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ســعيا مــن اللجنــة الوطنيــة لتعزيــز الصحــة 
ــية فــي المملكــة العربيــة الســعودية إلــى  النفس
مواكبــة التطــور الحضــاري الــذي تشــهده المملكــة 
فــي شــتى المجــالات تصــدر هــذا الدليــل المختــص 
بمــا يســمى «المســاعدة النفســية اUوليــة»  والتــي 
تقــدم عــادة Uشــخاص إمــا لديهــم علــل نفســية فــي 
مرحليــة  نفســية  بظــروف  يمــرون  أنهــم  أو  بداياتهــا 
يحتاجــون فيهــا إلــى دعــم وتوجيــه وإرشــاد نفســي.

وأصل هذا اeصدار كتاب بعنوان 
«Mental Health First Aid Manual»

(Betty Kitchener)  للباحثة النفسية بتي كتشنر
جـــورم  أنتونــي  النفســي  الطــب  وبروفيســور 
رواد  ومــن  الجنســية  أســتراليا  وهمــا   (Anthony Jorm)

الصحــة النفســية فــي العالــم وقــد لقيــت أبحاثهمــا 
العلميــة فــي مجــال الصحــة النفســية المجتمعيــة 
قبــل  مــن  خبراتهمــا  اســتثمار  وتــم  عالميــا  قبــولا 
تــم  وقــد  دول,  عــدة  فــي  عالميــة  صحــة  منظمــات 
برنامجهمــا  بنقــل  اeذن  وأخــذ  معهمــا  التنســيق 
الموجــود فــي الكتــاب إلــى اللغــة العربيــة مــع إجــراء 

. مجتمعنــا  ثقافــة  ليناســب  طفيفــة   تعديــلات 

مســتوى  رفــع  فــي  الجهــد  هــذا  يســهم  أن  آمليــن 
الخدمــات النفســية المجتمعيــة فــي وطننــا الغالــي 

وفــي غيــره مــن البلــدان العربيــة. 

مقدمة



اللجـنـة الـوطــنــيــة
لتعزيز الصحة النفسية



أنشــئ برنامــج المســاعدة النفســية اUوليــة فــي أســتراليا عــام ٢٠٠١م مــن قبــل الباحثــة النفســية بتــي كتشــنر 
((Betty Kitchener باشــتراك مــع الباحــث أنتونــي جــورم ((Anthony Jorm البروفيســور فــي الطــب النفســي. 
ــاً حيــن اعتمــد مــن قبــل الحكومــة الاســكتلندية، وبعــد ذلــك أخــذ  وفــي عــام (٢٠٠٣م) انطلــق البرنامــج عالمي
فــي الانتشــار تدريجيــاً إلــى دول أخــرى كثيــرة، تضمنــت حتــى عــام (٢٠٠٩م) كلاً مــن : كنــدا وانكلتــرا وفنلنــدا 
وهونــق كونــق واليابــان وســنغافورة وجنــوب إفريقيــا وتايلانــد والولايــات المتحــدة و ويلــز مــع إجــراء تعديــل 

علــى البرنامــج ليناســب ثقافــة تلــك الــدول ونظامهــا الصحــي.

 Evidence-Based Medicine  لقــد تــم وضــع محتــوى المنهــاج اســتنادا علــى الطــب المعتمــد علــى الدليــل
قــدر اeمــكان كمــا أخُضــع للعديــد مــن الدراســات التقييميــة مــن ضمنهــا التجــارب العشــوائية المُنضبطَِــة 
اeســعاف  علــى  اUشــخاص  تدريــب  أن  الدراســات  تلــك  أظهــرت  ولقــد   ،Randomized Controlled Trials
ــن مــن معرفــة النــاس عــن العلــل النفســية ويقلــل مــن اعتبارهــم لهــا كوصمــة عــار,  النفســي اUولــي يحسِّ

ويرفــع مســتوى المســاعدة اUوليــة للمرضــى النفســيين فــي المجتمــع. 

إنَّ هذا المنهاج مصمّم لعامة الناس ليتعلموا كيفية مساعدة شخص إما :

ــي فــي طــور النشــوء (وتشــمل الاكتئــاب، القلــق، الذهــان، التعاطــي المســتمر  ــرض نفس أ- لديــه م
للمخــدرات).

ب- أو يمــر بأزمــة نفســية (وتشــمل اUفــكار والســلوكيات الانتحاريــة، إيــذاء الــذات غيــر الانتحــاري، نوبــات 
الذعــر، مواقــف الرعــب، الحالــة الذهانيــة الحــادة، التأثيــرات الحــادة الناجمــة عــن اســتعمال المخــدرات، 

والســلوك العدوانــي).

يركــز البرنامــج فــي اUغلــب علــى الحــالات المســتجدة أكثــر مــن الحــالات المزمنــة ســواء ظهــرت لــدى شــخص 
م البرنامــج بعــض  مــن أفــراد العائلــة أو مــن الوســط الاجتماعــي أو المهنــي ، وفــي الحــالات المزمنــة يقــدِّ

المعلومــات المفيــدة عــن كيفيــة مســاعدة شــخص لديــه مــرض نفســي مزمــن.

عن البرنامج

البرنامج التدريبي للمساعدة النفسية الاولية
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ــراه العالــم  هــذه الثلاثــة وجــوه أو أقنعــة هــي فــي الواقــع لشــخص واحــد، الوجــه الاوســط هــو الوجــه الــذي ي
وغيــر  غاضبــة  الاصــوات  هــذه  تكــون  مــا  وغالبــاً  الاصــوات  يســمع  الــذي  الشــخص  الوجــه  هــذا  خلــف  ولكــن 

منطقيــة ( الوجــه الايســر ) ، الوجــه الثالــث هــو الجانــب الاخــر.

مقدمة للمشكلات النفسية والمساعدة النفسية اUولية

القسم ا%ول

3 Faces                                                                                                        By Catherine Brennan
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هــذه اللوحــه تمثــل خروجــي مــن الظلمــة ومــن التقلبــات المزاجيــة كمرضــي، فالخلفيــة المظلمــة تمثــل 
الكآبــة والدوائــر والمســتطيلات الاربعــة تمثــل العقــل والقلــب والنفــس والــروح ، الدائــرة الاكبــر تمثــل الــروح 
، والدائــرة والمســتطيل الملونيــن بخطــوط ســوداء تمثــل العقــل والخطــوط الســوداء فيهــا تمثــل عــدم 
كمــال ونشــوة العقــل وفــي الخلفيــة المظلمــة  يظهــر اللــون الاصفــر مشــرقاً ومفعمــاً باUمــل وهــو يمثــل 

خروجــي مــن المــرض .

١٫١ (Psychological Problems) المشكلات النفسية

Recovery                                                                                                      By  Jeswant Sidhu 
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١٫١ (Psychological Problems) المشكلات النفسية

ماذا نقصد بالصحة النفسية؟

الصحــة  العالميــة  الصحــة  منظمــة  عرفــت   
بأنهــا: النفســية 

الشــخص  خلالهــا  مــن  يــدرك  الصحــة  مــن  «حالــة 
الحيــاة  ضغــوط  مــع  التعامــل  ويســتطيع  قدراتــه 
العاديــة ويســتطيع العمــل بشــكل منتــج ومثمــر 
مجتمعــه.» فــي  المســاهمة  علــى  قــادراً  ويكــون 

فــي دليلنــا هــذا نتصــور الصحــة النفســية كخــط 
جيــدة  نفســية  صحــة  امتــلاك  مــن  يمتــد  متصــل 
فــي طــرف إلــى المعانــاة مــن اضطــراب نفســي 
اUشــخاص  موقــع  ويختلــف  ا¤خــر،  الطــرف  فــي 
علــى هــذا  الخــط المتصــل خــلال مســيرة حياتهــم. 
فالشــخص الــذي لديــه صحــة نفســية جيــدة ســليم 
فــي مشــاعره وتفكيــره وإدراكــه وســلوكه� ويقــوم 
بــأداء جيــد فــي العمــل والدراســة ولديــه علاقــات 

إيجابيــة مــع النــاس مِــنْ حولــه .

ماذا نقصد بالمشكلات النفسية؟

واUعــراض  النفســية  الاضطرابــات  عمــوم  نقصــد 
تشــخيصها  حــد  إلــى  تصــل  لا  التــي  النفســية 

نفســي. كاضطــراب 

كيفيــة  عــن  معلومــات  م  يقــدِّ الدليــل  هــذا 
مســاعدة اUشــخاص الذيــن يعانــون مــن مشــكلات 
لهــذا  يمكــن  وًلا  جــدا  متنوعــة  (وهــي  نفســية 
يَهــا كلهــا ولكــن يمكــن تطبيــق  الدليــل أن يغطِّ
مبــادئ اeســعاف النفســي اUولــي المذكــورة فيــه 
بشــكل مفيــد علــى المشــكلات النفســية اUخــرى).

فــي المجتمع تنتشــر مصطلحــات متنوعة لوصف 
العقلــي،  المــرض  مثــل:  النفســية  المشــكلات 
الاضطــراب الانفعالــي، المــرض النفســي، الانهيــار 
عاميــة  كلمــات  و  العصبــي،  الانهيــار  النفســي، 
مــن  ونحوهــا  والمعتــوه  والمجنــون  كالمخبــول 
مصطلحــات تعــزز مــن اعتبــار المشــكلات النفســية 

وصمــة عــار، وبالتالــي يجــب عــدم اســتخدامها.

ما مدى شيوع الاضطرابات النفسية 
وتلقيها العلاج النفسي؟

الاضطرابــات النفســية شــائعة فــي بلــدان العالــم 
كلهــا وإن اختلفــت النســب مــن بلــد ¤خــر، فعلــى 
المســح  أظهــر  أســتراليا  فــي  المثــال  ســبيل 
الوطنــي للصحــة والصحــة النفســية عــام ٢٠٠٧ أن 
شــخصاً مــن كل خمســة أشــخاص أي (Ø٢٠) يعانــي 
(كاضطرابــات  شــائع  نفســي  اضطــراب  مــن 

المخــدرات).  تعاطــي  و  القلــق  و  الاكتئــاب 

النفســية  الاضطرابــات  مــن  يعانــون  ممــن  كثيــر 
أيــة  يطلبــون  لا  القلــق)  و  (كالاكتئــاب  الشــائعة 
الذيــن  اUشــخاص  وأمــا  اختصاصيــة   مســاعدة 
فإنهــم   ونحــوه  العقلــي  الفصــام  مــن  يعانــون 
صوا  يشُــخَّ أن  قبــل  ســنوات  عــدة  يســتغرقون 
ــال. الفعَّ العــلاج  يتلقــوا  وأن  الصحيــح  بالشــكل 
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تأثير الاضطرابات النفسية

ســن  فــي  النفســية  الاضطرابــات  تبــدأ  مــا  غالبــاً 
المراهقــة أو فــي بدايــة  ســن الرشــد ولــذا فإنهــا مــن 
الممكــن أن تؤثــر علــى تعليــم الشــخص وعلــى 
دخولــه ســوق العمــل وعلــى تشــكيل العلاقــات 
تشــكيل  وعلــى  كالــزواج،  اUساســية  الاجتماعيــة 

المناســبة. الصحيــة  العــادات 

للاضطرابــات  يمكــن  ـه  فإنَّـ ذلــك  علــى  بنــاء 
عمــر  طــوال  يمتــد  قــد   ً عجــزا  تســبِّب  أن  النفســية 
الشــخص،  والمــراد بالعجــز هنــا : "مقــدار العطل 
الــذي تســببه المشــكلة النفســية فــي قــدرة 
ــه  ــاء بنفس ــل والاعتن ــى العم الشــخص عل
العائلــة  مــع  اجتماعيــة  علاقــات  وإقامــة 
أن  جــداً  الهــام  مــن  كان  ولهــذا  وا%صدقــاء". 
يتــم  وأن   ً باكــرا  النفســية  المشــكلات  تكُتشَــف 

مناســب. بشــكل  ودعمــه  الشــخص  عــلاج 

إن درجــة العجــز الناتــج عــن اضطــراب نفســي قــد 
تكــون مماثلــة لتلــك التــي تحــدث نتيجــة أمــراض 

جســدية، وهنــا بعــض اUمثلــة:

العجــز الناتــج عــن الاكتئــاب متوســط الشــدة . ١
الكبــد  التهــاب  عــن  الناجــم  للتأثيــر  مشــابه 
الربــو  مــرض  أو   Bفيــروس بســبب  المزمــن 

الشــديد.

٢ .  PTSD العجــز الناجــم عــن اضطــراب الرعــب
شــلل  عــن  الناجــم  بالعجــز  مقارنتــه  يمكــن 

النصــف الســفلي .

إضافيــة  معانــاة  هنــاك  الحــالات  معظــم  فــي 
بســبب مواقــف النبْــذ التــي يتخذهــا النــاس ضد منْ 
يعانــون مــن الاضطرابــات النفســية واعتبــار تلــك 
الناجــم  العجــز  وUن  عــار.  كوصمــة  الاضطرابــات 
واضحــاً  يكــون  لا  قــد  النفســية  الاضطرابــات  عــن 
للآخريــن فــإن الذيــن يعانــون مــن تلــك الاضطرابات 
كاعتبارهــم  ســلبي،  بشــكل  إليهــم  ينُظــر  قــد 
عــن  باحثيــن  متعاونيــن،  غيــر  أنانييــن،  كســالى، 
ــاً، ويســهم  الاهتمــام، أو أنهــم ليســوا بمرضــى حقَّ
النفســية  الاضطرابــات  اعتبــار  فــي  الفهــم  غيــاب 

كوصمــة عــار لمَــنْ يعانــون منهــا.

النفســية  الاضطرابــات  نحــو  المجتمــع  نظــرة  إن 
نحــو  لنظرتــه  مماثلــة  أساســاً  تكــون  أن  يجــب 
يعانــون  الذيــن  يحتــاج  الجســدية.  اUمــراض 
ومســاعدةَ  الاحتــرامَ  النفســية  المشــكلات  مــن 
اUوســع. المجتمــع  وأعضــاء  والعائلــة  اUصدقــاءِ 

مقدمة للمشكلات النفسية والمساعدة النفسية اUولية
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الصحة بداية الاضطراب الاضطراب التعافي

العلاج

المرحلة التي يمكن
فيها الاسعاف النفسي 

التدخل المبكر

الوقاية

الخدمات المجتمعـية في مجال 
الصحة النفسية

 هنــاك أشــكال مختلفــة مــن الخدمــات الملائمــة 
تبِعــاً لــكل مرحلــة:

نفســية  ـ صحــة  يمتلــك  الــذي  فالشــخص 
اUعــراض  بعــض  مــن  يعانــي  أو  جيــدة 
الوقايــة. برامــج  تناســبه  الخفيفــة  النفســية 

اUعــراض  ـ فيــه  تتجــه  الــذي  الشــخص  أمــا 
الخفيفــة نحــو الاضطــراب النفســي فيمكــن 

المبكــر. التدخــل  إجــراءات  اســتخدام 

وأمــا الشــخص المصــاب باضطــراب نفســي  ـ
التــي  والدعــم  العــلاج  خدمــات  لــه  فتقــدم 

التعافــي. فــي  ستســاعده 

الوقايةأ - 

تتــاح برامــج الوقايــة لــكل شــخص فــي المجتمــع 
مثــل: دورات eدارة الضغــوط النفســية، ومنهــا مــا 
يركــز علــى مجموعــات خاصــة تكــون أكثــر عرضــة 
مثــل:  النفســية   المشــكلات  لبعــض  غيرهــا  مــن 
المــدارس  فــي  المخــدرات  عــن  تثقيفيــة  برامــج 

اUســرية. التربيــة  ومهــارات 

التدخل المبكرب - 

تهــدف هــذه البرامــج إلــى منــع تفاقــم المشــكلات 
النفســية وتقليــل احتماليــة ا¤ثــار الثانويــة كفقــد 
العلاقــات  ك  ªوتفــك المدرســة  وتــرك  الوظيفــة 
كبيــر  ــر  ªتأخ هنــاك  المخــدرات.  وتنــاول  الاجتماعيــة 
ل الاضطــراب  ªلــدى العديــد مــن النــاس بيــن تشــك
النفســي لديهــم وبيــن تلقيهــم العــلاج والدعــم 

المناســبين. 

كلمــا طالــت المــدة قبــل الحصــول علــى المســاعدة والدعــم زادت صعوبــات التعافــي. مــن الهــام 
وزمــلاء  واUصدقــاء  العائلــة  مــن  الدعــم  علــى  اUشــخاص  أولئــك  يحصــل  أن  المرحلــة  هــذه  فــي 

العمــل، ينشــد النــاس المســاعدة بشــكل أكبــر إذا مــا اقُْتــرحِ ذلــك مــن شــخص مقــرَّب منهــم. 

هذه المرحلة من التدخل المبكر هي التي يمكن لتقديم اsسعاف النفسي ا%ولي أن 
يؤدي فيها دوراً مهماً
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العلاج والدعمج - 

والدعــم  العــلاج  مــن  مختلفــة  أشــكال  هنــاك 
التــي يمكــن أن تســاعد اUشــخاص الذيــن لديهــم 
اضطرابــات نفســية علــى أن يــؤدوا بشــكل أفضــل 
فــي مختلــف مهامهــم كمــا يمكنها أن تســاعدهم 
طلــب  الشــخص  يقــرر  حالمــا  التعافــي.  علــى 
ــد مــن  ــار بيــن العدي ــه يمكنــه الاختي المســاعدة فإن
مصــادر المســاعدة والخدمــات العلاجيــة ، ولا يوجــد 

عــلاج واحــد يناســب الــكل� وهــي تشــمل :�

1 . ً أنواعــا  وتتضمــن  الدوائيــة  العلاجــات 
اUدويــة. مــن  مختلفــة 

الدوائيــة) . ٢ النفســية(غير  العلاجــات 
وتتضمــن الدعــم النفســي وتغييــر الطريقــة 
أو  الشــخص  بهــا  يفكــر  التــي  الســلبية 
الحديــث  خــلال  مــن  تتــم  وعــادة  يتصــرف، 
وجهــاً لوجــه مع الاخصائي النفســي، وأحياناً 
مــع  للتعامــل  علاجيــة  مجموعــات  ضمــن 
تلــك المســائل ولتحفيــز التطــور الشــخصي 
كتــب   ً أيضــا  وهنالــك  التكيــف،  ومهــارات 
المســاعدة الذاتيــة والعلاجــات النفســية عــن 

الكومبيوتــر.  طريــق 

الحيــاة . ٣ نمــط  وتغييــر  ــم  المتمِّ العــلاج 
الطبيعيــة  العلاجــات  اســتخدام  ويتضمــن 
أو البديلــة وتغييــر أســلوب حيــاة الشــخص. 
علــى  هــذه  ترتكــز  أن  إلــى  الانتبــاه  يجــب 
الدليــل أو أوصــي بهــا مــن قبــل اختصاصيــن 

ســبين. منا

هــذه . ٤ وتضــم  الدعــم  مجموعــات 
لديهــم  الذيــن  ُاUشــخاصَ  المجموعــات 
خبراتهــم  فيتشــاركون  مشــتركة  مشــكلات 
ويســاعدون بعضهــم البعــض, وهي تســهم 
مــن  ــن  وتحسِّ العزلــة  مشــاعر  تخفيــف  فــي 
وتعــزِّز  المشــكلات  تلــك  حــول  المعلومــات 

الــذات. تقديــر  وتدعــم  التكيــف  مهــارات 

برامــج إعــادة التأهيــل تســاعد اUشــخاص . ٥
وثقتهــم  مهاراتهــم  اكتســاب  إعــادة  علــى 
فــي  والعمــل  العيــش  علــى  بالقــدرة 

. مجتمعهــم

دعــم . ٦ مصــدر  وهــم  وا%صدقــاء  العائلــة 
نفســي هــام جــدا لًلشــخص الــذي يعانــي من 
الاضطــراب النفســي كمــا لــو كان الشــخص 

يعانــي مــن مــرض جســدي. 

أن  ا%ولــي  النفســي  ل�ســعاف  يمكــن 
مــدة  طــوال  مهــم  دور  أداء  فــي  يســتمر 
المــرض فيمــا إذا حدثــت انتكاســات أو أزمات. 

أن  إلــى  النــاس  يحتــاج  اUوقــات  هــذه  مثــل  فــي 
وخصوصــاً  بهــم  المحيطيــن  قبــل  مــن  يدُعَمــوا 
ــر النفســي متاحــة  عندمــا لا تكــون مســاعدة الخبي

فــوراً.

مقدمة للمشكلات النفسية والمساعدة النفسية اUولية

15



المختصون الذين بإمكانهم 
المساعدة :

مــن أ -  للعديــد  بالنســبة  العــام:  الطبيــب 
الاضطــراب  لديهــم  بــدأ  الذيــن  اUشــخاص 
العــام  الطبيــب  فــإن  ل  ªبالتشــك النفســي 
أولاً  إليــه  يلجــؤون  الــذي  المختــص  هــو 
للمســاعدة، ويســتطيع الطبيــب العــام أن 
يتعــرَّف علــى أعــراض الاضطــراب النفســي 
اUشــكال  م  يقــدِّ وأن  بالتشــكل  البــادئ 

المســاعدة: مــن  التاليــة 

البحث عن اUسباب العضوية الممكنة. ±

شرح الاضطراب والكيفية الفضلى  ±
للمساعدة الممكنة.

وصف الدواء عند الحاجة. ±

إحالة الشخص إلى الاختصاصي النفسي  ±
الذي بإمكانه أن يعلِّم الشخصَ طرقَ 

التعامل مع الاضطراب والتغلب عليه.

إحالة الشخص إلى الطبيب النفسي،  ±
وخصوصاً إذا كانت اUعراض شديدة أو 

طويلة اUمد.

ربط الشخص مع مصادر الدعم  ±
المجتمعية.

ــون: ب -  ــيون�العيادي ــون النفس الاختصاصي
خضعــوا  نفســيون  اختصاصيــون  وهــم 
معالجــة  كيفيــة  حــول  إضافــي  لتدريــب 
مشــكلات  مــن  يعانــون  الذيــن  اUشــخاص 
العــلاج  تقديــم  فــي  خبــرة  ولديهــم  نفســية 
(التثقيــف  ونحــوه  الســلوكي  المعرفــي 
النفســي، تقنيــات الاســترخاء، التدريــب علــى 
الغضــب  إدارة  و  المشــكلات  حــل  مهــارات 
الضغــوط  وإدارة  الاجتماعيــة  والمهــارات 
والمهــارات الوالديــة...) ولكنهــم لا يصفــون 

طبيــة. شــهادة  يحملــون  لا  فهــم  أدويــة 

ا%طبــاء النفســيون: وهــم اUطبــاء الذيــن ج - 
النفســية،  الاضطرابــات  عــلاج  فــي  اختصــوا 
النــاس  معالجــة  علــى  خصوصــاً  ــزون  ويركِّ
الذيــن لديهــم اضطرابــات نفســية شــديدة 
أو طويلــة اUمــد، ولديهــم خبــرة فــي اUدويــة 
النفســية ويمكنهــم أن يســاعدوا اUشــخاص 
الذين لديهم آثاراً جانبية ناجمة عن أدويتهم 

أو مــن لديهــم تداخــلات مــع أدويــة أخــرى. 

بالعمــل��د -  العــلاج  فــي  المختصــون 
المرضــى  مســاعدة  فــي  مختصــون  وهــم 
العمــل  مهــارات  تطويــر  علــى  النفســيين 
واســتعادتها  اليوميــة  الحيــاة  ومهــارات 

عليهــا. والحفــاظ 

المختصــون الاجتماعيــون: وهــم يعملون هـ -  
مشــاكل  وحــل  الاجتماعــي  التغييــر  علــى 
مــن  يعانــون  للذيــن  الاجتماعيــة  العلاقــات 
نقــاط  علــى  ــزون  ويركِّ نفســية،   ٍ مشــكلات 
وعلــى  بيئتهــم  مــع  النــاس  أولئــك  تفاعــل 
المختصيــن  بيــن  والتعــاون  الشــراكة  بنــاء 
والقائميــن علــى رعايــة المرضــى وعائلاتهــم 

والمجتمــع .

المرشــدون النفســيون: وهــم يتعاملــون و - 
بشكل عام مع حالات أقل شدة مما يتعامل 
معهــا الاختصاصــي النفســي العيــادي فهــم 
الذيــن  واUفــراد  ل�سَُــر  المســاعدة  يقدمــون 
كالقلــق  نفســية  اضطرابــات  مــن  يعانــون 
والاكتئــاب واضطرابــات اســتعمال المــواد أو 
الذين تعرَّضوا للصدمات أو العنف المنزلي 
أو فقــد عزيز....الــخ، ليســاعدوا علــى التعامــل 
مــع التوتــر والانفعــالات المضطربــة وإعــادة 
وتعديــل  اUهــداف  ووضــع  المشــاعر  توجيــه 

الســلوك. 

الممرضــون النفســيون�وهم ممرضــون ز - 
النفســيين،  المرضــى  رعايــة  فــي  صــوا  تخصَّ
شــديدة  اضطرابــات  لديهــم  مــن  ولاســيما 
ويمكنهــم أن يقدمــوا المســاعدة فــي أمــور 

ونحوهــا. الــدواء  تنــاول 
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مــدراء الحالة�مديــر الحالــة يكــون مــن أحــد ح - 
الاختصاصــات المذكــورة أعــلاه و تتنــوع اUدوار 
بهــا  يقــوم  أن  الحالــة  لمديــر  يمكــن  التــي 
كمــا تتنــوع مناحــي المســاعدة التــي يمكــن 
مهــا مــن مراقبــة الاضطــراب النفســي  أن يقدِّ
للمريــض إلــى وضــع الاقتراحــات حــول اUنــواع 
المختلفــة مــن العــلاج ومراقبــة تأثيــرات اUدويــة 
¤خــر  وقــت  مــن  الــدواء  بمراجعــة  والتوصيــة 
يعمــل  اليومية...الــخ.  المشــاكل  وحــل 
مديــر الحالــة بشــكل رئيســي مــع اUشــخاص 
الذيــن لديهــم اضطرابــات نفســية شــديدة أو 
معقــدة، ويكــون مرتبطــا ًبعائــلات المرضــى 
والخدمــات النفســية والاجتماعيــة المختلفــة 

ومســؤولا ً بشــكل رئيســي عــن تنســيقها. 

التعافي 

يشــير التعافــي إلــى تغلّــب المرضــى علــى تحديات 
مــن  أكثــر  فهــو  اليوميــة،  حياتهــم  خــلال  مرضهــم 
مجــرد تحقيــق غيــاب اUعــراض. وقــد وصــف التعافــي 
ــةٍ مفعمــة  ــاةٍ مُرضي بأنــه:�"طريقــةُ عيــشِ حي
با%مــل ولهــا دورهــا فــي المجتمــع رغــم 
وجــود المــرض أو بعــض آثــاره � ويتضمــن 
ذلــك اكتســاب معنــىً وغايــةً جديدتيــن فــي 
حيــاة الشــخص حينمــا يتجــاوز ا�ثــار الكارثيــة 

ــراب النفســي". للاضط

والرغبــة  اUمــل  للتعافــي  اUساســية  اUركان  مــن 
الجــاد  والعمــل  لــه،  والاســتعداد  التعافــي  فــي 
والتثقيــف  المســاعدة  م  مُقــدِّ ومــن  المريــض  مــن 
والدفــاع عــن الحقــوق الشــخصية و إدارة الشــؤون 

الخاصــة.

النــاس  علــى  النفســي  الاضطــراب  تأثيــر  يختلــف 
شــخص  مــن  ومدتــه  التعافــي  رحلــة  وتختلــف 
كالدعــم  فيــه  تســهم  مختلفــة  لعوامــل  ¤خــر 
دورٍ  وامتــلاك  واUصدقــاء،  العائلــة  مــن  المناســب 
أو  العمــل  خــلال  مــن  المجتمــع  فــي  معنــى  ذي 
الثقافــة، والحصــول علــى المســاعدة المتخصصــة 
بشــكل باكــر وعلــى أفضــل العلاجــات الممكنــة، 
ــه علــى الاســتفادة مــن  واســتعداد الشــخص وقدرت

المتاحــة. الفــرص 

وهنــاك  إنســان،  كل  تهــم  النفســية  الصحــة  إن 
تأثيــر قــوي لاتجاهــات المجتمــع ومعتقداتــه حــول 
بأمــراض  النــاس  مــرض  علــى  النفســي  المــرض 

منهــا. وتعافيهــم  نفســية 

مقدمة للمشكلات النفسية والمساعدة النفسية اUولية
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(0HQWDO +HDOWK )LUVW $LG) المساعدة النفسية ا%ولية

هــذه اللوحــة كنايــة عــن شــعور الشــخص بمــدى الضعــف عندمــا كان يعانــي مــن مــرض عقلــي، فهــو يشــعر 
بأنــه صغيــر  و وحيــد وخــارج عــن نطــاق الســيطره، وأن العمــل والمعيشــة صعبــة جــداً. وهــو يشــعر أن حياتــه 
قــد تنقلــب وتغــرق فــي أيــة لحضــة لكنــه يجــدف بشــجاعة ليصــل بهــا إلــى بــر الامــان وهــو بحاجــة إلــى صديــق 
ــذا كــن علــى اســتعداد لتقديــم المــودة والدعــم فــي أي لحظــة  ليســاعدة ويرشــدة وينقــذة مــن أي خطــر ، ل

يحتاجهــا.

Little Girl                                                                                                                         By Fay Jackson 
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٢٫١ (0HQWDO +HDOWK )LUVW $LG) المساعدة النفسية ا%ولية

النفســية  بالمســاعدة  المــراد   ٢٫١
(Mental Health First Aid) ا%وليــة 

المريــض  للشــخص  مــة  المُقدَّ المســاعدة  هــي 
الطبــي  العــلاج  علــى  الحصــول  إمكانيــة  قبــل 

. ــص لمتخصِّ ا

أهدافها:

الحفاظ على الحياة حينما يمكن للشخص  - 1
ل خطراً على نفسه. أن يشكِّ

تقديم المساعدة لمنع المشكلة  - 2
النفسية من أن تصبح أكثر شدة.

تشجيع استعادة الصحة النفسية.   - 3

إراحة الشخص الذي لديه مشكلة نفسية. - 4

اUصــل فــي مقــدم المســاعدة النفســية أن يكــون 
تتطلــب  ولا  النفســية  بالصحــة  مختــص  غيــر 
فقــد   ، نفســي  تخصــص  فــي  مســبقة  شــهادة 
يقدمهــا أحــد أفــراد العائلــة أو صديــق أو زميــل عمــل 

هــؤلاء.   غيــر  أو  المدرســة  فــي  معلــم  أو  جــار  أو 

ــة»� ــية ا%ولي ــاعدة النفس ــم منهــاج «المس يعُلِّ
كيفيــة التعــرªف علــى أعــراض اUمــراض النفســية 
إلــى  الشــخص  توجيــه  وكيفيــة  المختلفــة، 
العلاجــات المناســبة وأشــكال الدعــم المختلفــة. 

