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 بعد الصدمة لدى الاطفال المتعرضين للصدمات في العراق دراسة تحليلية لاضطرابات ما

            أ.د. مهند محمد عبدالستار                    د.خليل الجوراني
 ملخص البحث

تعرض الشعب العراقي للعديد من الأحداث الصادمة خلال العقود الثلاث الداضية وخاصة صدمات الحروب والصراعات الدسلحة.    
وقد اثرت ىذه الصدمات على حياة الفرد العراقي وبخاصة اضطرابات ما بعد الصدمة. وكان من اكبر الدتعرضتُ لذذه الصدمات الاطفال 

تَ تلك الصدمات في لرمل فعالياتهم السلوكية والعقلية والدعرفية والاجتماعية ، اذ ظهرت معالم تلك حيث دلت الدراسات على تأث
االصدمات في ظهور أعراض سلوكية غتَ طبيعية بسثل نتاجا لاضطرابات مابعد الصدمة. تهدف الدراسة الحالية الى معرفة حجم تلك 

 سنة. استخدمت الدراسة مقياس  16سنوات الى  7فال من عمر الاضطرابات ومدى توفر اعراض مابعد الصدمة لدى الاط
CLINICIAN-ADMINISTERED PTSD SCALE FOR DSM-5- 

CHILD/ADOLESCENT VERSION  فقرة والدعد وفق  30والدؤلف منDSM5  للاطفال والدراىقتُ والدراجع عام
ة لو.  وتم التطبيق من قبل الباحثتُ عن طريق الدقابلة الشخصية بعد ترجمتو الى اللغة العربية واستخراج الدعايتَ السايكوسومتًي 2015

صلاح الدين(. وتضمن التحليل النهائي   -الانبار -الدوصل -طفلا ومراىقا اغلبهم من المحافظات الدضطربة )ديالى 70لاكثر من 
نتائج ان اغلب الاطفال الدقابلتُ طفلا ومراىقا لكلا الجنستُ لشن ظهرت لديهم اعراض الاضطراب. واظهرت ال 32استمارات من 

تعرضوا على الاقل لصدمة واحدة او اكثر. وان نسبة عالية منهم قد طوروا اعراض ما بعد الصدمة اضافة الى ان شدة الاضطراب كان  
درة على كبتَا حسب الدقياس. كما اظهرت النتائج ان نسب عالية منهم يعانون من تفكك في الشخصية ومشاكل اجتماعية كفقدان الق

 الدشاركة الاجتماعية والتواصل الاجتماعي.
اوصت الدراسة بضرورة إنراد سبل فعالة لدعالجة الاطفال من خلال البرامج الدراسية وفتح مراكز متخصصة لعلاج الاطفال والتقليل من 

 اعراض ما بعد الصدمات عليهم. تأثتَ
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An analytical study of post traumatic stress disorder in 

children exposed to trauma in Iraq 

Abstract 

The Iraqi people have been exposed to wide range of traumatic events for more than 

three decades. The effect of these traumatic events has been impacted the Iraqi 

Children. In particular of those who was displaced as results of war related trauma in 

different parts of Iraqi cities such as Mousal, Tekret, Anbar and Dyala. The study 

recruited 30 child (11 males 36.7% and 19 female 63.3%) age range from 8-13 years 

M= 39.01, SD=1.57 to conduct the study by personal interviewing. The interviews 

have made by the researchers. The study used the Clinician-Administered PTSD Scale 

For Dsm-5- Child/Adolescent Version that constructed according to DSM-5 2013. 

The scale consists of 30 items represent four symptoms cluster of PTSD. The results 

showed that the new scale was valid and reliable to use in Iraq, and that almost all 

children sample have been exposed to at least one traumatic event. However, the 

 lowest symptoms of all PTSD cluster has met by the sample. The study recommends 

paying more attention by Iraqi instituts to the children for health care 

  Introduction -الدقدمة

)عندما نسبر الأفراد بذربة العواطف الشديدة والدشاعر الدلتهبة تصبح عقولذم غتَ قادرة على مطابقة خبراتهم        
الدرعبة مع أنظمتها الدعرفية القائمة وبالتالي فان ىذه الخبرة وانفعالاتها لا نشكن أن تندمج مع الدنظومة الدعرفية الإدراكية 

نطاق السيطرة الذاتية ،وىكذا يتبلور تكوين انفعالي وعاطفي شديد الخصوصية  للفرد حيث تنفصل عن الوعي وعن
بدعزل عن الدنظومة الدعرفية لو، وينجم عن ذلك ظهور أعراض أطلق عليها لاحقا اضطراب الضغوط التالية للصدمة(. 

نابذة عن  تفستَه الخاص لعشرين حالة عصاب 1889( عام  Pierre Jannetبهذا الوصف قدم لابتَ جانييو)
إن اكبر صدمة نشكن أن تواجو الإنسان خلال لررى حياتو ىي تلك التي تتعلق بالدواجهة مع الدوت ،  صدمة نفسية .

ىذه الدواجهة الدهددة للحياة تلقي بظلالذا على منظومتو الدعرفية والإدراكية ، خصوصا تلك التي تتعلق بالذاكرة ، حيث 
 Traumaticنفعالاتها لتشكل ما يعرف الآن بالذاكرة الصدمية)تتبلور ىذه الأحداث مع خبراتها وا

Memory فعندما نسوض الأفراد بذربة العواطف الدلتهبة تصبح عقولذم غتَ قادرة على مطابقة الواقع بتجربتو الدرعبة.)
دركات الشخص مع كينونة الذات ومعارفها وخبراتها، وبالنتيجة فان ذكريات التجربة الصادمة لا نشكن أن تندمج مع م

 (1بل تبقى بعيدة ومعزولة عن الوعي وعن نطاق السيطرة الذاتية.)

ئعا وواسع الاستخدام من خلال مضمون الحدث أو الدوقف واصبح شا  Trauma  لقد اشتق مصطلح الصدمة  
كو خائفا من الصادم الذي قد يواجو الفرد الدتعرض.فعندما يقهر ذلك الدوقف قدرة الفرد على التصدي والدواجهة ويتً 

الدوت او الابادة او الاعاقة أو التشوه. يكون قد خبر بذربة مريرة ربدا تشعره بالعجز عاطفياً او معرفياً او جسدياً . كما 
ان ظروف الحدث قد تتضمن اساءة استخدام السلطة او خيانة الثقة او الوقوع في فخ او العجز والالم والارتباك او 
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ريف بشروط الاستجابة لحدث واحد قوي جدا مثل الحوادث والكوارث الطبيعية والجرائم الخسارة. ويعتٌ ىذا التع
والعمليات الجراحية والدوت وحوادث العنف الاخرى. كما نشكن ان يتضمن الاستجابات لتجارب حادة او متكررة مثل 

سفية الدتضمنة الضرب والحرمان انتهاك الطفل والانذال والدعارك والعنف المحلي ومعسكرات الاعتقال والعلاقات التع
الدائم. وعلى الرغم من ان ىذا التعريف لا يسمح لنا بان نحدد اي من ىذه الحوادث على وجو الخصوص ىو الذي 

 1نشثل الصدمة واندا يتوقف ذلك على الشخص الناجي من الحدث كي نزدد 

ة على فهم خبرة الناجي من الحادث وما نشثلو فيما اذا كان ىذا الحدث نشثل لو صدمة اما لا. فان ذلك يعطينا القدر 
 2ذلك الظرف بالنسبة لحياتو )(. 

وتشيريريرتَ أدبييريريرات التحلييريريرل النفسيريريري إلى إن كيريريرل فيريريرورة ىسيريريرتتَة إنديريريرا تثيريريرار بفعيريريرل بعيريرير  عناصيريريرر الصيريريردمة وان ميريريرا أطليريريرق علييريريرو 
(Hypermnesieأو الذاكرة الدفرطة في الإلحاح أو العصيراب الفيررط تيرذكري يشيرتَ إلى تشيرب )الحيردث الصيردمي في  ث

 الذاكرة، وان ميزة ىذا الاضطراب تتحدد في ثلاثة جوانب ىي:
( في اليرذاكرة وارتباطهيرا وتعلقهيرا Fixationنرتً الدصاب الذكريات ويعيدىا ويكررىا نتيجة لحصيرول حاليرة تثبييرت ) -1

 بعدىا. ثتما بالحادثة نفسها أو بالظروف التي سبقتها أو التي حدابعد الصدمة 
انشيريرطار زميريرتٍ أي )توقيريرف اليريرزمن الدنطقيريري( ييريرنجم عيريرن شيريررخ في سيريرياق التيريراريخ ، فاليريرذات الدعلقيريرة بيريرتُ شيريرقي  حيريردوث -2

تارنسها تصبح لا تفرق ما إذا كانيرت تنتميري إلى القبيرل أو إلى البعيرد .فهيري تعجيرز عيرن حيرداد الداضيري وميرن ة دفيرن خسيرارة 
مبدأ الفهم الجديد للعالم الذي لم يعيرد أبيردا كميرا   الدوضوع ، وىي أيضا عاجزة عن استيعاب ىذا الواقع غتَ الدقبول على

 كان.
في  والاجتميريراعي ، أ وتذكرييريرة ، سيريرواء في أعيريرراض التفيريرادي عليريرى مسيريرتوى الفيريررد اليريرذا  أ –إن تكيريررار الحادثيريرة الفيريررط  -3

ميرن  الأحلام ، يشهد لواقع غتَ مقبول ، غريب عن استمرارية وسياق التيراريخ  ولكنيرو يصيرر ويتكيررر ونشثيرل القسيرم الأكيربر
 (.2)مساحة الوعي.

