود   يين، والجلوكوز، أما الدم فهو الذ     كسجوالأ

حدى هـذه   إ وعندما تنعدم    ،   للطاقة الضرورية للنشاط العصبي    التي تصبح مصدرا  
  . المكونات تتعرض الخلية العصبية للضرر بصفة نهائية

                                                        (Thomasson,N.2000: p 84)   

قـة  وهـي طا  .. والمتفق عليه أن الخلايا العصبية هي مركز الطاقة العصبية          
 ذات  ورونـات يالنذا كانـت    ، وأنه إ    لحاجة الفرد إليها   ، تبعا  قابلة للزيادة والنقصان  

ين، شأنها في ذلك شأن كـل       ، مملوءة وتامة التكو    ، فإنها تصبح   سعة كبيرة للطاقة  
نها وسـائر الخلايـا   ، حيث إ عض الطاقة ثم التعويض عنهاحي، لا بد لها من فقد ب     

وإذا مـا   . الخلايا لا تكف عن النشاط والعمـل      تعمل على إدارة آلة الجسم وأن هذه        
ويتـسبب  ،   استهلاك الطاقة أكثر مما تستعيضه، ضعفت واختل نشاطها        استمرت في 

، التـوتر والخـوف،   و ظهور أعراض مثل حدة المزاج،     ن تغير عما يطرأ عليها م   
  . عراضلأوغيرها من ا، القلقو ،العنفو

   :  كيفية استنفاذ الطاقة العصبية- 2

والكشف عـن عمليـة     ،   التعب العصبي   إلى ييؤدن استنفاذ الطاقة العصبية     إ
 يتـضح أن   مـن خلالهـا      والتي التعب العصبي،    ظاهرةالاستنفاذ هذه تعني معرفة     

 بعد مدة   ها إلى استنفاذ  يمما يؤد  ،تم بصورة بطيئة  ي مجموعة هبوط الطاقة العصبية   
  . طويلة

، نـذكر مـنهم     بعض البـاحثين   من خلال ما تطرق إليه       وتم استخلاص ذلك  

 بين أن تعب المراكز العصبية، لا ينتج ولا يظهـر إلا بعـد تكـرار    الذي "إيوتيكو"

  )Ioteyko, J. 1920: P 79(                                     . العديد من المجهودات

  التي ،اتضطراب الإ  من مجموعةفقد أثبت أن الإعياء العصبي      "   جانيه "أما    

  .  تطور بعد أمد طويل من جراء العمل المكثف والمتكررت

(Janet,P. 2007: P 111) 
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لتعـب  ى التفريق بين التعب العقلي الحقيقي وا      إل"   روزنتال "في حين ذهب      

، إذ أنه لـيس     قيقي هو تعب لا يظهر مباشرة     ثم بين أن التعب الدماغي الح      ،الوهمي

  . ، بل يظهر ببطء، بينما التعب الدماغي الوهمي فهو آنيآنيا
                                                         (Rozenthal,G. 1957: p 78) 

  : لعصبي فيما يلي خصائص التعب احصر تم وفي هذا الإطار  

  . لا يظهر إلا بعد مدة من الإرهاق -

 .  لا يزول بالراحة -

   ( Soulairac, A. 1978: P10)                                 . يتغير من يوم لآخر -

 هـذه تدريجيـة     هبوط الطاقـة العـصبية     تكون عملية    أنه لا "  كولز" ويؤكد  

ن نصيب الخلايـا    إ أي..  عديدة    أيضا، تستغرق سنوات   فحسب، وإنما تكون بطيئة   

، إلـى أن تـشتد قابليتهـا        صان شيئًا فشيئًا  يأخذ في النق  ) الطاقة والراحة (من الغذاء   

  )48 ص  :1978 .س .إ ،كولز (                                                           .  للتهيج

   :ره فإنه يمكن إعطاء المثال التالي لما تم ذكستخلاصاإ

ا، فإنك لا تلاحـظ     دح مملوء بالماء يومي   ـإذا سكبت قطرة واحدة من ق     إنك   "

فرغ القدح بعد   ة؛  ترة طويل ـلفك إذا واصلت ذلك     ـ فيه في بادىء الأمر، ولكن     نقصا

ا ـعندما تستنفذ طاقته  .. دث مع الخلايا العصبية     ـوهذه الصورة هي ما يح    .. حين  

رب طويـض ،  ذه الخلايـا  ـبه ه وة تن ـفتشتد بذلك ق  . باستمرار، بغير أن تستعاض   

ية والجسمية إلـى أن     ـ الأعراض النفس  مع مرور الوقت  وتبدأ في الظهور    ،  نشاطها

  .   أو مرضا نفسيا–  عقليةًةًـ حال–تصبح 

طرق للتعب العصبي بصفة عامة      ت الذي"  كولز "شارة أنه خلافًا لـ     لإوتجدر ا 

، لكن هذا لا يغير      العمل فقط  ما يتعلق بالتعب المرتبط ب     وا لخص فإن بعض الباحثين    

 أن عملية الاستنفاذ في كلتا الحالتين، تمر بنفس المراحل، حيث تـتم بـصورة               من

  .ة قبل أن تصل إلى صورتها الكاملة تدريجي

 هذه العملية ببطء وبصورة خفية وتنتقل من مجال العمل إلـى المجـال              وتمتد
  .   الاجتماعية بصفة عامةوالعلاقات، ، كما تؤثر على العائلة  النفسي والجسمي

Lebigot,F et Lafont, B. 1985:pp771-772)(  
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  :  قياس هبوط الطاقة العصبية - 3

لة للقياس في الإنسان أكثر أهميـة مـن    ن الأشياء غير القاب   أ"  كاريل "يزعم    

   (Carrel,A.1997 : p 334)                                     .  يمكن قياسهاتلك التي

بأنه لا توجد إمكانية علمية لقياس التعب العقلي أو العصبي،          "  بوجار  "ىيرو

هية هذا التعب، حتى وإن كان الكل يثبت وجـوده          ماعلى    جيدا لم يتم التعرف   نهإ إذ

  (Bugard, P.1960: p 120)                            . " والإحساس بانعكاسه السلبي

 يمكن أن   لا توجد وحدة القياس، التي    أنه   " تمت الإشارة إلى   الاطار    نفس يوف

  (Cox, T. 1985 : p 161)                                 . " تحدد بدقة المجهود النفسي

 علـى كاهـل     ة لمدة طويلة، قائمةً    ظلت مشكلة قياس هبوط الطاقة العصبي      فقد

ض هـي    علـى أن الأعـرا     أنهم أجمعوا خصائيين النفسيين والفيزيولوجيين، إلا     الإ

  .  لقياس التعب العصبي أو هبوط الطاقة العصبيةالوحيدالسبيل 
                                                   (Bugard,P. 1989: p 126)  

  . جماع على هذا الزعم مردود عليه بنتيجة هذه الدراسةلإلكن ا

هل مختلف الأعراض ، إنمـا يـس      أن معرفة وتسجيل    " فارميل   "وقد رجح       

هو بذلك يؤكد إمكانية القياس الفيزيولوجي      و ويمكننا من قياس التعب العصبي،       كثيرا

   (Vermeil, G.1984 : 154)           . الوظيفي المقابل للطاقة العصبية المستهلكة

بـافلوف   «فقد بينا من جهتهما كيـف أن مدرسـة           » دولاي و بيشو   «أما    

Pavlov «      سات الشرطية، وكيف تـصبح     درست تأثير التعب العصبي على الانعكا

هذه الأخيرة معقدة، كما أن هذه المدرسة قد أشارت إلى وجود تقنيات لقيـاس هـذا                

التعب، وإن بقيت تؤكد أن موضوع القياس المباشر للتعب العصبي يبقى سؤالاً بدون       

   (Delay,J et Pichot,P. 1990 : p201)                                                    . حل

 مـن الناحيـة   التعـب العقلـي  إمكانية قياس  " جرولـ لِدرون  " وقد بين   

   .النفسية والجسمية قياسه من خلال الأعراض لوجية، أييوالسيكوفيز

 (Lidran – Girault, N. 1996 : P 35 )   

   :  بطريقتين أساسيتين لقياس التعب العقلي هما قد جاء "   إيوتيكو " نكذلك فإ
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وهي غير كافية، لكونها  : La méthode pathologiqueالمرضية الطريقة    -

  .  لا تُظهر لنا الأعراض الأكثر خطورة

ــسيكولوجية      - ــرة أو ال ــة المباش  La méthode directe ouالطريق

psychologique :      لعقلي علـى الجانـب     وهي تدرس وتقيس انعكاس التعب ا

  (Ioteyko,J. 1920: p 87)             . لوجيةوالفيزي  الأعراضيالفيزيولوجي، أ

مقـاييس  :  معايير لتقدير التعب تتمثل في     ةهناك من أشار إلى وجود ثلاث     ما  بين

 لفرد من خلال إقراره للأعراض التي      ل ، التي تعتمد على الخبرة الذاتية     التقرير الذاتي 

 ومقاييس فسيولوجية تقيس التغيرات الفـسيولوجية المـصاحبة للتعـب           ، منها يعانى

نتاجه عـن طريـق     إ تعتمد على قياس أداء الفرد ومدى        داء التي ا مقاييس الأ  خيروأ

  . منحنى العمل 

 تتم عن طريق تقدير      الاطار أن مقاييس التقرير الذاتي      هذا في" فرج  " فيرى  

، ومعرفي،  جسمي: و أبعاد متعددة    ذ وذلك من خلال مقياس نفسي    دى تعبه،   الفرد لم 

 ـ       ا المقياس عدد  يشمل هذا و. سلوكي و وانفعالي، ملَّ من الأعراض موزعـة علـى س 

تعني وجود العـرض بـصورة      ) 5(غياب العرض و  ) 1(يه درجة    ف تعني،  يماسخُ

 تقيس تزايد اضـطرابات التـنفس      النسبة للمقاييس الفسيولوجية فهي   وب. اكبيرة جد  ،

ا دهأما مقاييس الأداء فيحد   . الدم والانقباضات المصاحبة للتعب   والسكر فى   ،  لنبضوا

مـن   كما يتم تقدير التعب      والعقلي الحركي،و،  في مقاييس الأداء البصري   " فرج  " 

  )235-234ص ص : 1992 .طه . فرج ، ع(                 .خلال كمية ونوعية إنتاج الفرد

 تتـضمن   لقياسات الفيزيولوجية للتعب والتـي    بينما هناك من أشار فقط إلى ا      

،  والتـنفس ،فقـان القلـب   معدل خ  :"تفان" و" شورتر"  أمثال    بعض الباحثين  حسب

  . وكسجين واستهلاك الأضغط الدمو

ويضيف هؤلاء الباحثون أن هذه القياسات الفيزيولوجية لا تشمل كل التغيرات           

  )Shorter, E. 1992) et (Tiffin, J. 1995(          . الجسمية المصاحبة للتعب المزمن
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تـه المباشـرة    بعض الباحثين بموضوع التعب العصبي لعلاق      لاهتمام   ونظرا

" وبوجـار   "Crocq" كـروك " ن  الباحثـا حاول   ،نسان النفسية والجسمية  بصحة الإ 

Bugard فـي قائمـة مـن      وتتمثـل   ،   لقياس درجة التعب العـصبي      أدوات  وضع

  )(Ehrhardt,J.P.2007:p48                  . عراض النفسية والمعرفية والجسميةالأ

   بطـرح  ، فقـد بـدأ  لعـصبية  لقيـاس الطاقـة ا  "كـولز  " أما فـي تنـاول    

؟ وقـد كانـت     فة هبوط الطاقة في الجهاز العصبي     ما الوسيلة لمعر  :  يتالالسؤال ال 

ختبـار  ا ا في هذه الحالـة ولا أيُّ      جدى نفع إن المجهر لا ي   : جابته عن هذا السؤال   إ

  .  الوقوف على الحالة بدقة يمكن، بيد أنه بدراسة الأعراض بيولوجي معروف

 نهاية المطاف ليؤكد أنه كما توجد إمكانيات لقيـاس          قوله في "  كولز" وينهي  

ارة بوضـع مقيـاس    والحـر  للجوء إلى رسم خط الاستواء الوهمي     سطح الأرض با  

 فهناك كـذلك إمكانيـة      ،ختيارهنسان بمحض ا  لإالتي ابتدعها ا   و ،الترمومتر الزئبقي 

 ـ      (*) لقياس درجة الطاقة العصبية باستعمال جدول      سم إلـى   تم افتراضـه وهـو ينق

" وقـد بـين     ،   درجة معينة من الطاقة    ق يواف فسياا ن  يقابل مرض  مجالكل  ،  مجالات

    .أن درجة هبوط هذه الطاقة تختلف باختلاف الأعراض " كولز 

    )86 -  85ص ص  : .1978س.إ ،كولز (                                             

  

                                                 
    ) 1-3(  انظر الجدول رقم  (*)
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  ؟   أين أنت في هذا الجدول
  

 
  :مان والشعور بتمام العافية حقل الأ

لا تعب ولا قلق ولا سرعة تأثر وانفعـال،         
وإذا فرض وجودها أحيانا، فمـن الـسهل        

راحة والاسترخاء والفسحة   التخلص منها بال  
أما إذا هبطت الطاقة، فإن هذه      . القصيرة  

  .الأعراض الطارئة تزداد عددا وشدة

           

  :asthaniaNeurحقل النورستانيا 
وهو المجال الـذي تكـون فيـه متوقعـا          
للمكروه، قلقًا في نومك، أفكارك مركـزة       
في نفسك وأحاسيسك، إمعان في الخجـل،       
يأس، صداع، حرقان في القلب، إمـساك،       
إسهال، سـوء الهـضم، آلام، مخـاوف،        

  .تقلصات عضلية، وانقباضات نوعا ما

           

 Melancholiaحقل الملانخوليا 
لشعور بالإثم وعدم الجدارة    خوف متزايد، ا  

بالحياة، توقع الشر، الشعور بالاضـطهاد      
  .والتفكير في الانتحار

           

    Mania حقل الهوس
يأس شديد يتناوب مع هيجان، العجز عـن        

، )لا تجد سبيلا للراحـة    (الراحة والهدوء   
نهاية الفرح والتهلل، عدم القدرة على النوم       

  .أو الأكل وهذيان

           

  Exhaustionحقل انهيار القوى 
  هذيان عنيف، هيجان، إغماء فموت 

 
 
 

           

 
   )1-3( الشكل رقم 

ويظهرهذا . يمثل هذا الرسم التطورات المرضية التي تنجم عن هبوط الطاقة في الخلايا العصبية بسبب التعب       
 ـ   " ..حقول" الهبوط في الأعراض المبينة على يمين الرسم وقد قسمت إلى            رمـزا  " الـصفر " ا  ـاتخـذ فيه

  . رمزا للصحة التامة" 100 "و، للموت

 الدرجة 
التامة100 الصحة

80 

60 

40 

20 
  إستنفاذ
 القوى

0  
 الموت
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ć†b@bZ=—ÉÜa@kÉnÜa@Ÿa‹Èc@@Z 
ذا ـ هعلى أن، ب العصبيـوا بموضوع التعـهتماتفق الباحثون الذين ي

هذه  وقد أكدوا أن ،ه أعراض، وإن كان لا يظهر منه إلا حقيقةالتعب موجود
 ن في أن الجهاز العصبي لا يؤدييكمن سببها أو، جسميةالأعراض جمعيها نفسية و
عراض النفسية ثم الجسمية  بعض الأعرضوسوف يتم  .وظيفته على الوجه المنشود

   .وأخيرا النفسية والجسمية معا

1@Mÿa@@óïÑåÜa@Ÿa‹ÈZ@ @
الاكتئاب وكل بما فيها  ،الاضطربات الوجدانيةإلى "  أبو شعيشع" لقد أشار

الهوس، و ،...)القلق، الوسواس القهرى، المخاوف ( :مثل بيةامراض العصالأ
ضطراب او، لوك العدوانيـوالسان، ـالذهوالهلاوس، وة، ـفكار الهذيانيالأو

، الإفراط الحركيواركنسون، مرض بومرض الزهايمر، والصرع، و، الشخصية
 ة أعراض هبوط الطاق باعتبارهاضطراب السلوكاو التركيز،نتباه ووضعف الا

  )2005 .س أبو شعيشع، (                                                                . عصبيةال

  : العصبي هي أن الأعراض الناجمة من فرط التنبيه" توفلر " وقد بين 

 ،ى تحقيق استجابات راشدةعللقدرته فقدان الجهاز العصبي و ،شرود العقل
عدم القدرة على اتخاذ القرار، ودراك، لإااضطراب وتدهور في عملية التفكير، و

، والتدخين، واللجوء إلى العقاقير المهدئةدمان على المخدرات والكحول والإ
  . والفصام ،القلقووليات المدنية، سئسرة والموالوحدة والهروب من الأالخمول، و

  )  363-362 ص ص :1990 .،أتوفلر ( 

الاسـتقرار الحركـي،    عـدم   : شخاص المصابون بالتعـب مـن       ويعاني الأ 
مـشاعر الحـزن،    وقهريـة،   الفكـار   والأسرعة الغضب،   و ،زمات العصبية اللاو
دراك، لإاو الـذاكرة    فـي اضطرابات  وعدم الكفاءة في العمل،     والملل،  و ،الحصرو
   )              (Janet,P.2008:p358 .العجز الذي يتطور مع التعب  إضافة إلى ،ادةلإروا

وهبـوط الطاقـة   ، عراض ضعف الدماغأ  ىإل" وفا سيميون  "بينما تطرقت 
التوقـف  وأثناء الليل، في  فكار القلقة والمتوترة    الأوالنوم غير العميق،      :المتمثلة في 
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فقـدان الـسيطرة    وقلة وضوح الفكر،    و ،العصبية الزائدة و،  قلة الصبر وعن العمل،   
   )110 ص  :2004 . ن ،نوقاسيميو(         .حتراق الداخلي لذات والإعلى ا

عند نساء في  للتعب ه في دراستىا أخرأعراض " شومبارت" في حين حدد 

، تي تعيق حياتهن، والجات النفسية التي تمس عقولهنالانزعا: سن الأربعين كما يلي

 ىأنهن لا تتحملن أدنكما  ،اجتماعيات وتتوقفن عن العمل كليةبل وتجعلهن غير 

  .بسهولة القلق مع تدهور في الذاكرة  تتميزنو .خرينلآ، ولا مزاح مع اضجيج

Chombart,P. H.1968:p1028)(  

م بها عدد من الباحثين نذكر  تكررت نفس الملاحظات في دراسات قاوقد

 Thorndike., Galton., Lazer., Hoepfner., Sikorsky., Cattell., et :منهم

Finzi (1976)    ا نفسهالى النتائج إصلواوتحيث  ؛تقريب .  (Janet,P. 2009)           

حذيرية شارات الترهاق والتي يسميها بالإ للإأن هناك أعراضا" هفيري"ويبين    

نه ركز أ ىلإشارة  وتجدر الإ،منها ، وفيما يلي البعضلعدم وجود التوازن النفسي

قاعس عند الت )والنفسي في التوازن العاطاختلال(عراض العاطفية لأهنا على ا

  أخرى مثلاأعراض" ه فيري" ويضيف . بإنهاك القوىأو الشعور ،  الاستيقاظ صباحا

والإحساس بفشل الخطط المستقبلية  حباطات،لإلوم النفس لفترة طويلة على الفشل وا

ا خوفً، خرون الآهتنفيذ كل ما يطلبو  من الفشل،أو إلغاء الأحداث المخطط لها، خوفًا

، لاغترابالإحساس الدائم باو جنون الاضطهاد،، و تحمل مسئولية اتخاذ القرارمن

  ) 212ص  : 2003 .ك ،هفيري(                .خرين والانطواء والعزلة عن الآ

النظام بعراض التعب العصبي والتي ربطها مباشرة أن أ" أوشاوا " وحدد 

يؤكد أن كما ح ، النوم غير المريو النفسيةمراض الغذائي غير الصحي في الأ

    .نهكين عصبيا تعتبر عرضا أساسيا عند الماضطرابات الذاكرة

  ) 9ص  :2002.أوشاوا، ج (                                                                  

 والعدوان، عبارة عن ،الحسدو ،الكراهيةوأن الغضب،   "كورت" وقد ذكر 

  .       عصبي–اضطراب نفسي  أو أعراض تدل على اتمؤشر
  )200ص  : 2006. كورت ، ت (
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ول تعب  الجهاز العصبي لدى بحاثه حمن خلال أ" روزنتال   "وتوصل 
  ما ذهب إليهوحسب، لهؤلاء صحة عقلية غير جيدة، أن فراد ذوي العمل الفكريالأ

مفيد  فإن المجهود يصبح غير  الدماغ التعب الذهنيى فإنه عندما يتلق،هذا الباحث
  )(Rozenthal ,G.1957:p87                  .عن تسجيل المعلومات ة وتتوقف الذاكر

  النفسية في اضطرابات المزاجعراضالأ  وآخرون" أترون " ولقد حصر 
             ( Hatron,P.Y, et al . 2006 : p6)                          .الذهانات والقلق و

أعمال كل نجد  للتعب  على الدور المرضيالذي ركز" إيوتيكو "وإلى جانب 
 ,Lacassagne, Lagrane, Couistain, Robin Mathieu, Eloy, Leyderمن 

Rroentzel Keim et Roger Bouchard (1920)خصائيين لإرهم من ا، وغي
ازدواج و ، والوساوس،المخاوفمثل  الاضطرابات النفسية الذين بحثوا في

نت لهم بحوث ، وكاتعب العصبيللضية مخلفات مرك والهلاوس ،الشخصية
  (Ioteyko,J. 1920: p12)                  .  هذا الموضوعودراسات استطلاعية في

 ،الهـستيريا و ، يربط الاضطرابات النفسية مثل الاكتئـاب      الذي" نيه  جا" أما  
 ،لى تقلـص العقـل    طاقة السيكولوجية فهو يردها أيضا إ     والوساوس بمفهوم هبوط ال   

 مجـال   خصائي النفسي أو الطبيب العقلي في     يجب أن يهتم به الإ     ك بأن ما   ذل مؤكدا
أن مما يزيد   "  جانيه "ويضيف  .  بالتعب   ابات هو تلازم حدوث التقلص العقلي     العص

            (Janet,P.2005(b):p43)    . نخفاض الطاقة العقليةا حدةً هو المرض النفسي

يسمى تلال القوة العقلية، أو ما اخ: أن "  فيلو " ذكر  نفسه الصددوفي
مثل لى الاضطرابات النفسية إ ، تؤدي العقلية أو السيكولوجيةDistoniesبالديستونيا 

 .  إلى حدود الذهان تصل قد تتطور حتى والمخاوف التي، والهلاوس،القلق
(Filloux,J. 1951: p 60)                                                                                                

ن  م، بشيءلى التفسير التحليلي للباثولوجياهو الآخر إ" رشوشا  "وتطرق
، حيث يرى أنه بإمكان هذا الأخير أن يجعل التركيز على تأثير التعب العصبي

 مما يؤدي إلى تعطيل الكبت وإثارة اللاشعور، ؛ قادر على أداء دورهالضمير غير
يؤدي الإعياء :  ينتهي ليؤكد قوله  ا ، ثم إن شوشارا واضحسبب عصابوهذا ما ي

 (Chauchard, P.1968(b): p 72 ).             حقيقة إلى العصاب أو الذهانالعصبي
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أن التعب دليل واضح على نقص في الطاقة العصبية وله " زمولتبوجو"ويؤكد 

 السبب -"مولتزبوجو"كما يرى  -ا يعتبر علميعلاقة بانحلال الخلايا العصبية ، الذي

  ) 81 ص :1982 .  إ،بوجو مولتز(          . الوحيد للإصابة بالأمراض العقلية أو النفسية

الارهاق وعدم والشعور بالضغط :  من كل " كروننيشتا"  ثم يضيف 

عراض  النفسيين ما هي إلا أى أو غيرهن من المرضالنساءالاستمتاع بالحياة لدى 

   ) 173ص : 1978 .ب ،شتاينكرون (                                             .بي للتعب العص

جهاد والتعب  للعوامل المسببة للإالتعرضأن  : وآخرون" هيم" منظور ومن

ي إلى ، مما يؤد دماغي مفرط ومستمرأثناء فترة النمو المبكر يصحبه نشاط في

   )(Heim, C, et al. 2000:P592                                     .صابة بالاكتئاب الإ

جهاد العصبي وما ينجم عنها من أن حالات الإ ، الطبيةموسوعةالوقد جاء في 

، وكذا حالات التوهم أو ا ما تصحبها المخاوف المرضية، كثيرضعف عصبي

                     (E. M. C. 1987 : P413)                            . س المرضيواالوس

 بالإضافة إلى المخاوفأن  مرة أخرى" جانيه "  آخر يؤكد ع موضوفي

   .  والطاقة النفسيةتيجة نهائية لهبوط المستوى العقليالوساوس والهوس ن

                                                                     Janet,P.2008:p183)(  

 اضطرابات الذاكرة في وصفه لبعض على فهو يركز "و جبارة أب" أما 

التشابكات وقوة ن الذاكرة تعتمد على عدد أ إذ يرىمؤشرات تعب المراكز العصبية 

   )44ص  : 2005 .م ، بو جبارة أ(                                      . العصبية في العقل

2@Mÿa@@óïá§a@Ÿa‹ÈZ@ @

ن الناحية ـ ماء تمامصحاراد أـفأن معظم الأية  الفحوصات الطبتبين

اد ـيحملونها ناتجة من التوتر والإجه البدنية التي عراضالأن معظم وأ ،الجسدية

لذين الباحثين ا بعض لى إارةـإشوفيما يلي  ، الدراساتهتكد وهذا ما أ،العصبي

  :زوا على الأعراض الجسمية ـرك

 ىإلين  تأتاللواتي ، وبصفة خاصة النساء،ىأن معظم المرض" برات  " يؤكد

ا عراضأ يبدينمع ذلك و، ف بوسطن غير مصابات بأي مرض عضويمستوص
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لام في آو، عراض سرطان المعدةوأ ،الشلل بسبب التهاب المفاصل: مختلفة منها 

من وغيرها ، والصداع، وقرحة المعدة، مراض القلبأو ،ارتفاع ضغط الدمو ،الظهر

  .لام  جميعهن يشعرن حقيقة بهذه الآ وكن،الأعراض
  ) 213ص  :2000 .د،   نقلاً عن كارنيغيـه. ج،برات (

خفاض ان:إلى بعض أعراض هبوط الطاقة العصبية مثل " كارنيغي" يشيرو

، وتعب العينين اض المقاومة لمشاعر الخوف والقلقانخفو،  الجسد للبردمقاومة

)(Fatigue oculaireها  باعتبار العينين تستهلكان ربع الطاقة العصبية التي يستهلك

  (Carnegie ,D.2008 :p 169)                                                . الجسم

 La fatigue المركزيأن التعب   :بين من جهتهفقد "  إيوتيكو "ما أ

Centrale ا قد يسببو  في نبضات القلبارتفاعبرودة في و،  في الرأساصداع

  )(Ioteyko, J. 1920:p12                                   . الدوخة الرجلين وأحيانًا

فراد الذين  الأىأن الاضطرابات المتعلقة بالنوم تتكرر لد" بورجس " ويضيف 

" الميلاتونين "  وتؤثر هذه الاضطرابات على فعالية ،يعانون من التعب المزمن

Melatonine، يضعف ه وهذا بدور، اختلال الساعة البيولوجيةىمما يؤدي إل 

  .p76)  (Burgess,M:2007                                      .ز المناعي  الجها

3@Mÿa@@óïá§aì@óïÑåÜa@Ÿa‹ÈbćÉà@@@Z@ @

 . واحدةٍن لعملةٍأن الأعراض النفسية والجسمية وجها  علىيتفق معظم الباحثين

   :  وهما ،مجموعتين وفقعراض الذي صنف الأ"  يرينتلو" ومنهم 

العرق المتزايد، والشعور بخفقان متزايد بالقلب،  :ية وهيعراض الجسمالأ  -

تشنج وزيادة سرعة التنفس، وحساس بالغثيان، الإو ،طرافالأوبرودة الجلد و

ضعف في الشهية، وسهال، والإالرغبة المتزايدة في التبول، والعضلات، 

، لام في الظهروآالشُعبي، لربو  لالتعرضوالتعرض المتكرر للرشح والبرد، و

مراض ومشكلات وأس، وآلام في الرأاضطرابات في الجهاز الهضمي، و

  . جهاد المستمروالشعور بالضغط والإجلدية، 
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، حباط، الارتباك وفقدان الصبروالإالقلق،  :هيو الانفعاليةالأعراض السلوكية و -

فر اظوظهور بعض العادات مثل قضم الأ ،  كبيرةٍ وبسرعةٍالتكلم بصوت عالٍو

ردة الفعل العنيفة وغير المتناسبة و العدوانية والعصبية،وسنان، أواصطكاك الأ

ن والشرود والزيادة في ارتكاب النسياو صعوبة اتخاذ القرارات،ومع المثيرات، 

تخذ ولم تُ  مدة التعرضوإذ طالتالتغيب، وتغيير عادات العمل و، خطاءالأ

إلى  -لباحث  اكما يرى - فقد يقود ذلك إجراءات معينة للتعامل مع التعب؛

  )(Lantéri,L. G. 1992:p555                                     .العصبيالانهيار

  : وهي مؤشرات خطرة لضعف القوة العصبية  وجود بين قدف" بريغ   "أما

الاستعداد لتحمل  و،الخمول النفسي والفيزيائيو ، )الاةاللامب(عدم الاكتراث   -

،  للتغلب على ذلك محاولات ون القيام بأية ديءي الدنش المعيىالفقر والمستو

  . عدم كفاية المبادرة والحماس ومراقبة الذاتو ،انعدام عزة النفسو

نهم لة بشرية تعمل بأوامر الآخرين لأآيصبح الفرد هنا مجرد : التردد   -

  .أفكارهاستطاعوا امتلاك 

خلاص من يريد إ في يضاويشك أ ،هيشك الفرد في قدراته بينه وبين نفس: الشك   -

  .  حب التبرير لتغطية الفشل أو تفسيرهمعمساعدته 

 الهرم ىلإ القوى الحياتية ويؤديان ذان ينهكان بدورهماـالل القلق والانزعاج  -

 .المبكـر 

دأ بتطبيق ـ، لكي يبةـ لحظة معينرد دائماـينتظر الفوهنا : الحذر الزائد   -

  .أن يصبح عادة دائمةذا الانتظارـكن له، ويم في الحياةفكاره ومخططاته عملياأ

 الأخرى عراضضاف جملة من الأأبعرض المؤشرات بل " بريغ "ولم يكتف 

قاويل حول والأفكار والأ، ة الاعتيادية لجانب سلبي لأمر ماالنظرو، التشاؤم : وهي

م الثقة عدو، العصبيةو، التوترومكانية النجاح، إ من التركيز على فشل متوقع بدلاً

التهيجات و،  البكاءوالميل إلى، فرط الحساسيةو، الثرثرةو، الاكتئابو، لنفسبا

، مساكوالإ،  والنسيانفقدان الرغبة بأي شيءو، العدوانيةو، الانفعاليةوالعاطفية 
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سمنة زائدة أو نقص كبير في و،  الجسميغياب التوازنو، التنفس غير الصحيحو

زيادة سرعة و، الدوارو،  الهضمعسرو ،الاضطرابات المعدية المعويةو، الوزن

قوله  " بريغ " ويؤكد ، لام في المفاصلوآ، صداعو، صابعيدي والأرجفة الأو، القلب

، فهي بينهاك العصلإعراض الجسدية التي تظهر نتيجة ا مهما تكن الآلام والأهأن

   )11- 10ص ص : 2004. ب ،بريغ  (              .رابات النفسية ط من الاضأقل تأثيرا

 المعالجين ىنهاك المهني لدعراض الإأ" مورنجس" و"كانوي"  صنف ابينم

  .على مستويين 

 :راض جسمية غير محددة مثلععلى شكل أه وتظهر مؤشرات : البدني المستوى  -

تعفنات أنفية و، في النوماضطرابات و،  متنوعةديةعِرابات مطاضو، الصداع

 تأخذ مكانة خاصة عند والتي، واضطرابات الشهية، زكام متكررو، بلعومية

، نوركسياأو، عدم الانتظام الغذائي: ، مثل نناث منه الشباب خاصة الإشريحة

 Syndrome de)  زملة اليويوالتناوب بين الاثنين مما يؤدي إلى، أو وليميابو

yo-yo )، اضطرابات جنسية و، عراض قلبية تنفسيةوأ، اضطرابات جلديةو

   (Troubles Neurovégétatifs) . واضطرابات نباتية عصبية

، سرعة الغضب المتكرر: ضه على شكل عراأوتظهر   : السلوكيى المستو -

، الشكوكو ،سهولة البكاءو، تذبذب انفعاليو، حباطاتحساسية حادة للإو

 بالنفس ىذ حد الأىوقاحة واستبداد تصل إلو، خرينالصلابة تجاه الآو

ة رغم قضاء ساعات طويلة في نقص المردوديو، السلبية والتشاؤمو، خرينوبالآ

   (Canoui, P et Mauranges, M. 1998 : pp 10-11)                             . العمل

المرتبطة عراض الهامة  جملة من الأ" المصري "  ذكر  نفسه وفي الإطار 

، بصفة عامة،  للتعب العصبي مؤشرات مهمةما دائى تبق لكنهايضا بمجال العملأ

العصبية و ،رهاقالإو ،وفي تقدير الذات، دان الثقة بالنفس فق:وهي كالتالي

 ،الشعور باليأسو، )كللأاسراف في الإ(اضطراب الشهية و ،اضطراب النومو

، )على الكحول أو الادوية(دمان ، الإ)فراط في الجنسالإ(طرابات جنسية اضو

الشعور و، )زنجاتدهور في الإ(تدهور الكفاءات  العملية و ،فراط في العملوالإ
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، والشعور بالفشل، الشعور بالعجز وقلة الحيلةواليأس، والغضب، و، حباطبالإ

نهاك النفسي والجسدي، والشعور بالإ، التفكير في الهروب من العملو، الشللو

صابة بأمراض سيكوسوماتية الإو، نتحاروالتفكير في الإ، تكرار التغيب عن العملو

                     .ى انهيار القوو الجسمية ةضعف المناعو،  )دمارتفاع ضغط الو مثل مرض القلب(
  ) 8  ص: 2002 .م ،المصرى (                                                      

جهاد المرتبط بالعمل المرهق يمكن أن يتسبب في لإ أن ا علىكما تم التأكد

والمشكلات .. رق  والأ ،كتئابالاو، القلقو، مشكلات الصحية النفسية مثل الغيظال

  ،عتلالات القلبية الوعائية والا،الصحية الجسمية مثل الاضطرابات المعدية المعوية

  )48ص  : 2005. منظمة الصحة العالمية       (             . مراض العضلية الهيكليةوالأ

  :فيما يلي ) ستانيا النور ( العصبي لضعفعراض اأ" فهمي " بينما وضح 

الضيق وعدم الرغبة الشعور بو، قل مجهودلأعياء إ تعب و :الأساسيةاض الأعر -

عدم و، ىلعمل فإنه يكون كثير الشكول المريضذا ما اضطر، وإفي أي عمل

، صعوبة التذكر والتركيزوالقدرة على مواصلة التفكير في موضوع معين، 

صوات لأء واالحساسية للضوو، لزائدة وتوقع الانهيار في كل وقتالبلادة او

  . هلدرجة أن دقات المنبه في الحجرة تؤرق

 :السابقة ومنها  ساسيةعراض الألأ وهي مترتبة على ا:  الثانويةالأعراض -

 لمرض لدرجة تجعل المصاب يعرض نفسهتوهم او س،وصداع في الرأ ،رقالأ

 ،سوء الهضموالخوف من المرض، و مراض البدنية،خصائيين في الأعلى كل الإ

    . الموت حيانا فكرةسيطر على المريض أكما ت ،الشهيةفقدان و

 ) 247ص  : 1998 .م ،فهمي (                                                         

 ضعف نمطين من ال الأعراض من خلاللىإ  من تطرق هناكونشير أن

دة التعب بعد هما زيااحدأ في ساسية السمة الأ،تداخلان بدرجة كبيرةي ناللذيالعصبي 

 وعادة ما يصاحبها انخفاض في الأداء المهني أو الكفاءة في التعامل مع ،جهد نفسي

 النمط الثاني  أما.وتفكير غير كفء بشكل عام صعوبة في التركيزو ،المهام اليومية

لام العضلية وعدم القدرة على وجاع والآحساس مستمر بالأإ على فيهيكون التركيزف
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نه في كلا النمطين تشيع مشاعر جسمية مزعجة  أ إلىشارة الإوتجدر. الاسترخاء 

 كذلك يشيع ،رعام بعدم الاستقراالحساس لإاوصداع، الوومختلفة مثل الدوار، 

 وانعدام التلذذ ودرجات من ،نزعاج بشأن انخفاض الكفاءة النفسية والجسميةالإ

   .الاكتئاب والقلق واضطراب النوم، مع عسر الهضم والتهيج

   (W.H.O. 1999: p 180)                                                                                     

 والمتمثلة (CFS)عراض التعب المزمن من جهتها لأ" هينتون "توقد تعرض

رق، وأ ،نوبات العرق الغزير والرعشةولام العضلات والمفاصل، آ: فيما يلي

 شعوراضطرابات الذاكرة والتركيز، وقبة، اللمفاوية للرلام في العقد وآ، صداعو

مشكلات الوراب المزاج، طاضوخمول، وحساسية ضد الضوء، و، ذنبطنين في الأ

، كتئاباو، مزمنق قلو، ارتفاع ضغط الدمونفسي، وضغط ، عامإجهاد و ، ديةمعِالَ

كر انخفاض معدل السو، راحة في القدمينالشعور بعدم و، سرعة ضربات القلبو

  .والكظرية لغدة الدرقية  اجهاد وإ، في الدم

  )11ص  : 2005 .ك.هينتون، ك(                                                              

 :عراض الشائعة للتعب المزمن وهيبعض الأ"  وولمن وآخرون" ويضيف 

ن تورم أو احمرار عقد لمفاوية مؤلمة بدوو، التهاب الحلق المتكررو، التعب الموهن

 ساعة، 24كثر من  يدوم لأ مجهودتوعك بعد بذل ونوم غير هادئ، و، فصليم

مناسبة، صعوبة في معالجة المعلومات والعثور على الكلمات الو ،نسيان غير معتادو

 والقهم العصبي، ثناء النومفي أانقطاع النفس وخلل الاتزان، وتشوش البصر، و

  .الاضطراب ثنائي القطبوالفصام، و  ،النهم العصبيو،
                                                  (Wallman, K. E, et al. 2005 : P236)   

التعـب  يقـة لزملـة     ويرى بعض الباحثين أنه بالرغم من كون الأسباب الدق        

، حساس بالتعـب  إ:  إلا أنه يمكن حصر أهمهما في     ،  المزمن غيرمعروفة حتى الآن   

 وقد تـؤثر هـذه      ،ضطراب النوم وآلام في العضلات    اووالتركيز،   ةضعف الذاكر و

   .جسام المضادة اعة والأعراض على جهاز المنالأ

                                 ): P4 2005 (Vernon, S. D and Reeves, W. C. 



 - 79 -

 أعراضن التعب المزمن وما ينجم عنه من        إف" سلامي   "  ما ذهب إليه   وحسب

عدم الاهتمـام بالعمـل وغيـاب الرغبـة         (ن في الوثوب الحيوي      في نقصا  متمثلة

 مثل عـدم  ،فكريةصعوبات منتشرة و بدنية  لام  آو القلب،   واضطرابات في ،  )الجنسية

، سرعة الغـضب  و ،تقلب المزاج وفكار هجاسية   وأ ،فقدان الذاكرة وتركيز الانتباه     

 ظهور  لىإنتهي   التعب العصبي الذي ي    ى  يؤدي إل   ، وتردد ،قلقويأس،  وعدوانية،  و

   ( Sillamy,N. 1983 : P3)                   .مراض سيكو سوماتية فيما بعد فات وأآ

خرى للتعب المزمن والمتمثلة أا عراضأح أن هناك فقد وضَّ"  عبد الباسط"أما 

نوبات و، مشاعر الخوفوعصبية، و الصدر،  فيآلامو،  ارتفاع ضغط الدمفي

  . القولونبإضطراو نعاس،وتعب المعدة، و، الذعر
  )90  ص:2006 .س .م ،الباسطعبد (

 ن، توصـل هـذا    حول التعب المزمن  " نيكل  رف وجا بايأ"  وفي دراسة قام بها   

ر من تناذ  لمعاناتهم أطباء قاموا بتشخيص أنفسهم      مغلب المرضى ه  أن  ألى  الباحثان إ 

ضطرابات ا وقد لاحظوا أن لديهم Chronic Fatigue Syndromeالتعب المزمن 

  . جهاديزيولوجية للضعف والإ واستجابات سيكوفية وسلوكيةسيكاتر

                                       Abbey,S.E and Garfinkel,P.E.2001 : p32)(  

 عراض التعب العصبي  تتمثل في اضطرابات بدنية أن ألىإ" عبده "وأشار 
مرض السرطان ة بصابالخوف من الإ (مخاوفو انعدام الثقة بالنفس،: ومنهاوعقلية 

عدم و، يأسو، سصعوبة مقابلة الناورق، وأوساوس، و) و الجنون أو القلب أ
انعدام وانعزال، و ،فكار اضطهاديةوأضعف في القوة والعزيمة، والجدارة بالحياة، 

، مور غير سارةوتوقع حدوث أمزاج  سيئ، و، قلقونجاز عمل ما، القدرة على إ
انقباض، ومن والطمأنينة،  بعدم الأحساسوإ، ستثارة وعدم الاستقرار الحركياو
اضطراب ذهني، و الجسم، كلشعور بتخدر في وشعور بانعدام حقيقة الوجود، و
راء ينطبق على حالتها تمام  بأن كل ما تقرأة أو تسمعه من الأقوال والآتوهمو

 في العينين، ألمو ،سوصداع في الرأحاسيس الجسمية، وشدة الأالانطباق، 
، الدموفقر، نقص في الوزنو، امانعدام أو فقدان الشهية للطعوالهضم، اضطرابات و
  . وارتفاع ضربات القلب، مساكوإ، إسهالو

  )  62 - 61ص ص  : 1998 .س ،عبده           (
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، يضعف لـديهم    لنفسيةمراض ا تبين أن المصابين بالأ   " الصبوة  " دراسة   وفي

 الزغللـة :  سية وجسمية مثل  ر أعراض نف   لإظها ةً مما يجعلهم عرض   جهاز المناعة 

التعـب الـسريع لأقـل      و،  رعشة الرجلين واليدين  و،  الصداعو،  وضعف الإبصار 

النرفـزة والعـصبية    و،  الاكتئابو،  التقلبات المزاجية و،  والضعف الجنسي ،  مجهود

ضـطرابات  واضطرابات الانتباه والذاكرة، والإ    ،الفتور والكسل و،  رقوالأ،  الشديدة

  )263ص : 1997 .ن .الصبوة ، م (                                       .المعدية والمعوية 

تعب  :  هي تنجم عن التعبفإن الأعراض التي"  جريتول "ما يرى وحسب

وميل إلى اتهام الآخرين بأنهم ، مأسو ،آلام منتشرةواضطرابات النوم ، وجسمي، 

إحساس و ،حساسية للضجيجو، نفصال عاطفياعزلة أو و المشاكل، السبب في

 واضطرابات فيعدم القدرة على اتخاذ القرار، و ،كتئاب واملل، وتشاؤم،وبالعجز، 

 : بالإضافة إلى أعراض سلوكية مثل وانعدام تقدير الذات ،عدم التسامحوالتركيز، 

لمواد التسممية مثل المخدرات  ااندفاعية، واستهلاكوحباط، إو، سرعة الغضب

 (Guéritault,V. 2008: p 95)                                           .  والكحول

اض الأداء  التعب العصبي والمتمثلة في انخف أعراضىإل"  عكاشة"شار أو

تفكير و ،صعوبة في التركيزو ،أو الكفاءة في التعامل مع المهام اليومية الوظيفي

، وخةدولالام عضلية ،  أوجاع وآ،قل مجهودجسدي لأتعب و، غير كفء بشكل عام

، قلقو، ئاباكتو، انعدام اللذةو، حساس عام بعدم الثباتوإ ،توترو، صداعو

    )254ص  : 2005.أ ،عكاشة (             . عسر الهضم ونزقو، اضطراب في النومو

 les neuro) ابعصحي الأل جرابن قِجريت مملاحظات أُ" لفارمي" وقد استطرد 

–chirurgiens) ، جرائهم لعملية جراحية تعرضوا للتعب العصبي عند إىعلى مرض، 

يمس التعب " ا ذلك في قولهتحديد انعكاسات هذا التعب مبينً" فارميل " وقد حاول 

 تباطؤ في عمل الرسائل  الجهاز العصبي مما يؤدي بذلك إلىالعصبي معظم وظائف

 والتفكير ،الذاكرةو ، وهذا يسبب كف في العمليات العقلية بما فيها الانتباه،العصبية

 ،النوم والهضمبات اضطراو ، والقلق، والشك، والتردد،والبلادة ،غضبسرعة الو

             (Vermeil,G. 1984 : p35)             .  المتعلقة بدوران الدمىخروالاضطرابات الأ
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 نتائج اختلال الاتزان العصبي هاعراض باعتباريشير إلى الأ" كاريل  " ونجد

انعدام المقاومة و، انعدام الثقة بالنفسو، الغرورو، البلادة: في و هي تتمثل والعقلي 

 ىلى التهاب الكل بالإضافة إالقلقو، اضطراب الشخصيةو، الشذوذ الجنسيو، للتعب

  )319ص  : 1997. كاريل ، أ (                             . معاءوالأاضطرابات المعدة و

 :اق تتمثل فين الأعراض المصاحبة لحالات الإرهفإ"  ميلر " ما يرىوحسب

لى ، بالإضافة إالجوع المفرط و،الأرقوالخوف، و، النرفزة والعصبيةولتوتر، ا

، ةقرحة المعدو، سهالأنواع معينة من الإو، الربو:  مثلسيكوسوماتيةالمراض لأا

   )113 ص : 2004. م ،ميلر(                           .ارتفاع ضغط الدم والحساسية و

 وفقدان ،الفشلاضطرابات المزاج، و :فيرهاق أعراض الإ"  أورت  "ويحدد

تشمل الهزال  ( نباتيةال –عصبية الضطرابات لااو،  العدوانيةوالميول الاهتمام بالعمل،

  . )  واضطرابات النوم،تذبذب في الضغط الشرياني و،خفقان القلبو،  فقدان الشهية–
(Orth in Ehrhardt, j.p .2007 : p 18 )   

 حيث ،ساتذةأُجريت على مجموعة من الأة دراس ى إل، هنا،شارةوتجدر الإ

جابوا عن الاستبيانات التي من الأساتذة الذين أ% 98 ى إل90 بين اجد أن مو

اضطرابات النوم:  من أعراض تتمثل في للكشف عن التعب يعانونتضعو، 

 الحساسية للضجيج والميول  ماعدا،اضطرابات الشهية عند كلا الجنسينو  ،ونرفزة

            ( Bugard,P, et al. 1974(b) : p98) .تي تكررت أكثر عند النساء العدوانية ال

وعدد من سرعة الغضب، و، رقالأ: وهي :الأعراضبعض " كابريو"وأورد    

 الرغبةانتقاء ولام الهائمة، وتعذر في تركيز الذهن، اع والآوجاع البدنية كالصدالأ

  . عراض دليل على استنفاذ الطاقة العصبيةبأن هذه الأ"  كابريو" ويؤكد  .في العمل

   )20ص   : 1984 . س.ف ،كابريو (

، لام في الرأسأن الأعراض تظهر في البداية على شكل آ" سارفون"رى تو
عراض تزداد حدة مع الأ، مع العلم أن هذه اضطرابات هضميةو، اضطرابات النومو