يقومــوا  أن  النــاس  تعليــم  إلــى  يهــدف  ولا 
العــلاج  تقديــم  أو  النفســي  الطبــي  بالتشــخيص 

. لنفســي ا

أهميتها

فــي  - 1 وانتشــارها  النفســية  المشــكلات  كثــرة 
المجتمــع. فئــات  شــتى 

المعلومــات  - 2 يتلقــوا  لــم  النــاس  مــن  الكثيــر 
علــى  التعــرªف  كيفيــة  حــول  المناســبة 
الاســتجابة  وكيفيــة  النفســية،  المشــكلات 
للشــخص الــذي لديــه مشــكلة نفســية، ومــا 
وجــود  و  المتاحــة  الفعالــة  العلاجــات  هــي 
المشــكلات  حــول  خاطئــة  مفاهيــم  عــدة 
النفســية (مثــلا ؛ أن اUشــخاص الذيــن لديهــم 
خطــورة  لون  يشــكِّ دائمــا  نفســية  أمــراض 
تجنــب  اUفضــل  مــن  وأنــه  ا¤خريــن،  علــى 
أن  يمكنهــم  النــاس  وأنَّ  النفســي،  العــلاج 
يخُرجــوا أنفســهم مــن المشــكلات النفســية 
فقــط  الضعــاف  النــاس  وأن  اeرادة،  قــوة  عبــر 
هــم مــن لديهــم مشــكلات نفســية) ويترتــب 
لديــه  مَــنْ  تجنªــبُ  الخاطئــة  ا¤راء  هــذه  علــى 
مشــكلة نفســية أو عــدم الاســتجابة لــه. كلمــا 
زادت معلومــات المجتمــع حــول المشــكلات 
قادريــن  ســيكونون  النــاس  فــإن  النفســية 
المشــكلات  علــى  التعــرªف  علــى  أكثــر 
بشــكل  ــــزين  ومجهَّ ا¤خريــن  لــدى   النفســية 

المســاعدة. لتقديــم  أفضــل 

الكثيــر مــن النــاس الذيــن لديهــم مشــكلات  - 3
يتأخــرون  أو  المســاعدة  ينشــدون  لا  نفســية 
فــي طلبهــا ممــا يعقــد المشــكلة. وقــد وجــد 
أن الذيــن لديهــم مشــكلات نفســية ينشــدون 
ذلــك  اقتــرح  إذا  أكثــر  بشــكل  المســاعدة 

. مُقــرَّب  شــخصٌ 
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العار(مــا  - 4 وصمــة  مــن  المريــض  خــوف 
ســيعتقده أو ســيقوله النــاس مــن ســلبيات 
يتكتمــون  المرضــى  يجعــل   والــذي  عنــي) 
مــع  حتــى  النفســية  مشــكلاتهم  علــى 
،اUصدقــاء،  العائلــة  (أفــراد  منهــم  القريبيــن 
المعلميــن، أو زمــلاء العمــل) ممــا يمنعهــم 
المتخصصــة،  المســاعدة  طلــب  عــن 
ويمكــن لوصمــة العــار أن تقــود إلــى إقصــاء 
نفســية  مشــكلات  لديهــم  الذيــن  النــاس 
والنشــاطات  واeســكان،  التوظيــف،  عــن 
للنــاس  ويمكــن  الاجتماعيــة.  والعلاقــات 
الذيــن لديهــم مشــكلات نفســية أن يصدقــوا 
يقولهــا  التــي  الســلبية  اUفــكار  (يقبلــون 
لمــا  اUفضــل  الفهــم  إن  عنهــم).  ا¤خــرون 
يعانيــه مَــنْ لديــه مشــكلات نفســية يمكنــه 
ــل الحكــم الســلبي المســبق والتمييــز  أن يقُلِّ

المعاملــة. فــي 

أنــه  - 5  ( مرضــه  (بســبب  المريــض  إدراك  عــدم 
وأنهــا  النفســية،  المســاعدة  إلــى  يحتــاج 
للنــاس  يمكــن  الحالــة  هــذه  فــي   . متاحــة 
علــى  الحصــول  لوا  يســهِّ أن  منــه  المقربيــن 

المناســبة. المســاعدة 

المتخصصــة  - 6 النفســية  الخدمــة  توفــر  عــدم 
مــن  Uشــخاص  عندئــذ  فيمكــن  الحــال  فــي 
النفســية  المســاعدة  مــوا  يقُدِّ أن  العامــة 
اUوليــة الفوريــة اللازمــة  ويســاعدوا المريــض 

للمختصيــن. الوصــول  فــي 

المســاعدة  - 7 لبرنامــج  اeيجابيــة  الفاعليــة 
النفســية اUوليــة والتــي أظهرتهــا العديــد مــن 
الدراســات ومــا تــؤدي إليــه مــن زيــادة المعرفــة 
النفســية  المشــاكل  حــول  والمعلومــات 
مَــنْ  تجــاه  أفضــل  وأحــكام  مواقــف  وإلــى 
ــن  ªيعانــون مــن تلــك المشــاكل وإلــى تحس

لهــم. المقدّمــة  المســاعدة 

المساعدة النفسية اUولية

21



(ALGEE = ٥ إجراءات )  خطة عمل المساعدة النفسية ا%ولية

اقترب من الوضع وتواصل مع الشخص  - 1
 :($SSURDFK)

لتــدرك الحالــة التــي يمــر بهــا (مثــلا: نوبــة ذعــرô حــزن 
شــديدô هيجــانô محاولــة إيــذاء الــذات.. ) وتدعمــه 
بالمناســب حســب الظــرف . فــإن لــم يكــن لديــك 
فيمكــن  محنــة  فــي  الشــخص  أن  إلــى  يشــير  مــا 
هــذا  لديــه  متــى  ومنــذ  يشــعر؟  مــاذا   : يســأله  أن 

الشــعور؟ ثــم تنتقــل إلــى اeجــراء الثانــي .

اصغ له دون أن تصدر حكما   - 2
:(/LVWHQ QRQ-MXGJPHQWDOO\)

اســتمعَ بعمــق لكلامــه لتفهــمَ  حقيقــة مــا يقولــه 
مــن أفــكار ومشــاعر وتصــورات ودعــه يتحــدث بحريــة 
عــن مشــكلاته  دون أن تقاطعــه أو تحكــم عليــه, 
مــن المهــم أن تضــع جانبــاً أيــة أحــكام تشــكلت 
لديــك عــن الشــخص أو عــن حالتــه وتجنــب التعبيــر 
مــن  يعانــون  الذيــن  معظــم  اUحــكام.  هــذه  عــن 
مشــاعر وأفــكار مؤلمــة  يريــدون أن يصُغــى إليهــم 
والمصــادر  الخيــارات  لهــم  م  تقُــدَّ أن  قبــل  ــم  ªبتفه
مهــارات  اســتخدم  مســاعدتهم.  يمكنهــا  التــي 

اeصغــاء اللفظيــة وغيــر اللفظيــة .

قدم له الدعم والمعلومات    - 3
(*LYH VXSSRUW DQG LQIRUPDWLRQ )

مشــكلة  لديــه  الــذي  الشــخص  يشــعر  حالمــا 
نفســية بأنــه قــد تــم الاســتماع إليــه فإنــه يكــون مــن 
اUســهل أن يتقبــل مــا تقدمــه ومــا تقولــه لــه. قــدم 
لــه الدعــم العاطفــي (أخبــره بأنــك تــدرك مــا يشــعر 
يســرا  العســر  مــع  بــأن  اUمــل  بــاب  لــه  وافســح  بــه 
يرغــب  كان  إذا  مــا  واســاله   ( فرجــا  ضائقــة  ولــكل 
فــي الحصــول علــى بعــض المعلومــات المفيــدة 

النفســية. المشــكلات  حلــول  حــول 

شجعه ليحصل على المساعدة النفسية  - 4
المتخصصة 

 (QFRXUDJH KLP WR JHW DSSURSULDWH)
 (SURIHVVLRQDO KHOS

أخبــره عــن الخيــارات المتخصصــة المتاحــة كالدواء 
أو العــلاج النفســي، دعــم أفــراد العائلــة، المســاعدة 
والمهنيــة،  التعليميــة  اUهــداف  تحقيــق  فــي 

واeقامــة. الدَخْــل  فــي  والمســاعدة 

ع مصادر الدعم ا%خرى   - 5 شجِّ
((QFRXUDJH RWKHU VXSSRUW)

اســتراتيجيات  اســتخدام  علــى  الشــخص  ع  شــجِّ
أنــت  (مثــلا:  لطيــف  بأســلوب  الذاتيــة  المســاعدة 
شــخص تؤمــن  بالقضــاء والقــدر و تعــرف عظــم 
اUجــر عنــد الصبــر وفائــدة التفــاؤل) وشــجعه علــى 
وا¤خريــن.  واUصدقــاء  العائلــة  مــن  الدعــم  طلــب 
مــا  أو  عانــوا  قــد  آخريــن  Uشــخاص  أيضــاً  ويمكــن 
يقدمــوا  أن  نفســية  مشــكلات  مــن  يعانــون  زالــوا 

الشــخص. تعافــي  مجــال  فــي  قيِّمــة  مســاعدة 

لا تنس نفسك !

 بعــد تقديــم خدمــة المســاعدة اUوليــة لشــخص 
بعــض  نفســك  فــي  تجــد  قــد  نفســية  محنــة  فــي 
غضــب  أو  (انزعــاج  المحتقنــة  الســلبية  المشــاعر 
أو قلــق و غيــر ذلــك)٬ التفــت لمشــاعرك وتعامــل 
فــي  ترغــب  وقــد  نفســك٬  عــن  يخفــف  بمــا  معهــا 
التنفيــس عــن مشــاعرك بمشــاركتها مــع أحــد تثــق 
بــه ممــن حولــك وعندئــذ انتبــه لخصوصيــات مــن 
قمــت بمســاعدته وحافــظ علــى ســرية معلوماتــه 
حتــى وإن كنــت ربمــا تأذيــت بعــض الشــيء مــن 

موقفــه تجــاه مســاعدتك إيــاه.
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عنــد تقديــم اsســعاف النفســي ا%ولــي 
الثقافيــة  خلفيتــك  مــن  ليــس  لشــخص 
احــرص علــى أن التحلــي بالكفــاءة الثقافية 

وأن تمــارس ا%مــان الثقافــي.

الكفاءة الثقافية   
(Cultural Competence)

يتضمن ذلك أن:

تتنبــه إلــى دور خلفيــة الشــخص الثقافيــة فــي  - 1
طريقــة فهمــه للصحــة والمــرض .

والحضاريــة  - 2 الثقافيــة  المعتقــدات  تتعلــمَ 
المجتمــع  فــي  النفســي  بالمــرض  الخاصــة 

الشــخص. فيــه  يعيــش  الــذي 

النفســي  - 3 المــرض  وصــف  طريقــة  تتعلــمَ 
الكلمــات  معرفــة   ) الشــخص  مجتمــع  فــي 
واUفــكار المســتخدمة للحديــث عــن اUعــراض 

الســلوكيات). أو 

أو  - 4 للمفاهيــم  بالنســبة  حــذراً  تكــونَ 
غيــر  أو  المحظــورة  اللغــة  أو  الســلوكيات 
(معرفــة  الشــخص  مجتمــع  فــي  المرغوبــة 
وتلافــي مــا قــد يســبب لــه الشــعور بالخــزي أو 

العــار).

(Cultural Safety) ا%مان الثقافي

تعني ممارسة ا%مان الثقافي:

اللغــة  - 1 باســتخدام  المجتمــع  ثقافــة  احتــرام 
المناســبين. والســلوك 

عــدم القيــام مطلقــاً بــأي شــيء مــن شــأنه أن  - 2
يشُْــعِرَ الشــخص بالخــزي أو العار.

دعــم حــق الشــخص فــي اتخــاذ القــرارات المتعلقــة 
بطلــب الرعايــة المتناســبة مــع بيئتــه الثقافيــة. 

المساعدة النفسية اUولية
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القسم الثاني

المساعدة النفسية اUولية  ل�مراض النفسية في طور النشوء

هــذه اللوحــة تعبــر عــن رحلــة الجنــون ( او المــرض ) والبحــث بطريقــة أو بأخــرى عــن طريــق الخــروج 
للنفــس او الوطن

The Death Inside                                                             By Michelle Hosking 
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(Depression) ١.٢  الاكتئاب

هــذا الشــعور أو اللاشــعور بالمــوت لا يســمح بالاســتمتاع بــأي شــي ولا يســمح بالنظــر 
إلــى أي شــي أو للشــعور بالســعادة 

The Death Inside                                                             By Michelle Hosking 
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ماهو الاكتئاب؟

لا نقصــد هنــا مجــرد الحــزن الخفيــف العابــر وإنمــا 
 Major Depressive) الشــديد  الاكتئــاب  مــرض 
Disorder)  والــذي تســتمر فيــه الكآبــة وانخفــاض 
الاســتمتاع مــدة أســبوعين فأكثــر ويؤثــر ســلبا علــى 
قــدرة الشــخص علــى القيــام بعملــه وبالنشــاطات 
اليوميــة الاعتياديــة، وعلــى إقامــة علاقات شــخصية 

مُرْضِيــة.

المــزاج  اضطرابــات  أكثــر  الشــديد  الاكتئــاب  يعــد 
خــلال  بــه  اeصابــة  نســبة  تشــكل  حيــث  شــيوعاً 
فيــه  يبــدأ  الــذي  العمــر  متوســط  و  العمــر %17-5 
كل  مــن   50% وحوالــي   , ســنة   40 هــو  الاضطــراب 
المرضــى يبــدأ لديهــم الاضطــراب فــي اUعمــار مــن 
20 ســنة إلــى 50 ســنة ونســبة انتشــاره فــي اeنــاث 
حوالــي ضعــف نســبة الانتشــار لــدى الذكــور. يحدث 
الاكتئــاب عــادة مــع اضطرابــات القلــق كمــا يكثــر 
لــدى مــن يتعاطــون المخــدرات وهــو أكثــر شــيوعا 

لــدى النســاء منــه لــدى الرجــال.

(متكــررة  المعــاودة  اUمــراض  مــن  الاكتئــاب  يعــد   
الحــدوث فالشــخص الــذي مــرت بــه نوبــة اكتئــاب 
فــي  لاحقــة  لنوبــات  عرضــة  أكثــر  يكــون  فإنــه 

حياتــه).

علامــات وأعــراض اضطــراب الاكتئاب 
يد لشد ا

التاليــة  اUعــراض  مــن  أكثــر  أو  خمســة  وجــود 
(متضمنــة واحــداً علــى اUقــل مــن العرضيــن اUول 
والثانــي) كل يــوم تقريبــاً ولمــدة أســبوعين علــى 

اUقــل:

مزاج حزين بشكل غير اعتيادي. - 1

فقــدان الشــعور بالمتعــة وفقــدان الاهتمــام  - 2
بالنشــاطات التــي كانــت ممتعــة بالعــادة.

الشعور بنقص الطاقة و بالتعب. - 3

وذلــك  - 4 بالذنــب  أو  القيمــة  بعــدم  الشــعور 
حقيقــةً. مخطئــاً  يكــون  لا  عندمــا 

يكــون  - 5 أن  تمنــي  أو  كثيــراً  بالمــوت  التفكيــر 
ميتــاً.

صعوبة في التركيز أو اتخاذ القرارات. - 6

وعــدم  - 7 الهيــاج  أحيانــاً  أو  أكثــر  ببــطء  التحــرك 
النفــس. تهدئــة  علــى  القــدرة 

المعانــاة مــن صعوبــات فــي النــوم أو أحيانــاً  - 8
النــوم بشــكل زائــد جــدا ً.

تنــاول  - 9 أحيانــاً  أو  بالطعــام  الاهتمــام  فقــدان 
فــي  التغيــرات   .ً جــدا  زائــد  بشــكل  الطعــام  
عــادات اUكل قــد تــؤدي أيضــاً إلــى نقــص فــي 

الــوزن أو زيادتــه.

تلــك  كل  لديــه  مكتئــب  شــخص  كل  ليــس 
فــي  يختلفــون  فالنــاس  والعلامــات،  اUعــراض 
عــدد اUعــراض التــي يعانــون منهــا وفــي شــدتها 
أيضــا ً. حتــى إذا لــم يكــن لــدى الشــخص اUعــراض 
باضطــراب  مصــاب  أنــه  علــى  ليشــخص  الكافيــة 
يكــون  أن  اUعــراض  لتلــك  يمكــن  فإنــه  الاكتئــاب 

حياتــه. علــى  هــام  تأثيــر  لهــا 
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تؤثر أعراض الاكتئاب على المشاعر، 
التفكير، السلوك، والصحة الجسدية 

وهنا بعض ا%مثلة:

المشــاعر: الحــزن، القلــق، شــدة تأنيــب الضميــر، 
العاطفيــة،  الاســتجابة  نقــص  المــزاج،  تأرجــح 

والنــزق. اUمــل،  فقــدان   ، بالعجــز  الشــعور 

ا%فــكار: كثــرة انتقــاد الــذات وزيــادة اتهــام النفــس، 
ســرعة الانزعاج ، التشــاؤم، ضعف الذاكــرة والتركيز، 
التــردد والحيــرة، الميــل إلــى تصديــق ا¤خريــن عندمــا 
ينظــرون إليــه بســلبية، أفــكار عــن المــوت والانتحــار.

إهمــال  عزلــة،  بــكاء،  نوبــات  الســلوك: 
بالمظهــر  الاهتمــام  فقــدان  المســؤوليات، 
إيــذاء  التباطــؤ،  الدافعيــة،  فقــدان  الشــخصي، 

والمخــدرات. الكحــول  اســتعمال  الجســد، 

مزمن،الشــعور  تعــب  الجســدية:  ا%عــراض 
بنقــص الطاقــة، النــوم المفــرط أو اUرق، زيــادة فــي 
تنــاول الطعــام أو نقــص الشــهية، إمســاك، نقــص 
الجنســية،  الرغبــة  فقــد   ، صــداع،  زيادتــه،  أو  الــوزن 
الــدورة  (اضطــراب  ــرة  مفَسَّ غيــر  وآلام  أوجــاع 

المــرأة). لــدى  الشــهرية 

كيف يمكن أن يبدو الشخص 
المكتئب

قــد يكــون الشــخص المكتئــب بطئيــاً فــي الحركــة 
أحيانــاً),  هيــاج  لديــه  يحــدث  (وربمــا  والتفكيــر 

ورتيبــاً.  بطيئــاً  يكــون  أن  يمكــن  الــكلام  حتــى 
الاهتمــام  فــي  نقــص  هنــاك  يكــون  أن  يمكــن 
يبــدو  الشــخصية.  الصحــة  والعــادات  بالنظافــة 
يكــون  مــا  وغالبــاً  ومكتئبــاً  حزينــاً  عــادة  الشــخص 
الشــخص  ًأن  علمــا  بســهولة،  ويبكــي  نزقــاً  قلقــاً 
علــى  قــادراً  يكــون  قــد  المتوســط  الاكتئــاب  فــي 
إخفــاء اكتئابــه عــن ا¤خريــن، بينمــا قــد يكــون فــي 
الاكتئــاب الشــديد غيــر مســتجيب عاطفيــاً ويصــف 
مــا  غالبــاً  الدمــوع.  أو  البــكاء  مــن  أكبــر  بأنــه  حزنــه 
يكــون تفكيــره حــول موضوعــات تتعلــق بفقــدان 
عــن  ســلبية  نظــرة  مــع  بالعجــز  والشــعور  اUمــل 
الــذات ( "أنــا فاشــل" ٬"إنــه خطئــي"، "لا يحــدث لــي 
أبــداً أمــرٌ جيــد"، "أنــا عديــم القيمــة"، "لا أحــد يحبنــي")، 
تعــاش"،  أن  تســتحق  لا  ("الحيــاة  العالــم  وعــن 
وعــن  الحيــاة")  فــي  هنــاك  جيــد  شــيء  يوجــد  "لا 

دائمــاً". ســيئة  اUمــور  "ســتكون  المســتقبل 

اضطرابات مزاج أخرى

اضطراب المزاج ثنائي القطب  
 Bipolar Disorder

ثنائــي  اضطــراب  مــن  يعانــون  الذيــن  اUشــخاص 
القطــب (مــا يعــرف ســابقاً بالاضطــراب الهوســي 
متعاقبــة   نوبــات  لديهــم  الــدوري)  الاكتئابــي 
 - أعــلاه  وصفهــا  تــم  كمــا   – اكتئابيــة  (نوبــات 
انظــر  بالهــوس-  تســمى  مــزاج  ارتفــاع  ونوبــات 
أدنــاه -) وبيــن النوبــات فتــرات طويلــة مــن المــزاج 
مــن  كبيــر  بشــكل  تختلــف  والتــي  الطبيعــي 

¤خــر. شــخص 

28



الاكتئاب

 نوبات الهوس (ارتفاع المزاج):

يشــعر المريــض بســعادة غامــرة مــع ثقتــه بنفســه 
مفرطــة ويكــون مليئــاً بالطاقــة مــع كثــرة الــكلام، 
القيــام  أو  للنــوم،  الحاجــة  وقلــة  اUفــكار  غــزارة 
بمجازفــات لا يقــوم بهــا عــادة. علــى الرغــم مــن أن 
بعــض هــذه اUعــراض قــد تبــدو مفيــدة كالطاقــة 
توقــع  مــا  غالبــاً  أنهــا  إلا  اUفــكار  وكثــرة  الزائــدة 
مــالا  ينفــق  فقــد  صعبــة  مواقــف  فــي  الشــخص 
المــال  مــن  الكثيــر  ويســتدين  حكمــة  دون  كثيــرا 
فــي  يقــع  أو  وعدوانيــاً  غاضبــاً  يصبــح  أن  ويمكــن 
مخالفــة  تصرفــات  يتصــرف  أو  قانونيــة  مشــكلات 
عملــه  العواقــب  هــذه  ــر  تدمِّ وقــد  واUدب  ل�خــلاق 
ودراســته وعلاقاتــه الشــخصية وقــد يختــل يســتحوذ 
شــأنه  عظــم  حــول  تــدور  أفــكار  تفكيــره  علــى 
بالواقــع  صلتــه  يفقــد  وقــد  وممتلكاتــه   وقدراتــه 
(أي أن يصبــح فــي طــور الجنــون المؤقــت – كمــا 
لمرحلــة  يصــل  قــد  الشــديد  الاكتئــاب  مريــض  إن 
علــى  الاضطــراب  يبــدأ  قــد  المؤقــت).  الجنــون 
أو  الانتبــاه  يتــم  لا  وقــد  اكتئابيــة  نوبــات  شــكل 
الســؤال عــن النوبــات الهوســية لذلــك فقــد تمــر 
لديهــم  مــن  يشُــخَّص  أن  قبــل  عديــدة  ســنوات 
هــذا الاضطــراب بشــكل صحيــح وقبــل أن يحصلــوا 

المناســبة. العلاجــات  علــى 

ثنائــي  طيــف  اضطرابــات  بأحــد  اeصابــة  نســبة 
المــزاج دوريــة   + القطــب  (ثنائــي  القطــب 
 .�7.8-٢.٦ هــو  العمــر  خــلال   (Cyclothymia
متوســط العمــر الــذي يبــدأ فيــه الاضطــراب هــو 30 
الذكــور  القطــب  ثنائــي  اضطــراب  يصيــب  ســنة. 

متســاوٍ. بشــكل  واeنــاث 

ثنائــي  اضطــراب  عــن  إضافيــة  معلومــات  توجــد 
«الذهــان».  2.3 الفصــل  فــي  القطــب 

اضطراب الوجدان الموسمي  
(Seasonal �īĞĐƟǀĞ Disorder)

هــو اضطــراب اكتئابــي يحــدث فــي أشــهر الخريــف 
والشــتاء عندمــا يكــون يقــل ضــوء شــمس . يــزداد 
خــط  عــن  ابتعدنــا  كلمــا  الاضطــراب  هــذا  انتشــار 

الربيــع  أثنــاء  عــادة  الاكتئــاب  ينقشــع  الاســتواء. 
الاضطــراب  هــذا  لديهــم  الذيــن  النــاس  والصيــف. 
بشــكل  للاكتئــاب  التاليــة  اUعــراض  مــن  يعانــون 
أكبــر: الشــعور بنقــص الطاقــة، فــرط النــوم ، فــرط 
الشــهية للطعــام، زيــادة الــوزن و التــوق الشــديد 

الســكريات. Uكل 

الاكتئاب ما حول الولادة   
(Perinatal Depression)

قــد يحــدث هــذا الاكتئــاب قبــل الــولادة أو بعدهــا. 
ــاد بعــد  وه يختلــف فــي شــدته عــن الشــعور المعت
الــولادة بالحــزن اليســير العابــر, فهــو يســتمر مــدة 

أكثــر مــن أســبوعين.

لا تختلــف اUعــراض فيــه عــن أعــراض الاكتئــاب فــي 
أوقــات أخــرى. علمــا ً أن الاكتئــاب فــي هــذا الوقــت 
لــه تأثيــر ليــس فقــط علــى اUم ولكــن أيضــاً علــى 
الطفــل  تطــور  وعلــى  بمولودهــا  اUم  علاقــة 
مــن  فإنــه  الســبب  لهــذا  والانفعالــي.  المعرفــي 
الهــام بشــكل خــاص المبــادرة بالعــلاج. لا يســاعد 
ــن  العــلاج فقــط أعــراض اUم الاكتئابيــة ولكنــه يحسِّ
تطــور  علــى  ويســاعد  وطفلهــا  اUم  بيــن  العلاقــة 

المعرفــي. الطفــل 

  �15-10 الــولادة   بعــد  مــا  اكتئــاب  حــدوث  نســبة 
هــذا  حــدوث  فــي  المُسْــهِمة  العوامــل  ومــن 
والجســدية  الهرمونيــة  التغيــرات  الاضطــراب 

الطفــل. رعايــة  بمســؤوليات  والشــعور 

مــن  يزيــد  الاكتئــاب  مــن  ســابقة  نوبــة  َّحــدوث  إن 
ــاً  خطــورة اeصابــة باكتئــاب مــا بعــد الــولادة وغالب
أثنــاء  مســبقاً  موجــودة  اUعــراض   تكــون  مــا 
الحمــل. يعُتقَــد أن أعــراض الاكتئــاب تحــدث بســبب 
تغيــرات فــي مــواد كيميائيــة فــي الدمــاغ ( النواقــل 
العصبيــة التــي تنقــل الرســائل مــن خليــة عصبيــة 

إلــى أخــرى فــي الدمــاغ). 
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العوامل المسببة للاكتئاب

ليــس هنــاك ســبب واحــد للاكتئــاب وإنمــا يكــون 
متنوعــة  عديــدة  عوامــل  تفاعــل  نتيجــة  غالبــاً 
(بيولوجيــة، نفســية، واجتماعيــة). العوامــل التالية 

تشــمل: بالاكتئــاب  اeصابــة  خطــورة  مــن  تزيــد 
العائلــة  ± أعضــاء  لــدى  للاكتئــاب  تاريــخ 

. بيــن لمقرَّ ا

أن يكون الشخص أنثى. ±

عاطفيــاً،  ± حساســاً،  الشــخص  يكــون  أن 
. قلقــاً و

خبــرات ســيئة فــي الطفولــة كنقــص الرعايــة  ±
أو ســوء المعاملــة.

والظــروف  ± المتدنــي،  التعليــم  الفقــر، 
الســيئة. الاجتماعيــة 

مؤخــراً،  ± الشــخص  حيــاة  فــي  ســلبية  أحــداث 
خطيــر  مــرض  لجريمــة،  ضحيــة  يكــون  كأن 
التعــرض  موتــه،  أو  العائلــة  أفــراد  Uحــد 
لحــادث، الوقــوع كضحيــة Uعمــال شــريرة أو 

وخــداع. احتيــال 

الانفصال أو الطلاق. ±

وتبــادل  ± ثقــة  علاقــة  وجــود  عــدم  أو  ضعــف 
مــا. شــخص  مــع  ل�ســرار 

مرض جسدي مزمن أو خطير. ±

كاضطرابــات  ± آخــر  نفســي  مــرض  وجــود 
تعاطــي  أو  الذهــان  اضطرابــات  أو  القلــق 

المخــدرات.

ولادة طفل.  ±

خــلال  ± الهرمونــات  مســتوى  فــي  تغيــرات 
.Premenstrual الطمــث  قبــل  مــا  فتــرات 

عجــز  ± مــن  يعانــي  لشــخص  الدائمــة  الرعايــة 
اUمــد. طويــل 

كــداء  ± طبيــة  لحــالات  المباشــرة  التأثيــرات 
الســكتة  هونتينغتــون،  داء  باركينســون، 
قصــور   ،B١٢ الفيتاميــن  نقــص  الدماغيــة، 
الحماميــة  الذئبــة  مــرض  الدرقيــة،  الغــدة 
بعــض  الكبد،اeيــدز،  التهابــات  الجهازيــة� 

الســرطانات.

ا¤ثار الجانبية Uدوية أو عقاقير معينة. ±

أشــهر  ± فــي  الســاطع  للضــوء  التعــرض  قلــة 
الشــتاء.