ادراكيا لليرذات لفهيرم العيرالم  ادافع من جانب اخر يفتًض الأندوذج الدعرفي في تفستَ الاضطرابات الصدمية وجود        
الخيريرارجي ، نستيريرزل في صيريرور ذىنييريرة ولسططيريرات ادراكييريرة ديناميكييريرة. فالعيريرالم وفيريرق ذاك ميريرنظم في صيريري  منظميريرة وثابتيريرة نسيريربيا. 

ولا مفاجايرا عيرن الدسيرار الديرألوف أو الدعيرتٌ الدعتيراد للحيرادث يصيرعب توقعيرو وإدراكيرو، فهيري خيربرة وعليو فيران الصيردمة بسثيرل برير
وان عجيريرز الفيريررد في إعيريرادة البنيريراء أو تعيريرديل الصيريرورة الذىنييريرة نشثيريرل احيريرد أسيريرباب الفشيريرل في .غريبيريرة عيريرن الدخطيريرا ألإدراكيريري

ان التنيراق  الناشيرب بيرتُ خيربرات ت تنطوي على احيرداث مهيرددة للحييراة.و التعامل مع الحادث الصدمي.خصوصا ان كان
الحادث الصدمي والدخطا الادراكي للاحداث ، يولد تناشزا ادراكيا شديد الخصوصية بتُ ما يراه الفرد ونسبره في الواقع 

تكون خبرات الحدث الصدمة خيرارج  الراىن وبتُ ما تم إدراكو واستيعابو من خبرات ومعارف سابقة في الذاكرة. فعندما
الاعتيادية ،لاتصبح جزءاً من ىذا الدخطا الادراكي.بل برفظ في شكل ذاكرة وجدانية مفعمة، نشطة  دة الفر مدى خبر 

                                                           
1
 176،ص2014النعيمي، 
1 https://goo.gl/wK6oRX 
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، مسيريرتقلة ، خاصيريرة تضيريرم صيريرور الحيريردث والانفعيريرالات الدصيريراحبة ليريرو. نشكيريرن ان تظهيريرر بيريرذات الشيريردة كلميريرا وافقيريرت ظيريرروف 
يصيريرعب بذاوزىيريرا في الديريردى القرييريرب  مشيريرابهة لسيريرياق الاحيريرداث. وفي صيريرورة اضيريرطرابات سيريرلوكية ،وجدانييريرة )واضيريرحة الدعيريرالم

   (  5()4()3والبعيد على حد سواء. )
تشتَ نظرية معالجة الدعلومات الى ان بع  الأفراد الذين يتعرضون إلى صدمة نفسية أو حادثة ، يكونون غيرتَ قيرادرين    

الصدمة تتطلب من الأفراد القيام على تفستَ واستيعاب الحادثة بصورة كافية أو التعامل مع تأثتَاتها بصورة فعالة . ولان 
 (.6بتغتَات لم يكونوا قد اعتادوا عليها فان الاستيعاب الدقنع للتجربة يكون صعبا )

لأنو أن الدتعرض للصدمة لا يستطيع أن يستوعب الحدث  (Janoff - Bulman)بولدان  -جانوف  وترى      
وسائل قل في الوضع الراىن.فضلا عن عجزه في امتلاك العلى الأ غتَ متعارف عليها ، لا يتوقع حدوثها خبرة مربكة

لا نرد ما نشاثلها في الذاكرة كي يتعامل معها.ويفضي كل ىذا إلى فقدان شبو تام للوسائل اللازمة للتعامل معها ، ف
( أن الأفراد الدصابتُ Litz&Keane,1989ويعتقد ليتز و كتُ ) .لدعالجة آثار تلك الصدمة التكيفية الدناسبة

( يعانون من خلل في الشبكة الإدراكية PTSD)Post-Traumatic Stress Disorder)باضطراب 
يؤدي ىذا إلى معالجة الفرد لدعلومات الحدث ألصدمي بطريقة خاطاة إذ يدرك و ( Trauma Networkللصدمة )

ة على أنها تهديد، وعندىا الفرد الدصاب الأشياء الدهددة على نحو مبال  فيو، ويقوم بتفستَ عدد من الأحداث الدبهم
ان الصدمة النفسية ىي بذربة  1995ويرى  بتَلدان وسكفيتن  (.7يكون من السهل إثارة غضبو ويكون سلوكو  بذنبياً )

 شخصية فريدة لحدث يواجو فيها الشخص ظروفا يكون فيها ما يلي:

 العجز. ان قدرة الفرد على بذميع شتات بذربتو العاطفية قد ارىقت بساما لدرجة -1

ان تكون بذربة الفرد)بشكل شخصي( تشكل تهديدا للحياة او للسلامة الجسدية او العقلية. عدا ذلك لا تشكل  -2
 تلك التجربة صدمة لو لا بسثل لو تهديدا للحياة ولا تسلب قدرتو على احتواء العواطف والدشاعر الناجمة عنها. 

 مبكرة طبقا للمواقف التي نسبروىا .اذ ان  صدمات الاطفال ومن الشائع ان يتعرض الاطفال إلى الصدمات في سن
Child Trauma  تشكل ضغطا نفسيا عليهم ، قد يتطور إلى  اضطرابات ما بعد الصدمة . وقد يتحول إلى خبرة

مفيدة تفضي إلى شيء من النمو الانرابي من خلال زيادة قدرتو على التكيف والدقاومة. وقد اوضحت بع  الدراسات 
لتعاون مع جامعة براون في الولايات ان اعداد كبتَة من الاطفال يتعرضون للصدمات حيث نشر قسم شؤون المحاربتُ با

% منهم يطورون 15-1% من اطفال امريكا يتعرضون الى الصدمات، وان من 43% الى 14الدتحدة الامريكية ان 
(. فقد اعطى مركز رعاية وارشاد الصحة العقلية للاطفال في جامعة جورج تاون تفاصيل 8اضطراب ما بعد الصدمة )

                                                           
 10،ص2000عبد الخالق،  3
4 (Miller&Thomas 1995, P.6) 
5 Gelder et al ,1996,p.142 
6 Kaplan & Sadock,1999,P.23 
7

 Litz & Keane,1989,PP.243-255 

8
 Sparta & Kinscherff, 2014 
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 -الانتهاك او الاعتداء الجسدي -نوع منها  الانتهاك او الاعتداء الجنسي 14ا الى وانواع صدمات الاطفال وقسمه
الحوادث الخطتَة او الامراض والاصابات غتَ الدقصودة او   -الانذال  –الانتهاك العاطفي او الدعاملة النفسية السياة 

مشاىدة العنف  -و او مهددة للحياةالحوادث ، التعرض لدرض عضوي او خبرات عمليات طبية والتي تكون مؤلدة جدا 
التعرض للكوارث الطبيعية او تلك من صنع  -العنف الددرسي  -مشاىدة او الوقوع ضحية العنف المجتمعي -المحلي

الاكراه على النزوح والاجبار على تغيتَ السكن الى بيت جديد لاسباب سياسية ، تتضمن بشكل عام -الانسان 
التعرض للعنف السياسي او الارىاب او الحرب:  -نتيجة الشعور بالاضطهاد السياسي الدهجرون سياسيا او الذاربون

التعرض لاعمال العنف الحربية او الارىابية او السياسية ومن ضمنها احداث مثل التفجتَات واطلاق النار او اعمال 
منعزل اذا اعتبروا ذوي صفة  النهب او حوادث ناجمة عن افعال ارىابية وايضا افعال الافراد الذين يتصرفون بشكل

  -الحزن الصادم او التعرض للانفصال  -التعرض للتطهتَ العرقي او الانتحار او احداث اخرى مشابهة  -سياسية 
وفاة احد الابوين او من يقدم الرعاية او احد الاخوة او حادث  مفاجاي او غتَ متوقع او موت بسبب التقدم بالعمر 

قربتُ او احد افراد العائلة او الاقرباء  للقتل  او الانفصال الدفاجيء او غتَ الدتوقع عن او تعرض احد الاصدقاء الد
الابوين او من يقدم الرعاية او الاخوة بسبب ظروف خارج سيطرة الطفل الضحية. الصدمة التي نشثلها النظام 