 مجموعة من - "سارفون" رىكما ت - التعبويمكن أن يصاحب هذا . مرور الزمن
  .حباط  حساسية حادة للإو ،نوبات البكاءو ،سرعة الغضب:  منها ىخرالأعراض الأ

 (Servant,D . 2008 : p53 )  
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نما هو مؤشر لعدم التوازن، وهو إ بيأن التعب العص" شوشار "ولقد بين 

ة التعب توجد أعصب" در كل مرض سيكوسوماتي، وقد قال في هذا الصدد مص

Névroses de Fatigue)( تبدو الاضطرابات العضوية المتنوعة التي مع سلسلة 

  )(Chauchard,P.1968(a):P75                                        .سيكوسوماتية

، لما تطرق إلى أسباب الاضطرابات " شوشار " نلاحظ أن ر موضع آخوفي

 يضم التعب Fatigue Cérébrale)( أن التعب الدماغي يؤكدالسيكوسوماتية، 

فيها يجد   التي الحالة وهي. ، وأكثر هشاشةمي، وفيه يصبح الدماغ أقل مقاومةالجس

 إلى  -"شوشار " كما ذهب - التعب الدماغيحيث يؤدي حقيقة،  بيااالفرد نفسه عص

  )(Chauchard,P.1970 :P70      . ظهور العصابات والاضطرابات السيكوسوماتية

 يتسبب فيه العمل  عمال تعرضوا لأنواع التعب العصبي الذي علىدراسة وفي

 يؤثر إلى أن العمل الصناعي المعاصر بعض الباحثين انتهى، الصناعي المعاصر

العصبي وذلك بسبب ما يتلقاه من التعب ؛ للفرد العامل العصبيا على الجهاز سلب 

 بعض الأحيان بظهور نوع من الاكتئاب والاضطرابات الذي قد ينتهي في

   Pp 55-56)                                                         :  (Sartin, P. 1977 . السيكوسوماتية

 والمحيط المهني أن العمل  "سميث" و " كوهان" أمثال   باحثون آخرونويؤكد 

تائج أحسن العصر الحديث، أصبح يتميز بالتنافس المستمر لتحقيق نا فيعموم ،

 مما يؤدي إلى ،اا على المديرين والمسيرين عموما ومستمرا كبيروهذا يشكل ضغطً

اضطرابات  و،ضطرابات السيكوسوماتيةالا:  مثلظهور أعراض التعب العصبي

                     . هرمونيةالرابات ضطالامتاعب النوم، ووالسلوك، 

                                          (Cohen, S, et al. 1991 : PP 606-607)  

، إذ يعتبره التعب العصبيإلى تعميم تأثير "   بوجومولتز "  يذهببينما         

  ) 92ص : 1982.ف بوجومولتز،(                    .  على ضعف الصحة العامة ككلدليلاً

رة ومتعددة  كثيبأن أعراض التعب العصبي  ضوء ما سبق يمكن القولفي

وقد . فية أو جسمية أو عصبية أو سلوكيةنفعالية أو معروتتنوع من نفسية إلى ا

تناول هذا الموضوع مجموعة من الباحثين ركز بعضهم على الأعراض الجسمية 
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وهناك ) . ومعرفيةنفعالية ، سلوكية  إ(النفسية فقط خر ركز على لآفقط والبعض ا

   . من ركز على النفسية والجسمية معا

ó–þ‚Z@ @

جـدت أن    و  ، العصبي  الخاص بالتعب   الإطار النظري  استعراض من خلال   

 للتعب ، وأنه يرتبط بمظاهر      ةمصطلح شامل لأنواع مختلف   " Fatigue" كلمة التعب   

 من  عوبة أن نميز الأنواع المتعددة    الص ، ونجد أنه من      ةجسمية وسيكولوجية متداخل  

وا  إلا أن العديد من الباحثين حـاول    ةثيراته المتداخل بسبب تأ بعضها عن بعض    التعب  

   .أن يعزلوا أنواع التعب ويصنفوها إلى التعب العضلي والتعب العصبي

  : يتميز بأنه يصبويتضح مما سبق أن التعب الع

  .عصبية  الخلايا الحالة للتغيرات الكميائية في  -

 لمخ وكذا الوسائط الكيميائية اكسجين فييرتبط حدوثه بكمية سريان الدم والأ  -

 . تنتجها الخلايا العصبية ودرجة حموضة الدم التي

 . العصبية يرتبط بهبوط الطاقة  -

 . يؤثر في وظائف العقل والجسم معا  -

العـصبية  فية والـسلوكية و   عراض النفسية والمعر  ن الأ ـ م ةيصطحب بمجموع   -

 .والجسمية

 .  أو النوم فقطلا يزول بالراحة  -

 .يحدث بصورة تدريجية وبطيئة   -

  .يتزداد حدته مع مرور الوقت إن لم يكن هناك تدخل علاج  -

 .يعوق الفرد عن ممارسة حياته اليومية   -

 .يضعف من كفاءة الفرد العقلية والجسمية   -

  .ة الدوائر الطبيفييعتبره بعض العلماء مرضا مصنفًا   -

 .تزداد حدته لدى المصابين بالأمراض الجسدية   -



 - 84 -

 يرتبط حدوثه بمجموعة مـن العوامـل        ختاما يمكن القول أن التعب العصبي     

 ، واقتصادية ،جتماعية وا ، ووراثية ، وبيولوجية ، وبيئية ،فسيةالمتضافرة من عوامل ن   

كما يمكن قياسه مـن      ، ة عام  بأسلوب حياة الفرد بصفة     والمتعلقة ، وغذائية ،ومهنية

  .عراض النفسية والجسمية المصاحبة للتغيرات البيوكيميائية الأخلال 

ليـأتي بعـده     للدراسـة،    ي الإطار النظر  أتممناكون قد   نهذا الفصل    وبانتهاء

وما إلـى   .. يتناول إجراءات الدراسة من منهج وعينة وأدوات        الفصل الرابع الذي    

   .يزملة التعب العصبذلك من خطوات لبناء مقياس 

  

  

  



  

Êia‹Üa@Þ—ÑÜa@ @
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M‡ïé¸@Z@@ @
 هذا الفصل وصفًا مفصلاً للإجراءات التي اتبعتها الباحثـة فـي تنفيـذ              ليتناو  

، وتحديد عينـة     الدراسة ويشمل ذلك تعريف منهج الدراسة ، ووصف مجتمع الدراسة         
 Nervous Fatigue)مقياس زملة التعـب العـصبي   (الدراسة، وإعداد أداة الدراسة 

Scale NFSS)بالإضافة إلى ،اتها مع وضع أبعاد ومعايير لها والتأكد من صدقها وثب 
سـتطلاعية   إجراءات الدراسة ، والدراسات الإ    ، وبيان  تحديد طريقتي التطبيق والتنقيط   

  . التي تمت والأدوات الإحصائية التي استخدمت في معالجة النتائج

  : وفيما يلي وصف لهذه الإجراءات

@ýìc@Z@óaŠ‡Üa@wéåàZ@ @
 المنهج الوصفي التحليلي الذي يتم من خلالـه وصـف           اعتمدت الدراسة على    

  .الظاهرة موضوع الدراسة وذلك بجمع وتحليل بياناتها، وبيان العلاقة بين مكوناتها
  )104ص:  1992. ، ف و صادق ، أ أبو حطب  (

وقد تم استخدام هذا المنهج لمناسبته لموضوع الدراسة في تناول ظاهرة التعـب             
ف مـستويات التعـب     تشارها بين الطلبة الجامعيين ، وتعر     العصبي ، ومعرفة مدى ان    

لديهم؛ حيث أفاد في جمع معلومات وبيانات دقيقة وعلمية عن المتغيـرات المدروسـة              
  .  للكشف عن بعض العوامل التي قد تؤدي إلى ظهور أعراض التعب العصبي

@bćïäbq@ZóaŠ‡Üa@Êánª@Z@ @
عينة التقنين ، والعينة الأساسـية      ه  ـ الذي سحبت من   (*) يتكون مجتمع الدراسة  

طالبا وطالبة يشكلون طلبة جامعة سعد حلب محافظة البليدة، وضـم            ) 40368( من  
هذا العدد سبع كليات تحوي ثمانية وعشرين قسما ؛ حيث كان عدد الطـلاب الـذكور                

  . طالبة ) 24304(طالبا أما عدد الطالبات فهو )  16064(

@bćrÜbqZ@óaŠ‡Üa@óåïÈ@Z@ @
  : انقسمت عينة الدراسة الحالية إلى قسمين هما

 تم تطبيق المقياس النهائي على عينـة طبقيـة عـشوائية            : عينة التقنين النهائي     - 1
فرداً ، موزعة بين الذكور والإناث من جميع الصفوف الدراسية          ) 1215(قوامها  

 البليـدة،   المتواجدة في كافة كليات جامعة    ) من السنة الأولى حتى السنة الأخيرة     (
  .والجدول التالي يوضح عينة التقنين 

                                           
 ) .1(نظر الملحق رقم  أ (*)
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  يوضح عينة التقنين) 1-4(جدول رقم 

  أعداد طلاب عينة التقنين  أعداد الطلاب المقيدين       

ت
ـا

كلي
ال

  

سام
لأق

ا
م    

ظا
ن

سة
را

الد
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

ابع
لس

ة ا
سن

ال
  ة

وع
جم

الم
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
  

  2  0  0  0  0  1  1  0  55  0  0  0  0  21  34  0  د.م.ل
  الرياضيات

  1  0  0  0  1  0  0  0  19  0  0  0  19  0  0  0  طويل المدى

  0  0  0  0  0  0  0  0  5  0  0  0  5  0  0  0 طويل المدى   الفيزياء

  0  0  0  0  0  0  0  0  24  0  0  0  9  15  0  0 طويل المدى   الكيمياء

الرياضيات 

  التطبيقية

 طويل المدى 
0  0  0  8  24  0  0  32  0  0  0  0  1  0  0  1  

  7  0  0  0  0  3  4  0  194  0  0  0  0  70  124  0 قصير المدى 

  إعلام آلى  15  0  0  3  3  4  5  0  509  0  0  114  106  135  154  0  طويل المدى

  2  0  0  0  0  1  1  0  58  0  0  0  0  18  40  0  د.م.ل

  82  0  0  0  0  0  3  79  2727  0  0  0  0  0  94  2633  د.م.ل
T.C.T 

  21  0  0  0  0  0  21  0  694  0  0  0  0  0  694  0  طويل المدى

وم
ــ

ــ
ــ

ــ
لـ

الع
  

  131  0  0  4  4  9  35  79  4317  0  0  138  147  259  1140  2633  العدد الإجمـالى للكلية
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  أعداد طلاب عينة التقنين  د الطلاب المقيدين أعدا      

ت
ـا

كلي
ال

  

سام
لأق

ا
م    

ظا
ن

سة
را

الد
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

  

ة ا
سن

ال
سة

ساد
ل

  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
  

  9 0 0  0  0  4  5 0  285 0  0  0  0  118  167  0  قصير المدى
  الطيران

  9 0 0  3  2  4  0 0  330 0 0  113  80  137  0  0  طويل المدى

  9 0 0  0  0  3  6 0  280 0 0  0  0  90  190  0  قصير المدى

  لكترونياتالإ  16 0 0  4  5  7  0 0  544 0 0  146  156  242  0  0  طويل المدى

  1 0 0  0  0  1  0 0  21 0 0  0  0  21  0  0  د.م.ل

  9 0 0  0  0  3  6 0  307 0 0  0  0  94  213  0  قصير المدى
  الميكانيكا

  9 0 0  2  3  4  0 0  288 0 0  59  86  143  0  0  طويل المدى

الكيمياء 
  الصناعية

  8 0 0  2  2  4  0 0  258 0 0  62  74  122  0  0  طويل المدى

  10 0 0  2  3  5  0 0  364 0 0  75  107  182  0  0   المدىطويل  المدنية

الهندسة 
 المعمارية

  46 0 0  7  6  7  9 17  1520 0 0  221  199  233  303  564  طويل المدى

ـة
سـ

هند
 ال

وم
عل

  

  126 0  0  20  21  42  26  17  4197 0  0  676  702  1382  873  564  العدد الإجمـالي للكلية

جراحة 
  الأسنان

128  97  72  89  80  0  0  466  4  3  2  3  2  0  0  14  

  94  11  21  12  13  11  14  12  3149  358  704  410  426  380  468  403  الطب

ى  الصيدلة
مد

 ال
لة

وي
ط

ب  19  0  0  3  3  5  4  4  644  0  0  91  102  183  142  126  
ــ

طـ
ال

  

  127  11  21  17  19  18  21  20  4259  358  704  581  617  635  707  657  العدد الإجمـالي للكلية
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  داد طلاب عينة التقنينأع  أعداد الطلاب المقيدين       

ت
ـا

كلي
ال

  

سام
لأق

ا
م    

ظا
ن

سة
را

الد
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
  

  5 0 0  0  0  2  3 0  182 0  0  0  0  70  112  0 قصير المدى 
  الفلاحة

  23 0 0  0  4  5  7 7  829 0 0  85  122  153  221  248  طويل المدى

  8 0 0  0  0  4  4 0  284 0 0  0  0  145  139  0 قصير المدى 
  البيولوجيا

  52 0 0  4  10  8  13 17  1752 0 0  117  347  271  435  582  طويل المدى

علوم 
  البيطرة

  32 0 0  4  5  8  6 9  1060 0 0  144  141  254  211  310  طويل المدى

S.N.V  رة  14 0 0  0  0  0  2 12  451 0 0  0  0  0  65  386  د.م.ل
ــ

يط
الب

 و
حة

فلا
 ال

وم
عل

  

  134  0  0  8  19  27  35  45  4558 0  0  346  610  893  1183  1526  العدد الإجمـالي للكلية

إعلام آلي 
  التسيير

  7  0  0  0  0  4  3  0  220  0  0  0  0  117  103  0  قصير المدى

علوم   73  0  0  0  12  15  20  26  2446  0  0  0  385  509  672  880  طويل المدى
  12  0  0  0  0  0  2  10  395  0  0  0  0  0  59  336  د.م.ل  الاقتصاد

علوم 
  التجارة

  74  0  0  0  14  16  19  25  2465  0  0  0  472  544  623  826  طويل المدى

علوم 
  التسيير

ر   75  0  0  0  12  17  21  25  2515  0  0  0  413  557  714  831  طويل المدى
سيي

الت
 و

صاد
لاقت

م ا
لو

ع
  

  241  0  0  0  38  52  65  86  8041  0  0    1270  1727  2171  2873  العدد الإجمـالى للكلية
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  أعداد طلاب عينة التقنين  أعداد الطلاب المقيدين       

ت
ـا

كلي
ال

  

سام
لأق

ا
م    

ظا
ن

سة
را

الد
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

 ال
سنة

ال
نية

ثا
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
  

  34 0 0  0  6  7  5 16  1108  0  0  0  201  222  156  529  الإنجليزية

  36 0 0  0  6  8  8 14  1173  0  0  0  192  261  249  471  الفرنسية

  12 0 0  0  1  2  1 8  378  0  0  0  28  51  31  268  الإيطالية

اللغة 
  العربية

1175  488  750  433  0  0  0  2846  36 15  23  13  0  0 0 87  

  73 0 0  0  7  15  20 31  2399  0  0  0  221  485  670  1023 علم النفس

علم 
 الاجتماع

ى 
مد

 ال
يل

طو
  

ة   69 0 0  0  9  16  11 33  2284  0  0  0  285  525  358  1116
عي

ما
جت

الا
م 

لو
الع

 و
ب

لآدا
ا

  

  311 0  0  0  42  71  60  138  10188  0  0  0  1360  2294  1952  4582  العدد الإجمـالى للكلية

حقوق   123  0  0  0  20  30  28  45  4087  0  0  0  676  1001  922  1488  طويل المدى
  22  0  0  0  0  0  0  22  721  0  0  0  0  0  0  721  د.م.ل  عمومي

وق
قـ

لح
ا

  145  0  0  0  20  30  28  67  4808  0  0  0  676  1001  922  2209  العدد الإجمـالي للكلية  

  1215  11  21  49  163  249  270  452  40368  358  704  1741  5382  8191  8948  15044  المجموع الكلي 

سية ببعض الأقسام لم يتم تمثيلها فى العينة نظرا لصغر عدد الطلاب            من حجم المجتمع، وعليه فهناك بعض السنوات الدرا       % 3تشكل عينة التقنين    

طلاب، وعدد الطلاب المقيدين في     ) 5( طلاب السنة الرابعة بقسم الفيزياء كان عدد الطلاب المقيدين به خمسة            : مثال  . المقيدين بهذه السنة في هذا القسم     

طلاب على التوالي، وكان عددهم في السنة الرابعة فـي قـسم الرياضـيات              ) 9(طالبا وتسعة   ) 15(السنتين الثالثة والرابعة بقسم الكيمياء  خمسة عشر       

  .  طلاب؛ لذا لم يتم تمثيلهم في العينة) 8(التطبيقية ثمانية 
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  : عينة الدراسة الأساسية -2

من أجل اختبار فرضيات الدراسة تم تطبيق مقياس زملـة التعـب العـصبي              

Nervous fatigue syndrome scale )2007 NFSS ( للمرة الثانية على عينة

طالب وطالبة من جميع المـستويات  ) 900(أخرى طبقية عشوائية شملت هذه المرة      

  . من كافة كليات الجامعة

، وكـان المقيـاس      وروعي في عملية الاختيار تمثيل كل من الذكور والإناث        

كون هناك فاصل زمنـي     هذه المرة مرفقًا باستمارة البيانات، كما روعي أيضا أن ي         

يوما حتى لا تتأثر استجابات     ) 20(بين التطبيق الأول والتطبيق الثاني قدره عشرون        

  .  العينة بعامل التذكر

  :والجدول التالي يوضح مواصفات عينة الدراسة الأساسية 
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  يوضح عينة الدراسة الأساسية) 2-4(جدول رقم 

  نة الأساسيةأعداد طلاب العي  أعداد الطلاب المقيدين       

ت
ـا

كلي
ال

  

سام
لأق

ا
م    

ظا
ن

سة
را

الد
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
  

ة 
سن

ال
سة

خام
ال

  

ة 
سن

ال
سة

ساد
ال

عة  
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
  

ة 
سن

ال
سة

خام
ال

  

ة 
سن

ال
سة

ساد
ال

عة  
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
  

  2  0  0  0  0  1  1  0  55  0  0  0  0  21  34  0  د.م.ل

طويل   الرياضيات
  المدى

0  0  0  19  0  0  0  19  0  0  0  0  0  0  0  0  

طويل   الفيزياء
  المدى 

0  0  0  5  0  0  0  5  0  0  0  0  0  0  0  0  

طويل   الكيمياء
  المدى 

0  0  15  9  0  0  0  24  0  0  0  0  0  0  0  0  

الرياضيات 
  التطبيقية

طويل 
  دى الم

0  0  0  8  24  0  0  32  0  0  0  0  1  0  0  1  

قصير 
  المدى 

0  124  70  0  0  0  0  194  0  3  2  0  0  0  0  5  

طويل 
  المدى

0  154  135  106  114  0  0  509  0  3  3  2  3  0  0  11  
  إعلام آلي

  1  0  0  0  0  0  1  0  58  0  0  0  0  18  40  0  د.م.ل

  60  0  0  0  0  0  2  58  2727  0  0  0  0  0  94  2633  د.م.ل

T.C.T  طويل
  المدى

0  694  0  0  0  0  0  694  0  15  0  0  0  0  0  15  

ا
وم

ــ
ــ

ــ
ــ

لـ
لع

  

  95  0  0  4  2  6  25  58  4317  0  0  138  147  259  1140  2633  العدد الإجمـالي للكلية
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  أعداد طلاب عينة الدراسة الاساسية  أعداد الطلاب المقيدين       

ت
ـا

كلي
ال

  

سام
لأق

ا
م    

ظا
ن

سة
را

الد
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  لثة
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
  

  7 0 0  0  0  3  4 0  285  0  0  0  0  118  167  0  قصير المدى
  الطيران

  8 0 0  3  2  3  0 0  330 0 0  113  80  137  0  0 مدى طويل ال

  6 0 0  0  0  2  4 0  280 0 0  0  0  90  190  0  قصير المدى

  الإلكترونيات  11 0 0  3  3  5  0 0  544 0 0  146  156  242  0  0 طويل المدى 

  1 0 0  0  0  1  0 0  21 0 0  0  0  21  0  0  د.م.ل

  7 0 0  0  0  2  5 0  307 0 0  0  0  94  213  0  قصير المدى
  الميكانيكا

  6 0 0  1  2  3  0 0  288 0 0  59  86  143  0  0 طويل المدى 

الكيمياء 
  الصناعية

 طويل المدى 
0  0  122  74  62  0 0 258  0 0  3  2  1  0 0 6  

  8 0 0  2  2  4  0 0  364 0 0  75  107  182  0  0 طويل المدى   المدنية

الهندسة 
 المعمارية

 طويل المدى 
564  303  233  199  221  0 0 1520  13 7  5  4  5  0 0 34  

ـة
سـ

هند
 ال

وم
عل

  

  94 0  0  15  15  31  20  13  4197  0  0  676  702  1382  873  564  العدد الإجمـالي للكلية

جراحة 
  الأسنان

128  97  72  89  80  0  0  466  3  2  2  2  2  0  0  11  

  70  8  16  9  9  8  11  9  3149  358  704  410  426  380  468  403  الطب

ى  الصيدلة
مد

 ال
لة

وي
ط

ب  14  0  0  2  2  4  3  3  644  0  0  91  102  183  142  126  
ــ

طـ
ال

  

  95  8  16  13  13  14  16  15  4259  358  704  581  617  635  707  657  العدد الإجمـالي للكلية
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  أعداد طلاب العينة الأساسية  أعداد الطلاب المقيدين       

ت
ـا

كلي
ال

  

سام
لأق

ا
م    

ظا
ن

سة
را

الد
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
  

لس
ا

سة
خام

 ال
نة

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
  

  5 0 0  0  0  2  3 0  182 0  0  0  0  70  112  0  قصير المدى 
  الفلاحة

  19 0 0  2  3  3  5 6  829 0 0  85  122  153  221  248  طويل المدى 

  6 0 0  0  0  3  3 0  284 0 0  0  0  145  139  0  قصير المدى
  البيولوجيا

  40 0 0  3  8  6  10 13  1752 0 0  117  347  271  435  582  طويل المدى

علوم 
  البيطرة

  24 0 0  3  3  6  5 7  1060 0 0  144  141  254  211  310  طويل المدى

S.N.V  10 0 0  0  0  0  1 9  451 0 0  0  0  0  65  386  د.م.ل  

رة
يط

الب
 و

حة
فلا

 ال
وم

عل
  

  104  0  0  8  14  20  27  35  4558 0  0  346  610  893  1183  1526  العدد الإجمـالي للكلية

اعلام آلى 
  التسيير

  5  0  0  0  0  3  2  0  220  0  0  0  0  117  103  0  قصير المدى

علوم   54  0  0  0  9  11  15  19  2446  0  0  0  385  509  672  880  طويل المدى
  8  0  0  0  0  0  1  7  395  0  0  0  0  0  59  336  د.م.ل  الاقتصاد

علوم 
  التجارة

  54  0  0  0  10  12  14  18  2465  0  0  0  472  544  623  826  طويل المدى

علوم 
  التسيير

ير  55  0  0  0  9  12  16  18  2515  0  0  0  413  557  714  831  طويل المدى
سي

الت
 و

صاد
لاقت

م ا
لو

ع
  

  176  0    0  28  38  48  62  8041  0  0  0  1270  1727  2171  2873  العدد الإجمـالي للكلية
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  أعداد طلاب العينة الأساسية  أعداد الطلاب المقيدين       

ت
ـا

كلي
ال

  

سام
لأق

ا
م    

ظا
ن

سة
را

الد
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
لثة  

لثا
ة ا

سن
ال

عة  
راب

 ال
سنة

ال
سة  

خام
 ال

سنة
ال

سة  
ساد

 ال
سنة

ال
  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
لي  

لأو
ة ا

سن
ال

  

نية
لثا

ة ا
سن

ال
  

 ال
سنة

ال
لثة

ثا
عة  

راب
 ال

سنة
ال

سة  
خام

 ال
سنة

ال
سة  

ساد
 ال

سنة
ال

  

عة
ساب

 ال
سنة

ال
  

وع
جم

الم
  

  26 0 0  0  5  5  4 12  1108  0  0  0  201  222  156  529  الإنجليزية

  26 0 0  0  4  6  6 10  1173  0  0  0  192  261  249  471  الفرنسية

  9 0 0  0  1  1  1 6  378  0  0  0  28  51  31  268  الإيطالية

اللغة 
  العربية

1175  488  750  433  0  0  0  2846  26 11  17  10  0  0 0 64  

  54 0 0  0  5  11  15 23  2399  0  0  0  221  485  670  1023  علم النفس

علم 
 الاجتماع

ى 
مد

 ال
يل

طو
  

1116  358  525  285  0  0  0  2284  25 8  12  6  0  0 0 51  

ة 
عي

ما
جت

الا
م 

لو
الع

 و
ب

لآدا
ا

  

العدد الإجمـالي 
  للكلية

4582  1952  2294  1360  0  0  0  10188  102  45  52  31  0  0  0 230  

حقوق   90  0  0  0  15  22  20  33  4087  0  0  0  676  1001  922  1488  طويل
  16  0  0  0  0  0  0  16  721  0  0  0  0  0  0  721  د.م.ل  عمومية

وق
قـ

لح
ا

  106  0  0  0  15  22  20  49  4808  0  0  0  676  1001  922  2209   للكليةالإجماليالعدد   

  212  8  16  40  118  183  201  334  40368  358  704  1741  5382  8191  8948  15044  المجموع الكلى 

يتضح من الجدول السابق أنه بالنسبة لعينة الدراسة الأساسية توجد بعض السنوات الدراسية ببعض الأقسام لم يتم تمثيلها في العينة نظرا لـصغر                       
 نجد هنا في العينـة الأساسـية        - والتي أشرنا إليها آنفا    -يتم تمثيلها في عينة التقنين     لم   التيعدد الطلاب المقيدين بهذه السنوات؛ فبالإضافة إلى السنوات         

 السنة الرابعة قسم الرياضيات نظام طويل المدى حيث كان عدد طلابه تسعة عـشر             : سنتين لم يتم تمثيلهما نظرا لصغر عدد الطلاب المقيدين بهما وهما          
@.  طالبا) 18(السنة الثالثة حيث كان عدد طلابه ثمانية عشر) د.م.ل(طالبا، وقسم إعلام آلي نظام ) 19( @
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@bÉiaŠ@Z@óaŠ‡Üa@paì†cZ@ @

جمع البيانات ومقيـاس زملـة      استمارة   الدراسة الحالية    يالباحثة ف استخدمت  
  ) .NFSS(التعب العصبي 

  : استمارة جمع البيانات – 1
تجوب، إرفاق المقياس باستمارة تتكون من مجموعة من البيانات العامة للمس        تم  

   :يوتشمل هذه البيانات ما يل
ة الجنس ، والحالة الصحي   : ، والاجتماعية والمادية ، ومنها      البيانات الشخصية  -

 للمستجوبين ، ومدى توفر وسائل الدراسـة        لأولياء الأمور ، والوضع المالي    
  .سكن ملديهم ونوع ال

يات وتهدف إلى جمع معلومات حول وجود بعض الـسلوك        : البيانات السلوكية    -
غير الصحية كالتدخين والإفراط فى المنبهات وقلة الحركة ، بالإضـافة إلـى       

 .عادات خاطئة متعلقة بالتغذية والنوم 

رف عينة الدراسـة وخصائـصها ،        تع  هذه البيانات الدراسة الحالية في     وتفيد
  .خاصة فيما يتعلق باكتشاف نمط الحياة السائد لدى أفراد العينة 

   :العصبيعب ملة التز مقياس – 2
( Nervous Fatigue Syndrome Scale NFSS ) 

  : بناء المقياس-
 من خـلال جمـع التـراث        ،عرضا للتعب العصبي  ) 98(ة تم جمع     البداي يف
 المختلفين  هشكليفي  ،  خبيرا) 30(ينة تتكون من ثلاثين     ، ثم قدم الاستبيان لع    يالنظر

  : مرحلتين متتاليتين يوف

هدف منه تحديد   ، ال  الاستبيان يتكون من سؤال واحد     ن كا : المرحلة الأولى    يف •
   .(*) أعراض التعب العصبي

 ،إخـصائيون نفـسيون   ( وبعد استلام استمارات هذا الاستبيان مع الخبـراء          •
، مـع الاطـلاع علـى بعـض         ) الطب وعلم النفس     ي، وأساتذة ف  سيكاتريون

                                           
 ) .2( أنظر الملحق رقم  (*)
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 ـ للتعـب " كـولز إدوارد    " المقاييس التي تقيس التعب مثل جدول        ، صبي الع
، بالإضافة إلـى  )QFN(للتعب العصبى  " Wagret Genevière" واستبيان 

، وكذا الاسـتفادة مـن      س الاحتراق النفسي والتعب المزمن    مقاييس أخرى تقي  
 )194(م الذاتية تم استخلاص      المترددين على العيادة وتقاريره    ىضملفات المر 

  .عرضا 

 عبـارة   217شكل قائمـة مـن      قدم الاستبيان على     : المرحلة الثانية أما فى    •
لنفس المجموعة من الخبراء ، وطُلب مـنهم هـذه المـرة ترتيـب              ) عرضا(

  .(*) متها في المعاناة من التعب العصبيالأعراض حسب درجة مساه

ها مـن   ءتم إبقا ) 217( إلى أن هذه القائمة من الأعراض        ، هنا ،تجدر الإشارة 
المتكررة كمـا يوضـحه     اض  بعد حذف الأعر  ) 292( للأعراض   المجموع الأصلي 

   :الجدول التالي

  يمثل توزيع أعراض التعب العصبي حسب تعدادها) : 3-4(جدول رقم 
  )119 + 75 + 23 ( 217= مجموع الأعراض 

  عدد الأعراض  المصــــــــدر
  98  . الأعراض المستخلصة من القراءة – 1

  194  .ييس المقا+ خبرة الباحثة +  الأعراض المستخلصة من الخبراء – 2

  292  المجمــــــوع

  75  ) ]2(و ) 1(المشتركة بين [ الأعراض المتكررة 

  217  المجموع باستثناء التكرار

  

  

  
     98        75      194  

  

  توزيع أعراض التعب العصبي حسب تعدادها) : 1-4 (الرسم رقم

                                           
 ) .3( انظر الملحق رقم  (*)

الأعراض المستخلصة من 

 قراءة فقطال

الأعراض المستخلصة من 

 المقاييس+  الخبرة + الخبراء 
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ائية  الحاسـوب الخـاص للمعالجـة الإحـص        وبعدها تم إدخال المعطيات في     •
 لحـساب  ( Descriptive Statistics )باستخدام الإحـصائيات الوصـفية   

، وتـم   رالمتوسطات والانحرافات المعيارية الممثلة لدرجات الأهمية لكل متغي       
؛ أي كـل    )3(ا متوسط حسابي أكبر أو يـساوي        الاحتفاظ بالمتغيرات التي له   

، ب العـصبي  لتع تطوير ا  الأعراض التي هي على الأقل متوسطة الأهمية في       
، حيث إنه كلما كان التشتت قليلاً،       )1( أصغر من واحد     ولها انحراف معياري  
، وبناء على نتائج هذه      واتفاق الخبراء على أهمية العرض     دلَّ ذلك على إجماع   

 87 إلـى    217من  ، فانخفض عددها    ة تم استبعاد الأعراض غير المهمة     العملي
  :الي الجدول التعرضا ويتضح ذلك في

  المتبقية بمتوسطاتها وانحرافاتها) 87الأعراض ( المتغيرات ) : 4-4( رقم جدول
   "Descriptive Statistiesالإحصائيات الوصفية " المعيارية 

  الانحراف  المتوسط Variableالمتغير   الرقم
140 V 0.43  4.78  صعوبات علائقية  

84 V 0.46  4.70  البيسكاستانيا  

80 V 0.48  4.68  ية الوظائف السيكولوجكف في  

215 V  0.49  4.63  ضعف الكفاءة المعرفية  

138 V 0.49  4.63  صراعات زوجية  

15 V 0.49  4.63   النوم إضطرابات في  

173 V 0.50  4.60  رؤية سلبية للأشياء  

16 V 0.50  4.60  أفكار هاجسية  

74 V 0.63  4.57  ذهانات  

81 V 0.63  4.53  يكتئاب ذهانإ  

47 V 0.57  4.50  أرق  

75 V 0.78  4.50  نوراستانيا  

142 V 0.63  4.47  فشل مهني  

68 V 0.73  4.47  أفكار هذيانية  

28 V 0.82  4.43  سرعة القلق  

83 V 0.90  4.43  أفكار هلوسية أو هلاوس  



   -99-

 
  الانحراف  المتوسط Variableالمتغير   الرقم

91 V 0.81  4.40   القدرة على الانتباهنقص في  

86 V 0.56  4.40  ضعف الصحة العامة  

51 V 0.86  4.40  أفكار مركزة فى نفس الفرد وأحاسيسه  

71 V 0.6747  4.40  كل الأعراض العصابية  

72 V 0.6149  4.37  الأمراض العصابية  

118 V 0.6609  4.33  غياب الرغبة الجنسية  

139 V 0.7649  4.37  ضغط متكرر  

144 V  0.7112  4.33  إدمان المخدرات  

90 V 0.7022  4.30  كتئابإ  

141 V  0.4661  4.30  عاطفىفشل  

73 V 0.5960  4.30   الوظيفة السيكولوجيةإضطرابات في  

34 V 0.6513  4.30  شعور بالضغط  

103 V  0.8683  4.27  عنف  

3 V 0.8683  4.27  قلــق  

145 V 0.8683  4.23  فقدان القرين  

100 V 0.8172  4.23  مخاوف  

87 V 0.8976  4.23  وساوس  

62 V 0.8584  4.23  يأس شديد  

66 V 0.6644  4.20  ضطرابات سيكوسوماتيةإ  

203 V 0.7144  4.20  سهولة الإحساس بالذنب  

162 V 0.8867  4.20  عدم القدرة على التفكير الجاد والسليم  

27 V 0.8867  4.20  عدم تحمل أدنى ضجيج  

169 V 0.6989  4.17  مزاج سيئ  

123 V  0.9499  4.17  )الإحساس بالتعب العام ( إنهاك عام  

24 V  0.8339  4.17   الذاكرةإضطرابات في  

176 V 0.8193  4.13   التحصيل المدرسينقصان في  

59 V 0.6814  4.13  عدم الجدارة بالحياة  

205 V 0.6814  4.13   ارتكاب الأخطاءإرتفاع في  
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  الانحراف  المتوسط Variableالمتغير   الرقم
69 V 0.9371  4.13  الشعور بالحاجة للتوقف عن النشاط  

106 V 0.9371  4.13  إنهاك جسماني  

183 V 0.7589  4.10  كابوس  

82 V 0.9948  4.10  هوس  

136 V 0.8847  4.10  ضطرابات جنسيةإ  

200 V 0.9072  4.07  نقص وفقدان اللبيدو  

149 V 0.8277  4.07  فتور الطاقة الجنسية  

127 V 0.7849  4.07  إنخفاض مستوى الأداء الاجتماعي  

124 V 0.9444  4.07   جسميتعب  

113 V 0.7849  4.07  إنعزال مهني  

70 V 0.9643  4.03  إغماء  

43 V 0.8503  4.03  عدم القدرة على النوم  

37 V 0.6149  4.03  عدم الاستمتاع بالحياة  

77 V 0.8503  4.03  ةضطرابات النفسيالإ  

167 V 0.9469  4.00   عهدتهامساك عن الكثير من النشاطات التيالإ  

131 V 0.8305  4.00  نخفاض القدرة على الإدراكإ  

78 V 0.9826  4.00  عدم القدرة على الحياة حياة عادية  

64 V 0.9643  4.00  سرعة الاستثارة  

202 V 0.0994  3.97  صعوبات الاتصال مع الآخرين  

65 V 0.8899  3.97  نهاية الفرح أو التهلل  

172 V 0.7849  3.93  الشعور بالعزلة  

19 V 0.9803  3.93  ضبسرعة الغ  

197 V 0.9803  3.93  سهولة البكاء  

196 V 0.9289  3.90  رفض العمل والدراسة  

148 V 0.9948  3.90  نسيان أمور مهمة  

112 V 0.8604  3.87  انعزال عائلي  

V 143  0.7761  3.87   جسدية–اضطرابات نفسية  

V 61 0.9732  3.87  نتحارالتفكير في الإ  
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  الانحراف  المتوسط Variableالمتغير   الرقم
161 V نهيار قوإ0.9129  3.83  ي  

166 V 0.9499  3.83  نخفاض الثقة بالنفس وتقدير الذاتإ  

157 V 0.9965  3.80  يجتماعإختلال وظيفة التواصل اللغوي الإ  

63 V 0.9248  3.80  العجز عن الراحة أو الهدوء  

50 V 0.9248  3.80  التوقع للمكروه  

26 V 0.7397  3.73  التوقف عن العمل  

168 V 0.5833  3.73   المكاني– إضطرابات في التوجه الزماني  

36 V 0.9154  3.73   الوثوب الحيوينقصان في  

109 V 0.8841  3.67  العزل  

30 V 0.8841  3.67  يجتماعنسحاب الإالإ  

32 V 0.6215  3.60  ميول عدوانية  

171 V 0.8137  3.60  الشعور بعدم مساندة الآخرين له  

67 V 0.7701  3.60  ضعف الشهية  

31 V 0.9322  3.60   الشهيةإضطرابات في  

164 V 0.9714  3.57  هذيان  

 Item)تواصلت عملية التصفية، وهذه المرة تم استخدام طريقة تحليل البنود 
Analysis)      ا على معامل ألفااعتماد  "α "       للثبات الذي يمثل معدل ارتباطات البنود

صـدق محتـوى   حساب ، كما تم  للمقياسيوى التناسق الداخل  فيما بينها وتحديد مست   
الذي يمثل ارتباط كـل بنـد مـع          " r" هذه البنود بحساب معامل ارتباط بيرسون       

 يف " α" ، وقد أعيد حساب     تمت هذه العملية خلال أربع مراحل     ولقد  . المقياس ككل 
  .كل مرة لتحسين قيمتها 

تباط ضعيف مع بقية    ؛ لأن لها ار   ابند) 54(بعاد   است لىوأسفرت هذه العملية ع   
الوقت نفسه لها ارتباط ضعيف مع المقيـاس        ي  منخفض وف  " α"  لها   البنود أي التي  

  .ككل 

 يوضح أرقام البنود المستبعدة من المقياس بعد تحليل محتواها          يوالجدول التال 
   " .α" وحساب معامل 
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  يبين أرقام البنود المستبعدة من المقياس ) : 5-4(جدول رقم 

  ".α"و حساب معامل ) صدق المحتوى(بعد تحليل محتوى البنود 

  أرقام البنود المحذوفة  مراحل تصفية أو تطهير المقياس

 Iالمرحلة 

3, 16, 19, 26, 30, 36, 37, 43, 47, 59, 61, 
62, 63, 65, 70, 78, 80, 81, 84, 86, 106, 
109, 112, 127, 138, 139, 141, 142, 143, 
144, 145, 149, 157, 162, 168, 172, 176, 
183, 196, 197, 200, 205 . 

 . II 67, 74, 140, 161, 171, 203, 215المرحلة 

 . III 31, 77, 136, 164المرحلة 

  IV 167المرحلة 

  54  وعــــالمجم

  : قياس صدق وثبات بنود المقياس

 ينصح في بناء المقياس بوضع عدد كبير من البنود يفـوق مـثلاً              عادة ما 

؛ وذلـك لأن الدراسـات التجريبيـة        ف العدد المطلوب للمقيـاس النهـائي      ضع

ا تثبت عدم صـلاحية      كثيرًا م  ،جرى فيما يخص تحليل البنود    والإحصائية التي تُ  

د السهلة جدًا   بنو، كال لى استبعادها نهائيًا من المقياس    ، مما يفضي إ   جزء كبير منها  

، تميز بين المتعبين وغير المتعبين، أو الغامضة      ، والبنود التي لا     أو الصعبة جدًا  

  . والتي تحتمل أكثر من تأويل

، Anastasi  )1976(" أنـستازي " والغرض من تحليل البنود حسب قـول      

ين درجـة صـدق وثبـات       ـدد البنود، بل كذلك تحس    ـالتقليص من ع  ليس فقط   

لـى  قـدرتها ع  ا و ـود لتحديد مدى صلاحيته   ـمن البن دٍ  ـل بن تقويم ك المقياس و 

ار أفضل للبنـود بقيـاس صـدق محتـوى          ـ هنا اختي  مـتبالتالي فقد   التمييز، و 

  .المقياس
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المقياس، فقد تم تطبيق معامل ) عبارات(لاختبار صدق محتوى بنود و  

 بين كل بند "Corrected" الصافي أو المصحح "Pearson" ارتباط بيرسون

بندًا، لا تتمتع بصدق المحتوى ) 54( الكلية للمقياس، فوجد أن هناك  درجةوال

، وهي البنود أو العبارات )0,30( أقل من" Υ"لأن ارتباطها كان غير دال حيث  

، 141،3، 144، 139، 86، 142، 47، 81، 74، 138، 16، 84: التالية أرقام

145 ،62 ،162 ،176 ،59 ،205 ،106 ،183 ،200 ،149 ،127 ،70 ،80 ،

37 ،78 ،65 ،172 ،19 ،197 ،196 ،112 ،143 ،61 ،157 ،63 ،26 ،

168 ،36 ،109 ،30 ،140 ،161 ،215 ،43 ،203 ،171 ،67 ،136 ،164 ،

77 ،31 ،167.  

  .من أجله لا تقيس ما وضع المقياس ) 54( هذه البنود الـ

عامل  مماستُخدالوقت الذي تم فيه حساب صدق محتوى البنود، نفس وفي 

"Alpha") α(  لحساب ثبات عبارات المقياس، وبناءً على نتائج هذه العملية، فقد

تم الاحتفاظ بالبنود التي تتوفر فيها الشروط المطلوبة، أي تلك التي تتمتع بصدق 

  . المحتوى و تناسق داخلي مرتفع

ين الجدول الأول يب: والبنود المتبقية في المقياس مبينة في الجدولين التاليين

المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لهذه البنود، أما الثاني فيبين صدق 

  . محتواها
  المتوسطات والانحرافات المعيارية لبنود المقياس:  )6-4(جدول رقم 

  الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي  رقم البند  عدد البنود
1  15  4.63  0.49  
2  173  4.60  0.49  
3  75  4.50  0.77  
4  68  4.47  0.73  
5  28  4.43  0.81  
6  83  4.43  0.89  
7  91  4.40  0.81  
8  51  4.40 0.85  
9  71  4.40 0.67  

10  72  4.37  0.61  
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  الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي  رقم البند  عدد البنود
11  118  4.33  0.66  
12  90  4.30  0.70  
13  73  4.30 0.59  
14  34  4.30 0.65  
15  103  4.27  0.86  
16  100  4.23  0.81  
17  87  4.23  0.89  
18  66  4.20  0.66  
19  27  4.20  0.88  
20  169  4.17  0.69  
21  123  4.17 0.94  
22  24  4.17 0.83  
23  69  4.13  0.93  
24  82  4.10  0.99  
25  124  4.07  0.94  
26  113  4.07  0.78  
27  131  4.00  0.83  
28  64  4.00  0.96  
29  202  3.97  0.99  
30  148  3.90  0.99  
31  166  3.83  0.94  
32  50  3.80  0.92  
33  30  3.60  0.62  

  درجات صدق محتوى وثبات البنود الباقية :  )7-4(جدول رقم 

  والدرجة الكلية لثبات المقياس

 بعد حذف البند )α(قيمة   صدق المحتوى  رقم البند
   )α(قيمة الثبات

  )NFSS 2003(للمقياس 
15  0.37  0.91 
173  0.38  0.91 
75  0.56  0.90 
68  0.65  0.90 
28  0.61  0.90 
83  0.52  0.90 
91  0.58  0.90 
51  0.51  0.90 
71  0.38  0.90 
72  0.40  0.90 
118  0.53  0.90 
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 بعد حذف البند )α(قيمة   صدق المحتوى  رقم البند
   )α(قيمة الثبات

  )NFSS 2003(للمقياس 
90  0.48  0.90 
73  0.48  0.90 
34  0.37  0.91  
103  0.58  0.90 
100  0.51  0.90 
87  0.60  0.90 
66  0.39  0.90 
27  0.75  0.90 
169  0.37  0.90 
123  0.40  0.91 
24  0.62  0.91  
69  0.49  0.90  
82  0.48  0.90 
124  0.30  0.90 
113  0.33  0.91  
131  0.44  0.90  
64  0.35  0.91  
202  0.44  0.90  
148  0.33  0.91  
166  0.30  0.91  
50  0.40  0.90  
32  0.34  0.91  

  

  

  

  

  

  

  
0.91  

كرونباخ قياس ثبات بنود  )α(استخدام طريقة ألفا واسطة وهكذا، تم ب
  .  )0,70(المقياس واستبقاء تلك التي تجاوزت قيمة ثباتها 

• óî6àíÙïÜa@óaŠ‡Üa‘bïÕáÝÜ@@@I@pbjrÜaì@×‡—Üa@‘bïÔ@HZ@ @
   :2003صدق وثبات مقياس 

  : قياس الصدق*  
؛ من أجلهس ما وضع اـار مدى صلاحية الاختبار لقيـقصد بصدق الاختبي

فإلى جانب . وانب أو مكونات الخاصية التي يقيسهاـوذلك بكونه يشمل كل ج
يًا ينبغي توافره في الاختبار، ه أيضًا شرطًا ضرورـثبات الاختبار يعتبر صدق

 .  قياسهايرادالخاصية التي كوسيلة لقياس الاستعداد ولا فقد الاختبار قيمته إو
  

   ) 146ص  :1993.ح.مقدم ،ع (
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 تم، وحساب صدق المحتوى و ثبات البنود، نتهاء من بناء المقياسلابعد ا

بمعهد علم النفس وعلوم التربية   )1(  من الأساتذة المحكمينمجموعةتوزيعه على 

لقياس درجة ، وذلك وم البيولوجية بجامعة باب الزواربجامعة الجزائر ومعهد العل

لصدق الصورة الخارجية للمقياس  هذا النوع من اويمثل. )2(صدق المقياس 

  . ، وترتيبهاية صياغتها، ووضوحها، وكيفمظهره العام من حيث دقة العباراتو

ومن خلال آراء المحكمين تم إعادة صياغة بعض العبارات وإعادة ترتيبها 

  .وحذف العبارات غير المرتبطة بالهدف من تطبيق المقياس 

  : اتـ قياس الثب* 

من أهـم مقاييس ) α(ذي يرمز له عادة بالحرفالا ـيعتبر معامل ألف

) α(الاتساق الداخلي للاختبار الـمكون من درجات مركبة، كما أن معامل ألفـا 

بة إلى ـوده، وازدياد نسبة تباين البند بالنسـن بنـختبار بتبايات الاـيربط ثب

  .  ن الكلي، يؤدي إلى انخفاض معدل الثباتـالتباي

اء ـ، والأطبينـن المحامـة مـ على عينومن خلال تطبيق المقياس

ات ـل ثبـاب معامـتم حس) (100غ عددهم ـن بلـوأساتذة الثانوية الذي

ا ـة كمـرافات المعياريـابية والانحـالمقياس على أساس المتوسطات الحس

   : التاليدولـة في الجـي مبينـه

  

  

  

  

  

                                           
  .أسماء السادة الأساتذة المحكمين) 4(فى ملحق رقم ) أ ( أنظر   )1( 
  .مقياس زملة التعب العصبى قبل التحكيم) 4(فى ملحق رقم ) ب ( أنظر   )2( 
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  سابية المتوسطات الح"يمثل الإحصائيات الوصفية  : )8-4(جدول رقم 

  لبنود المقياس    " والانحرافات المعيارية 

  الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي  رقم البند
01  1.3100  0.8002  
02  1.3675  0.7853  
03  4.2600  1.0212  
04  4.1600  0.9921  
05  2.9300  1.3945  
06  2.8400  1.5745  
07  2.3300  1.4911  
08  3.2600 1.6613  
09  2.0300 1.3368  
10  1.8600  1.2872  
11  3.6900  1.5155  
12  2.2200  1.3527  
13  3.0200 1.2308  
14  2.6700 1.0736  
15  3.0000  1.3104  
16  2.4300  1.1998  
17  2.7300  1.5430  
18  3.4500  1.5529  
19  2.2500  1.4590  
20  4.3000  1.0101  
21  3.4100 1.5048  
22  2.2900 1.5195  
23  3.0900  1.5446  
24  4.3700  0.7997  
25  3.8500  1.2258  
26  3.5400  1.3664  
27  2.7200  1.3713  
28  2.7000  1.6361  
29  4.4700  0.7447  
30  3.7400  1.3679  
31  2.8400  1.4335  
32  2.4500  1.4381  
33  2.6700  1.6271  
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وقد أسفرت نتائج الدراسة السيكومترية على أن المقياس يتمتع بثبات عـالٍ            

 ـ αحيث قدرت قيمة     : ، كما يتمتع المقياس بثلاثة أنواع من الصدق هي         0.87 ب

   .، وصدق المحكمين ، وصدق المحتوى الصدق التلازمي

) 33( من ا مكونً في شكله النهائي)1(وبناءً عليه فقد أصبح هذا المقياس  

اختيارات  )(5التي تشتمل على خمسة " ليكارت" كما أنه يعتمد طريقة ،دًابن

در الإشارة إلى أن هذه الطريقة في الإجابة تمنح المقياس ـة، وتجـللإجاب

درة على التقدير الدقيق لمدى موافقة أو رفض المستجوب لإحدى ـالق

  .  س بناءً على التدرج الذي يتبع كل بندٍ من بنود المقيا،اراتـالعب

 (NFSS 2007) :مقياس زملة التعب العصبي  

 وذلـك   2005واصلت الباحثة عملية إعداد وبناء المقياس ابتداء من عـام           

 في علـم الـنفس      المتخصصينمباشرة بعد تحكيم مجموعة من الأساتذة الأجانب        

 أشار بها السادة المحكمون   وإجراء مجموعة من التعديلات التي       .وعلوم التربية   

  .ووضوحها    صياغة العباراتفيما يخص

عرض نتائج مختلف الدراسات الاستطلاعية ومجمل التعـديلات        وفيما يلي تُ  

لى صـيغته النهائيـة   إإلى أن وصل ) (NFSS 2003التي طرأت على المقياس 

)(NFSS 2007 .  