التدخلات العلاجية  في اضطرابات 
الاكتئاب

المهنيون الذين يمكنهم المساعدة:

أن  الصحييــن  المهنييــن  مــن  العديــد  يســتطيع 
وهــم: اكتئــاب  لديــه  الــذي  الشــخص  يســاعدوا 

اUطباء العامون. ±

الاختصاصيون النفسيون العياديون. ±

المرشدون النفسيون. ±

اUطباء النفسيون. ±

المختصون في العلاج بالعمل. ±

 الاختصاصيون الاجتماعيون. ±

الممرضون النفسيون. ±

اكتئــاب  لديهــم  الذيــن  النــاس  لمعظــم  يمكــن   
المجتمــع.  ضمــن  ــال  فعَّ بشــكل  يعالجــوا  أن 
فــي  أو  شــدة  اUكثــر  الاكتئــاب  حــالات  فــي  فقــط 
يــؤذي  أن  خطــورة  فيهــا  يكــون  التــي  الحــالات 
المكتئــب  الشــخص  يدُُخــل  نفســه  الشــخص 

لمستشــفى ا لى إ
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العلاجات المتاحة لاضطرابات 
الاكتئاب:

يتعافــى معظــم النــاس مــن الاكتئــاب ويعيشــون 
مــن  مجموعــة  وهنالــك  ومنتجــة  مرضيــة  حيــاة 
العلاجــات المتاحــة لــكلٍّ مــن اضطرابــي الاكتئــاب 
وثنائــي القطــب (ســترد علاجــات اضطــراب ثنائــي 
القطــب فــي الفصــل 2.3 الذهــان). أمــا العلاجــات 
لاضطــراب  المتاحــة  العلاجــات  فهــي  التاليــة 

الاكتئــاب:
العلاج المعرفي السلوكي  ±

ويرتكــز   (�ŽŐŶŝƟǀĞ �ĞŚĂǀŝŽƌ dŚĞƌĂƉǇ)  
علــى فكــرة أن طريقــة تفكيــر الشــخص تؤثــر 
بالطريقــة التــي يشــعر بهــا، فعندمــا يكتئــب 
الشــخص فإنــه قــد يعتقــد أنَّ حالتــه ميــؤوسٌ 
منهــا ويشــعر بالعجــز اتجاههــا، وقــد تكــون 
العالــم  وعــن  نفســه  عــن  ســلبية  نظرتــه 
المعرفــي  العــلاج  يســاعد  والمســتقبل. 
لمثــل  الشــخص  إدراك  علــى  الســلوكي 
Uفــكار  وتغييرهــا  المُحبطــة  اUفــكار  هــذه 
تغييــر  علــى  أيضــاً  ويســاعد  واقعيــة،  أكثــر 
جدولــة  خــلال  مــن  الاكتئابيــة  الســلوكيات 
فــي  والمشــاركة  الاعتياديــة  النشــاطات 
النشــاطات المُبهجــة، ويمكــن أن يتضمــن 
اســتراتيجيات  الضغــوط،  إدارة  مــن  كلاًّ 

النــوم. وإدارة  الاســترخاء، 

شــخصي  ±  - البيــن  النفســي  العــلاج 
وهــو   (/ŶƚĞƌƉĞƌƐŽŶĂů WƐǇĐŚŽƚŚĞƌĂƉǇ)
مــع  نزاعاتهــم  حــلِّ  علــى  النــاس  يســاعد 
عــن  الناجــم  الحــزن  مــع  والتعامــل  ا¤خريــن 
فقــد عزيــز والتعامــل مــع التغييــرات فــي أدوار 

أفضــل. علاقــات  وتطويــر  حياتهــم 

التنشيط السلوكي    ±
عــلاج  وهــو   (�ĞŚĂǀŝŽƌĂů �ĐƟǀĂƟŽŶ)
تغييــر  علــى  خــاص  بشــكل  ــز  يركِّ ســلوكي 
الســلوكيات وذلــك للتعامــل مــع المشــاكل 
الشــخص  يضــع  الشــخص.  يعانيهــا  التــي 
قائمــة مــن النشــاطات التــي يقدّرهــا والتــي 
ــا ً ويطلــب  تبعــث فــي نفســه شــعورا ً إيجابي

تلــك  مًــن  عــددا  د  يحــدِّ أن  أســبوع  كل  منــه 
خــارج  يتمّهــا  أن  يــود  التــي  النشــاطات 
النشــاط  زيــادة  بهــدف  ذلــك   ªوكل الجلســة، 
ــن  يحسِّ أن  الممكــن  مــن  الــذي  اeيجابــي 

جــه. مزا

±  (Marital Therapy) الزواجــي   العــلاج 
هنــاك  تكــون  عندمــا  يســاعد  أن  ويمكنــه 
باeضافــة  الزوجيــة  العلاقــة  فــي  مشــكلات 
مســاعدة  علــى  ــز  ويركِّ الاكتئــاب.  إلــى 
تحســين  خــلال  مــن  المكتئــب  الشــخص 

بشــريكه. علاقتــه 

العــلاج المرتكــز علــى حــل المشــكلات  ±
ويتضمــن   (WƌŽďůĞŵ ^ŽůǀŝŶŐ dŚĞƌĂƉǇ)
المشــكلات  لتحديــد  المعالــج  مقابلــة 
بوضــوح، التفكيــر بالحلــول المختلفــة لــكل 
تطويــر  اUفضــل،  الحــل  اختيــار  مشــكلة، 
كانــت  إذا  مــا  رؤيــة  ثــم  ومــن  خطــة،  وتنفيــذ 

المشــكلة.  ªتحــل الخطــة  هــذه 

ــج أفضــل  أظهــرت الدراســات أن هنالــك نتائ
ــلاج النفســي  ــتخدام الع ــم اس ــال ت ــي ح ف

ــاب. ــادة للاكتئ ــة المض ــع ا%دوي م

 (Medical Treatment) العلاج الدوائي

التاليــة  الدوائيــة  العلاجــات  أن  المعــروف  مــن 
لــة: فعا

ا%دويــة المضــادة للاكتئــاب وُجِــدت بأنهــا  ±
فعالــة مــع الذيــن لديهــم اكتئــاب متوســط 

إلــى شــديد.

العلاج باsخلاج الكهربائي        ±
   (�ůĞĐƚƌŽĐŽŶǀƵůƐŝǀĞ dŚĞƌĂƉǇ)

يمكــن أن يكــون فعــالاً للنــاس الذيــن لديهم 
للعلاجــات  يســتجب  ولــم  شــديد  اكتئــاب 
ا¤ثــار  بعــض  يســبب  قــد  أنــه   ً علمــا  اUخــرى. 
الــذي  الذاكــرة  كضعــف  الســلبية  الجانبيــة 

الوقــت. مــع  يتحســن 

الاكتئاب
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ا%دوية المضادة للذهان   ±
(�ŶƟƉƐǇĐŚŽƟĐ DĞĚŝĐĂƟŽŶƐ) وتســتخدم 
اضطــراب  لديهــم  الذيــن  النــاس  لعــلاج 
ثنائــي القطــب وتســتخدم أيضــاً فــي بعــض 
اUحيــان لعــلاج النــاس الذيــن لديهــم اكتئــاب 
الاكتئــاب  مضــادات  مــع  بالتشــارك  شــديد 
اUخــرى. العلاجــات  مــن  الاســتفادة  عــدم  عنــد 

تعديل نمط الحياة والعلاجات 
لة  المكمِّ

علــى  العلميــة  اUدلــة  بعــض  التاليــة  للعلاجــات 
لديهــم  الذيــن  النــاس  مســاعدة  فــي  فعاليتهــا 

اكتئــاب:
�)  كالعَــدْوِ  ±ǆĞƌĐŝƐĞƐ) التماريــن الرياضيــة

البطــيء والمشــي الســريع والتدريــب علــى 
رفــع اUثقــال.

وهــو  ±  ^�DĞ (S-ĂĚĞŶŽƐǇůŵĞƚŚŝŽŶŝŶĞ(
ــل  مركــب يصنــع فــي الجســم ومتــاح كمكمِّ

غذائــي فــي اUســواق.

ــة والتــي تعتمــد  ± ــب المســاعدة الذاتي كت
وهــي  الســلوكي  المعرفــي  العــلاج  علــى 
إشــراف  تحــت  اســتخدامها  عنــد  أكثــر  فعالــة 

ــص. متخصِّ مهنــي 

الكمبيوتــر ± طريــق  عــن  العــلاج 
عــلاج  وهــو   �ŽŵƉƵƚĞƌŝǌĞĚ dŚĞƌĂƉǇ
 Self-Help يعتمــد علــى الجهــد الشــخصي
طريــق  عــن  إليــه  الوصــول  ويتــم   Therapy
الانترنــت أو الكمبيوتــر وهــو أكثــر فعاليــة عنــد 
ــص. متخصِّ مهنــي  إشــراف  تحــت  اســتخدامه 

والــذي  ±   >ŝŐŚƚ dŚĞƌĂƉǇبالضــوء العــلاج 
علــى  ســاطع  ضــوء  تعريــض  يتضمــن 
العيــون  وذلــك غالبــاً فــي الصبــاح، وهــو أكثــر 
فائــدة لاضطــراب المــزاج الموســمي وعندمــا 
ــص. متخصِّ مهنــي  إشــراف  تحــت  يســتخدم 

اUخــرى  لــة  المكمِّ العلاجــات  مــن  العديــد  هنــاك 
والتــي تمتلــك برهانــاً  أضعــف علــى فعاليتهــا  فــي 

عــلاج الاكتئــاب.

باeضافــة إلــى النظــر إلــى البرهــان العلمــي علــى 
مــن  فإنــه  الاكتئــاب  علاجــات  مــن  مفيــد  هــو  مــا 
ــنْ عانــى مــن  الهــام أيضــا ً النظــر إلــى مــا وجــده مَ
الاكتئــاب مفيــدا ً مــن تلــك العلاجــات، فلقــد أجُْــري 
تلقــوا  الذيــن  للنــاس  اeنترنــت  عبــر  كبيــر  مســح 
علاجــاً للاكتئــاب وســئلوا فيــه أن يرتِّبــوا فعاليــة أي 
التــي  العلاجــات  وكانــت  تلقــوه،  قــد  كانــوا  عــلاج 
بعــض  هــي:  فعاليــة  اUكثــر  أنهــا  علــى  صنفوهــا 
المعرفــي  العــلاج  للاكتئــاب،  المضــادة  اUدويــة 
شــخصي،  البيــن-  النفســي  العــلاج  الســلوكي، 
والتماريــن  النفســي  العــلاج  مــن  أخــرى  وأنمــاط 

الرياضيــة.

أهمية التدخل المبكر للاكتئاب

ــر هــام جــداً، حيــث يميــل اUشــخاص  التدخــل المبكِّ
علــى  الحصــول  قبــل  مطــولاً  ينتظــرون  الذيــن 
عــلاج للاكتئــاب إلــى الحصــول علــى نتائــج أســوأ. 
فإنــه  اكتئــاب  لنوبــة  الشــخص  يتعــرض  حالمــا 
يصبــح أكثــر عرضــة لنوبــات لاحقــة ويســقط فــي 
لاحقــة،  نوبــة  كل  مــع  أكثــر  بســهولة  الاكتئــاب 
ولذلــك يعانــي بعــض النــاس مــن نوبــات متكــررة 
مــن الاكتئــاب خــلال حياتهــم, لــذا فلمنــع حــدوث 
ــر  هــذا النمــط فإنــه مــن الهــام التدخــل بشــكل مبكِّ
مــع النوبــة اUولــى للاكتئــاب والتأكــد مــن علاجهــا 

وفعاليــة. بســرعة 

32



ا%زمات المترافقة مع الاكتئاب

مــع  تترافقــا  أن  يمكــن  رئيســتان  أزمتــان  هنــاك 
وهمــا: الاكتئــاب 

اUفكار و السلوكيات الانتحارية. ±

إيذاء الذات غير الانتحاري. ±

السلوكيات وا%فكار الانتحارية :

للذيــن  بالنســبة  للانتحــار  هامــة  خطــورة  هنالــك 
يعانــون مــن الاكتئــاب. حيــث أن حوالــي الثلثيــن 
حوالــي و  بالانتحــار  يفكــرون  المكتئبيــن  مــن 
 10-15٪ فعــلا ينتحــرون. قــد يشــعر الشــخص بالعجــز 
ــل وأن المســتقبل لا أمــل فيــه،  وأنــه لــم يعــد يتحمَّ
الوحيــدة  الطريقــة  هــو  الانتحــار  أنَّ  يعتقــد  وقــد 
للخــروج مــن كل مــا يمــرª بــه. أحيانــاً يصبــح الشــخص 
ــاً بســرعة كبيــرة، ربمــا اســتجابة لمثيــر قــوي  انتحاري
Uفكارهــم  ويمتثلــون   (ً مثــلا  علاقــة   كانهيــار   )
مــا  إذا  الانتحــار  خطــورة  تــزداد  وباندفاعيــة.  بســرعة 
كان الشــخص يســتعمل الكحــول أو المخــدرات. 
علــى أيــة حــال فإنــه ليــس مــن الضــروري أن تكــون 
لــدى كل شــخص مكتئــب خطــورة للانتحــار  وليس 
كلª مَــنْ لديــه خطــورة للانتحــار أن يكــون بالضــرورة 

مكتئبــا ً.

إيذاء الذات غير الانتحاري:

غيــر  الــذات  eيــذاء   ً أيضــا  هامــة  خطــورة  هنالــك 
الانتحــاري بالنســبة للذيــن يعانــون مــن الاكتئــاب. 
يذكــر الذيــن ينخرطــون فــي إيــذاء الــذات مشــاعرَ 
مــن  الخــوف  الــذات،  كــره  الغضــب،  مــن  شــديدة 
الهَجْــر، الخــزي، أو الخــدر الانفعالــي ويســمح إيــذاءُ 
الــذات لــدى أولئــك النــاس بالتعبيــر عــن اUلــم  أو 
بشــكل  الشــديدة  المشــاعر  تلــك  مــن  التخفيــف 
مؤقــت أو الشــعور بشــيء مــا بــدلا ً عــن الشــعور 
مرحلــة  خــلال  عــادة  الســلوك  هــذا  يبــدأ  بالخــدر. 
مــن  متكــررة  عــادة  يصبــح  أن  ويمكــن  المراهقــة 

عنهــا. التخلــي  الصعــب 

الاكتئاب
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اقترب من الوضع وتواصل مع  - 1
:($SSURDFK)   الشخص

يكــون  حيــث  المناســب  الوقــت  تختــار  أن  الهــام  مــن 
لديكمــا مُتَّســعٌ للــكلام وكذلــك يجــب اختيــار المــكان 
دعْ  بالراحــة،  فيــه  منكمــا  كلٌّ  يشــعر  حيــث  المناســب 
عندمــا  معــه  للحديــث  موجــود  أنــك  يعلــم  الشــخص 
الشــخص  علــى  تضغــط  لا  لذلــك،  مســتعداً  يكــون 
ليتكلــم مباشــرة، قــد يكــون مــن المفيــد أن تتركــه يختــار 
اللحظــة المناســبة للتحــدªث عــن أفــكاره ومشــاعره. علــى 
أيــة حــال إذا لــم يبــدأ الشــخص محادثتــك عــن شــعوره 
تحتــرم  أن  عليــك  لــه.  مــا  شــيئاً  تقــول  أن  أنــت  فعليــك 
خصوصيــة الشــخص وتلتــزم بالســرية مــا لــم تكــن قلقــاً 
حــول خطــورة إيذائــه لنفســه أو للآخريــن، وأثنــاء كلامــك 
مــع الشــخص كُــنْ متيقظــا ً Uيــة مؤشــرات تــدلª علــى أن 

.Crisisالشــخص ربمــا فــي أزمــة

انتحاريــة  أفــكار  وجــود  مــن  مخــاوف  لديــك  كان  إذا 
هــذا  وتســاعد  تقُيِّــم  كيــف  فتعــرَّف   الشــخص  لــدى 
الشــخص فــي الفصــل 3.1 «اeســعاف النفســي اUولــي 

الانتحاريــة». واUفــكار  للســلوكيات 

يكــون  قــد  الشــخص  أن  مــن  مخــاوف  لديــك  كان  وإذا 
فتعــرَّف  الانتحــاري  غيــر  الــذات  إيــذاء  ســلوك  لديــه 
الفصــل  فــي  الشــخص  هــذا  وتســاعد  تقيِّــم  كيــف 
غيــر  الــذات  eيــذاء  اUولــي  النفســي  «اeســعاف   3.2
الانتحــاري».إذا لــم يكــن لديــك مخــاوف مــن أن الشــخص 
فــي محنــة فيمكنــك أن تســأله كيــف يشــعر وكــم مــن 
الوقــت مضــى وهــو يشــعر بهــذه الطريقــة وانتقــل إلــى 

الثانــي. اeجــراء 

اصغ له دون أن تصدر حكما  - 2
(/LVWHQ QRQ-MXGJPHQWDOO\)  

إذا كنــت تعتقــد أن الشــخص ليــس فــي محنــة تحتــاج 
الشــخص  تدُْخِــل  أن  فيمكنــك  الفــوري  الاهتمــام  إلــى 
مضــى  وكــم  شــعوره  عــن  تســأله  كأن  مناقشــة  فــي 
مــن الوقــت  وهــو يشــعر علــى هــذا النحــو. اeصغــاء دون 
إصــدار اUحــكام هــام فــي هــذه المرحلــة كمــا أن بإمكانــه 
أن يســاعد الشــخص علــى أن يشــعر بأنــه يسُْــمَع ويفُْهَــم 
لُ  يســهِّ قــد  وهــذا  طريقــة،  بأيــة  عليــه  يحكــم  أن  دون 
علــى الشــخص أن يشــعر بالارتيــاح للتحــدªث بحريــة حــول 

المســاعدة. يطلــب  وأن  مشــكلاته 

إصــدار  دون  مــن  ل�صغــاء  نصائــح 
ا%حــكام

ل�حــكام  مصــدر  غيــر  تكــون  أن  جــداً  الصعــب  مــن  إنــه 
عــن  آليــاً  اUحــكام  نكــون  فنحــن  طويلــة.  لفتــرة  كليــاً 
النــاس مــن الدقيقــة اUولــى التــي نراهــم فيهــا، ويرتكــز 
ذلــك علــى مظهرهــم، ســلوكهم، وعلــى مــا يقولونــه. 
ببســاطة  فقــط  ليــس  أحــكام  إصــدار  دون  ا>صغــاء 
أن   ً أيضــا  وإنمــا  اBحــكام  تلــك  تكويــن  عــدم  محاولــة 
قــد  ذلــك  Bن  الســلبية  أحكامــك  عــن  ــر  تعبِّ ألا  تضمــن 

المســاعدة. طريــق  يعتــرض 

مليَّــاً  تفكــر  الوقــت  بعــض  تمُضــي  أن  المفيــد  مــن 
فــي حالتــك الذهنيــة أولاً وأن تضمــن أنــك فــي المــزاج 
المناســب للتعبيــر عمــا يقلقــك دون أن تصــدر اUحــكام. 

وعلــى الرغــم مــن أن التركيــز فــي المحادثــة مع الشــخص 
الشــخص  ذلــك  مشــاعر  علــى  يكــون  تســاعده  الــذي 
وأفــكاره وتجاربــه، فإنــك تحتــاج Uن تكــون منتبهــاً إلــى 
مشــاعرك وأفــكارك وتجاربــك أيضــاً، فمســاعدة شــخص 
غيــر  انفعاليــة  اســتجابة  تســتدعي  قــد  محنــة  فــي  مــا 
متوقعــة لديــك، فقــد تشــعر بالخــوف أو أنَّــك تحــت تأثيــر 
أو  بالحــزن  تشــعر  قــد  أو  وغامــرة،  قويــة  معينــة  مشــاعر 

اeحبــاط. أو  الغضــب  حتــى 

وعلــى الرغــم مــن أيــة اســتجابة انفعاليــة تتشــكل لديــك 
باحتــرام  اeصغــاء  فــي  الاســتمرار  إلــى  بحاجــة  فإنــك 
مــا  حــول  الســلبية  اUفعــال  ردود  عــن  التعبيــر  وتجنªــب 
ــد  يتعقَّ وقــد  أحيانــاً  صعــب  وهــذا  الشــخص،  يقولــه 
ذلــك  مــع  الشــخصية  لعلاقتــك   ً وفقــا  أكثــر   الوضــع 

حالتــه.  حــول  الشــخصية  وقناعاتــك  الشــخص 

عليــك أن تضــع قناعاتــك وردود أفعالــك جانبــاً بغــرض 
التركيــز علــى حاجــات الشــخص الــذي تســاعده، حاجتــه 
بأنــك  تذكــر  مســاعدته.  تتــم  وأن  ويفُهَــم  يسُــمَع  Uن 
نفســه  عــن  للتعبيــر  ا¤منــة  المســاحة  الشــخص  تمنــح 
وأن ردود أفعالــك الســلبية اتجاهــه يمكنهــا أن تمنعــه 

مــن الشــعور بذلــك اUمــان.

(ALGEE) خطة عمل المساعدة النفسية ا%ولية للاكتئاب
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مهارات التواصل الفعالة ل�صغاء 
من دون إصدار ا%حكام

تصــدر  لا  فعــالاً  مســتمعاً  تكــون  أن  يمكنــك 
همــا: أمريــن  إلــى  الانتبــاه  خــلال  مــن  اUحــكام 

مواقفك واتجاهاتك  وكيف يتم إيصالها للآخر.

مهارات التواصل الفعال اللفظية وغير  - 1
اللفظية.

المواقف والاتجاهات : - 2

تتضمــن الاتجاهــات المفتاحيــة ل�صغــاء مــن دون 
إصــدار اUحــكام كل مــن 

الصــدق  ب-  و   ،(Acceptance) التقبªــل  أ- 
.(Empathy) ــم  ªالتفه ج-  و   ،(Genuineness)

مشــاعر  احتــرام  ويعنــي   (Acceptance) ـل  التقب�ـ
الشــخص وقيمــه وتجاربــه علــى أنهــا حقيقيــة حتــى 
لــو كانــت تختلــف عــن مشــاعرك وقيمــك وتجاربــك 
تصــدر  ألا   عليــك  عليهــا.  توافــق  لا  أو  الشــخصية 
ــه مــا يقولــه الشــخص  أيــة أحــكام أو تنتقــد أوتتفِّ
بســبب قناعاتــك أو مواقفــك. أحيانــاً قــد يعنــي هــذا 
عــن  شــكلتها  أحــكام  بأيــة  لنفســك  تحتفــظ  أن 
إلــى  تســتمع  أن   ً فمثــلا  ظروفــه،  وعــن  الشــخص 
وأن  ضعيــف  بأنــه  عليــه  تحكــم  أن  دون  الشــخص 

مشــاكله بســبب الضعــف أو الكســل.

أن  ببســاطة  ويعنــي   (Genuineness) الصــدق 
تحــاول أن تكــون مــا أنــت عليــه، أن تكــون مرتاحــاً 
فــي تفاعلــك مــع ا¤خريــن وألا تكــون مضطــرا ً أن 
تغيِّــر أدوارك كــي تكــون مقبــولا ً مــن ا¤خريــن، أن 
تكــون بــلا قنــاع، أن تــدرك ذاتــك، وأن تكــون قــادراً 

علــى التعبيــر عــن مشــاعرك بشــكل مناســب.

ــم (Empathy) ويعنــي أن تكــون قــادراً على  التفه�
رؤيــة العالــم مــن خــلال منظــور ا¤خــر، وأن توصــل 
ذلــك لــه بلغــة مناســبة، أن تظُْهِــر لــه حقيقــة ً أنــك 
 ً ترديــدا   ً أبــدا  يعنــي  لا  وذلــك  وتفهمــه،  تســمعه 
أجوفــا ً لبعــض العبــارات، مثــلا ً ” أنــا أفهــم تمامــا 

أنــت  وبينمــا  أنــه  تعــرف  أن  وعليــك  تشــعر“.  ًكيــف 
هــو  مــك  ªتفه فــإن  ومشــاعره  أفــكاره  تستكشــف 
الــذي يتغلــب علــى شــعوره بالعزلــة عــن ا¤خريــن 

ويســاعده علــى تقبªــل ذاتــه ونموهــا.

(Verbal Skills) المهارات اللفظية

ســيظهر اســتخدامُ المهــارات اللفظيــة البســيطة 
التاليــة أنــك تصغــي:

مهتــم  ± أنــك  تظُهِــر  التــي  اUســئلة  اطــرح 
بصــدق وأنــك تريــد توضيحــاً حــول مــا يقولــه 

لشــخص. ا

ــد مــن فهمــك لــه مــن خــلال إعــادة صياغــة  ± تأكَّ
مــا قالــه وتلخيــص الوقائع والمشــاعر.

اصــغِ ليــس فقــط لمــا يقولــه الشــخص بــل  ±
وإلــى الطريقــة التــي يتحــدّث بهــا، ســتعطي 
نبــرة صوتــه واeشــارات غيــر اللفظيــة الصــادرة 

عنــه مفاتيــح إضافيــة عــن ماهيــة شــعوره.

اســتخدم كلمــات أو جمــل أو أصــوات مثــلا ً  ±
«عــم بفهــم عليــك» أو «أيــوا“ أو“ أههــا“ وذلــك 
اســتمرارية  علــى  للمحافظــة  الضــرورة  عنــد 

المحادثــة.

يتحــدث  ± أو  يتواصــل  لا  عندمــا  صبــوراً  كــن 
معــك الشــخص بشــكل جيــد أو عندما يكون 
يكــرِّر كلامــه أو يتكلــم ببــطء وبوضــوح أقــل 

مــن المعتــاد.

لمعانــاة  ± إحباطــك  عــن  تعبــر  أو  تنتقــد  لا 
معينــة. أعــراض  مــن  الشــخص 

مثــل  ± مفيــدة  غيــر  نصيحــة  إعطــاء  تجنــب 
أو  وأفعالــك»  مشــاعرك  علــى  «ســيطرْ 
قــد  لــكان  ممكنــاً  ذلــك  كان  لــو  «ابتهــج». 

. الشــخص  فعلــه 

لا تقاطــع الشــخص عندمــا يتكلــم وخصوصاً  ±
لتشــاركه رأيــك أو تجاربــك أنت.

تجنــب المواجهــة مــا لــم يكــن ذلــك ضروريــاً،  ±
وذلــك لمنــع اUفعــال الخطيــرة والمؤذيــة.

الاكتئاب
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هنــاك  تكــون  أن   ً أحيانــا  المقبــول  مــن  أنــه  ــر  تذكَّ
فتــرات مــن الصمــت والتوقــف المؤقــت. قــد يكــون 
الصمــت مزعجــا ً للكثيــر مــن النــاس ومنهــم أنــت، 
مــن  لقليــل  بحاجــة  الشــخص  يكــون  قــد  ولكــن 
ــر فيمــا قيــل أو أنــه ربمــا يحــاول  الوقــت كــي يفكِّ
ــر  جاهــداً  إيجــاد الكلمــات التــي يحتاجهــا. لربمــا يفكِّ
فــي موضــوع هــام يريــد اeفصــاح عنــه وبمقاطعتــه 
قــد لا يذكــر ذلــك الموضــوع أبــدا ً فيمــا بعــد . قــد 
يكــون الصمــت أحيانــا ً أو مقاطعــة الصمــت فــي 
حــالات أخــرى مؤذيــا ً لعلاقــة الثقــة واUلفــة التــي 
نشــأت بينــك وبيــن الشــخص الــذي تــود مســاعدته، 
فلــكل حالــة ولــكل شــخص ولــكل ظــرف وضعــه 

الخــاص الــذي ينبغــي أن يؤخــذ بعيــن الاعتبــار.

 Non-verbal) المهارات غير اللفظية
(Skills

عــن  الجســد  ولغــة  اللفظــي  غيــر  التواصــل  يعبِّــر 
الكثيــر. تظُهــر المهــارات غيــر اللفظيــة الجيــدة  أنــك 
اللفظيــة  غيــر  للمهــارات  يمكــن  بينمــا  تصغــي، 
التــي  واUلفــة  الثقــة  علاقــة  تــؤذي  أن  الضعيفــة 
تســاعده  الــذي  الشــخص  وبيــن  بينــك  نشــأت 

تقولــه. مــا  تأثيــر  وتلغــي 

ــر اللفظيــة التاليــة فــي ذهنــك  ــقِِ التلميحــات غي أبَْ
ودون  بتقبªــل   تصغــي  أنــك  علــى  لتــدلَّ  وذلــك 

ٍل�حــكام: إصــدار 
انتبه جيداً لما يقوله الشخص. ±

مــع  ± مريــح  بصــري  تواصــل  علــى  حافــظ 
البصــري  التواصــل  تتجنــب  لا  الشــخص، 
وبثبــات.   ً لا  مطــوَّ التحديــق  تجنــب  ولكــن 
يمكنــك القيــام بذلــك مــن خــلال المحافظــة 
علــى مســتوٍ مــن التواصــل البصــري يبــدو أن 

لــه. مرتــاح  الشــخص 

لجســدك،  ± مناســبة  وضعيــة  علــى  حافــظ 
فمثــلا ً لا تصالــب بيــن ذراعيــك علــى جســدك 

Uن ذلــك قــد يبــدو دفاعيــاً .

كان  ± لــو  حتــى  فاجلــس  آمنــاً  ذلــك  كان  إذا 

تهديــداً. أقــل  ذلــك  يبــدو  فقــد  واقفــاً،  الشــخص 

الشــخص  ± بجانــب  تجلــس  أن  اUفضــل  مــن 
تجلــس  أن  مــن  زاويــة  بينكمــا  تكــون  وأن 

تمامــاً. لــه  مقابــل  بشــكل 

لا تكن متململا ً أو متوترا ً . ±

الاعتبارات الثقافية والحضارية 
ل�صغاء من دون إصدار ا%حكام

أو  ثقافيــة  خلفيــة  مــن  شــخصاً  تعالــج  كنــت  إذا 
إلــى  بحاجــة  تكــون  فقــد  عنــك  مختلفــة  حضاريــة 
وغيــر  اللفظيــة  ســلوكياتك  بعــض  ل  تعــدِّ أن 
مســتوٍ  مــع  الشــخص  يرتــاح  قــد  فمثــلاً  اللفظيــة، 
المســتوى  عــن  يختلــف  البصــري  التواصــل  مــن 
الــذي اعتــدت اســتخدامه أو قــد يكــون معتــاداً علــى 

أكبــر. شــخصية  مســاحة 

إذا تعارضــت أو هــذه الاختلافــات مــع قدرتــك على أن 
تكــون مســاعداً فعــالاً فقــد يكــون مــن المفيــد أن 
تستكشــف وأن تفهــم تجــارب وخبــرات الشــخص 
لمناقشــة    ً مســتعدا  كــن  ومعتقداتــه.  وقيمــه 
 ً وحضاريــا  ثقافيــاً  والواقعــي  المناســب  هــو  مــا 
مــن  نصيحــة  عــن  ابحــث  أو  للشــخص،  بالنســبة 
الثقافيــة  الشــخص  خلفيــة  إلــى  ينتمــي  مــا  أحــد 

معــه. الحديــث  قبــل  والحضاريــة 
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قدم له الدعم والمعلومات- ٣
*LYH VXSSRUW DQG LQIRUPDWLRQ

عامل الشخص باحترام وتقدير

فريــداً.  أمــراً  واحتياجاتــه  شــخص  كل  حالــة  تعتبــر 
أثنــاء  الشــخص  اســتقلالية  تحتــرم  أن  الهــام  مــن 
النظــر فــي مــدى قدرتــه علــى اتخــاذ قراراتــه، وعليــك 
أن تحتــرم خصوصيــة الشــخص وســرية حالتــه مــا 
أو  لنفســه  إيذائــه  خطــورة  حــول   ً قلقــا  تكــن  لــم 

للآخريــن.