ل احد الاخوة وانتقالو من الدنزل او الاجتماعي: مثل صدمة الانتقال من الدنزل او صدمة الانتقال السريع او انفصا
 (. 9التحول الدتعدد من الدنزل بوقت قصتَ )

ان الاحداث الصادمة يرافقها شعور بالتهيج والنوبات العدوانية  1941في عام  Kardinerلقد بتُ كارداينر   
حة النفسية من ان انداط اضافة الى الدىشة الدبال  فيها كاستجابة للاحداث الصادمة وىذا ما اكتشفو أخصائيو الص

من اعراض مشابهة تنتشر بتُ الددنيتُ الذين تعرضوا الى ضغوط حادة والتي بردث عادة لدى الجنود الدقاتلتُ، كما 
تنبهت منظمة الصحة النفسية الامريكية الى الاثار الددمرة التي تتًكها خبرات الحرب على العديد من المجندين اثناء 

في اوخر السبعينات من القرن الداضي بتطوير اعراض ما بعد الصدمة في الولايات الدتحدة حيث بدا  .10حرب فيتنام
الامريكية عندما لوحظ على اعداد كبتَة من المجندين العائدين من فيتنام علامات اضطراب السلوك الدتًافقة مع 

 11الضغوط النفسية  
 Diagnostic and Statistical Manual of Mental الدليل التشخيصي الثالث. لقد ورد في 

Disorders DSM-III  ان من اىم اسباب الاضطراب وجود ضغوط نشكن لاضطرابات ما بعد الصدمة
عرضا واضحا من الضيق ، وىذه الضغوط لانرب ان تكون ضمن نطاق الددركات الشخصية  17ملاحظتها ينتج عنها 

 اذ وضعت خمس معايتَ لو وىي: .(12) نطاق الخبرة العادية. للفرد الدتعرض بل نرب ان تكون خارج

                                                           
9

 https://goo.gl/bcLRNy 

10
 (Yule, Williams, & Joseph, 1999) 
11 (Krippner, Pitchford, & Davies, 2012) . 
12

 McLay, 2012 
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 معيار الضغوط -1

 على الاقل واحدة re-experiencing symptomsاعراض اعادة الخبرة  -2

 على الاقل ثلاثة avoidance symptomsاعراض التجنب  -3

 على الاقل اثنتان  arousal symptomsاعراض التهيج او الاستثارة  -4

 13ون فتًة استمرار الاعراض على الاقل شهرا واحدا ان تك -5

بيريريريريردا التًكييريريريريرز عليريريريريرى العواميريريريريرل اليريريريريرتي بذعيريريريريرل الفيريريريريررد عرضيريريريريرة لتطيريريريريروير اضيريريريريرطراب ميريريريريرا بعيريريريريرد الصيريريريريريردمة. ان  1980ومنيريريريريرذ العيريريريريرام 
احيريريريريرد العواميريريريريرل الدهميريريريريرة في تطيريريريريروير اضيريريريريرطراب ميريريريريرا بعيريريريريرد الصيريريريريردمة ىيريريريريري تيريريريريراريخ الفيريريريريررد النفسيريريريريري والاصيريريريريرابات السيريريريريرابقة، ميريريريريرع 

اضيريريريريريرطراب ميريريريريريرا بعيريريريريريرد الصيريريريريريردمة بصيريريريريريرورة اكيريريريريريربر  كلميريريريريريرا كيريريريريريران لدييريريريريريرو تيريريريريريراريخ ميريريريريريرن الاضيريريريريريرطرابات فكيريريريريريررة ان الفيريريريريريررد يعيريريريريريرا  ميريريريريريرن 
النفسيريريريريرية ، لكيريريريريرن ذليريريريريرك لم يثبيريريريريرت حييريريريريرث وجيريريريريرد ان الكثيريريريريرتَ ميريريريريرن  الاشيريريريريرخاص الدصيريريريريرابتُ باضيريريريريرطراب ميريريريريرا بعيريريريريرد الصيريريريريردمة لم 

 14يكون لديهم تاريخ من الاصابات النفسية سابقا 

راسات  ان الاضطراب لاينتج عن ضغوط شديدة فقد اكدت البحوث والد DSM-IVاما الدليل التشخيصي الرابع 
"ىو خارجة عن الدنظومة الادراكية للفرد فقا ، بل ايضا بسبب وجود حدث مهدد للحياة .  فالدتعرض وفق للدليل 

الشخص الذي اختبر او شهد او واجو اي حدث تضمن تهديدا بالدوت سواء اكان ذلك التهديد متصورا او حقيقيا او 
خطتَة او ىدد سلامتو الجسدة او سلامة الاخرين ما دام ذلك ادى بالفرد لان تكون استجابتو  تسبب لو باصابات

(.فيما اشار الدليل التشخيصي الخامس أو الاصدار الخامس  15متضمنة الخوف الشديد او الرعب او اليأس)العجز(")
2013)،(DSM5  ب القلقي الى ما سمي إلى ان اضطراب ما بعد الصدمة الذي تم نقلو من تصنيف الاضطرا

 related Disorders-(Trauma and Stressor)الصدمات النفسية والاضطرابات الدرتبطة بالضيق 
.نزدث نتيجة : التعرض للموت فعلا او التهديد بو او التعرض لاصابات خطتَة او العنف الجنسي. وان التعرض نرب 

 ان يكون نابذا عن واحدة او اكثر لشا يلي بحيث يكون الفرد :

 قد اختبر الحدث الصادم بصورة مباشرة -1  

 قد شهد الحدث الصادم شخصيا -2 

وقع لاحد افراد العائلة او صديق مقرب )مع وجود تهديد حقيقي بالدوت سواء اكان قد علم ان الحدث الصادم  -3
 حادثا عرضيا او عدائيا(

                                                           
13 (Friedman, Keane, & Resick, 2007) . 
 

14
 (Scott & Palmer, 2000). 
15

 (Mcnally, 2004,p.3 
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قد تعرض لتجارب مباشرة متكررة او تعرض مكرىا  بشكل شديد  لتفاصيل عن احداث صادمة ) ليس من  -4
  بعملو( .خلال وسائل الاعلام والصور او التلفزيون والافلام الا اذا كانت ذات صلة 

ان تزايد نسب إصابات الشباب باضطرابات ما بعد الصدمة نشكن ان يكون نابذا عن صعوبات التمييز وعدم فهم 
الدشاعر بصورة دقيقة حيث نشكن ان يؤدي ذلك إلى زيادة لساطر الإصابة بأعراض اضطراب ما بعد الصدمة بتُ الشبان 

 (. (16الدتعرضتُ للصدمات

السلبية أو الأحداث الصادمة  خلال مرحلة الطفولة ربدا تؤدي إلى افتًاضات سلبية لستلة عن ان خبرات الأحداث      
وىذه الافتًاضات السلبية نشكن ان تؤدي الى تلقي الدزيد من الأحداث على انها سلبية او مهددة (. 17الذات والعالم )

الدراسات ان ىناك ارتباطا بتُ ما يتعرض لو في الدستقبل، او نشكن ان تؤدي الى اضطرابات اخرى. حيث أثبتت 
الأطفال من أحداث صادمة ولساطر الانتحار في مرحلة الرشد حتى بعد السيطرة على تأثتَ الاضطرابات العقلية 

 .((18الأخرى

ان تقيريريريريرديرات انتشيريريريريرار اعيريريريريرراض ميريريريريرا بعيريريريريرد الصيريريريريردمة بزتليريريريريرف ميريريريريرن لرتميريريريريرع لاخيريريريريرر حسيريريريريرب احيريريريريروال وظيريريريريرروف ذليريريريريرك المجتميريريريريرع 
تماعييريريريريريريرة والاقتصيريريريريريريرادية والسيريريريريريريرلم الاىليريريريريريريري فييريريريريريريرو. ففيريريريريريريري المجتميريريريريريريرع الامريكيريريريريريريري تشيريريريريريريرتَ التقيريريريريريريرديرات الى واسيريريريريريريرتقرار حالتيريريريريريريرو الاج

% ميريريريرن افيريريريرراد المجتميريريريرع سيريريريروف يعيريريريرانون ميريريريرن اعيريريريرراض اضيريريريرطراب ميريريريرا بعيريريريرد الصيريريريردمة في مرحليريريريرة ميريريريرا ميريريريرن حييريريريراتهم.  7.8ان
ميريريريريريريريرن  %3.6حييريريريريريريريرث ان نسيريريريريريريريربة الاعيريريريريريريريرراض ليريريريريريريريردى النسيريريريريريريريراء بسثيريريريريريريريرل ضيريريريريريريريرعف نسيريريريريريريريربتها ليريريريريريريريردى الرجيريريريريريريريرال. وان ميريريريريريريريرا نسيريريريريريريريربتو 