  : 2005  لمقياسنتائج التحكيم

لازمـة  م اتباع الخطوات ال   ـأن المقياس جيد وأنه ت    ب )2(صرح المحكمون   

 مواصفات  ، وهذا ليس من   ود صيغت بطريقة مركبة   ـلإعداده، إلا أن بعض البن    

؛ رد الإجابة عنهـا   ـ حالة البنود المركبة يصعب على الف      المقياس الجيد إذ أنه في    

  .وبالتالي على الدرجة الكلية للمقياس ، ؤثر على إعطاء الإجابات الصحيحةمما ي

                                           
  .مقياس زملة التعب العصبي بعد التحكيم ) 4(فى ملحق رقم ) ج( انظر )1(

   .أسماء السادة الأساتذة المحكمين) 5(في ملحق رقم ) أ( انظر )2(
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ج عملية التحكيم التـي تتـضح       ـائ نت ر في ـوهذا ما تم مراعاته عند النظ     
   :فيما يلي

  .   الاكتفاء بكتابة البنود باللغة العربية-

: والتي تتمثل في أرقام ) NFSS 2003في المقياس (   تفكيك البنود المركبة -
وبعد التفكيك ارتفع عدد البنود في .  )28 –19 –14 –13 –8 -6 - 4 -3(

  ) .9-4(لجدول رقم  كما هو مبين في ا47 إلى 33الـمقياس من 

  البنود قبل وبعد التفكيك:  )9-4(جدول رقم 

  بعد التفكيك  قبل التفكيك  رقم

3  
أعاني من أمراض القلق أو الضغط أو       

  . الخوف

  .أعاني من القلق -

 .أشعر بالخوف -

  .أشعر أني مضغوط -

  
أشعر بالحزن و الملل و كره الذات أو   4

  .التفكير في الانتحار

  .أشعر بالحزن -

 .لمللأشعر با -

  .تروادني أفكار متعلقة بالانتحار -

  

  
6  

أجد أني مصاب بالوسواس، أو القلق 

  .الشديد أو المخاوف المرضية

البنود ( ثلاثة أنواع من الوساوس  -

11 ،14 ،19.(  

، 6البنود (ثلاثة أنواع من المخاوف  -

13 ،18.(  

8  
أجد صعوبات في التركيز، والإنتباه     

  .و الإدراك
  . تركيز الإنتباه أجد صعوبة في-

  
13  

أشعر بالخوف الشديد من الأماكن 

الواسعة أو الضيقة أو العالية أو من 

  .الأماكن المزدحمة

  .أخاف من الأماكن المزدحمة -

 .أخاف من الأماكن المغلقة -

  .أخاف من الإصابة بالمرض -

14  
  لدي اضطرابات في النوم أو الشهية

  .أعاني من نقصان في الشهية -

  .ل في النومأعاني من مشاك -
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  بعد التفكيك  قبل التفكيك  رقم

28  

أحس بمتاعب جسمية متعددة كالصداع     

وآلام الظهر أو المفاصـل، وارتفـاع       

الضغط الدموي، واضطرابات تنفـسية     

ــب، وإمــساك  ــي نبــضات القل أو ف

  )اضطرابات سيكوسوماتية(

  .أعاني من سرعة ضربات القلب -

 .أعاني من الإمساك -

 .أعاني من آلام في الظهر -

  .أعاني من آلام في المفاصل -

  .شعر بالصداع أ -

 أعاني من ارتفاع في ضغط الدم -

  أعاني من صعوبات في التنفس -

  22  7  عدد البنود

  :تجربة صياغة البنود والتعليمات وحساب الثبات الدراسات الاستطلاعية؛  * 

م في الإعداد النهائي للاختبار     أنه يوجد أمر ضروري ومه     » فرج «يؤكد  

إن من المراحل الأخيـرة فـي        و .يمات  ويتمثل في تجربة صياغة البنود والتعل     

وتتطلب هذه الأخيرة إجراء بعض الدراسات  ،   التقنينعملية تصميم الاختبار هي     

    .الاستطلاعية بهدف الوصول إلى مؤشرات الصدق والثبات 
  ) 161ص  : 2007. فرج، ص (                                             

إثرهـا  على  راسات الاستطلاعية  والتي طرأ      وقد تم القيام بالعديد من الد     

   .2007  عام حتى2003 عام عدد من التعديلات على المقياس من

  :  تجربة صياغة البنود والتعليمات *

على عينة  (*)) 2005NFSS(تم تطبيق المقياس    : على الطلبة في الجامعة     ) أ  ( 

صـياغة  وذلك بهدف تجربة     ،   )50(ن  يخمسمن الطلبة والذين بلغ عددهم      

  .البنود والتعليمات 

إذا كانـت   :  ونشير إلى أنه كتب في أسفل استمارة المقياس العبارة التاليـة          

  لديك أية ملاحظة بشأن أية عبارة فحددها واذكر تعليقك عليها ؟

                                           
  . مقياس زملة التعب العصبى بعد التحكيم) 5(في ملحق رقم ) ب( انظر  (*)
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وبعد أن تم الأخذ بعين الاعتبار بكل الملاحظات من طـرف المـستجوبين             

  :كان التغيير كالتالي 

فمـثلا البنـد المتعلـق      ،  للغة الفرنسية إضافة إلى العربية    اإرجاع العبارات ب   -

  ؟ إذ   الإمساك عن ماذا  : هم من قبل العديد من الطلبة وتساءلوا      فَبالإمساك لم ي

قد اتضح  وأنهم لم يفهموا أن الإمساك هو اضطراب متعلق بالمعدة والأمعاء،           

ن  بـي  Constipation  المعنى المقصود بالنسبة لهم عندما وضـعت كلمـة        

 .قوسين 

 بعـض   اعتقـد ، حيث   المتعلق بالرغبة الجنسية  ) 10(البند رقم   ة  تغيير صياغ  -

، بينما كـان المقـصود      فقط بالأفراد المتزوجين    االطلبة بكون هذا البند خاصً    

 .لمتزوجين وغير المتزوجين ل

 اختلف بعض الطلبة على فهم المقصود       إزالة الغموض عن بعض البنود التي      -

 .منها 

ح أكثر سهولة ووضوحًا كما يتضح فـي         تصب  بعض البنود كي   صياغةتعديل   -

   :الجدول التالي

  البنود قبل وبعد تغيير الصياغة: ) 10-4(جدول رقم 

  بعد تغيير الصياغة  قبل تغيير الصياغة  رقم

  .أحس بغياب الرغبة الجنسية  10
تجـاه  أشعر بانخفاض الرغبـة     

  .الجنس الآخر

  .أجد صعوبة في التركيز  .أجد صعوبة في تركيز الإنتباه  17

  أجد سلوكي عنيفًا  .أجد أن سلوكي عنيف في أي موقف  24

  .تضغط علي أحداث الحياة  .أشعر أني مضغوط  39

  : لعيادة على اعلى الطلبة المترددين ) ب (

  :ا يلى تجريب المقياس على المفحوصين ملباحثة من خلال ل اتضح

   .40 و 5  عدم صلاحية البندين -
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المخاوف والوساوس الأكثر تكـرارًا وانتـشاراً لـدى         وتحديد أنواع   حصر     -

  ).18 و13، 6، 19، 14، 11: البنود(ن ووضع بنود على أساسها المفحوصي

 والدوخة باعتبارهما عرضـين يتكـرر       باللازمات   إضافة البندين المتعلقين       -

وجودهما  لدى الأفراد الذين يعانون  خاصة من درجة كبيرة مـن التعـب               

التي سبق الإشارة    وهو ما تؤكده أيضا بعض الدراسات والأبحاث         ،لعصبيا

  . الدراسات السابقة إليها في

 .لعدم انتشارها كأعراض  لدى المفحوصين قليلة الأهمية حذف بعض البنود  -

 سٍمقياإلى صياغة   ) 2006( سنة وتجدر الإشارة إلى أن الباحثة توصلت فى      

  :تطلاعية والتي تمثلت في  مرة أخرى إلى دراسات اسهتم إخضاع

 ـالم )*( الأساتذة من   مجموعةتقديم المقياس إلى    ) أ  (  صين فـي المجـال     تخص

  : ومن أهم الاقتراحات التي قدمها هؤلاء المحكمون ،للتحكيم

تغيير وتبسيط في طريقة صياغة البنود بهدف تحويل طريقة تطبيق المقياس             -

حيث تسمح هذه ) Self  Report(من طريقة المقابلة إلى طريقة النقل الذاتي 

  . خيرة بتطبيق المقياس على عينات كبيرة الحجم في وقت قصيرالأ

 مـن   على عدد مناسـب   د  ـ كل بع  يحتوىاد، بحيث   ـتوزيع البنود وفق أبع    -

 .العبارات التي تقيسه 

إن هؤلاء المحكمين أجمعوا على أن البنود مناسبة وتقيس         ـوعلى العموم ف  

ا تمثـل صـنفين هـامين ورئيـسين مـن           ـ، وأنه هـلمن أج ما وضع المقياس    

 ـ   ـ، مما ي  )النفسية والجسمية (الأعراض   ة العاليـة للـصدق     ـدل علـى الدرج

  .الظاهري للمقياس 

 الباحثة المقياس للتجريب وذلك بتطبيقه      أخضعت،   وإلى جانب عملية التحكيم    )ب(

  .على المفحوصين من الطلبة المترددين على العيادة 

                                           
 .أسماء السادة الأساتذة المحكمين ) 6(في ملحق رقم ) أ ( أنظر   *)(
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  : 2006 ياس حساب ثبات  مق*

على عينة  مكونـة      )1(أسفرت نتائج الدراسة السيكومترية  بتطبيق المقياس        

 المقيـاس   لى أن ع؛  كرونباخ) ألفـا(واستعمال اختبار   طالب وطالبة   ) 100(من  

  . ثبات عالٍ ب يتمتع 

، )NFSS 2003(ه ارتفع عما كان عليه في البدايةإلى أنهنا  وتجدر الإشارة

   .0.93  بـ"α"فا حيث قُدِّرت قيمة أل

  :اد المقياس ـأبع*  

 ـ ـتبين من خلال ما جاء فى الإط       ات الـسابقة أن  ـار النظـري والدراس

غلبها إلـى  ب العصبي تصنف في أـمعظم الباحثين يتفقون على أن أعراض التع   

ذا الأساس حددت الباحثـة     ـوعلى ه . نفعالية والمعرفية   نفسية وجسمية تليها الإ   

 عبـارة نظـرًا     (20)رين  ـيشتمل البعد النفسي على عش    . أربعة أبعاد للمقياس    

 وبالتالي حظـي    ،ة الأعراض ـا من بقي  لكون الأعراض النفسية هي الأكثر تواترً     

ق بالبعد الجسمي فقـد لاحظت     ـوفيما يتعل . رار أعلى   ـهذا البعد على درجة تك    

يًا وهـذا   ا الثاني تنازل  ـيمكن ترتيبه )  11( ذي بلغ ـالباحثة أن عدد عباراته وال    

 ـ    ـغل درجة م  ـيدل على أنه يش    ، أمـا   ة النفـسية  ـن الأهمية تقترب من الأهمي

ن تكرار العبـارات    ـددًا واحدًا م  ـد تضمنا ع  ـالي فق ـنفعن المعرفي والإ  البعدا

  ) . عبارات7(

،  )2(ومن أجل التأكد وضِعت العبارات في النسخة الموجهـة للمحكمـين            

سمح بتقييم مدى صدق كل عبارة ، مـع         ل ي مرتبة حسب أبعادها ، كما أن الجدو      

ترك مكان في أسفل الجدول لتقديم الاقتراحات والتعديلات أو إضـافة عبـارات             

  .أخرى 

  

                                           
 .مقياس زملة التعب العصبي بعد التحكيم ) 6(في ملحق رقم ) ب ( أنظر   )1(

 .أسماء السادة الأساتذة المحكمين ) 7(في ملحق رقم ) أ ( أنظر   )2(
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  :التحكيم على أبعاد المقياس 

إلى مجموعة من المحكمين في صـورة تـسمح لهـم            )*(تم تقديم المقياس    

  :بالإجابة عن التساؤلات التالية 

  ؟ عد الذي وضعت من أجلهاس البهل العبارات مناسبة لقي .1

 ؟ هل العبارات واضحة ومناسبة من حيث الصياغة .2

  ؟ هل هناك عبارات أخرى ترون إضافتها لأهميتها .3

  :وأسفرت نتائج التحكيم عما يلي 

ما عـدا   .معظم العبارات مناسبة مع الأبعاد خاصة النفسية منها والجسمية           -1

وأربعة بنـود مـن البعـد       ) 7  و 4،  2،  1(أربعة بنودٍ من البعد الانفعالي      

مما أدى إلى  دمجها مع الأعراض النفسية أي في ) 7 و 6، 5، 3(المعرفي  

  .البعد النفسي 

 .تغيير طفيف فيما يخص صياغة بعض البنود  -2

 ـ   ـ، فقد ت   تبدالـذف والاس ـفيما يخص الإضافة والح    -3  ود ـم اسـتبدال البن

بينما تم حـذف    ). 19 و 14 ، 11 ( وتعويضها بالبنود ) 7و ،15،   11، 4(

ل بأن  ومنه يمكن القو  ) .31 و   30،  22(وإضافة البنود   ) 12 و   5(دين  ـالبن

 ـبنود كما هو مبين فـي ال      ) 06(تة  ـسالتغيير قد طرأ على مستوى       دول ج

 :التالي 
  

                                           
  .أسماء السادة الأساتذة المحكمين) 7(في ملحق رقم ) ب(أنظر  )*(
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  بعد التحكيم قبل والبنود:  )11-4(جدول رقم 

، قدمت الباحثة المقياس للمـرة الثانيـة         وبعد إجراء التعديلات المقترحة   

كانت نتائج التحكيم كما هى موضحة      بنفس التعليمات على نفس عينة المحكمين، و      

  :بالجدول التالي 
  

                                           
  .عرضان متعلقان بتعب الحواس) 31+30 (نالبندي : ملاحظة

  البنود المستبدلة بعد التحكيم  البنود المحذوفة قبل التحكيم

  لدي حرص في النظافة -

(Actes compulsifs)  ) 4رقم(     

 أعيد تنظيف الأشياء عدداً معيناً من المرات        -

  الملابس مثل غسل اليدين أو الأواني أو

actes compulsifs) ) 11رقم(     

 أشعر بـضرورة تكـرار بعـض        -

  الأفعال 

(Actes compulsifs))  11رقم(  

لى تفقد بعض الأشـياء      أشعر أنني مجبر ع    -

عدة مرات مثل التأكد من إغلاق الغـاز أو         

  )14رقم ((Actes compulsifs)الباب

   أشعر بضرورة تكرار نفس الأفكار-
 (pensées compulsives)   

  )15رقم (  

أشعر أنني مجبر على عد أشياء معينة مثل  -

أعمدة الكهرباء في الـشارع أو درجـات        

ــت ــي البيـ ــسلم فـ  Pensées) الـ

Compulsives).)  19رقم(  

   أشعر بـضرورة عـد الأشـياء       -
Troubles  obsessionnels 

 compulsifs de calcul )  7رقم(   

   أشعر بنقص في اليقظة أو الحيوية -

    (Baisse de la vigilance) ) 22رقم(  

  أجــد أننــي ســريع الاســتثارة-

(Excitation))  5رقم(  

   أشعر بطنين في الأذن -

(Bourdonnement d’oreille))  30رقم(.  

ــوت  - ــن المـ ــوف مـ   الخـ

(Thanatophobie))  12رقم(   

   أخاف من الموت-

    أتحمل الضوء لا   -

Iurmiere) (Intolérance à la)  31رقم(.  
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  بعد التعديلالبنود قبل و) : 12-4(جدول رقم 

  البند بعد تعديله  البند في صورته الأولية

تراودني أفكار بأن هناك أشخاص يريـدون       
  . الشر لي بالرغم من عدم وجودهم

  .تراودني أفكار بأن هناك من يريد الشر لي

أعيد تنظيف الأشياء عدد معين من المـرات          .ديد في النظافة لدي رغبة وحرص ش
  . مثل غسل اليدين أو الأواني أو الملابس

أشعر أنني مجبر على عد أشياء معينة مثـل           . لدي رغبة شديدة في العد والحساب
أعمدة الكهرباء في الشارع أو درجات السلم       

  . في البيت

  . ث الحياةتضغط علي أحدا  . أشعر أنني في حالة ضغط

 إلى أن مجمل التغييرات التي طرأت على المقيـاس          ، هنا ،وتجدر الإشارة 

 نتيجة للدراسـات    تبعمليتي الحذف والتبديل ، كان     فيما يتعلق بصياغة البنود  أو     

 أو تطبيق المقياس فـي       سواء فيما يخص التحكيم    ، إجراءها  تم الاستطلاعية التي 

   .(*) إلى شكله النهائي  إلى أن وصل المقياس،الميدان العيادي

وفـي  ) 27(بعد النفسي فقد أصبح عدد البنود في ال أما فيما يتعلق بالأبعاد،  

بينما انخفض عدد البنود في البعدين المعرفي والانفعالي إلى         ) 13 (البعد الجسمي 

  .على التوالي ) 2(و) 3(

كمـا  ، لجأت الباحثة إلى الصدق العاملي       ولزيادة التأكد من أبعاد المقياس    

  :يلي

  : الصدق العاملي

قامت الباحثة باستخدام التحليل العاملي للتأكد من أبعاد المقياس على عينة           

  . طالبًا وطالبة1215قوامها 

ــية     ــات الأساس ــة المكون ــاملي بطريق ــل الع ــراء التحلي ــم إج   ت

 Principal Components   واحـد  (مع استخدام محك الجذر الكامن لهوتلنج

                                           
  .مقياس زملة التعب العصبي بعد التحكيم ) 7(في ملحق رقم ) ج( انظر  (*)
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 يتم استخراجها، وبعد إجراء التدوير المتعامـد        لعوامل التي ى الأقل ل  عل) صحيح

 واعتبـار   (Varimax with Kaiser Normalization )بطريقة الفاريمكس 

 كمـا  ين التاليالبعدينتم الحصول على . فأكثر) 0.3(التشبع الملائم هو الذي يبلغ     

  :   يتبين في الجدول التالي

  ن الناتجين بعد التدويريسيسايبين العاملين الأ) 13-4(جدول رقم 

  Composante المصفوفة   

1  2  
VAR00001 0.351 0.319 

VAR00002 0.519 0.342 

VAR00003 0.252 0.252 

VAR00004 0.543 0.514 

VAR00005 0.272 0.272 

VAR00006 0.008 0.516 

VAR00007 0.255 0.509 

VAR00008 0.189 0.364 

VAR00009 0.350 0.325 

VAR00010 0.155 0.340 

VAR00011 0.002 0.469 

VAR00012 0.134 0.391 

VAR00013 0.002 0.618 

VAR00014 0.132 0.307 

VAR00015 0.230 0.359 

VAR00016 0.557 0.298 

VAR00017 0.518 0.373 

VAR00018 0.006 0.499 

VAR00019 0.002 0.549 

VAR00020 0.303 0.115 

VAR00021 0.372 0.387 
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  ن الناتجين بعد التدويرييبين العاملين الأساسي) 13-4(م جدول رقتابع 

  Composante المصفوفة   

1  2  
VAR00022 0.490 0.345 
VAR00023 0.385 0.427 
VAR00024 0.660 0.005 
VAR00025 0.294 0.338 
VAR00026 0.600 0.208 
VAR00027 0.407 0.177 
VAR00028 0.357 0.501 
VAR00029 0.671 0.187 
VAR00030 0.298 0.420 
VAR00031 0.177 0.374 
VAR00032 0.442 0.520 
VAR00033 0.574 0.343 
VAR00034 0.310 0.420 
VAR00035 0.645 0.227 
VAR00036 0.557 0.008 
VAR00037 0.655 0.007 
VAR00038 0.355 0.417 
VAR00039 0.607 0.235 
VAR00040 0.221 0.335 
VAR00041 0.649 0.319 
VAR00042 0.372 0.357 
VAR00043 0.620 0.203 
VAR00044 0.334 0.331 
VAR00045 0.211 0.257 

بعدان رئيسان يتمثلان في البعـد      ) NFSS 2007(وهكذا أصبح للمقياس    

النفسي والبعد الجسمي، وهذا ما يؤكده الرسم البياني للتحليـل العـاملي، حيـث              

  .وجود عاملين رئيسين للمقياس يوضح 
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Graphique des valeurs propres
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  يبين البعدين الرئيسين للمقياس حسب التحليل العاملي ): 2-4(رسم بياني رقم 

من بعد   قياس في صورته النهائية وبنود كل     والجدول التالي يبين بعدي الم    
  .  البعدين

  يبين أبعاد المقياس في صورتها النهائية، وعدد بنود كل بعد:  )14-4(جدول رقم 

  عدد البنود  ودـــم البنــرق  ادــــالأبع
ــسي  ــد النفـ البعـ

  )الأعراض النفسية(
1  ،2  ،3  ،4  ،5  ،9  ،16  ،17  ،22  ،24 ،

26  ،27  ،29  ،33  ،35  ،36  ،37  ،39  ،41 ،
43  ،44  ،6  ،11  ،13  ،18  ،19  ،14  ،15 ،
20 ،45.  

   بندًا30

البعـــد الجـــسمي 
  )الأعراض الجسمية(

7  ،8  ،10  ،12  ،21  ،23  ،25  ،28  ،30 ،
31 ،32 ،34 ،38 ،40 ،42.  

   بندًا15

   بندًا45  وعـــــــالمجم

  : ) NFSS 2007 (تقنين المقياس  •
 ،  )*(قبل أن تشرع الباحثة في تطبيق المقياس النهائي على عينة التقنـين             

وحساب معامل  ،  طالبًا وطالبة ) 62(استطلاعية من   قامت بتجريبه أولاً على عينة      

                                           
 التي تقوم على أسس نظرية وعلمية، تتضمن ممارسة تتصف بالحرص والعناية في             سإن المقايي : ملاحظة  

   ) .128ص : 2007. فرج، ص. ( عمليات الحذف والإضافة للبنود 
 . 86، ص تم توضيح عينة التقنين في بداية هذا الفصل   )*(

عوامل ضمن 

 العاملين الرئيسين
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لمرتين متتاليتين بفاصل ) Test- retest(إعادة التطبيق الثبات بطريقة التطبيق و
 ؛ بثبات عـال   وأسفرت نتائج هذا التطبيق عن أن المقياس يتميز        ، يوم 15 زمني

  . 0.78حيث قدر معامل الثبات

أما تطبيق المقياس على عينة التقنين، والذي كان خلال شهر أفريل مـن             
بيق في حساب الثبات والـصدق      ، فقد استعملت الباحثة نتائج هذا التط      2007سنة  

  .واستخراج المعايير بالإضافة إلى التحليل العاملي الذي سبقت الإشارة إليه

  :حساب الثبات والصدق * 
  :ثبات المقياس 

لحـساب  ) SPSS(ج الإحـصائي    ـتخدام البرنام ـة إلى اس  ـلجأت الباحث 
  :الثبات النهائي على عينة التقنين بطريقتين 

وذلك باسـتخدام معامـل ألفـا    ) : Alfa Crombach(طريقة ألفا كرونباخ  )1

)Alpha (       قدر بـكرونباخ فسجل معامل ثبات ي)معامل ثبـات    وهو) 0.93

 .عال جداً

وصحح الارتباط بمعادلة سـبيرمان      ) : Split-half(طريقة التجزئة النصفية     )2

 . للتجزئة النصفية) Spearman Brown( براون -

حيث ) 0.87(ل ثبات يقدر بـ     ـفَسجل معام .  اربةعلما بأن تباينات النصفين متق    

هذه النتيجة   ، و  للنصف الثاني ) 0.89(و  ) 0.86(ات النصف الأول بـ     ـقُدر ثب 

 ـ  ـدرجـة و ات عالي ـتدل على درجة ثب    بـين نـصفي    جـدا   ة  ـة تطابق عالي

 .المقياس

  :صدق المقياس 
مت تم قياس الصدق الظاهري من خلال التفريغ للاسـتمارات التـي قـد            

وقد أسفر   ،للأساتذة المحكمين الذين شكلوا العينات الاستطلاعية في هذه الدراسة        
كما أنهـا   ،  الجامعة صلاحية العبارات لقياس التعب العصبي لدى طلبة         ذلك عن 

مـن   لجأت الباحثة إلى نـوع آخـر          وقد ،من أجله مناسبة للمجال الذي وضعت     
، وتمثـل   س لما وضع من أجله     صلاحية المقيا   التأكد من مدى   ا في إمعانًالصدق  

  .الصدق العاملي باستخدام التحليل العاملي على عينة التقنين في  ذلك
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  : حساب الدرجة على المقياس
كثيرًا جدًا، كثيرًا،    (تتم الإجابة عن كل بند باختيار بديل من خمسة بدائل           

 خماسـية   "  ليكـارت  طريقة "، أي الإجابة اعتمادًا على      ) إلى حد ما، قليلاً، أبدًا    
درجات بالنسبة لكثيرًا جدًا،    ) 5( الدرجة على كل بند من        تتراوح فيها   التي النقاط

البنود كلها بالشكل الموجب بحيث     بالنسبة لأبدًا وقد صيغت     ) 1(إلى درجة واحدة    
والدرجة القليلة لمن لا يعاني من      ،  لعليا لمن يعاني من التعب العصبي     ن الدرجة ا  إ

على ذلك فإن أكبر درجة يحصل عليهـا المـستجوب أو           التعب العصبي، وبناءً    
ويعني هذا  أنه يعاني من تعب عصبي شديد في حين أن            ) 194(المفحوص هي   

  .  أنه لا يعاني من التعب العصبيتعني) 47( أقل درجة

  : التصحيح وطريقة ةرالمعاي •
 ـ           ه لقياس درجة التعب العصبي، يوضع المجموع الكلي الذي حـصل علي

وباستخدام طريقة المعـايرة بـالتكميم تـم        ،  إحدى فئات المقياس  المستجوب في   
، ى خمـسة  التوصل إلى الفئات الخمس التالية بعد تقسيم عدد الأفراد بالتساوي عل          

  :  أنه يمكن تصنيف الأفراد وفقا لدرجاتهم على المقياس إلى الفئات الآتيةفاتضح

   .بلا مشكلات = 75 إلى 47أصحاب الدرجات من ) أ(

  .صحة جيدة = 87 إلى 76حاب الدرجات من أص) ب(

   .في الطريق إلى التعب العصبي = 101 إلى 88أصحاب الدرجات من ) ج(

معرضون للتعب العصبي، لابد  = 133 إلى 102أصحاب الدرجات من ) د(
  . من التغيير الآن 

الصحة الجسمية والنفسية  = 194 إلى 134أصحاب الدرجات من ) هـ(
  . الحاجة إلى التغيير بصورة عاجلة  . والعائلية في خطر
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إذن، أنه تم استخدام المعايرة عن طريق التكميم بتقسيم يمكن القول 
التوزيع إلى خمس فئات متساوية من حيث العدد، كما هو موضح في الرسم 

  :التالي

  

                          
NFS  

  يبين المستويات المختلفة للتعب العصبي): 3 -4(الرسم رقم 

  ) كيفية جمع المعلومات : (  تطبيق المقياس•

، وذلـك فـي    )2007(خلال السنة الدراسية لعام     جراء العمل الميداني    إتم  

 مـرحلتين خُصِّـصت     إلىل  ولقد قُسِّم هذا العم   .  ثلاثة أشهر  استمرتفترة زمنية   

، بينما خُصِّصت المرحلة    لتطبيق المقياس على عينة التقنين    منها  المرحلة الأولى   

الثانية للدراسة الأساسية حيث طُبق المقياس هذه المرة مرفقًا باستمارة البيانـات            

  .بهدف اختبار فرضيات الدراسة

 مجموعـة   نـع المقياس بمساعدة م   ـ الحالتين تمت عملية توزي    وفي كلتا 

وفي كل  ،  جموع كليات وأقسام جامعة البليدة    ، وذلك بالمرور على م    (*)من الطلبة 

                                           
مجموعة من الطلاب النابهين فى السنة الرابعة على كيفية تطبيق المقيـاس علـى             قامت الباحثة بتدريب     (*)

  .أفراد العينة 

  صحة جيدة
  أعراض خفيفة

    للتعب العصبي

في الطريق إلى 

  التعب العصبي

  الوصول إلى

  بيالتعب العص

  الصحة النفسية

  والجسمية والعائلية 

 في خطر

  

  

        

  

  

        

  يوجد تعب عصبي  لا يوجد تعب عصبي

زملة التعب 
 العصبى
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 في ذلك النسبة المئوية     وروعي) . ولى إلى السنة الأخيرة   من السنة الأ  (الصفوف  

  .المحددة 

داد كبيـرة   ـا تجمعات لأع  ـات التي تجد فيه   ـ الأوق كانت الباحثة تستغلّ  

وزيـع الاسـتبيانات علـى      ، وتـتم عمليـة ت     ةـمن الطلبة داخل قاعات الدراس    

رح أهداف الدراسـة وتعليمـات المقيـاس        ـرة يتم ش  ـ، وفي كل م   المستجوبين

   .للطلبة

دقيقـة  ) 30(إلى  ) 15(وكانت تستغرق مدة الإجابة في غالب الأحيان من       

بينما كانت تتطلب مدة أقل  مع عينة التقنين نظرًا لعـدم            ،   في الدراسة الأساسية  

لمقياس باستمارة البيانات وتقوم الباحثة بجمع الاستمارات مباشـرة مـن           إرفاق ا 

  . المبحوثين

وقـد  ،  ذاتي أو على شكل مقابلة    يمكن تطبيق المقياس على شكل نقل       و هذا

 لأنه يسمح بالعمل مع عينات كبيرة جدًا من الأفراد في           ؛تم استعمال الشكل الأول   

  . مناسبةمدة زمنية 

فرد في عينة التقنـين     ) 1500(المقياس طُبق على    شارة إلى أن    لإوتجدر ا 

إلا أنه كانت بعض الاستمارات ناقصة مما       .في عينة الدراسة الأساسية   ) 1000(و

) 900(و) 1215( وأصبح بذلك عدد الأفراد في العينة الأولى         إستبعادهاأدى إلى   

  .في العينة الثانية

  :يلي  وأهم ما استخلصت الباحثة من عملها الميداني ما

لم تكن هناك أية صعوبة فيما يخص فهم التعليمات أو البنود مـن طـرف                  -

  . الطلبة

  .يعيشونها فعلاً) التي تمثل بنود المقياس(صرح أغلبية الطلبة بأن الأعراض    -

قاموا بتسجيل أرقامهم   ، و النفسية من طرف العديد من الطلبة     طلب المساعدة      -

  . الهاتفية على ورقة الاستمارات
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وهـذا النـوع مـن    ، ة بأنهم بحاجة إلى مثل هذا العمـل    صرح معظم الطلب     -

 بـالتعبير عـن     - حسب ما قاله هؤلاء الطلبـة      -المقابلات الذي سمح لهم     

  .تعرف على أنفسهم المشاعرهم الداخلية ومعاناتهم النفسية وكذا 

نا بعـد تحديـد   : والسؤال الذي كان يتردد على ألسنة الكثير من الطلبة هـو             -

ل ننتظر منكم المساعدة    ـوه؟  ل يوجد حل    ـللأعراض التي نعاني منها فه    

  ؟ النفسية

، جملها إلى أهمية صـياغة المقيـاس      وقد أشارت هذه المستخلصات في م     

، هذا بالإضافة إلى مدى حاجـة       ته من الناحية العملية التطبيقية    وكذلك مدى أهمي  

ية وضع برنـامج للوقايـة مـن         إلى أهم  ، وبالتالي إلى المساعدة النفسـية  الطلبة  

  .أعراض التعب العصبي 

@bćàb‚Zóï÷b—yfia@pb§bÉ¾a@@Z@ @

  : تم خلال  هذه الدراسة استخدام الأساليب الإحصائية التالية 

  :  الأساليب الإحصائية المستخدمة خلال عملية بناء المقياس- 1

 ـ         - ة الخبـراء   المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لدرجات أفراد عين

  N =217أي عندما كان  بالنسبة لكل متغير من متغيرات الاستبيان الثاني،

 N =87، لما كان عدد المتغيـرات يـساوي   Item Analysisتحليل البنود    -

  .لمعرفة أهم البنود التي نبني على أساسها المقياس

   لمعرفة ارتباط كل بنـد مـع المقيـاس ككـل            "Υ"معامل ارتباط بيرسون       -

  .N =87 ،N =45 ،N =38 ،N =34، لما )أي صدق محتواه(

، )ثبات البنود ( لمعرفة معدل ارتباطات البنود فيما بينها        )Alfa") α"معامل     -

  .N =87 ،N =45 ،N =38 ،N =34لـما كان 

، لحساب معامـل    33المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية في البنود          -

)α( مقياس معرفة معامل ثبات الو)2003 NFSS( .  
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ات للمقياس ـاب معامل الثبــ لحس" Alfa Crombach "ا ـل ألفـمعام   -

)2005 NFSS( .  

 ـ " Alfa Crombach "ا ـمعامل ألف   - ات للمقيـاس  ـ لحساب معامـل الثب

)2007 NFSS(في حالتي العينة الاستطلاعية وعينة التقنين .  

 لحـساب الثبـات   "Spearman Brown"معامل ارتباط باستخدام معادلة    -

  ).NFSS 2007(للمقياس 

  . معاملات ارتباط البنود بالأبعاد من خلال التحليل العاملي    -

  ).%(النسب المئوية    -

  : الأساليب الإحصائية المستخدمة لاختبار فرضيات البحث- 2

  :للتحقق من صحة الفرضيات استخدمت الباحثة الأساليب الإحصائية التالية

   .(%) المئوية النسب -

لمعرفة دلالة الفروق بين الفئات المختلفة التي ) X2 Test" (كا مربع"اختبار  -

يشملها المقياس فيما يتعلق بظهور أعراض التعب العـصبي علـى أفـراد             

العينة، ومعرفة دلالة الفروق بين فئتي الأفراد الـذين يلجـأون والـذين لا              

  . يلجأون إلى الاستشارة النفسية

، للتأكد من تجانس أو عدم تجـانس   )F) "Levene Test"تجانس اختبار ال -

  . العينات المختلفة في كل مرة

، لمعرفة دلالة الفروق فـي حالـة المقارنـة بـين     )T. Test" (ت"اختبار  -

  . متوسطين

، لمعرفة دلالة الفروق فـي حالـة        )F) "ANOVA"اختبار تحليل التباين     -

  . المقارنة بين أكثر من متوسطين

ó–þ‚:  

 الثـامن   د تمت الإجابة على التساؤل الفرعـي       هذا الفصل تكون ق    بانتهاء

  .الخاص بخطوات بناء مقياس زملة التعب العصبي 
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@‡ïé¸Z@ @
     

عن طريق   نتائج الدراسة والتحقق من فروضها وذلك        يتم في هذا الفصل عرض     
 تفـسير   ويليه ،نتيجة ذلك ، ثم   اإحصائيمعالجتها  و،  ةعلى حد فرضية  كل   عرض

  .لى تحقق الفرضية من عدمها إ الوصول النهاية وفيالنتائج، 

   : يتناول هذا الفصل وبالتالي     
  بكل فرضية مـن فرضـيات الدراسـة        ة المتعلق  الإحصائية ج عرض النتائ  : أولاً

  .ومناقشتها

  . نتائج عامة وتوصيات الدراسة : ثانيا

  .  الجزائرصبي لدى طلبة الجامعة فيلتعب العالمقترح ل وقائياللبرنامج ا : ثالثًا

@ýìcZbén“Ôbåàì@óï÷b—yfia@w÷bnåÜa@Ÿ‹È@Z@ @

1@MôÝÈ@˜åm@>Üa@¶ìÿa@óïš‹ÑÜa@˜²@báïÐ@@Z@ @
  ." عراض التعب العصبيأ من أفراد العينةأغلبية يعاني " 

ة بتحليل البيانات التي كشفت عن      ـلتحقق من هذه الفرضية، قامت الباحث     ل
التي تتـوزع علـى الفئـات        و ،ةراض التعب العصبي عند أفراد العين     ظهور أع 
  : لتاليةالخمس ا

  . جيدةفي صحة هم ومن أفراد العينة، % 20 نسبتها:  الفئة الأولى  )أ ( 

دون لديهم بعض الأعـراض     و ،من أفراد العينة  % 20  نسبتها :الفئة الثانية   )ب(
  .الوصول إلى التعب العصبي

هم في الطريق إلى التعـب  ومن أفراد العينة، % 20 نسبتها :   الفئة الثالثة)ج( 
  .العصبي

 للتعـب  ضـون معرالهـم  و ،من أفراد العينة% 29نسبتها :   الفئة الرابعة)د ( 
  .العصبي
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الجـسمية  النفسية و حالتهم  ومن أفراد العينة،    % 11نسبتها  :  الفئة الخامسة  )هـ(
  . في خطرالعائلية و

 بظهور أعـراض التعـب      ةق المتعلق وفيما يخص الدلالة الإحصائية للفر    و

  :   الجدول الآتيكما يوضحها"  2كا"ختبار استعمال االعصبي عند أفراد العينة، تم 

  للفرق المتعلق بتوزيع الأفراد  " 2كا "ختبار انتائج :  )1-5(جدول رقم 
   فئات المقياسعلىحسب مستوى التعب العصبي 

  2كاقيمة   النسبة المئوية  التكرار  فئات المقياس
 %20 185  لفئة الأولىا

 %20  179  الفئه الثانية
 %20 181  الفئه الثالثة
 %29 258  الفئه الرابعة

  %11 97   الخامسةالفئة

  %100 900  وعــالمجم

  
  

72.22 **  

  α = 0.01 عند ةدال*  *

ا بين الأفراد فيما يتعلق بوجود      قًو، أن هناك فر   )1-5( الجدول رقم    يوضح

مما يدل علـى وجـود      ؛  )72,22( 2 كا قد بلغت قيمة     و ،أعراض التعب العصبي  

جتمـع  ا يعنـي أن أفـراد الم      وهذ. 0,01ا عند مستوى دلالة      إحصائي ةق دال وفر

لتعب العصبي و بـدرجات     ل ا أعراض يظهرون الذي أخذت منه العينة      الإحصائي

  . متفاوتة

  : الرسم البياني التاليويعبر عن ذلك 
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29%

11% 20%

20%

20%

فئة الأفراد الذين هم في صحة تامة

فئة الأفراد الذين لديهم بعض الأعراض لكن صحتهم
جيدة.

فئة الأفراد الذين هم في الطريق إلى التعب العصبي
"NFS"

فئة الأفراد الذين هم معرضون للتعب العصبي

فئة الأفراد الذين حالتهم النفسية والجسمية و العائلية في
خطر

  
  تمثيل دائري لتوزيع أفراد العينة حسب فئات المقياس): 1-5(الرسم البياني 

بة الذين يعانون من    كما قامت الباحثة بحساب الفروق بين مجموعتي الطل       
 إلى وجـود فـروق      χ 2 وقد أشارت نتائج     ؛ والذين لا يعانون منه    لتعب العصبي ا

   : يوضح نتائج هذا الاختبار والجدول التالي، بين المجموعتينا إحصائيدالة

    الذين يعانون من التعب العصبيةبلالفروق بين الط) : 2-5(جدول 
   منهوالذين لا يعانون

   2كاقيمة  النسبة المئوية  التكرار  فئات المقياس

  40  364  الذين لا يعانون من التعب العصبي

  60  536   الذين يعانون من التعب العصبي

  100  900  وعــــالمجم

 **32.86  

  α = 0.01 عند ةدال*  *

ا إحصائيا دالة   وقً، نستنتج أن هناك فر    "2 كا "ختبار  اا إلى نتائج    ستناداإذن،    
 ـاحيث   ؛عب العصبي بين الأفراد فيما يخص ظهور أعراض الت        % 60ضح أن   ت

 ـأ حـاد   بدرجاته المختلفـة   العصبيمن أفراد العينة يعانون من التعب        ط ومتوس
 يؤكـد  مما    ؛من أفراد العينة لا يعانون من التعب العصبي       % 40 وخفيف مقابل أ

ا للتعب العصبيأن أغلبية الطلبة المكونين للعينة يبدون أعراض.  
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60%

40%

الأفراد الذين يعانون من
التعب العصبي

الأفراد الذين لا يعانون من
التعب العصبي

  
  * التعب العصبي عند أفراد العينةنتشار اةنسب:  )2-5(الرسم البياني 

@¶ìÿa@óïš‹ÑÜa@w÷bnä@7ÑmZ@ @
حصائية بين  إ أنه توجد فروق ذات دلالة        إلى تشير نتيجة الفرضية الأولى   

 أن أغلبيـة     وهذا يعني  ؛ عليهم  يخص ظهور أعراض التعب العصبي     فيماالأفراد  
  .)ف ومتوسط وخفيادح (ة بدرجات متفاوتنون من التعب العصبيأفراد العينة يعا

نـي علـى    همها وبُ أ تم حصر    ة للنتائج المتعلقة بالأعراض التي    بالنسب أما
  :ورد فى كتابات كل من  لما  جاءت موافقةً فقدأساسها مقياس التعب العصبي

( Chauchard,P. 1960,1965,1968,1970) ،) ،1982 .ف بوجومولتز(،  
(Vermeil,G.1984)، ) 1984.ف ،كابريو( ،)Bugard,P.1960,1974,1989( ،  

   . وغيرهم ) .Janet, P 2008( و)(Gueritault,V.2008 ،) 2004 .ب ،بريغ (

  : كما جاءت موافقة لنتائج دراسات كل من

 (Ichoch ,B.1983), (lee- Mow-Sim,D.1986), (Costa, G, et 
al. 1995 ) et ( Denborough, P, et al 2003) .  

 ومـا تـم   ،ء الباحثونتوصل إليه هؤلا بين مالاحظ أنه لا يوجد تناقض ي
ول  ح ة، بل وأكثر من هذا فإن نتائج الدراسة الحالي         هذه الدراسة  التوصل إليه في  

                                                 
  .  الأفراد الذين لا يعانون من التعب العصبي هم أفراد الفئة الأولى والثانية من المقياس- :ملاحظة* 
ولقد تم هذا التصنيف .  الأفراد الذين يعانون من التعب العصبي هم أفراد الفئة الثالثةو الرابعة والخامسة-  

 .لتسهيل الفهم والتحليل الإحصائي
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ع مـاورد عنـد     ين جم  أشمل وأجمع وأنفع بكثير حيث إ      المقياس هذا    جاء في  ما
هذه الدراسة  فياهؤلاء الباحثين متفرقين، نجده موجود .  