لا تلمْ الشخص على مرضه

ولا  حقيقيــة  صحيــة  مشــكلة  الاكتئــاب  يعــد 
يســتطيع أيª شــخص  أن يمنــع نفســه مــن اeصابــة 
أنــه  الشــخص  ــر  تذُكِّ أن  الهــام   ومــن  بالاكتئــاب، 
لديــه مشــكلة صحيــة وبأنــه يجــب ألا يلــوم نفســه 

بالاكتئــاب. لشــعوره 

كوِّن توقعات واقعية عن الشخص

تكــوّن  وأن  هــو  كمــا  الشــخص  تتقبــل  أن  عليــك 
النشــاطات  تبــدو  قــد  عنــه.  واقعيــة  توقعاتــك 
أو  الفواتيــر،  دفــع  المنــزل،  تنظيــف  مثــل  اليوميــة 
العنايــة بحديقــة المنــزل مرهقــة للشــخص وفــوق 
طاقتــه. عليــك أن تجعلــه يعلــم أنــه ليــس ضعيفــاً 
لا  وأنــك  لديــه  الــذي  الاكتئــاب  بســبب  فاشــلاً  أو 
تنظــر إليــه علــى أنــه أقــلª منــك كإنســان. عليــك أن 
تـُـدرك أنــه ليــس مخادعــاً، كســولاً، ضعيفــاً، أو أنانيــاً.

قدم الفهم والدعم العاطفي الثابت

أن تهتــم بشــكل حقيقــي لهــو أكثــر أهميــة مــن 
أن تقــول كل اUشــياء الصحيحــة. يحتــاج الشــخص 
إضافيــة  ورعايــة  فهــم  إلــى  حقيقــي   بشــكل 
تكــون  أن  عليــك  لذلــك  مرضــه،  أثنــاء  تســاعده 
متفهمــا ً،عطوفــا ً، وصبــوراً. تســيطر المخــاوف غيــر 
أن  وعليــك   ،ً غالبــا  المكتئبيــن  علــى  المنطقيــة 

تتفهــم وبلطــف  شــخصا ً فــي مثــل هــذه الحالــة. 
عاً  ومشــجِّ مثابــراً،  صبــوراً،  تكــون  أن  الهــام  مــن 
أن  أيضــاً  وعليــك  مكتئبــاً.  شــخصاً  تدعــم  عندمــا 
تقــدم للشــخص اللطــف والاهتمــام، حتــى لــو لــم 
يكــن ذلــك متبــادلاً. دع الشــخص يفهــم بأنــه لــن 
فــي   ً ثابتــا  تكــون  أن  وعليــك  عنــه.  التخلــي  يتــم 
دعمــك وأن تكــون أفعالــك قابلــةً للتنبــؤ بهــا خــلال 

الاكتئــاب. مــن  يعانــي  مَــنْ  مــع  تعاملــك 

امنح الشخص ا%مل في التعافي

ع الشــخص علــى المحافظــة علــى  يجــب أن تشــجِّ
اUمــل بمســتقبل إيجابــي، مثــلا ً مــن خــلال قولــك 
لــه بأنــه سيشــعر بالتحســن مــع الوقــت والعــلاج أو 

بأيــة صيغــة مناســبة للشــخص.

قدم المساعدة العملية

اســأل الشــخص مــا إذا كان يرغــب بأيــة مســاعدة 
عمليــة فيمــا يجــب عليــه عملــه، ولكــن كــن حــذراً 
مــن أن تتولــى زمــام اUمــور عنــه أو مــن أن تشــجعه 

علــى الاعتماديــة.

قدم المعلومات

ببعــض  يرغــب  كان  إذا  مــا  الشــخص  اســأل 
 ً حقــا  يريــد  كان  فــإذا  الاكتئــاب،  عــن  المعلومــات 
م لهــم  بعــض المعلومــات فإنــه مــن الهــام أن تقــدِّ
المصــادر الدقيقــة والمناســبة لحالتــه. لا تفتــرض 
أن الشــخص لا يعــرف شــيئاً عــن الاكتئــاب، فلقــد 
يكــون هــو أو شــخص آخــر مُقــرَّب منــه قــد عانــى 

قَبْــلُ. مِــنْ  الاكتئــاب  مــن 

الاكتئاب
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ما ا%مور غير الداعمة
لا جــدوى مــن مجــرد أن تطلــب مــن الشــخص  ±

ــن- هــو بنفســه دون أي  المكتئــب أن يحُسِّ
طنِّــش  أخــي  يــا   ً (مثــلا  مزاجــه  مــن  شــيء- 
يســتطيع  لا  Uنــه  هالاكتئــاب)،  مــن  واطلــع 
هكــذا وبســهولة  أن يضــع الاكتئــاب جانبــا ً أو 

أن يســيطر عليــه. 

تكــون  ± لا  عندمــا  ســاخراً  أو  عدائيــاً  تكــن  لا 
منــه  تتوقعهــا  كمــا  الشــخص  اســتجابة 
عــادة، بــل تقبَّــل اســتجاباته علــى أنهــا أفضــل 
ذلــك  فــي  يقدمــه  أن  للشــخص  يمكــن  مــا 

الوقــت.

الحمايــة  ± فــي  مفرطــة  اتجاهــات  تتبنــى  لا 
الشــخص  تجــاه  التدخــل  فــي  مفرطــة  أو 

. لمكتئــب ا

لا تســتمر بالطلــب مــن الشــخص أن يحــاول  ±
فعــل شــيء مــا ســيفعله عــادة.

خــلال  ± مــن  الشــخص  يعانيــه  مــا  ــه  تتفِّ لا 
«ضــعْ  مثــلاً  لــه  كقولــك  عليــه  الضغــط 
أمــورك  ــم  «نظِّ أو  وجهــك»  علــى  ابتســامة 
ــم  تضخِّ «لا  أو  الاكتئــاب»  مــن  تخــرج  كــي 

يقلقــك». عمــا  النظــرَ  واغْضُــضْ  اUمــور 

مــن  ± الشــخص  مشــاعر  شــأن  مــن  تقلِّــل  لا 
مثــلاً  إيجابــي،  شــيءٍ  قــول  محاولــة  خــلال 
لــي». بالنســبة  الســوء  بذلــك  تبــدو  لا  «إنــك 

للشــخص  ± توحــي  بنبــرة  الحديــث  تجنــبْ 
د خبراتــه وقدراتــه ولا تنظــر إليــه بطريقــة  ªبتحــد

زائــد. عطــف  فيهــا 

قــاومْ الرغبــة فــي أن تحــاول أنــت أن تشــفيَه  ±
مــن اكتئابــه وأن تحــلَّ لــه مشــكلاته �

شجعه ليحصل على المساعدة - ٤
النفسية المتخصصة  
 (QFRXUDJH KLP WR JHW

 DSSURSULDWH SURIHVVLRQDO KHOS
فــي  الحــزن  أو  بالاكتئــاب  شــخص  كل  يشــعر 
بعــض اUوقــات ولكــن مــن الهــام أن تكــون قــادراً 
علــى إدراك متــى يصبــح الاكتئــاب أكثــر مــن مجــرد 
معانــاة مؤقتــة يمــر بهــا الشــخص ومتــى ينبغــي 
عه علــى البحــث عــن المســاعدة المهنيــة  أن تشــجِّ
المتخصصــة. تصبــح المســاعدة المهنيــة ضروريــة 
يؤثــر  وعندمــا  Uســابيع  الاكتئــاب  يســتمر  عندمــا 
الكثيــرُ  يبحــث  لا  اليوميــة.  الشــخص  حيــاة  علــى 
مــن الذيــن يعانــون مــن أحــد اضطرابــات الاكتئــاب 
يبحــث  عندمــا  وحتــى  المهنيــة.  المســاعدة  عــن 
النــاس أخيــرا ًعــن المســاعدة فإنــه ربمــا يكونــون 
قــد انتظــروا ســنوات طويلــة قبــل القيــام بذلــك. 
يمكــن لهــذا التأخيــر فــي تلقــي المســاعدة أن يؤثــر 
يبحــث  الطويــل.  المــدى  علــى  تعافيهــم  علــى 
الذيــن لديهــم اضطــراب الاكتئــاب عــن المســاعدة 
بشــكل أكبــر فيمــا إذا اقتــرح ذلــك شــخصٌ مقــرَّبٌ 
يســاعدوا  أن   ً أيضــا  للنــاس  ويمكــن  منهــم. 
الطبيــب العــام علــى تشــخيص أســرع مــن خــلال 
النفســية  بأعراضهــم  مباشــرة  الطبيــب  إخبــار 

الاكتئــاب. مــن  يعانــون  ربمــا  وأنهــم 
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ناقشْ خيارات المساعدة المهنية

عليــك أن تســأل الشــخص مــا إذا كان يحتــاج إلــى 
كان  إذا  بهــا.  يشــعر  مــا  مــع  للتعامــل  مســاعدة 
فناقــش  مســاعدة  إلــى  يحتــاج  أنــه  حقيقــة  يشــعر 
ذلــك  عــن  للبحــث  لديــه  الموجــودة  الخيــارات 
عه علــى اســتخدام هــذه الخيــارات. إذا كان لا  وشــجِّ
م لــه  يعلــم مــن أيــن يحصــل علــى المســاعدة فقــدِّ
عه علــى الحصــول  يــد العــون. مــن الهــام أن تشــجِّ
علــى المســاعدة المهنيــة المناســبة وعلــى العــلاج 
ــر قــدر اeمــكان. إذا كان يرغــب  الفعــال بشــكل مبكِّ
موعــده  إلــى  لــه  مرافقتــك  خــلال  مــن  تدعمــه  أن 
مــع أحــد المهنييــن  فــلا تتولــى اUمــر عنــه بشــكل 
بحاجــة  اكتئــاب  لديــه  الــذي  فالشــخص  كامــل، 
لاتخــاذ قراراتــه بنفســه قــدر اeمــكان. لا يتــم التعــرªف 
مــن  اUولــى  المقابلــة  مِــن  الاكتئــاب  ًعلــى  دائمــا 
قبــل  الوقــت  بعــض  يمــر  فقــد  المهنييــن،  قبــل 
مَ الرعايــة  تشــخيصه وقبــل أن يجــد المكتئــبُ مقــدِّ
علاقــة  معــه  نَ  يكــوِّ أن  يســتطيع  الــذي  الصحيــة 
جيــدة. عليــك أن تشــجع الشــخص علــى ألا يتخلــى 
المناســبة.  المهنيــة  المســاعدة  عــن  البحــث  عــن 

ماذا لو كان الشخص لا يريد 
المساعدة؟

المســاعدة  عــن  البحــث  الشــخص  يريــد  لا  قــد 
كانــت  إذا  مــا  تعــرف  أن  عليــك   ً عندئــذ  المهنيــة، 
يكــون  قــد  فمثــلاً  لذلــك،  محــددة  أســباباً  هنــاك 
الشــخص قلقــا ً حــول اUمــور الماليــة أو حــول عــدم 
مــن  قلقــاً  يكــون  قــد  أو  لــه  يرتــاح  طبيــب  وجــود 
اUســباب  هــذه  ترتكــز  قــد  للمستشــفى.  إرســاله 
علــى قناعــات خاطئــة وقــد تكــون أنــت قــادراً علــى 
مســاعدته علــى التغلــب علــى مــا يقلقــه مــن تلــك 
اUســباب. إذا كان الشــخص لا يــزال غيــر راغــب فــي 
طلــب المســاعدة -وكل ذلــك وبعــد أن تكــون قــد 

تباحثــت معــه باUســباب التــي تحــول دون ذلــك- 
ــر رأيــه  فأعلمــه أنــه يســتطيع الاتصــال بــك إذا مــا غيَّ
فــي  الشــخص  حــق  تحتــرم  أن  عليــك   .ً مســتقبلا 
عــدم طلــب المســاعدة مــا لــم تكــن مقتنعــا ً أنــه 
ل خطــرا ً علــى نفســه أو علــى ا¤خريــن. قــد يشــكِّ

ع مصادر الدعم ا%خرى- ٥ شجِّ
(QFRXUDJH RWKHU VXSSRUW

الاعتبــار  بعيــن  يأخــذ  أن  علــى  الشــخص  ع  شــجِّ
مصــادر أخــرى متاحــة للدعــم كالعائلــة واUصدقــاء 
مــن  يعانــون  الذيــن  بعــض  الدعــم.  ومجموعــات 
الاكتئــاب يجــدون أنــه مــن المفيــد لهــم أن يلتقــوا 
مــع آخريــن لديهــم تجــارب مشــابهة، حيــث يكــون 
مــن  الــذي  المتبــادل  الدعــم  مــن  نــوع  هنــاك 
الممكــن أن يســاعد علــى التعافــي مــن الاكتئــاب 
يكونــوا  أن  واUصدقــاء  للعائلــة  ويمكــن  والقلــق. 
الاكتئــاب.  مــن  يعانــي  لمــن  دعــم  مصــدر  أيضــاً 
التعافــي  يكــون أســرع عنــد الذيــن يشــعرون بــأنَّ 

. يدعمهــم  مَــنْ  هنــاك 

فــي  مــون  المنوَّ النفســيون  المرضــى 
المستشــفيات يتلَّقــون بشــكل أقــل مــن غيرهــم 
الشــفاء  تمنــي  وبطاقــات  اUزهــارَ  المرضــى  مــن 
والهدايــا اUخــرى، ممــا قــد يــؤدي بهــم إلــى الشــعور 
بالرفــض. مــن الهــام بالنســبة للعائلــة واUصدقــاء 
نفســها  النوعيــة  النفســي  للمريــض  مــوا  يقدِّ أن 
لشــخص  ســيقدمونه  كانــوا  الــذي  الدعــم  مــن 
يعانــي مــن مــرض جســدي، وهــذا يتضمــن إرســال 
بطاقــات تمنــي الشــفاء واUزهــار والاتصــال معــه أو 

زيارته....الــخ.

مــن المفيــد أن يطلــع المريــض علــى مواقــع 
عــلاج  مجــال  فــي  تفيــده  طبيــة  انترنــت 

الاكتئــاب

الاكتئاب
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استراتيجيات المساعدة الذاتية

الذاتيــة  المســاعدة  اســتراتيجيات  تســتخدم 
بشــكل متكــرر لــدى اUشــخاص الذيــن يعانــون مــن 
علــى  وقدرتــه  الشــخص  رغبــة  تعتمــد  الاكتئــاب. 
علــى  الذاتيــة  المســاعدة  اســتراتيجيات  اســتخدام 
ألا  عليــك  فإنــه  لذلــك  اكتئابــه،  وشــدة  اهتمامــه 
تلُــحَّ كثيــرا ً عنــد محاولتــك تشــجيع الشــخص علــى 
اســتخدام اســتراتيجيات المســاعدة الذاتيــة. يمكــن 
لاســتراتيجيات المســاعدة الذاتيــة أن تكــون مفيــدة 
تكــون  وقــد  أخــرى،  علاجــات  مــع  تسُــتخدَم  عندمــا 
مناســبة للذيــن لديهــم اكتئــاب أقــل شــدة. ليســت 
ملائمــةً  الذاتيــة  المســاعدة  اســتراتيجيات   ªكل
تلــك  تناقــش  أن  المفيــد  ومــن  النــاس،  لــكل 

المناســب الاختصاصــي  مــع  الاســتراتيجيات 

الاكتئاب
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٢.٢  القلق

فــي  متجســدة  والفــزع  القلــق  هجمــات  تصــور  والتــي  الهزليــة  الصامتــة  المســرحية  شــكل  تأخــذ  الصــورة  هــذه 
العينيــن الواســعتين المراقبتيــن. البحــر فــي الصــورة يمثــل التهديــد بأبتلاعــه للشــخصيات وكذلــك وحــوش البحــر 

هــي إســقاطات للخــوف والتهديــد الــذي يعتــري الشــخصية خــلال نوبــة الهلــع.
الفاكهــه هــي واحــدة مــن إفضــل الادوات التــي وجدتهــا لمقاومــة الخــوف قبــل ان يحُــدِث حالةمــن القلــق وايضــاً 

لمقاومــة عــدم القــدرة علــى اتخــاذ القــرارات. كمــا انهــا تبنــى روابــط مــع الاخريــن وتشُِــعر بالامــان.

Anxiety & Panic Attacks                                                                                                  By Alexis Apfelbaum د
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القلق  ٢٫٢
فــي  الطبيعــي  بالقلــق  يشــعر  قــد  شــخص  كل 
الــخ).  منزعــج...  ــب،  معصِّ ـر،  متوتِّـ قَلـِـق،   ) مــا  وقــت 
ومــع أن القلــق هــو حالــة غيــر ســارة إلا أنــه يمكــن 
أن يكــون مفيــدا ً تمامــا ً فــي مســاعدة الشــخص 
علــى تجنــب الحــالات الخطــرة وتحفيــزه علــى حــل 
المشــكلات اليوميــة. يمكــن أن يتنــوع القلــق مــن 
حيــث شــدته بيــن الشــعور البســيط بالتوتــر وعــدم 
الراحــة وحتــى يصــل إلــى مــا تســمى نوبــات الهلــع 
المرعبــة، ويمكــن للقلــق أيضــاً أن يتنــوع فــي مدتــه 
ويمكــن  عديــدة.  ســنوات  إلــى  قليلــة  دقائــق  مــن 
للقلــق أن يظهــر بطــرق عديــدة: جســدية، نفســية، 

وســلوكية، كمــا هــو مبيــن فــي اUســفل.

علامات وأعراض القلق

فيــه  المبالــغ  الخــوف  والمشــاعر:� العواطــف 
الصبــر،  بنفــاذ  الشــعور  النــزق،  الواقعــي،  غيــر  أو 

ــس. ªوالتوج التشــوش،  الغضــب، 

التفكيــر  المعرفيــة:� والوظائــف  التفكيــر 
أو  الماضــي  فــي  أحــداث  حــول  ل  والمطــوَّ القَلـِـق 
حــول أحــداث مســتقبلية، تســارع اUفــكار أو اختفــاء 
اUفــكار مــن الذهــن فجــأة وعــدم معرفــة مــا يمكــن 
فــي  صعوبــة  والذاكــرة،  التركيــز  ضعــف   ، قولــه 
اتخــاذ القــرارات، صــور ذهنيــة واضحــة جــدا ً Uحــداث 

معينــة.  ذكريــات  أو 

معينــة،  مواقــف  أو  النــاس  تجنــب  الســلوك:�
اســتعمال  زيــادة  القهــري،  الوسواســي  الســلوك 

اUخــرى. المخــدرات  أو  الكحــول 

خفقــان  الجســدية:  والعلامــات  ا%عــراض 
القلــب،  ضربــات  تســارع  الصــدري،  اUلــم  القلــب، 
التنفــس،  فــي  وتســارع  ضيــق  الوجــه،  احمــرار 
الدوخــة، الصــداع، غــزارة العــرق، اeحســاس بالخــدر أو 
الوخــز، اeحســاس بانســداد مجــرى الهــواء ، جفــاف 
اeســهال،  القــيء،  الغثيــان،  المعــدة،  آلام  الفــم، 
اUكتــاف،  العنــق،  (خصوصــاً  العضــلات  آلام 

النــوم. وصعوبــة   ، اUطــراف  رجفــان   ، والظهــر) 

يختلف القلق المرضي عن القلق 
العادي في أنه: 

أكثر شدة.. 1

أطول مدة. . 2

 يؤدي إلى معاناة أو ضعف في عمل . 3
الشخص أو في علاقاته الشخصية أو 

في نشاطاته الهامة اUخرى.
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أنواع اضطرابات القلق

اضطراب القلق العام:  
Generalized Anxiety Disorder GAD

 يصــاب بهــذا الاضطــراب خــلال العمــر حوالــي ٥% 
ضعــف  هــي  اeنــاث  إصابــة  ونســبة  النــاس  مــن 
البــدء  ســن  تحديــد  الصعــب  مــن  الذكــور.  نســبة 
حيــث يقــول معظــم المرضــى أنهــم لا يتذكــرون 
مَــنْ  ولكــن  القلــق  مــن  يعانــون  كانــوا  وأنهــم  إلا 
يطلــب منهــم المســاعدة فعــادة مــا تكــون فــي 
ســن العشــرينيات. العــرض الرئيســي لاضطــراب 
القلــق العــام هــو شــعور بالقلــق المســيطر دون 
بشــكل  تســير  قــد  أنهــا  يشــعر  أمــور  حــول  مبــرر 
خاطــئ أو حــول أمــور يشــعر أنــه لا يمتلــك القــدرة 
مصحوبــاً  ذلــك  ويكــون  معهــا،  التعامــل  علــى 
بالعديــد مــن اUعــراض الجســدية والنفســية للقلق.

لكــي تشُــخَّص اeصابــة بهــذا الاضطــراب ينبغــي 
أن يعانــي الشــخص مــن أعــراض القلــق العــام فــي 
معظــم اUيــام ولمــدة ســتة أشــهرٍ علــى اUقــل قلقــا 
ــر ســلبا علــى مناحــي  يصعــب التخلــص منــه ويؤث

حيــاة الشــخص.

الصحــة،  المــال،  حــول  يكــون  غالبــا  القلــق  مــدار 
هنــاك  يكــن  لــم  لــو  حتــى  والعمــل،  العائلــة، 
 ً صعبــا  ويكــون  مشــاكل،  وجــود  علــى   ªيــدل مــا 
الســيطرة علــى ذلــك القلــق. يمكــن أن تتضمــن 
هــذا  لديــه  الــذي  للشــخص  اUخــرى  الصفــات 
الاضطــراب عــدم تحمــل المواقــف والحــالات غيــر 
الطريقــة  هــو  القلــق  بــأن  الاعتقــاد  المؤكــدة، 
المفيــدة للتعامــل مــع المشــاكل، وضعــف القــدرة 
ــب اضطــراب القلــق  ِّالمشــكلات. يصُعِّ علــى حــل 
بواجباتهــم  القيــام  علــى  النــاس  قــدرة  العــام 
المنزليــة وعلــى التركيــز فــي المدرســة أو العمــل 

ســلس. بشــكل  حياتهــم  مواصلــة  وعلــى 

 : Panic Disorder اضطراب الهلع

يحــدث لــدى بعــض اUشــخاص عــرض مــن أعــراض 
القلــق  مــن  قصيــرة  نوبــات  شــكل  علــى  القلــق 
الشــديد تدعــى نوبــات الهلــع (قلــق مفاجــئ شــديد 
جــدا وقصيــر المــدة ولا يتناســب مــع الظــروف التــي 
يحــدث فيهــا). هنــاك أعــراض أخــرى مرافقــة لذلــك 
النوبــة  أعــراض  منهــا  الكثيــر  يشــابه   - الخــوف 
التعــرق،  القلــب،  نبضــات  كتســارع   - القلبيــة 
الدوخــة،  الصــدر،  ألــم  التنفــس،  فــي  صعوبــة 
مــن  والخــوف  نفســه  عــن  بالانفصــال  الشــعور 

الســيطرة.  فقــدان 

أن  بعــد  مرضــا  فتصبــح  الهلــع  نوبــات  تتكــرر  قــد 
كانــت مجــرد عــرض عابــر وربمــا يتجنــب المريــض 
وقــد  النوبــات  تلــك  فيهــا  حدثــت  التــي  اUماكــن 
القيــام  أو  الرياضيــة  بالتماريــن  القيــام  يتجنــب 
إلــى  تــؤدي  أن  يمكــن  التــي  اUخــرى  بالنشــاطات 
إحساســات جســدية مشــابهة لتلــك التــي تحــدث 

الهلــع. نوبــة  أثنــاء 

 يعانــي الشــخص الــذي لديــه اضطــراب الهلــع مــن 
نوبــات هلــع متكــررة الحــدوث، ونوبــة واحــدة منهــا 
علــى اUقــل يجــب أن يكــون قــد تلاهــا قلــقٌ مســتمر 
حــول  أو  محتملــة  مســتقبلية  هلــع  نوبــات  حــول 
مــن  كالخــوف  الهلــع  لنوبــات  المحتملــة  النتائــج 
بنوبــة  اeصابــة  مــن  الخــوف  أو  الســيطرة  فقــدان 
باضطــراب  اUشــخاص  بعــض  يصــاب  قــد  قلبيــة. 
الهلــع بعــد نوبــات هلــع قليلــة بينمــا قــد يعانــي 
أن  دون  الهلــع  نوبــات  مــن  الكثيــرَ  ا¤خــر  البعــض 
باضطــراب  يصــاب   . الهلــع.  باضطــراب  يصابــوا 
النــاس  مــن   Ø١-٤ حوالــي  العمــر  خــلال  الهلــع 
نســبة  أضعــاف   ٢-٣ هــي  اeنــاث  إصابــة  ونســبة 
أواخــر  فــي  اeصابــة  تبــدأ  مــا  عــادة  الذكــور.  إصابــة 
يمكــن  الرشــد.  ســن  بدايــات  فــي  أو  المراهقــة 
أن  الهلــع  اضطــراب  لديهــم  الذيــن  ل�شــخاص 
يتجنبــون  حيــث  الســاح  رهــاب  لديهــم  ل  يتشــكَّ
اUماكــن التــي يخافــون احتماليــةَ أن يعانــوا فيهــا 

هلــع نوبــةَ 

القلق
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: Agoraphobia رهاب الساح

مواقــف  أو  أماكــن  فــي  التواجــد  حــول  قلــق  وهــو 
يكــون الهــرب منهــا صعبــا ً أو مُخْجِــلا ً أو لا يكــون 
أو  هلــع  نوبــة  حــدوث  عنــد  فيهــا   ً متوفــرا  العــون 
أو  بالموقــف  مُحرَّضــة  بالهلــع  شــبيهة  أعــراض 
غيــر متوقعــة. مــن المواقــف النموذجيــة التواجــد 
وحيــدا ً خــارج المنــزل، التواجــد فــي حشــد، التواجــد 
علــى جســر، والســفر وحيــدا ً فــي بــاص أو قطــار أو 
لهــا مــع  ªبهــا أو تحمªســيارة. تلــك المواقــف يتــم تجن
انزعــاج كبيــر أو مــع قلــق مــن حــدوث نوبــة هلــع أو 
أعــراض شــبيهة بالهلــع أو تتطلــب وجــود مرافــق. 
قــد يتجنــب البعــض مــن المصابيــن برهــاب الســاح 
مواقــف أو أماكــن قليلــة بينمــا قــد يتجنــب آخــرون 
الســاح  برهــاب  يصــاب    ً تمامــاً.  منازلهــم  مغــادرة 
خــلال العمــر حوالــي ٢-Ø٦ مــن النــاس. عــادة مــا 

يبــدأ فــي العشــرينيات مــن العمــر.

: (Social Phobia) الرهاب الاجتماعي

فيــه  يمعــن  قــد  موقــف  أي  مــن  الخــوف  وهــو   
يكــون  مــا  وعــادة  للشــخص،  النظــر  النــاس  
بطريقــة  الشــخص  يتصــرَّف  أن  مــن  خــوف  هنــاك 
مُحرجــة أو مُخزيــة. مــا يــدل بشــكل رئيســي علــى 
ا¤خريــن  أن  مــن  الخــوف  هــو  الاجتماعــي  الرهــاب 
ينشــأ  ســيئ.  نحــوً  علــى  بالشــخص  ســيفكرون 
الرهــاب الاجتماعــي غالبــاً لــدى الطفــل الخجــول 
عنــد دخولــه مرحلــة المراهقــة. وتتضمــن المواقــف 
المخيفــة الشــائعة كلاً مــن التحــدث أو اUكل فــي 
يصيــب  الاجتماعيــة.  واUحــداث  العامــة  اUماكــن 
 Ø٣-١٣ حوالــي  العمــر  خــلال  الاجتماعــي  الرهــاب 
مــن النــاس وذروة بــدء هــذا الاضطــراب تكــون فــي 

المراهقــة. ســنوات 

:(Speci!c Phobias) المخاوف المحددة

مــن  الخــوف  هــي  شــيوعاً  اUكثــر  المخــاوف   
ــران واUماكــن المغلقــة والــدم  المرتفعــات والطي

أو  الحيوانــات  وبعــض  والحقــن  والمستشــفى 
فقــط  تتضمــن  المخــاوف  هــذه  وUن  الحشــرات. 
مــا  عــادة  فإنهــا  محــددة  وموضوعــات  مواقــف 
الســاح  رهــاب  مــن  للشــخص  إعاقــة  أقــل  تكــون 
والرهــاب الاجتماعــي. تصيــب المخــاوف النوعيــة  
حوالــي ١٣٫٦-Ø١٦٫١ مــن اeنــاث و حوالــي ٥٫٢-٦٫٧ 
للمخــاوف  بالنســبة  البــدء  ذروة  الذكــور.  مــن   Ø
 ٥-٩ عمــر  فــي  هــي  والحقــن  بالــدم  الخاصــة 
ســنوات وبالنســبة للمخــاوف الموقفيــة هــي فــي 

العشــرينيات. عمــر 

اضطراب الشدة ما بعد الصدمة النفسية 
:Post-traumatic Stress Disorder(PTSD)

عقــب  المتكــرر  الشــديد  بالرعــب  شــعور  هــو 
التعــرض لموقــف مريــع (مثــل الحريــق أو الاعتــداء 
أو  بالســلاح  التهديــد  أو  الجنســي،  أو  الجســدي 
مشــاهدة حــدوث شــيء مريــع للآخريــن). يصيــب 
العمــر  خــلال  الصدمــة  بعــد  مــا  الشــدة  اضطــراب 
حوالــي ٩-Ø١٥ مــن النــاس �  واeنــاث أكثر اســتعداداً 

الاضطــراب. بهــذا  ل�صابــة 

هــو  الاضطــراب  هــذا  فــي  اUساســي  العــرض 
 ، إراديــا  لا  المرعــب  الحــدث  لمنظــر  ذهنــي  تكــرار 
وقــد يظهــر ذلــك علــى شــكل أحــلام متكــررة عــن 
أو  Uحــداث   ً جــدا  واضحــة  ذهنيــة  صــور   ، الحــدث 
ذكريــات معينــة وبشــكل اقتحامــي أو عــدم الارتيــاح 
فــي المواقــف التــي تســتحضر ذكريــات الصدمــة 
مســتمر  تجنــب  ســلوك  إلــى  إضافــة  اUساســية 
الخــدر  الصــادم،  الحــدث  مــع  المترافقــة  ل�شــياء 
العاطفــي الــذي قــد يســتمر Uشــهر أو ســنوات، أو 
قلــة الاهتمــام با¤خريــن والعالــم الخارجــي. وأيضــاً 
هنالــك أعــراض مســتمرة لزيــادة المعانــاة واUلــم 
Uتفــه  والنفســي  الجســدي  (الاســتنفار  النفســي 
الشــديد�  الغضــب  مــن  ثــورات  وربمــا  اUســباب 

واUرق).