اي ميريريريريريرا يقيريريريريريرارب خميريريريريريرس ملاييريريريريريرتُ وميريريريريريرا  اليريريريريريرف نسيريريريريريرمة يعيريريريريريرانون ميريريريريريرن اعيريريريريريرراض  52 -18البيريريريريريرالغتُ ميريريريريريرن عميريريريريريرر  الامريكيريريريريريران
اضيريريريريرطراب ميريريريريرا بعيريريريريرد الصيريريريريردمة سيريريريريرنويا. وبزتليريريريريرف المجتمعيريريريريرات الاخيريريريريررى بنسيريريريريرب الاصيريريريريرابة بيريريريريراعراض ميريريريريرا بعيريريريريرد الصيريريريريردمة ففيريريريريري 

روب او . اميريريريريريرا في المجتمعيريريريريريرات اليريريريريريرتي تتعيريريريريريررض لدشيريريريريريراكل خطيريريريريريرتَة كيريريريريريرالح %3المجتميريريريريريرع الالديريريريريريرا  لا تزييريريريريريرد تليريريريريريرك النسيريريريريريرب عيريريريريريرن 
الكيريريريريريروارث الطبيعييريريريريريرة. حييريريريريريرث جيريريريريريرأت بعيريريريريرير  الدراسيريريريريريرات ميريريريريريرن ان بعيريريريريرير  المجتمعيريريريريريرات وصيريريريريريرلت فيهيريريريريريرا نسيريريريريريربة الاصيريريريريريرابة الى 

كميريريريرا في بعيريريرير  البليريريريردان الافريقييريريريرة اليريريريرتي عانيريريريرت ميريريريرن حيريريريرروب اىلييريريريرة.  كميريريريرا  تيريريريرراوح انتشيريريريرار اعيريريريرراض اضيريريريرطراب   % 99
% في 37.4% في افغانسيريريريريريريريريريريرتان الى 20% في كوسيريريريريريريريريريريروفو و17% في يوغسيريريريريريريريريريريرلافيا و 11ميريريريريريريريريريريرا بعيريريريريريريريريريريرد الصيريريريريريريريريريريردمة ميريريريريريريريريريريرن 

الجزائيريريريريرر. كميريريريريرا ان شيريريريريردة وكثافيريريريريرة  ىيريريريريرذه الاحيريريريريرداث نشكيريريريريرن ان تزييريريريريرد ميريريريريرن نسيريريريريربة الاصيريريريريرابة الى اكثيريريريريرر ميريريريريرن ذليريريريريرك كميريريريريرا ىيريريريريرو 
الحيريريريريريرال في فلسيريريريريريرطتُ حييريريريريريرث وجيريريريريريرد ان انتشيريريريريريرار اضيريريريريريرطراب ميريريريريريرا بعيريريريريريرد الصيريريريريريردمة بيريريريريريرتُ الشيريريريريريرباب اليريريريريريرذين تعرضيريريريريريروا الى جيريريريريريرروح 

لقيريريريريريريروة العسيريريريريريريركرية، قيريريريريريريرد بليريريريريريرير  خيريريريريريريرلال الانتفاضيريريريريريريرة،عندما اسيريريريريريريرتخدم جنيريريريريريريرود الاحيريريريريريريرتلال كيريريريريريريرل انيريريريريريريروع الضيريريريريريريررب والتنكييريريريريريريرل وا
% . وميريريريريريرن الدمكيريريريريريرن ان تزييريريريريريرد نسيريريريريريربة الاصيريريريريريرابة بيريريريريريرتُ الديريريريريريردنتُ اثنيريريريريريراء الصيريريريريريرراعات العسيريريريريريركرية الى اكثيريريريريريرر ميريريريريريرن ذليريريريريريرك  76.5

كميريريريريرا ىيريريريريرو الحيريريريريرال في سيريريريريرتَاليون حييريريريريرث وجيريريريريرد ان نسيريريريريربة الاصيريريريريرابة باضيريريريريرطراب ميريريريريرا بعيريريريريرد الصيريريريريردمة بيريريريريرتُ الديريريريريردنتُ قيريريريريرد وصيريريريريرل 

                                                           
16 Viana, et al., 2017 

17
 Vrijsen, et al, 2017 

18
 Enns,et al., 2006 
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ينميريريريريريريرا في البليريريريريريريردان اليريريريريريريرتي لم تتعيريريريريريريررض للحيريريريريريريرروب او % ميريريريريريريرن بيريريريريريريرتُ الافيريريريريريريرراد الدتعرضيريريريريريريرتُ لدثيريريريريريريرل ىيريريريريريريرذه الصيريريريريريريردمات. ب99الى 
% بيريريريريريريرتُ 10بيريريريريريريرتُ النسيريريريريريراء في الولاييريريريريريرات الدتحيريريريريريريردة الامريكييريريريريريرة و  4.6الصيريريريريريرراعات الداخلييريريريريريرة لم تتجيريريريريريريراوز نسيريريريريريربتها اليريريريريريرير %

 (19% بتُ النساء. )2.2بتُ الرجال و  %1الرجال، وفي الدانيا بلغت فيها نسبة الاصابة 

لقد تعرض الشعب العراقي لانواع كثتَة من الاحداث الصادمة على مدى العقود الثلاث الداضية وكان من ابرزىا    
الحروب والصراعات الدسلحة. ان لذذه الاحداث الصادمة عواقب مدمرة كان من ابرزىا اضطرابات ما بعد الصدمة التي 

خاصة في بداية الحياة من العوامل الدهياة لتطوير اضطراب ما انتشرت بتُ الشعب العراقي بشكل كبتَ. تعد الصدمات و 
(. ومن اكثر فاات المجتمع تأثرا بتلك الاضطرابات ىم الأطفال والشباب 20بعد الصدمة وكذلك الاضطرابات العقلية )

( 22) (21حيث دلت الدراسات في العراق على ان نسب عالية من الأطفال يعانون من كثتَ من أعراض ما بعد الصدمة
ان   DSM-5 .التهجتَيعد  بحد ذاتو حدثا صادما نشكن ان يؤدي الى اضطراب ما بعد الصدمة وفقا ل ولا شك ان

% 61.7ان  Senyongaانتشار اضطرابات ما بعد الصدمة بتُ الدهجرين كان واضحا وكبتَا حيث وجدت دراسة 
 .Dyregrov. et,al.واشار (Senyonga, 2014)من افراد عينة الدراسة لديهم اضطراب ما بعد الصدمة 

 1991% من عينة لرموعة الاطفال العراقيتُ الذين اجريت لذم مقابلات مقننة بعد حرب الخليج عام 80إلى ان 
العراق -(  طفلا في كردستان871% من اصل) 33.5ان   2004.وبتُ احمد 23طوروا اضطراب ما بعد الصدمة.

تلميذ في مدينة  200% من اصل 8.5إلى ان نسبة  2007النعيمي  لديهم اعراض اضطراب ما بعد الصدمة.واشار
 24بعقوبة /العراق ، تعرضوا لاحداث صادمة احتاجوا إلى برنامج ارشادي بالعلاج العقلا  الانفعالي. 

اعراض الاضطراب  لقد تم تطوير دراسات مابعد الصدمة وفقا للاضافات التي بست على الدليل التشخيصي لدعرفة    
عرضا مستقلا موزعة على ثلاث معايتَ ىي لرموعة الاعراض  17دراسة   DSM-IVتضمن الدليل الرابع .اذ 

معيارا  DSM-5والاعراض الادراكية.بينما طور الدليل التشخيصي الخامس   Cوالاعراض التجنبية   Bالتداخلية 
فضلا 25عرضا مستقلا.  20ح ععد الاعراض جديدا للمعايتَ انفة الذكر سمي بدعيار اعراض الاثارة وردود الافعال ليصب

الذي يتحرى عن التعرض للموت الحقيقي أو التهديد بالدوت أو الجروح الخطتَة أو العنف الجنسي  Aعن الدعيار 
والاستفسار فيما اذا كان التعرض للحدث أو الاحداث الصادمة مباشرا أو مشاىدة الحدث أو الاحداث بصورة 

فان من الدتوقع  ان تزداد كلا من نسب  DSM-5باستخدام معايتَ الدليل الخامس شخصية كما حدثت للاخرين.و 

                                                           
19

 Steel,et,al.2009 
20

 Powers,et,al, 2016 

21
 (Al-Kubaisy, N., & Al-Khubaisy, T., 2010 

22 Ahmad, A., 2008 
23

 Dyregrov. et,al. 2002 
 2007النعيمي  24

25
 2013) ،American Psychiatric Association, 1994.) 
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التعرض للصدمات واعراض ما بعد الصدمة لدى الاطفال وذلك لعدة اسباب منها اتساع نطاق التعرض من التعرض 
اصبحت اسهل  Cو  Bالدباشر الى التعرض الدباشر و غتَ الدباشر. كما ان اعراض اضطراب ما بعد الصدمة في الدعايتَ 