 ـلدراسة هو كون الأعراض   ومما يدعم نتائج هذه ا     هـا  ، تندرج كلّ  )45 ( ال
 مـن   ة الأعـراض المستخلـص    المشتركة بين قائمتي  ) (75الـضمن الأعراض   

لميدان  ا ؛ مما يؤكد أن الخبراء في      الخبراء والخبرة وتلك المستخلصة من القراءة     
 ـيتفقون علـى أن الأعـراض       ) من خلال القراءة    (والباحثين    مهمـة   )45(الـ

 تؤكد  لى التحاليل الإحصائية التي   إضافة  هذا بالإ . س التعب العصبي  وأساسية لقيا 
 صـالحة    عليها المقيـاس   ني بُ التي) 45(الـ الأعراض   نأهذا  كد  أربما  و،  ذلك  

   .وكافية لقياس التعب العصبي

 ة الذين يعانون من التعـب العـصبي       ـينفراد الع ألى أن   وتجدر الإشارة إ  
يظهـرون  و،  ن الـس   يختلفون فـي   ما إنهم  ك ناثمن الإ هم  ومن،  منهم من الذكور  

أو التفـاوت   ،  ن الاختلاف قد تبين أ  ، و ةـ بدرجات متفاوت  أعراض التعب العصبي  
 ، يمكن القول  والتي،   علاقة بكل متغيرات الدراسة    هـ ل في درجة التعب العصبي   

 الفـصل   ه في ، وهذا يتفق مع ما تم ذكر      ج ضمن أسباب التعب العصبي    نها تندر إ
   .النظريطار المتعلق بالإ

لمتعلقة بظهور أعراض التعـب     ولى ا وتؤكد النتائج الخاصة بالفرضية الأ    

 حصائية أو النتيجة الإ    سواء من خلال الرسم البياني     - ة بدرجات متفاوت  العصبي

ختلاف ا  فجميعهم يتفقون في   ؛م آنفًا ـكره ما توصل إليه باحثون متعددون تم ذ       -

 ـ      ،أعراض التعب العصبي   مـن  أنـه    ، أي ثر خطـورة  ـ  من الأقل إلـى الأك

، وهـذا    الذهان  تتطور إلى حد   عراض العصابية التي  بات النفسية أو الأ   اضطرالا

ة توزيع أعراض   ـم كيفي ، مما يدع   فعلاً وجود مستويات للتعب العصبي     ما يفسر 

 ـ من الأفراد فـي )20% ( جد، حيث وُ بين فئات المقياسالتعب العصبي  ة ـ الفئ

 الثانيـة    من الأفراد فـي الفئـة      ) 20%(و ،لى لا يظهرون أعراض التعب    الأو

) (60%، بينمـا الأغلبيـة      لى التعـب  إيحملون بعض الأعراض دون وصولهم      
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 والأفراد الذين يمثلون هـذه الفئـات      ، بين الفئات الثلاث الأخيرة للمقياس     ةموزع

  . والحاد،  والمتوسط ، يتراوح بين الخفيفم يعانون من التعب العصبي الذيلهكّ

 ة جدا  تبقى مهم  )11%( بلغت   نسبة الأفراد فى الفئة الأخيرة التي      ونجد أن 

  . ء الأفراد المعرضين للتعب العصبيلاف من هؤلاإذا طبقت على عشرات الآ

ختيارهـا مـن احتمـال      انطلقنا عند   ا  أن العينة التي   يمكن القول من هنا   

، هـذا    منه يأفراد يعانون من التعب العصبي وجدنا أنها فعلاً تعان        احتوائها على   

 ساسها المقيـاس هـي    أ على   ينِ، ومن جهة أخرى فإن الأعراض التي بُ       من جهة 

اا يؤكد أن للمقياس صدقًموجودة لدى هؤلاء الأفراد مما تلازمي.   

 نفس الأعـراض     العينة يحملون تقريبا   فرادأ أن أغلبية    ، هنا ،ويمكننا القول 

حصائية والرسومات البيانية    الإ ، وهذا يتفق مع النتائج    ةوإن كانت بدرجات متفاوت   

  .وكذا توزيع الأعراض بين فئات المقياس 

 ،كـابريو  (و) 1978. س .إ ،كولز (ه  ـلي ما توصل إ   ق مع ـوهو ما يتف  

 واحدة عند هؤلاء الأفراد الذين كيدهما على أن الأعراض     أ ت  في )1982 .س. ف

من وهو ما أكدته دراسات كلٍّ . ضوا للتعب العصبيتعر )Charon, J.1962( ،

)wagret,G.1962(  ،(Ballet, M. 1982) ،)lee-Mow- Sim, D.1986( ،

)Anthony,D,et al .1990( ،)Denborough, P, et al. 2003( ،     

(Furberg, H,et al. 2005)، (Richards, J, et al. 2005) ،  

 )Ter Wallbeek, M, et al .2006 ( ،و)2006 .نوخـر آو أ ،الخالق عبد  ،

2007( .  

  (Chauchard,P.1968 (b)) ،(Lapique. 1960)  أشار إليهكما تؤكد النتائج ما

 ،  )(Lebigot,F et al.1985 ، (Sillamy,N.1983)، )1982 .ف ،كابريو(

(Cathébras, P. 1991) ،(Fukuda,K,et al.1994) ،) 2003 .ك ،فيريه (، 

الـذين   (Dominique,S.2008) و) (Janet,P. 2008، ) 2004 .ب ، بريغ(
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ة عنـد   إلى الشد ة   من البساط  وجود مستويات لأعراض التعب العصبي    لى  نتهوا إ ا

  . راد الذين يعانون من التعب العصبيالأف

إن الفئات التي تم الاعتماد عليها في قياس درجة التعب العـصبي تقابـل              

 جدول وضعه لقياس مستوى هبـوط       يف) 1978" (كولز"  حددها   المجالات التي 

  . العصبية ةالطاق

ا لوجود تداخل بين المقياسين حاولت الباحثة الاستفادة من كليهما ثم           ونظر

  . ] )3 - 5( الشكل نظرا[  سابقيه وزيادةوج بمقياس جديد فيه أهم ما جاء فيالخر
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   أين أنت في هذا الجدول؟

 
  :الصحة النفسية التامة

لا تعب ولا قلق ولا سرعة تأثر وانفعال، وإذا         
 وجودها أحيانا، فمن السهل الـتخلص       فرض

. منها بالراحة والاسترخاء والفسحة القـصيرة     
أما إذا هبطت الطاقة، فإن هـذه الأعـراض         

  .الطارئة تزداد عددا وشدة

           

ــصابية  ــراض العــ ــل الأعــ حقــ
  Symptomes névrotiques  

ي نومـك،   وهو المجال الذي تكون فيه، قلقًا ف      
وتنخفض ثقتك بالنفس وفـي تقـدير الـذات،     
ــى     ــل أدن ــيء، ولا تتحم ــك س ومزاج
ضجيج،وتعاني من النرفزة لأتفـه الأسـباب،       
ولديك ميولات عدوانية وتتعامل بعنف، وتجد      
صعوبة في التواصل مع الآخرين ، إمعان في        
الخجل، ويـأس، وتحـس بتعـب جـسمي ،          

لق ني من الق  وتضغط عليك أحداث الحياة، وتعا    
أو أنك مصاب باضـطراب نفـسي مثـل         أو  

، تعـاني مـن     .المخاوف أوالوساوس القهرية  
انخفاض الرغبة  اتجاه الجـنس الآخر،تجـد        
صعوبة في التذكر  والتركيز،تشعر بطنين في       
الأذن و لا تتحمل الضوء، وتحـس بمتاعـب         
جسمية متعددة كالصداع ، أوآلام في الظهـر        
 والمفاصــل، وارتفــاع الــضغط الــدموي ،
وصعوبات في التنفس ،دوخـة ، إمـساك أو         
إسهال، وتجد نفسك أكثر تعرضـا لأمـراض        

وتحـس بالتعـب    ) كثيرة كالزكام  والحساسية   
  .العام،ونقص في الحيوية

           

 :Dépressionحقل الاكتئاب 
الشعور بالإثم وعدم الجدارة بالحياة، الـشعور      
بالتشاؤم وتوقع حدوث أمـور غيـر سـارة،         

لحزن الشديد والملل، كـره الـذت       الشعور با 
ورؤية سلبية للأشياء، نـسيان أمـور هامـة         
والشعور بالحاجة للراحـة لاقـل مجهـود ،         

  .والتفكير في الانتحار

           

     :يةحقل الأعراض الذهان
Symptomes psychotiques 
أفكار اضطهادية أوهذيانيـة،هلاوس سـمعية      

ل،وياس وبصرية، عدم القدرة على النوم والأك     
شــديد يتنــاوب مــع هيجان،نهايــة الفــرح 

 ). لا سبيل للراحة( والتهلل،والعجز عن الراحة

           

  :Exhaustionحقل انهيار القوى  
  .هذيان عنيف، هيجان، إغماء فموت 

 

           

 

  المقترحوالمقياس " كولز"يبين المزج بين جدول  ) 3- 5(الشكل رقم 

80 

  الدرجة      

60 

40 
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100 
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تائج العديد من الباحثين    ن تدعمها بفئات المقياس    ةلق النتائج المتع  وقد جاءت 

، ) 2006.ب ،بريغ ( ، 1984). ف ،كابريو(، ) (Rozenthal,G.1957 أمثال 

زداد التعب  اما  كل تقول أنه     والتي ) (Guéritault,V.2008و 2005). ،جكاربر(

نه لا يـشعر     إ ؛ أي دراك ذلك تتناقص  مت الأسباب فإن مقدرة الفرد على إ      وتراك

كيفية توزيع الأفراد بين فئات المقيـاس       مع تفسير   ، وهذا يتفق     أن صحته مهددة  ب

 ن فـي  ي من الأفراد المـوزع    )11%( فمثلاً   ؛فيما يتعلق بظهور الأعراض لديهم      

راك هم هؤلاء الذين تناقصت لديهم مقـدرتهم علـى إد         ) الخامسة  (الفئة الأخيرة   

ن ولم يشعروا بأ  ) الرابعة والثالثة   (  ة الفئات السابق  حالة تعبهم وذلك لما كانوا في     

 تجددت من قبل لما وصـلوا       يحوة والطاقة الت  وا الص ستغلّاصحتهم مهددة ، فلو     

  .إلى حالة الانهيار 

على ما سبق يمكن القول أن الفرضية الأولى قد تحققتوبناء  .  

@2@Må§a@7Ín·@óïäbrÜa@óïš‹ÑÜa@ÖÝÉnm@@ì@LôÝÈ@˜åm@ðè@Z@ @

لدى طلبة الجامعـة فـي      ا في التعب العصبي     ة إحصائي  توجد فروق دال   "

   ." لمتغير الجنسالجزائر وفقًا

لقيـاس  "  t "ختبـار   ا علـى    عتمـاد تم الا  هذه الفرضية،     صحة لاختبار  

  .الفروق

لعينتين مستقلتين تم التأكد من تجانس العينات " t  "ختبار وقبل استعمال ا  

النتائج المبينة فـي الجـدول   ى  عللالحصووتم المناسب،  " t  "ختبار اوتطبيق 

   :التالي

  ظهور أعراض التعب العصبيا يخص  فيمن الجنسي بيندلالة الفروق:  )3-5(قم الجدول ر

درجة  الإنحراف المعياري  المتوسط الحسابي  العدد  الجنس

  الحرية

  "ت"قيمة 

  24,85  90,37  327  روالذك

  -6,84 **  898  25,87  102,48  573  ثانالإ

  α = 0.01 عند ةلدا*  *
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علق  بين الجنسين فيما يت    دلالةا ذات    هناك فروقً  السابق أن ح الجدول   يوض 
، )12.10-(قد بلغ الفرق بـين المتوسـطين   ، و  بظهور أعراض التعب العصبي   

 ـ    ، مما يدل على   )6,84-( "ت"وبلغت قيمة    ن  إ يا أ حـصائي إ ة أن الفـروق دال
 و هذا يعنـي     ؛الذكور ه عند منأعلى  متوسط درجات التعب العصبي لدى الإناث       

  .  بالذكورناث مقارنةًلإلدى اا أكثر ظهورعراض التعب العصبي أن أ

  

  

  

  

  

  

  

   حسب عامل الجنسمتوسط درجات التعب العصبي ): 4-5(الرسم رقم 

 يؤكد الفـروق   النتائج السابقة حيث   )5-5( رقم    التالي  الرسم البياني  ويدعم
 و هـذا    ،عصبي و التي تسير لصالح الإناث     الجنسية فيما يخص درجات التعب ال     

ا من الذكور للتعب العصبييعني أن الإناث أكثر تعرض .  

  

  

  

  

  

  

  الإناثو عند فئتي الذكور  التعب العصبيمتوسط درجات): 4-5(رسم رقم 

  

   عند فئتى الذكور والإناثمتوسط درجات التعب العصبي ): 5-5(الرسم رقم 
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@óïäbrÜa@óïš‹ÑÜa@w÷bnä@7ÑmZ@ @

حصائية بـين   إ ةتشير نتيجة الفرضية الثانية إلى أنه توجد فروق ذات دلال         

ناث أكثر  ، وهذا يعني أن الإ    يما يخص ظهور أعراض التعب العصبي     فالجنسين  

  .  بالذكور مقارنةً للتعب العصبيةعرض

  التعب العصبي   أعراض شيوع المجال   كثير من الأبحاث في   الأثبتت نتائج   

ا لمـا ورد     وجاء هذا موافقً   ،ا أم إناثً   سواء كانوا ذكورا   ،بينفراد المتع لدى كل الأ  

 ,Bastien( ،)1977.س إ، ،زلكو(، ) Rozenthal, G.1957:( من فى كتابات كلٍ

P. C et Psathas,M.S.1980 (b) (و)وتتفق هذه الكتابـات   ) .1984.ف ،كابريو

   : من مع نتائج دراسات كلٍ

(Ichoch,B. 1983), (Lee- Mow- Sim, D.1986), (Meniel, M. 
1987) et (Wagner, D, et al. 2005). 

هتمت بالكشف عن الفـروق بـين       اضافة إلى ما سبق هناك دراسات       وبالإ

  وأسفرت نتائج هذه الدراسات عن أن     اث والذكور فيما يخص التعب العصبي،     نالإ

وارها  وقد يرجع ذلك لتغيير أد، بالذكر مقارنةً للتعب العصبي ةًأكثر عرض الأنثى  

 .Chombart, P. H. 1968 ( ،)Bugard, p,et al( وعملهــا المــزدوج
1974(b)) (1978 .ب ،شــتا ينكــرون( ، )Anthony, D, et al. 1990(       

 )Tchalder, S, et al.1994 ( ،)Lichstein, K – L, et al .1997 ( ،

 Wagner, D,et( و )Abbey- S- E, et al .2001(  ، )1998 . ، سعبده(
al .2005. (  

ل يعمل منذ   ـن الرج  إذ إ  ؛رأةـل وعمل الم  ـل الرج ـفهناك فرق بين عم   

 ـ  ،  هـاوبس إلى غر  ـوع الشم ـطل  ـ    ـلكـن عم  ـ ـل المـرأة لا ينته    ادـى أب

)Guéritault, V.2008( (Van de Putte, E. M, et al. 2006),.   

 ـ  ا  واها ، نظر  ـ للمرض من س   ةً، أكثر عرض  ةكما أن المرأ   رض لمـا تتع

 أحـرج حـق     اللهـم إنـي   " :   هـويؤكد ذلك قول  . ضعف بنيتها   ، مما يُ  هليإ
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 ـ  ـاتق"  : ه  ـوقول . )1( "م والمرأة   ـاليتي: الضعيفين    )2(" ى النـساء    ـوا االله ف

)5/73( .  

التعب لدى الإناث عـن     نسبة  رتفاع  ناك كثير من الدراسات التى تؤيد ا      وه

   (Bultmann,U, et al. 2002),(Bailly, L.2002) : ومنهـا الـذكور  
(Sharpe, M and Wilks, D. 2002), (Candy, B, et al.2003),         
(Afari, N and Buchwald, D.2003), (Furberg, H, et al.2005) et   

 ( Ter Wallbeek, M, et al.2006).   

، إذ تؤكد بعض الدراسات أن      المرأة الراشدين ولا يقف الأمر عند الرجل و     

ن اللـذا ، وهمـا     من الذكر المراهق   ي للتعب العصب  ةً أكثر عرض  ةهقالأنثى المرا 

  ، ) Canoui,P, et al .1998.(  الجامعـة  بةيشكلان عينة هذه الدراسة من طل

 )Furberg, H. et al .2005 (Ter Wallbeek, et al .2006), (          

  .)2007.وسماح الديب ، أ عبد الخالق ( و

 ـ         وبما أن عينة الدراس    ، ومعظمهـن غيـر     ن طالبـات  ة الحالية تتكـون م

 نأن تكون أسـباب تعرضـه     ح  ، فيرج لا يعملن بطبيعة الحال   ، وهن   متزوجات

  الجزائرية والتـي   ة تعيشها الفتا   عن الضغوط النفسية التي    ة ناتج للتعب العصبي 

  : يتتمثل ف

  . المناطق الريفية وروثات الثقافية الخاطئة وخاصة فيالم -

عطـي  ية المجتمعات العربية مجتمع ذكـوري يُ       مثل بق  ريأن المجتمع الجزائ   -

 .نثى للذكر عن الأا ا كبيرهتماما

  أنثـى  فهي.  بعدة أدوار في المجتمع      ةأن الأنثى بحكم طبيعتها الأنثوية مطالب      -

اكر دروسـها ، كمـا يجـب أن          يجب أن تذ   ة وطالب  ، تسمع وتطيع يجب أن   

                                                 
 ، وصححه السيوطى فى      أبي شريح خويلد بن عمر والخزاعي      حديث حسن رواه النسائي بإسناد جيد عن        )1(

 ) .1/15/127( الجامع الصغير بنحوه عن أنس 
          ) 3/174( الـسنة    كما أخرجـه الإمـام البغـوى فـى شـرح          ) . 5/73( أخرجه الإمام أحمد فى المسند        )2(

 ) .5/119(و



   

 -139-

 ة علـى الفتـا    طًا نفـسيا  كل هذا يشكل ضـغ    . تساعد في الأعمال المنزلية     

 . أكثر من الذكرالجزائرية مما يجعلها عرضة للتعب العصبي

  .وبهذا تكون الفرضية الثانية قد تحققت 

3@MórÜbrÜa@óïš‹ÑÜa@ÖÝÉnm@ãíåÜa@ÞàbÉi@@ì@LðÝî@bà@ôÝÈ@˜åm@@Z@ @

 "   التعـب العـصبي لـدى        متوسط درجات  يا ف توجد فروق دالة إحصائي

  ."   النوممتغيرا لالطلبة وفقً

 سبيل التحقق من هذه الفرضية، قامت الباحثة بتحليل البيانات المتعلقة           فيو

عـدد  : بمتغيرين فرعيين يدخلان ضمن عامل النوم كمتغير رئـيس ألا و همـا            

  . ستيقاظ من النومساعات النوم و وقت الا

 أسلوب تحليل التبـاين فـي     على   الاعتماد   تم،   هذه الفرضية وللتحقق من   

 ـ  و ، ي كلا المتغيرين  فاتجاه واحد     ـ  ج  ـكانت النتائ  الجـداول ا  ـكمـا تظهره

  : وم البيانية التاليةـوالرس

  : اظ من النومق النتائج المتعلقة بعامل وقت الاستي)أ ( 
  من النوم فيما يتعلقالاستيقاظ تحليل التباين حسب وقت :  )4-5(جدول رقم 

  ض التعب العصبي على أفراد العينةبظهور أعرا

 Fقيمة  معدل المربعات  درجة الحرية مجموع المربعات  قاظ من النومستيلاوقت ا

  3939,91  2  7879,82  بين المجموعات

  675,40  897  605837,15  داخل المجموعات

    899  613716,97  المجموع

  

*5,83  

  α = 0,05 عند ةدال *

ستيقاظ من النوم،   فيما يتعلق بتحليل التباين عند توزيع العينة وفق وقت الا         
يلاحظ أن التباين ما بين     ، و  0,05 عند مستوى دلالة     5,83بـ   "F"رت قيمة   دقُ

 دلالة إحصائية   ا ذ االعينات أكبر من التباين داخل العينات، مما يعني أن هناك فرقً          
  :  ما جاء في الجدول التاليويؤكد ذلكبين العينات الثلاث، 
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  مختلف الفروق بين المتوسطات): 5-5(جدول رقم 

 ستيقاظ الا وقت

  )أ  ( من النوم

  ستيقاظ لاوقت ا   

  )ب(من النوم     

  الفرق بين المتوسطين

  )ب -أ(

الخطأ 

  المعياري

  بعد الفجر  عند الفجر

اظهر  

4,36  
8,19-  

1,97  
4,58  

عند الفجر  افجر  

اظهر  
 4,36-  

*12,56-  

1,97  
4,39  

  

عند الفجر  اظهر  

  بعد الفجر

8,19  
*12,56  

4,58  
4.39  

  α = 0.05ين المتوسطين دال عند الفرق ب*

 بين المتوسـطين بالنـسبة      ق  وأن الفر ) 5-5(يتضح من خلال الجدول       

 ،) 12,56(  قد بلـغ    اظهر والذين يستيقظون    بعد الفجر للأفراد الذين يستيقظون    

لصالح الأفراد الذين   هو  ، و )0,05(توى دلالة   ـهو الفرق الوحيد الدال عند مس     و

بر من المتوسط لدى هؤلاء     ـب عندهم أك  ـ متوسط التع  ن أي إ  ؛اظهريستيقظون  

 هـم   اظهـر هذا يعني أن الأفراد الذين يستيقظون       ، و بعد الفجر الذين يستيقظون   

  .  بغيرهم من الذين يستيقظون قبل ذلك للتعب العصبي مقارنةًأكثر عرضةً

  ).6-5(وهو ما يؤكده الرسم البياني التالي رقم 
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  يبين متوسط درجات التعب العصبي ):6-5(رسم بياني 
   من النومستيقاظلاحسب عامل وقت ا

يتضح من خلال الرسم السابق أن الفرق بين متوسـطي الأفـراد الـذين     
 والذين يستيقظون بعد الفجر أكبر من الفرق بين متوسطي الذين           ايستيقظون ظهر

  . يستيقظون بعد الفجر والذين يستيقظون عند الفجر

  :  النومعدد ساعاتئج المتعلقة بعامل  النتا)ب(

  تحليل التباين حسب مدة النوم فيما يتعلق): 6-5(جدول رقم 
  ض التعب العصبي على أفراد العينةبظهور أعرا

 "F"قيمة  معدل المربعات درجة الحرية  مجموع المربعات  مدة النوم

  3894,08  2  7788,17  بين المجموعات

  675,50  897  605928,80  داخل المجموعات

    900  9273985  المجموع

  

**5,76  

  α = 0.01 عند ةدال*  *
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 Fرت قيمة   دفيما يتعلق بتحليل التباين عند توزيع العينة وفق مدة النوم، قُ          

و يلاحظ أن التباين ما بين العينات أكبر         ،) 0,01( عند مستوى دلالة     )5,76(بـ  

لالة إحـصائية بـين     د ذات   ا فروقً من التباين داخل العينات، مما يعني أن هناك       

   .العينات الثلاث

  :  ما جاء في الجدول التاليدعم ذلكوي

  الفروق بين المتوسطاتمختلف ): 7-5(جدول رقم 

   النومعدد ساعات

  )أ ( 

   عدد ساعات

  )ب(النوم 

الفرق بين 

  الخطأ المعياري  )ب-أ(المتوسطين  

  عاتسا 8 أكثر من
  عاتسـا8

  عاتسـا8أقل من 

3,88  
2,89-  

2,38  
2,23  

  عاتسـا 8
  عاتسا8أكثر من 

  عاتسـا8أقل من 

3,88-  

**6,78-  

2,38  
1,99  

 8 أقل من

  عاتسـا

  عاتسا 8أكثر من 

  عاتســا 8 

2,89  
**6,78  

2,23  
1,99  

  . α =  0.01الفرق بين المتوسطين دال عند * *

أن الفرق بين المتوسطين بالنسبة للأفراد      ) 7-5(يتضح من خلال الجدول      
 )6,78 ( ساعات قد بلغ   ي والذين ينامون أقل من ثمان     ، ساعات ي ينامون ثمان  الذين

، ويسير لصالح الأفراد الذين     )0,01(هو الفرق الوحيد الدال عند مستوى دلالة        و
 أي أن متوسط التعب عندهم أكبر من المتوسـط          ؛ ساعات يينامون أقل من ثمان   

 الأفراد الذين ينامون أقل      أن  ساعات، وهذا يعني   يلدى هؤلاء الذين ينامون ثمان    
 بغيرهم مـن الـذين       للتعب العصبي مقارنةً   ساعات هم أكثر عرضةً    ينامن ثم 

  .  ساعات يثمانينامون 
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   .  يوضح ذلك)7-5 ( والرسم البياني التالي  

  

  

  

  

  

  

  

  
  

  

  

  التعب العصبي حسب عامل مدة النوممتوسط درجات ) : 7-5(رسم بياني 

أن الفرق بين متوسـطي الأفـراد الـذين          بقيتضح من خلال الرسم السا    

 ساعات أكبر من الفرق بين      يثمان والذين ينامون    ، ساعات يثمانينامون أقل من    

 يثمـان الذين ينامون أكثر مـن       و ، ساعات يثمانمتوسطي الأفراد الذين ينامون     

  . ساعات

يمكن  ونتائج الرسومات،     اتجاه واحد،  تحليل التباين في  بالرجوع إلى نتائج    

 أقـل   دات الصحية في النـوم، هـم       أن الأفراد الذين يتميزون ببعض العا      قولال

  . ن بذلكو للتعب العصبي من الأفراد الذي لا يتميزعرضةً

@órÜbrÜa@óïš‹ÑÜa@w÷bnä@7ÑmZ@ @

فيمـا   إحصائية   ةتشير نتيجة الفرضية الثالثة إلى أنه توجد فروق ذات دلال         

 أن  يأ ؛ لمتغيـر النـوم    وفقًا ة لدى الطلب  يخص ظهور أعراض التعب العصبي    

 هم أكثر ،يليلالالنوم  ة قل في النوم والمتمثلة  خاطئة في عادات  الأفراد الذين لديهم    
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 من   كافٍ  وعددٍ ييلل من غيرهم الذين يميلون إلى النوم ال       عرضة للتعب العصبي  

  .ساعات النوم 

بقوله ة  ويؤكد الإسلام على نعمة النوم الليلي، تسكينًا للنفس وتعويضا للطاق         
ومِن رحمتِهِ جعلَ لَكُم اللَّيلَ والنَّهار لِتَسكُنُوا فِيهِ ولِتَبتَغُـوا           : سبحانه وتعالى   

 ـ ،   ] 73ة  ـالآي: القصص   [ مِن فَضلِهِ   ـ ـكذلك نج طفئـوا  أ "  : هـد قول
  .  )1(" ح إذا رقدتم ـالمصابي

النفسي، ، و ، والعصبي يلولما كان النهار يستوجب مزيدا من النشاط العض       
، كانت شريطة التوازن أن يكون الليل منوطا به تعويض          متمثلاً فى إهدار الطاقة   

  .الجسمية متوازنة والنفسية ة ؛ حتى تستمر الوظائف رة المهدـهذه الطاق

فـراز هرمـون    إ لعـادات النـوم بمـدى        ويربط الباحثون التأثيرالسلبي  
 حيـث   - هرمون ينظم إيقاعات النـوم     وهو - وفعاليته Melatonin الميلاتونين

خـتلال الـساعة    ا إلـى     ممـا يـؤدي    ؛يل والنهار ليصبح الجسد لا يفرق بين ال     
ف الجهـاز   ـاز العـصبي كمـا يـضع      ـك الجه ـ وهذا بدوره ينه   ،البيولوجية

. الجميلى ، س(  و (Burgess, M. 2007) ، (Pévete, P. 2002)[  ،المناعي
 ا في  قصير ا إذ ينام وقتً   ؛اا غالي  يدفع ثمنً  يصرسان الع نوبالفعل نجد الإ   ) ] 2009

بالرغبـة  حساسه  إبالرغم من    ،نفسه على أن يظل مستيقظًا    د   ويعو ةفترات طويل 
ذ الطاقة العصبية    استنفا ضد النوم جهد من شأنه أن يتسبب في       والكفاح  .  النوم في

 ـكـذلك  . ) Carrel,A. 1997 (لانهيار العصبي إلى حالة من امما يؤدي ق تتف
 ـ  ـ م  الليلي ومـ الن ةلـقل يبالتأثيرالسلبالمتعلقة  نتيجة هذه الفرضية     ار ـع ما أش

 ـ لُّإليه كُُ    ،) (Scherrer,J.1989 ،  )1984.ف ،كـابريو  (:  ثينـ مـن الباح
(AL – Sherbiny, L. A. 2000)، ) ز ،كونميخـائيل (، ) 2001.،أديريابين. 

  (Gueritault,V.2008)و) 2005 .ك ،هينتـون (، )2003 .ك ،هفيري(، )2001

                                                 
وصححه الإمام الـسيوطى فـى الجـامع    ) عن جابر بن عبد االله (  أخرجه الإمام البخارى فى الصحيح      )1(

 .من حديث جابر أيضا ) 6/140/2951(والإمام البغوى فى شرح السنة ) 1/72/1104(الصغير 
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ة النوم كـسبب    لهتمت بدراسة عامل ق   ا يكما تتفق مع نتائج بعض الدراسات الت      
  :مثل دراسة .  أو المزمنم من أسباب التعب العصبيمه

(Anthony, D, et al. 1990), (Costa, G, et al. 1995), (Galindo, C- 
D, et al. 1997), (Lichstein, K-L, et al. 1997), (Denborough, P, et al. 
2003), (Skinner, J. 2004) et (Ter Wallbeek, M, et al. 2006) . 

  . وبذلك تكون الفرضية الثالثة قد تحققت

4@M@óïš‹ÑÜa@óÉia‹Üaì@˜åm@>ÜaðÝî@bà@ôÝÈ@@Z@ @

"    أفراد العينـة  ا فيما يخص التعب العصبي لدى        توجد فروق دالة إحصائي 

   ." ا لمتغير نمط التغذيةوفقً

  قيـاس الفـروق     علـى  اعتمدت الباحثـة  هذه الفرضية   صحة   لاختبارو

 التغذيـة   متغيـر نمـط   حيث يدخل ضمن     (*) " T" و   " F " يختبارباستخدام ا 

والمتغيـر  الوجبـات الغذائيـة     تناول   المتعلق بمكان     المتغير :فرعيانن  امتغير

  . ستهلاكية وهي عديدةلاالمتعلق بتناول المواد ا

  : التاليةلجداول توضحها االنتائج و
لوجبات الغذائيـة فيمـا يتعلـق       اتحليل التباين حسب مكان تناول      ): 8-5( جدول رقم    )أ  ( 

   :لدى أفراد العينةبظهور أعراض التعب العصبي 

ــاول   ــان تن مك

  الوجبات الغذائية

  "F"قيمة   معدل المربعات  درجة الحرية  مجموع المربعات

  1776,33  4  7105,33  بين المجموعات

  678,26  895  607044,72  داخل المجموعات

    899  614150,06  المجموع

  

*2,61  

  α  =0.05دال عند *  

                                                 
   المناسبين"F" و "T" يتطبيق اختبارت و من تجانس و عدم تجانس العينا تم التأكد أولا– )*(

test   T  ←عند المقارنة بين متوسطين  .  
test   F ←عند المقارنة بين أكثر من متوسطين   .  
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فيما يتعلق بتحليل التباين عند توزيع العينة وفق مكان تنـاول الوجبـات              
 ـ"F"رت قيمة   دالغذائية، قُ   أن  ويلاحـظ ،  )0,05( مستوى دلالـة      عند )2,61( ب

 ـوباين داخل العينات، مما يعني أن هناك فر        العينات أكبر من الت    التباين مابين   اقً
  . الفئات المختلفة من حيث درجات التعب العصبي دلالة إحصائية بين اتذ

 ، )Scheffe شـيفيه ( من دلالة المقارنات باستعمال اختبـار      تم التأكد قد  و
  : وجاءت النتائج كماهي مبينة في الجدول التالي

  متوسطاتمختلف الفروق بين ال:  )9-5(جدول رقم 

 مكان تناول الغذاء
  )أ ( 

  مكان تناول الغذاء
  )ب(

الفرق بين المتوسطين    
  )ب-أ (

  الخطأ المعياري

  2,24   3,18 –  المطعم     البيت
  2,28   *6,98 –  الأكل السريع  
  3,36   0,50 –  البيت والأكل السريع  
  4,14  3,84 –  المطعم والأكل السريع  

  البيت  المطعم
  الأكل السريع

  البيت والأكل السريع
  المطعم والأكل السريع

3,18  
– 3,80   

2,67  
– 0,66   

2,24  
2,34  
3,40  
4,17  

  البيت  الأكل السريع
  المطعم

  البيت والأكل السريع
  المطعم والأكل السريع

6,98*  
3,80  
6,47*  

3,13  

2,28  
2,34  
3,42  
4,19  

  البيت
  والأكل السريع

  البيت
  المطعم

  الأكل السريع
  ل السريعالمطعم والأك

0,50  
– 2,67  
   – 6,47*   

3,34-  

3,36  
3,40  
3,42  
4,86  

  المطعم
  والأكل
  السريع

  البيت
  المطعم

  الأكل السريع
  البيت والأكل السريع

3,84  
0,66  

– 3,13   

3,34  

4,14  
4,17  
4,19  
4,86  

  α = 0.05الفرق بين المتوسطين دال عند *
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مر بالأكل الـسريع    أنه كلما تعلق الأ   ) 9-5(يتضح من خلال الجدول رقم      

، )0,05( دلالـة    مستوى عند   )6,98 (، ولقد بلغ  كان الفرق دالاً   والأكل في البيت  

 وليس هذا فقـط بـل    . وحده هو لصالح الأفراد الذين يلجأون إلى الأكل السريع       و

 بالأكل السريع فإن الفرق     حتى في حالة الجمع بين الأكل السريع والبيت مقارنةً        

وكان لـصالح   ،   )0,05 (  دلالة مستوى عند   ) 6,47(  لغ ولقد ب  ، أيضا جاء دالاً 

  . الأفراد الذين يلجأون إلى الأكل السريع وحده

ن متوسط التعب عند الأفراد الذين يلجأون إلى الأكل السريع أكبر من            أي إ 

 في البيت وحده أو الأكل الـسريع        الأكلالمتوسط لدى الأفراد الذين يلجأون إلى       

 ي أن الأفراد الذين يلجأون إلى الأكل الـسريع هـم أكثـر             ا، وهذا يعن  والبيت مع

وبهـؤلاء    ،  بهؤلاء الذين يلجأون إلى الأكل في البيت فقط         للتعب مقارنةً  عرضةً

االذين يلجأون إلى الأكل السريع والبيت مع .  

) 9-5(و ) 8-5( ما يدعم النتائج التي جاءت في الجـدولين    الباحثة جدتو

  ) :8-5(ي رقم  البياني التالفي الرسم 
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متوسط درجات التعب العصبي): 8-5(الرسم رقم   

  الغذائيةحسب مكان تناول الوجبات 

أن الفـرق بـين المتوسـطين       ) 8-5(يتضح من خلال الرسم البياني رقم       

بالنسبة للأفراد الذين يتناولون الوجبات الغذائية في البيت و هؤلاء الذين يتناولون            

 لصالح الأفراد الذين يتنـاولون      هوو،  الفرق الوحيد الدال     والوجبات السريعة ه  

ن متوسط التعب عندهم أكبر من  أي إ؛  Food Fastالوجبات الغذائية السريعة 

بيت، و هذا يعنـي أن      الالوجبات الغذائية في    المتوسط لدى هؤلاء الذين يتناولون      

لعـصبي مـن    الطلبة الذين يتناولون الوجبات السريعة هم أكثر عرضة للتعب ا         

  . هؤلاء الذين يتناولون الوجبات الغذائية في بيوتهم

 يلجأون إلى الأكل السريع وحده  بين متوسط الأفراد الذينكما أن الفرق

ا متوسط الأفراد الذين يجمعون بين الأكل السريع والأكل في البيت كبير نوعو

على أن الأفراد وهذا يدل ؛  للأكل السريع ن لصالح الأفراد الذين يلجأوهو و،ما

بهؤلاء الذين ا مقارنةًالذين يجمعون بين الأكل السريع والأكل في البيت أقل تعب 

  . وحدهيلجأون للأكل السريع 

nutrition
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الأآل السريع البيت
المطعم البيت والأآل السريع

المطبعم والأآل السريع

 لغذاءمكان تنازول ا
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  :تفسير نتيجة عامل مكان تناول الوجبات الغذائية 

ة بين ـ إحصائيةـد فروق ذات دلالـهذه النتيجة إلى أنه توجتشير 

ن إ  أي؛ق بمكان تناول الوجبات الغذائية ـل فيما يتعالأفرادمتوسطات درجات 

 ةًـ مقارن للتعب العصبيةًثر عرضـلى الأكل السريع أكالأفراد الذين يلجأون إ

أون إلى ـراد الذين يلجـ كما أن الأف،لى الأكل فى البيتإبالأفراد الذين يلجأون 

ن  بالذين يلجأو مقارنةً العصبي للتعبعرضة  أقلاالأكل السريع والبيت مع

  اللجوء إلى الأكل السريع يؤثر فيوهذا معناه أن؛ ريع وحدهـللأكل الس

  . ب العصبى لدى الأفرادـور أعراض التعـظه

 دراستها حول التعب  في" هينتون "وتتفق هذه النتيجة مع ما تشير إليه 

بمثابة ) Fast food(حيث تعتبر هذه الباحثة اللجوء إلى الأكل السريع ؛ المزمن

 الجسم بداية من تج عنها تراكم السموم والفضلات فيئة ينطية خاعادة غذائ
  .)2005.ك ، هينتون(  الأعصاب فى المخ وحتى الشرايين والأعضاء الحيوية للجسم

 الجداول التي تبين متوسطات درجات التعب العصبي حسب نوع المواد )ب(

  : الإستهلاكية

لأدوية فيما يتعلق بظهور ااول تنعامل تحليل التباين حسب ): 10-5( جدول رقم -1ب

  . لدى أفراد العينةأعراض التعب العصبي

 Fقيمة   معدل المربعات  درجة الحرية  مجموع المربعات  تناول الأدوية

  20876,43  2  41972,86  بين المجموعات

  637,59  897  571924,11  داخل المجموعات

    899  613716,97  المجموع

  

32,77**  

  α = 0.01 عند ةدال*  *

 ـ            رت دفيما يتعلق بتحليل التباين عند توزيع العينة وفق تناولهم للأدويـة قُ
 ـFقيمة   يلاحظ أن التباين مـا بـين       ، و )0,01(عند مستوى دلالة     ) 32,77 ( ب

 ـمما يعني أن هنـاك فر     ؛العينات أكبر من التباين داخل العينات      دلالـة   ذات اوقً
  :  ما جاء في الجدول التاليجةالنتيويدعم تلك  إحصائية بين العينات الثلاث،
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  مختلف الفروق بين المتوسطات): 11-5(جدول رقم 

 تناول الأدوية
  )أ(

 تناول الأدوية
  )ب(

  الفرق بين المتوسطين 
  )ب-أ(

  الخطأ المعياري

  ا  أبد  1,76  6,91-*   قليلاً

3,47  27,45-*   اكثير  

قليلاً  1,76  6,91*  اأبد    

3,40  20,53-*  اكثير  

ك  3,47  27,45*  اأبد  اثير  

  3,40  20,53*  قليلاً

  α =0,05 عند ةالفرق بين المتوسطين دال*  

أن كل الفروق بين المتوسطات بالنـسبة       ) 11-5(يتضح من الجدول رقم      

  . 0,05حصائية عند مستوى دلالة الإ تهالمختلف الفئات لها دلال

ن لا يتناولون الأدوية و     فقد بلغ الفرق بين المتوسطين بالنسبة للأفراد الذي        

، وهو يسير لصالح الـذين يتناولونهـا          )6,91-(الذين يتناولونها بكميات قليلة     

قليلاً، بينما بلغ الفرق بين متوسطي الأفراد الذين يتناولونها بكميات قليلة والذين            

، وهو لصالح الذين يتناولونها كثيرا، أمـا         ) 20,53-(يتناولونها بكميات كبيرة    

ها فقد  الذين لا يتناولون  يتناولون الأدوية بكميات كبيرة و    ق بين متوسطي الذين     الفر

 مما يدل علـى     ؛لصالح الذين يتناولونها بكميات كبيرة    بالطبع  هو  و )27,45( بلغ

هو ما يؤكده ما    و. د بازدياد كمية تناول الأدوية      أن درجات التعب العصبي تزدا    

   : )9-5(رقم  التاليجاء في الرسم البياني 
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   الأدوية تناوليبين متوسط درجات التعب العصبي حسب عامل) 9-5(رسم بياني 

يتبين من الرسم السابق أن الفرق بين متوسطي الأفراد الـذين يتنـاولون             

 أكبر من الفرق بين متوسطي الأفراد  قليلة   بكميات هاا والذين يتناولون  الأدوية كثير

  .  يتناولونها و الذين لاالذين يتناولونها قليلاً

  : الأدوية  تناولعاملنتيجة  تفسير

تشير هذه النتيجة إلى أنه توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطات 

  . فراد فيما يتعلق بتناول الأدوية درجات الأ

 سواء بكميات كبيرة أم -دوية لى تناول الأإن الأفراد الذين يلجأون إ أي

 ، من هؤلاء الأفراد الذين لا يتناولونها  للتعب العصبيةًأكثر عرض - قليلة

نتيجة لتركيباتها ويرجع ذلك إلى التأثيرات الجانبية لتناول أنواع الدواء المختلفة 

وتتفق هذه النتيجة مع ما تشير  . الكيميائية التي تؤثر سلبا على الجهاز العصبي

از الهضم ء جهمتلاا من أن التناول المستمر للأدوية يسبب " ميونوفاسي "إليه 

  ).2004.ن سيميونوفا،(  .مما يتسبب في إرهاق الجهاز العصبي، بمواد غيرمفيدة
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 Cooper, J. R, et)  منه كلّـير إليـة مع ما يشـ النتيجهكما تتفق هذ
al. 1996) ) 2003.هـ ،أهيرا (،)2001.أ ،ديريابين (،) 2001.ز ،نكوميخائيل(، 

 ،)2005.ج ،كاربر( ،) 2005.ك ،ينتونه (، )2004.ب ،بريغ (،)2003.ك ، فيريه(
 ( Servan-Schreiber,D.2009 )و)Eraud,D dans Belpomme, D. 2009   (

ة  الشوارد الحرفي  تسبب الزيادةمن أن الأدوية ، تعتبر من بين المؤكسدات التى
Free Radicals ي مماصابة بالأمراض  إلى الإيؤديو ،ر الخلايا العصبيةدم

  .ة والجسمية النفسية والعصبي

فيما يتعلق بظهور  عامل تناول القهوةتحليل التباين حسب :  )12-5( جدول رقم -2ب

   لدى أفراد العينةأعراض التعب العصبي

 Fقيمة   معدل المربعات  درجة الحرية  مجموع المربعات  القهوةتناول 
  3027,87  2  6055,75  بين المجموعات

  678,19  896  607660,02  داخل المجموعات

    898  613715,77  المجموع

  
4,46**  

  α = 0.01 عند ةدال*  *

رت قيمة  دفيما يتعلق بتحليل التباين عند توزيع العينة وفق تناولهم للقهوة قُ          
F   يلاحظ أن التباين ما بـين العينـات        و،  )0,01( عند مستوى دلالة     )4,46(بـ

 دلالة إحـصائية    ات   ذ اوقً هناك فر  أن، مما يعني     أكبر من التباين داخل العينات    
  :  النتيجة ما جاء في الجدول التاليويدعم تلكبين العينات الثلاث، 

  مختلف الفروق بين المتوسطات): 13-5(جدول رقم 

  تناول القهوة
  )أ(

  تناول القهوة
  )ب(

  الخطأ المعياري  )ب-أ(الفرق بين المتوسطين 

  ا  أبد  2,03  1,77-  قليلاً  
  2,35  6,83-*   اكثير  
  ليلاً  ق  2,03  1,77  اأبد  
  2,18  5,06-*  اكثير  
  2,35  6,83*  اأبد  ا  كثير  
  2,18  5,06  قليلاً  

  α = 0.05الفرق بين المتوسطين دال عند  *
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 أن الفرق بين المتوسطين بالنسبة      )13-5(يتضح من خلال الجدول رقم        
 ـ    يتناولون القهوة و  لا  للأفراد الذين     ) 6,83( د بلـغ  الذين يفرطون في تناولها، ق

 لصالح المفرطين في    هو، و  )0,05(هو الفرق الوحيد الدال عند مستوى دلالة        و
متناولي  غيرلدى   أي أن متوسط التعب عندهم أكبر من المتوسط           ؛ تناول القهوة 

 أكثر عرضة للتعب    القهوةهذا يعني أن الأفراد الذين يفرطون في تناول         ، و القهوة
  . يلجأون إلى تناول القهوة بغيرهم من الذين لا مقارنةً

  ):10-5(يؤكده الرسم البياني التالي رقم وهو ما 

  القهوةتناول يبين متوسط درجات التعب العصبي حسب عامل ): 10-5(رقم رسم بياني 

يتضح من الرسم البياني السابق أن الفرق بين متوسطي المفـرطين فـي             
ين متوسطي الذين   ة أكبر من الفرق ب    تناول القهوة و الذين يتناولونها بكميات قليل      

  . الذين يتناولونها بكميات قليلةلا يتناولونها و

  :عامل تناول القهوة نتيجة  تفسير
تشير هذه النتيجة إلى أنه توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطات 

راد الذين ن الأفأ يأ؛ ما يتعلق بكمية القهوة المتناولةدرجات أفراد العينة في
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 من غيرهم الذين لا  هم أكثر عرضةً للتعب العصبي،القهوة تناول ن فييفرطو
  .يتناولونها أو يتناولونها بكميات قليلة 

    ،) 2006. ب ،بريغ (ن ـ مكلّما يوضحه ع ـة مـوتتفق هذه النتيج
 فراط فيلإمن أن ا) 2006. ، غهي وشراينك، كشويخ( و ) 2005 .ك ،هينتون (

 ة الطاقدستنفااهوة تضرب الأعصاب بشدة وتعمل على ت مثل القنبهاتناول الم
  .من الخزانات الموجودة بالمراكز العصبية 

 فيما يتعلق بظهور لشاياتناول عامل تحليل التباين حسب  : )14-5(جدول رقم  -3ب
  .لدى أفراد العينة أعراض التعب العصبي 

 "F "قيمة  معدل المربعات  درجة الحرية مجموع المربعات  تناول الشاي
  560,29  2  1120,58  بين المجموعات

داخل 
  المجموعات

611796,95  896  682,80  

    899  612917,54  المجموع

0,82   

  . ةغير دال

رت قيمة  دفق تناولهم للشاي قُ   يم العينة وِ  سفيما يتعلق بتحليل التباين عند تق     
F   بـين   أكبر مـن التبـاين مـا         يلاحظ أن التباين داخل العينات     و ،)0,82( بـ

لالة إحـصائية بـين العينـات        د اتق ذ و هناك فر  ت ليس ه مما يعني أن   العينات؛
  .  على درجات التعب العصبيتأثير تناول الشاي ليس له نإ أي الثلاث؛

  

  الشايتناول  يبين متوسط درجات التعب العصبي حسب عامل )11-5(الرسم رقم 
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لذين لا يشربون الـشاي     أن الفرق بين متوسطي ا     يتضح من الرسم البياني   

  قلـيلاً  ه عن الفرق بين متوسطي الذين يـشربون       لا يختلف  قليلا   هوالذين يشربون 

  . ا كثيرنهالذين يشربوو

   : الشاي  تناولعاملنتيجة  تفسير

         ا بـين متوسـطات     تشير هذه النتيجة إلى أنه لا توجد فروق دالة إحصائي

 بكميـات   إن كان  و ول الشاي  تنا  أن ؛ أي ي الأفراد فيما يتعلق بتناول الشا     درجات

، وربما يرجع ذلك إلى كـون        كبيرة لا يؤثر في ظهور أعراض التعب العصبي       

ل من أعداد الشوارد لنه يق إأي؛  Antioxidant Factor  للأكسدةا مضادالشاي

ة الحر)Oxygen Free Radicals(  التى تعتبربمثابة إرهابي كيميائي أو خـائن 

 ـ    يدمر خلاياه و  يفرد و هاجم كيان ال  ي بيولوجي  . والجـسمية    ةنهـك قـواه العقلي

)Nevili-Puncher.1996( (Dorland. 1988) et 

 فيما المدخنين و غير المدخنينق بين وللفر" ت"ختبار نتائج ا): 15-5( جدول رقم -4ب

  . يتعلق بظهور أعراض التعب العصبي لديهم

المتوسط   العدد  التدخين

  الحسابي

نحراف الا

  المعياري

ة درج

  الحرية

 "ت"قيمة 

  26,20  98,58  90  نالمدخنو

  -0,19  898  25,69  98,03  810  غير المدخنين

  ةغير دال

  الذين يدخنون لا يختلـف دالأفرايبدو من الجدول أعلاه أن المتوسط لدى          

 حيث بلغ الفرق بـين المتوسـطين        ؛عن المتوسط لدى الأفراد الذين لا يدخنون      

 غيـر دالـة     هـي  و   ،)0,19(" ت" و بلغت قيمـة       أي أنهما يتقاربان   ؛ )0.55(

اإحصائي.  