44



مــن الشــائع أن يشــعر النــاس بالمعانــاة والكــرب 
وهــذا  الصــادم،  الحــدث  بعــد  مباشــرة  الشــديدين 
 acute stress) الحــاد  الشــدة  اضطــراب  يدعــى 
disorder) وعــادة مــا يتخلــص منــه الشــخص خــلال 
بالمعانــاة  الشــعور  هــذا  اســتمر  إذا  أمــا  شــهر. 
لديــه  يكــون  فقــد  شــهر،  مــن  Uكثــر  والكــرب 
اضطــراب الشــدة مــا بعــد الصدمــة. البعــض فقــط 
 acute) الحــاد  الكــرب  اضطــراب  مــن  عانــوا  ممــن 
باeصابــة  اUمــر  بهــم  ســينتهي   (stress disorder
باضطــراب الشــدة مــا بعــد الصدمــة أو الاكتئــاب. 
يصــاب النــاس باضطــراب الشــدة مــا بعــد الصدمــة 
بشــكل أكبــر إذا مــا تضمنــت اســتجابتهم للحــدث 

الرعــب. أو  بالعجــز،  الشــعور  شــديد،  الخــوفَ 

اضطراب الوسواس القهري    
 OCD Obsessive-Compulsive Disorder

ــدأ هــذا الاضطــراب فــي المراهقــة وقــد  ــاً مــا يب غالب
 Ø٢-٣ حوالــي  ويصيــب  الحيــاة،  مــدى  يســتمر 
مــن النــاس، ونســبة اeصابــة بيــن الذكــور واeنــاث 
الوسواســية  اUفــكار  تترافــق  متســاوية.  تقريبــاً 

القلــق.  مشــاعر  مــع  القهريــة  والســلوكيات 

ا%فــكار الوسواســية : هــي أفــكار أودوافــع أو صــور 
ذهنيــة متكــررة وتوصــف علــى أنهــا اقتحاميــة، غيــر 
ملحوظــاً.  قلقــاً  وتســبب  مناســبة  وغيــر  مرغوبــة 
الخــوف  حــول  الوسواســية  اUفــكار  معظــم  تــدور 
واســتكمال  النظافــة  تحقيــق  و  التلــوث،  مــن 
الطهــارة والدقــة فــي ترتيــب اUشــياء والوسوســة 

الدينيــة. الاعتقــادات  فــي 

أو  ســلوكيات  وهــي  القهريــة:  الســلوكيات 
أفعــال مُكــررّة يشــعر معهــا الشــخص بأنــه منقــاد 
لتأديتهــا اســتجابةً eلحــاح شــديد مــن الوســاوس 
القلــق.  تخفيــف  بغــرض  ذلــك  فينفــذ  الذهنيــة 
ــد  ªفعــال القهريــة تكــرار الغســيل و التأكUتتضمــن ا
و الترتيــب، والعــد أو لمــس اUشــياء بشــكل متكــرر.

القلق المختلط بالاكتئاب أو تعاطي 
المخدرات 

غالبــاً مــا ســيقود المســتوى المرتفــع مــن القلــق 
وهكــذا  الاكتئــاب،  إلــى  طويلــة  لفتــرة  والممتــد 
القلــق  مــن  مزيجــاً  النــاس  مــن  العديــد  لــدى  فــإنَّ 
قلــق. يصاحبــه  قــد  الاكتئــاب  إن  كمــا  والاكتئــاب. 

يحــدث تعاطــي المخــدرات مــع اضطرابــات القلــق 
أنــه   ً علمــا  الخاطــئ  الذاتــي  التــداوي  مــن  كنــوع 

يمكــن أن يــؤدي إلــى زيــادة القلــق.

القلق
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العوامل المسببة لاضطرابات القلق

ــي والمرضــي :  ــق الطبيع ــن القل ــرق بي الف
القلــق هــو خبــرة إنســانية طبيعيــة ويعتبــر اســتجابة 
مفيــدة فــي بعــض الحــالات، فالقلــق الــذي يشــعر 
بــه الشــخص وهــو يتوجــه لســيارته فــي المواقــف 
فــي ليــل مظلــم مقفــر يجعلــه يقظــا ً ومنتبهــا ً Uية 
مخاطــر محتملــة، والقلــق الــذي يشــعر بــه الطالــب 
فــي تحضيــر الامتحانــات يدفعــه للدراســة، ولكــن 
الطبيعــي  القلــق  عــن  المرضــي  القلــق  يميِّــز  مــا 
يكــون  فبينمــا  الخبــرة،  هــذه  وشــدة  مصــدر  هــو 
عــا ً ومُتَوقَّعــا ً فــي حــوادث  القلــق الطبيعــي متقطِّ
أو مواقــف معينــة فــإن القلــق المرضــي يميــل إلــى 
اeزمــان و اللامنطقيــة ويتداخــل ســلبا ً مــع وظائــف 

ــاة اليوميــة. الحي

وا%شخاص ا%كثر عرضة %ن يصابوا 
باضطرابات القلق هم:

اســة  ± حسَّ عاطفيــة  طبيعــة  لديهــم  الذيــن 
للتهديــد. كمصــدر  العالــم  لرؤيــة  ويميلــون 

الذيــن لديهــم تاريــخ  للقلــق فــي الطفولــة أو  ±
المراهقــة، بمــا فــي ذلــك الخجــل الملحــوظ.

اeناث. ±

بأنواعهــا  ± المخــدرات  يتعاطــون  الذيــن 
. لمختلفــة ا

الذين عانوا من حدث نفسي صادم. ±

تزيــد  التــي  العائليــة  العوامــل  بعــض  هنــاك 
القلــق: باضطرابــات  اeصابــة  خطــورة 

أو  ± الجســدية  (اeســاءة  صعبــة  طفولــة 
العاطفيــة أو الجنســية، التجاهــل، الصرامــة 

فيهــا). المبالــغ 

أو  ± الفقــر  تتضمــن  التــي  العائليــة  الخلفيــة 
المتطلِّــب. أو  التكتªمــي  العائلــي  الوســط 

تاريخ عائلي لاضطرابات القلق. ±

مشــكلات تعاطــي المخــدرات فــي أحــد أفــراد  ±
اUســرة.

الانفصال أو الطلاق. ±

ــق أيضــاً عــن  ــج أعــراض القل ويمكــن أن تنت
ــراض: بعــض ا%م

بعــض الحــالات الطبيــة كفــرط نشــاط الغــدة  ±
المزمــن  الانســدادي  الرئــوي  الــداء  الدرقيــة، 

فقــر الــدم الشــديد و نقــص فيتاميــن ب١٢.

ا¤ثار الجانبية لبعض اUدوية . ±

التدخلات العلاجية لاضطرابات القلق
المهنيون الذين يمكنهم المساعدة :

أن  الصحييــن  المهنييــن  مــن  العديــد  يســتطيع 
إحــدى  مــن  يعانــي  الــذي  الشــخص  يســاعدوا 

وهــم: القلــق  اضطرابــات 

اUطباء العامون. ±

الاختصاصيون النفسيون العياديون. ±

المرشدون النفسيون. ±

اUطباء النفسيون. ±

المختصون في العلاج بالعمل. ±

 الاختصاصيون الاجتماعيون. ±

الممرضون النفسيون. ±

ســبقت معلومــات أكثــر عــن كيفيــة تقديــم هؤلاء 
المهنييــن للمســاعدة فــي الفصــل ١٫١ .

ســيفعله  ممــا  متأكــداً  الشــخص  يكــن  لــم  إذا 
أولاً،  العــام  الطبيــب  استشــارة  علــى  عه  فشــجِّ
د إذا مــا كانــت هنــاك مشــكلة  حيــث يمكنــه أن يحــدِّ
صحيــة جســدية هــي التــي تســبب هــذا القلــق أم لا 

المناســب. ــص  المتخصِّ إلــى  لــه  يحوِّ وأن 
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التدخلات العلاجية ل�ضطرابات القلق:
مــن  واســع  لمــدى  يمكــن  أنــه  الدراســات  تظهــر 

القلــق. اضطرابــات  فــي  تســاعد  أن  العلاجــات 

العلاجات النفسية

العلاجــات  مــن  متنوعــة  مجموعــة  تســتخدم 
النفســية مــع اضطرابــات القلــق، ولكــن حصلــت 
العلاجــات التاليــة علــى الدليــل اUقــوى مــن حيــث 

الفعاليــة:

الســلوكي  ± المعرفــي  العــلاج 
 :�ŽŐŶŝƟǀĞ-�ĞŚĂǀŝŽƌĂů dŚĞƌĂƉǇ
فهــم   علــى  المرضــى  يســاعد  وهــو 
فــي  تؤثــر  التــي  والمشــاعر  اUفــكار 
يتعلــم  العــلاج  ســير  خــلال  الســلوك، 
المرضــى كيفيــة تحديــد نمــاذج التفكيــر 
المدمــرة والمســببة للاضطــراب والتــي 
ومــن  الســلوك  علــى  ســلبي  تأثيــر  لهــا 
ثــم تحديهــا واســتبدالها بنمــاذج التفكيــر 
لعكــس  أقــرب  هــي  والتــي  اeيجابيــة 
الواقــع ومــن هــذه النمــاذج الســلبية فــي 
التفكيــر (الــكل أو اللاشــيء، القفــز إلــى 
النتائــج، التضخيــم والتصغير....الــخ). أمــا 
ــز علــى التدريــب  الجانــب الســلوكي فيركِّ
القلــق  مــع  التكيــف  مهــارات  علــى 
وتماريــن الاســترخاء ومواجهــة المخــاوف 

واقعياً....الــخ.    أو  التخيــل  عبــر  إمــا 
±  �ǆƉŽƐƵƌĞ بالتعــرضّ  العــلاج 

dŚĞƌĂƉǇ: ويمكــن أن يسُــتخدم لوحــده أو 
المعرفــي  العــلاج  مكونــات  مــن  كمكــون 
الشــخص  تعريــض  ويتضمــن  الســلوكي، 
أن  ويمكــن  قلقــاً،  تجعلــه  التــي  ل�شــياء 
يتــم تعريــض الشــخص للمواقــف المخيفــة 
التعــرض  ومــع  التخيــل.  عبــر  أو  واقعيــاً  لــه 
المتكــرر يصبــح لــدى الشــخص شــعور متزايــد 
القلــق. ويتناقــص  الموقــف  علــى  بالســيطرة 

العلاجات الدوائية 

تدعم الدراسات العلمية فعالية اUدوية التالية:

ا%دويــة المضــادة للاكتئــاب وهــي  ±
فعالــة بالنســبة لمعظــم اضطرابــات القلــق 
أي  الشــخص  لــدى  يوجــد  لــم  وإن  حتــى 

اكتئــاب.

مثــل  ± للقلــق  المضــادة  ا%دويــة 
(مجموعــة  الصغــرى  المهدئــات 
فــي  فعالــة  أيضــاً  وهــي  البنزوديازيبينــات) 
يكــون  أن  يجــب  ولكــن  القلــق،  تخفيــف 
وذلــك  قصيــرة  لفتــرة  محــدوداً  اســتعمالها 
بالاعتمــاد  المتعلقــة  المخــاوف  بســبب 
علــى هــذه اUدويــة وبســبب با¤ثــار الجانبيــة 
والقلــق  الشــديد  كالخمــول  المحتملــة 

والنســيان� الارتــدادي 

أسلوب الحياة والعلاجات التكميلية

هنــاك بعــض الدراســات العلميــة التــي تشــير إلــى 
فعاليتهــا فــي مســاعدة الذيــن لديهــم اضطرابــات 

قلــق وتتضمــن:

كتــب المســاعدة الذاتيــة والتــي ترتكــز  ±
علــى العــلاج المعرفــي الســلوكي أو علــى 
عنــد  نفعــاً  أكثــر  وهــي  الســلوكي.  العــلاج 

المختصيــن. إشــراف  تحــت  اســتخدامها 

ــر وهــو  ± ــق الكمبيوت ــن طري ــلاج ع الع
عــلاج ذاتــي يتــم إيصالــه عــن طريــق الانترنــت 
أو علــى الكمبيوتــر. وهــي أكثــر نفعــاً عندمــا 

تســتخدم تحــت إشــراف المختصيــن.

التمارين الرياضية. ±
± . Hypnosis يحائيsالتنويم ا
الصحيــة  ± الحيــاة  عــادات  اتخــاذ 

المناســبة  اUوقــات  وفــي  الكافــي  كالنــوم 
المنبهــات  وتقليــل  الصحــي  والطعــام 

والقهــوة.  كالشــاي 

القلق
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أهمية التدخل المبكر من أجل القلق
اضطرابــات  علــى  التعــرفّ  يتــم  أن  الهــام  مــن 
تؤثــر  قــد  Uنهــا  باكــراً،  معالجتهــا  يتــم  وأن  القلــق 
بشــكل كبيــر علــى حيــاة الشــخص اللاحقــة. تنشــأ 
اضطرابــات القلــق غالبــاً فــي مرحلتــي الطفولــة 
والمراهقــة، وإذا لــم تعالــج آنــذاك فــإن الشــخص 
يصبــح أكثــر عرضــة لعــدد مــن النتائج غيــر المرغوب 
بهــا فيمــا بعــد كالاكتئــاب و تعاطــي المخــدرات 
التعليمــي  التحصيــل  وتدنــي  الانتحــار  ومحــاولات 

واeنجــاب فــي عمــر مبكــر. 

ا%زمات المترافقة مع اضطرابات 
القلق

اضطرابــات  مــع  تترافــق  أن  يمكــن  التــي  اUزمــات 
هــي: القلــق 

نوبة الهلع. ±

الحدث الصادم. ±

اUفكار والسلوكيات الانتحارية. ±

إيذاء الذات غير الانتحاري ±

نوبة الهلع

تقريبــاً واحــد مــن بيــن كل أربعــة أشــخاص يتعــرض 
لنوبــة هلــع واحــدة فــي وقــت مــا مــن حياتــه. يعانــي 
القليــل منهــم مــع الوقــت نوبــات متكــررة واUقــل 
اضطــراب  الوقــت  مــع  ليعانــوا  يســتمرون  منهــم 
أنــه  مــن  الرغــم  وعلــى  الســاح.  رهــاب  أو  الهلــع 
يمكــن Uي شــخص أن يعانــي مــن نوبــة هلــع إلا أن 
الذيــن لديهــم إحــدى اضطرابــات القلــق يكونــون 

أكثــر ميــلاً Uن يتعرضــوا لهــذه النوبــات.

الحدث الصادم

أنــه  علــى  يــدرك  حــدث  أي  هــو  الصــادم  الحــدث 
لا  لــه.  تعــرض  الــذي  الشــخص  قبــل  مــن  صــادم 
يصــاب معظــم الذيــن مــروا بخبــرة الحــدث الصــادم 

بــأي اضطــراب نفســي ولكــن قــد يصــاب البعــض 
مــا  الشــدة  اضطــراب  الحــاد،  الشــدة  باضطــراب 
اكتئــاب.  أو  آخــر  قلــق  اضطــراب  أو  الصدمــة،  بعــد 
اUشــخاص اUكثــر خطــورة Uن يصابــوا بالاضطــراب 
النفســي بعــد الحــدث الصــادم هــم أولئــك الذيــن 
يميلــون للاكتئــاب أو القلــق قبــل المــرور بالحــدث 
أثنــاء  والعجــز  بالرعــب  يشــعرون  الذيــن  وأولئــك 

الحــدث.

ا%فكار والسلوكيات الانتحارية

اUزمــة  هــي  القلــق  مــن  القصــوى  المســتويات 
لديهــم  الذيــن  اUشــخاص  لــدى  وضوحــاً  اUكثــر 
وجــود  أيضــاً  المحتمــل  مــن  القلــق،  اضطرابــات 
اUشــخاص  لــدى  الانتحــار  خطــورة  انتحاريــة.  أفــكار 
الذيــن لديهــم اضطرابــات القلــق ليســت مرتفعــة 
كمــا هــو اUمــر بالنســبة لبعــض اUمــراض النفســية 
لــدى  كان  إذا  الخطــورة  تزيــد  أنــه  علمــاً  اUخــرى، 
ســوء  أو  اكتئابــي  اضطــراب  أيضــاً  الشــخص 
اUشــخاص  مــن  تقريبــاً   Ø٢ المــواد.  اســتعمال 
فــي  القلــق  اضطرابــات  إحــدى  مــن  عانــوا  الذيــن 
الانتحــار.  يحاولــون  الســابقة  شــهراً  عشــر  الاثنــي 
لذلــك يجــب الانتبــاه Uيــة إشــارات تحذيريــة للانتحــار 
إحــدى  مــن  يعانــي  شــخص  مــع  التعامــل   عنــد 

القلــق. اضطرابــات 

إيذاء الذات غير الانتحاري 

مــن خطــورة إيــذاء  تزيــد اضطرابــات القلــق كثيــراً 
الــذات غيــر الانتحــاري الــذي قــد يكــون آليــة تكيــف 

مــع مشــاعر قلــق غيــر محتمــل.
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خطة عمل المساعدة النفسية ا%ولية في 
( ALGEE) القلق

اقترب (Approach)  من الشخص، قيمّ وساعد إذا ما . 1
وُجِدت أية أزمة.

اصغ ِ(Listen) دون أن تصدر ا%حكام.. 2
قدم (Give) الدعم والمعلومات.. 3
شجع (Encourage) الشخص على الحصول على . 4

المساعدة المهنية المناسبة.
شجع (Encourage) مصادر الدعم ا%خرى.. 5

اقترب من الشخص، قيمّ وساعد . 1
إذا ما وجدت أية أزمة

قلــق  لديــه  الــذي  للشــخص  المفيــدة  المقاربــة 
الــذي  الشــخص  لمقاربــة  كثيــراً  مشــابهة  مزعــج 
يعانــي مــن الاكتئــاب ـ انظــر الفصــل٢٫١ الاكتئــاب- 

هــي: المفتاحيــة  النقــاط 

تحــدث مــع الشــخص بشــأن هواجســك حــول  ±
قلقه.

حيــث  ± المناســبين  والمــكان  الوقــت  جــد 
بالراحــة. منكمــا  كل  يشــعر 

إذا لــم يبــدأ الشــخص محادثتــك حــول كيفيــة  ±
شــعوره، عليــك أن تبــدأ أنــت.

احترم خصوصية الشخص وسرية حالته. ±

وأثنــاء كلامــك مــع الشــخص لاحــظ بشــكل جيــد 
أيــة مؤشــرات تشــير إلــى أن الشــخص فــي أزمــة.

الشــخص  لــدى  أنــه  إلــى  يشــير  مــا  لديــك  كان  إذا 
هــذا  وتســاعد  تقيــم  كيــف  فاعــرف  هلــع  نوبــة 

اUوليــة  ٣٫٣  «المســاعدة  الفصــل  فــي  الشــخص 
الهلــع». لنوبــات 

إذا كان الشــخص قــد تعــرَّض لحــدث صــادم فاعــرف 
كيــف تقيــم وتســاعد هــذا الشــخص فــي الفصــل 
٣٫٤ «المســاعدة اUوليــة التاليــة للحــدث الصــادم».

تكــون  قــد  أنــه  مــن  مخــاوف  لديــك  كان  إذا 
كيــف  فاعــرف  انتحاريــة  أفــكار  الشــخص  لــدى 
الفصــل  فــي  الشــخص  هــذا  وتســاعد  تقيــم 
والســلوكيات  ل�فــكار  اUوليــة  المســاعدة   »   ٣٫١

. يــة» ر الانتحا

يقــوم  الشــخص  أن  مــن  مخــاوف  لديــك  كان  إذا 
كيــف  فاعــرف  مقصــود  بشــكل  نفســه  بإيــذاء 
 ٣٫٢ الفصــل  فــي  الشــخص  هــذا  وتســاعد  تقيــم 
«المســاعدة اUوليــة eيــذاء الــذات غيــر الانتحــاري».

إذا لــم يكــن لديــك مخــاوف مــن أن الشــخص فــي 
أزمــة فيمكنــك أن تســأله كيــف يشــعر؟ وكــم مــن 
النحــو؟  هــذا  علــى  يشــعر  وهــو  مضــى  الوقــت 

وانتقــل إلــى اeجــراء الثانــي.

القلق
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اصغِ دون أن تصدر ا%حكام. 2

 ٢٫١ الفصــل  فــي  الثانــي  اeجــراء  إلــى  انظــر 
المتعلقــة  النصائــح  مــن  لمزيــد  «الاكتئــاب» 
النقــاط  وبعــض  اUحــكام.  إصــدار  دون  باeصغــاء 

هــي:   لتذكرهــا  اUساســية 

كيفيــة  ± عــن  مناقشــة  فــي  الشــخص  أدخِــل 
يقولــه. لمــا  بانتبــاه  واصــغِ  شــعوره 

حالــة  ± حــول  ســلبية  أحــكام  أيــة  عــن  تعبِّــر  لا 
شــخصيته. أو  الشــخص 

(الوضعيــة،  ± جســدك  للغــة  منتبهــاً  كــن 
الجســدي  والتموضــع  البصــري،  التواصــل 

للآخــر). بالنســبة 

كــي تتأكــد أنــك تفهــم مــا يقولــه الشــخص  ±
أعَِــد لــه مــا تســمعه واســأله أســئلة توضيحيــة.

قــد تكــون هنــاك فتــرات فيهــا حاجــة للصمــت  ±
فكــن صبــوراً ولا تقاطــع الشــخص واســتخدم 
المتابعــة  علــى  لحثــه  قليلــة  كلمــات  فقــط 

مثــلاً «أفهــم مــا تقولــه» و «آهــا».

فيهــا  ± أو  مفيــدة  غيــر  نصيحــة  م  تقــدِّ لا 
مشــاعرك  علــى  «ســيطر  مثــل  اســتخفاف 

. لــك» فعا أ و

تجنَّــب المواجهــة  مــا لــم تكــن ضروريــة لمنــع  ±
أفعــال مســببة ل�ذى.

 قدِّم الدعم والمعلومات. 3

«الاكتئــاب»   ٢٫١ الفصــل  فــي   ٣ اeجــراء  انظــر 
لنصائــح أكثــر حــول تقديــم الدعــم والمعلومــات. 
الــذي  للشــخص  المفيــدة  والمعلومــات  الدعــم 
لديــه قلــق مزعــج مشــابهة كثيــراً لتلــك المقدمــة 
للشــخص الــذي يعانــي مــن الاكتئــاب. يمكنــك أن 

التاليــة: بالطــرق  الشــخص  تدعــم 

عامل الشخص باحترام وتقدير. ±

لا تلمْ الشخص على مرضه. ±

فلتكن لديك توقعات واقعية للشخص. ±

قدم فهماً ودعماً عاطفياً بشكل ثابت. ±

قدم للشخص اUمل بالتعافي. ±

زود الشخص بالمساعدة العملية. ±

ما هي ا%مور غير الداعمة للشخص!

مــن الهــام بالنســبة لمقــدم المســاعدة اUوليــة أن 
يعــرف أن التعافــي مــن اضطرابــات القلــق يتطلــب 
يمكــن  القلــق.  تثيــر  التــي  المواقــف  مواجهــة 
وأن  التعافــي  ــئ  يبطِّ أن  المواقــف  هــذه  لتجنــب 
يجعــل القلــق أكثــر ســوءاً. أحيانــاً يمكــن للعائلــة 
واUصدقــاء أن يعتقــدوا بأنهــم داعمــون للشــخص 
للمواقــف  الشــخص  تجنــب  تســهيل  خــلال  مــن 
مــن  يبطــؤون  بذلــك  ولكنهــم  للقلــق،  المثيــرة 

التعافــي. عمليــة  قصــد  دون 

هنــاك أيضــاً أمــور غيــر داعمــة للشــخص وتتضمــن: 
مثــلاً  تافهــة،  واعتبارهــا  بمخاوفــه  الاســتخفاف 
«ليــس ثمــة مــا يســتحق الخــوف منــه» أو أن تقــول 
أو  هكــذا»  ضعيفــاً  تكــن  «لا  أو  صلبــاً»  «كــن  لــه 

فهمــاً. أقــل  تعتبــره  بنبــرة  التحــدث 

ع الشخص على الحصول . 4 شجِّ
على المساعدة المهنية المناسبة

لا يــدرك الكثيــرون ممــن لديهــم اضطرابــات قلــق 
علــى  تســاعدهم  أن  يمكنهــا  علاجــات  توجــد  أنــه 
عــن  يتأخــروا  أن  ل�شــخاص  يمكــن  أفضــل.  حيــاة 
البحــث عــن المســاعدة لســنوات قــد تمتــد لعشــر 
يــؤدي  أن  التأخيــر  لهــذا  يمكــن  أكثــر.  أو  ســنوات 
إلــى عواقــب هامــة فــي حيــاة الشــخص كإنقــاص 
خطــورة  وزيــادة  والمهنيــة  الاجتماعيــة  الفــرص 
والمــواد  الكحــول  ومشــكلات  الاكتئــاب  حــدوث 

اUخــرى.

50



المســاعدة  عــن  البحــث  خيــارات  ناقــش 
لمهنيــة ا

للمســاعدة  بحاجــة  كان  إذا  مــا  الشــخص  اســأل 
أعــراض  ومــن  قلــق  مــن  بــه  يشــعر  مــا  لتحســين 
المســاعدة  بحاجــة  بأنــه  يشــعر  كان  إذا  أخــرى. 

يلــي: كمــا  عندئــذ  فاســتجب 

المهنيــة  ± المســاعدة  مــن  كلاً  ناقــش 
الفعــال  العــلاج  وخيــارات  المناســبة 
المتوافــرة وشــجع الشــخص علــى اســتخدام 

الخيــارات. هــذه 

عــن  ± البحــث  فــي  المســاعدة  عليــه  اعــرض 
الخيــارات. هــذه 

عــن  ± التخلــي  عــدم  علــى  الشــخص  ع  شــجِّ
المناســبة. المهنيــة  المســاعدة  عــن  البحــث 

ماذا إذا لم يرد الشخص المساعدة؟

المســاعدة  طلــب  فــي  الشــخص  يرغــب  لا  قــد 
كانــت  إذا  مــا  تستكشــف  أن  عليــك  المهنيــة. 
هنــاك أســباب محــددة وراء ذلــك. مثــلاً قــد يكــون 
بشــأن  أو  الماليــة،  اUمــور  بشــأن  قلقــاً  الشــخص 
أنــه لــن يجــد الطبيــب الــذي يرتــاح معــه. قــد يكــون 
التغلــب  علــى  الشــخص  تســاعد  أن  بإمكانــك 
علــى مخاوفــه تلــك، وإذا اســتمر فــي عــدم رغبتــه 
فــي طلــب المســاعدة فدعــه يعلــم أنــه بإمكانــه 
الاتصــال بــك إذا بَّــدل رأيــة بشــأن طلــب المســاعدة 
فــي المســتقبل. عليــك أن تحتــرم حــق الشــخص 
فــي عــدم طلــب المســاعدة مــا لــم تعتقــد أنــه قــد 

ا¤خريــن. علــى  أو  نفســه  علــى  خطــورة  ل  يشــكِّ

شجع مصادر الدعم ا%خرى. 5

أشخاص آخرون يمكنهم المساعدة

الاعتبــار  بعيــن  يأخــذ  أن  علــى  الشــخص  شــجع 
مصــادر دعــم أخــرى متاحة لــه كالعائلــة واUصدقاء، 
أنــه  علــى  يــدل  مــا  هنــاك  الدعــم.  ومجموعــات 
تكــون  أن  المتبــادل  الدعــم  لمجموعــات  يمكــن 
مشــكلات  لديهــم  الذيــن  ل�شــخاص  مفيــدة 

قلــق. أو  اكتئــاب 

استراتيجيات المساعدة الذاتية

يســتعمل الذيــن يعانــون مــن إحــدى اضطرابــات 
بشــكل  الذاتيــة  المســاعدة  اســتراتيجياتِ  القلــق 
اســتخدام  فــي  ورغبتــه  الشــخص  قــدرة  متكــرر. 
علــى  تعتمــد  الذاتيــة  المســاعدة  اســتراتيجيات 
ألا  عليــك  لذلــك  لديــه،  اUعــراض  وشــدة  اهتمامــه 
تضغــط بشــدة عنــد محاولتــك تشــجيع الشــخص 
علــى اســتخدام اســتراتيجيات المســاعدة الذاتيــة.

باســتخدام  يرغبــون  الذيــن  علــى  يجــب 
اســتراتيجيات المســاعدة الذاتيــة أن يناقشــوا ذلــك 
مــع الاختصاصــي المناســب، فبعض اســتراتيجيات 
لــكل  ملائمــة  تكــون  لا  قــد  الذاتيــة  المســاعدة 

القلــق. اضطرابــات  إحــدى  لديــه  شــخص 

القلق
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(Psychosis)   ٣.٢ الذهان

هذا ما تشعر به عندما تكون مصاب بالفصام  «التفكك»

Dividing Psyche                                                                                   By Mark
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 (Psychosis) الذهان
ما هو الذهان ؟

لوصــف  يســتخدم  عــام  مصطلــح  الذهــان 
فيهــا  الشــخص  يفقــد  التــي  النفســية  المشــكلة 
بعــض الاتصــال بحقيقــة الواقــع. هنــاك اضطــراب 
شــديد فــي التفكيــر والعاطفــة والســلوك. يمكــن 
بشــدة،  الشــخص  حيــاة  علــى  يؤثــر  أن  للذهــان 
وقــد يكــون مــن الصعــب علــى الشــخص أن يبــادر 
والعمــل  الاجتماعيــة  العلاقــات  علــى  يحافــظ  أو 
والعنايــة بالــذات والنشــاطات الاعتياديــة اUخــرى.

مــن  شــيوعاً  أقــل  الذهانيــة  الاضطرابــات 
الاضطرابــات النفســية اUخــرى، وهنــاك الكثيــر مــن 
يعانــي  أن  للشــخص  يمكــن  التــي  الاضطرابــات 
العقلــي  كالفصــام  ذهانيــة  أعــرض  مــن  فيهــا 
القطــب  ثنائــي  واضطــراب  الذهانــي  والاكتئــاب 
 (Schizoa!ective) واضطــراب الفصــام الوجدانــي
Drug-) المخــدرات  تعاطــي  بســبب  والذهــان 

.(Induced Psychosis

يعانــي اUشــخاص عــادة مــن الذهــان علــى شــكل 
نوبــات. يمكــن أن تتضمــن النوبــة المراحــل التاليــة 
والتــي تختلــف فــي طــول مدتهــا مــن شــخص إلــى 

آخــر.