طت تركيزا اكبر على السلوك الناجم عن عواقب الصدمة. مع ذلك فانو من غتَ الدعروف ان ندوذج للانطباق لانها اع
DSM-5  سوف ينطبق على استجابة الاطفال والاحداث للضغوط الصدمية وذلك لعدم وجود دراسات سابقة في

الذي ىو جزء من الدقياس ىذا المجال لذذه الفاات العمرية الحساسة. كما يرى كتاب اخرون ان الاضطراب الدعرفي 
 26الجديد ربدا يكون غتَ مفهوم بالنسبة لذذه الفاة العمرية 

.  DSMكما ان اضطراب ما بعد الصدمة لعمر ما قبل الددرسة قد طور كنوع فرعي من الاضطراب الدوجود في 
( والتجنب  Bار ولكن بدل لرموعات الاعراض الاربعة اصبحت ثلاث لرموعات والتي تتضمن اعادة الخبرة )الدعي

(. كما اصبحت ىذه الدعايتَ اكثر رسوخا في المجال السلوكي لشا ىي D( والاثارة )الدعيار  Cوالادراك السلبي )الدعيار 
عليو كاعراض في تقرير لفضي او ادراك لررد. كما تطور معيار التعرض للضغوط فبالاضافة الى التعرض الدباشر 

اصبح ىناك تركيز على تأثتَ الدشاىدة او التعلم عن الحدث  A1ال في الدعيار للاحداث الضاغطة كما كان عليو الح
 .A327)و A2الذي اثر على الوالدين او الدربتُ في الطفل الصغتَ )الدعيار 

ان ىدف الدراسة الحالية ىو دراسة اضطراب ما بعد الصدمة لدى اطفال العراق الدتعرضتُ للصدمات والدهجرين   
الخاص بالاطفال. وبالتالي فان  DSM-5الاصلية في العراق وفقا لدعايتَ الاصدار الخامس من  خارج مناطق سكناىم

ىذه الدراسة تعد واحدة من الدراسات التي من الدؤمل ان تكشف عن مدى انطباق الدعايتَ الجديدة على الواقع في 
دمة ومدى شدتها لدى ىذه الفاة العراق ومدى مطابقتها للمعايتَ الدولية في الكشف عن اضطرابات ما بعد الص

سنة.ولم يسبق بحسب علم الباحثان ان تم دراسة وقياس اضطراب ما بعد الصدمة الجديد  16-7العمرية الدستهدفة من
 في العراق. وقد حددت اىداف البحث بالا : 

حداث الصادمة التعرف على  مستوى التعرض للحدث أو الاحداث الصادمة لدى الاطفال الدتعرضتُ للحدث أو الا -1
. 

 لدى الاطفال الدتعرضتُ للحدث أو الاحداث الصادمة .  Bالتعرف على مستوى الاعراض التداخلية وفقا للمعيار  -2
 لدى الاطفال الدتعرضتُ للحدث أو الاحداث الصادمة . Cالتعرف على مستوى الاعراض التجنبية وفقا للمعيار  -3
لدى الاطفال الدتعرضتُ للحدث أو الاحداث  Dة وفقا للمعيار التعرف على مستوى الاعراض الادراكية والدزاجي -4

 الصادمة .
لدى الاطفال الدتعرضتُ للحدث أو الاحداث الصادمة  Eالتعرف على مستوى اعراض الاثارة والتفاعل وفقا للمعيار  -5

. 

                                                           
26

 Greca, et al., 2017).) 

27
 Tedeschi and Billick,2017)) 
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 اجراءات البحث

ة في العراق ،والذين يتوزعون في لرتمع البحث : يتكون لرتمع البحث من الاطفال الدهجرين في الدرحلة الابتدائي -1
 مناطق عديدة في العراق.

تلميذ وتلميذة من الاطفال الدهجرين في لزافظة ديالى وفي مدينة اربيل  30عينة البحث: تكونت عينة البحث من  -2
من الاناث شكلوا نسبة  19و 36.7من الذكور شكلوا نسبة  11لشن يدرسون في الددارس الابتدائية بواقع 

. والشكل 1.57وانحراف معياري مقداره  10.93سنة بدتوسا مقداره  13 -8وحت اعمارىم بتُترا 63.3
 يوضح اعمار التلاميذ 

 
 

 
 

( يوضح توزيع عينة البحث وفقا للاعمار1الشكل)  
 Clinical-Administered    اداة البحث: اعتمد مقياس اضطراب مابعد الصدمة للاطفال والراشدين -

PTSD Scale For Child/Adolescent Version .  والذي يعرف اختصارا بدقياسCAPS-
CA-5  على معايتَ النسخة الخامسةDSM-5  7لاضطراب ما بعد الصدمة للاطفال والراشدين بداءا من عمر 

ن الاعراض التي نشكن ان يكشف فقرة، موزعة على خمسة لرموعات م 30سنوات فما فوق. يتكون الدقياس من 
 )بضم الياء(  عنها من خلال الدقابلة الفردية. وىذه الاعراض ىي:
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 Bالدعيار  Intrusion symptoms     اولا: الاعراض التداخلية 
وتضم طيفا من الاعراض الكثيفة التي ترافق الحدث أو الاحداث الصادمة ،علما ان تشخيص ىذه الاعراض يعتمد  

 على وجدود عرض واحد أو اكثر.وتشمل مايا :

وىي ذكريات تداخلية لززنة برصل بشكل مستمر ولاارادي  Intrusive memories B1ذكريات اقتحامية -1
بعد حصول الحدث أو الاحداث الصادمة.وتظهر بشكل تعبتَي واضح عند حول الحدث أو الاحداث الصادمة،

 سنوات فما فوق من خلال اللعب الدتكرر.6الاطفال بعمر 
وجود احلام مزعجة ومتكررة يكون لزتواىا أو تأثتَىا مرتبا  B2 Distressing dreamsاحلام مزعجة   -2

 ثر خوفا عند الاطفال.بالحدث أو الاحداث الصادمة ، تكون غتَ قابلة للتمييز واك
ردود فعل فصامية) مثل ذكريات ماضية( حيث يشعر  B3  Dissociative reactions  ردود فعل فصامية -3

فيها الشخص او يتصرف كما لو ان الحدث او الاحداث الصادمة تتكرر.) مثل ىذه الافعال ربدا بردث بتكرار، مع 
نزيا بو(. لاحظ عند الاطفال ان اعادة بسثيل صدمة معينة ربدا نزدث  معظم التعبتَات التي تبدو انو غتَ واعي بساما لدا

 خلال اللعب.
وىي الضغوط النفسية الشديدة وطويلة   Cued psychological distress B4ضغوط نفسية مصرح بها -4

 الامد بردث عند التعرض لاشارات داخلية أو خارجية ترمز أو تشابو جانبا من الحدث أو الاحداث الصادمة.
وىي ردود افعال فسيولوجية  Cued physiological reactions B5ردود فعل نفسية مصرح بها – -5

 ملحوظة عند التعرض لاشارات داخلية أو خارجية ترمز أو تشابو جانبا من الحدث أو الاحداث الصادمة.
وتشمل الجهود التي يبذلذا الدتعرض للحدث أو    Avoidance symptoms .Cثانيا : الاعراض التجنبية 

الاحداث الصادمة في التعامل مع طيف الذكريات الدرتبطة بالحدث. علما ان تشخيص ىذه الاعراض يعتمد على 
 وجدود عرض واحد أو اكثر وتشمل:

وتشتَ إلى الجهد  C1  Avoidance of memories, thoughts, feelingsبذنب الذكريات والافكار  -1
 الدبذول لتجنب الذكريات والافكار والدشاعر الدرتبطة بالحدث أو الاحداث الصادمة.

وتشتَ إلى الجهود الدبذولة لتجنب  C2 Avoidance of external reminders بذنب الدنبهات الخارجية  -2
يث والنشاطات والدواضيع والدواقف الذكريات الخارجية الدرتبطة بالحدث أو المحفزة لو من قبيل الاماكن والاحاد

 والاشارات الدرتبطة بالحدث أو الاحداث الصادمة.
وتضم طيفا من التغتَات D    Cognitions and mood symptoms ثالثا: الاعراض الادراكية والدزاجية 

لى وجدود السلبية والدزاجية الدصاحبة للحدث أو الاحداث الصادمة ، علما ان تشخيص ىذه الاعراض يعتمد ع
 عرضتُ أو اكثر.، وتشمل
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 D1 Inability to recall important aspect ofالعجز عن استدعاء جوانب مهمة عن الحدث  -1
event  وتشتَ إلى عدم القدرة على تذكر جوانب مهمة من الحدث أو الاحداث الصادمة عادة بسبب فقدان

 راس أو الكحول أو الدخدرات.الذاكرة الفصامي وليس بسبب عوامل اخرى مثل الاصابة في ال
 D2 Exaggerated negative beliefs orالدعتقدات او التوقعات السلبية الدبال  فيها    -2

expectations  وجود لرموعة من الدعتقدات والتوقعات السلبية الدبال  فيها حول الذات ا الاخرين أو العالدمثل)انا
 جهازي العصبي تدمر بشكل كامل(سيب،لايوجد احد اىلا للثقة ،العالم كلو خطر، 

وجود مدركات  D3  Distorted cognitions leading to blame ادراك مشوه ادى الى القاء اللوم -3
 مشوىة عن اسباب أو نتائج الحدث أو الاحداث الصادمة التي تقود الفرد للوم نفسو أو نفسها أو الاخرين.