اللذان يهـدفان   ) 13-5(و رقم   ) 12-5( الرسمان البيانيان رقم     وفيما يلي 

إلى الكشف عن الفروق بين متوسطات درجات التعب العصبي لـدى المـدخنين             

  .  وغير المدخنين
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  ي حسب عامل التدخينمتوسط درجات التعب العصب): 12-5(الرسم البياني رقم 

  يبين متوسط درجات التعب العصبي حسب عامل التدخين): 13-5(الرسم البياني رقم 
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أن درجة التعب العصبي تكبر عند المدخنين ،        ) 12-5(بين الرسم البيانى    
حيث تبين خلاله أن الطلبة المدخنين هم أكثر عرضة         ) 13-5(وأكد ذلك الرسم    

 بغيرهم من الطلبة لا يدخنون ، وإن كان هذا الفـرق لـم              للتعب العصبي مقارنة  
  .يصل إلى حد الدلالة الإحصائية 

  :عامل التدخين تفسير نتيجة 
         ا بـين متوسـطات     تشير هذه النتيجة إلى أنه لا توجد فروق دالة إحصائي

ا مـن    أن التدخين ليس سـبب      وهذا لا يعني   ،درجات الأفراد فيما يتعلق بالتدخين    
، ) 2001 . ،أديريابين( إذ يؤكد العديد من الباحثين أمثال        ؛العصبيأسباب التعب   

    ) 2005 . ك هينتـون،  (،  )  2005 . ،جكـاربر  (،   )2004 .،نسيميونوفا(
) 2006 .،ليخ(و) 2006 .،غهيوشراينك، غ   خ  شوي ( ، ) 2006 .ب بريغ ،  (و

 .Lichstein, K( توصلت دراسـة  و ،أن التدخين يعمل على تدمير الأعصاب 
L, et al .1997  (أما بالنسبة ، لتدخين سبب من أسباب التعب العصبي اإلى أن 

فقد يرجـع ذلـك     حصائية لنتيجة عامل التدخين لدى أفراد العينة        الإة  لعدم الدلال 
ثيرات السلبية التي سبق ذكرها     أزال التدخين لم يؤثر عليهم الت       فما ؛لصغر سنهم 

   .في الإطار النظري

  لا ةئرراض القلب أو سرطان ال    مأمراض العضوية نجد أن     الأالنظر إلى   بف
 العينـة    لسن ونظرا ؛ لأكثر من عشر سنوات    ند المدخن إلا بعد تدخينه     ع انيظهر

ض للعامل المدروس وهو     التعر ة إحصائية لقصر فتر   ةنجد أنه ليست للفروق دلال    
  .التدخين 

توسط درجات التعب العصبي للفرق بين م"  ت "ختبار انتائج ): 16-5( جدول رقم -5ب

  ناولهتالذين لا يفرطون في  الملح وبين الطلبة الذين يفرطون في تناول

المتوسط   العدد  الملح

  الحسابي

الإنحراف 

  المعياري

درجة 

  الحرية

 "ت"قيمة 

  27,14  102,82  360  المفرطون في الملح

  4,39**  725  24,98  94,96  539  ن في الملحرطيغير المف

  α  =0,01د  عنةدال* *
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بين ودلالة  معنى  اذا   أن هناك فرقً   ،)16-5(يبدو بوضوح من الجدول رقم      

 فيما يتعلـق    ،هالذين لا يفرطون في تناول    لح و فرطون في تناول الم    الذين يُ  الأفراد

 )7,86(قد بلغ الفرق بين المتوسـطين       و. بظهور أعراض التعب العصبي عليهم    

ن ا، أي إ  وجـود فـرق دال إحـصائي      مما يدل على     ؛   )4,39(" ت"بلغت قيمة   و

متوسط درجات التعب العصبي لدى المفرطين في تناول الملـح يختلـف عـن              

  . متوسط غير المفرطين فيه

تظهـر   هذا يعني أن الطلبة الذين يميلون إلى الإفراط في تناول الملـح           و

  . أعراض التعب العصبي أكثر من الطلبة الذين لا يميلون إلى الإفراط فيهعليهم 

   :)14-5( رقم  التاليعتمدنا على الرسم البيانيا" ت"ختبار التدعيم نتائج و
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  يبين متوسط درجات التعب العصبي حسب عامل تناول الملح): 14-5(الرسم رقم 

 متوسطات درجات التعب العصبي عند فئتي المفرطين        يبين الرسم السابق  

لتعب العصبي ترتفع لدى    غير المفرطين في تناول الملح حيث وجدنا أن درجة ا         و

 على درجات    دالاً ان لعامل الملح أثر   إأي   الملح؛الأفراد الذين يفرطون في تناول      

  . التعب العصبي

  الإفراط في تناول الملح
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   :)15-5( رقم  التالي الرسم البيانيكما يدعم النتائج السابقة
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   متوسط درجات التعب العصبي حسب عامل تناول الملح):15-5(الرسم رقم 

 اول الملح أكثر تعرضـا    فرطين في تن  أن الم ) 15-5(بياني  يؤكد الرسم ال  

  .  بغيرهم من الأفراد الذين لا يفرطون في تناولهللتعب العصبي مقارنةً

  :عامل تناول الملح نتيجة  تفسير

 إحصائية بين متوسطات    نه توجد فروق ذات دلالة    تيجة إلى أ  تشير هذه الن  

  .درجات الأفراد فيما يتعلق بتناول الملح 

  للتعب العصبي  ةً تناول الملح أكثر عرض    ي أن الأفراد الذين يفرطون ف     يأ

 ـ وتتفق هذه النتيجة مع ما       ، ذلك في يفرطون    لا  بهؤلاء الذين  مقارنةً شير إليـه   ي

 الإفراط في شارإلى أن عندما أ  بحثه عن التعب المزمن    في) 2005 .ك ،هينتون  (

 مـن    يـشير اليـه كـلّ       كما تتفق مع   ،أسباب التعب المزمن  ضمن  لح  تناول الم 

(Belpomme, D.,Servan- Schreiber, D et Eraud, D.2009)  لمـا 

  الإفراط في الملح

 نعم  لا
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در
 ال
سط
تو
م
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تـسبب التـشيخ الخلـوي      قـد    نواع التغذية السيئة التي   أ قائمة   يأدرجوا الملح ف  

  .ل عن ظهور الاضطرابات النفسية والجسمية ئو المبكر المسوالعصبي

فـي  ) ب( 2004 .كما تتفق مع ما أشارت إليه منظمة الـصحة العالميـة        

 والوقايـة مـن     ،التوصيات التي قدمتها من أجل تحسين الصحة النفسية والبدنية        

الاضطرابات النفسية والسلوكية والجسمية، حيث ركزت على النظـام الغـذائي           

  . الصحي والحد من استهلاك الملح

 في تناول يفرطونللفرق بين الطلبة الذين " ت"ختبار انتائج ): 17-5( جدول رقم -6ب

  .  لديهم فيما يتعلق بظهور أعراض التعب العصبي ذلكيفرطون فيوالذين لا لسكر ا

المتوسط   العدد  السكر

  الحسابي

نحراف الا

  المعياري

درجة 

  الحرية

 "ت"قيمة 

 المفرطون في

   السكرتناول

  
480  

  
101,49  

  
26,28  

ن في غير المفرطي

  السكرتناول 

  
420  

  
94,19  

  
25,44  

  

  
898  

  

4,21**  

  

  .α  =0,01 عند ةلدا* *

بـين   معنـى    اذا  ، أن هناك فرقً    )17-5(يبدو بوضوح من الجدول رقم       

 فيمـا   ،لى ذلك إالذين لا يميلون    يميلون للإفراط في تناول السكر و      الذين   فرادالأ

قد بلغ الفرق بين المتوسـطين       و ، يتعلق بظهور أعراض التعب العصبي عليهم     

 أي  ا،ل على وجود فرق دال إحـصائي       مما يد  ؛) 4,21(" ت"بلغت قيمة    و )7,3(

 يختلف عن متوسط     في السكر  نمفرطيالن متوسط درجات التعب العصبي لدى       إ

هذا يعني أن الطلبة الذين يميلون إلى الإفراط في تنـاول           و.  فيه نغير المفرطي 

السكر يظهرون أعراض التعب العصبي أكثر من الطلبة الذين لا يميلـون إلـى              

  .ذلك
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   :)16-5( رقم لي التاعتمدنا على الرسم البيانيا" ت "رختباا لتدعيم نتائجو
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  يبين متوسط درجات التعب العصبي حسب عامل تناول السكر): 16-5(الرسم رقم 

أن متوسط درجات التعب العصبي عند فئتـي        ) 16-5(يتبين من الرسم    
ا أثـر  حيث أظهر أن لعامل السكر       ؛المفرطين و غير المفرطين في تناول السكر      

  .  على درجات التعب العصبيدالاً
   :التاليالسابقة الرسم البياني كما يؤكد النتائج 
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  سكر الإفراط في ال

  نعم  لا
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  الإفراط في السكر

 نعم  لا
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  يبين متوسط درجات التعب العصبي حسب عامل تناول السكر:  )17-5(الرسم رقم 
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أن الأفراد الذين يميلون إلى الزيادة في       ) 17-5(يؤكد الرسم البياني رقم     
   بغيرهم من الأفـراد الـذين لا        ا للتعب العصبي مقارنةً   تناول السكر أكثر تعرض 
  . ناول السكريميلون إلى الزيادة في ت

  : عامل تناول السكرنتيجة  تفسير
  إحصائية بين متوسـطي    ةتشير هذه النتيجة إلى أنه توجد فروق ذات دلال        

 أن الأفـراد    أي ؛ الأفراد فيما يتعلق بتناول الـسكر     لدى    التعب العصبي  درجات
 بهؤلاء الذين    مقارنةً العصبي للتعب   الذين يفرطون فى تناول السكر أكثر عرضةً      

  .  فرطون فى تناول السكرلا ي

 فـي فـراط    أن الإ   فـي  ) الدسـوقي (ليه  ع ما يشير إ   وتتفق هذه النتيجة م   
ممـا   ؛ا بشكل مزمنهلى إضعاف خلايا المخ وزيادة تمدد  إ استهلاك السكر يؤدي  

 امينلمستقبلات العصبية المنشطة كالدوب   يجعلها بعد ذلك شديدة الحساسية لبعض ا      
  .) 2001 .ع، الدسوقي( 

، 2003 .ميتـشيوكوشى ( من  ليه كلّ إ مع ما يشير     هذه النتيجة أيضا  وتتفق  
) 2005 . ك ،هينتون  (و) 2003 .ك ،فيريه  (،)2003 .هـ ،يراهأ (،) 2004

  .ينهك الخلايا العصبية  تناول السكر فراط في أن الإمن

المركبة  B الجسم من فيتامينات     يحرمفراط فى استهلاك السكر     كما أن الإ  
  ) . 2005 . ،جكاربر ( المخ  فيالجلوتاميكين حمض اللازمة لتكو

ويتفق هؤلاء الباحثون مع منظمة الصحة العالمية عنـدما أشـارت إلـى             
. الإقلال من تناول السكر للوقاية من الاضطرابات النفسية والسلوكية والجـسمية          

)W. H. O. 2004( .  

لذين يتناولون للفرق بين الطلبة ا"  ت "ختبار انتائج ): 18-5(جدول رقم -8ب
 فيما يتعلق بظهور أعراض الذين لا يتناولونهاوالمواد الغذائية المحفوظة 

  .  لديهمالتعب العصبي 

  العدد  المواد الغذائية المحفوظة
المتوسط 
  الحسابي

الإنحراف 
  المعياري

درجة 
"ت"قيمة   الحرية

  26,49  99,93  504  هاالذين يتناولون

  2,39**  898  25,51  95,73  396  هايتناولون الذين لا

  .α  =0,01 عند ةدال* *
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 ـ   )18-5(بوضوح من الجدول رقم     يبدو      معنـى بـين    ذاا، أن هناك فرقً

 فيما يتعلـق    الذين لا يتناولونها  و المواد الغذائية المحفوظة      الذين يتناولون  فرادالأ

بلغـت   و )4,2(قد بلغ الفرق بين المتوسطين      و ، بظهور أعراض التعب العصبي   

ن متوسـط   ا، أي إ   مما يدل على وجود فـرق دال إحـصائي         ؛) 2,39(" ت"قيمة  

يختلـف عـن    المواد الغذائية المحفوظـة     درجات التعب العصبي لدى متناولي      

  أكثـر  هذا يعني أن الطلبة الذين يميلون إلى تناولها        و ؛متوسط غير المتناولين لها   

  . يتناولونهامن الطلبة الذين لا   لأعراض التعب العصبيعرضةً

   :)18-5( رقم  التاليعتمدنا على الرسم البيانيا" ت"ولتدعيم نتائج اختبار  
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  يبين متوسط درجات التعب العصبي ): 18-5(الرسم رقم 

  المواد الغذائية المحفوظة حسب عامل تناول 

 عنـد    يختلـف  ويتبين من خلال الرسم أن متوسط درجات التعب العصبي        

لهـذا   حيث ظهر أن     ؛ للمواد الغذائية المحفوظة   ولينفئتي المتناولين و غير المتنا    

  .  على درجات التعب العصبي دالاًاأثرالعامل 

  المواد الغذائية المحفوظة

  نعم  لا

جة
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   :)19-5( رقم  التالي الرسم البياني السابقةكما يدعم النتائج
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  يبين متوسط درجات التعب العصبي ): 19-5(الرسم رقم 

  المواد الغذائية المحفوظة حسب عامل تناول 

 الغذائيـة   أن الأفراد الذين يتنـاولون المـواد        ) 19-5(م رقم   ويؤكد الرس 

 بغيرهم مـن الأفـراد الـذين لا          للتعب العصبي مقارنةً   عرضةأكثر  المحفوظة  

  . يتناولونها

   :المواد الغذائية المحفوظةعامل تناول نتيجة  تفسير

 إحصائية بين متوسطات    ةتشير هذه النتيجة إلى أنه توجد فروق ذات دلال        

 أن الافراد الذين    ؛ أي المواد الغذائية المحفوظة   الأفراد فيما يتعلق بتناول      درجات

 هم أكثر عرضـةً للتعـب العـصبي   المواد الغذائية المحفوظة    يميلون إلى تناول    

ليه كل من   إ وتتفق هذه النتيجة مع ما يشير        ،لا يميلون الى تناولها    بالذين   مقارنةً

 ،)2004 .ب ،بريغ (،  ) 2003 .ـ،هأهير (،  ) 2003 . وآخرون وكوشىيميتش(

ــون  ( ــ  (،)2005 .ك ،هينتـ ــوف( و  )2006 .،ليخـ ــالا خـ   ، غ مـ

اوية مثل المعلبات   المواد الخاضعة للمعاملة الكيم    من أن    )2006 .، ن مالاخوفا و

  المواد الغذائية المحفوظة

 نعم  لا
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، وأول مؤشرات  هذا التـسمم هـو التعـب           إلى تسمم الجسم   والمجمدات تؤدي 

   .الجسمي والعصبي

ا  رئيـس   هذا النوع من المواد يعتبر سببا      ثون على أن  كما يؤكد هؤلاء الباح   

  .لسوء الصحة النفسية والجسمية 

 مـن   ا فـي كـلٍ    ا دالة إحصائي  هناك فروقً  أن   ومما سبق يمكن استخلاص   

كمـا أن   )  مكان تناول الغذاء وتناول المواد الاسـتهلاكية       (ين  الرئيسالمتغيرين  

يرات الفرعية جاءت أغلبيتهـا دالـة        المتعلقة بالمتغ  )Tو   (F ختبارينلأج ا ـنتائ

اإحصائي .  

 أن الأفـراد    تم اسـتنتاج  ،   هذه النتائج ونتائج الرسوم البيانية    وبالعودة إلى   

 للتعـب   عرضـة الأكثـر    مصحية في التغذية ه   غيرالالذين يلجأون إلى العادات     

  . العصبي من غيرهم

@óÉia‹Üa@óïš‹ÑÜa@óvïnä@7ÑmZ@ @

فيمـا   أنه توجد فروق ذات دلالة إحـصائية         تشير نتيجة هذه الفرضية إلى    

ن إ أي ؛  لدى الطلبة وفقا لمتغير التغذيـة      يخص ظهور أعراض التعب العصبي    

  من لتغذية هم أكثر عرضة للتعب العصبي      ا فراد الذين لديهم عادات خاطئة في     الأ

   .غيرهم الذين يتميزون بنظام غذائي صحي

  مــن  كــلٍليــه دراســاتإوتتفــق هــذه النتيجــة مــع مــا أشــارت 

Anthony, D, et al. 1990) et (Denborough, P., et al. 2003)( ، حيـث  

   . وظهور أعراض التعب العصبي  الغذاء غير الطبيعيربط هؤلاء بين

، أن الغـذاء    ) 2003" (ميتشيوكوشى وآخـرون    " طار يبين   لإ نفس ا  وفي

 كتئـاب والخـوف  لا كاغير الطبيعي يؤدي إلى ظهور أعراض التعب العـصبي     

  .  للجسم ةنه يعمل على تذبذب الكيمياء الداخليوالقلق إذ إ
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 .إ ،كـولز  (، )Tiffin,J .1995( مـن  كما أشار إلى نفس النتيجة كـلّ 

 ،أوشـاوا  (و  )Schultz, D, et al. 1990(، )1984 .ف ،كابريو (،  )1978

  .) 2003 .ج

 .ج ،كـاربر  ( الطاقـة العـصبية       التغذية الخاطئة إلى انخفاض      يدوتؤ
ن الأطعمة الطبيعية الـدماغ     ـشتق م المواد الكيميائية التى تُ    بينما تزود ) 2005

 بـل   ؛ ا على النشاط العـصبي    ـبدفقات من الطاقة الكهربائية التي تؤثر بدوره      
ويمكن إعادة الموجات الدماغية إلى السواء وتبديل كيميائية دماغنا عن طريـق            

  ) 2005 .ج ، كاربرعن  نقلاًر ،فيرمان (           . غذائية معينة موادل تناو

 أن تنـاول    تين حيث بين  ي من الباحثين الفرنس   ةمجموعدراسة  ويؤكد ذلك   
نتـاج النواقـل العـصبية      إ من -على المدى الطويل  - يزيد   غذاء صحي طبيعي  

 الـدماغ مثـل    في)(Neurotransmetteurs de l’énergie ةالخاصة بالطاق
  . )La Dopamine (.        )Servan-Schreiber,D.2009 (a)(الدوبامين 

   لى تدهور الـصحة النفـسية والجـسمية   إيئة ـ التغذية السكذلك تؤدي

(Carrel,A. 1997) et (OMS.2005) ، لباحثين أن الأمراض النفسية ما ويؤكد بعض ا
 حيث يؤدي الطعـام     ؛ ة إلى ضرورة تغيير النظام الغذائي      إشارة تحذيري   إلاّ هي

خلل في الإفرازات    ، وينتج عن ذلك      جهاز العصبي غير الصحي إلى إضعاف ال    
  .  بالأعضاء وإبطاء عمل الخلايا العصبية الهرمونية وخلل وظيفي

  . )2003 .ك ،ه فيري (

صـابة  لإل ب الرئيـسة   مقومات الغذاء من بين الأسـبا      يعتبر النقص في  و
 ـ؛   ) 1979 .، ج هاوزر  (صبيبالتعب الع   ـ   ـله راض التعـب   ـذا تـرتبط أع

   ) 2003 .ميتـشيوكوشي وآخـرون     (ذاء  ـ فى الغ  Bين  ـور فيتام  بقص العصبي
  . )2007 .، أعكاشة( و 

 رتباط بين نقـص   تم اكتشاف وجود ا   ا  عام) 50(منذ   من يؤكد أنه     وهناك  
   .ضطرابات النفسية والعصبية والمعرفية بالاوبين الإصابة Bالفيتامين 

  ) .2005 .،جكاربر(
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 مما  ؛الأمعاء بالفضلات والدم بالتوكسينات    التغذية السيئة إلى تغذية      وتؤدي

  ) . 2004 . ،نسيميونوفا  (هق الجهاز العصبيير

بأن كل المواد   )  2003 .هـ ،أهير (وتتفق هذه النتيجة مع ما يشير إليه        

يا العصبية  لى تدمير الخلا  إ لاستهلاكية تسبب زيادة الحموضة في الدم مما يؤدي       ا

 بدوره  ؛ مما يؤدي  قوم بنقل الرسائل العصبية    لن ت   إنها وتثبيط عمل الأعصاب أي   

  .لى ظهور اضطرابات نفسية ومعرفية وجسمية إ

يؤدي إلى تراكم المواد    ول من كفاءة وظائف الخلايا      كما أن سوء التغذية يعطّ    

  ) .2005 . ،كهينتون ( مشكلة العجز المبكر للخلايابباس الخلايا مالضارة في

 et (Bensabat, S.2005)  ليـه  إأشـار  وتتفق هذه النتيجـة مـع مـا   

(Sevran-Schreiber,D et Eraud, D. 2009)،    فيما يتعلق بـربط التغذيـة

مما  ،(Radicaux libres) عداد الشوارد الحرةأ صحية بالزيادة فيغيرالالسيئة 

المبكر المسؤول عن ظهـور الاضـطرابات       لى التشيخ الخلوى      إ يؤدى بالتالي 

  .النفسية والجسمية 

شارة إلى أن الشوارد الحـرة تقـف وراء تـدهورالهيبوكومب           وتجدرالإ

  )Bensabat,S.2005( .وتحطيم العصبونات والمستقبلات العصبية 

  . وبذلك تكون الفرضية الرابعة قد تحققت

  :  الرياضة، و تنص على ما يليبمتغير ممارسة الخامسةالفرضية  تتعلق -  5

 "ا لدى طلبة الجامعة وفقًالتعب العصبي ا في توجد فروق دالة إحصائي

  . " لمتغير الرياضة

فتحصلنا على النتـائج     " t"ختبار  ا على   تم الاعتماد ختبار هذه الفرضية،    لا

   :لتالياالمبينة في الجدول  

  



   

 -168-

للفرق بين الممارسين و غير الممارسين "  t "يمثل نتائج إختبار ): 19-5(جدول رقم 
  لديهمللرياضة فيما يتعلق بظهور أعراض التعب العصبي 

  العدد  ممارسة الرياضة
  المتوسط

  الحسابي

نحراف الا

 المعياري

درجة 

 الحرية
  "ت"قيمة 

  24,59  92,99  294  ن للرياضةوالممارس

  26,52  100,55  606  غير الممارسين للرياضة
  

898 **-4,10  

  α = 0,01 عند ةدال*  *

غير  معنى بين الممارسين و    اتا ذ قًو أن هناك فر   ، السابقوضح الجدول   ي  
قد بلغ الفـرق    و ،الممارسين للرياضة فيما يتعلق بظهور أعراض التعب العصبي       

 مما يـدل علـى وجـود        ؛)4,10-" (ت"بلغت قيمة   و)  7,56( بين المتوسطين   
 التعب العـصبي لـدى ممارسـي        ا، أي أن متوسط درجات     إحصائي ةق دال وفر

هذا يعنـي أن الطلبـة       و ،الرياضة يختلف عن متوسط غير الممارسين للرياضة      
لتعب العـصبي مـن الطلبـة الـذين         ل أكثر عرضةً الذين لا يمارسون الرياضة     

  . هايمارسون

   :التاليالرسم البياني "  t "ختبار ام نتائج عيدو 
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  لرياضةاتعب العصبي حسب عامل متوسط درجات ال:  )20-5(الرسم رقم 

  الرياضة

 غير الممارسين  الممارسون
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متوسطات درجات التعب العصبي   ا في  هناك اختلافً  يبين الرسم السابق أن     
ن درجة التعب العـصبي     إغير الممارسين للرياضة حيث     عند فئتي الممارسين و   

  .  الرياضةممارسيترتفع لدى الأفراد الذين لا يمارسون الرياضة بينما تقل لدى 
    :التاليني  الرسم البيايؤكد ذلكو
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  لرياضة امتوسط درجات التعب العصبي حسب عامل:  )21-5(الرسم رقم 

على درجات التعب ايؤكد الرسم البياني السابق أن لعامل الرياضة أثر 

 لصالح الفئات غير هي وأن الفروق المتعلقة بدرجات التعب العصبي ،العصبي

  .الممارسة للرياضة

 أن الأفـراد    يتضحللفروق، ونتائج الرسمين    " ت"ختبار  بالعودة إلى نتائج ا   

  .يمارسونها للتعب من الأفراد الذين عرضةًالذين لا يمارسون الرياضة هم أكثر 

@óàb©a@óïš‹ÑÜa@w÷bnä@7ÑmZ@ @

روق ذات دلالة إحصائية بين     تشير نتيجة الفرضية الخامسة إلى أنه توجد ف       

والذين لا يمارسـونها علـى       درجات الأفراد الذين يمارسون الرياضة       متوسطي

 ـ ؛ أي قياس التعب العصبي  م  للتعـب  ةً أن الأفراد الممارسين للرياضة أقل عرض

ن أن  مدراسات  الويمكن تفسير ذلك بما أثبتته      . غير الممارسين   ب  مقارنةً العصبي

  الرياضة

 غير الممارسين  الممارسون

جة
در
 ال
سط
تو
م
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عمـل علـى إفـراز       والحركات اليومية التى تقوم بها بشكل عام ت        النشاط البدني 

هذه الوسائط مـن    أن  و  ." وبامين  دال" و  " السيروتونين   " وسائط كيميائية وهي  

 تعطـل   والتـي  ) النسيج العـصبي  ( ناء النسيج الضام    شأنها العمل على إعادة ب    

  .ساس بالسعادة حبدورها مرحلة الشيخوخة كما تجلب الإ

لتفكير فى طـرق    إلى ا فع المختصين فى الصحة     د وقد يكون ذلك هو الذي    

 ل النفسي الحركـي   ـادة التأهي ـ رياضية مثل إع   اتـعلاجية تعتمد على تمرين   

 ـ ،المشيو ،لركضوا،  عن طريق اللعب   وكمـا أن هنـاك    . دويـ والتشغيل الي

بعض العلاجات تعتمد على التمرينات الرياضية فلا يخفى علينـا أن ممارسـة             

   الرياضة عملية مهمة جد ؛ اء كذلك ا للأصح ا من مزايـا    ـها لما يترتب علي    نظر

 على حالة الدورة    - لى درجة كبيرة   إ -فكاروك ونوعية الأ  ذ يتوقف السل  إ ؛عديدة  

وتجـدر  . ردـ يؤديه الف  ي الذي  تتوقف بدورها على النشاط الفيزيائ     الدموية التي 

 ـة تعمـل علـى تحفيز     ـ لفترة طويل  شارة إلى أن ممارسة الرياضة    لإا ة ـالحرك

 ة العضوية حتى يمكن الاحتفاظ بثبات الوسط       يجب أن تؤديها الأجهز    الدائمة التي 

سطتها يتم التخلص من الأحمـاض      ظواهر بوا لضافة إلى تحفيزآخر    بالإ،  الداخلي

   . الدم فيتترسب تنتجها العضلات والتي

)Carrel, A. 1997( و )1997. الجميلى ، س ( .  

ويؤكد الباحثون على ضرورة المحافظـة علـى الممارسـة الرياضـية            

 عملية التنقية من    ساسية في أنها خطوات   إ إذ   ؛اء النقي تنفس الهو والحرص على   

ن عندئـذ الممارسـة     رهاق المـزمن وتكـو    ، قبل الوصول إلى حالة الإ     السموم

فى المقابل فـإن نـدرة الممارسـة        و. ) 2005 . ، ك هينتون (الرياضية صعبة 

لى تعب  إ ا يؤدي  وعدم استخدام الساقين تمام    الوس كثير جالرياضية والميل إلى ال   

. منظمة الـصحة العالميـة      ( و  ) 2003 .هـأهيرا، (. الأعصاب والجسم معا  

  .) ) ب (2004

جـسام مـن    لأالرياضية يـتم تنظيـف ا       من خلال الممارسة   ه تبين أن  وقد

وكـذلك مـن فـضلات      ،   من الطعام والماء وجثـث الخلايـا       ةالأوساخ الوارد 
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 ، غ مـالاخوف  (عـصبي تعب الجهـاز ال    تراكمها إلى    الاستقلاب، والتي يؤدي  

 .لى التقليل مـن أعـداد الـشوارد الحـرة         بالإضافة إ ؛  )2006 .، ن اومالاخوف
(Servan-Schreiber,D. et Eraud, D. 2009).  

ن أن قلة أو انعدام النشاط      شار إليه كثير من الباحثين م     أويتفق ذلك مع ما     

 .،إزكـول : (مثـل  ،صابة بالتعب العـصبي   ة للإ البدني هو أحد الأسباب الرئيس    

، )2001 .ز ،كونميخـائيل (،  )2001 .أ ديريابين،) (1984.،فكابريو(،  )1977

   .) 2006. مندور ، م( و ) 2004 .ب بريغ،( ،)2003 .ك ،فيريه (

  :كما يؤكد ذلك ما أسفرت عنه نتائج دراسات كلٍ من 

 (Ichoch,B.1983), (lee-Mow-Sim,D.1986), (Galindo, C- 
D, et al.1997) et (Ter Wallbeek, M, et al. 2006 ). 

 –العصبية   ظهور الأعراض    لة الحركة ضمن الأسباب الرئيسة في     من اعتبار ق   

  . النفسية المرتبطة بالتعب العصبي

  . ة قد تحققت هي الأخرىمساخوبذلك تكون الفرضية ال

6@M˜åm@ðèì@óî†b—nÔýaì@óïÈbánuýa@ÞàaíÉÜbi@ó†bÜa@óïš‹ÑÜa@ÖÝÉnm@@ôÝÈ@@Z@ @

ا فيما يخص التعب العصبي لدى طلبة الجامعة        روق دالة إحصائي  توجد ف "

  ".ا للمتغيرات الاجتماعية و الاقتصادية في الجزائر وفقً

 ،"T  "و "  F " ختبـاري اعتمدت الباحثة علـى ا لاختبار هذه الفرضية، و

ختبـار   من تجانس وعدم تجانس العينات وتطبيق الا       وفي كل مرة يتم التأكد أولاً     

  .  " F "و "  T"ـ المناسب ل

  :  الجداول التالية توضحهاالنتائجو
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  : النتائج المتعلقة بالوضعية المالية)  أ( 
    العينةتحليل التباين حسب الوضعية المالية لأفراد): 20-5(جدول رقم 

   .لديهمفيما يتعلق بظهور أعراض التعب العصبي 

  "F" قيمة   المربعاتمعدل  درجة الحرية  مجموع المربعات الوضعية المالية 

  2311,78  2  4623,57  بين المجموعات

  679,03  897  609093,39  داخل المجموعات

    899  613716,97  المجموع

  

*3,40  

   .α = 0,05 عند ةدال  *

رت دفيما يتعلق بتحليل التباين عند توزيع العينة وفق الوضعية المالية، قُ            

يلاحظ أن التباين مـا بـين       ، و )0,05 (عند مستوى دلالة   ) 3,40(  بـ    Fقيمة  

 ـ      العينات أكبر من التباين داخل العينات      ا ذات دلالـة    ، مما يعني أن هناك فروقً

ن هـذه   إ  أي ؛إحصائية بين الفئات المختلفة من حيث درجات التعـب العـصبي          

  .  المختلفة الماليةالأخيرة تختلف باختلاف الوضعيات

  :  هذه النتيجة الجدول التاليويدعم  
  مختلف الفروق بين المتوسطات:  )21-5(دول رقم ج

الوضعية 

  )أ(المالية

الوضعية 

  )ب(المالية

  الفرق بين المتوسطين 

  ) ب-أ(

  

  الخطأ المعياري

  كافية

  

  متوسطة

  غير كافية

3,94-  

*7,16-  

2,20  
2,76  

  متوسطة

  

  كافية

  غير كافيه

3,94  
3,21-  

2,20  
2,30  

  غير كافية

  

  كافية

  متوسطة

*7,16  
3,21  

2,76  
2,30  

  .α= 0.05 عند ةالفرق بين المتوسطين دال  *

أن الفرق بـين المتوسـطين بالنـسبة        ) 21-5(يتضح من خلال الجدول     

للأفراد ذوي الوضعية المالية الكافية وذوي الوضعية المالية غير الكافية قد بلـغ             
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، وهـو لـصالح     ) 0,05( وهو الفرق الوحيد الدال عند مستوى دلالة         ،)7,16(

ن متوسط التعب عندهم أكبر من       أي إ  لوضعية المالية غير الكافية؛    ا يراد ذو الأف

المتوسط لدى ذوي الوضعية المالية الكافية، وهذا يعني أن الأفراد الذين لـديهم             

 بغيرهم من الـذين     العصبي مقارنةً للتعب   ةًعرض أكثر   وضعية مالية غير كافية   

  .لديهم وضعية مالية كافية 

   : التاليم البيانيوهو ما يؤكده الرس
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  العصبي حسب عامل الوضعية الماليةمتوسط درجات التعب ): 22-5(رسم بياني 

أن درجات التعب العصبي تكبر وتـزداد       ) 22-5(يتبين من الرسم البياني     

  .كلما كانت الوضعية المالية للأفراد متوسطة أو غير مرضية 

   :ةتفسير نتيجة عامل الوضعية المالي

نه توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطات        ألى  إهذه النتيجة   تشير  

أن الأفراد  أي   ؛ الأفراد فيما يتعلق بالوضعية المالية        التعب العصبي لدى   درجات

 بالذين لا    مقارنةً   أكثر عرضةً للتعب العصبي     الذين يعانون عدم الاكتفاء المادي    

  .  يعانون ذلك

  الوضعية المالية 

 افيةغير آ  آافية 

جة
در
 ال
ت
طا
وس
مت

  

 متوسطة
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كتفاء المادي يتبعه عدم قدرة الفرد على       لى أن عدم الا   ويرجع ذلك بالطبع إ   

ا على  ا مستمر مما يشكل ضغطً  ؛   تتطلب سيولة مادية   شباع احتياجاته المادية التي   إ

  من الأفراد الذين لديهم اكتفاء أكثر من غيرهالفرد وبالتالي يشعر بالتعب العصبي   

 ـ  تـالي وبال؛  إشباع جميع احتياجاتهم المادية   مادي، وهم قادرون على      انون  لا يع

 أن عينة   اهذا وبم  .كتفاء المادي م الا ـ غيرهم ممن ليس لديه     يعانيه الضغط الذي 

هم ليست لديهم مهنة أو مصدرللدخل يعتمدون عليه        نفإ الجامعة   الدراسة من طلبة  

 ، هذه المرحلة   للطلبة في   قدر غير كافٍ   باؤهم، وهو بالطبع  آسوى ما يعطيه لهم     

  .  يمرون بهالطبيعة المرحلة العمرية التينظرا  لماديةاحيث تكثر احتياجاتهم 

، )Ichoch,B.1983( مـن    ليه دراسـة كـلٍ    ويتفق ذلك مع ما توصلت إ     

  ،) .2003ك ،فيريه (و ،)  lee –mow-sim,D.1986(و ،)1984. ،فكابريو(

جـود علاقـة   ، من و) Guéritault,V. 2008( و ،)2003.، عالمطلب عبد(و

   .تعب العصبيسلبية بين الدخل المادي ودرجات ال

  :  النتائج المتعلقة بعامل المسكن)ب(

   مسكنال عاملتحليل التباين حسب ) 22-5(جدول رقم 

  .لدى افراد العينةفيما يتعلق بظهور أعراض التعب العصبي 

  المسكن
Type de logement 

  مجموع

  المربعات
 درجة الحرية

معدل 

  المربعات
  "F"قيمة 

  735,17  2  1470,34  بين المجموعات

  682,54  897  612246,62  داخل المجموعات

    899  613716,97  المجموع

  
1,077  

  . ةغير دال

رت دفيما يتعلق بتحليل التباين عند توزيع العينة وفق عامل نوع المسكن قُ           

و يلاحظ أن التباين ما بين العينات أكبر من التباين داخل           ،   )1,07( بـ" F"قيمة  

  .ل داإلا أن الفرق غير  العينات
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 لدى الأفراد    يبين متوسطات درجات التعب العصبي     والرسم البياني التالي  

  : المسكن الجيد والمتوسط وغير الجيدي ذو

type de logement
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  . المسكن درجات التعب العصبي حسب عاملمتوسط) : 23-5(رسم بياني 

أن الفرق بين متوسط درجـات التعـب        ) 23-5(يتضح من الرسم البياني     

كن المتوسط وغير الجيد أكبر من الفرق بـين متوسـط           العصبي بين ذوي المس   

  أن التعب العـصبي     أي ؛ لذوي المسكن المتوسط والجيد    درجات التعب العصبي  

  وإن كان هذا الفرق ليس       المسكن غير الجيد   لدى الأفراد ذوي  ا  يكون أكثر بروز ،

  .حصائية  إله دلالة 

  :تفسير نتيجة عامل المسكن 

لا توجد فـروق ذات دلالـة احـصائية بـين           تشير هذه النتيجة إلى أنه      

، وقد جاءت هذه النتيجـة مثيـرة        رجات الأفراد فيما يتعلق بالمسكن    متوسطات د 

  أقل معاناةً  يدةللدهشة إذ أنه من المفروض أن الأفراد الذين يسكنون المساكن الج          

 من الأفراد الذين يسكنون المساكن غير الجيدة ، لكن يمكـن            من التعب العصبي  

  نوع المسكن 

 غير جيد  جيد

جة
در
 ال
ت
طا
وس
مت

  

 متوسط
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، وإنمـا    منازلهم  في ةذلك بأن غالبية أفراد العينة غير مقيمين بصفة دائم        تبرير  

، وبالتالي فهـم     تكون في الأحياء الجامعية     معظم أوقات السنة   قامتهم الفعلية في  إ

  .دة بالنسبة لعامل السكن وح ظروف مُيعيشون في

  : النتائج المتعلقة بالحالة الصحية للأبوين ) ج( 
للفرق المتعلق بالحالة الصحية للأبوين فيما يتعلق " ت" ئج إختبار نتا): 23-5(جدول رقم 

   . العينةبظهور أعراض التعب العصبي لدى أفراد

  الحالة الصحية 
  للأبوين

  العدد
المتوسط 
  الحسابي

نحراف الا
  المعياري

  درجة
   الحرية

  قيمة 
  "ت"

  26,64  101,62  451  وجود الأمراض لديهما

  25,15  94,53  449 راض لديهماعدم وجود الأم
898  **4,10  

  α = 0,01 عند ةدال**

 معنى بين الأفراد    اتا ذ قًو، أن هناك فر   )23-5(يبدو بوضوح من الجدول رقم      

  . حسب الحالة الصحية للأبوين فيما يتعلق بظهور التعب العصبي

 فرق   وهو )4,10" ( ت "، و بلغت قيمة     ) 7,09( قد بلغ الفرق بين المتوسطين    و

، أي أن متوسط درجات التعب العصبي لدى الأفراد         )10,0(ا عند مستوى    يدال إحصائ 

حيث الحالة الصحية للأبوين غير جيدة يختلف عن متوسط الأفراد حيث الحالة الصحية             

 التعـب العـصبي     من  معاناةًهذا يعني أن عينة الأفراد الأولى أكثر         و ؛ للأبوين جيدة 

  .  بأفراد العينة الثانيةمقارنةً

  :  التاليالرسم البياني" ت"ختبار ا نتيجة يؤكدو
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  للأولياء درجات التعب العصبي حسب عامل الحالة الصحية متوسط) 24-5(الرسم رقم 

 يبين الرسم البياني متوسطات درجات التعب العصبي عند فئتين مـن الأفـراد             

 الأفراد  حسب الحالة الصحية للأبوين، حيث وجدنا أن درجة التعب العصبي ترتفع لدى           

 بينما تقل لدى هؤلاء الذين لأوليـائهم حالـة          ؛كلما كانت الحالة الصحية لأوليائهم سيئة     

  . صحية جيدة

  :)25-5( رقم  التالي الرسم البيانييدعم ذلكو

  
  
  
  
 
 
  
  
  
  
  
  
 

دلالة الفروق بين الأفراد فيما يتعلق بظهور أعراض التعب العصبي : )25 -5(رسم رقم 
  .الحالة الصحية للأولياءعليهم حسب عامل 

  الحالة الصحية للأولياء 

 غير مرضى  مرضى

جة
در
 ال
ت
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وس
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  الحالة الصحية للأولياء 

 غير مرضى  مرضى
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در
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م
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تـسير لـصالح    الفروق في درجات التعب العصبي يؤكد الرسم السابق أن  

 وهذا يعني أن الأفـراد الـذين لـديهم          ؛ليائهم حالة صحية سيئة   لأوالأفراد الذين   

 بـالأفراد   للتعب العـصبي مقارنـةً  عرضةًأولياء حالتهم الصحية سيئة هم أكثر     

  . الآخرين

  :لحالة الصحية للأبوين تفسير نتيجة عامل ا

 يحـصائية بـين متوسـط     إلى وجود فروق ذات دلالة إ     تشير هذه النتيجة    

؛ أي أن متوسـط التعـب       درجات الأفراد فيما يتعلق بالحالة الـصحية للأبـوين        

ر من متوسط التعب لدى الأفراد      الأولياء المرضى أكب  ي   عند الأفراد ذو   العصبي

  . الأولياء غير المرضى ذوي

راد من مسئولية عندما يكون الأولياء      ـلى ما يتحمله الأف   إذا  ـهوقد يرجع   

 ـ ـيجراد نت ـع ذلك من ضغوط على الأف     ـمرضى ، وما يتب    د والوقـت   ـة الجه

 من عوامل   وتشكل هذه الضغوط عاملاً   ة أوليائهم،   ـالذي يبذلونه في سبيل رعاي    

  .التعب العصبي

 وثيقـة بـين مـا    ةى وجود علاقإل هذا الشأن أشار عدد من الباحثين   وفي

  .  لديه حجم المسئولية وظهور التعب العصبييتحمله الفرد من 

  ) .Servant,D.2008(و) 1998 . س ،عبده(

ن الأولياء المرضـى قـد لا تـساعدهم         فإومن جهة أخرى    ،  هذا من جهة  

، ومـا    مع أبنائهم  تردية على القيام بدورهم الإرشادي التربوي     حالتهم الصحية الم  

اور وتوجيه وإرشاد في شتى الأمور والمشكلات التي يتعرض         له ذلك من تح   يشم

يرة من أمـرهم     ح عل الأبناء في  ، وكل هذا بالطبع يج     هذه المرحلة  لها الأبناء في  

 ممـا    يساعدهم على حل مشكلاتهم    لأنهم يفتقدون الرأي والتوجيه المناسب الذي     

   . يلى التعب العصبإ بهم يؤدي
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  : انيات الدراسية النتائج المتعلقة بالإمك )د( 
 حسب توفر أو عدم توفر أفراد العينةللفرق بين "  t "نتائج إختبار ): 24-5(جدول رقم 

  يهم الإمكانات الدراسية فيما يتعلق بظهور أعراض التعب العصبي لد

  العدد  الإمكانيات الدراسية
المتوسط 
  الحسابي

نحراف الا
  المعياري

  درجة
  الحرية

  قيمة
  "ت"

  26,64  100,30  423  غير متوفرة

  25,52  96,13  477  متوفرة

  
898  

  
**2,39  

 α = 0.01 عند ةدال**

ين الطلبـة الـذين     ا ب قًوأن هناك فر  ) 24-5(يبدو بوضوح من الجدول رقم      
تتوفر لديهم الإمكانات البيداغوجية ، فيما يتعلـق بظهـور           والذين لا   لديهم تتوفر

  .أعراض التعب العصبي 

 ممـا   ؛ )2,39 ("ت" وبلغت قيمة    )4,17 ( طينوقد بلغ الفرق بين المتوس    
، أي أن متوسط درجات التعـب العـصبي          ا إحصائي لةق دا ويدل على وجود فر   

لدى الطلبة الذين لا تتوفر لديهم الإمكانات الدراسية يختلف عن متوسـط الـذين              
  .توفر لديهم الإمكانات الدراسية ت

   :التالي الرسم البياني"  ت " نتائج إختبار يوضح و
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  عصبي عند أفراد العينة  درجات التعب المتوسط) 26-5(الرسم رقم 

   الإمكانيات الدراسيةحسب عامل
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متوسطات درجـات التعـب      بين   هناك فرقًا يبين الرسم البياني السابق أن      

؛  تتوفر لديهم الإمكانات الدراسية    العصبي عند فئتي الأفراد الذين تتوفر والذين لا       

ة التعب العصبي ترتفع لدى الأفراد الـذين لا تتـوفر لـديهم              أن درج  وُجدحيث  

  .الإمكانات البيداغوجية بينما تقل لدى هؤلاء الذين تتوفر لديهم 

  : )27-5(يدعم ذلك الرسم البياني التالي رقم و

  الفروق بين متوسطات درجات التعب العصبي ) 27-5(الرسم رقم 

  .ات الدراسيةتوفر الإمكانيعامل عند الأفراد حسب 

 التعب العصبي تسير لـصالح      لرسم السابق أن الفروق في درجات      ا يؤكد 

لا تتوفر لديهم الإمكانيات الدراسية ؛ أي أنهم أكثر عرضةً للتعـب             الذين   الطلبة

  . العصبي مقارنة بالطلبة الآخرين

  :مكانيات الدراسية لإجة عامل ايتفسير نت

 يحصائية بين متوسـط   إذات دلالة   نه توجد فروق    ألى  إتشير هذه النتيجة    

الأفـراد   أن    أي ؛درجات الأفراد فيما يتعلق بمدى توفر إمكانيات الدراسة لديهم          
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  مقارنةً  للتعب العصبي  ةًمكانيات الدراسية هم أكثر عرض    الذين لا تتوفر لديهم الإ    

  .بالذين تتوفر لديهم 

 لى التخفيف من    ع لإمكانيات الدراسية من أثر إيجابي    ا لما لتوفر ا   وذلك نظر

  .وطأة الضغط على الطالب 

ــ ــق ه ـــوتتف ـــذه النتيج ــاـة م ــ ع م ــهإلار ـأش ــني ــل م            :  ك
(Lebigot,F et Lafont, B.1985),(Naughton, T.1988)et(Cotta, A.1998) 

والأدوات الـضرورية لأداء الوظـائف      مكانيات  توفر الإ  من أن ضعف أو عدم    

  .رهاق العقل إلى إ بصفة عامة يؤدي

      كما تتفق هذه النتيجة مع ما ولمادي  تفسير النتيجة المتعلقة بالعامل ا     د في ر

 ،  لى ظهور أعراض التعب العصبي    إ والتي مفادها أن عدم الاكتفاء المادي يؤدي      

كتفاء مكانات والأدوات الضرورية إنما هو نتاج عدم الا       ن عدم توفر الإ   إوبالطبع ف 

ل ممـا يـد   ؛  حصائية  ذات دلالة إ  عاملين   هذين ال  وقد جاءت الفروق في   .المادي  

   . أعراض التعب العصبي ظهورعلى شدة تأثير هذين العاملين في

 ـ    ـ   ـوتتفق نتيجة ه جمالهـا مـع نتيجـة دراسـة        إ يـذه الفرضـية ف

)Denborough, P, et al.2003 (  ن للعوامل الاجتماعيـة والاقتـصادية   أمن

ذه النتيجة مع ما أشار اليه      كما تتفق ه   ،ا في ظهور أعراض التعب العصبي     تأثير

.  منظمـة الـصحة العالميـة   (،  )(Lebigot,F et Lafont,B.1985 كل من 

  ) . 2003 . ك ،يه فير (و) Carrel,A .1997 (،  )) ب (1995

ا بينما هناك مـن أشـار       جتماعية والاقتصادية مع  هذا بالنسبة للعوامل الا   

 ـ   ــللعوامـل الاجتماعي  ــة فق            ،)  Schultz, D, et al .1990(ال ـط أمث

(Joubert,M.1995), (Cassitto,M.G,et al.1993) ،)1997 .ن ،الصبوة( ،

 (Leonard, A. J, et al. 2003))(و )2005  . أ.، سبو شعيشعأEraud,D 
dans Belpomme, D. 2009 ( .  