يعانــي  ± لا   :(Premorbid) المــرض  قبــل  مــا 
الشــخص مــن أيــة أعــراض لكــن لديــه عوامــل 

بالذهــان. ل�صابــة  الخطــورة 

يعانــي  ±  :(Prodromal) اUوليــة  البــوادر 
فــي  التغيــرات  بعــض  مــن  الشــخص 
أو  اeدراك،  التفكيــر،  الدافعيــة،  العواطــف، 

 . لســلوك ا

الشــخص  ±  :(Acute) الحــادة  اUعــراض 
ذهــان  أعــراض  مــن  يعانــي  هنــا 
اUهلاســات   ،(Delusions) كالتوهمــات 
غيــر  التفكيــر   ،(,ĂůůƵĐŝŶĂƟŽŶƐ)
 ،  (Disorganised Thinking)المنظــم

علــى  المحافظــة  علــى  القــدرة  وانخفــاض 
والدراســة. العمــل،  الاجتماعيــة،  العلاقــات 

فيهــا  ± ويســتعيد   :(Recovery) التعافــي 
فــرد  مــن  يختلــف  بشــكل  عافيتــه  الشــخص 

¤خــر.

الانتــكاس (Relapse): قــد يعانــي الشــخص  ±
خــلال  نوبــات  عــدة  مــن  أو  واحــدة  نوبــة  مــن 

حياتــه.

العلامات وا%عراض الشائعة عند 
اsصابة بالذهان

تغيرات في العاطفة والدافعية:

اكتئــاب، قلــق، نــزق، شــك با¤خريــن، وجــدان محــدّد 
ــر الشــهية، انخفــاض  ªأو مســطح أو غيــر ملائــم، تغي

الطاقــة والدافعيــة.

تغيرات في التفكير واsدراك:

ــر  ªــاه، إحســاس بتغي ــز أو الانتب صعوبــات فــي التركي
الــذات، ا¤خريــن أو العالــم الخارجــي، أفــكار غريبــة، 
زيــادة  أو  (كانخفــاض  عاديــة  غيــر  إدراكيــة  خبــرات 

شــدة الشــم، الصــوت، أو اللــون).

تغيرات في السلوك:

اضطــراب النــوم، عزلــة اجتماعيــة أو نقــص القــدرة 
علــى تنفيــذ العمــل أو القيــام بــاUدوار الاجتماعيــة.
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تكــون  لا  قــد  اUعــراض  هــذه  أن  مــن  الرغــم  علــى 
شــديدة جــداً بحــد ذاتهــا، إلا أنهــا عندمــا تجتمــع مــع 
بعضهــا قــد تشــير إلــى وجــود شــيء مــا غيــر صحيــح 
تمامــاً. مــن الهــام ألا يتــم تجاهــل أو الاســتخفاف 
بمثــل هــذه العلامــات واUعــراض التحذيريــة، حتــى 
لــو ظهــرت تدريجيــاً وحتــى لــو كانــت غيــر واضحــة. 
ينبغــي ألا يفُتــرضَ أن الشــخص يمــر فقــط بمرحلــة 
المــواد  أو  الكحــول  اســتعمال  ســوء  مراحــل  مــن 
تلقــاء  مــن  ســتزول  اUعــراض  تلــك  أن  أو  اUخــرى 

نفســها.

قــد تختلــف علامــات وأعــراض الذهــان مــن شــخص 
¤خــر ويمكــن أن تتغيــر مــع الوقــت. مــن الهــان أيضــاً 
أن تأخــذ بعيــن الاعتبــار الخلفيــة الثقافيــة والروحيــة 
لســلوكيات الشــخص، فمــا يفســر علــى أنــه عــرض 
مــن أعــراض الذهــان فــي ثقافــة مــا قــد يعتبــر أمــراً 
بعــض  فــي  فمثــلاً  أخــرى،  ثقافــة  فــي  طبيعيــاً 
أســتراليا  فــي  اUصلييــن  الســكان  مجتمعــات 
تســمع  أن  أو  المتوفيــن  اUحبــاء  أرواح  تــزورك  أن 

طبيعيــة. خبــرات  تعُتبــر  أصواتهــم 

مــن  اUولــى  بالمراحــل  يمــرون  الذيــن  اUشــخاص 
الذهــان غالبــاً لا يتــم تشــخيصهم إلا بعــد مرور ســنة 
أو أكثــر. والســبب الرئيســي لذلــك هــو أن الذهــان 
أو  المتأخــرة  المراهقــة  مرحلــة  فــي  يبــدأ  مــا  غالبــاً 
العلامــات  وتتضمــن  الرشــد  مرحلــة  بدايــات  فــي 
واUعــراض المبكــرة للذهــان ســلوكيات وعواطــف 

شــائعة فــي مثــل هــذه المرحلــة العمريــة.

ســيعاني العديــد مــن الشــباب مــن بعــض هــذه 
اUعــراض  دون أن يصابــوا بالذهان،بينمــا ســينتهي 
هــذه  بعــض  مــن  يعانــون  ممــن  بآخريــن  اUمــر 
اUعــراض إلــى اeصابــة بأحــد الاضطرابــات التاليــة.

أنواع الاضطرابات الذهانية

(Schizophrenia) الفصام العقلي

لا  الفصــام  فــإن  الشــائع  الاعتقــاد  عكــس  علــى 
 .(Split Personality) يعني الشــخصية المنقســمة
يأتــي مصطلــح الفصــام عنــد اeغريــق مــن   «العقل 

تغيــرات  إلــى  ويشــير   (Fractured Mind) المُجَــزأ» 
فــي اUداء العقلــي حيــث تصبــح اUفــكار واeدراكات 

مضطربــة.

تتضمن اUعراض الرئيسية للفصام:

اعتقــادات  ± وهــي   :(Delusions) التوهمــات 
زائفــة راســخة لا تتفق مــع الواقع ولا مع خلفية 
كتوهمــات  والحضاريــة،  الثقافيــة  المريــض 
الاضطهــاد، الذنــب، امتــلاك مهمــة خاصــة، أو 
اعتقــاد الشــخص أنــه تحــت ســيطرة خارجيــة. 
علــى الرغــم مــن أن التوهمــات تبــدو غريبــة 
بالنســبة للآخريــن إلا أنهــا حقيقيــة بالنســبة 

للشــخص الــذي يختبرهــا.

وهــي  ±  :(,ĂůůƵĐŝŶĂƟŽŶƐ) اUهلاســات 
منبــه.  وجــود  دون  زائفــة  إدراكات  عــن  عبــارة 
اUهلاســات  هــي  شــيوعاً  اUكثــر  اUهلاســات 
أيضــاً  هنــاك  تكــون  قــد  ولكــن  الســمعية 
أو  ذوقيــة،  حســية،  بصريــة،  أهلاســات 
حقيقيــة  اUهلاســات  هــذه  وتعتبــر  شــمية. 
الرغــم  علــى  للشــخص  بالنســبة  جــداً 
الحقيقــة.  فــي  كذلــك  ليســت  أنهــا  مــن 
مخيفــة  تكــون  أن  ل�هلاســات  يمكــن 
تتضمــن  التــي  اUصــوات  وخصوصــاً  جــداً 
يمكــن  الشــخص.  علــى  ســلبية  تعليقــات 
للشــخص أن يســمع أكثــر مــن صــوت واحــد 
أو أن يعانــي أنواعــاً عديــدة مــن اUهلاســات. 
وUن هــذه التوهمــات واUهلاســات حقيقيــة 
جــداً بالنســبة للشــخص فإنــه مــن الشــائع ألا 
مرضــى. أنهــم  بالفصــام  المصابــون  يــدرك 

±  :(Thinking �ŝĸĐƵůƟĞƐ) صعوبات التفكيــر
التركيــز  فــي  صعوبــة  هنــاك  يكــون  قــد 
ممــا  التخطيــط،  علــى  والقــدرة  والتذكــر 
ــر  يفكِّ أن  الشــخص  علــى  أكثــر  يصعّــب 
ــل  ويكمِّ يتواصــل  وأن  منطقــي  بشــكل 

اليوميــة. المهــام 

فقــد الدافــع (ŽƐƐ of �ƌŝǀĞ<): يفقد الشــخص  ±
الدافــع حتــى للاعتنــاء بنفســه، وهــذا ليــس 

كســلاً.

الذهان
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المناســبة  ± غيــر  أو  المتبلــدة  العواطــف 
لا   :(  �ůƵŶƚĞĚ or /ŶĂƉƉƌŽƉƌŝĂƚĞ �īĞĐƚ)
يتفاعــل الشــخص مــع اUشــياء المحيطــة بــه 
أو أنــه يتفاعــل معهــا بشــكل غيــر مناســب. 
تتضمــن اUمثلــة علــى ذلــك التحــدث بصــوت 
وحيــد النغمــة، قلــة تعبيــرات الوجــه، ضعــف 
أو  بغضــب  التفاعــل  أو  البصــري،  التواصــل 
الضحــك عندمــا لا تكــون هاتــان الاســتجابتان 

للموقــف. مناســبتين 

±  ^ŽĐŝĂů) الاجتماعــي  الانســحاب 
الشــخص  ينســحب  قــد   :(ǁŝƚŚĚƌĂǁĂů
العائلــة  حتــى  ا¤خريــن،  مــع  التواصــل  مــن 
هنــاك  تكــون  وقــد  المقربيــن.  واUصدقــاء 
هــذا  إلــى  تقــود  التــي  العوامــل  مــن  عــدد 
الانســحاب كفقــد الدافــع، التوهمــات التــي 
ا¤خريــن،  مــع  التفاعــل  مــن  الخــوف  تســبب 
وفقــد  الحديــث،  علــى  التركيــز  صعوبــة 

الاجتماعيــة. المهــارات 

يصــاب بالفصــام حوالــي Ø١ مــن النــاس، يعانــي 
ثلاثــة أربــاع النــاس النوبــة اUولــى مــن الفصــام فــي 
الذكــور  ويصيــب  ســنة).   ٣٠ العمريــة (١٥ -  الفتــرة 
أكثــر مــن اeنــاث ويميــل الذكــور إلــى اeصابــة بــه 
بوقــت أبكــر مــن اeنــاث. قــد يكــون بــدء المــرض 
أو  أســابيع  عــدة  خــلال  تتطــور  أعــراض  مــع  ســريعاً 
قــد يكــون بطيئــاً ويتطــور خــلال أشــهر أو ســنوات. 
حوالــي ١٠-٢٠ Ø مــن المصابيــن بالفصــام تكــون 
تكــون   Ø٥٠ مــن  وأكثــر  جيــدة  حالتهــم  لــة  محصِّ

ســيئة. حالتهــم  محصلــة 

(Bipolar Disorder) الاضطراب ثنائي القطب

يعانــي الذيــن لديهــم اضطــراب ثنائــي القطــب 
مــن تبــدلات شــديدة فــي المــزاج. يمكــن أن يعانــوا 
فتــرات مــن الاكتئــاب، فتــرات مــن الهــوس أو تحــت 
الطبيعــي  المــزاج  مــن  طويلــة  وفتــرات  الهــوس، 
هــذه  بيــن  الفاصــل  للوقــت  يمكــن  بينهــا.  فيمــا 
ــراً مــن شــخص ¤خــر. عــادة  النوبــات أن يختلــف كثي
مــا تســتمر النوبــات Uيــام أو أســابيع أو أكثــر. يمكــن 
للمصابيــن باضطــراب ثنائــي القطــب أن يعانــوا 

أو  الاكتئــاب  نوبــات  أثنــاء  ذهانيــة  أعــراض  مــن 
الهــوس.

المصــاب  الشــخص  بــه  يمــر  الــذي  للاكتئــاب 
باضطــراب ثنائــي القطــب بعــض أو كل أعــراض 
 ٢٫١ الفصــل  فــي  ســابقاً  المبينــة  الاكتئــاب 

. «الاكتئــاب»

تحــت  أو  الهــوس  فتــرة  فــي  الشــخص  ويعانــي 
التاليــة: اUعــراض  كل  أو  بعــض  مــن  الهــوس 

طاقة متزايدة أو نشاط زائد. ±

بقمــة  ± الشــخص  يشــعر  حيــث  مرتفــع:  مــزاج 
والابتهــاج. الســعادة 

أن  ± للشــخص  يمكــن  للنــوم:  الحاجــة  قلــة 
جــداً. قليلــة  نــوم  بفتــرات  Uيــام  يســتمر 

لا  ± عندمــا  خاصــة  ويحــدث   :Irritabilityالنــزق
يوافــق ا¤خــرون علــى خططــه أو أفــكاره غيــر 

الواقعيــة.

الشــخص  ± يتكلــم  والتفكيــر:  الــكلام  ســرعة 
كثيــراً وبســرعة كبيــرة وينتقــل مــن موضــوع 

¤خــر.

±  :(Lack of /ŶŚŝďŝƟŽŶ) الكبــح  إلــى  الافتقــار 
يصــرف  أو  بالخطــر  الشــخص  يســتخف  قــد 
نشــاط  ذي  يكــون  أو  مفــرط  بشــكل  المــال 

زائــد. جنســي 

±  Delusion of) العظمــة  توهمــات 
متضخمــاً  تقييمــاً  وتتضمــن   :(Grandeur
أو  خــارق  إنســان  بأنــه  كالاعتقــاد  للــذات  جــداً 
شــخصية  أنــه  أو  خــاص  بشــكل  موهــوب 

مثــلاً). المنتظــر  المهــدي   ) هامــة  دينيــة 

±  :(Lack of Insight) الافتقــار إلــى البصيــرة
توهماتــه  بــأن  تمامــاً  مقتنــع  الشــخص 

مريــض. أنــه  يــدرك  ولا  حقيقيــة  الهوســية 
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اUولــى  النوبــات  تكــون  فقــد  صحيــح،  بشــكل 
اكتئابيــة وقــد لا يتــم الانتبــاه إلــى نوبــات ســابقة 
بأحــد  اeصابــة  نســبة  هوســية.  تحــت  أو  هوســية 
(ثنائــي  القطــب  ثنائــي  طيــف  اضطرابــات 
خــلال   (  Cyclothymiaالمــزاج دوريــة  القطــي+ 
العمــر هــو ٢٫٦-Ø٧٫٨. متوســط العمــر الــذي يبــدأ 
اضطــراب  يصيــب  ســنة.   ٣٠ هــو  الاضطــراب  فيــه 
ثنائــي القطــب الذكــور واeنــاث بشــكل متســاوٍ.

(Psychotic Depression) الاكتئاب الذهاني

يكــون  أن  اUحيــان  بعــض  فــي  للاكتئــاب  يمكــن 
قــد  مثــلاً  ذهانيــة،  أعراضــاً  فيســبب  جــداً  شــديداً 
تتضمــن  توهمــات  مــن  الشــخص   يعانــي 
الشــعور بالذنــب الشــديد حــول خطــأ لــم يرتكبــه 
أو مــن توهمــات الفقــر أو الاضطهــاد. وقــد يعانــي  
أهلاســات  وخاصــة  أهلاســات  مــن  البعــض  

. ســمعية

 Schizoa"ective) اضطراب الفصام الوجداني
(Disorder

وأعــراض  ذهانيــة  أعــراض  مــن  المصــاب  ويعانــي 
وجدانيــة ( اكتئابيــة أو هوســية) فــي نفــس الوقــت.

 Drug-Induced) الذهان الناتج عن التعاطي
(Psychosis

مــادة  اســتخدام  طريــق  عــن  يحــدث  ذهــان  وهــو 
تظهــر  أخــرى.  ومــواد  والكحــول  كالمخــدرات  مــا 
قصيــرة  لفتــرة   وتســتمر  بســرعة  عــادة  اUعــراض 
يتلاشــى  أن  إلــى  قليلــة)  أيــام  إلــى  ســاعات  (مــن 
تأثيــر المــواد تدريجيــاً. اUعــراض اUكثــر شــيوعاً هــي 
ومشــكلات  التوجــه  وعــدم  البصريــة  اUهلاســات 
المشــروعة  المــواد  مــن  لــكل  يمكــن  الذاكــرة. 
نوبــة  حــدوث  فــي  تســهم  أن  المشــروعة  وغيــر 
الكوكائيــن،  الكحــول،  كالحشــيش،  ذهــان 
القابلــة  المــواد  المهلوســات،  اUمفيتامينــات، 
المنومــات،  المهدئــات،  اUفيونــات،  للاستنشــاق، 

القلــق. وحــالات 

العوامل المسببة للاضطرابات الذهانية

نتيجــة  يحــدث  الذهــان  أن  بــه  المســلم  مــن 
اجتمــاع عوامــل عديــدة منهــا: العوامــل الوراثيــة، 
النواقــل  وظيفــة  (اضطــراب  الكيمياحيويــة 
 � النفســية  الدماغ)،الضغــوط  فــي  العصبيــة 

لتعاطــي.  ا و

عوامل الخطورة للفصام 

فيما يلي عوامل الخطورة اUكثر أهمية:

خطــورة  ± الفصــام:  مــن  يعانــي  قريــب  وجــود 
أن يصــاب شــخص مــا لديــه أحــد الوالديــن أو 
 .Ø١٥-  ١٠ حوالــي  بالفصــام  مصــاب  اUشــقاء 
ــه مــن  علــى الرغــم مــن ارتفــاع الخطــورة إلا أن
يصابــوا  لــن   Ø٩٠  ô  ٨٥ أن  ملاحظــة  الهــام 

بالفصــام.

الذكــور  ± يصــاب  ذكــراً:  الشــخص  يكــون  أن 
بالفصــام أكثــر مــن اeنــاث ويميلــون لبدايــة 

للمــرض. أبكــر 

العيــش فــي المــدن: النــاس الذيــن ينشــؤون  ±
فــي المــدن لديهــم خطــورة أعلــى ل�صابــة 
فــي  ينشــؤون  الذيــن  أولئــك  مــن  بالفصــام 
معــروف  غيــر  الســبب  الريفيــة.  المناطــق 
صحــة  فــي  بالفــروق  يتعلــق  قــد  ولكنــه 
اUمهــات أثنــاء الحمــل، اســتعمال الحشــيش، 

الاجتماعيــة. الشــدات  أو 

وأطفالهــم   ± المهاجريــن  لــدى  الهجــرة: 
خطــورة أكبــر ل�صابــة بالفصــام. الســبب غيــر 
معــروف ولكنــه قــد يعــزى للشــدة الاجتماعيــة 
غريــب. بأنــه  الشــخص  شــعور  عــن  الناجمــة 

للشــدات  ± يمكــن  الاجتماعيــة:  الشــدة 
الاجتماعيــة أن تحــرِّض علــى ظهــور اUعــراض 

نيــة. لذها ا

اســتعمال  ± يزيــد  الحشــيش:  اســتعمال 
خطــورة  مــن  المراهقــة  خــلال  الحشــيش 
اeصابــة بالفصــام، خصوصــاً عنــد اUشــخاص 

أخــرى. خطــورة  عوامــل  لديهــم  الذيــن 

الذهان
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عوامــل الخطــورة التاليــة أقــل أهميــة فهــي تزيــد 
الخطــورة فقــط بمقــدار ضئيــل جــداً:

اUحــداث خــلال فتــرة حمــل اUم: فقــد تــم الربــط  ±
بيــن حــدوث اeنتانــات لــدى اUم فــي الثلثيــن 
اUول والثانــي وبيــن ارتفــاع خطــورة اeصابــة 
أن  هــو  هنــا  الممكــن  والتفســير  بالفصــام. 
تطــور  مــع  تتداخــل  المناعيــة  اUم  اســتجابة 
دمــاغ الجنيــن. ويمكــن أيضــاً لنقــص الغــذاء 
الشــديد وأحــداث الحيــاة الضاغطــة جــداً أثنــاء 

الحمــل أن تزيــد الخطــورة.

مــن  ± العديــد  هنــاك  الــولادة:  مضاعفــات 
المضاعفــات التــي تــؤدي إلــى زيــادة خطــورة 
تــؤدي  Uنهــا  ربمــا  الضعــف،  بمقــدار  اeصابــة 
الوليــد. دمــاغ  فــي  اUوكســجين  نقــص  إلــى 

كِبَــر عمــر اUب : قــد يــؤدي إلــى زيــادة الخطــورة  ±
بمقــدار الضعــف. الســبب غيــر معــروف ولكــن 
قــد يتعلــق اUمــر بنطفــة مُضعفَــة أو بطفــرة 

وراثيــة.

الخطــورة  عوامــل  مــن  كبيــر  عــدد  هنــاك  بينمــا 
الممكنــة بالنســبة للفصــام فــإن هــذه العوامــل 
الدمــاغ.  كيمياحيويــة  فــي  تغيــرات  إلــى  تــؤدي 
التغيــر  هــو  المعروفــة  اUساســية  التغيــرات  ومــن 
  Dopamineالدوباميــن العصبــي  الناقــل  فــي 
للذهــان  المضــادة  اUدويــة  معظــم  وتعمــل   .
مســتوى  علــى  الفصــام  عــلاج  فــي  المســتخدمة 
هــذا الناقــل باeضافــة إلــى أنهــا قــد تعمــل أيضــاً 

أخــرى. عصبيــة  نواقــل  مســتوى  علــى 

عوامل الخطورة لاضطراب ثنائي القطب

بشــكل  الاضطــراب  هــذا  أســباب  فهــم  يتــم  لــم 
ــام، علمــاً أنــه مــن المعــروف أن العوامــل التاليــة  ت

دور: لهــا 

وجــود قريــب يعانــي مــن هــذا الاضطــراب: يعد  ±
هــذا عامــل الخطــورة اUكثــر أهميــة المعــروف 
حتــى ا¤ن. خطــورة أن يصــاب شــخص مــا لديه 
أحــد الوالديــن أو اUشــقاء مصــاب باضطــراب 
ثنائــي القطــب هــي حوالــي Ø٩. وبينمــا تشــير 

هــذه النســبة إلــى خطــورة أكبــر لكنهــا تعنــي 
فــي نفــس الوقــت أنَّ أكثــر مــن Ø٩٠ مــن الذيــن 
لــن  بالاضطــراب  مصابيــن  أقــارب  لديهــم 

يصابــوا بــه.

بشــكل  مثبتــة  أخــرى  خطــورة  عوامــل  يوجــد  لا 
قاطــع ولكــن هنــاك بعــض اUبحــاث التــي تؤكــدِّ 

التاليــة: العوامــل  دور  علــى 

لهــذه  ± يمكــن  والــولادة:  الحمــل  مضاعفــات 
دمــاغ  تطــور  علــى  تؤثــر  أن  المضاعفــات 

الرضيــع. أو  الجنيــن 

يعنــي  ± هــذا  الربيــع:  أو  الشــتاء  فــي  الــولادة 
وجــود خطــورة علــى الجنيــن مــن اeنتانــات أو 
اUحــداث اUخــرى التــي تختلــف مــن فصــل ¤خــر.

أن  ± أكثــر  المرجــح  مــن  الاجتماعــي:  الوضــع 
يكــون لــدى اUشــخاص المصابيــن باضطــراب 
غيــر  يكونــوا  أن  أقــل،  دخــل  القطــب  ثنائــي 
أن  أو  متزوجيــن،  غيــر  يكونــوا  أن  موظفيــن، 
يكونــوا مــن ســكان المــدن. ولكــن قــد تكــون 
للتغيــرات  نتائــج  عــن  عبــارة  العوامــل  هــذه 
المبكــرة جــداً والناتجــة عــن اضطــراب ثنائــي 
للاضطــراب. أســباباً  كونهــا  مــن  أكثــر  القطــب 

حــوادث حياتيــة حديثــة مســببة للتوتــر: تشــيع  ±
اUحــداث الضاغطــة أكثــر خــلال الســتة أشــهر 

الســابقة لبدايــة نوبــة.

الــولادة: تظهــر  النســاء خطــورة أكبــر ل�صابــة  ±
بالاضطــراب خــلال اUشــهر اللاحقــة للــولادة.

الدمــاغ  ± تــأذي  يزيــد  قــد  الدماغيــة:  اUذيــات 
اeصابــة  خطــورة  مــن  العاشــرة  ســن  قبــل 

بالاضطــراب.

قــد  ±  :DƵůƟƉůĞ Sclerosis العديــد  التصلــب 
يكــون لــدى اUشــخاص المصابيــن بالتصلــب 
باضطــراب  ل�صابــة  أكبــر  خطــورة  العديــد 

القطــب. ثنائــي 

لعوامــل  يمكــن  للفصــام  مشــابه  نحــو  وعلــى 
الخطــورة المتنوعــة المذكــورة آنفــاً أن تــؤدي إلــى 
تغيــرات فــي كيمياحيويــة الدمــاغ وبالتــي تــؤدي 

والاكتئــاب. الهــوس  إلــى 
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التدخلات العلاجية للاضطرابات 
الذهانية

المهنيون الذين يمكنهم المساعدة

أن  الصحييــن  المهنييــن  مــن  العديــد  يســتطيع 
مــن  يعانــي  الــذي  للشــخص  المســاعدة  مــوا  يقدِّ

وهــم: الذهانيــة  الاضطرابــات  أحــد 

اUطباء العامون ±

اUطباء النفسيون ±

الاختصاصيون النفسيون العياديون ±

المرشدون النفسيون ±

الممرضون النفسيون ±

مدراء الحالة ±

هــؤلاء  تقديــم  كيفيــة  عــن  أكثــر  معلومــات 
.١٫١ الفصــل  فــي   للمســاعدة  المهنييــن 

العلاجات المتاحة للذهان

الاعتبــار  بعيــن  يؤخــذا  أن  يجــب  جانبــان  هنــاك 
العــلاج  هــو  اUول  للذهــان،  المهنيــة  للمســاعدة 
إلــى  الهادفــة  العلاجــات  هــو  والثانــي  الدوائــي 
تحســين المحصلــة النهائيــة وإلــى تحســين نوعيــة 

حــد. أقصــى  إلــى  حياتــه 

يعــد الــدواء أساســياً لتدبيــر الاضطرابــات الذهانيــة. 
أدويــة  المختلفــة  الذهانيــة  الاضطرابــات  تتطلــب 
أن  الواقعــي  غيــر  مــن  لاحقــاً).  (ستشــرح  مختلفــة 
تتوقــع تدبيــر الاضطــراب الذهانــي مــن دون دواء. 
ذهانــي  باضطــراب  المصــاب  الشــخص  يحتــاج 
اUدويــة  لتحديــد  طبيبــه  مــع  قــرب  عــن  للعمــل 
اUفضــل للتدبيــر الفعّــال لحالتــه وبآثــار جانبيــة أقــل. 
ذهــان  مــن  يعانــي  الــذي  الشــخص  يســتفيد  قــد 
شــديد مــن البقــاء فــي المستشــفى لفتــرة قصيــرة 

حتــى يســترد بعــض عافيتــه.

النفســيين،  اUطبــاء  مــن  لــكل  يمكــن 
والمرشــدين  النفســيين،  الاختصاصييــن 
النفســيين وغيرهــم مــن مهنيــي الصحــة النفســية 
ــاة المريــض  أن يســاعدوا علــى تحســين نوعيــة حي
مــن خــلال مســاعدته علــى تقبªــل مرضــه أو علــى 
متابعتــه  علــى  أو  المناســب  التوظيــف  تســهيل 
علــى  مســاعدته  خــلال  مــن  وأيضــاً  لتعليمــه، 
واجتماعيــة  عائليــة  علاقــات  علــى  المحافظــة 
تقديــم  علــى  أيضــاً  يقومــوا  أن  ويمكــن  جيــدة. 
لتحفيــز  ولعائلتــه  للمريــض  النفســي  التثقيــف 
اســتراتيجيات  ولتحســين  للمــرض  الجيــد  الفهــم 

المــرض. تدبيــر 

تختلــف أنمــاط التعافــي مــن شــخص ¤خــر، فبعــض 
اUشــخاص يتعافــون بســرعة مــن خــلال العــلاج فــي 
حيــن قــد يتطلــب التعافــي عنــد البعــض ا¤خــر فتــرة 
أطــول. لا يتــم التعافــي مــن النوبــة اUولــى عــادة 
أو  اUعــراض  اســتمرت  مــا  وإذا  اشــهر،  عــدة  بعــد  إلا 
عــادت فــإن عمليــة التعافــي قــد لا تتحقــق بشــكل 

كامــل أو قــد تكــون طويلــة اUمــد. 

هنــاك مجموعــة مــن العلاجــات المثبتــة فــي عــلاج 
الذهــان:

علاجات الفصام 

كان الفصــام فــي الماضــي يعتبــر مرضــاً مزمنــاً ولا 
أمــل فــي التعافــي منــه، ولكــن مــن المعــروف ا¤ن 
أن المصابيــن بالفصــام إذا تلقوا العلاج المناســب 
العديــد  فــإن  التأهيــل)  إعــادة  وبرامــج  اUدويــة   )
منهــم مــن الممكــن أن يتعافــى وأن يعيــش حيــاة 
أو  بالفصــام  المصابــون  يحتــاج  ومرضيــة.  منتجــة 
بتفــاؤلٍ  يعالجــوا  أن  أخــرى  ذهانيــة  باضطرابــات 
ــروح الشــراكة.  فــي الحصــول علــى نتائــج جيــدة وب
آمنــة  اجتماعيــة  بيئــة  فــي  للعيــش  بحاجــة  إنهــم 
ومســتقرة، وهــذا يتضمــن البيئــة المنزليــة البعيــدة 
واUصدقــاء،  العائلــة  مــن  الدعــم  الضغــوط،  عــن 
فــي  معنــى  ذي  بــدورٍ  القيــام  و  الكافــي،  الدخــل 
المجتمــع. هنــاك مــا يثبــت أن العلاجــات والتقنيــات 
التاليــة يمكنهــا أن تســاعد المصابيــن بالفصــام:

الذهان
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وهــي  ± للذهــان:  المضــادة  ا%دويــة 
فعالــة ل�عــراض الذهانيــة كالتوهمــات 
واUهلاسات ولكنها أقلª فعالية Uعراض 
أخــرى كنقــص الدافعيــة وضعــف التركيــز 

والذاكــرة. 
قــد  ± للاكتئــاب:  المضــادة  ا%دويــة 

فصــام  لديهــم  الذيــن  اUشــخاص  يعانــي 
مــن أعــراض الاكتئــاب أيضــاً، وعندئــذٍ يمكــن 
تلــك  لعــلاج  الاكتئــاب  مضــادات  اســتخدام 

اUعــراض.

تثقيــف  ± ويعنــي  النفســي:  التثقيــف 
والطريقــة  مرضــه  حــول  وعائلتــه  المريــض 
تقليــل  علــى  هــذا  يســاعد  لتدبيــره.  اUفضــل 
الانتكاســات. قــد يســهم التوتــر فــي العائلــة 
- وهــو النتيجــة الطبيعيــة لمحاولــة التعامــل 
مــع إعاقــة غيــر مفهومــة لهــم بشــكل جيــد - 
فــي انتــكاس الشــخص المصــاب بالفصــام، 
ويمكــن للتثقيــف النفســي أن يســاعد علــى 

تجنــب حــدوث ذلــك.