وجود حالة من الدشاعر  D4 Persistent negative emotional state  حالة عاطفية سلبية ثابتة -4
 السلبية مثل) الخوف أو الرعب أو الغضباو الشعور بالذنب أو الشعور بالخجل( يتًافق مع الحدث الصادم.

 D5  Diminished interest or participation inتضائل الاىتمام او الدشاركة في النشاطات  -5
activities      الاىتمام أو الدشاركة في الانشطة الدختلفة.وتشتَ إلى الرغبة في عدم 

وتشتَ  D6  Detachment or estrangement from othersالانفصال او الانقطاع عن الاخرين  -6
 إلى كم الدشاعر الدصاحبة للرغبة في الانفصال أو القطيعة عن الاخرين.

 Persistent inability to D7 experience  غياب القدرة الثابتة لاختبار الدشاعر الانرابية   -7
positive emotions   وتشتَ إلى فقدان القدرة الواضحة للتعبتَ عن الدشاعر الانرابية )مثل، عدم القدرة على

 التعبتَ عن مشاعر السعادة او الرضا او الحب (
وىي التغيتَات  Arousal and reactivity symptoms اعراض الاثارة وردود الافعال:      Eرابعا: الدعيار 

الدلحوظة في الاثارة والتفاعل الدرتبطة بالحدث او الاحداث الصادمة التي بدأت او تفاقمت بعد حصول الحدث او 
 الاحداث الصادمة، كما يستدل عليها باثنتُ )او اكثر( وتضم ما يلي :

1- (.E1   )( سلوك عصبي و نوبات غضب) مع او بدون استفزازIrritable behavior and angry 
outbursts  .عبر عنها بشكل اساسي بعدوان لفظي او جسدي بذاه افراد اخرين او مواضيع 

2- (E2 .سلوك التهور او تدمتَ الذات ) Reckless or self-destructive behavior وتشمل القيام
 باعمال خطتَة غتَ امينة لشكن ان تكون مؤذية للذات أو للاخرين.

3- E3 .اليقظة الدفرطة  Hyper vigilance .وتعتٍ الحذر الدائم من وجود خطر أو امكانية حدوث اشياء لسيفة
 والاستعداد الدائم لدواجهتها.

4- E4 .رد الفعل الدفاجب الدبال  فيو Exaggerated startle response ويعتٍ الشعور بالوثبة أو الفزع بسهولة
 لدثتَات.بذاه الدثتَات الدفاجاة وتعتٍ الاستجابات الحادة والدفزعة بذاه ا

5- (E5 .مشاكل في التًكيز ) Problems with concentration وتشتَ إلى تضال امكانية التًكيز والانتباه
 بذاه الفعاليات الحياتية اليومية.
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6- (.E6.)( اضطراب النوم )مثل صعوبة في النوم او البقاء نائما او الارق Sleep disturbance  وتشمل
 ة النزم أو الارق أو الصحو الدتكرر وصعوبة العودة بعدىا.الصعوبات الدصاحبة للنوم مثل صعوب

( اكثر B, C, D and E) للمعايتَ  Duration of disturbance : فتًة الاضطراب Fخامسا: معيار 
 من شهر واحد.وتشمل

وتعتٍ متى بدات الدشاكل الدعبر عنها.وماىي الددة التي تلت حدوث   Onset of symptoms بداية الاعراض -1
 الحدث او   الاحداث   الصادمة.

وتعتٍ كم من الوقت بقيت ىذه الدشكلات، بعد ما حدث Duration of symptoms مدة الاعراض:  -2
 بدأت.

وتضم الاضطرابات الدصاحبة للمشكلات  Distress or impairment:المحنة والضيق Gسادسا: الدعيار 
الدزعجة الدعبر عنها والضيق السريري و الضعف في الحياة الاجتماعية او العمل او لرالات وظيفية مهمة اخرى .علما 

 ان التشخيص يضم واحدا من الاعراض الاتية:

ها اجمالا في الشهر وتعتٍ مقدار الانزعاج من الدشكلات الدعبر عن Subjective distressالضيق الذا   -1
 الداضي.على ان يؤخذ بالاعتبار الضيق الذي سجل في الفقرات السابقة.

والعمل او في لرالات  ، في الددرسةImpairment in social functioningانخفاض في الاداء الاجتماعي  -2
على ان يؤخذ  ين والعائلة.وظيفية مهمة اخرى، ومع الاقران والعائلة .ودرجة تاثتَه على العلاقات مع الناس والاخر 

 بالاعتبار الضيق الذي سجل في الفقرات السابقة.
وتهتم بنوع ودرجة  ردود  Impairment in occupational functioning ضعف في الوظائف الدهنية  -3

 الافعال التي جعلت من الصعب القيام بالانشطة التي يقوم بها الاصدقاء والاقران. 
 وتضم كلا من :Global ratings الكلية سابعا: معيار التقييمات 

:وتشتَ إلى تقديرات صدق الاجابات الكلي. ياخذ بعتُ الاعتبار العوامل  Global validity الصدق الكلية  -1
مثل الامتثال للمقابلة، الحالة العقلية) مثل مشاكل في التًكيز و فهم الفقرات وحالة الفصام( والادلة على بذل الجهد 

 تقليل من الاعراض.للمبالغة او ال
وتشتَ الى تقديرات شدة اعراض اضطراب ما بعد الصدمة الكلي. ياخذ  Global severityالشدة الكلية  -2

بالاعتبار درجة الضيق الشخصي، درجة الاضطراب الوظيفي، ملاحظات عن السلوك اثناء الدقابلة، والحكم بشأن 
 اسلوب اعداد التقرير.

تقييم التحسن الكلي منذ التصنيف السابق، ومعرفة درجة وتهتم ب Global improvementالتحسن الكلي -3
 التغيتَ طبقا للتقديرات السابقة.
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:برديد الاعراض الفصامية الناجمة عن الحدث أو  Dissociative symptoms ثامنا: اعراض الفصام    
للضغوط وبذارب الفرد  الاحداث الصادمةعلى وفق  معيار اضطراب ما بعد الصدمة، بالاضافة الى الاستجابة

 للاعراض الدستمرة او الدتكررة تتمثل باحدى ما يلي:

: وتعتٍ الخبرات الدستمرة او الدتكررة من مشاعر الانعزال عن عمليات  Depersonalizationتبدد الشخصية  -1
في حلم ، والشعور الفرد العقلية او الجسم ، كما لو كان الفرد خارج نطاق الدشاىدة) مثل الشعور كما لو كان الفرد 

 باحساس بان ذاتو او جسمو غتَ حقيقي او ان الوقت نشر ببطأ(.
: :خبرات متكررة او مستمرة بعدم حقيقة ما حول الفرد )مثل، ان العالم حول Derealizationالغربة عن الواقع   -2

 الفرد قد اختبر على انو ليس حقيقي او يشبو الحلم او بعيد او مشوه(.
. اما فيما نسص حساب الدرجة  20-1برسب الدرجة الكلية لشدة الدقياس بجمع درجات شدة الفقرات من   

)اعادة الخبرة( برسب درجة شدتو من   Bالمجمعة لكل عرض فتحسب بجمع درجات الشدة لكل فرد ، فالدعيار 
 6تو بجمع درجات الفقرات )التجنب( برسب درجة شد C. والدعيار 5-1لرموع درجات الفرد على الفقرات من 

. والدعيار  14-8)التغيتَات السلبية الدعرفية والدزاجية( فتحسب درجة شدتو بجمع درجات الفقرات  D. والدعيار  7و
E   تفكك بجمع . کما نشکن حساب ال 20-15)فرط التحسس( فتحسب درجة شدتو بجمع درجات الفقرات

 . 30و  29درجات الفقرات 

 ة الدقياس صدق الاداة: ترجم 

بدا ان مقياس اضطراب ما بعد الصدمة الدعد من قبل الجمعية الامريكية لاضطرابات ما بعد الصدمة وفقا ل 
DSM-5-2013  .لا تتوفر لو نسخة عربية فقد قام الباحثون بتًجمة الدقياس من اللغة الانكليزية الى اللغة العربية

ة اعيدت ترجمتو من اللغة العربية الى اللغة الانكليزية من قبل خبتَ في كلا اللغتتُ العربية والانكليزية. بعد ذلك قام 
خة واحدة. ة قام الباحثون بدناقشة الدقياس باللغة العربية مع الباحثتُ بدمج والدقارنة بتُ النسختتُ للخروج بنس

لرموعة من الخبراء في علم النفس حيث تم اقتًاح بع  التعديلات على بع  الفقرات والتعليمات الدرافقة للفقرات 
ب الصف عاما )طلا 12شباب )من كلا الجنستُ( بعمر  8لتلائم البياة العراقية. بعد ذلك تم تطبيق الدقياس على 

السادس الابتدائي( لدناقشة لزتويات فقرات مقياس النسخة العربية والتاكد من قابليتو للفهم لذذه الفاة. حيث تم 
 التوصل الى ان الفقرات تعطي معتٌ مشابو للنسخة الانكليزية وىي مفهومة لافراد العينة.