ا فـي   ا دالة إحـصائي   أن هناك فروقً  " T "و" F"نتائج اختباري   ولقد بينت   

  . )4/3 (عوامل الاجتماعية والاقتصاديةة الأغلبي
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 أن  استنتجت الباحثة وبالعودة إلى هذه النتائج ونتائج جميع الرسوم البيانية،         

 في ظهور زملة التعـب العـصبي لـدى          العوامل الاجتماعية والاقتصادية دور   ل

  . الطلبة

  . وبذلك تكون الفرضية السادسة هي الأخرى قد تحققت

7@MÜa@óïš‹ÑÜa@ÖÝÉnm@bÉiýa@7Ín·@óðÝî@bà@ôÝÈ@˜åm@ðè@ì@LóïÑåÜa@òŠb“n@Z@ @

 ستـشارة يلجـأون إلـى الا    لا  يعانون من التعب العصبي     كثير من الذين     "

  ". النفسية

وفي سبيل التحقق من هذه الفرضية، قامت الباحثة بتحليل البيانات المتعلقة           

الـثلاث  التي تتوزع على الفئـات      ذين أظهروا أعراض التعب العصبي و     بفئة ال 

  : الأخيرة للمقياس كما يلي

 ، طريق إلى التعب العـصبي    ال في    هم   وهي فئة الأفراد الذين   :  الفئة الثالثة   -

  .) 181(قد بلغ عددهم و

قد بلغ   و ، هي فئة الأفراد الذين قد تعرضوا للتعب العصبي       و:  الفئة الرابعة   -

  . )258(عددهم   

العائلية حالتهم النفسية والجسمية وعد تُذين هي فئة الأفراد ال    و : الفئة الخامسة   -

  . )97( ، و قد بلغ عددهم في خطر

 ا طالب )536  ( يبلغ هؤلاء الذين يعانون من التعب العصبي     عدد  وهكذا فإن   

  .طالبةو

 ـ          أون إلـى   وفيما يخص الدلالة الإحصائية للفرق بين الأفراد الـذين يلج

ء الـذين يعـانون مـن التعـب         و الذين لا يلجأون، من هؤلا     ستشارة النفسية   الا

على النتـائج المبينـة فـي       تم الحصول   حيث  " 2كا"ختبار  استعمال  االعصبي، تم   

  :الجدول الآتي
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ستشارة النفسية  الذين يلجأون للاددلالة الفرق بين عدد الأفرا): 25-5(جدول رقم 

  لعصبي الذين لا يلجأون لها عند عينة الطلبة الذين يعانون من التعب ادوعدد الأفرا

   "2 كا"قيمة   النسبة المئوية  التكرار  NFSالأفراد الذين يعانون من 
2 χ  

  12  63  ستشارة النفسيةالذين يلجأون للا

  88  473  ستشارة النفسيةلالالذين لا يلجأون 

  100  536  وعـــالمجم

  

313,61** 

  α = 0,01 عند ة دال**

لأفراد الذين يعانون   ا بين ا  قًو، أن هناك فر   )25-5(يبدو من الجدول رقم       

 "قد بلغت قيمة    ، و  ستشارة النفسية لامن التعب العصبي فيما يتعلق باللجوء إلى ا       

ى دلالـة   ستوا عند م   إحصائي ةق دال و مما يدل على وجود فر     ؛)313,61 ( " 2كا

ن يعانون من التعب العصبي لا يلجأون       ـهذا يعني أن الأغلبية من الذي     و. 0,00

  . ستشارة النفسيةإلى الا

  : ويتضح ذلك من خلال الرسم البياني التالي

  

   الذين يعانون من التعب العصبيدتوزيع الأفرا): 28-5(الرسم البياني رقم 

  ستشارة النفسيةحسب عامل اللجوء للا

473; 88%

63; 12%
 فئة الأفراد الذين يعانون من التعب العصبي  و يلجأون
للإستشارة النفسية 

فئة الأفراد الذين يعانون من التعب العصبي و لا يلجأون
للإستشارة النفسية
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 ـو أن هناك فر   تستنتج الباحثة ،  " 2 كا "ختبار  استنادا إلى نتائج    او  ـ قً  ةا دال

التعب العصبي فيما يخص اللجـوء إلـى        ا بين الأفراد الذين يعانون من       إحصائي

من المصابين بالتعب العصبي، لا يلجأون      ا   تقريب %88ن    أو ستشارة النفسية، الا

  .  ستشارة النفسيةللا

@óÉibÜa@óïš‹ÑÜa@óvïnä@7ÑmZ@ @

حـصائية  نه توجد فروق ذات دلالـة إ      ألى  تشير نتيجة الفرضية السابعة إ    

راد الـذين يعـانون مـن التعـب         ة للأف ستشارة النفسي لالى ا لجوء إ فيما يخص ال  

راد العينة مـن أعـراض التعـب        نه بالرغم مما يعانيه غالبية أف     إ ؛ أي العصبي

 على الـرغم مـن حـاجتهم      ستشارة النفسية   ن إلى الا  أونهم لا يلج  أ إلا   العصبي

  .ستشارة القصوى إلى هذه الا

 لـى  وقد يرجع ذلك إلى عدة أسباب أولها عدم الوعي بأهميـة اللجـوء إ             

 قد لا يدرك كثيـر      ، والتي عراض التعب العصبي  ستشارة النفسية عند ظهور أ    لاا

ستشارة النفسية حتى لا   لى الا إمن أفراد العينة أن ما يعانون منه يستوجب اللجوء          

  .لى الأسوأ إمور وتسير تتفاقم الأ

 الجزائـر   تليـس  – معظم البلدان    بب الثقافة السائدة في   ـبط بهذا الس  ويرت

 بخيرنسان   أن الإ  لوـ يدور فحواها ح   نواحي الصحية والطبية التي    في ال  –فقط  

، فليس لدينا في عالمنا العربـي       ه يسير على قدميه    طالما أن  -  بصحة جيدة   أي -

ية ية والعصبية ، فنحن نهتم أكثر بالأمراض البدن       ـ النفس الاهتمام الكافي بالنواحي  

 أعـراض نفـسية     ، ونهمل ما دون ذلك من     ذات الأعراض الملموسة الواضحة   

  . وعصبية 

  . بهذا تكون الفرضية السابعة قد تحققت

@ @

@ @
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8@M@ðÝî@bà@ôÝÈ@˜åm@ðèìL@6Õ¾a@ð÷bÔíÜa@wàbä5Übi@óåàbrÜa@óïš‹ÑÜa@ÖÝÉnm@Z   

  الإصـابة   مـن   لحمايتهم  لطلبة الجامعة  نامج وقائي توجد حاجة ماسة إلى بر    

  .التعب العصبي ب

ض ما توصلت إليه الدراسة الحاليـة       استعرباوالفرضية ،        وللتحقق من هذه    

ائج الفرضيات الثالثة ،    من نتائج ، ففيما يخص عوامل التعب العصبي أفرزت نت         

، والخامسة، والسادسة تعرض طلبة الجامعة في الجزائر لبعض العوامل          والرابعة

التي تؤدي إلى الإصابة بالتعب العصبي والمتمثلـة فـي العوامـل الاجتماعيـة        

  .الصحية والاقتصادية و

ومن هنا تصبح الحاجة ماسة إلى برامج إرشادية للتخفيف مـن عوامـل             

مما يـستلزم تقـديم بـرامج       . التعب العصبي لدى الطلبة الجامعيين في الجزائر      

  .إرشادية عن كيفية تعلم العادات الصحية السليمة فى الحياة 

وفيما يخص ظهور وانتشار أعراض التعـب العـصبي أفـرزت نتـائج             

من التعب العصبي وبدرجات    %) 60 (نة الأولى معاناة أغلبية أفراد العي     الفرضية

متفاوتة، ويتبين من ذلك ضرورة الحاجة إلى برامج وقائية لطلبة الجامعـة فـي              

  .لجزائر لحمايتهم من التعب العصبيا

لحاحا ما أظهرته نتائج الفرضية السابعة مـن أن         إومما يزيد هذه الحاجة     

لا يلجـأون للاستـشارة    88  % ) (ضون للتعب العـصبي  أغلبية الأفراد المعر

  . هم الذين يلجأون إلى الاستشارة النفسية  ،فقط 12% )  (النفسية وأن 

  . قد تحققتالثامنةوبهذا تكون الفرضية 

هذا وبانتهاء استعراض نتائـج التحقق من فرضيات الدراسة تكـون قـد            

 يمكـن الانتقـال إلـى       لتـالي ، وبا تساؤل الرئيس وفرعياته  تمت الإجابة على ال   

استعراض ما توصلت إليه الدراسة من نتائج عامة وما يترتب على هذه النتـائج              

  .من توصيات 



   

 -186-

@bćïäbqZ@@pbï–ínÜaì@óàbÉÜa@w÷bnåÜaZ@ @

  :النتائج العامة   - 1

وما أسفرت عنـه نتـائج       ، للدراسة في ضوء ما ورد في الإطار النظري      

   :نتائج العامة على النحو التالي الالدراسة الميدانية يمكن صياغة

 بدرجاته المختلفة   يعانون من التعب العصبي   ) %60(ن أغلبية أفراد العينة         أ    -

لعينة  لا يعـانون     من أفراد ا  %) 40( مقابل   ، في ) خفيف - متوسط –حاد   (

   .من التعب العصبي

ء مـن    يعشنها سوا  دد أدوارهن، وللضغوط النفسية التي     لتع أن الإناث، نظرا      -

ر مـن    قيمة أكثر للذك    ثقافية خاطئة، أو من مجتمع ذكوري يعطي       موروثات

  . بالذكور  مقارنةًالأنثى فهن أكثر عرضة للتعب العصبي

-        من غيـرهم     للتعب العصبي  ا أكثر عرضةً  أن الأفراد الذين يستيقظون ظهر 

 يثمـان الذين يستيقظون قبل ذلك ، كما أن الأفراد الذين ينامون أقـل مـن               

 ي ثمـان   بغيرهم الذين ينـامون    مقارنةً ساعات أكثر عرضةً للتعب العصبي    

  .ساعات 

لتعب العـصبي    ل ةًأكثر عرض ى الأكل السريع    إلن يلجأون   ـأن الأفراد الذي      -

وحـده أو الأكـل الـسريع       ل فى البيت    ـلى الأك من غيرهم الذين يلجأون إ    

  . والبيت معا

ية سواء بكميات كبيرة أو قليلة أكثر    اول الأدو لى تن إأن الأفراد الذين يلجأون         -

  . من هؤلاء الأفراد الذين لا يتناولونها عرضةً للتعب العصبي

 أن الأفراد الذين يفرطون في تناول القهوة أكثر عرضةً للتعـب العـصبي                -

  . بغيرهم الذين لا يتناولون القهوة أو يتناولونها بكميات قليلة مقارنةً
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يؤثر على ظهور أعـراض      سواء بكميات كبيرة أو قليلة لا        شايأن تناول ال      -

ا  مـضاد  وربما يرجع ذلك إلى كون الشاي     ،   لدى أفراد العينة   التعب العصبي 

  .للأكسدة 

عـن غيـرهم مـن        للتعب العصبي  ةًأن الأفراد الذين يدخنون أكثر عرض         -

  . ايحصائإن كان الفرق بينهما غير دال إو، الأفراد الذين لا يدخنون 

 ـ            -  للتعـب العـصبي   ةًأن الأفراد الذين يفرطون في تناول الملح أكثر عرض

  . تناوله هم من الأفراد الذين لا يفرطون في بغيرمقارنةً

 للتعـب العـصبي     أن الأفراد الذين يفرطون في تناول السكر أكثر عرضةً            -

  . تناوله هم من الأفراد الذين لا يفرطون في بغيرمقارنةً

 ـ      إن الأفراد الذين يميلون     أ    -  ةً لى تناول المواد الغذائية المحفوظة أكثر عرض

  . بالذين لا يتناولونها  مقارنةًللتعب العصبي

 مـن    للتعب العـصبي   ةًأن الأفراد الذين لا يمارسون الرياضة أكثر عرض           -

  .الأفراد الذين يمارسونها 

 للإصابة بالتعب   ةً أكثر عرض  أن الأفراد الذين لديهم وضعية مالية غيركافية          -

  . بغيرهم من الذين لديهم وضعية مالية كافية  مقارنةًالعصبي

 عـن    للتعـب العـصبي    ةًأن الأفراد الذين يسكنون مساكن جيدة أقل عرض           -

وإن كان الفرق بينهمـا     ،  غيرهم من الأفراد الذين يسكنون مساكن غيرجيدة        

  . احصائيإغير دال 

 عن غيرهم    للتعب العصبي  ةًالأولياء المرضى أكثر عرض    أن الأفراد ذوي      -

  . الأولياء الأصحاء يمن الأفراد ذو

 للتعـب   عرضـةً أن الأفراد الذين لا تتوفر لديهم الإمكانيات الدراسية أكثر              -

  . بالذين تتوفر لديهم تلك الإمكانيات  مقارنةًالعصبي
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رة ستشالا يلجأون للا  ) 88% ( لتعب العصبي با المصابينأن أغلبية الأفراد        -

فقط من هؤلاء يلجـأون     ) 12%(ليها، وأن   النفسية على الرغم من حاجتهم إ     

  .ستشارة النفسية إلى الا

–    أن سبب ن التعـب    إذ إ  ،ا لا يكفي لإظهار أعراض التعـب العـصبي        ا واحد

افر مجموعة  ضضطرابات نفسية وجسمية ينجم عن ت     اه من   العصبي وما يتبع  

 وتنـاول   ثل العادات الخاطئة في النوم وكذلك فـي التغذيـة،         من العوامل م  

في تناول الملح   الإفراط  و،  ات كبيرة والإفراط في شرب القهوة     الأدوية بكمي 

وكذلك تناول الأغذية المحفوظة، هذا بالإضـافة إلـى المـشكلات      والسكر،

  .   ا عدم ممارسة الرياضةقتصادية، وأيضجتماعية والاالا

  : التوصيات  - 2

نفسية على مستوى كل كلية     ضرورة إنشاء مراكز للخدمات والاستشارات ال         -

 يعمل بها فريق متخصص في العلاج النفـسي ،  الأحياء الجامعية وكذلك في 

  .وتقديم الاستشارات النفسية

 بالجامعة ، وما يستلزمه تحقيق ذلك       ير الرعاية الصحية والطبية للطلبة      توف    -

 بـشرية   وإمكانياتادية مثل الأجهزة والمخابر الطبية،      من توفير إمكانيات م   

 . على مستوى عالتتمثل في فريق طبي

 اضرات بشكل دورى تستهدف تنمية وعـي      تنظيم ندوات ومؤتمرات أو مح        -

 ) .، والرياضة النوم، التغذية في(طلاب بالعادات الصحية السليمة ال

 ـقَّاد الغذائية والوجبـات المُ     المو لى للرقابة ع  ةكون هناك آلية فاعل   تن  أ    - ة دم

 بحيث تتوفر فيها المواصفات     ،حياء الجامعية وداخل الجامعات    الأ للطلبة في 

  .الصحية والغذائية المناسبة 

الطلبة في بدايـة     والنشرات يتم توزيعها على      عداد مجموعة من الكتيبات   إ    -

لى استذكار   تساعدهم ع  طلاعهم على العادات الصحية التي    العام الدراسي لا  

ن تكـون المـادة     أو. لإصابة بالتعب العصبي  بهم ا جنِّدروسهم بشكل جيد وتُ   

 .ائها  لقرةالمطبوعة بلغة سهلة واضحة وكذلك مشوقة وجاذب
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لة عـن إعـداد خطـة       ئو كل كلية تكون مـس     إنشاء مراكز أو وحدات في        -

 ، على مدار العام لممارسة الألعـاب الرياضـية المختلفـة          وبرنامج زمني 

سـواء   ، وتعويدهم على ممارسة الرياضـة      في ذلك ترغيب الطلبة    مستهدفةً

 ممارسـة الرياضـة     ، ويتم تشجيع المتميزين في    داخل الجامعة أو خارجها   

 شـكل   ية أو ما يمكن أن يكون فـي       لت الما آأو المكاف  بمنحهم بعض الهدايا  

 . درجات دراسية 
 ، وزيارات ميدانية  ،سكرات ومع ،تنظيم برامج للأنشطة الطلابية من رحلات         -

شـأنه تـوفير فـرص للتنفـيس         وكل ما من     ،ومسابقات ثقافية واجتماعية  

 .الشباب بما يعود عليهم بالفائدة والعائدة وتوظيف طاقات نفعاليالإ
ولياء بطبيعـة مرحلـة     عقد مجموعة من الندوات والمحاضرات لتوعية الأ         -

 هذه  يب التعامل السليم معهم في    سالأبناؤهم الطلاب و  أ يمر بها    المراهقة التي 

 .المرحلة العمرية الحساسة 
 ـلون عن النواحي ئون يعمل المس  أ    -  بـإدارة الجامعـة علـى تقـديم     ة المالي

 تتـوافر لـديهم     وذلـك كـي   ؛   المحتاجين المساعدات المالية اللازمة للطلبة   

 ستكمال مـشوارهم التعليمـي أو الدراسـي     لامكانيات الدراسية المطلوبة    الإ

 .لجامعة با
-    إدراج تخصضمن مجموعة     علم النفس العصبي وعلم النفس الإيجابي      يص  

  أسوة بالتخصصات الأخـرى فـي      ،لتخصصات التي يتخصص فيها الطلبة    ا

 ، والتربـوي  ، وعلم النفس المدرسـي    ،رطفونياعلم النفس مثل تخصص الأ    

 .  وغيرها من التخصصات ،والصناعي

 مها وحدات أو مراكز العلاج النفـسي       تقد  التي ن تتضمن الخدمات النفسية   أ   -

ة التي تـستهدف تقويـة       برامج وقائية لتنمية المهارات الشخصي     ،بالجامعات

 لمعاونتهم على مواجهة مشكلاتهم والتعامل معها بشكل        البناء النفسي للطلبة  

   .يجابيإ

 .إنشاء وتدعيم دور العبادة بكل ما يحتاجه الطالب في حياته الروحية   -



   

 -190-

q@bćrÜbZ@Üa@wàbä5¾aÔíÜ@6Õ=—ÉÜa@kÉnÜa@æà@óÉàb§a@lþ @óîbZ@@ @

ت الوقائية خطوة بالغة الأهميـة فـي مجـال          جراءايعتبر اللجوء إلى الإ   

ذلـك  وقد انعكس    . والبدنية   ، والسلوكية ، لكثير من الاضطرابات النفسية    التصدي

ومجـال   ، أكدت أن الوقاية خير مـن العـلاج          م الشعبية التي  كَ كثير من الحِ   في

 ،وسـلوكية  ، وما ينجم عنها من أعراض نفـسية       ،مكافحة ظاهرة التعب العصبي   

 ،ا للأخذ بهذا التوجه ، فخير لمؤسسات المجتمع       حتياجوبدنية من أشد المجالات ا    

 من انتظار ظهور     هذا المجال بدلاً   مبادرة باتخاذ إجراءات الوقاية في    ومواطنيها ال 

 البحـث عـن      ثم البدء فـي    ،لانهيار العصبي ية الحادة وحالات ا   الأمراض النفس 

  . أساليب العلاج 

، بغرض منع ظهور مـشكلة       ط له م ومخطَّ نها عمل منظَّ  أقصد بالوقاية   ويُ

  ، أو إعاقة ظهور مضاعفات لمشكلة قائمة بالفعل معينة

  .)2005 .، نو الزيدأبع و،  السيدمحمد(                                 

   :ة ثلاثة مستويات هي ثم فإن للوقايومن

. عاقة الكاملة لظهور مشكلة مـا      تهدف إلى الإ   : الوقاية من الدرجة الأولى      -

 ولـى فـي    تتمثل الوقاية من الدرجة الأ     ،وفي مشكلة ظاهرة التعب العصبي    

 حتى لا   -ئات الأولى من مقياس التعب العصبي      الف  في وهم -توعية الأفراد   

لجهـود  ا عن طريق استخدام وتوظيف      يتعرضون منذ البداية للتعب العصبي    

  . يمكن التأثير بها على الطلاب ساليب التيوالوسائل والأ

الكـشف المبكـر لحـالات التعـب        تستهدف   : الوقاية من الدرجة الثانية       -

 حـدة    والزيادة في  ،منع تفاقم الحالات  لا   ، حتى يمكن التدخل مبكر     العصبي

 والخطرة من التعـب     ، الأخيرة لى المستويات إالوصول  وشدتها أو الأعراض  

فكـار الـسلبية     وذلك بالعمل على تصحيح العادات الخاطئـة والأ        العصبي؛

 .للأفراد المؤثرة على حالتهم النفسية والجسمية 
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لتدخل العلاجي النفسي للحالات    قصد بها ا  فيُ : أما الوقاية من الدرجة الثالثة        -

 الأخيرة من مقياس التعب     ئةلى الف  والتي وصلت إ   ،المعرضة للتعب العصبي  

  والهدف هنـا   ،ويتضمن هذا النوع إجراء مقابلات عيادية فردية        .  العصبي

 والتـدهور المحتمـل     ،يقاف المزيد من استنزاف الطاقة العصبية     إ يكمن في 

 ودفع المصاب   ،ية للتعب العصبي   والجسم ،يةـ والنفس ،للمضاعفات العضوية 

 وإعادة بناء نفسه    ،اة صحيح ـ أسلوب حي  اءة وتبني  أفكار إيجابية بنَّ   لى تبني إ

 .من جديد 

 لباحثة أن آثار الخدمة النفسية في مقاومة التعب العصبي تكمن في          وترى ا 

ا تعمل على النسبة الكبيرة     ـنهإ حيث   ؛ برامج الوقاية من الدرجة الأولى والثانية     

د مـن   ة لحمايـة الأفـرا    ـ بل وحتى الثالث   ، ) ا وإناثً اذكور( من شباب المجتمع    

، ة في مستشفيات الأمـراض العقليـة      ـئس لأنواع العلاجات الكيميائي   الوقوع فرا 

 وقايـة الطـلاب مـن       مكن للبرنامج الوقائي أن يحقـق أهدافـه فـي          يُ ومن ثم 

، تنجم عن التعب العـصبي     مية التي ـوالجس،  لوكيةـ والس ، النفسية الاضطرابات

   ـسض العوامل المُ  ـ من بع  وذلك من خلال الحدـ    بةب  ية ـ لذلك من عوامل روح

 بصفة عامة بما فيه طريقة الفـرد فـي        لوب الحياة   ـ المرتبطة بأس  ي؛ أ وصحية

  .تغذيته ونومه وتفكيره  

 التعامـل مـع الأسـباب       لية في ـائي ذا فاع  ـوبهذا يصبح البرنامج الوق   

 حـد ذاتـه   ب العصبي فـي ـأكثر من التركيز على التع    العصبي المؤدية للتعب 

ه بتفادي الأسباب يمكن الوقاية مـن أعـراض         ـنإذ  إ ؛ة عنه والأعراض الناجم 

   .التعب العصبي

حـاور يقـوم عليهـا      ختيارها لخمسة م  ا ومن هنا كان منطق الباحثة في     

 إلـى    أشارت فق مع ماورد مع بعض الدراسات التي       وهو مايت  ،البرنامج الوقائي 

   .أهمية الإجراءات الوقائية في حماية الأفراد من التعب العصبي
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 الطعام والنوم والتفكيـر     أن اتباع عادات صحيحة في    "  كاريل  " ن  فلقد بي 

 نـشاط العمليـات      تزيـد كلهـا فـي      ،عاد عن الخمول وقلة النشاط البدني     والابت

 ـ  جية وتحدث تغييرات نهائية في    الفسيولو نـدوكرين   وغـدد الأ   ،صبي الجهاز الع

 عصبية أعظم وقـدرةً     أفضل وقوةً  كتمالاً، وبهذه الطريقة يكتسب الجسم ا     قلوالع

  ) Carrel,A .1997(                     . جهاد لتغلب على عوامل التعب والإأكثر ل

حات لمقاومـة عوامـل التعـب       اقترم بعض الباحثين مجموعة من الا     وقد

 ، ممارسـة النـشاط البـدني      ة، التغذية المتزن  ي النوم الصحي   ف تمثلتالمزمن و 

  )et (Légeron, P. 2003))Légeron,P. et Lelord ,F. 1999      .يجابيوالتفكير الإ

ح بإمكانية الـتخلص    صر يُ الذي) (James,w" م  اويليجيمس  "  لـ   وتأييدا

  وتغييرهـا )(Mauvaises habitudes acquisesالمكتسبةمن العادات السيئة 

 ـيُ" كـارنيغي  "  فإن ؛)  Bonnes habitudes(العادات الجيدة ب ص بعـض  لخِّ

   :لاحتفاظ بالطاقة كالتاليا ورهاق العصبيدون الإالطرق للحول 

  .الاستراحة قبل بدء التعب  -

 . لأهميتها وتوفير الطاقة العصبية للواجبات المهمة فعل الأشياء طبقًا -

 . نمارسه حب العمل الذي -

 .التخلص من الأفكار والمشاعر السلبية  -

 .التفاؤل  -

 . والدعاء سترخاء باستمرار والمحافظة على الصلاةلاممارسة ا -
 )                              Carnegie,D.2008(  

رهـاق    بعض الحلول لمواجهـة الإ      "ـه   فيري " طار أعطى وفي نفس الإ  

   : فيتمثلت

  . والتنفس العميق ،تحسين الدورة الدموية من خلال الممارسات الرياضية -

كميـات   و ،ستهلاك كميات أكبر من الأطعمة والمشروبات المولدة للقلويات       ا -

 .أقل من الأطعمة والمشروبات المولدة للأحماض 
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 . التوتر بممارسة التأمل م كيفية التحكم فيتعلُّ -

  .ت الألم التي تدمر الجهاز العصبي ومسكنا، تناول العقاقيرتفادي -

ستبدال الأفكار والمشاعر السلبية المولدة للحمضيات بالأفكـار والمـشاعر          ا -

  )2003 .ك ،فيريه(    . تزيد من القوة العصبية لتيالإيجابية المولدة للقلويات وا

 العالم  الضوء على إمكانيـة تحـسين         ويسلط التقرير الخاص بالصحة في    

لتوصيات بصفة عامة النظام الغذائي والنـشاط        وتشمل ا  ،الصحة النفسية والبدنية  

سـتهلاك  اوالحد من    ،رياتقلال من تناول السك   الإ:  ويتبين ذلك من خلال    البدني

، تناول المزيد من الفواكه والخضر المضادة للأكسدة وتناول الحبوب غيـر            لحالم

لى النـشاط   إضافة   بالإ Bالغنية بفيتامين   على العناصر   منزوعة النخالة للحصول    

   )O. M. S. 2001(.ارإيجابية على المتلازمة الأيضية مما يترتب عليه من آث؛البدني

وقائيـة مـن     ال عواملالحدد   تُ ةآخر لمنظمة الصحة العالمي    تقريرٍ ونجد في 

، تحـسين   الرياضة، التغذية الـصحية   : ابات النفسية والسلوكية فيما يلى    الاضطر

قير والمـواد الكيميائيـة     ، الابتعاد عن إدمـان العقـا      الأمان الاقتصادي  ،لسكنا

   )O. M. S. 1995, 2005(            .يجابية  وتنمية العلاقات والمشاعر الإ،والتدخين

 على الغـذاء    "سارفون شخايبر " و" إيرود"و" هينتون  " م من تركيز    وبالرغ

 على  واكدأ بذلك بل    وا لم يكتف  مرهاق المزمن فإنه  لإالمتزن للتخلص من أعراض ا    

قلال قدر المستطاع من     والإ ة الرياضية واستنشاق الهواء النقي    ضرورة الممارس 

  )Servan-Schrieber,D.2009(و )Eraud,D.2009( ، )2005 .هينتون ، ك(  . الضغوط 

 للعـادات   على التغيير الجذري   "و كاتسودزونيشي   بورجس  " ز  ولقد ركَّ      

 امومـن أجـل ذلـك قـد       ،  يجابية لمقاومة التعب المزمن   السلبية بالعادات الإ  

  : ةالاقتراحات التالي

  . نحبها الممارسة اليومية للأشياء التي -

) (8 عـادة تكـون      والتـي نفس توقيت وعدد ساعات النوم      المحافظة على    -

 .ساعات 
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 . ممارسة النشاط البدني -

 .نجاز الأعمال حسب الأولوية إم تعلُّ -

 ـ    ـفكلأن ا إذ  إ ؛ةـيجابيلبية بالإ ـتغيير الأفكار الس   - ل ـار السلبية قـد تعرق

 )Burgess,M.2007(  .المزمن  العصبي  عملية الشفاء من أعراض التعب      

 .) ) ب (2007. كاتسودزونيشي ( و 

 لـدى    بكيفيات الوقاية من التعـب العـصبي       هتمد ا ـفلق"  جريتول  " أما  

 وعقـولهن   ،ى بها أجـسامهن   غذَّ تُ  التي ةـ ذلك على الطريق   اعتمد في  و ،مهاتلأا

   .يجابي، والتفكير الإبدنية، الرياضة ال حسب هذا الباحث التغذية المتزنةوتشمل

                                                                 )Guéritault,V.2008(   

 محور  : ا يضم خمسة محاور   ثة برنامج ـتقترح الباح  ، ضوء ما سبق   وفي

 ،  الث خاص بالتفكير الإيجـابي    ـ ، والث  ذاءـ، ومحور خاص بالغ    خاص بالنوم 

ه المحاور الأربعة متكررة كانت هذ؛ حيث   ة الرياضة   ـأما الرابع فيتعلق بممارس   

ص أيـضا   خـص  وترى الباحثة أن تُ    ، الذكر ثين آنفي ـحظم البا دى مع ـ ل تقريبا

سات السابقة على    الدرا م يحظ باهتمام الباحثين في    ـرنامج ل  الب ر في ـمحورا آخ 

و المحور المتعلق بالجانب الروحي الـديني والـذي         ـه، ألا و  الرغم من أهميته  

  . القصوى هدارة تلك المحاور لأهميتـ صثة أن يكون فيـتقترح الباح

    الدراسـة الوحيـدة    هي) 2006(ر الإشارة إلى أن دراسة بول بريغ        وتجد

 التي صاغت برنامجا يتألف من خمس خطوات لتجديد         -  حدود علم الباحثة   في -

 العصبية وضم هذا البرنامج تغييراعرف ببرنامج القوة  يُ ،، والذي  الطاقة العصبية 

 والنـوم ويحتـوي أيـضا     فس  للعادات اليومية مثل الغذاء والتمارين البدنية والتن      

      . سترخاء وآلية التأمل الصوم والا

 الخطـوات   برنامجه لبناء القوة العصبية فـي     ) 2006" ( بريغ" صوقد لخَّ 

  : ةالتالي
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أن كـل  " بريغ "  هذا  يبين وفي؛  تتمثل في التفكير الإيجابي  :الخطوة الأولى   *  

 ويملأ هـذا  ، والنشاط،لقوة تقوم بملء الجملة العصبية باةاءفكرة إيجابية بنَّ  

  .النشاط الضخم بدوره كل الجسم 

 والهـواجس الـسيئة ،      ،فكار والمشاعر السلبية مثل الخوف    بينما تقود الأ  

 والتشاؤم إلى خـسارة     ، والشك ، والاستياء ، والغضب ، والبخل ، والغيرة ،والحسد

  .ء أو السريع والتسمم البطيالطاقة العصبية 

 القوة  نوم هو واحد من أعظم صانعي     بأن ال " بريغ  " ح  صر يُ :الخطوة الثانية   *  

 خاصة أنه الجـزء      ومنتظما ،؛ لذلك يجب أن يكون عميقًا     العصبية المتينة 

 ـ       لكـي   ،م بعض الشروط  قد ويُ ،المتكرر من الحياة     ا  يكـون النـوم هادئً

  : منها وصحيا،

   .أن يكون اليوم نشطًا -

 .نوم خفيفة أن تكون آخر وجبة يتناولها الفرد قبل ال -

 . أو الحديث الممتع ،فةيأن يرتاح الدماغ بضع ساعات بالقراءة الطر -

 .إطفاء النور وتهوية الغرفة -

 فـي  أن هناك عادة صحية تتمثل" ريغ ب" يرى   ،لى النوم الليلي  إضافة  وبالإ

  .دقيقة ) 30(اء لمدة د النوم بعد الغ أي،القيلولة

أن بنـاء   " بريغ  " ، ويؤكد    الصحي يبيع تتمثل في الغذاء الط    :الخطوة الثالثة   *  

 ة عليها يكون عن طريق الغذاء الـذي       الجملة العصبية المركزية والمحافظ   

 ـ     ث يتم تحويل هذا الغذاء إلى نسيج      حي ؛يتناوله الفرد  ة ، ومن ثم إلـى طاق

ا خـلال    رئيس عاملاًتحافظ على توازن التبادل الأيضي، كما يعتبر الغذاء         

 ا أساسحث الغذاء الصحي ولهذا يضع هذا الباها،ئنا إعادة ب  عمل الخلايا في  

  . بناء القوة العصبية في

 س الصحيح، وفـي ـ والتنف،ن الرياضيةـري التما تتمثل في :الخطوة الرابعة   *  

ات كبيـرة   ـحتياطان  ـة تؤم ـة الرياض ـأن ممارس " غ  ـبري"هذا يرى   
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 ـ  ـن الرياضي ـيث تعمل التماري  ـ ح ؛وة العصبية ـمن الق  سباحة ة مثل ال

 ـ ،جينـاغ بالأكس ـة الدم ـ على تغذي  يوالمش م مـن   ـف الجـس  ـ وتنظي

  .السموم 

 وتجدر الإشـارة    ،ل هذه الخطوة التأمل والصيام معا     تشم: الخطوة الخامسة   *  

" هربرت بنسن   " الباحثين مثل    الصلاة حسب بعض     إلى أن التأمل يوازي   

 ـ       بي الذي نهـا الـصلاة    ددة ، م  ن أن هناك ممارسات وتقنيات سلوكية مح

وتشمل هـذه الممارسـات     . بي وأساليب الاسترخاء الغر   ،والتأمل الشرقي 

الوضع  : ستخراج الاستجابة الاسترخائية هي   أربعة مضامين ضرورية لا   

، وتبني اتجاه مسالم    إعادة لعبارة دعاء أو صوت    ،  المريح، المحيط الهادىء  

 ذلك مرتبطـة    واستجابة الاسترخاء وفق  . لى الشعور إ الأفكار   حينما تأتي 

ا ، وهذا الانخفاض يعتبر وقائي    مبتاوي الس ية الجهاز العصبي  اعلبانخفاض ف 

ن الأمراض المرتبطة بالضغط العصبيا موعلاجي.          
   )2004.،أعن الموصلى نقلاً (                                                        

 حيث تساعد علـى     جه العلاجي عملية التأمل في برنام   " بريغ  " قد أدرج   ول

  . القوة العصبية  احتياطيمن مما يزيد ؛تحقيق التوازن بين الجسم والعقل

 عملية تجديد الطاقة    ركز عليه كثيرا في   يُ" بريغ  " ، فإن   بالنسبة للصيام  أما

  :العصبية وذلك لما يتميز به الصيام من فوائد منها 

  .ف الجسم من الفضلات السامة نظِّيُ -

 .لدماغ بدماء أكثر طهارة  اغذييُ -

، يزيد من التفكير المنطقـي      يقوي الذاكرة (  القدرات العقلية    يُقوي ويضاعف  -

 ). اتخاذ القرارات والسرعة في

 .ن الدورة الدموية وعملية الهضم حسيُ -

 .زيد من قوة التحمل وقوة الجسم يُ -
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لـى  يتولى الـسيطرة الكاملـة ع     زيد من قوة العقل لدرجة أنه يستطيع أن         يُ -

 . الجسـم 

 . الشعور بالهدوء والطمأنينة من على الخوف ويزيد يقضي -

  .ويساعد على التفكيرالإيجابي -

بية ، فى كـون أنمـاط الحيـاة الـسل         تفق الباحثة مع ما ذكره الباحثون     وت

 الطاقـة وانتـشار     د المسئولة الأولى عن اسـتنفا     ، هي والخاطئة المنافية للصحة  

تقاء هـذه   ا وأنه لا سبيل إلى      ؛لوكية والجسمية   سية والعصبية والس  الأمراض النف 

 وذلك بتجنـب هـذه      مراض والوقاية منها إلا بتجديد القوة وإعادة بناء النفس        الأ

، وهـذا مـا     نماط الصحيحة من عادات الحياة     والتعود على الأ   ،الأنماط الخاطئة 

 ـ      معاصرة التي أكبر النظريات النفسية ال   تؤكده   وى  تدعو إلى علم جديد لدراسة الق

   .واستعادة القوة بعد الضعف 
  )2006 . وآخرونج . ليزا،  أسينوول(و )2005.  نتسيف ، ف–جيكار (                  

لبنية العصبية تتغيـر     العلوم العصبية أن ا    تثبت النظريات الحديثة في   كما  

وذلك مع ظهور أجيال جديدة من عـصبونات        ،  عتقد سابقًا  كما كان يُ   وليست ثابتة 

، ويحدث هذا داخل الدماغ وفقًا      اتتصالات مشبكية بين وداخل العصبون    أخرى وا 

 فـإن   ةوحسب هذه النظريات الحديث   .  الحياة للسلوك الذي يتبناه الفرد وعاداته في     

 . يضبط وينظم البنـى المخيـة ووظيفتهـا        الذينمط الحياة الذي يتبناه الفرد هو     
Fred,H.2004)                                   ( (Krfficking, Jing – Du, et al. 2004) et  

 أنماط معيشية صحية أو عـادات إيجابيـة         ولهذا يؤكد الباحثون على تبني    

   )(Belpomme,D.,Jacquard,A.,et al.2009.للوقاية من الأمراض العصبية والنفسية

 يعيـشها   ادات الحياة الخاطئة السلبية التـي      تلك إذن دعوة إلى تغيير أنماط وع      

، والاتجاه بها إلـى أنمـاط وعـادات الحيـاة           سلامن اليوم بابتعاده عن منهج الإ     نسالإا

  .سلام  يدعو إليها الإيجابية الصالحة التيالصحيحة الإ

 ويحسن صحة الإنسان العقليـة      من ثَم فإن تغيير أنماط الحياة وحده يقي       و

  .والجسمية 
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ما بِقَومٍ حتَّـى يُغَيـرُوا مـا        إِن اللَّه لا يُغَيرُ       : دـ خال وهذا مبدأ كونِّي  

بِأَنفُسِهِم   ]         11/13: الرعد) ([  .  

        ، ى المفهوم التفاعلي للأسباب في حـدوث التعـب العـصبي          إلستنادا  ا 

م الباحثة ملامح برنامج للوقاية لا يشمل       قدإمكانية الوقاية بتفادي هذه الأسباب، تُ     و

 ؛ لكـن يمكـن أن يـشمل أيـضا          فحسب عب العصبي لذين لم يتعرضوا بعد للت    ا

ثة أن يساعد هذا البرنـامج       تأمل الباح  و .ن بتعب خفيف أومتوسط أوحاد    يالمصاب

مما يخفف بالتالي من درجـة       ؛ الفرد المصاب على تجديد طاقته العصبية      الوقائي

  . لديه التعب العصبي

   : التاليلبرنامج الوقاية على النحوومنه يمكن تحديد الصورة العامة 

  :  تحديد الجماعة المستهدفة  - 1

والذين لا يعـانون    الذين يعانون   ) ذكور وإناث    ( الجامعة   طلبةفإن  بداية  

   . يهم العينة المستهدفة للبرنامج الوقائ من التعب العصبي

 هـي   :الأولى: وقد كان أمام الباحثة استراتيجيتان لبناء البرنامج المقترح         

 فهي أن يقتـصر علـى       :، أما الثانية  عينات كبيرة من الطلبة   البرنامج ل ه  جأن يُو 

  : وقد فضلت الباحثة الاتجاه الأول للأسباب الآتية . عينات محدودة 

من الأفضل أن تتوجه الوقاية إلى أعداد كبيرة من الطلبـة حتـى يمكـن                   -

  .الاستفادة التطبيقية من البرنامج 

يث معظم الطلبة لا يعانون من الدرجات       ، ح الهدف من البرنامج هو الوقاية        -

كانـت  (  كما أسفرت عنها نتائج الدراسة الميدانيـة           ،الحادة للتعب العصبي  

 %) .11نسبة الأفراد في الفئة الخامسة من المقياس هي 

أما البرامج الموجهة إلى عينات صغيرة فغالبا ما تكون بـرامج علاجيـة             

 الدراسة هو وضع برنامج وقائي ولـيس        والهدف من . وليست وقائية تبعا للحالة   

  .علاجيا 
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2@M@@wàbä5Üa@pbÝu@†‡È@Z@ @

 ةسـبوع ، تـستغرق الجلـس       الأ ن في اوقع من البرنامج أن يكون مرت     المت

 ساعة تتم خـلال  ثلاثـة  48 ن مجموع ساعات البرنامج إ أي ؛الواحدة ساعتين

  .أشهر 

   :ويمكن توزيعها على النحو التالي

  :لمعرفية المعلومات ا) أ ( 

، ، تعريفـه، أسـبابه    ، معلومات ومعارف عن التعب العـصبي       البداية في

 من   بالإضافة إلى معلومات عن كل محور      ،لوقاية منه اأعراضه، تأثيراته وكيفية    

،  ولتنفيـذ هـذه الوحـدات         منها وحدات  تتشكل   محاور البرنامج المقترح والتي   

  :  جلسة وتستعين بما يلي48 لها الباحثة صُخصتُ

 وأسـبابه وأعراضـه      معلومات عن التعب العصبي    يرة تحوي كتيبات صغ    -

  . وخطورته

   :ة الموضوعات التالي محاضرات في -

  .يجابية للتغذية المتزنة على الصحة النفسية والجسمية للفرد الآثار الإ*  

  .يجابية للرياضة البدنية على صحة الجسم والنفس ثار الإالآ*  

  .ة للنوم المتزن على صحة الجسم والنفس يجابيثار الإالآ*  

  . على صحة الجسم والنفس يجابية للتفكير الإيجابيثار الإالآ*  

  . على صحة الجسم والنفس الديني ويجابية للجانب الروحيثار الإالآ*  

-     سبب في إحداث   ت قد ت  ورة توضح خطورة العوامل التي     الاستعانة بأفلام مص

  .اية منه  وسبل الوقالتعب العصبي

، ولا  جلسة إرشاد جمـاعي   ) 24(تبلغ  ،   من الجلسات  ايضم هذا الجزء عدد     )ب(

س  الـسن والجـن    ، مع مراعاة التجانس في    اعضو) 25(تزيد الجماعة عن    

طـرح  ، كمـا تُ   شناقَ، وتُ يتعلمها الفرد  قد   وذلك لطرح العادات الخاطئة التي    

 والجانـب   ،الرياضـة و،  لتفكير  اوالنوم ، و  ،   التغذية في(العادات الصحيحة   
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 وتساعده بذلك على تجديد طاقته      ؛ يجب على الفرد أن يتعلمها       التي) الروحي

رشـاد النفـسي    ببعض التسجيلات لتعليمات الإ    الطلبة وقد يستعين    ،العصبية

  .أوقات التدريب الرسمية   غيرليستعينوا به في) شريط مسجل(

3@M@ð÷bÔíÜa@wàbä5Üa@óïÝÈbÐ@‘bïÔ@Z@@ @

، )  قبل بداية البرنـامج   ( ق القبلي   ـ فاعلية البرنامج بالتطبي   س يمكن قيا 

 مـن   ، باسـتعمال عـددٍ    ، على العينة المستهدفة   ) بعد نهاية البرنامج   ( والبعدي

فاعلية التدريبات والمحاضرات التي تمت مع       تقيس بصورة مباشرة     دوات التي الأ

   :ةدوات الآتي هذا البرنامج يمكن اقتراح الأالعينة ، وفي

  . )NFSS (مقياس زملة التعب العصبي -

 .مقياس الصحة النفسية والجسمية  -

 . )M.M.P.I(وجه اختبار الشخصية متعدد الأ -

4@M@@a@wàbä5Üa@Óa‡ècð÷bÔíÜZ@@ @

 الطلبـة ات والبدائل والحلول لحماية     ـم الآلي ـيهتم البرنامج بمحاولة تقدي   

ه يتحدد الهـدف    ي وعل ؛ب العصبي ـ التع منمن الوصول إلى المراحل المتقدمة      

وذلك من خلال   ،  الطلبةدى  ـل ب العصبي ـالوقاية من التع   الرئيس للبرنامج في  

 الانـزلاق إلـى     لىإ د تؤدي ـي ق ادات الخاطئة الت  ـالتغيير للأفكار السلبية والع   

ذا الهدف مجموعـة مـن الأهـداف        ـن ه ـويتفرع م  ،ب العصبي ـدائرة التع 

  :الفرعية منها 

 ،ةـ والاجتماعية الاقتـصادي   ،ةـ والبيولوجي ،يةـالكشف عن العوامل النفس    -

 ـ   إل ن أن تؤدي  ـة التي يمك  ـ والضغوط الحياتي  ،والبيئية  ةى تعـرض الطلب

   .للتعب العصبي

كتشاف وا،   ر تأثيرا في إصابة الطلبة بالتعب العصبي      اكتشاف العوامل الأكث   -

والعـصبية  بات النفـسية    ا لخطر الاضـطر   حالات الطلاب الأكثر تعرضا   

 قد تنجم عن هذا التعب، ودراستها دراسة علميـة          لوكية والجسمية التي  والس
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مثل للتعامل معهم ووقايتهم من الوصـول       سلوب الأ  وذلك لاختيار الأ   ؛دقيقة

 . ار العصبيلى الانهيإ

سـباب التعـب    أ للحـد مـن      ؛وضع خطة للتعامل مع العوامل سالفة الذكر       -

سـلوب  ألمناسـبة لتعـديل      مع اختيار الاستراتيجيات والتكنيكات ا     ،العصبي

 وتـوعيتهم   ، من خلال تعريفهم بعادات الحياة الـسلبية الخاطئـة         ؛  حياتهم

 وذلك  ،وإعادة بناء أنفسهم  ،  ييرها بعادات أخرى إيجابية صحيحة    مكانية تغ بإ

 .عن طريق معلومات بسيطة مصاغة بأسلوب مناسب 

لتاسـع  وبانتهاء هذا الفصل تكون قد تمت الإجابة عن التساؤل الفرعـي ا           

 ـ      ئالخاص بالصورة العامة للبرنامج الوقا       مي المقترح من التعب العصبي ومن ثَ