الســلوكي:  ± المعرفــي  العــلاج 
النفســي  العــلاج  مــن  النمــط  لهــذا  يمكــن 
أن يســاعد المريــض علــى تطويــر تفســيرات 
يســاعد  وبالتالــي  الفصــام  Uعــراض  بديلــة 
تقليــل  وعلــى  اUعــراض  تلــك  تخفيــف  علــى 
تشــجيع  وعلــى  حياتــه  علــى  اUعــراض  تأثيــر 

أدويتــه. تنــاول  علــى  الشــخص 

المهــارات  ± علــى  التدريــب 
نوعيــة  تحســين  وبالتالــي  الاجتماعيــة: 

. تــه حيا

الحــازم  ± المجتمعــي  العــلاج 
 :(�ƐƐĞƌƟǀĞ �ŽŵŵƵŶŝƚǇ dƌĞĂƚŵĞŶƚ)
الذيــن  اUشــخاص  عــلاج  فــي  طريقــة  وهــي 
النفســي  بالاضطــراب  إصابتهــم  أدت 
مجــالات  عــدة  فــي  كبيــرة  صعوبــات  إلــى 
والعلاقــات  كالعمــل  حياتهــم  مــن 
والتدبيــر  المســتقل  والعيــش  الاجتماعيــة 
قبــل  مــن  الشــخص  رعايــة  تتــم  المالــي. 
صحيــة  مهــن  مــن  ممارســين  يضــم  فريــق 
الممــرض،  النفســي،  كالطبيــب  مختلفــة 

والاختصاصــي  النفســي،  الاختصاصــي 
ســاعة   ٢٤ خــلال  متاحــة  الرعايــة  الاجتماعــي. 
مريــض.  كل  احتياجــات  وحســب  اليــوم  مــن 
قلّــل  لقــد  أيضــاً.  للعائلــة  الدعــم  ويقــدم 
العــلاج المجتمعــي الحــازم مــن الانتكاســات 

للاستشــفاء. والحاجــة 

باضطــراب  المصابيــن  أن  بالذكــر  والجديــر  هــذا 
جســدية  Uمــراض  كثيــراً  يتعرضــون  الفصــام 
خطيــرة ويموتــون فــي عمــر مبكــر نســبياً كنتيجــة 
أن  بمــكان  اUهميــة  مــن  لذلــك  اUمــراض،  لتلــك 

دوري.  طبــي  فحــص  لهــم  يكــون 

علاجات اضطراب ثنائي القطب

التاليــة  والتقنيــات  العلاجــات  أن  يثبــت  مــا  هنــاك 
يمكنهــا أن تســاعد المصابيــن باضطــراب ثنائــي 

القطــب:

التــي  ± اUدويــة  مــن  مجموعــة  هنــاك  اUدويــة: 
باضطــراب  المصابيــن  مســاعدة  يمكنهــا 
ثنائــي القطــب كمثبتــات المــزاج ومضــادات 

الذهــان.

التثقيــف النفســي: ويتضمــن تزويــد المريــض  ±
ثنائــي  اضطــراب  حــول  بالمعلومــات 
حياتــه.  علــى  آثــاره  وإدارة  علاجــه  القطــب، 
ولقــد وجــد أن التثقيــف النفســي يقلــل مــن 

الانتكاســة.

العلاجــات النفســية. بينــت الدراســات وجــود  ±
المعرفــي  العــلاج  همــا  مفيديــن  علاجيــن 
شــخصي  البيــن  والعــلاج  الســلوكي، 
 Interpersonal and) الاجتماعــي  واeيقــاع 
العــلاج  يســاعد   .(Social Rhythm Therapy
المعرفــي الســلوكي الشــخاص علــى مراقبــة 
تبــدلات المــزاج  وعلــى التغلªــب علــى نمــاذج 
وعلــى  المــزاج  علــى  ســلباً  المؤثــرة  التفكيــر 
أداء أفضــل فــي مختلــف الوظائــف الحياتيــة. 
أمــا بالنســبة للعــلاج البيــن شــخصي واeيقــاع 
ــز  يركِّ شــخصي  البيــن  فالجانــب  الاجتماعــي 
نزاعاتــه  حــلِّ  علــى  المريــض  مســاعدة  علــى 
الناجــم  الحــزن  مــع  والتعامــل  ا¤خريــن  مــع 
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عــن الفقــد (الخســارة الناتجــة عــن الاضطــراب 
التغييــرات  مــع  والتعامــل  مثــلاً)  كالطمــوح 
ــر علاقــات أفضــل،  فــي اUدوار الحياتيــة وتطوي
ــز  يركِّ فهــو  الاجتماعــي  اeيقــاع  جانــب  أمــا 
علــى مســاعدة المريــض علــى تنظيــم روتيــن 
واليقظــة  النــوم  كأوقــات  اليوميــة  الحيــاة 
وأوقــات الوجبــات وأوقــات قضــاء الوقــت مــع 

ا¤خرين...الــخ. 

أفــراد  ± تثقيــف  يعنــي  وهــو  العائلــي:  العــلاج 
العائلــة حــول كيفيــة دعــم المريــض وكيفيــة 
أن  يمكــن  التــي  الســلبية  التفاعــلات  تجنــب 

الانتكاســة. علــى  تحــرِّض 

أهمية التدخل المبكر بالنسبة للذهان

بأحــد  للمصابيــن  بالنســبة  المبكــر  التدخــل  يعــد 
الاضطرابــات الذهانيــة أمــراً شــديد اUهميــة، فلقــد 
أظهــرت الدراســات أنــه كلمــا طالــت الفتــرة بيــن 
بدايــة الذهــان وبدايــة العــلاج كلمــا قــل احتمــال أن 
لتأخــر  أخــرى  عواقــب  وهنــاك  الشــخص.  يتعافــى 

تتضمــن: العــلاج 

الوظائــف  ± مختلــف  فــي  اUضعــف  اUداء 
الطويــل. المــدى  علــى  الحياتيــة 

زيادة خطورة ارتكاب الانتحار. ±

أبطــأ  ± وتعلªــم  ــم  ªوتفه أبطــأ  نفســي  نضــج 
البالــغ. الشــخص  لمســؤوليات 

والعائلــة  ± اUصدقــاء  مــع  متوتــرة  علاقــات 
الاجتماعــي. للدعــم  لاحــق  وفقــدان 

انقطــاع او اضطــراب فــي متابعــة الدراســة أو  ±
العمــل.

زيادة استعمال الكحول والمواد اUخرى. ±

فقدان تقدير الذات وفقدان الثقة بالنفس. ±

فرصة أكبر للوقوع في مشكلات قانونية. ±

اUزمات المترافقة مع الاضطرابات الذهانية ±

الاضطرابــات  ± مــع  تترافــق  قــد  التــي  اUزمــات 
هــي: الذهانيــة 

الحالة الذهانية الشديدة ±

السلوك العدواني ±

اUفكار والسلوكيات الانتحارية ±

الحالات الذهانية الحادة

يمكــن ل�شــخاص الذيــن يعانــون مــن اضطرابــات 
ذهانيــة أن يمــروا بفتــرات يصبحــون فيهــا فــي حالــة 
لديهــم  تكــون  أن  يمكــن  حيــث  شــديدة،  مرضيــة 
ــم  توهمــات و أهلاســات شــديدة وتفكيــر غيــر منظَّ
بشــكل كبيــر وســلوك غريــب ومضطــرب، ويظهــر 
الشــخص توتــراً شــديداً أو قــد تكــون ســلوكياتهم 
الشــخص  يكــون  عندمــا  للآخريــن.  جــداً  مزعجــة 
فــي هــذه الحالــة فإنــه يمكــن أن ينتهــي بــه اUمــر 
إلــى اeيــذاء بشــكل غيــر مقصــود وذلــك بســبب 
معتقداتهــم التوهميــة و أهلاســاتهم، فمثــلاً قــد 
يؤمــن الشــخص بأنــه يمتلــك قــدرات خاصــة تحميه 
مــن الخطــر فيقــود الســيارة واeشــارة حمــراء، أو قــد 
محاولــة  فــي  المزدحمــة  الســيارات  بيــن  يركــض 

للهــرب مــن أهلاســاته المخيفــة.
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السلوك العنيف

يعانــون  الذيــن  مــن  جــداً  ضئيلــة  لنســبة  يمكــن 
دوا  يهــدِّ أن  الذهانيــة  الاضطرابــات  أحــد  مــن 
باســتخدام العنــف. يعُــرضَ اUشــخاص المصابــون 
غالبــاً  اeعــلام  وســائل  فــي  نفســية  باضطرابــات 
علــى أنهــم ذوو ســلوك عنيــف وخطــر ولا يمكــن 
مــن  العظمــى  اUغلبيــة  أن  علمــاً  بــه،  التنبــؤ 
يشــكلون  لا  نفســية  باضطرابــات  المصابيــن 
خطــراً علــى ا¤خريــن. فقــط نســبة صغيــرة ( حوالــي 
Ø١٠) مــن العنــف الــذي يحــدث فــي المجتمــع يقــوم 
نفســية.  باضطرابــات  مصابــون  أشــخاص  بــه 
ليــس هنــاك علاقــة أو هنــاك علاقــة ضعيفــة بيــن 
اضطرابــات الاكتئــاب والقلــق وســلوك الشــخص 
الذيــن  اUشــخاص  أمــا  ا¤خريــن،  تجــاه  العدوانــي 
يعانــون مــن أحــد اضطرابــات اســتعمال المــواد أو 
الذهانيــة  الاضطرابــات  أو  الشــخصية  اضطرابــات 
لاســتعمال  للعنــف.  أكبــر  خطــورة  فلديهــم 
الكحــول أو المــواد اUخــرى علاقــة مــع العنــف أقــوى 
مــن العلاقــة بيــن الاضطرابــات النفســية والعنــف، 
قبــل  مــن  الجرائــم  مــن  الكثيــر  ترتكــب  حيــث 
أشــخاص يكونــون فــي حالــة انســمام بالكحــول 
أو بمــواد أخــرى. تــزداد خطــورة العنــف بشــكل أكبــر 
الاضطرابــات  بأحــد  المصــاب  الشــخص  كان  إذا 
الذهانيــة لا يعالــج بشــكل كافٍ أو أنــه يســتعمل 

أخــرى. مــواد  أو  الكحــول 

ا%فكار والسلوكيات الانتحارية

تتضمــن الاضطرابــات الذهانيــة خطــورة مرتفعــة 
المصابيــن  اUشــخاص  مــن   Ø٥ تقريبــاً  للانتحــار. 
اUشــخاص  مــن   Ø  ٢٠-  ١٠ وحوالــي  بالفصــام 
المصابيــن باضطــراب ثنائــي القطــب ينتحــون. إنَّ 
وجــود اكتئــاب مرافــق أو أحــد اضطرابــات اســتعمال 
المــواد يزيــد الخطــورة. العوامــل الرئيســية التــي 
خطــورة  تقييــم  عنــد  الاعتبــار  بعيــن  أخذهــا  يجــب 
الانتحــار لــدى اUشــخاص الذيــن يعانــون مــن أعراض 

ذهانيــة هــي:

الاكتئاب. ±

اUفــكار أو الســلوكيات الانتحاريــة أو التهديــد  ±
بالانتحــار.

محاولة انتحار سابقة. ±

التزام ضعيف بالعلاج. ±

سوء استعمال المواد. ±
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خطة عمل المساعده النفسية ا%ولية في الاضطرابات الذهنية

خطة عمل المساعده النفسية ا%ولية في الاضطرابات الذهنية

اقترب (Approach) من الشخص، قيمّ وساعد إذا ما وُجِدت أية أزمة. . 1

اصغِ (Listen) دون أن تصدر ا%حكام.. 2

قدم (Give) الدعم والمعلومات.. 3

شجع (Encourage) الشخص على الحصول على المساعدة المهنية . 4
المناسبة.

شجع (Encourage) مصادر الدعم ا%خرى.. 5

 اقترب من الشخص، قيمّ وساعد . 1
إذا ما وجدت أية أزمة.

لا  الذهانيــة  بالاضطرابــات  المصابــون  اUشــخاص 
مــن  يعانــون  الذيــن  المســاعدة.  غالبــاً  يطلبــون 
الذهانيــة  كاUعــراض  ومخيفــة  عميقــة  تغيــرات 
يحاولــون الاحتفــاظ بهــا فــي الســر. إذا كنــت قلقــاً 
بأســلوب  مقاربتــه  فحــاول  مــا  شــخص  بشــأن 
لتتناقــش  اUحــكام  إصــدار  ودون  الاهتمــام  يظهــر 
معــه بشــأن مــا يقلقــك. دع الشــخص يعلــم أنــك 
الشــخص  مســاعدته.  تريــد  وأنــك  بشــأنه  مهتــم 
قــد  أو  بــك  يثــق  لــن  ربمــا  مســاعدته  تحــاول  الــذي 
لذلــك  مختلفــاً،  شــخصاً  تعتبــره  أن  مــن  يخــاف 
فإنــه ربمــا لــن يكــون صريحــاً معــك. إذا كان ذلــك 
مــا  بشــأن   الشــخص  تقــارب  أن  عليــك  ممكنــاً، 
مــن  خــالٍ  مــكان  وفــي  خــاص  بشــكل  يعانيــه 
مقاربتــك  تكــون  أن  حــاول  الانتبــاه.  مشــتِّتات 
فمثــلاً  الشــخص،  وحالــة  يتناســب  بمــا  وتفاعلــك 

إذا كان الشــخص ميــالاً للشــك ويتجنــب التواصــل 
المســاحة  وأعطــه  لذلــك  منتبهــاً  فكــن  البصــري 
التــي يحتاجهــا. لا تلامــس الشــخص مــن دون إذنــه. 
إذا لــم يكــن الشــخص راغبــاً فــي الــكلام معــك فــلا 
تحــاول إجبــاره علــى التكلــم عمــا يعانيــه، ودعــه - 
بــدلاً مــن ذلــك - يعلــمْ أنــك مســتعد للاســتماع 
تذكــر  أن  يجــب  مســتقبلاً.  ذلــك  أراد  مــا  متــى  لــه 
بشــأنها  تقلــق  التــي  المحــددة  الســلوكيات 
وعليــك ألا تخمــن تشــخيص مــا يعانيــه الشــخص. 
عــن  بالتحــدث  للشــخص  تســمح  أن  الهــام  مــن 
 ô الشــخص  دع  ذلــك.  أراد  إذا  ومعتقداتــه  خبراتــه 
قــدر المســتطاع ô هــو مَــنْ يحــدد ســرعة وأســلوب 
يكــون  قــد  أنــه  تــدرك  أن  عليــك  معــه.  التفاعــل 

ومشــاعره. أفــكاره  بســبب  خائفــاً 
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وبينمــا تتكلــم مــع الشــخص لاحــظ بشــكل جيــد 
أيــة دلالات علــى أن الشــخص قــد يكــون فــي أزمــة.

إذا كان لديــك مــا يــدل علــى أن الشــخص فــي حالــة 
ذهانيــة شــديدة فاعــرف كيــف تقيــم وتســاعد هــذا 
اUولــي  «اeســعاف   ٣٫٢ الفصــل  فــي  الشــخص 

للحــالات الذهانيــة الشــديدة».

فاعــرف  عنيفــاً  ســلوكاً  يظهــر  الشــخص  كان  إذا 
كيــف تقيــم وتســاعد هــذا الشــخص فــي الفصــل 

العنيفــة». للســلوكيات  اUولــي  «اeســعاف   ٣٫٨

لــدى  يكــون  قــد  أنــه  مــن  مخــاوف  لديــك  كان  إذا 
فاعــرف  انتحاريــة  وســلوكيات  أفــكاراً  الشــخص 
كيــف تقيــم وتســاعد هــذا الشــخص فــي الفصــل 
والســلوكيات  ل�فــكار  اUولــي  «اeســعاف   ٣٫١

الانتحاريــة».

إذا لــم يكــن لديــك مخــاوف مــن أن الشــخص فــي 
أيــة أزمــة فيمكنــك أن تســأله كيــف يشــعر؟ وكــم 
مــن الوقــت مضــى وهــو يشــعر علــى هــذا النحــو؟ 

وانتقــل إلــى اeجــراء الثانــي.

اصغِ دون إصدار أحكام. 2

بطريقــة  يتصــرف  أو  يتكلــم  أن  للشــخص  يمكــن 
مختلفــة بســبب اUعــراض الذهانيــة. وقــد يجــد أيضــاً 
مــن الصعوبــة بمــكان أن يميِّــز  مــا هــو حقيقــي  

ــا هــو ليــس بحقيقــي. عمَّ

ما الذي عليك أن تحاول فعله:

افهم اUعراض كما هي. ±

بشــأن  ± الشــخص  بــه  يشــعر  مــا  ــم  تفهَّ
بــه. يمــر  ومــا  معتقداتــه 

ما الذي عليك أن تحاول ألا تفعله:

مواجهة الشخص. ±

نقده أو لومه. ±

محمــل  ± علــى  التوهميــة  تعليقاتــه  أخــذ 
. شــخصي

التهكم ±

استخدام عبارات تعتبره أقل فهماً. ±

إصــدار أحــكام بشــأن محتــوى معتقداتــه ومــا  ±
يمــر بــه.

انظــر اeجــراء الثانــي فــي الفصــل ٢٫١ «الاكتئــاب» 
لمزيــد مــن النصائــح عــن اeصغــاء مــن دون إصــدار 

اUحــكام.

التعامل مع التوهمات وا%هلاسات

واUهلاســات  التوهمــات  أن  تــدرك  أن  الهــام  مــن 
ألا: عليــك  يجــب  للمريــض.  بالنســبة  جــداً  حقيقــة 

تســتخف أو تقّلــل مــن أهميــة أو تتجــادل مــع  ±
أهلاســاته. أو  توهماتــه  بشــأن  المريــض 

تتصــرف بطريقــة تظُهــر الخــوف أو الرعــب أو  ±
الحــرج تجــاه أهلاســات المريــض أو توهماتــه.

تضحك من أعرض المريض الذهانية. ±

ع أو تســتفز شــكوك المريــض وذلــك إذا  ± تشــجِّ
مــا أظهــر المريــض ســلوكاً فيــه ســوء ظــن.

ــض  ــات المري ــتجيب لتوهم ــتطيع أن تس تس
كأن  عليهــا،  توافقــه  أن  دون  أهلاســاته  أو 
ــدَّ أن ذلــك مرعــب بالنســبة لــك»  تقــول «لاب
ــاة». ــن معان ــه م ــت في ــا أن ــي أدرك م أو «إنن

مــن  يعانــون  الذيــن  اUشــخاص  يكــون  مــا  غالبــاً 
أو  التفكيــر  علــى  قادريــن  غيــر  ذهانيــة  أعــراض 
التواصــل بوضــوح. وتتضمــن طــرق التعامــل مــع 

مــن: كلاً  التواصــل  صعوبــات 

بالتواصــل  ± المنظــم  غيــر  للــكلام  الاســتجابة 
وواضــح  معقــد  غيــر  بأســلوب  الشــخص  مــع 

ومختصــر.

إعادة القول إذا كان ذلك ضرورياً. ±

كــن صبــوراً وامنــح الشــخص مزيــداً مــن الوقت  ±
لهضــم المعلومــات والاســتجابة لما تقوله.
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الشــخص  ± أظهــر  لــو  حتــى  أنــه  مــدركاً  كــن 
لا  ذلــك  فــإنَّ  المشــاعر  مــن  محــدوداً  مــدىً 
مؤكــد. بشــكل  مشــاعره  حقيقــة   يعكــس 

فهــم  ± الشــخص  اســتطاعة  عــدم  تفتــرض  لا 
اســتجابته  كانــت  لــو  حتــى  لــه  تقولــه  مــا 

محــدودة.

 قدَّم الدعم والمعلومات . 3

عنــد  الشــخص  اســتقلالية  تحتــرم  أن  الهــام  مــن 
اتخــاذ  علــى  قدرتــه  مــدى  الاعتبــار  بعيــن  اUخــذ 
قراراتــه بنفســه. وبشــكل مســاوٍ عليــك أن تحتــرم 
خصوصيــة الشــخص وســرية حالتــه مــا لــم تكــن 
خطــراً  يكــون  أن  يمكــن  الشــخص  أن  مــن  قلقــاً 
أن  المهــم  مــن  ا¤خريــن.  علــى  أو  نفســه  علــى 

الشــخص. مــع  تتفاعــل  عندمــا  صادقــاً  تكــون 

ــم العاطفــي بشــكل  ــم والدع ــدم التفه� ق
ثابت:  

ــم وضعــه وأنــك موجــود  ــد للشــخص أنــك تتفهَّ أكِّ
علــى  تحافــظ  أن  تريــد  وأنــك  ودعمــه  لمســاعدته 

ســلامته.

امنح الشخص ا%مل بالتعافي:

متاحــة  المســاعدة  أن  تطمينــه  خــلال  مــن  وذلــك 
أفضــل. تصبــح  أن  يمكــن  اUمــور  وأن 

زوِّد الشخص بالمساعدة العملية:

التــي  المســاعدة  نــوع  هــي  مــا  تعــرف  أن  حــاول 
عمــا  ســؤاله  خــلال  مــن  الشــخص  يحتاجهــا 
والســيطرة  باUمــان  الشــعور  علــى  سيســاعده 
م  فقــدِّ ممكنــاً  ذلــك  كان  وإذا  اUمــور،  علــى 
التــي  المســاعدة  أنــواع  عــن  خيــارات  للشــخص 
يمكنــك تقديمهــا، وبذلــك سيشــعر بأنــه مســيطر 
علــى اUمــور. لا تعــطِ أيــة وعــود لا يمكنــك تنفيذهــا، 
فذلــك يمكــن أن يخلــق جــواً مــن عــدم الثقــة ويزيــد 

والضغــط. بالتوتــر  إحساســه  مــن 

قدِّم المعلومات:

عندمــا يكــون الشــخص فــي حالــة ذهانيــة شــديدة 
ــر المناســب عــادة أن  فإنــه مــن الصعوبــة ومــن غي
م لــه معلومــات عــن الذهــان، أمــا عندمــا يكون  تقُــدَّ
علــى  قــدرة  وأكثــر  بالواقــع  صلــة  أكثــر  الشــخص 
ــر بوضــوح فإنــه يمكنــك أن تســأله عمــا إذا  التفكي
كان يرغــب بالحصــول علــى بعــض المعلومــات 
أن  الهــام  مــن  فإنــه  ذلــك  أراد  وإذا  الذهــان،  عــن 

ترشــده إلــى مصــادر دقيقــة ومناســبة لحالتــه.

ــى الحصــول . 3 ع الشــخص عل شــجِّ
المهنيــة  المســاعدة  علــى 

ســبة لمنا ا

ناقش خيارات البحث عن المساعدة المهنية:

بهــذا  مــر  إذا  عمــا  الشــخص  تســأل  أن  يمكنــك 
الــذي  فمــا  كذلــك  كان  وإذا  قبــل،  مــن  الشــعور 
قــرَّر  إذا  لــه.  مفيــداً  وكان  الماضــي  فــي  فعلــه 
الشــخص البحــث عــن المســاعدة المهنيــة فعليك 
أن تتأكــد أنــه مدعــوم مــن الناحيتيــن العاطفيــة 
والعمليــة فــي الوصــول إلــى الخدمــات. وإذا كان 
الشــخص يبحــث فعــلاً عــن المســاعدة وكان هــو أو 
أنــت لا تثــق تمامــاً بالنصيحــة الطبيــة التــي تلقاهــا 
فعليــه البحــث عــن رأي ثــانٍ مــن مهنــي نفســي أو 

طبــي آخــر.

ماذا إذا لم يرد الشخص المساعدة؟

قــد يقــود ضعــف البصيــرةLack of Insight  أو حيــرة 
الشــخص وخوفــه ممــا يحــدث لــه إلــى إنــكار وجــود 
أيــة  رفــض  وإلــى  حالتــه  فــي  طبيعــي  غيــر  أمــر  أي 
مســاعدة وإلــى المقاومــة الشــديدة Uيــة محاولــة 
المســاعدة.  عــن  البحــث  فــي  تشــجيعه  علــى 
عه علــى التحــدث  عليــك فــي هــذه الحالــة أن تشــجِّ

مــع شــخص يثــق بــه. 
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علــى  يعتمــد  أن  يجــب  إجــراء  مــن  تعتمــده  مــا  إن 
تنطبــق  لــم  فمــا  الشــخص،  أعــراض  وشــدة  نمــط 
لا  فإنــه  اeجبــاري  اeدخــال  إجــراءات  معاييــر  عليــه 
يمكنــك إجبــاره علــى العــلاج. مــا لــم تكــن هنــاك 
ــه عليــك  خطــورة علــى نفســه أو علــى ا¤خريــن فإنَّ
ــاً مــا يحتــاج الذيــن يعانــون  أن تبقــى صبــوراً، فغالب
حتــى  الزمــن  مــن  فتــرة  إلــى  ذهانيــة  أعــراض  مــن 
د الشخص أبداً بقانون  يستبصروا بحالتهم. لا تهدِّ
الصحــة النفســية أو اeدخــال للمستشــفى، ولكــن 
بــدلاً عــن ذلــك كــن ودوداً واتــرك المجــال مفتوحــاً 

. مســتقبلاًً مســاعدتك  يطلــب  أن  eمكانيــة 

ع مصادر الدعم ا%خرى. 5 شجِّ

أشخاص آخرون يمكنهم المساعدة:

د مــا إذا كان لــدى الشــخص شــبكة  حــاول أن تحــدِّ
عه علــى  اجتماعيــة داعمــة، وإذا مــا وجــدت فشــجِّ

اســتخدامها:  

العائلة وا%صدقاء:

 مصــدران مهمــان لدعــم الشــخص الــذي يعانــي 
انتــكاس  احتماليــة   ªتقــل ذهانــي.  اضطــراب  مــن 
الشــخص الــذي لديــه علاقــات جيــدة مــع العائلــة.  
يمكــن للعائلــة واUصدقــاء أن يســاعدوا مــن خــلال:

اeصغــاء إلــى الشــخص دون انتقــاد أو إصــدار  ±
ل�حــكام.

مــن  ± خاليــة  الشــخص  حيــاة  علــى  الحفــاظ 
احتماليــة  لتقليــل  اeمــكان  قــدر  التوتــر 

نتــكاس. لا ا

علــى  ± الحصــول  علــى  الشــخص  تشــجيع 
المناســبين. والدعــم  العــلاج 

أو  ± رغبــة  الشــخص  لــدى  كان  إذا  مــا  التحقّــق 
إذا  الفوريــة  اeجــراءات  واتخــاذ  للانتحــار  خطــة 

وجــدت. مــا 

للمصابيــن  ± المقــدّم  الدعــم  نفــس  تقديــم 
إرســال  ذلــك  ويتضمــن  جســدية،  بأمــراض 
الاتصــال  اUزهــار،  الشــفاء،  تمنــي   بطاقــات 
عنــد  العــون  يــد  ومــد  الزيــارة،  أو  بالهاتــف 

الحاجــة.

فهم الذهان. ±

مجموعــات  ± قبــل  مــن  الدعــم  عــن  البحــث 
الرعايــة. لمقدّمــي  الدعــم 

التعليمــات  ± وضــع  علــى  الشــخص  مســاعدة 
المســبقة (Advance �ŝƌĞĐƟǀĞƐ)، و الخطــة 

فــي حالــة الصحــة، وخطــة منــع الانتكاســة.

المســبقة  التعليمــات  هــي  مــا 
(Advance Directives)؟

ــة  ــن وثيق ــارة ع ــبقة عب ــات المس التعليم
ــد الشــخص أن  ــي يري ــة الت تصــف الطريق
يتــم التعامــل معــه مــن خلالهــا عندمــا لا 
ــه بنفســه  ــادراً علــى اتخــاذ قرارات يكــون ق
فــي  آنــذاك.  المرضيــة  حالتــه  بســبب 
الشــخص  يحــدِّد  المســبقة  التعليمــات 
ــى  ــاعدته عل ــه لمس ــق ب ــر يث ــخصاً آخ ش

ــت. ــك الوق ــي ذل ــرار ف ــاذ الق اتخ

مجموعات الدعم:

العائلــة  Uفــراد  مفيــدة  تكــون  أن  يمكنهــا   
وللشــخص الــذي يعانــي مــن اUعــراض الذهانيــة، 
والعزلــة  الخــوف  مشــاعر  مــن  تقلــل  أنهــا  حيــث 
اســتراتيجيات  تبــادل  علــى  تســاعد  أن  ويمكــن 

أســهل. الحيــاة  جعــل  وعلــى  التكيªــف 
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استراتيجيات المساعدة الذاتية:

مــن  يعانــون  الذيــن  اUشــخاص  علــى  يجــب 
اUعــراض الذهانيــة أن يتجنبــوا اســتعمال الكحــول، 
النــاس  يتنــاول  المــواد.  مــن  وغيرهــا  الحشــيش، 
علــى  للتغلــب  كطريقــة  المــواد  بعــض  أحيانــاً 
ولكــن   ، ل  ªبالتشــك البــادئ  الذهانــي  الاضطــراب 
يمكــن لهــذه المــواد أن تجعــل اUعــراض أســوأ وأن 
ــد للانتــكاس وأن تجعــل  ــئ التعافــي وأن تمهِّ تبطِّ

صعبــاً. الاضطــراب  تشــخيص 

بالاضطرابــات  المصابيــن  مــن  الكثيــر  يعانــي 
قلــق�  أعــراض  أو  اكتئابيــة  أعــراض  مــن  الذهانيــة  
المســاعدة  اســتراتيجيات  مــن  الكثيــر  فــإن  لذلــك 
الذاتيــة الموصــى بهــا لــكل مــن الاكتئــاب والقلــق 
بالاضطرابــات  للمصابيــن  مناســبة  أيضــاً  هــي 
الاســتراتيجيات  هــذه  اســتخدام  يجــب  الذهانيــة. 
وبعــد  اUخــرى  المســاعدة  Uشــكال  ــل  كمكمِّ

النفســية. الصحــة  مهنيــي  استشــارة 

الذاتيــة  المســاعدة  اســتراتيجيات  كل  ليســت 
اضطرابــات  مــن  يعانــون  الذيــن  لجميــع  ملائمــة 
 SAMe مركــب  يحــرِّض   قــد  فمثــلاً  ذهانيــة، 
لــدى  هــوس  نوبــة    ((S-adenosylmethionine
وقــد  القطــب.  ثنائــي  باضطــراب  المصابيــن 
عــلاج  فــي  الرياضيــة  التماريــن  فائــدة  درســت 
التــي  اUبحــاث  هــي  قليلــة  ولكــن  الاكتئــاب 
أجريــت علــى فعاليــة التماريــن الرياضيــة فــي عــلاج 
اضطــراب ثنائــي القطــب. قــد يســتفيد المصابــون 
باضطــراب ثنائــي القطــب مــن البرامــج الرياضيــة 
منــذرة  علامــات  وجــود  عنــد  الحــذر  عليــك  ولكــن 
بنوبــة الهــوس، فــإذا تبيــن أن التماريــن الرياضيــة 
منبهــة أيضــاً خــلال تلــك الفتــرات فــإن تقليــل تواتــر 
العلامــات  تمــرَّ  أن  إلــى  التماريــن  هــذه  شــدة  أو 

جيــدة.  فكــرة  تكــون  قــد  النوبــة  أو  المنــذرة 
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٤.٢ تعاطي المخدرات
   Substances Misuse

أجــزاء  يوجــد  الورديــة  الخلفيــة  داخــل  ولكــن  الانتشــاء  تصــف  الورديــة  الخلفيــة 
مظلمــة مثــل اUكتئــاب الــذي يضهــر بعــد زوال اثــر النشــوة.  ويخــرج الوعــاء دخــان 

للحيــاة مهــددة  العــادات  هــذه  أن  عــن  كنايــة  جمجمــة  مشــكلاً  أبيــض 
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٢٫٤ تعاطي المخدرات  
   Substances Misuse

والمؤثــرات  الكحــول  فيهــا  (بمــا  المخــدرات  تؤثــر 
العقليــة الممنوعــة ) علــى الدمــاغ بطــرق مختلفة. 
تأثيــرات  بســبب  هــذه  المــواد  النــاس  يســتعمل 
مختلفــة تتضمــن زيــادة مشــاعر الانبســاط وإنقــاص 
مشــاعر الضيــق ولكنهــا تــؤدي إلــى مشــاكل فــي 
جســدية وعقليــة ونفســية وفــي اUســرة و العمــل 

وغيــر ذلــك.  