  استعمال الوسائي الاحصائية الاتية:تم SPSSالوسائل الاحصائية:من خلال الاستعانة بالحقيبة الاحصائية 

 الاختبار التائي لعينة واحدة. -1
 معادلة قوة التأثتَ.  -2

 نتائج البحث : سيتم عرض النتائج طبقا لتسلسل قائمة الأعراض وعلى النحو الا : 
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مة التعرف على  مستوى التعرض للحدث أو الاحداث الصادمة لدى الاطفال الدتعرضتُ للحدث أو الاحداث الصاد -1
طفلا شكلوا  27. بل  عدد الاطفال الذين تعرضوا للموت أو التهديد بالدوت أو الجروح الخطتَة أو العدوان الجنسي 

وعند مقارنتو بالدتوسا الفرضي للمعيار ظهر ان القيمة  1.10% فيما بل  متوسا حساب الدرجات .90نسبة 
.فيما  0.05ومستوى دلالة  29ية عند درجة حرية وىي اكبر من القيمة الجدول 10.79التائية المحسوبة تساوي 

 ( يوضح ذلك1وتعد قيمة كبتَة نشكن الوثوق بها. الجدول ) 0.80بلغت قيمة ايتا لحجم التأثتَ 
( التكرار والنسب الداوية وقيمة الاختبار التائي لعينة واحدة للاطفال الذين تعرضوا للحدث أو للاحداث 1جدول)

 الصاد مة.
A.  او التهديد بالدوت التعرض للموت

او الجروح الخطتَة او العدوان 
 الجنسي 

 

 النسبة التكرار

 الداوية

الوسا 
 الحسابي

الانحراف 
 الدعياري

قيمة 
 Tاختبار

حجم 
 التأثتَ ايتا

 0.80 10.79 0.305 1.10 %90 27 نعم 

 %10 3 لا

 %100 30 الكلي

 للموت أو التهديد بالدوت أو الجروح الخطتَة أو العدوان الجنسي.والشكل يوضح ذلك. نسبة الاطفال الذين تعرضوا 
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 ( يوضح نسبة الاطفال الذين تعرضوا للموت أو التهديد بالدوت أو الجروح الخطتَة أو العدوان الجنسي.2والشكل)

لدى الاطفال الدتعرضتُ للحدث أو الاحداث الصادمة   Bالتعرف على مستوى الاعراض التداخلية وفقا للمعيار  -2
.باستعمال الاختبار التائي لعينة واحدة للمقارنة بتُ الدتوسا الحسابي للأعراض التداخلية مع الدتوسا الفرضي 

ىي اكبر من القيمة الجدولية للاختبار  B1,B4,B5للمعايتَالخمسة ظهر ان القيم التائية المحسوبة للاعراض   
وبحجم تاثتَ تراوح بتُ الكبتَ والدتوسا. فيما كانت  0.05ومستوى دلالة  29عند درجة حرية  1.69لغة البا

. والجدول يوضح 0.05ومستوى دلالة  29غتَ دالة احصائيا عند درجة حرية  B2,B3القيم التائية للاعراض 
 ذلك.

فال الدتعرضتُ للصدمة( الاختبار التائي لعينة واحدة لقياس الاعراض التداخلية للاط2جدول)  
 

B  1. اعراض التداخل )نزتاج الى  
 Intrusion symptomsللتشخيص(

الوسا 
 الحسابي

الانحراف 
 الدعياري

 Tقيمة

 المحسوبة

 حجم التأثتَ)ايتا(

1) )B1 – ذكريات اقتحامية 
Intrusive memories 

 

2.43 1.04 2.27 0.151 

2)  )B2 - احلام مزعجة 

Distressing 
dreams  

2.33 1.24 1.50 0.072 

3))- B3 – ردود فعل فصامية 

Dissociative reactions 
 

1.80 1.39 -0.8 0.021 

((4 B4 – ضغوط نفسية صرنزة 

Cued psychological 
distress  

2.60 1.16 2.86 0.22 

(5 )B5 – ردود فعل نفسية صرنزة 

Cued physiological 
reactions 

2.43 1.40 1.72 0.092 
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الدتعرضتُ للصدمة يعانون اعراض ىذا الدعيار اذ انهم سجلوا وجود ذكريات اقتحامية  الجدول يتضح ان الاطفال ومن
وضغوط نفسية صرنزة وردود افعال نفسية صرنزة مقايسة باعراض الاحلام الدزعجة وردود الافعال الفصامية.والاشكال 

توضح ذلك  6 -2-3-4-5  
 

لدى الاطفال الدتعرضتُ للحدث أو الاحداث الصادمة  Cالتعرف على مستوى الاعراض التجنبية وفقا للمعيار  -3
مع الدتوسا  C.باستعمال الاختبار التائي لعينة واحدة للمقارنة بتُ الدتوسا الحسابي لاعراض التجنب الدعيار 

اكبر من القيمة الجدولية للاختبار البالغة  C1ة للعرض الفرضي لدعيار الاعراض الاثنتُ ظهر ان القيم التائية المحسوب
. فيما كانت القيم التائية للعرض 0.196وبحجم تاثتَ كبتَ  بل  0.05ومستوى دلالة  29عند درجة حرية  1.69

C2.دالة مقايسة احصائيا. والجدول يوضح ذلك 
 للاطفال الدتعرضتُ للصدمة( الاختبار التائي لعينة واحدة لقياس اعراض التجنب 2جدول )         
C 1. اعراض التجنب )يحتاج الى  

 للتشخيص(
Avoidance symptoms  

 

الوسا 
الحسا

 بي

الانحراف 
 الدعياري

حجم  Tقيمة
 التأثتَ

6) )C1 – تجنب الذكريات والافكار
 Avoidance of والمشاعر

memories, thoughts, 
feelings  

 
 

2.4 1.06 2.66 0.196 

(7   ) C2  المنبهات الخارجيةتجنب  -
Avoidance of external 
reminders 
 
   

2.1 1.32 0.41 0.057 
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ومن الجدول يتضح ان الاطفال يعانون من اعراض ىذا الدعيار اذ سجلوا صعوبة بذنب الذكريات 
والافكار والدشاعر الدرتبطة بالحدث أو الاحداث الصدمية التي تعرضوا لذا مقايسة بتجنب الدنبهات 

 الخارجية للحدث.

لدى الاطفال الدتعرضتُ للحدث أو الاحداث الصادمة  Dالتعرف على مستوى الادراكية والدزاجية وفقا للمعيار  -4
مع الدتوسا للاعراض الادراكية والمزاجية .باستعمال الاختبار التائي لعينة واحدة للمقارنة بتُ الدتوسا الحسابي 

ىي اكبر من القيمة الجدولية للاختبار  D1,D2,D3الفرضي للمعايتَ السبعة ظهر ان القيمة التائية المحسوبة 
وبحجم تاثتَ تراوح بتُ الكبتَ والدتوسا. فيما كانت  0.05ومستوى دلالة  29عند درجة حرية  1.69البالغة 

 ا والجدول يوضح ذلك.غتَ دالة احصائي D4,D5,D6,D7القيم التائية للاعراض 
 ( الاختبار التائي لعينة واحدة لقياس الاعراض الادراكية والدزاجية للاطفال الدتعرضتُ للصدمة3جدول )

D- 2الاعراض الادراكية والدزاجية )نزتاج  
 Cognitions and moodللتشخيص(

symptoms (need 2 for diagnosis)  
 

الوسا 
 الحسابي

الانحراف 
 الدعياري

 Tقيمة
 المحسوبة

 حجم التأثتَ

D1 –  عدم القدرة على استدعاء جوانب مهمة من
 Inability to recall importantالحدث 

aspect of event  
 

1.63 1.21 1.68- 0.088 

D2 –  الدعتقدات او التوقعات السلبية الدبال  فيها
Exaggerated negative beliefs or 

expectations.  

1.40 1.16 2.83- 0.216 

D3 –  ادراك مشوه يفضي  إلى القاء
 Distorted cognitions leading toاللوم

blame. 

1.50 1.10 2.48- 0.175 

D4  - حالة عاطفية سلبية ثابتةPersistent 
negative emotional state. 

2.06 1.11 0.29 0.0029 
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D5 –  تضائل الاىتمام او الدشاركة في النشاطات
Diminished interest or 

participation in activities. 