 يتضمن  التساؤل الرئيس للدراسة الذي    ن ع  تكون قد تمت الإجابة    –وبالتبعية   -

ما الصورة النهائية لمقياس زملة التعـب العـصبي         : [ سؤالين أساسيين أولهما    

(NFSS)   ما البرنامج المقتـرح    : [ وثانيهما   ] .  الجزائر ؟   للطلبة الجامعيين في

  ] .للوقاية من التعب العصبي ؟ 
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  خاتمة الدراسة
 للطلبة الجامعيين بالجزائر، ياسة بناء مقياس زملة التعب العصباستهدفت هذه الدر

لة   تعرف دلاهذا، وقد استلزم ى معاناتهم من أعراض التعب العصبيوالكشف عن مد
  :  للمتغيرات الخمسة التاليةالفروق فيما يخص التعب العصبي لدى الطلبة وفقًا

 . متغير الجنس  -
 .  النوممتغير -
 . متغير نمط التغذية  -
 . متغير الرياضة  -
 . المتغيرات الاجتماعية والاقتصادية -

 مقياس زملة التعب هي: الأداة الأولى :حقيق تلك الأهداف تم بناء أداتينولت
وتم " ليكارت الخماسي" بندا موزعةً وفق سلم ) 45(ن من تكوي ، الذي)NFSS(العصبى

 عينة التقنين :لى عينتين من طلبة الجامعة؛ الأولى صورته النهائية عتطبيقه في
، وقد طبق )وطالبة  طالب 900( عينة الدراسة الأساسية : والثانية،فردا) 1215(

 تخص الوضعية المتمثلة في استمارة جمع البيانات التي بالأداة الثانية المقياس مرفقًا
  . الاجتماعية والمادية والصحية للمستجوبين

 لتحقيق أهداف ،احثة إلى مجموعتين من الأساليب الإحصائيةوقد لجأت الب
 ومن بينها ، عملية بناء المقياسيخدمت فستُإ :الدراسة الميدانية وتحليل نتائجها، الأولى

 :   والثانية)γ( ومعامل ارتباط برسون ، المعياريةوالانحرافاتالمتوسطات الحسابية، 
وتحليل ) F( واختبار التجانس )X2(مربع   كا ومن بينها اختبار،لاختبار الفرضيات

  . التباين
  : وقد توصلت الدراسة إلى مجموعة من النتائج كان من أهمها

 .  بدرجات مختلفةاد العينة يعانون من التعب العصبيأغلبية أفر -
 ة ولديهم وضعي،ضةولا يمارسون الريا ،الأفراد الذين يتميزون بعادات غير صحية -

ة، كل هؤلاء يسار لا تتوافر لديهم الإمكانيات الدمالية غير كافية، وكذلك الأفراد الذين
 . ن هم على عكس وضعيتهمم بغيرهم م مقارنةً،معرضون للتعب العصبي

 الطلبة من الإصابة لوقاية  الدراسة اقترحت الباحثة برنامجا ضوء نتائجفي
  : يه العامة فيما يل تحددت صورت،بالتعب العصبي

 . تحديد الجماعة المستهدفة  )1
 . عدد جلسات البرنامج  )2
 . قياس فاعلية البرنامج الوقائي )3
 . أهداف البرنامج الوقائي )4
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  . القرآن الكريم -

   :والموسوعاتالمعاجم ) أ ( 
، عة خاصة بوزارة التربية والتعليم     معجم اللغة العربية ، طب     ) :1990 (. المعجم الوجيز  -1

  .القاهرة 
 ،   موسوعة الإعجاز الطبي في القرآن ، الطبعة الأخيرة        ) :2009. (  الجميلى، السيد     -2

  .القاهرة 
 معجم مصطلحات الرعاية والتنمية الاجتماعية ، دار        ) :1987 (.  بدوي ، أحمد زكي     -3

  .الكتاب المصري بالقاهرة ودار الكتاب اللبنانية ببيروت 

  :التقارير الدولية والمؤتمرات ) ب(
 التعب المـزمن وعلاقتـه   ) :2007 ( . عبد الخالق أحمد محمد ، وأحمد الدين سماح  -4

العلـوم  (  الثالـث    يالرضا عن الحياة ، المـؤتمر الـدول       ير الذات و  بتقد
 ـ     الاج ، كليـة العلـوم     ) ور تكـاملى    تماعية والدراسات البينية مـن منظ

  .الاجتماعية ، جامعة الكويت 

 البيانـات   –تعزيز الصحة النفـسية ، المفـاهيم         ) :2005 (. منظمة الصحة العالمية   -5
  .مختصر ، القاهرة رير الق ، الت- ، الممارسةمستجدةال

 ـ  التقرير الخاص ب   ) :2001 . (ـــــــــــ -6  العـالم ، الـصحة      يالصحة ف
  .، مفهوم جديد وآمال جديدة ، القاهرة النفسية

  :والبحوث  والرسائل العلمية الدوريات) ج(  

متلازمة التعب المزمن، مجلة تعريـب الطـب،        ): 1999. (إيهاب، عبد الرحيم محمد    -7
  .92-82): 1(، العدد 3مجلد 

 ، جريدة النبـأ ، العـدد        يماع الضبط الاجت  ي الدين ودوره ف   ) :2006 (.أمارة ، سعد   -8
  .، القاهرة )52(

 تكوين المقياس العربي لزملـة      ) :2006 (.يبذ  أحمد محمد عبد الخالق ، وسماح ال        -9
، دورية علمية للدراسات النفـسية ،       التعب المزمن وخواصه السيكومترية     

  .، رانم ، مصر) 30– 519 : ( 3العدد  ، 16المجلد 
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 ، مطبوعة غير منشورة ، الجمعية ي الاحتراق المهن ) :2002 (. مصطفى ي ،  المصر -10
  .، الجزائر  )SARP(  علم النفس يلجزائرية للبحث ف

 :لقوى الإنسانية ، ترجمـة      ية ا ـ سيكولوج ) :2006 (.ج وآخرين .  أسبينوول ، ليزا   -11

 ، 106، العـدد   )  للترجمـة    يمشروع القوم ال( ن  ـ وآخري  الأعسر صفاء

  .القاهرة 

 الإحساس بالتعب لدى عينـات      ) :2003 (. عبد المطلب ، عبد المطلب عبد القـادر       -12

، ية والديموغرافيـة  متباينة من المجتمع وعلاقته ببعض المتغيرات النفـس       

  .رسـالة ماجستير ، كلية التربية ، جامعة عين شمس ، القاهرة 

قـديح سـليمان فـايز      عن  نقلاً  ) 2005 (.، عزيزة ونبيلة ، أبو زيد      محمد السيد    -13

 مركـز   يف الخصائص النفسية والاجتماعية لمتعاطى المخدرات       :)2006(

 والتأهيـل ،     المخدرات فى مركز الإصـلاح     يالإصلاح والتأهيل لمتعاط  

، جامعـة الـدول     ، رسالة دكتوراه، معهد البحوث والدراسات العربية      غزة

  .اهرةالعربية، الق

  :ب ـالكت ) د( 

 ،  3 علم النفس التربـوى ، ط        ) :1992 (.  وصادق ، آمال مختار     أبو حطب ، فؤاد    -14

  .مكتبة الأنجلو المصرية ، القاهرة 

 الأسس البيوكيمائية للأمراض النفسية والعصبية ،       ) :2005 (.  أبو شعيشع ، السيد    -15

  .دار الكتب ، الإمارات العربية المتحدة ، العين 

 ـ ـلك الجمي ـ عق ) :2005 ( .فىـارة ، مصط  ـو جب  أب -16         رهـتخدمه أو أخـس   ـل اس

( The Beautiful Mind USE It .. Or Lose It )  (ـ  اب ـ، دار الكت

  .، الأردن ، إربد افىـالثق

ل والحياة  ـكيف تنجم فى العم   بع  ـ عادات النجاح الس   ) :2001 (.  ، عمار  ي الدسوق -17

  .هرة ، دار المعارف ، القا 2، ط 

 الطب والرياضة ، دراسة طبية علمية ، مركز الكتاب ) :1997. (  الجميلى ، السيد -18

  .للنشر ، القاهرة 

 وهموم النـاس ، منـشأة المعـارف ،          يفس الطب الن  ) :2003 (. ، لطفى  ي الشربين -19

  .الإسكندرية ، مصر 
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ار ، أسـر   ) Zenmacrobiotics(  زن ماكروبيوتيك    : )2002 (. أوشاوا ، جورج   -20

 ، شـركة    3 البـدر يوسـف ، ط     : الشباب الدائم والعمر المديد ، ترجمة       

  .شر ، بيروت ، لبنان نالمطبوعات للتوزيع وال

ودة للشباب وإطالـة العمـر ،        دزِن الماكروبيوتيك الع   ) :2003 (.ــــــــ   -21
  .رافع جلال غازى ، دار علاء الدين ، دمشق : ترجمة

 والاضطرابات النفسية والعصبية ي التلوث الكيميائ :)1997 (. الصبوة ، محمد نجيب-22
  .لدى بعض عمال الصناعة ، دار الفكر العربى ، القاهرة 

 ،م طب أمراض العصر ، دار النفـائس        الإسلا ) :2004(.  أحمد ي ، سام  ي الموصل -23
  .دمشق

 فـي  ي القلو - يالماكروبيوتيك ، التوازن الحمض    لؤلؤة   ) :2003 (. أهيرا ، هيرمان   -24
  . ، دار الخيال ، بيروت2 طيوسف ، البدر : حة والمرض ، ترجمة الص

عـلاء  : صيام الصحى ، ترجمـة       معادلة الكمال فى ال    ) :2004 (.س.  بريغ ، بول   -25
  . ، دار علاء الدين ، دمشق 2، ريما ، ط الدين

   ، 3دار عـلاء الـدين ، ط         :  القوة العصبية ، ترجمة    :) 2006 (.ــــــــ   -26
   .، دمشق سورية

 ، شـركة    3 دليل الماكروبيوتيك إلى الحياة السعدية ، ط         ) :2002 ( .  بدر ، يوسف    -27
  .المطبوعات للتوزيع والنشر ، بيروت ، لبنان 

  . الحياة النفسية ، دار الهلال ، القاهرة ) :1982 (. بوجومولتز ، اسكندر-28

  . القاهرة  عش شابا طول حياتك ، دار الهلال ،) :1982 (. بوجومولتز ، فيكتور-29

 2 ، ط    يناصف ، محمد عل   :  ترجمة   ، صدمة المستقبل    ) :1990(.  توفلر ، ألفين     -30
  .، الفجالة ، القاهرة 

 ي الذات نظرة ف   يوى الداخلية ف  ـ دراسة الق  ) :2005 (. نتسيف ، فلاديمير   – جيكار   -31
  .، دار علاء الدين، دمشق2ن، ريما، ط ـعلاء الدي: أعماق النفس، ترجمة

 اشف نفسك ذاتيا ، الأسباب النفسية للأمـراض والطـرق           ) :2006 (.ازيو خى ، ل   -32
 ، دار عـلاء     4علاء الـدين ، ط      ريما  : الميتافيزيقية لتجاوزها ، ترجمة     

  .الدين ، دمشق 
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ريما علاء الدين ، :  حافظوا على شبابكم ، ترجمة ) :2001 (.لكـسندر أ ديريابين ،   -33
  .دار علاء الدين ، دمشق 

 ، المكتـب المـصري      8فس ، ط     أصول علم الـن    ) :1995 (.تحمد عز   راجح ، أ    -34
  .، الإسكندرية ، مصر الحديث

لاكتات  (يفسيولوجيا الرياضة والأداء البدن    ) :2000 (. سلامة ، بهاء الدين إبراهيم     -35

  . ، القاهرة ير الفكر العرب، دا) الدم 

 من الحيـاة العمليـة ،       رب عالج نفسك ذاتيا ، تجا     ) :2004 (. سيميونوفا ، ناديجدا   -36

  . ، دار علاء الدين ، دمشق 3 ، ط علاء الدينريما : ترجمة

:  الكرب أو الشدة النفسية ، ترجمة        ) :2006 (. شويخ ، كلاوس وشراينكيه ، غيرت      -37

  .حاجوج إلياس ، دار علاء الدين ، دمشق 

  . لا تقتل نفسك ، دار الهلال ، القاهرة ) :1978 (. شتاينكرون ، بيتر-38

 تحليل مائة حالة نفـسية ، دار عـلاء الـدين ،             ي هو وه  ) :1998(. عبده ، سمير   -39

  .دمشق

  . الطب الأخضر ، دار غراس ، مصر ) :2006 (. محمد السيد،  عبد الباسط -40

س الفزيولوجى ، مكتبة الأنجلو المصرية ،       ـم النف ـ عل ) :2005 (.  عكاشة ، أحمد   -41

  . رةـالقاه

 المعاصر ، مكتبة الأنجلـو المـصرية ،         يب النفس  الط :) 2007 (.ــــــــ   -42

  .القاهرة

 ، مكتبـة الأنجلـو المـصرية ،    6 القياس النفسى ، ط   ) :2007 (. فرج ، صـفوت    -43

  .القاهرة

 ، دار   7 علم النفس الصناعي والتنظيمـي ، ط         ) :1992 ( .  فرج ، عبد القادر طه      -44

  .المعارف ، القاهرة 

لوجية التكيف، ط    سيكو يالنفسية ودراسات ف   الصحة   ) :1998 (.  ، مصطفى  ي فهم -45

  . ، القاهرة ي، مكتبة الخانج5

 ، دار 2البدر يوسف ، ط :  دليل الماكروبيوتيك ، ترجمة ) :2003 (.  ، كارله فيري-46

  .الخيال ، بيروت 
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  . عش مطمئن النفس ، دار الهلال ، القاهرة ) :1984 (.س.  كابريو ، فرانك -47

 ، دار   3أحمـد رمّـو ، ط       :  دواؤك فى غذائك ، ترجمة       :) 2005 (. كاربر ، جين   -48

  .علاء الدين ، دمشق 

، فريد  شفيق أسعد   :  ذلك المجهول ، ترجمة      الإنسان ) :1998(.  كاريل ، ألكسيس     -49

  .مكتبة المعارف ، بيروت 

نبيـل  : ب الطبيعى ، ترجمـة       نظام تجديد الشبا   :) أ  ( ) 2007 (. كاتسودزو نيشى  -50

  .ء الدين ، دمشق ، دار علاالمذيب

نبيل :  قواعد الصحة الذهبية ، ترجمة       ينيش  طب :) ب  ( ) 2007 (.ـــــــ   -51
  .المذيب ، دار علاء الدين ، دمشق 

دار ومكتبة الهـلال ،     :  دع القلق وابدأ الحياة ، ترجمة        ) :2000 (. ، دايل  كارنيغى -52
  .الطبعة الأخيرة ، بيروت 

 يخبرك به ، لغـة الأعـراض ،         ريد مرضك أن   ما ي  ) :2006 (. كورت ، تيبرفاين   -53
  .ج إلياس ، دار علاء الدين ، دمشق وحاج: ترجمة

أميـر بقطـر ، دار      :  ترجمـة    عرف نفسك ،  إ ) :1978 (. كولز ، إدوارد سبنسر    -54
  .، القاهرة الهلال

ر ، دار الهـلال ،      ـمير بقط أ:  لا تخف ، ترجمة      ) :1977 (.ــــــــــ   -55
   .1977،  القاهرة

الإكتئاب أعراضه ، أسبابه ، تشخيصه والخلاص منـه ،           ) :2003 (.اكليرن ، ليز   م -56
  .أحمد رمّو ، دار علاء الدين ، دمشق : ترجمة 

نبيـل  :  ، ترجمـة     يئك الـذات   من وعا  ) :2006 (. ومالا خوفا ، ن     مالا خوف ، غ    -57
  .، دار علاء الدين ، دمشق المذيب

 ، المكتبـة العـصرية ،       يالقياس النفـس   مدخل لدراسة    ) :2009 (. معمرية ، بشير   -58
  .المنصورة ، مصر 

 ، ديـوان    ي والتربـو  ي الإحصاء والقيـاس النفـس     ) :1993 (. مقدم ، عبد الحفيظ    -59
  .المطبوعات الجامعية ، الجزائر 

 إعلان عمان بتعزيز الصحة باتباع أنمـاط        :) أ  ( ) 1995( منظمة الصحة العالمية     -60
  .الحياة الإسلامية ، القاهرة 
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  . ميزان الإسلام ، القاهرة ي صحة البيئة ف) :ب() 1995 (ــــــــــــ -61

 الاستراتيجية العالمية بشأن النظام الغـذائى       :) ب() 2004 (ــــــــــــ -62
  .والصحة ، القاهرة البدني والنشاط 

وق الإنسان فى الإسلام     الصحة حقاً من حق    :) أ  ( ) 2004 (ــــــــــــ -63

  .، مصر  ، القاهرة

 الجريمة والانحـراف    ) :2003(. بدر ، يوسف    ) إعداد  ( شيوكوشى وآخرون   ت مي -64

 ،  2 والغذاء هل ما نأكله يجعلنـا مجـرمين أم صـالحين ؟ ، ط                يالسلوك
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  /أستاذنا الكريم 

يدكم لجملة من أعراض التعـب       ، بتحد  ان مع ي تعاونكم العلم  ييسعدن

   .ي والمهني محيطكم الاجتماعي كما ترونها فيالعصب

   على حسن تعاونكم ،،،،ولكم شكري وتقديري

  ة ـالباحث                                              
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@ @ÉÜa@@@@@@@@@@@@@@@@Ÿ‹@@@@Symtôme 

1@ @@ @

2@ @@ @

3@ @@ @

4@ @@ @

5@ @@ @

6@ @@ @

7@ @@ @

8@ @@ @

9@ @@ @

10@ @@ @

11@ @@ @

12@ @@ @

13@ @@ @

14@ @@ @

15@ @@ @

16@ @@ @

17@ @@ @

18@ @@ @

19@ @@ @

20@ @@ @

21@ @@ @
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22@ @@ @

23@ @@ @

24@ @@ @

25@ @@ @

26@ @@ @

27@ @@ @

28@ @@ @

29@ @@ @

30@ @@ @

31@ @@ @

32@ @@ @

33@ @@ @

34@ @@ @

35@ @@ @

36@ @@ @

37@ @@ @

38@ @@ @

39@ @@ @

40@ @@ @

41@ @@ @

42@ @@ @
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  /أستاذنا الكريم 

درجـة  بترتيب قائمة الأعراض حسب      ان مع ي تعاونكم العلم  يسعدني

   .ي المعاناة من التعب العصبيمساهمتها ف

   :التالي يرات يكون وفق الترتيب الخماسعلما بأن ترتيب العبا

  . عدم الإسهام – 1

   .ي إسهام نسب– 2

  . إسهام متوسط – 3

  . إسهام – 4

   .ي إسهام قو– 5

  على حسن تعاونكم ،،،، امقدم اشكرو

  ة ـالباحث                                              

@ @

@ @

@ @

@ @
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âÝÜa@ @ @ @Ín¾a@@@@@@@@@@7@@@VARIABLE 
1@2@3@4@5@

@                                                                 Stupure    نقباضإ  1 @@ @@ @@ @

@                                                                  Paniqueفزع        2 @@ @@ @@ @

@                                                                     Anxiétéقلـق     3 @@ @@ @@ @

@                                                              Apragmatismeعجز     4 @@ @@ @@ @

@   Dégout                                                        ملل     5 @@ @@ @@ @

@                                                                   Mimiques  إيماءات  6 @@ @@ @@ @

@                                      Troubles viscéraux  حشوية ضطرابات إ  7 @@ @@ @@ @

@                                            Cinesthésiesشعور بالأحاسيس النادرة  8 @@ @@ @@ @

@                                           Depressivité) الكآبة ( مشاعر الحزن   9 @@ @@ @@ @

@   Troubles cardio - vasculaires  نقص أو ارتفاع فى نبضات القلب  10 @@ @@ @@ @

@   Céphalées                        الرأس                    يصداع ف  11 @@ @@ @@ @

@                                                                        Vertigeدوخة    12 @@ @@ @@ @

@                                                                     Pessimismeيأس    13 @@ @@ @@ @

@  Indécision                                                       تردد   14 @@ @@ @@ @

@                                       Troublesdu sommeilت النوم  اضطرابإ  15 @@ @@ @@ @

@                                         Idées obsessionnellesأفكار هجاسية    16 @@ @@ @@ @

@                                                             Dyspepsieعسر الهضم    17 @@ @@ @@ @

@                                    Instabilité motriceعدم الاستقرار الحركى   18 @@ @@ @@ @

@                                                         Irriytabilitéسرعة الغضب    19 @@ @@ @@ @

  واضحةنقائص سيكولوجية   20
                     psychologiques Véritables insuffisances    

  @ @@ @@ @@ @

@                                  Froideur des extrémitésبرودة فى الرجلين   21 @@ @@ @@ @

@                          Mauvaise santé mentaleصحة عقلية غير جيدة    22 @@ @@ @@ @

23  وغير مفيد  ايصبح المجهود عقيم Efforts inutiles                            @ @@ @@ @@ @
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ÜaâÝ@ @ @ @@@@@@@@@@@@@@7Ín¾aVARIABLE 
1@2@3@4@5@

@                          Troubles de la mémoire الذاكرة  يضطرابات فإ  24 @@ @@ @@ @

   تعيق حياة الإنسانينزعاجات نفسية التى تمس العقول والتإ  25
Conflits psychologiques entravants la vie quotidienne 

  @ @@ @@ @@ @

@                                              Arrét de travailتوقف عن العمل    26 @@ @@ @@ @

@                 Intolérance au moindre bruitعدم تحمل أدنى ضجيج    27 @@ @@ @@ @

@                                                          Nervositéسهولة القلق    28 @@ @@ @@ @

@                                            Baisse de mémoireنقصان الذاكرة    29 @@ @@ @@ @

@                                    Introversion ياجتماعيجعل الإنسان غير   30 @@ @@ @@ @

@                                   Troule de l'appétitاضطرابات الشهية     31 @@ @@ @@ @

@    Tendances à l'agressivitéعدوانية                         ميولات   32 @@ @@ @@ @

@                                        Susceptibilité     يلتوتر العصباسرعة   33 @@ @@ @@ @

@                                                              Stressشعور بالضغط    34 @@ @@ @@ @

@                                           Perte de plaisirعدم الاستمتاع بالحياة    35 @@ @@ @@ @

@   Baisse de l'élan vital                   ي الوثوب الحيوينقصان ف  36 @@ @@ @@ @

@  Désintérêt Professionnel                       عدم الاهتمام بالعمل  37 @@ @@ @@ @

@                     Troubles gastriques  ضطرابات فى الجهاز الهضمىإ  38 @@ @@ @@ @

@                                  Troubles cardiaques فى القلب ضطرابات إ  39 @@ @@ @@ @

@                        Douleurs somatiques diffusesآلام بدنية منتشرة   40 @@ @@ @@ @

@                         Inattention   صعوبات فكرية مثل عدم تركيز الانتباه  41 @@ @@ @@ @

@                                  Changement d'humeur     المزاجيتغير ف  42 @@ @@ @@ @

@                     Difficulté d'endormissement عدم القدرة على النوم  43 @@ @@ @@ @

@                                                                     Apathie    بلادة  44 @@ @@ @@ @

@                                                                       Doute       شك   45 @@ @@ @@ @

@                      Troubles Vasculairesضطرابات متعلقة بدوران الدم إ  46 @@ @@ @@ @

@                                                                           Insomnieرق أ  47 @@ @@ @@ @
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âÝÜa@ @ @ @@7Ín¾a@@@@@@@@@@@@VARIABLE 
1@2@3@4@5@

@                                                     Douleurs fugaces آلام هائمة  48 @@ @@ @@ @

@                     Troubles de la concentration  تركيز الذهنير فذتع  49 @@ @@ @@ @

@                                                           Superstition توقع للمكروه  50 @@ @@ @@ @

  أفكار مركزة فى نفس الفرد وأحاسيسه  51
                               hyperchondriaques  Occupations 

  @ @@ @@ @@ @

@                                           Timidité hxcessive  الخجليإمعان ف  52 @@ @@ @@ @

@                                     Douleur thoracique     القلبين فحرقا  53 @@ @@ @@ @

@                                                                  Constipation إمساك  54 @@ @@ @@ @

@                                                                   Diarrhée      إسهال  55 @@ @@ @@ @

@                                                              Indigestion سوء الهضم  56 @@ @@ @@ @

@                              Contractures musculaires    تقلصات عضلية  57 @@ @@ @@ @

@                                        Sentiment de culpabilité شعور بالإثم  58 @@ @@ @@ @

@                                  Difficulté existentielle دم الجدارة بالحياةع  59 @@ @@ @@ @

@                                  Sentiment persecutif     شعور بالاضطهاد  60 @@ @@ @@ @

@                                 Velléités suicidaires      الانتحاريتفكير ف  61 @@ @@ @@ @

@                                               Pessimisme important يأس شديد  62 @@ @@ @@ @

  ) سبيلا للراحة لا تجد( جز عن الراحة أو الهدوء ع  63
Mauvaise hygiène de vie 

  @ @@ @@ @@ @

@                                                           Excitationهيجان أو تهيج   64 @@ @@ @@ @

@   Dégoût vital                                      والتهللنهاية الفرح  65 @@ @@ @@ @

@                  Troubles psychosomatiques كوسوماتيةيضطرابات سإ  66 @@ @@ @@ @

@                          Incapacité de s'alimenterعدم القدرة على الأكل   67 @@ @@ @@ @

@                                                  Idées délirantesأفكار هذيانية    68 @@ @@ @@ @

@   Désir d'arrêter les activités       شعور بالحاجة للتوقف عن النشاط  69 @@ @@ @@ @

@                                               Perte de connaissanceإغماء   70 @@ @@ @@ @
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1@2@3@4@5@

@        Tout les Symtômes névrotiques    العصابيةكل الأعراض   71 @@ @@ @@ @

@                                 Maladies névrotiques      عصابيةمراض أ  72 @@ @@ @@ @

   الوظيفة السيكولوجيةيضطرابات فإ  73
Troubles de fonction psychologique 

  @ @@ @@ @@ @

@                                                                     Psychoses ذهانات  74 @@ @@ @@ @

@                                                             Neurasthénie نوراستانيا  75 @@ @@ @@ @

@         Troubles somatiques multiples متنوعةضطرابات عضوية إ  76 @@ @@ @@ @

@                                             Trouble psychique نفسيضطراب إ  77 @@ @@ @@ @

@            Incapacité de s'emouvoir عدم القدرة على إحياء حياة عادية  78 @@ @@ @@ @

@                                              Psychose d'exotion ذهان الإرهاق  79 @@ @@ @@ @

   ائف السيكولوجية الوظيكف ف  80
Inhibition des fonctions psychologiques 

  @ @@ @@ @@ @

@                                                         Mélancolie     الميلانخوليا  81 @@ @@ @@ @

@                                                                       Manie     الهوس  82 @@ @@ @@ @

@                                      Hallucinations    هلوسية أو هلاوسأفكار  83 @@ @@ @@ @

@                                                         Psychasthénie البسيكاستانيا  84 @@ @@ @@ @

@                                   Troubles fonctionnelsوظيفية ضطرابات إ  85 @@ @@ @@ @

@             Altération d'état de santé générale ة العامةضعف الصح  86 @@ @@ @@ @

@                                                                   Obsessions وساوس  87 @@ @@ @@ @

  )زدواج الشخصية إ( ظواهر سيكوباثولوجية   88
Dédoublement de Personnalité 

  @ @@ @@ @@ @

@                                Altération de la pensée     التفكيريضعف ف  89 @@ @@ @@ @

@                                                                    Dépressionكتئاب إ  90 @@ @@ @@ @

@   Baisse d'attention       نقص فى القدرة على الانتباه                  91 @@ @@ @@ @

@                                     Troubles respiratoiresضطرابات تنفسية إ  92 @@ @@ @@ @

@                             Tremblement des membresرتعاش الأطراف إ  93 @@ @@ @@ @
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1@2@3@4@5@

@                                             Tension artérielle الضغط الشرياني  94 @@ @@ @@ @

@                                                                         Paralysieالشلل   95 @@ @@ @@ @

@                                                                           Asthénieنهك   96 @@ @@ @@ @

@                                                              Myopie البصر ينقص ف  97 @@ @@ @@ @

@                                                    Epo – anosmie الشم ينقص ف  98 @@ @@ @@ @

@                                                    Epo – acousieنقص فى السمع   99 @@ @@ @@ @

@                                                                        Phobiesمخاوف   100 @@ @@ @@ @

@                                    Manque de concentrationنعدام التركيز إ  101 @@ @@ @@ @

@                                    Pathologies organiquesأمراض عضوية   102 @@ @@ @@ @

@                                                                          Violenceعنف   103 @@ @@ @@ @

@                                      Troubles de langageضطرابات اللغة إ  104 @@ @@ @@ @

@                                                                            Haineكراهية   105 @@ @@ @@ @

@                                                  Asthénie physique نهك جسمي  106 @@ @@ @@ @

@                                  Troubles de l'attentionضطرابات الانتباه إ  107 @@ @@ @@ @

@                                                                   Impulsivitéندفاعية إ  108 @@ @@ @@ @

@                                                                         Isolementعزل   109 @@ @@ @@ @

@                                                                  Somatisationجسدية   110 @@ @@ @@ @

@                                                 Inhibition Physique كف جسمي  111 @@ @@ @@ @

@                                          Désinsertion familiale ينعزال عائلإ  112 @@ @@ @@ @

@                                 Désinsertion professionnelle ينعزال مهنإ  113 @@ @@ @@ @

@                          Troubles du comportementضطرابات السلوك إ  114 @@ @@ @@ @

@                                   Troubles de mémoireضطراب الذاكرة إ  115 @@ @@ @@ @

@                                                                       Fatigueتعب   116 @@ @@ @@ @
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âÝÜa@ @ @ @@@@@@@@@@@@@@7Ín¾aVARIABLE 
1@2@3@4@5@

@                                                                            Anorexie قهم  117 @@ @@ @@ @

@                                 Perte du désir sexuel غياب الرغبة الجنسية  118 @@ @@ @@ @

@                                                                            Colére غضب  119 @@ @@ @@ @

@                    Intolérance aux frustrations مفرطة للإحباطحساسية   120 @@ @@ @@ @

@                             Baisse dans la rentabilité  المردوديةنقص في  121 @@ @@ @@ @

@                                              Excitation motrice ستثارة حركيةإ  122 @@ @@ @@ @

@                         Fatigue globale )الإحساس بالتعب العام ( نهك عام   123 @@ @@ @@ @

@                                                    Fatigue Physique جسميتعب   124 @@ @@ @@ @

@                      Désinsertion sociale ينخفاض مستوى الأداء الحركإ  125 @@ @@ @@ @

@                  Non assiduité au travail ينخفاض مستوى الأداء المهنإ  126 @@ @@ @@ @

@                   Désinsertion sociale ينخفاض مستوى الأداء الاجتماعإ  127 @@ @@ @@ @

@   Diminution du travail intellectuel  يلأداء الذهننخفاض مستوى اإ  128 @@ @@ @@ @

@   Difficulté à s'exprimer                      عدم القدرة على الكلام  129 @@ @@ @@ @

@   Diminution de capacité à comprendreنخفاض القدرة على الفهمإ  130 @@ @@ @@ @

@                 Diminution de perception  نخفاض القدرة على الإدراكإ  131 @@ @@ @@ @

@   Perte d'appétit                          فقدان الشهية                  132 @@ @@ @@ @

@                                                                             Sueursعرق   133 @@ @@ @@ @

@                     Hypersomnie ou Insomnie النوم تفريط فيفراط أو إ  134 @@ @@ @@ @

@                                                                         Inhibitionتثبيط   135 @@ @@ @@ @

@                                            Troubles sexuelsضطرابات جنسية إ  136 @@ @@ @@ @

@                                        Traumatisme psychiqueصدمة نفسية   137 @@ @@ @@ @

@                                          Conflits conjugauxصراعات زوجية   138 @@ @@ @@ @

@                                              Etat de stress répétéضغط متكرر   139 @@ @@ @@ @

@                                 Difficultés relationnellesصعوبات علائقية   140 @@ @@ @@ @
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ÜaâÝ@ @ @ @@@@@@@@@@@@@@7Ín¾aVARIABLE 
1@2@3@4@5@

@                                                         Echec affectif فشل عاطفي  141 @@ @@ @@ @

@                                                 Echec professionnel فشل مهني  142 @@ @@ @@ @

@               Pathologies psychosomatiques جسدية –أمراض نفسية   143 @@ @@ @@ @

@                                                     Toxicomanieإدمان المخدرات   144 @@ @@ @@ @

@                                                    Perte de conjointفقدان القرين   145 @@ @@ @@ @

@                                             Incapaité à se concentrerالشرود   146 @@ @@ @@ @

@                                                  Pâleur de visageشحوب الوجه   147 @@ @@ @@ @

@                        Oublie des choses importantes نسيان أمور هامة  148 @@ @@ @@ @

@                               Diminution de la libidoفتور الطاقة الجنسية   149 @@ @@ @@ @

@                                              Excés de bâillementكثرة التثاؤب   150 @@ @@ @@ @

@                                               Douleurs dorsales  الظهريآلام ف  151 @@ @@ @@ @

@                 Intolérance aux plaisanteries عدم تحمل مزاج الآخرين  152 @@ @@ @@ @

@   Hyperesthésie du contact      شديدة لكلام الناس وأفعالهمحساسية   153 @@ @@ @@ @

@             Tendance àl'introspectionفقدان القدرة حتى على الغضب   154 @@ @@ @@ @

@                                                             Dysphorieفقدان البشاشة   155 @@ @@ @@ @

@                               Fourmillement des extrêmesع تنمل الأصاب  156 @@ @@ @@ @

   إختلال وظيفة التواصل اللغوي والاجتماعي  157
                                          relationnelles Difficultés

  @ @@ @@ @@ @

@                                                       Actes manquésفلتات اللسان   158 @@ @@ @@ @

@           Douleurs abdominales et viscéralesآلام البطن والأحشاء   159 @@ @@ @@ @

@                                                   Brouillard visualزغللة العينين   160 @@ @@ @@ @

@                                               Exaution des forcesقوى النهيار إ  161 @@ @@ @@ @

@                      Pensée négativeعدم القدرة على التفكير الجاد والسليم   162 @@ @@ @@ @
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âÝÜa@ @ @ @@@@@@@@@@@@@@7Ín¾aVARIABLE 
1@2@3@4@5@

  متابعة الأحداثعدم القدرة على   163
Incapacité à suivre les événement de vie 

  @ @@ @@ @@ @

@                                                                      Délires هذيان  164 @@ @@ @@ @

   زيادة الحساسية تجاه بعض الأشياء  165
   Hypersensibilité à certaines choses                                  

  @ @@ @@ @@ @

  ات تقدير الذلنفس وفينخفاض الثقة باإ  166
Diminution de la confiance en soi et l'estime de soi 

  @ @@ @@ @@ @

  التى عهدها مساك عن الكثير من النشاطات إ  167
Arrêt des activités habituelles 

  @ @@ @@ @@ @

   ي المكان– يضطراب التوجه الزمانإ  168
Désorientation temporo – spaciale 

  @ @@ @@ @@ @

@                                                    Mauvaise humeurمزاج سيئ   169 @@ @@ @@ @

@                           Prédisposition aux accidentsمؤهلة للحوادث   170 @@ @@ @@ @

@                  Sentiment abondoniqueشعور بعدم مساندة الآخرين له   171 @@ @@ @@ @

@                          Tendance à l'isolementشعور بالحاجة للانعزال   172 @@ @@ @@ @

@                           Vision négative des chosesرؤية سلبية للأشياء   173 @@ @@ @@ @

@                                                               amaigrissementهزال   174 @@ @@ @@ @

  مؤهلة للإصابة بالأمراض المعدية   175
Prédisposition aux maladies infectieuses 

  @ @@ @@ @@ @

@   Diminution du rendement scolaire  نقصان في التحصيل الدراسي  176 @@ @@ @@ @

@                                                    Boulimie ) يجوع مرض( نهام   177 @@ @@ @@ @

  إحساس بغصة على مستوى الرقبة   178
                              Sensation de boule dans la gorge 

  @ @@ @@ @@ @

@                                   Crampe aux molletsمغص فى ربلة الساق   179 @@ @@ @@ @

@                                                                            Mutismeبكم   180 @@ @@ @@ @

@                                                                               Pleursبكاء   181 @@ @@ @@ @

@                                                    Prise de Poidsزيادة فى الوزن   182 @@ @@ @@ @

@                                                                    Cauchemarكابوس   183 @@ @@ @@ @
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âÝÜa@ @ @ @@@7Ín¾a@@@@@@@@@@@VARIABLE 
1@2@3@4@5@

@                                                Bouffée de chaleurنوبة حرارية   184 @@ @@ @@ @

@  Dyspraxie                                                  خلل الأداء  185 @@ @@ @@ @

@              Troubles visuels ( scotome ) )عتمة ( ضطراب الرؤية إ  186 @@ @@ @@ @

@                                Bourdonnements d'oreilles  الأذنيني فيدو  187 @@ @@ @@ @

@                                                                       Bégaiement تأتأة  188 @@ @@ @@ @

@                                                                        Migraines شقيقة  189 @@ @@ @@ @

@                                             Douleurs temporales آلام صدغية  190 @@ @@ @@ @

                                           Parfois, vomissements أحيانا قيء  191
  

  @ @@ @@ @@ @

@                Douleurs gastriques et intestinales آلام معدية ومعوية  192 @@ @@ @@ @

@    Douleurs dorsales et surtout lombaires ةينالظهر خاصة القطآلام   193 @@ @@ @@ @

@                                                              Névralgies آلام عصبية  194 @@ @@ @@ @

195  
  ع الضغط الشريانى وغالبا مرتفيهبوط ف

Baisse de tension artérielle mais souvent augmentation de 
La pression artérielle 

  @ @@ @@ @@ @

@                 Refus de travailler et d'étudierرفض العمل والدراسة   196 @@ @@ @@ @

@                                                  Pleure facilementسهولة البكاء   197 @@ @@ @@ @

@            Mains moites et parfois froides باردة ا رطبة وأحيانًيأيد  198 @@ @@ @@ @

   الإفرازات الهرمونية يضطراب فإ  199
Perturbation des secretions hormonales                      

  @ @@ @@ @@ @

@                   Diminution et Perte de la libidoنقص وفقدان اللبيدو   200 @@ @@ @@ @

   إيجاد كلمات للتعبير صعوبات في  201
Difficulté à Trouver les mots pour s'exprimer             

  @ @@ @@ @@ @

  صعوبات الاتصال مع الآخرين  202
Difficulté à entrer en contact avec les autres

  @ @@ @@ @@ @

@                          Facilité à se culpabiliserسهولة الإحساس بالذنب   203 @@ @@ @@ @

   لدى المدخنتزايد فى التدخين  204
 Si Fumeur (se) : Augmentation de la consommation des cigarettes

  @ @@ @@ @@ @

@                   Augmentation des erreurs ارتكاب الأخطاء إرتفاع في  205 @@ @@ @@ @
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1@2@3@4@5@

@                  Augmentation des omissions زيادة الإهمال والإغفال  206 @@ @@ @@ @

@                                                                Emotivité نفعالية إ  207 @@ @@ @@ @

@                       Difficulté de concentration  التركيزيصعوبات ف  208 @@ @@ @@ @

@                                             Baisse de la vigilance نقص اليقظة  209 @@ @@ @@ @

@                    Baisse de l'attention soutenue ضعف الانتباه المدعم  210 @@ @@ @@ @

@                   Baisse de la mémoire de travail ضعف ذاكرة العمل  211 @@ @@ @@ @

  ) العملية ( لذاكرة الإجرائية ضعف ا  212
Baisse de la mémoire procédurale  

  @ @@ @@ @@ @

   زيادة عتبة حساسية أعضاء الحس  213
Elévation des seuils de sensibilité des organes sensoriels 

  @ @@ @@ @@ @

  ض العمليات العليا للجهاز المركزياضطراب وظائف أي  214
Déficit métabolique des structures de systéme nerveux central 

  @ @@ @@ @@ @

@   Déficit des performances cognitives   ضعف الكفاءات المعرفية  215 @@ @@ @@ @

@                                                      Fatigue auditive تعب سمعي  216 @@ @@ @@ @

@                                                     Fatigue oculaire يتعب بصر  217 @@ @@ @@ @
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zÝàÔŠ@Ö@âI4H@ @
  

  

  

  

=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@À@2003@ @
Nervous Fatigue Syndrome Scale (NFSS 2003)@ @

@ @

@I@c@H@µáÙ0a@ò†bÜa@öb8cN@ @

IlH=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@@âïÙznÜa@ÞjÔ@N@ @

Ix@H=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@âïÙznÜa@‡Éi@@ @

@ @

@ @

@ @

@ @
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@c@@HµáÙ0a@ò†bÜa@öb8c@ @
@Ićî‡¡c@ójm‹àbH@@ @

@ @

أستاذ الإحصاء والقياس النفسى بكلية العلوم الإنسانية : ةـدوف دـــأحم/ د. أ-1

  .والاجتماعية ، قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر 

جتماعية ، أستاذ المنهجية بكلية العلوم الإنسانية والا: ةــأوزنج الـــجم/  د-2

  .قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر 

أستاذة الفيزيولوجيا وأمراض الجهاز العصبى بكلية : شــة تريبــربيع/  د-3

العلوم الإنسانية والاجتماعية ، قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة 

  .الجزائر 

اذ فيزيولوجيا الأعصاب بكلية العلوم ، قسم العلوم أست: ادــعيغــازي / د. أ-4

  ) .باب الزوار ( البيولوجية ، جامعة العلوم والتكنولوجيا 

أستاذ البيولوجيا بكلية العلوم الإنسانية والاجتماعية ، قسم علم : ـيعيسمحمد /  د-5

  .النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر 

أستاذ علم النفس الفيزيزلوجى بكلية العلوم الإنسانية :  محمود بن خليفة/  د-6

  .والاجتماعية ، قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر 
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@I@l@H=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕàâïÙznÜa@ÞjÔ@@ @

  .......................................................................................................  /الفاضل الأستاذ

  .................................................................................................... /الأستاذة الفاضلة 

  وبعد ،..    تحية طيبة     

 قامـت  ،يات تمثل قائمة أعـراض التعـب العـصب    فيما يلى مجموعة من العبار    

لغـرض   ، الجزائـر  ي لدى عينة من المهنيين ف     يب العصب الباحثة لقياس التع  بحصرها  

ويشمل هذا المقيـاس      .يسة علمية فى علم النفس الإكلينيك     استخدامها فى بناء أداة لدرا    

  .أعراض نفسية وجسمية وانفعالية ومعرفية 

وقد تم جمع عبارات المقياس من خلال توزيع استبيان مفتوح على مجموعة مـن              

  . ومن خلال الإطلاع على مجموعة من المقاييس والدراسات النظرية ،راءالخب

عبـارات  رجى التكرم بـالإطلاع علـى       ، ي ونظرا لخبرة سيادتكم فى هذا المجال     

ة المقياس لما وضِـع مـن       ـن مدى صلاحي  ـ، وذلك للتأكد م   مـالمقياس وإبداء آرائك  

  .أجله

  ،،،                     ولسيادتكم جزيل الشكر ،

  ةــالباحث                                                      
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الموافقة                 Symtômes          الأعــــراض
  على العبارة

عدم 
  الموافقة

اقتراح 
  تعديل

لا توجد 
  ملاحظة

أعتقـد بوجـود     أفكار غير منطقية وغير واقعية كأن        يلد
" هذيان الاضطهاد   "  الواقع مثل    يمواضيع غير موجودة ف   

  . الشر ين اعتقد بأن هناك أشخاص يريدون لكأ
   )Idées délirantesأفكار هذيانية ( 

        

  .أحس بالتعب الشديد والدائم 
   )Neurasthénie –نوراستانيا ( 

        

أعانى من أعراض القلق أو الضغط أو الخوف المستمر أو          
  .الانفعال 

   )SymptÔmes névrotiques –أعراض عصابية ( 

        

أشعر بالحزن الشديد والملل ، وكره الذات أو التفكير فـى           
  .الانتحار 

   )Dépression –اكتئاب ( 

        

 الواقـع ولا    ي أسمع أو أشم أشياء غير موجودة ف       أرى أو 
  .يحس بها المحيطين بى 

   )Idées Hallucinatoires - أفكار هلوسية( 

        

 مثل الوسواس ، القلـق      يراب نفس أجد أنى مصاب باضط   
  .الشديد ، المخاوف المرضية 

   )Maladies névrotiques –أمراض عصابية ( 

        

  .أنسى أشياء أو أجد صعوبة فى تذكر الأشياء 
   )Troubles de la mémoireاضطرابات فى الذاكرة ( 

        

  . التركيز ، الانتباه والإدراك يأجد صعوبات ف
 Troubles de –ظيفة السيكولوجية  الوياضطرابات ف( 

fonction Psychologique ) 

        

لدى أفكار تسيطر على ذهنى وتـدفعنى لتكـرار بعـض           
  .الأفعال بصورة ملحة 

   )Obsessions –وساوس ( 

        

   العملي إقامة علاقات مع الزملاء فيأجد صعوبة ف
   )Désinsertion Professionnelle – يانعزال مهن( 

        

  بغياب الرغبة الجنسيةأحس 
   )Perte du désir sexuel –غياب الرغبة الجنسية ( 
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الموافقة                  Symtômes          الأعــــراض
  على العبارة

عدم 
  الموافقة

اقتراح 
  تعديل

لا توجد 
  ملاحظة

  أشعر بنقص فى القدرة على الانتباه 
  ) Baisse d'attention –نقص فى الانتباه ( 

        

أشعر بالخوف الشديد من الأماكن الواسعة أو الـضيقة أو          
  .العالية ، أو من الأماكن المزدحمة 

   )Phobies –المخاوف ( 

        

  .لدى اضطرابات فى النوم أو الشهية 
 Troubles de –اضطرابات النوم أو الشهية ( 

l'appétit ou du sommeil ) 

        

  .أجد أنى أتعامل بعنف 
   )Violence –العنف ( 

        

  أجد صعوبات فى الاتصال مع الآخرين 
 Difficultés à entrer en –صعوبات فى الاتصال ( 

contact avec les autres ) 

        

  .بية أو النرفزة لأقل سبب أشعر بالعص
   )Nervosité –سهولة القلق ( 

        

  أشعر بالحاجة للتوقف عن النشاط
   )Besoin de repos –الحاجة للراحة ( 

        

  كثير الحركةو شديد الإثارة والانفعال يأجد أن
   )Excitation –تهيج أو هيجان ( 

        

  يعب الجسمأحس بالت
   )Fatigue physique – يتعب جسم( 

        

  . متشائم وأتوقع حدوث أمور غير سارة ياشعر بأن
  )Superstition –التوقع للمكروه ( 

        

  لى إدراك بعض الأمور أو الأشياءأشعر بانخفاض فى القدرة ع
   )Diminution de perception – الإدراك ينقص ف( 

        

مزاج سيئ أجد أنه لدى .  
   )Mauvaise humeur –مزاج سيئ ( 

        

  أحس بانخفاض الثقة بالنفس وفى تقدير الذات
 Diminution –انخفاض الثقة بالنفس وفى تقدير الذات (

de confiance en soi et l'estime de soi( 
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الموافقة                  Symtômes  الأعــــراض

  على العبارة

عدم 

  الموافقة

اقتراح 

  تعديل

لا توجد 

  ملاحظة

    . هامة فى حياتيارأنسى أمو
 )Oubli des choses importantes –نسيان أمور هامة ( 

        

أحس بيأس شديد يتناوب مع هرج وهيجان ، العجز عـن           

، نهاية الفـرح    )  للراحة   لا أجد سبيلا  ( راحة أو الهدوء    ال

  .، عدم القدرة على النوم أو الأكل وهذيان والتهلل

   )Manie –الهوس ( 

        

  .لدى ميولات عدوانية 

 Agressivité –العدوانية ( 

        

م الظهـر أو    لاس بمتاعب جسمية متعددة كالـصداع وآ      أح

لدموى أو اضطرابات    ا تفاع الضغط ر، ا اصل أو الرقبة  المف

 ي أو إسهال ، وأجد أن      نبضات القلب ، إمساك    يتنفسية أو ف  

لأمراض كثيرة كالزكام والحساسية اأكثر تعرض .  
 )Troubles Psychosomatiques –ضطرابات سيكوسوماتية إ( 

        

  ي وأحاسيسي نفسيأجد أن تفكيرى مركز ف
  )Hyperchondrie –كار مركزة فى نفس الفرد وأحاسيسهأف( 

        

  أرى الأشياء بطريقة سلبية 
   ) Vision négative des choses–رؤية سلبية للأشياء ( 

        

  أجد أنى لا أستطيع تحمل أدنى ضجيج
  )Intolérance au moindre bruit – ضجيجيل أدنعدم تحم(

        

   .اشعر بالضغط

  )Stress –الضغط ( 

        

  .أحس بالتعب العام 

   )Fatigue globale –التعب العام ( 

        

  ) :صفها (  أعراض أخرى تعيشها ولم تذكرها 
.................................................................................................................................

.................................................................................................................................

.................................................................................................................................  
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@ @
@I@x@H=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@‡ÉiâïÙznÜa@@ @

  ...................................................................................................... / الفاضل يسيد

  .................................................................................................... / الفاضلة يسيدت

  وبعد ،..      تحية طيبة 

، برجـاء   المعاناة من أعراض التعب العصبيياس للتعرف على مدى  بين يديكم مق  

التكرم بقرائته والإجابة على عباراته بما يعبر عما تعتقدونه بالفعل فليس هناك إجابـة              

  . تعبر عن نفسك التي يخاطئة وأخرى صحيحة ، ولكن الإجابة المطلوبة ه

علمـا بـأن    .. يعـا   ولذا يرجى قراءة جميع عبارات المقياس والإجابة عليها جم        

   .يراض البحث العلمع أيإجاباتكم مكفولة السرية ولن تستخدم إلا ف

   ،،،، على حسن تعاونكموتقديري ي         ولكم شكر

  ةــالباحث                                                      
  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

@ @
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1@–@óï—ƒ’@pbàíÝÉà@Z@ @

        ذكر      :الجنس 

   ثىأن        

            )ة( متزوج      :  المدنيةالحالة 

   )ة  ( أعزب        

 )ة(   مطلق        

 )ة(   أرمل        

             سنة40 – 30     :  العمر

   سنة50 – 40      

  سنة فأكثر50      

  ...................................................... : الوظيفة ي سنوات الخبرة ف-

        ي أصل-     :يةحورالحياة ال

   ي لا أصل-        

2@–Ýî@báïÐ@ðæà@óÝ»@Ûbåè@=—ÉÜa@kÉnÜbi@óÕÝÉn¾a@paŠbjÉÜa@Z@@ @

رأيك حسب الـسلم    ) ي( وبين   )عرض من الأعراض    (  قراءة كل عبارة     ءالرجا

رك بالنسبة للعبارة أو العـرض       تمثل شعو  ي الخانة الت  يف) × (  بوضع علامة    :التالي

  . يعنيك الذي

  1     على الإطلاق ءشيلا يشكل ) أ ( 

  2    تشكل اضطرابات ضعيفة ) ب(

  3   تشكل اضطرابات من دون شك) ج( 

  4    .تشكل اضطرابات واضحة ) د ( 

  5    .تشكل اضطرابات عنيفة ) هـ(
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                                           الدرجة  م

   )SymptÔmes(الأعراض 

ا كثير

اجد  
اأحيانً  اكثير 

انادر 

اجد  
اأبد  

1  

لدى أفكار غير منطقية وغير واقعية كـأن اعتقـد          

" بوجود مواضيع غير موجودة فـى الواقـع مثـل           

كأن اعتقد بأن هناك أشخاص     ،  " هذيان الاضطهاد   

  يريدون لى الشر 

  . ) Idées délirantes –أفكار هذيانية ( 

5  4  3  2  1  

2  
  .أحس بالتعب الشديد والدائم 

  ) Neurasthénie –نوراستانيا ( 
5  4  3  2  1  

3  
أعانى من أعراض القلق أو الـضغط أو الخـوف          

  .المستمر أو الانفعال 
  )SymptÔmes névrotiques –أعراض عصابية (

5  4  3  2  1  

4  
الملـل ، وكـره الـذات أو        أشعر بالحزن الشديد و   

  . الانتحار يالتفكير ف
   )Dépression –اكتئاب ( 

5  4  3  2  1  

5  
 الواقع  ير موجودة ف   أسمع أو أشم أشياء غي     أرى أو 

   .يولا يحس بها المحيطين ب
   )Idées hallucinatoires - أفكار هلوسية( 

5  4  3  2  1  

6  
 مثل الوسـواس ،     يأجد أنى مصاب باضطراب نفس    

  .القلق الشديد ، المخاوف المرضية 
   )Maladies névrotiques –أمراض عصابية ( 

5  4  3  2  1  

7  
  . تذكر الأشياء يأنسى أشياء أو أجد صعوبة ف

  )Troubles de la mémoireضطرابات فى الذاكرة إ(
5  4  3  2  1  

8  
  .أجد صعوبات فى التركيز ، الانتباه والإدراك 

 –اضطرابات فى الوظيفة السيكولوجية ( 
Troubles de Fonction Psychologique ) 

5  4  3  2  1  

9  
 لتكرار بعض   ي وتدفعن يلدى أفكار تسيطر على ذهن    

  .بصورة ملحة الأفعال 
   )Obsessions –الوساوس ( 

5  4  3  2  1  

10  
   العملي إقامة علاقات مع الزملاء فيأجد صعوبة ف

   )Désinsertion Professionnelle –انعزال مهنى (
5  4  3  2  1  

11  
  أحس بغياب الرغبة الجنسية

   )Perte du désir Sexuel –غياب الرغبة الجنسية ( 
5  4  3  2  1  
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                                الدرجة             م

   )SymptÔmes(الأعراض 

كثيرا 

  جدا

نادراً  أحيانا  كثيرا

  جدا

  أبدا

12  
  أشعر بنقص فى القدرة على الانتباه 

   )Baisse d'attention –نقص فى الانتباه ( 
5  4  3  2  1  

13  

أشعر بالخوف الشديد من الأمـاكن الواسـعة أو     
  . الأماكن المزدحمة الضيقة أو العالية ، أو من

   )Phobies –المخاوف ( 
5  4  3  2  1  

14  
  .لدى اضطرابات فى النوم أو الشهية 

 Troubles de –اضطرابات النوم أو الشهية ( 
L'appétit ou du Sommeil ) 

5  4  3  2  1  

15  
  . أتعامل بعنف يأجد أن

   )Violence –العنف ( 
5  4  3  2  1  

16  
  خرين  الاتصال مع الآيأجد صعوبات ف

 Difficultés à –صعوبات فى الاتصال ( 
entrer en contact avec les autres ) 

5  4  3  2  1  

17  
  .أشعر بالعصبية أو النرفزة لأقل سبب 

   )Nervosité –سهولة القلق ( 
5  4  3  2  1  

18  
  أشعر بالحاجة للتوقف عن النشاط

   )Besoin de repos –الحاجة للراحة ( 
5  4  3  2  1  

19  
  كثير الحركةوى شديد الإثارة والانفعال أجد أن

   )Excitation –تهيج أو هيجان ( 
5  4  3  2  1  

20  
  يأحس بالتعب الجسم

   )Fatigue Physique – يتعب جسم( 
5  4  3  2  1  

21  

اشعر بأنى متشائم وأتوقع حدوث أمـور غيـر         
  .سارة 

  )Superstition –التوقع للمكروه ( 
5  4  3  2  1  

22  
القدرة على إدراك بعض الأمور      يأشعر بانخفاض ف  

  أو الأشياء
  )Diminution de Perception – الإدراك ينقص ف(

5  4  3  2  1  

23  
  .أجد أنه لدى مزاج سيئ 

   )Mauvaise humeur –مزاج سيئ ( 
5  4  3  2  1  
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       الدرجة                                          م
   )SymptÔmes(الأعراض 

كثيرا 
  جدا

نادراً  حياناأ كثيرا
  جدا

 أبدا

24  
   تقدير الذاتيأحس بانخفاض الثقة بالنفس وف

 Diminution de – تقدير الذات يانخفاض الثقة بالنفس وف(
Confiance en Soi et L'estime de Soi(  

5  4  3  2  1  

25  
حياتى ي هامة فاأنسى أمور  .  

  )Oubli des Choses importantes –نسيان أمور هامة (
5  4  3  2  1  

26  

أحس بيأس شديد يتناوب مع هرج وهيجان ، العجز عن          
، نهاية الفرح   ) لا أجد سبيلا للراحة     ( الراحة أو الهدوء    

  .والتهلل ، عدم القدرة على النوم أو الأكل وهذيان 

   )Manie –الهوس ( 

5  4  3  2  1  

27  
  . ميولات عدوانية يلد

  )Agressivité –العدوانية ( 
5  4  3  2  1  

28  

بمتاعب جسمية متعددة كالصداع وألم الظهر أو       أحس  
 أو  ي الـدمو  المفاصل أو الرقبة، ارتفـاع الـضغط      

لقلب ، إمساك أو     نبضات ا  ياضطرابات تنفسية أو ف   
 لأمـراض كثيـرة     ا أكثر تعرض  يإسهال ، وأجد أن   

  .كالزكام والحساسية 
  )Troubles Psychosomatiques –اضطرابات سيكوسوماتية ( 

5  4  3  2  1  

29  
  ي نفسى وأحاسيسي مركز فيأجد أن تفكير

 – أفكار مركزة فى نفس الفرد وأحاسيسه( 
Occupations hyperchondriaques(  

5  4  3  2  1  

30  
  أرى الأشياء بطريقة سلبية 

   ) Vision négative des Choses–رؤية سلبية للأشياء ( 
5  4  3  2  1  

31  
   لا أستطيع تحمل أدنى ضجيجي أنأجد

  )Intolérance au moindre Bruit –دنى ضجيجعدم تحمل أ(
5  4  3  2  1  

32  
  .شعر بالضغط أ

  )Stress –الضغط ( 
5  4  3  2  1  

33  
  .أحس بالتعب العام 

   )Fatigue globale –التعب العام ( 
5  4  3  2  1  

  ) :صفها ( أعراض أخرى تعيشها ولم تذكرها 
.................................................................................................................................

.................................................................................................................................  
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zÝàÔŠ@Ö@âI5H@ @
  

  

  

  

kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà=—ÉÜa@@À@2005@ @
Nervous Fatigue Syndrome Scale (NFSS 2005)@ @

@ @

@I@c@H@µáÙ0a@ò†bÜa@öb8cN@ @

@Il@H=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@âïÙznÜa@‡Éi@@ @

@ @

@ @

@ @

@ @
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@ @
@I@c@HµáÙ0a@ò†bÜa@öb8c@ @

@Ibćî‡¡c@ójm‹àH@@ @

  

  

 أبـو   أحمدمستشفى  ومدير  أستاذ الطب النفسي     : مـد أبو العزائ  ــأحم/ د  . أ .1

  .لعزائم ، القاهرة ، مصر ا

 ـال س ـــآم/ د   .2 أصول التربية بمعهد الدراسات والبحوث   أستاذ   : ويدانـــ

 .التربوية ، جامعة القاهرة ، مصر 

 –بجامعة القاهرة   ، كلية الآداب    أستاذ علم النفس     : رجــوت ف ـــصف/ د  . أ .3

  .مصر

 للبحـوث   ي التربية بالمركز القوم   أصولأستاذ   : رــــام قم ــعص/ د  . أ .4

   .التربوية والتنمية ، مصر

 بمعهد الدراسات العليا للطفولة     أستاذ علم النفس  :  أحمد   نـليلى كرم الدي  / د  . أ .5

  . مصر – جامعة عين شمس –

 للبحـوث   أستاذ علم النفس بـالمركز القـومي      : لورنس  بسـطا ذكرى     / د. أ .6

  . مصر –التربوية والتنمية 

اذ الصحة النفسية بكلية التربيـة ، جامعـة         أست: محمد عبد الظاهر الطيب   / د. أ .7

  . مصر –طنطا 

أستاذ الصحة النفسية بكلية التربيـة ، جامعـة         : ناريمــان  رفــاعي    / د. أ .8

  .بنها، مصر 
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@ @
@I@l@H=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@‡Éi@âïÙznÜa@@ @

ýìc@Z@@pbäbïjÜaZ@ @

        ذكر      :الجنس 

   أنثى        

  .................................................... :السنة الجامعية 

             أعزب     :  المدنيةالحالة 

     متزوج        

        شقة     :السكنية الحالة

   فيلا        

   ي جامعيح        

        قريب     :مكان السكن

   بعيد        

   متوسط البعد        

   :هل تمارس عملا مع الدراسة -

       منع

 لا        

@ @

@ @
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@bïäbq@ZÉnÜa@pbáïÝZ@ @

  ....................................................................................................  / الطالبيأخ

  ..................................................................................................  / الطالبةيأخت

 نشعر به فى حياتنا اليومية وأرجو منك قراءة كل عبـارة            إليك مفردات تعبر عما   

  : أمام الاختبار المناسب لك   )( ثم ضع علامة 

تحت عبـارة     ) (  فضع علامة    اا جد  المفردة تعبر عما تشعر به كثير       إذا كانت  – أ

   .كبيرة جدا

 ـ    ) (  فضع علامـة     ا المفردة تعبر عما تشعر به كثير       إذا كانت  – ب ارة تحـت عب

  . رةـكبي

تحت عبارة إلـى      ) (  فضع علامة    االمفردة تعبر عما تشعر به أحيانً      إذا كانت    – ج

  .حد ما 

  .تحت عبارة قليلة   ) (  إذا كانت المفردة تعبر عما تشعر به قليلاً فضع علامة – د

تحت عبارة    ) (  فضع علامة    اإطلاقًتعبر عما تشعر به     لا   إذا كانت المفردة     – هـ

   .اليلة جدق

  .من فضلك لا تترك عبارة بدون الإجابة عليها 

 تعبـر   صحيحة هي التي  لا توجد إجابة صحيحة وأخرى خاطئة ، وإنما الإجابة ال         

  .السرية معلوماتك مكفولة ، وعما تشعر به 

  .والباحثة تقدم لكم شكرها جزاء تعاونكم معها 

  ةـالباحث                                                          
  

  

  

  

  



 -258-

  م
                                               الدرجة

  )الأعراض ( العبارات 

بدرجة 
  كبيرة جدا

)5(  

بدرجة 
  كبيرة

)4(  

إلى حد 
  ما 

)3(  

بدرجة 
  قليلة

)2(  

بدرجة 
  قليلة جداً

)1(  

1  
 الشر  يأفكار بأن هناك أشخاص يريدون ل     تراودنى  

  .م على الرغم من عدم وجوده
          

           . من القلق يأعان  2

            .أشعر بالخوف المستمر   3

           .أشعر بالحزن الشديد   4

5  
 ـ      يأجد صعوبة ف    ي إقامة علاقات مع الـزملاء ف

 .العمل 
          

            .أشعر بالخوف من الأماكن المزدحمة   6

            .أرى أشياء لا يراها الغير   7

            . اضطربات فى الشهية يلد  8

           . تذكر الأشياء يأجد صعوبة ف  9
            ) .للمتزوج ( أحسن بغياب الرغبة الجنسية   10

            .لدى رغبة وحرص شديد فى النظافة   11

            .أعانى من كره الذات   12

            .أشعر بالخوف من الأماكن الضيقة   13

            . العد والحساب ي رغبة شديدة فيلد  14

            .لا يسمعها الغير أسمع أصوات   15

            .أحس بالملل   16

            . تركيز الانتباه يأجد صعوبة ف  17

            .أشعر بالخوف من الأماكن الواسعة   18

            . تكرار بعض الأفعال يلدى رغبة شديدة ف  19

            . أفكار متعلقة بالانتحار يتراودن  20

            . النوم ي اضطرابات فيلد  21

22  
 بالخوف عند الحديث أو التمثيل أمام حضور        أشعر

  .من الناس 
          

            .أشعر بتسارع خفقان القلب   23

             موقف ي أيأجد أن سلوكى عنيف ف  24

             الظهريأعانى من آلام ف  25
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                                               الدرجة  م
  )الأعراض ( العبارات 

بدرجة 
  كبيرة جدا

)5(  

بدرجة 
  كبيرة

)4(  

إلى حد 
  ما 

)3(  

بدرجة 
  قليلة

)2(  

بدرجة 
  قليلة جداً

)1(  

           .أشعر بالعصبية أو النرفزة لأقل سبب   26

             .ي حياتي تذكر الأشياء الهامة فيأجد صعوبة ف  27

           .أشعر بالحاجة للراحة   28

            .أعتقد أن لدي مزاج سيئ  29

             .ة الدم والجروحأشعر بالخوف عند رؤي  30

            . سريع الاستثارة يأجد أن  31

            . لأقل مجهود يأحس بالتعب الجسم  32

           . متشائم وأتوقع حدوث أمور غير سارةيأشعر بأن  33

            . المفاصل يأعانى من آلام ف  34

            . تقدير الذات يأحس بانخفاض الثقة بالنفس وف  35

            .تواصل مع الآخرين بوجه عام  اليأجد صعوبة ف  36

            .لدي ميول عدوانية   37

            .أشعر بالصداع   38

            . مضغوط يأشعر أنن  39

            .تتركز أفكاري حول نفسي وأحاسيسي   40

             . الرقبةيآلام فأعاني من   41

            .أحس بالتعب الشامل   42

            .نوم  التنفس أثناء الي من صعوبات فيأعان  43

            . الأشياء يأعتقد أن لدي نظرة سلبية ف  44

            .لا أتحمل أدنى ضجيج   45

            .أعانى من الإمساك   46

            .أشعر بالخوف عند التكلم مع ناس مسؤولين   47
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zÝàÔŠ@Ö@âI6H@ @
  

  

  

  

=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@À@2006@ @
Nervous Fatigue Syndrome Scale (NFSS 2006)@ @

@ @

@I@c@H@µáÙ0a@ò†bÜa@öb8cN@ @

I@l@H=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕàâïÙznÜa@‡Éi@N@ @

@ @

@ @

@ @

@ @
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@@I@c@HµáÙ0a@ò†bÜa@öb8c@ @
@Ibćî‡¡c@ójm‹àH@@ @

@ @

 أبو  أحمدمستشفى  ومديـر   يب النفس ـأستاذ الط   : د أبو العزائم  ــأحم/ د  . أ .1

  .العزائم ، مصر 

مستشفى أحمد عكاشة،   ومدير   يأستاذ الطب النفس   : ةــد عكاش ــأحم/ د  . أ .2

  .مصر 

أستاذ علم النفس بالجامعة الأمريكية ، القـاهرة،         : عبد االله  ت  ـوزيجـ/ د  . أ .3

  .مصر 

  .مستشفى هارمل ، مصر بأستاذ الطب : ي لــالجمي يد ـالس/ د . أ .4

ة، بجامعة القـاهر  بكلية الآداب   أستاذ علم النفس     : رجـــف وت  ـصف/ د  . أ .5

  .مصر 

بجامعة المنصورة ،   بكلية الآداب   أستاذ علم النفس     : دـل عبد الحمي  ـنبي/ د  . أ .6

  .مصر 

أستاذ علم النفس بالجامعة الأمريكية ، القـاهرة،         : بـــقط ةـــهب/ د  . أ .7

  .مصر 

 أستاذ علم الـنفس التربـوي بـالمركز القـومي         : وليـد  كمال القفاص     / د. أ .8

  . ، مصر يوللامتحانات والتقويم الترب

  

  

  
@ @
@ @
@ @
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@I@l@H=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@âïÙznÜa@‡Éi@ @

@pbäbïi@óïÜìcZ@ @

        ذكر      :الجنس 

   أنثى        

   سنة..................  :الســن 

             جيدة:  الصحية للأبوين الحالة 

     متوسطة        

   سيئة          

   ..............................................................  : التخصص

  الرابعة    الثالثة    الثانية    الأولى : السنة 

  السابعة  السادسة           الخامسة

            :الإمكانيات الضرورية لأداء الواجبات المدرسية

  متوفرة        

   متوفرة غير        

       مرضية     :الوضعية المالية

   متوسطة        

   غير مرضية        

        شقة   :يعائللسكن النوعية ا

   فيلا        

   بيت تقليدي        

   بيت قصديري        
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       :مكان تناول الوجبات الغذائية
        البيت

   يالمطعم الجامع        
   الوجبات السريعة        
   :ممارسة الرياضة -

      أمارس
  أمارسلا        

      :تناول المواد الاستهلاكية
      اأبد    قليلاً    اكثير   :(*) أدوية -
      اأبد    قليلاً    اكثير   :)*(* قهوة -
      اأبد    قليلاً    اكثير   :)*(* شاى -
          لا    نعم      : تدخين  -
          لا    نعم    : المشروبات الغازية  -
      لا    نعم            :مواد معلبة ومجمدة -
      لا            نعم  : تناول الملح بكثرة  -
      لا            نعم    : تناول السكر بكثرة-
      لا            نعم  : تناول اللحوم بكثرة  -
            : عدد ساعات النوم  -

   ساعات8أقل من      ساعات8     ساعات 8    أكثر من 
           : وقت الاستيقاظ من النوم غالبا يكون  -

  بعد الفجر                ظهراً          عند الفجر

      لا       نعم:  ي نفسيخصائأأن استشرت ق لك و سب-

                                           
  :أدوية  (*)

اء حتى ولو كان الألم بسيط جداً متعود على أخذ الدو : اكثير.  
  .تناول الدواء عند الضرورة الملحة : قليلا 

عدم التناول  : اأبد. 
  :القهوة والشاى  )*(*

تناول أكثر من ثلاث أكواب فى اليوم  : اكثير.  
  .تنول أقل من ثلاث أكواب : قليلاً 

عدم التناول  : اأبد. 
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@pbáïÝÉm@Šbjn‚ýa@öa‹ugZ@ @

  ....................................................................................................  / الطالبيأخ

  ...................................................................................................  / الطالبةيأخت

 منك قراءة كل عبـارة      المرجوإليك مفردات تعبر عما نشعر به فى حياتنا اليومية          

   :يكما يلار المناسب يأمام الاخت)  (ثم ضع علامة 

 كثيرتحت عبارة   ) ( فضع علامة    اا جد  المفردة تعبر عما تشعر به كثير       إذا كانت  – أ

   .جدا

   .اكثيرتحت عبارة ) ( فضع علامة لمفردة تعبر عما تشعر به كثيراا إذا كانت – ب

تحت عبارة إلى حد    ) ( فضع علامة    االمفردة تعبر عما تشعر به أحيانً      إذا كانت    – ج

  .ما 

   .تحت عبارة قليلاً) ( إذا كانت المفردة تعبر عما تشعر به قليلاً فضع علامة – د

تحـت عبـارة    ) ( فضع علامة    اما تشعر به إطلاقً   تعبر ع لا   إذا كانت المفردة     – هـ

اأبد.  

  .من فضلك لا تترك عبارة بدون الإجابة عليها 

 تعبـر   صحيحة هي التي  لا توجد إجابة صحيحة وأخرى خاطئة ، وإنما الإجابة ال         

  .السرية معلوماتك مكفولة و، عما تشعر به 

  .والباحثة تقدم لكم شكرها جزاء تعاونكم معها 

  ةــالباحث                                                       
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                                              الدرجة  م
Degré

 Items(Expressions(العبارات

  جداكثيرا
Extrêm-
ement  

)5(  

 كثيرا
Beau-
coup  

)4(  

 إلى حد ما
Moyenn-

ement 
)3(  

 قليلاً
peu  

)2(  

 أبدا
jama-

is  
)1(  

1  
لـي  أفكار بأن هناك أشخاص يريدون الشر      تراودني
              (Délire de Persécution)هممن عدم وجود بالرغم

            (Anxiété) ق أعاني من القل  2

                               (Peur excessive)أشعر بالخوف  3

                                    (Tristesse)  بالحزنأشعر  4

          )     Mimiques/ Tics(ن لدي بعض الإيماءاتأجد أ  5

  أشعر بالخوف من الأماكن المزدحمة  6
(Phobie de la foule) 

          

              )Vertige(اشعر بالدوخة   7

            (Troubles de l’appétit) الشهيةلدي اضطرابات في   8

  أجد صعوبة في تذكر الأشياء  9
( Troubles de la mémoire  )  

          

  تجاه الجنس الآخرالرغبة اشعر بانخفاض   10
(Baisse du désir envers le sexe opposé)  

          

             لدي رغبة وحرص شديد في النظافة  11
(Troubles Obsessionnels compulsifs de la propreté)  

          

              )Constipation(  الإمساك أعاني من  12

            (Claustrophobie) ماكن الضيقةأشعر بالخوف من الأ  13

14  
     لدي رغبة شديدة في العد والحساب 

Troubles Obsessionnels compulsifs de Calcul)(   
          

  أسمع أصوات لا يسمعها الغير  15
(Hallucinations Auditives) 

          

           ( Dégoût )     أشعر بالملل  16

  ءلأشياأجد صعوبة في التركيز على ا  17
( Difficultés de Concentration)  

          

            (Agoraphobie) أشعر بالخوف من الأماكن الواسعة  18

  لدي رغبة شديدة في تكرار بعض الأفعال  19
(Troubles obsessionnels compulsifs de répétition )  

          

            (Idées de Suicide) تراودني أفكار متعلقة بالانتحار  20
            ( Troubles du Sommeil)لدي اضطرابات في النوم  21

22  
  أشعر بالخوف عند الحديث أمام حضور من الناس

)La Peur de se manifester publiquement (   
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                                             الدرجة  م
Degré

 Items(Expressions(العبارات

  جداكثيرا
Extrêm-
ement  

)5(  

 كثيرا
Beau-
coup  

)4(  

 إلى حد ما
Moyenn-

ement 
)3(  

 قليلاً
peu  

)2(  

 أبدا
jama-

is  
)1(  

            (Palpitations) أشعر بتسارع خفقان القلب  23

           (Violence)أجد أن سلوكي عنيف   24

            (Ombalgies) أعاني من ألام في الظهر  25

            (Nervosité)   أشعر بالعصبية أو النرفزة لأقل سبب  26

  أجد صعوبة في تذكر الأشياء الهامة في حياتي  27
(Oubli des choses importantes)  

          

  أشعر بالحاجة للراحة لأقل مجهود  28
(Besoin de repos pour moindre éffort)  

          

            (Mauvaise humeur) أجد أن لدي مزاج سيء  29

  جروحأشعر بالخوف عند رؤية الدم وال  30
(Phobie de sang et de blessures)  

          

            )  (Excitationأجد أني سريع الاستثارة  31

            ) ( Fatigue physiqueأحس بالتعب الجسمي  32

  أشعر بأني متشائم وأتوقع حدوث أمور غير سارة  33
 (Pessimisme) 

          

            (Arthralgies) لأعاني من آلام في المفاص  34

  عر بانخفاض الثقة بالنفس وفي تقدير الذاتأش  35
(Diminution de confiance et l’ estime de soi)  

          

  أجد صعوبة في التواصل مع الآخرين بوجه عام  36
 (Difficulté de Communication avec autrui)   

          

            (Agressivité)    لدي ميول عدوانية   37

            (Sensation de Migraine) أشعر بالصداع  38

            (Stress)في حالة ضغط  أشعر أنني   39

  أحاسيسي تتركز أفكاري حول  40
(Concentration sur ses sensations )  

          

            Fatigue globale)     ( أحس بالتعب الشامل  41

  أعاني من صعوبات في التنفس  42
(Difficultés réspiratoires)  

          

  للأشياء لدي نظرة سلبيةأعتقد أن   43
(Vision négative des choses) 

          

44  
  لا أتحمل أدنى ضجيج 

)Intolérance au moindre bruit(  
          

           )(Hallucinations visuellesأرى أشياء لا يراها الغير  45
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zÝàÔŠ@Ö@âI7H@ @
  

  

  

  

=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@À@2007@ @
Nervous Fatigue Syndrome Scale (NFSS 2007)@ @

@ @

@I@c@H@µáÙ0a@ò†bÜa@öb8cN@ @

I@l@H=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@ÞjÔ@âïÙznÜa@@ @

Ix@H=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@âïÙznÜa@‡Éi@@ @

@ @

@ @
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@@I@c@HµáÙ0a@ò†bÜa@öb8c@ @
@Ibćî‡¡c@ójm‹àH@ @

ة والإنسانية ، المنهجية بكلية العلوم الاجتماعيأستاذ : جمـــال أوزنجــة/  د-1

  .قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر 

ية العلوم الاجتماعية  بكلأستاذ علم النفس الاجتماعي: حكيمـة أيت حمـودة/  د-2

  .، قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر والإنسانية

وجيا وأمراض الجهاز العصبي بكلية العلوم أستاذ الفيزيول: ربيعـــة تريبش/  د-3

  .الاجتماعية والإنسانية ، قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر 

 والأرطفونيا ، بكلية العلوم أستاذ علم النفس العصبي: ســـعيدة براهيمـي/  د-4

  .ونيا ، جامعة الجزائر الاجتماعية والإنسانية ، قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطف

 بكلية العلوم الاجتماعية أستاذ علم النفس الإكلينيكي: ـمير بوطمـينس/ م. أ-5

  .والإنسانية ، قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر 

 بكلية العلوم الاجتماعية أستاذ علم النفس التربوي: بلعربــيطـيب / د. أ-6

  .م علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر والإنسانية ، قس

أستاذ المنهجية والإرشاد النفسي بكلية العلوم : خياطيعبد القادر الأمير / د. أ-7

  .الاجتماعية والإنسانية ، قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر 

  .لوبائيات بكلية الطب ، جامعة الجزائر أستاذ طب ا: عبد الوهاب بن فونية/ د. أ-8

أستاذ البيولوجيا بكلية العلوم الاجتماعية والإنسانية ، قسم : محمـــد عيسـي/  د-9

  .علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر 

 والمرضي بكلية العلوم أستاذ علم النفس الفيزيولوجي: محمـود بن خليفــة/  د-10

  .ية والإنسانية ، قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر الاجتماع

أستاذ علم النفس التربوى بكلية العلوم الاجتماعية : مســعود بوطـاف/ د. أ11

  .والإنسانية ، قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر 
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لينيكى بكلية العلوم الاجتماعية والإنسانية ، قسم أستاذ علم الإك:منيـرة زلـوف/  د-12

  .علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة الجزائر 

 بكلية صاب وأستاذ علم النفس الفيزيولوجيطبيب أع: وليـد عبد اللاوي/  د-13

  ة الآداب والعلوم الاجتماعية ، قسم علم النفس وعلوم التربية والأرطفونيا ، جامعة البليد

كي بقسم علم النفس وعلوم أستاذ علم النفس الإكليني: يوسـف معـاش/ د. أ-14

  .، جامعة قسنطينة التربية

  

  

  
@ @
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@Il@@H=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@@ÞjÔâïÙznÜa@ @

  ....................................................................................................  /الأستاذ الفاضل

  ...................................................................................................  /الأستاذة الفاضلة

فيما يلي مجموعة من البنود تمثل أعراض التعب العصبي قامت الباحثة بإعدادها            

 لغرض استخدامها في     الجزائر يلقياس التعب العصبي الذي يتعرض له طلبة الجامعة ف        

  .أطروحة الدكتوراه 

وقد تم جمع عبارات المقياس من خلال توزيع إستبيان مفتوح على مجموعة مـن              

والدراسات السابقة والإطـار    الخبراء ومن خلال الإطلاع على مجموعة من المقاييس         

   .النظري

   :يوقد تضمن المقياس أربعة أبعاد ه

  .البعد النفسي  -

 . البعد الجسمي  -

 .بعد الانفعالي ال -

 .البعد المعرفي  -

  :المرجو من سيادتكم قراءة عبارات كل بعد ثم 

  . تندرج تحته  إبداء الرأي في مدى مناسبة العبارة للبعد التي– 1

  . مدى مناسبة العبارة لقياس ما وضعت من أجله – 2

  . إضافة عبارات أخرى ترون أهميتها – 3

  كم ،،،ولكم شكري وتقديري على حسن تعاون    

  الباحثـة                                                                     

@ @

 

@ @
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  البعــــد النفســـي: أولاً 
مدى مناسبة العبارة 

  مع البعد
مدى مناسبة العبارة 
  البنـــــــود  م  لما وضعت من أجله

  غير مناسبة  مناسبة  غير مناسبة  مناسبة

  من يضمر لي شراأن هناك أفكار ب تراودني  1
(Délire de persécution) 

        

          (Anxiété) ق أعاني من القل  2

                            ( Peur )أشعر بالخوف  3
  لدي حرص فى النظافة  4

(Troubles obsessionnels compulsives de la 
propreté) 

        

  أشعر بالخوف من الأماكن المزدحمة  5
( Phobie de la foule ) 

        

        (Claustrophobie)أشعر بالخوف من الأماكن المغلقة   6
عد الأشجار أو عواميد ( لدي رغبة فى عد الأشياء   7

  ) الإنارة بالشارع 
(Troubles Obsessionnels Compulsifs de Calcul) 

        

  أسمع أصوات لا يسمعها غيري  8
( Hallucinations auditives ) 

        

         ( Dégout )شعر بالملل أ  9
  أشعر بالخوف من المرض  10

( Nosophobie / Pathophobie ) 
        

  لدي رغبة فى تكرار بعض الأفعال  11
(Troubles obsessionnels compulsifs de 

répétition) 

        

         ( Thanatophobie)أشعر بالخوف من الموت   12
         (Nervosité)أعاني من النرفزة لأقل سبب   13
  أشعر بحاجة للراحة لأقل مجهود  14

(Besin de repos pour moindre effort) 
        

  لدي رغبة فى تكرار نفس الأفكار  15
(Pensées compulsives) 

        

  أشعر بانخفاض الثقة بالنفس  16
(Diminution de confiance en soi ) 

        

         ( Sensation de migraine)أشعر بالصداع   17
         ( Stress )تضغط على أمور الحياة   18
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  البعــــد النفســـي: أولاً 
مدى مناسبة العبارة 

  مع البعد

مدى مناسبة العبارة 

  البنـــــــود  م  لما وضعت من أجله
  غير مناسبة  مناسبة  غير مناسبة  مناسبة

          (Fatigue globale)أشعر بأننى مرهق نفسيا   19

  لا يراها غيريأرى أشياء   20
(Hallucinations visuelles) 

        

  البعــــد الجسمي: ثانيا 

مدى مناسبة العبارة 

  مع البعد

مدى مناسبة العبارة 

  البنـــــــود  م  لما وضعت من أجله
  غير مناسبة  مناسبة  غير مناسبة  مناسبة

         ( Vertige )أشعر بالدوخة   1

  لدي اضطرابات فى الشهية  2
( Troubles de l'appétit ) 

        

  أشعر بانخفاض الرغبة تجاه الجنس الآخر  3
(Baisse du désir envers le sexe oppose) 

        

         ( Constipation )أعانى من الإمساك   4

  لدي اضطرابات في النوم  5
(Troubles du sommeil)  

        

         (Palpitations)أعاني بتسارع خفقان القلب   6

         (Ombalgies)عاني من آلام فى الظهر أ  7

         (Fatigue Physique)أحس بالتعب الجسمى   8

         (Arthralgies)أعانى من آلام فى المفاصل   9

  أعانى من اضطرابات فى ضغط الدم  10
(Hypertension/ Hypotension Artérielle)

        

  أعاني من صعوبات فى التنفس  11
( Difficultés respiratoires) 

        

  البعــــد الإنفعــالي: ثالثًا 

مدى مناسبة العبارة 

  مع البعد

مدى مناسبة العبارة 

  البنـــــــود  م  لما وضعت من أجله
  غير مناسبة  مناسبة  غير مناسبة  مناسبة

         ( Tristesse )أشعر بالحزن   1

         ( Mimiques / Tics )لدي بعض الإيماءات   2

         ( Violence)لوكى عنيف أجد أن س  3
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  البعــــد الإنفعــالي: ثالثًا 

مدى مناسبة العبارة 

  مع البعد

مدى مناسبة العبارة 

  البنـــــــود  م  لما وضعت من أجله
  غير مناسبة  مناسبة  غير مناسبة  مناسبة

         (Mauvaise Humeur)مزاجى ليس على ما يرام   4

         ( Excitation )أجد أني سريع الاستثارة   5

         ( Agressivité )لدي سلوك عدواني   6

  لا أتحمل أدنى ضجيج  7
( Intotérance au moindre bruit ) 

        

  البعــــد المعرفـــي: رابعا 

  أجد صعوبة فى تذكر الأشياء   1
( Troubles de la mémoire ) 

        

  أجد صعوبة في التركيز  2
( Difficultés de Concentration ) 

        

  تراودنى أفكار متعلقة بالانتحار  3
( Idées de Suicide ) 

        

  أجد صعوبة فى تذكر الأشياء المهمة فى حياتي  4
( Oubil des Choses importantes ) 

        

          (Pessimisme)أتوقع حدوث أمور غير سارة   5

  أجد صعوبة فى التواصل مع الآخرين  6
(Difficulté de Communication avec autrui)

        

7   سلبية للأشياءنظرة أعتقد أن لدي  
( Vision négative des choses ) 

        

  :العبارات التي ترون إضافتها أو تعديلها 

- .............................................................................................................................  

- .............................................................................................................................  

- .............................................................................................................................  

- .............................................................................................................................  

- .............................................................................................................................  

- .............................................................................................................................  

- .............................................................................................................................  
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@I@x@HâïÙznÜa@‡Éi@=—ÉÜa@kÉnÜa@óÝàŒ@‘bïÕà@ @

@pbäbïi@óïÜìcZ@ @

        ذكر      :الجنس 

   أنثى        

   سنة..................: الســن  

   ..............................................................: التخصص  

  الرابعة    الثالثة    الثانية    الأولى : السنة 

  السابعة  السادسة        الخامسة   

            :الإمكانيات الضرورية لأداء الواجبات المدرسية

  متوفرة        
   غير متوفرة        

             :الحالة الصحية للأبوين

   وجود أمراض        
   عدم وجود أمراض        

        كافية     :الوضعية المالية

   متوسطة        
   كافيةغير         

        جيد  : ينوعية السكن العائل

  متوسط        
   غير جيد        

       :مكان تناول الوجبات الغذائية

        البيت

   يالمطعم الجامع        
   الوجبات السريعة        
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      :تناول المواد الاستهلاكية

      اأبد    قليلاً    اكثير   :(*) أدوية -

      اأبد    قليلاً    اكثير   :)*(* قهوة -

      اأبد    ليلاًق    اكثير   :)*(* شاى -

          لا    نعم      : تدخين  -

          لا    نعم     :مواد غذائية محفوظة -

      لا            نعم  : تناول الملح بكثرة  -

      لا            نعم  : تناول السكر بكثرة  -

      أمارسلا       أمارس            :ممارسة الرياضة -

            : عدد ساعات النوم  -

   ساعات8أقل من      ساعات8     ساعات 8 أكثر من    

           : وقت الاستيقاظ من النوم غالبا يكون  -

   ظهرا           بعد الفجر                   الفجرعند            

    لا                 نعم:  ي نفسيخصائإ سبق لك وأن استشرت -

    

@ @

@ @

                                           
  :أدوية  (*)

لدواء حتى ولو كان الألم بسيط جداً متعود على أخذ ا : اكثير.  
  .تناول الدواء عند الضرورة الملحة : قليلا 

عدم التناول  : اأبد. 
  :القهوة والشاى  )*(*

تناول أكثر من ثلاث أكواب فى اليوم  : اكثير.  
  .تنول أقل من ثلاث أكواب : قليلاً 

عدم التناول  : اأبد. 
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@pbáïÝÉm@Šbjn‚ýa@öa‹ugZ@ @

  ....................................................................................................  /ب الطاليأخ

  ...................................................................................................  / الطالبةيأخت

نا اليومية المرجو منك قراءة كل عبـارة        إليك مفردات تعبر عما نشعر به فى حيات       

   :يار المناسب كما يليأمام الاخت ) (ثم ضع علامة 

تحت عبارة كثير   ) (ا فضع علامة    ا جد  إذا كانت المفردة تعبر عما تشعر به كثير        – أ

اجد.   

  .ا تحت عبارة كثير) ( فضع علامة  المفردة تعبر عما تشعر به كثيرا إذا كانت– ب

تحت عبارة إلى حد    ) (ا فضع علامة    ا كانت المفردة تعبر عما تشعر به أحيانً        إذ – ج

  .ما 

   .تحت عبارة قليلاً) ( إذا كانت المفردة تعبر عما تشعر به قليلاً فضع علامة – د

تحـت عبـارة    ) (ا فضع علامة    تعبر عما تشعر به إطلاقً    لا   إذا كانت المفردة     – هـ

اأبد.  

  . بدون الإجابة عليها من فضلك لا تترك عبارة

لا توجد إجابة صحيحة وأخرى خاطئة ، وإنما الإجابة الصحيحة هى التى تعبـر              

  .معلوماتك مكفولة السرية و، عما تشعر به 

  .والباحثة تقدم لكم شكرها جزاء تعاونكم معها 

  ةــالباحث                                                       
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                                       الدرجة        م
Degré

 Item(Expression(العبارة

  جداكثيرا
Extrêm-
ement  

)5(  

 كثيرا
Beau-
coup  

)4(  

 إلى حد ما
Moyenn-

ement 
)3(  

 قليلاً
peu  

)2(  

 أبدا
jama-

is  
)1(  

    .تراودني أفكار بأن هناك من يريد الشر لي  1
(Idées de Persécution)  

          

             )Anxiété(ق أعاني من القل  2
                              (Peur) أشعر بالخوف  3
                                    (Tristesse)  بالحزنأشعر  4
   أعاني من  بعض اللازمات  5

   )  / Tics حركات غير إرادية( 

          

            (Peur de la foule)أخاف من الأماكن المزدحمة  6
              )Vertige( ر بالدوخة   اشع  7
  الشهية أعاني من نقصان في   8

( Trouble de l’ appétit )  
          

  أجد صعوبة في تذكر الأشياء  9
(Troubles de la mémoire )  

          

 أشعر بانخفاض الرغبة اتجاه الجنس الآخر   10
)(Baisse du désir  envers le sexe opposé   

          

لأشياء عدد معين من المرات مثل أعيد تنظيف ا  11

  غسل اليدين أو الأواني أو الملابس 

)Actes compulsifs(  

          

             )constipation(أعاني من الإمساك   12
  أخاف من الأماكن المغلقة  13

( Peur des espaces fermés )  
          

أشعر أنني مجبر على عد أشياء معينـة كأعمـدة            14

  و درجات السلم في البيتالكهرباء في الشارع أ

) Pensées compulsives (  

          

  أسمع أصوات لا يسمعها غيري  15

Illusions Auditives)(  

          

            ( Dégoût )     أشعر بالملل  16
  أجد صعوبة في التركيز  17

(Difficultés de concentration)  
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 لدرجة                                            ا  م
Degré

 Item(Expression(العبارة

  جداكثيرا
Extrêm-
ement  

)5(  

 كثيرا
Beau-
coup  

)4(  

 إلى حد ما
Moyenn-

ement 
)3(  

 قليلاً
peu  

)2(  

 أبدا
jama-

is  
)1(  

  أخاف من الإصابة بالمرض  18
(Peur des maladies)  

          

أشعر أنني مجبر على تفقد بعـض الأشـياء عـدة             19

   من إغلاق الغاز أو البابمرات مثل التأكد

) Actes compulsifs(  

          

  تراودني أفكار متعلقة بالانتحار  20
(Idées de suicide)  

          

  أعاني من مشاكل في النوم  21
(Troubles du sommeil )  

          

            )Baisse de la vitalité (أشعر بنقص في الحيوية  22
            (Palpitations)أعاني من تسارع ضربات القلب  23
            (Violence)أجد سلوكي عنيفا   24
            (Lombalgies) أعاني من ألام في الظهر  25
            (Nervosité)أعاني من النرفزة لأتفه الأسباب   26
  أجد صعوبة في تذكر الأشياء المهمة في حياتي  27

(Oubli des choses importantes)  
          

   مجهودأشعر بالحاجة للراحة لأقل  28
(Besoin de repos pour moindre effort)  

          

            (Mauvaise humeur)مزاجي سيء  29
  أشعر بطنين في الأذن   30

)Bourdonnement d’oreille(  

          

  لا أتحمل الضوء   31

  )Intolérance à la lumière/الحساسية للضوء (

          

            )(Fatigue physiqueأحس بالتعب الجسمي  32
            (Pessimisme)أتوقع حدوث أمور غير سارة   33
            (Arthralgies) أعاني من آلام في المفاصل  34
  أشعر بانخفاض الثقة بالنفس  35

(Diminution de confiance en soi)  
          

  أجد صعوبة في التواصل مع الآخرين  36
(Difficulté de communication avec autrui)  

          

            ) Agressivité(كي عدوانيا أجد سلو  37
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                                             الدرجة  م
Degré

 Item(Expression(العبارة

  جداكثيرا
Extrêm-
ement  

)5(  

 كثيرا
Beau-
coup  

)4(  

 إلى حد ما
Moyenn-

ement 
)3(  

 قليلاً
peu  

)2(  

 أبدا
jama-

is  
)1(  

            (Sensation de migraine) أشعر بالصداع  38
            )Stress(تضغط علي أحداث الحياة   39
  أعاني من ارتفاع في ضغط الدم   40

)Hypertension artérielle.(  

          

            Fatigue mentale)  (أشعر بأني مرهق نفسيا   41
  أعاني من صعوبات في التنفس  42

(Difficultés respiratoires)  
          

  للأشياء سلبيةأعتقد أن لدي نظرة   43
(Vision négative des choses) 

          

   الحساسية للضجيج(لا أتحمل أدنى ضجيج   44

)Intolérance au moindre bruit(  

          

          (Illusions visuelles)  أرى أشياء لا يراها غيري  45

@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
@ @
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@ÃbÕåÜa@lbyZ@ @

  1=          أبدا

  2=         قليلا

  3=         إلى حد ما

  4=         كثيرا

  5=         كثيرا جدا

  

      عدد مرات الإجابة  الإجابة

     =1    أبدا

     =2    قليلاً

     =3    إلى حد ما

     =4    كثيرا

ااكثير5     جد=     

    =  المجموع  

@óvïnåÜaZ@ @

  .لا يوجد لديك مشكلة إطلاقًا  = 75ــــــ  47

  .صحتك جيدة ، لا تقلق  = 87  ــــــ 76

   .، أنت فى الطريق إلى التعب العصبيينبغى أن تنتبه لنفسك =  101  ـــــ 88

  .أنت معرض للتعب العصبي ، لا بد من التغيير الآن  = 133  ــــ 102

 صـحتك الجـسمية     –أنت بحاجة إلى التغيير بصورة عاجلة        = 194  ــــ    134

  .والنفسية والعائلية فى خطر 

  
  