1.63 1.29 1.57-  0.078 

D6 –         الانفصال او الانقطاع عن الاخرين
Detachment or estrangement 

from others   

1.66 1.42 1.31-  0.055 

D7 –  عجز ثابت لاختبار الدشاعر
 Persistent inability toالانرابية

experience positive emotions. 

1.76 1.40 -0.93 0.029 

ومن الجدول يتضح ان الاطفال بشكل عام يعانون من اضطراب في ىذا الدعيار ، فهم يعانون من الاعراض الادراكية 
والدزاجية ومن الدعتقدات أو التوقعات السلبية الدبال  فيها و لديهم ادراك مشوه يفضي إلى القاء اللوم اذ ان الفروق  

كما سجلت درجة تاثتَ عالية على وفق معيار ايتا لحجم التاثتَ.فيما   0.05احصائيا عند مستوى دلالة كانت دالة 
ظهر ان ىناك حالة عاطفية سلبية ثابتة حيث اقتًب الوسا الحسابي لدرجات العينة من الوسا الفرضي ولم تكن قيمة 

تمام او الدشاركة في النشاطات والانفصال أو اما اعرض تضائل الاى 0.05الاختبار التائي دالة عند مستوى دلالة 
 0.05الانقطاع عن الاخرين والعجز الثابت لاختبار الدشاعر الانرابية فقد سجلت درجات غتَ دالة عند مستوى 

 وحجم تاثتَ تراوح بتُ الدتوسا والكبتَ .

ضتُ للحدث أو الاحداث لدى الاطفال الدتعر  Eالتعرف على مستوى اعراض الاثارة والتفاعل وفقا للمعيار  -5
مع الدتوسا  الصادمة .باستعمال الاختبار التائي لعينة واحدة للمقارنة بتُ الدتوسا الحسابي لاعراض الاثارة والتفاعل

اكبر من القيمة الجدولية للاختبار البالغة  E1,E3,E6الفرضي للمعايتَالستة ظهر ان القيم التائية المحسوب للاعراض
وبحجم تاثتَ تراوح بتُ الكبتَ والدتوسا .فيما كانت القيم التائية  0.05ومستوى دلالة  29عند درجة حرية  1.69

 غتَ دالة احصائيا والجدول يوضح ذلك. E2,E4,E5للاعراض 
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 للاطفال الدتعرضتُ للصدمة. ض الاثارة والتفاعل( الاختبار التائي لعينة واحدة لقياس اعرا3جدول )

E 2. اعراض الاثارة والتفاعل )نزتاج 
(2للتشخيص إلى  Arousal and 

reactivity symptoms (need 2 
for diagnosis)  

الوسا 
 الحسابي

الانحراف 
 الدعياري

 Tقيمة
 المحسوبة

 حجم التأثتَ

E1 – السلوك العصبي ونوبات القلق 
Irritable behavior and angry 

outbursts 
 

2.43 1.40 1.72 0.092 

E2-  َالسلوك الدتهور او التدمت
-Reckless or selfالذا 

destructive behavior. 

1.16 1.28 3.65- 0.31 

E3-  اليقظة الدفرطة
Hypervigilance.  

2.40 1.19 1.90 0.11 

E4-   ردة الفعل الدفاجاة الدبال
 Exaggerated startleفيها

response. 

2.40 1.35 71.6 0.086 

E5 – مشاكل في التًكيزProblems 
with concentration. 

2.20 1.37 0.80 0.021 

E6- اضطراب النومSleep 
disturbance.  

2.43 1.35 1.77 0.097 

ومن الجدول يتضح ان العينة بشكل عام تعا  من اعراض ىذا الدعيار اذ سجلوا اعراض السلوك العصبي ونوبات القلق 
واليقظة الدفرطة واضطراب النوم.فيما كان عرض ردة الفعل الدفاجاة الدبال  فيها والدشاكل في التًكيز قريبة من الدتوسا 

 الفرضي للعرض. 

 مناقشة النتائج

تم استعراضو من النتائج يتضح وكما كان متوقعا ان اغلب افراد العينة قد مرو بتجارب ضاغطة وخبرات  من خلال ما
غتَ ساره. وىذا يتفق مع الكثتَ من الدراسات العراقية التي اشارة بشكل متكرر الى وجود نسب عالية من حالات 

للضغوط والتي شملت ليس فقا  DSM-5التعرض للضغوط. وايضا يتفق مع التوسع في الاعراض التي وضعتها 
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التعرض الدباشر واندا غتَ الدباشر للاحداث. وفيما نسص اعراض اضطراب ما بعد الصدمة فقد عانى اطفال العينة الحالية 
من اغلب تلك الاعراض. ففيما نسص الذكريات الاقتحامية عانى الاطفال من ثلاث اعراض وىي اكثر من الحد 

يات الاقتحامية التي تشخص بوجود عرض واحد من لرموعة الاعراض الدمثلة لذذا الدعيار. الدطلوب لوجود اعراض الذكر 
ان ىذه الذكريات حول الحادث والتي لازمت الاطفال منذ التعرض نشكن ان تسبب مشاكل صحية ونفسية وربدا عقلية 

 في الدستقبل لدن يعا  منها وخاصة في مرحلة الطفولة.

اسة من الاعراض التجنبية حيث انهم يعانون بشكل واضح  من بذنب الافكار والذكريات كما عانى اطفال عينة الدر 
والدشاعر الدرتبطة بالحدث او التي نشكن ان تعيد اليهم تلك الذكريات. وىذا العرض نشكن ان ينسحب بشكل سلبي 

بشكل واضح بعدم قدرتهم  بسثلت ادراكية و مزاجيةعلى لرالات اخرى لحياة الطفل . كما عانى الاطفال من اعراض 
على استدعاء اوجو مهمة من الحدث الذي تعرضوا لو. وكذلك لديهم معتقدات او توقعات سلبية مبال  فيها وايضا 
ادراك مشوه يفضي  إلى القاء اللوم على النفس او الاخرين. ان ىذه التوقعات والدعتقدات السلبية  نشكن ان تسهم في 

ل وتوقعاتة من ان العالم مكان خطتَ ومن الصعب العيش فيو والتي تعمل بدورىا على تشويو صورة العالم حول الطف
 تقليل قدرة الفرد على التعايش والتعامل مع احداث الحياة بشك ناجح في الدستقبل. 

وفيما نسص اعراض الاثارة والتفاعل فقد عانى اطفال عينة الدراسة من ثلاث اعراض ايضا بسثلت في السلوك العصبي 
والقلق واليقظة الدفرطة واضطراب النوم. ان ىذه الاعراض الدرضية بسثل مشكلة للاطفال في ىذه الدرحلة العمرية والتي 
نشكن ان تقود الى سلوكيات مثل العدوان وعدم القدرة على الانتباه، حيث من الدمكن ان تقود الى الفشل في التحصيل 

 لطفل لكل ما نزدث حولو.ومشكلات صحية جراء التأىب الدستمر من قبل ا

لقد تبتُ ان اطفال عينة الدراسة الحالية يعانون من جميع اعراض اضطراب ما بعد الصدمة وىذا ما يوجب توجيو الرعاية 
الصحية والنفسية بدا يساعد الاطفال من التخلص من ىذه الاعراض. كما اثبتت الدراسة الحالية ان الدقياس الجديد 

يص اضطرابات ما بعد الصدمة لدى الاطفال في المجتمع العربي الشرقي والعراقي على وجو الدستخدم قادر على تشخ
كان اضافة مفيدة في عملية التشخيص وفقا لدا   DSM-5الخصوص. وان التوسع في الاعراض على وفق معايتَ 

لاطفال الدتعرضتُ لدثل ىذه وجدتو الدراسة الحالية. لقد تم في ىذه الدراسة الاقتصار على عينة صغتَة حيث ان لرتمع ا
الاحداث الصادمة كبتَ جدا ونشكن ان يقدر بدا يزيد على الدليون طفل. وان غالبية ىذا المجتمع يعيش في ظروف اقسى 
من افراد عينة الدراسة الحالية والتي استطاع فريق البحث الوصول اليهم. وبالتالي فان اجراء دراسات لشاثلة على اطفال 

زوح الداخلي نشكن ان يوضح حجم الدعانات لدى الاطفال العراقيتُ من جراء اعراض ما بعد الصدمة الدخيمات والن
 بعدما تعرضوا لكثتَ من الاحداث الصادمة والدهددة.

ان الدراسة الحالية بدا توصلت اليو من مقدار التعرض وحجم الاعراض  تدق ناقوس الخطر الذي يتوجب على 
ان توجو اليو كامل الانتباه للحد من الدخاطر الصحية والنفسية الحالية بدا بسثلو من مشكلة السلطات الصحية والتًبوية 

 على مرحلة الطفولة ومتطلباتها وبدا بسثلو من انحرافات سلوكية وعقلية في الدستقبل.
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