  أعراض اsدمان على مادة هي: 

حصــول تعــود جســدي للمــادة بحيــث يحتــاج  ±
الوقــت  بمــرور  أكبــر  كميــات  إلــى  الشــخص 

ليحصــل علــى التأثيــر المــراد).

فــي  ± التأخــر  عنــد  مزعجــة  أعــراض  ظهــور 
.( والغثيــان  والــدوار  كالرعشــة   ) التعاطــي 

اســتعمال كميــات أكبــر ولمــدد زمنيــة أطــول  ±
ممــا نــوي مســبقا ً. 

عــدم القــدرة علــى قطــع المــادة أو الســيطرة  ±
علــى اســتعمالها.

يســتهلك الكثيــر مــن الوقــت فــي الحصــول  ±
علــى المــادة ، اســتعمالها، والخــروج مــن تأثيــر 

اســتعمالها. 

يتخلــى الشــخص عــن نشــاطات اجتماعيــة،  ±
مهنيــة، أو ترفيهيــة هامــة، بســبب اســتعمال 

هــذه المــادة.

علــى  ± المــادة  باســتعمال  الشــخص  يســتمر 
الجســدية  بالمخاطــر  معرفتــه   مــن  الرغــم 

ذلــك. علــى  المترتبــة  والنفســية 

فــي الولايــات المتحــدة اUمريكيــة حوالــي ١٠ % مــن 
الذيــن تجــاوزوا عمــر ١٢ ســنة يعانــون مــن تعاطــي 
المخــدرات.  وتختلــف النســبة حســب العمــر فهــي 
فــي عمــر الـــ ١٢  حوالــي ١٫٣% ومــن ثــم تزداد النســبة 
حيــث تصــل ذروتهــا فــي عمــر الـــ ٢١ (٢٥٫٤%) ومــن 
ثــم تتناقــص. نســبة انتشــار اضطرابــات اســتعمال 

المــواد فــي الذكــور أعلــى منهــا لــدى اeنــاث.

بالتزامــن   ً غالبــا  التعاطــي  اضطرابــات  تحــدث 
مــع اضطرابــات المــزاج، القلــق، أو مــع اضطرابــات 
ذهانيــة  اضطرابــات  مــن  يعانــون  الذيــن  ذهانيــة. 
أنهــم  مــرات  أربــع  مــن  أكثــر  احتماليــة  لديهــم 
يعانــون أيضــا ً مــن اضطــراب اســتعمال الكحــول 
واحتماليــة أكثــر مــن عشــر مــرات أنهــم يعانــون مــن 
اضطــراب اســتعمال مــادة أخــرى وذلــك مقارنــة مــع 
الذيــن  ذهانــي.  اضطــراب  أي  مــن  يعانــي  لا  مــن 
يعانــون مــن اضطرابــات القلــق أو المــزاج لديهــم 
احتماليــة ثلاثــة أضعــاف أنهــم يعانــون أيضــا ً مــن 
ذلــك  أســباب  وأحــد  مــادة.  اســتعمال  اضطــراب 
الكحــول  يســتعملون  النــاس  مــن  العديــد  أن 
ومــواد أخــرى للتخفيــف مــن المشــاعر والعواطــف 
مــادة  اســتعمال  أو  الكحــول  أن   ً علمــا  المزعجــة. 
أخــرى  مشــاكل   ً أيضــا  تســبب  أن  يمكــن  أخــرى 
واقتصاديــة)  شــخصية  مشــاكل  للشــخص( 
ويمكــن للاســتعمال المفــرط  أن يســهم أو يفاقــم 

النفســي. الاضطــراب  مــن 

 Alcoholالكحول

ويضعــف   ً تيقظــا  أقــل  النــاس  الكحــول  يجعــل 
بعــض  يســتعمل  الحــركات.  وتناســق  التركيــز 
أن  ويمكــن   ، القلــق  لتخفيــف  الكحــول  النــاس 
تــؤدي    . القصيــر  المــدى  فــي  هــذا  علــى  يســاعد 
كميــات صغيــرة  مــن الكحــول الاســترخاء وإنقــاص 
تجعــل  أن  ويمكــن  الداخلــي،  والنهــي  الكبــح 
أكثــر  يتصرفــوا  وأن  بالنفــس  ثقــة  أكثــر  النــاس 
ذلــك  كل  مــن  الرغــم  علــى  ولكــن   . بانبســاطية 
مــن  طيــف  إلــى  يــؤدي  أن  يمكــن  الكحــول  فــإن 

المــدى. والبعيــدة  القصيــرة  المشــاكل 
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المشــاكل القصيــرة المــدى الناتجــة عــن 
بالكحــول الانســمام 

انســمام  حالــة  فــي  الشــخص  يكــون  عندمــا 
بالكحــول فإنــه علــى خطــورة اeصابــة بعــدد مــن 

كالتالــي: المشــاكل 

أكبــر  ± احتماليــة  هنــاك  جســدية:  إصابــات 
خطــر  ســلوك  فــي  يتورطــوا  أن  فــي  للنــاس 
أو  ل�صابــة  يــؤدي  أن  يمكــن  بــدوره  والــذي 
المــوت. الكحــول مــن اUســباب الهامــة فــي 
أن  يمكــن   ً أيضــا  الانســمام  المــرور.  حــوادث 
يــؤدي بحــد ذاتــه لضعــف  التناســق الحركــي 
والــكلام  والســقوط  الترنــح  وبالتالــي 
المشــوش وحتــى يمكــن أن يصبح  الشــخص 
بحاجــة للتداخــل اeســعافي كحــالات القيــاء 

الوعــي. وفقــدان  المســتمر 

ــع:   ± ــاد للمجتم ــلوك المض ــف والس العن
وفــي  عدوانييــن  يصبحــوا  أن  للنــاس  يمكــن 

الجرائــم. لارتــكاب  أكبــر  خطــر 

ــر: علــى ســبيل  ± ــلوك الجنســي الخط الس
أو  الذكــري  الواقــي  اســتعمال  عــدم  المثــال 
مانعــات الحمــل وتعــدد الشــركاء الجنســيين، 
علاقــة  تكــون  قــد  الســلوك  هــذا  وعواقــب 
ــه،  ــر مرغــوب ب ــة، حمــل غي ــر مرغوب جنســية غي

وإنتانــات تنقــل عــن طريــق الجنــس.

يكــون  ± عندمــا  الــذات:  وإيــذاء  الانتحــار 
الشــخص فــي حالــة انســمام بالكحــول فــإن 
هنــاك احتماليــة أكبــر أن يمتثــل Uفــكار الانتحــار 
يزيــد  والكحــول  لنفســه،  اUذى  يســبب  وأن 
الخطــورة بعــدة طــرق فهــو يعمــل كمضخــم 
القلــق،  مشــاعر  شــدة  مــن  ويزيــد  للمــزاج 
الــذات  كبــح  وينقــص  الغضــب  أو  الاكتئــاب، 
فعاليــة. أكثــر  تكيــف  طــرق  اســتخدام  ويثبــط 

المشــاكل البعيــدة المــدى الناتجــة عــن 
الكحــول اســتعمال 

ولمــدة  كبيــرة  بكميــات  الكحــول  اســتعمال  مــع 
طويلــة فإنــه يمكــن أن يســبب مشــاكل جســدية 

واجتماعيــة. ،نفســية، 

مــع  ± الكحــول:  اســتعمال  اضطرابــات 
فــوق  للكحــول  المتكــرر  الاســتعمال 
المســتويات المنصــوح بها(انظــر ل�ســفل)، 
،فإنهــم  باكــر  بعمــر  يبــدؤون  للذيــن  خاصــة 
اســتعمال  لاضطرابــات  أكبــر  بشــكل  عرضــة 

لكحــول. ا

الذيــن  ± أخــرى:  مــواد  اســتعمال  اضطرابــات 
يســتخدمون الكحــول أكثــر عرضة لاســتعمال 

مــواد أخــرى.

المفــرط  ± الاســتعمال  والقلــق:   الاكتئــاب 
للكحــول يزيــد مــن خطــورة الاكتئــاب والقلــق، 
وإذا مــا كان لــدى الشــخص تفكيــر بالانتحــار، 
فإنــه هنــاك احتمــال أكبــر أن يرتكــب الانتحــار 

الكحــول. تأثيــر  تحــت  كان  إذا  فيمــا 

الكحــول  ± اســتعمال  اجتماعيــة:  مشــاكل 
تــرك  العائلــة،  ضمــن  صــراع  مــع  يترافــق 
الاجتماعيــة،  العزلــة  البطالــة،  المدرســة، 

القانونيــة. والمشــاكل 

الاســتعمال  ± الجســدية:  الصحــة  مشــاكل 
البعيــد  المــدى  علــى  يــؤدي  قــد  المفــرط 
ــة،  ــد، أذيــة دماغي إلــى مشــاكل كإصابــة الكب
ســرطانات،  القلبيــة،  الوظيفــة  إضعــاف 
التهــاب  عضلــي،  ضعــف  الســكري،  الــداء 
البنكريــاس، قرحــات ونــزوف معديــة ومعويــة، 
وزن،  زيــادة  واليــد،  القــدم  Uعصــاب  أذيــة 

اUجنــة. علــى  وخطــورة 

تعاطي المخدرات
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القـنبّ الهندي ( الحشيش ) 

 إن تعاطــي الحشــيش يؤثــر ســلبا علــى اUداء فــي 
خطــورة  إلــى  يــؤدي  و  المدرســة  فــي  أو  العمــل 
متزايــدة للحــوادث إذا مــا اســتخدم أثنــاء القيــادة. 
ولقــد وجــد أن اســتعماله بكميــات كبيــرة ولمــدد 
طويلــة  يــؤدي إلــى اضطرابــات فــي أجــزاء معينــة 

مــن الدمــاغ.

لقــد تبيَّــن مــن خــلال المســح الوطنــي لاســتعمال 
الولايــات  فــي   ٢٠٠٣ عــام  والصحــة  المخــدرات 
المتحــدة اUمريكيــة أن حوالــي Ø٤٢٫٩ ممــن بلغــوا 
١٨ ســنة أو أكبــر قــد اســتعملوا الـــ Marijuana  (أحــد 
علــى  واحــدة  مــرة  الهنــدي)  القنــب  مســتحضرات 
اUقــل فــي حياتهــم. علــى الرغــم مــن هــذا الشــيوع 
لا  المســتخدمين  معظــم  أن  إلا  الاســتعمال  فــي 
يتطــور لديهــم اضطــراب اســتعمال هــذه المــادة 
أي أنهــم لا يصلــون لمرحلــة ســوء الاســتعمال أو 

الاعتمــاد. 

مشــاكل  مــع  يترافــق  الهنــدي  القنــب  اســتعمال 
أكثــر  يســتخدمونها  فالذيــن  أخــرى،  نفســية 
المشــاكل  مــن  طيــف  مــن  يعانــوا  Uن  عرضــة 
النفســية اUخــرى، مــن ضمنهــا القلــق والاكتئــاب، 
البدايــة  فــي  أتــى  مــن  الواضــح  مــن  ليــس  ولكــن 
الاســتعمال أم المشــاكل النفســية اUخــرى. وأيضــا 
مــن  الهنــدي  القنــب  اســتعمال  أن  وجــد  ًفلقــد 
إصابتهــم  مــن  يزيــد  والشــباب  المراهقيــن  قبــل 
بالفصــام وخاصــة لمــن لديهــم اســتعداد يعــود 

للفصــام.   عائلــي  لتاريــخ 

والمورفيــن  (الهرويــن  ا%فيونــات 
والكودائيــن)

يجــب اUخــذ بعيــن الاعتبــار أن قابليــة اeدمــان علــى 
يســتعملونه  الذيــن  ومعظــم  عاليــة  الهيرويــن 
يســبب  إنــه  منــه.  يتخلصــون  ولا  عليــه  يدمنــون 
واeحســاس  الانتشــاء  مــن  اUمــد  قصيــرة  مشــاعر 
بســرعة   تــزول  اUلــم  وذهــاب  والصحــة  بالســعادة 
كالاكتئــاب،  مرافقــة  مشــاكل  تظهــر  مــا  وكثيــرا 
اeجرامــي  والســلوك  الكحــول،  علــى  الاعتمــاد 

للانتحــار. أعلــى  خطــورة  ولديهــم 

ا%دويــة المســتخدمة %غــراض غيــر 
ــة   طبي

لعــلاج  توصــف  التــي  اUدويــة  بعــض  تســتخدم 
القلــق ومشــاكل النــوم مــن قبــل بعــض النــاس 
اســتعمال  ســوء  يقــود  قــد  طبيــة،.  غيــر  Uغــراض 
ــادة تحــت  هــذه اUدويــة إلــى مواقــف خطــرة كالقي

تأثيرهــا. 

حتــى لــو جــرى اســتعمال هــذه اUدويــة مــن خــلال 
ســيصبحون  النــاس  بعــض  فــإن  طبيــة  وصفــة 
الكبــار  البعيــد.  المــدى  علــى  عليهــا  معتمديــن 
فقــد  يتأثــروا،  أن  احتمــالاً  اUكثــر  هــم  الســن  فــي 
يعانــون مــع الاســتعمال المديــد مــن زيــادة خطــورة 

العقليــة. القــدرات  والضعــف  الســقوط 

Cocaine الكوكائين

الانتشــاء  مــن  قويــة  مشــاعر  الكوكائيــن  يســبب 
فتــرة  بعــد  عليــه  الاعتمــاد  النــاس  لــدى  ويتطــور 
الاســتعمال  يــؤدي  قــد  الاســتعمال.  مــن  قصيــرة 
نفســية  بمشــاكل  اeصابــة  إلــى  المديــد 
كالشــكوك، العنــف، القلــق، والاكتئــاب. ويمكــن 
اســتعمال  عــن  ناتــج  ذهــان  نوبــة  إلــى  يــؤدي  أن 

 .Substance-Induced Psychosis مــادة 
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 Amphetamines ا%مفيتامينات

المــواد  صنــف  إلــى  اUمفيتامينــات  تنتمــي 
الطاقــة  زيــادة  فــي  مؤقــت  تأثيــر  ولهــا  المنبهــة 
مــا  ولكــن  للعيــان،  الواضحــة  الذهنيــة  واليقظــة 
الشــخص  يعانــي  حتــى  التأثيــر  هــذا  يتلاشــى  أن 
مــن مجموعــة مــن المشــاكل تتضمــن الاكتئــاب، 
النــزق Irritability، الهيــاج، زيــادة الشــهية، والميــل 
أشــكال  عــدة  اUمفيتامينــات  تتضمــن  للنــوم. 
حيــث  طــرق،  بعــدة  تؤخــذ  أن  ويمكــن  وأنــواع 
حبــوب،  مســحوق،  شــكل  عــل  تكــون  أن  يمكــن 
كبســولات، محلــول، أو على شــكل بلوري. يمتلك 
تركيبــاً   Methamphetamine الميثأمفيتاميــن 
  Amphetamine ل�مفيتاميــن مشــابها ً  كيميائيــا ً 
ويســتمر  الدمــاغ  علــى  أقــوى  تأثيــرات  لــه  ولكــن 
الاندفاعــة  بعــد  ســاعات.   ٦-٨ حوالــي  تأثيــره 
البدئيــة Initial Rush يمكــن أن تكــون هنــاك حالــة 
عنيــف.  ســلوك  إلــى  يقــود  قــد  الــذي  الهيــاج  مــن 
المخــدرات  لاســتعمال  الوطنــي  المســح  أظهــر 
أن  اUمريكيــة  المتحــدة  الولايــات  فــي   ٢٠٠١ لعــام 
نســبة اســتعمال المنبهــات وUغــراض غيــر طبيــة 
خــلال العمــر هــي حوالــي Ø٧٫١ مــن النــاس. يمكــن 
اUمفيتاميــن  مــن  العاليــة  الجرعــات  تــؤدي  أن 
 Paranoia الزورانيــة  الشــديد،  القلــق  العنــف،  إلــى 
قــد  الانســحابية  اUعــراض  الذهانيــة.  واUعــراض   ،
مؤقتــاً. مــن المخاطــر النفســية  تتضمــن اكتئابــا ً 
الخاصــة مــا يســمى بذهــان اUمفيتاميــن أو يدعــى 
أعراضــا  يتضمــن  والــذي   Speed Psychosis  ً أيضــا 
أن  للشــخص  يمكــن  حيــث  للفصــام،  مشــابهة   ً
والســلوك  التوهمــات،  اUهلاســات،  مــن  يعانــي 
الشــخص  ويعــود  عليــه،  مســيطر  الغيــر  العنيــف 
اUمفيتاميــن  تأثيــر  يتلاشــى  أن  مــا  طبيعتــه  إلــى 
يصــاب  Uن   ً اســتعدادا  أكثــر  يكــون  ولكنــه 
بنوبــات أخــرى مــن الذهــان الناتــج عــن اســتعمال 
أخــرى.  مــرة  اســتخدمها  مــا  إذا  اUمفيتامينــات 
اســتخدامات  اUمفيتامينــات   مــن  اUنــواع  لبعــض 
نقــص  اضطــراب  لعــلاج  توصــف  كالتــي  طبيــة 
الطبيــة  الحــالات  وبعــض  النشــاط  وفــرط  الانتبــاه 

اUخــرى�

 Hallucinogens المهلوسات

المــدركات  فــي  تؤثــر  مــواد  هــي  المهلوســات 
تغيــرات  مــع  خطيــر  بشــكل  والســمعية  البصريــة 
انفعالية ســريعة وشــديدة. من أشهر المهلوسات 
 Magic Mushrooms (psilocybin),and Lysergic

 .(Acid Diethylamide(LSD

Ecstasy

وهي مادة 
 3,4Methylenedioxy-Methamphetamine MDM
ولهــا  منبهــة  وهــي   «E» ًالمــادة  أيضــا  وتعــرف 
خصائــص مهلوســة ويســتخدمها بعــض الشــباب 
فــي حفــلات الرقــص. قــد يعانــي مســتعملوا هــذه 
ــرات مزعجــة يمكــن أن تــؤدي فــي  المــادة مــن تأثي
مســتخدموا  يشــعر  للمــوت.  القصــوى  الحــالات 
بالقــرب  الانســمام  فتــرة  خــلال  المــادة  هــذه 
العاطفــي اتجــاه ا¤خريــن وعندمــا يتوقفــون عــن 
المــزاج  مــن   ً غالبــا  يعانــون  فإنهــم  التعاطــي 
الاكتئابــي. التأثيــرات البعيــدة المــدى لاســتعمال 
هــذه المــادة مقلقــة بشــكل خــاص، إذ ثمــة دليــل 
هــام علــى أنهــا تدمــر الخلايــا العصبيــة فــي الدمــاغ 
المدعــو  الكيميائــي  الناقــل  تســتخدم  والتــي 
تناولــت  التــي  اUبحــاث  أظهــرت  بالســيروتونين. 
مــن يســتخدمون هــذه المــادة بانتظــام أن لديهــم 
مــن  ومجموعــة  الجنســية  الرغبــة  فــي  نقــص 

اUخــرى. النفســية  المشــاكل 

مــادة  يعنــي    Ecstasy أن  ملاحظــة  الهــام  مــن 
لهــذه  شــرائهم  وعنــد  النــاس  ولكــن   MDMA
نفــس  فــي  أخــرى  مــواد  معهــا  تكــون  قــد  المــادة 
الحبــوب، وهــذا يعنــي أن مســتخدمي هــذه المــادة 
ســامة  ومــواد  أخــرى  أدويــة  باســتعمال  يخاطــرون 

الوقــت.  نفــس  فــي 

تعاطي المخدرات

73



 Inhalants (مواد التشفيط) المستنشقات

المستنشــقات أبخــرة كيميائيــة قابلــة للاستنشــاق 
تتــراوح  التأثيــرات  وهــذه  الدمــاغ،  فــي  ومؤثــرة 
إلــى  للكحــول  مشــابه  وانســمام  انتشــاء  مــن 
اUهلاســات وذلــك اعتمــادا ً علــى المــادة وجرعتهــا 
 Paint وهــي قــد تكــون مذيبــات ( مرققــات الدهــان
inners"، البنزيــن، المــواد الغرائيــة)،  ولاعــات غــاز 
البوتــان (Butane Lighters، النتيــرات، ومــواد أخــرى. 

المنزليــة  للمــواد  القصــدي  للاســتعمال  يمكــن 
أن  المــزاج  ارتفــاع  علــى  للحصــول  الشــائعة 
يكــون مميتــا مًــن خــلال المــوت المفاجــئ الناتــج 
 «Sudden Sni#ng Death المخــدر»  تنشــق  عــن 
غيــر  الشــباب  المديــد.  للاســتعمال  كنتيجــة  أو 
والذيــن  الهامــة  الصحيــة  للمخاطــر  مدركيــن 
باكــر  عمــر  فــي  المــواد  تلــك  تعاطــي  يبــدؤون 
هــذه  اUغلــب.  علــى  عليهــا  معتمديــن  يصبحــون 
المــواد تدمــر الخلايــا فــي الدمــاغ، الكبــد، والكلــى. 

Tobacco التبغ

عــادة  أننــا  لدرجــة  واســع  بشــكل  التبــغ  يســتعمل 
لا ننظــر إليــه علــى أنــه مســألة متعلقــة بالصحــة 
يســتعملون  الذيــن  النــاس  ًأن  علمــا  النفســية، 
التبــغ لديهــم معــدل عــال ٍ مــن مشــاكل الصحــة 
اUرجــح  علــى  المدخنــون  يعانــي  حيــث  النفســية، 
مــن اضطــراب نفســي ضعــف ممــن لــم يدخنــوا 
الذيــن  فــي  خــاص  بشــكل   ٍ عــال  التدخيــن   .ً ابــدا 
يعانــون مــن الفصــام( حوالــي Ø٦٢). مــن الممكن 
أنــه يســتخدم مــن قبــل بعــض الذيــن يعانــون مــن 
اضطرابــات نفســية كنــوع مــن التطبيــب الذاتــي 
لتحســين مزاجهــم والوظائــف المعرفيــة لديهــم.

عوامل الخطورة لاضطرابات استعمال مادة

الخطــورة  عوامــل  عــن  معرفتنــا  معظــم 
لاضطرابــات اســتعمال مــادة  متعلقــة بالكحــول، 
عوامــل  مــع  متشــابهة  اUرجــح  علــى  ولكنهــا 

أخــرى. مــواد  لاســتعمال  الخطــورة 

عوامل الخطورة لاضطرابات استعمال 
الكحول

متعــددة  عوامــل  بــل  وحيــد  عامــل  هنــاك  ليــس 
الاضطرابــات  بهــذه  اeصابــة  احتمــالات  مــن  تزيــد 

وتتضمــن:

ــل  ± ــن قب ــه م ــول وتحمل ــر الكح توف
الكحــول  يكــون  فعندمــا  المجتمــع. 
ــا ً، تصبــح  ــولاً اجتماعي ــرا ً بســهولة ومقب متوف
اضطرابــات اســتعمال الكحــول أكثــر احتمــالا 
ً. وهــذا لا ينطبــق فقــط علــى المجتمــع ككل 
اجتماعيــة  مجموعــات  علــى   ً أيضــا  ولكــن 

المجتمــع. ضمــن  خاصــة 

اســتعمال الكحــول فــي العائلــة.  ±
أســر  فــي  يترعرعــون  الذيــن  فاUشــخاص 
فيهــا  ويكــون  الكحــول  اســتعمال  تتقبــل 
الكحــول  لاســتعمال  كنمــاذج  ا¤بــاء 
والكحــول متوفــر فيهــا بســهولة يعانــون مــن 
أكبــر. بشــكل  الكحــول  اســتعمال  اضطرابــات 

ــة. هنــاك مجموعــات  ± عوامــل اجتماعي
معينــة أكثــر ميــلا ً ل�صابــة باضطرابــات 
وذوي  كالذكــور  الكحــول  اســتعمال 
وذوي  المتدنــي  الثقافــي  المســتوى 
الــذي  واUشــخاص  المنخفــض  الدخــل 
مهشــمة  زوجيــة  علاقــات  مــن  عانــوا 
وبعــض المهــن التــي تنتشــر فيهــا ثقافــة 

الشــرب.
الاســتعداد الوراثــي. مــن كان أحــد والديــه  ±

البيولوجييــن يعانــي مــن إحــدى اضطرابــات 
أكبــر  احتمــال  لديــه  الكحــول  اســتعمال 
ل�صابــة بهــا حتــى وإن جــرى تبنيــه مــن قبــل 

الاضطرابــات. تلــك  مــن  تعانــي  لا  عائلــة 

هنــاك  ± الكحــول.  اتجــاه  الحساســية 
بعــض اUشــخاص ممــن هــم أقــل حساســية 
Uن  عرضــة  أكثــر  وهــؤلاء  الكحــول،  اتجــاه 
مــن  يعانــوا  وUن  كبيــرة  بكميــات  يشــربوا 

الكحــول. اســتعمال  اضطرابــات 
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لبعــض  ± يمكــن  بالشــرب.  الاســتمتاع 
بكميــات  الشــرب  عــادة  يتعلمــوا  أن  النــاس 
ترافــق  بســبب  العــادة  هــذه  وتســتمر  كبيــرة، 
للتوتــر. مخففــة  أو  ســارة  تأثيــرات  مــع  الكحــول 

الاضطرابــات النفســية ا%خــرى. يمكــن  ±
للذيــن يعانــون مــن مشــاكل نفســية أخــرى 
أن يســتعملوا الكحــول كنــوع مــن التطبيــب 

الذاتــي.

التدخلات العلاجية في حالات سوء 
استعمال المواد

يقدمــوا  أن  يمكــن  الذيــن  الاختصاصيــون 
مــن  متنوعــة  مجموعــة  هنــاك  المســاعدة: 
يقدمــوا  أن  يمكــن  الذيــن  الاختصاصييــن 
المســاعدة لمــن يعانــي مــن مشــاكل اســتعمال 
المــواد. إذا لــم يكــن الشــخص المعنــي متوجهــاً 
علــى  تشــجيعه  فيمكــن  فعلــه  ينبغــي  لمــا 
استشــارة أحــد اUطبــاء العاميــن GP الــذي يمكــن 
اضطرابــات  عــلاج  خدمــات  إلــى  بــدوره  يحولــه  أن 
الصحــة  مختصــي  أحــد  إلــى  أو  المــواد  اســتعمال 

أخــرى. نفســية  مشــاكل  وجــود  عنــد  النفســية 

العلاجات المتوفرة لمشاكل الكحول 
والمخدرات

ــعودية  ــة الس ــة العربي ــي المملك ف
ــر مستشــفيات  ــر وزارة الصحــة عب توف
وتأهيليــة  علاجيــة  خدمــات  ا%مــل 
للجوانــب  وشــاملة  متخصصــة 
والاجتماعيــة  والنفســية  الجســدية 
ــض .  ــة المري ــى خصوصي ــظ عل تحاف

العلاجــات لهــذه المشــاكل تعتمــد علــى شــدتها 
وجــود  عًلــى  وأيضــا  للتغييــر  الشــخص  ودافعيــة 

أخــرى.  ونفســية  جســدية  مشــاكل 

مشــاكل  مــن  يعانــون  الذيــن  ل�شــخاص 
ماليــة... شــخصية،  بيــن  مــا  صحيــة،  اجتماعيــة، 
اUمــر  يصــل  أن  دون  ولكــن  التعاطــي  بســبب 

المــواد: اســتعمال  اضطرابــات  لمســتوى 

خــلال  ± مــن  وذلــك  الوجيــز:  التدخــل 
استشــارة الطبيــب العــام الــذي مــن الممكــن 
إيقــاف،  أو  التخفيــف  علــى  يســاعدهم  أن 
تحفيزهــم   ً أيضــا  وباســتطاعته  الاســتعمال 
المــدى  طويــل  العــلاج  فــي  الدخــول  علــى 
مــن  النمــط  هــذا   .Long-Term Treatment
التداخــل يســتغرق بشــكل عــام أربــع جلســات 
أو أقــل وكل جلســة تســتمر مــن عــدة دقائــق 
خــلال  العــام  الطبيــب  كاملــة.  ســاعة  إلــى 
مــا  مقــدار  يعــرف  أن  يحــاول  الجلســات  هــذه 
يســتخدمه الشــخص، ويمدهــم بالمعلومات 
للتعاطــي،  الصحيــة  المخاطــر  حــول 
الاســتعمال،  عــن  بالتوقــف  وينصحهــم 
ويتناقــش معهــم محاســن ومســاوئ التغييــر 
التغييــر،  كيفيــة  حــول  المتاحــة  والخيــارات 
التأكيــد  خــلال  مــن  العمــل  علــى  ويحفزهــم 
ويراقــب  الشــخصية،  مســؤولياتهم  علــى 
تقدمهــم. ويتخــذ الطبيــب العــام خــلال أداء 
كل تلــك اUشــياء موقــف المتعاطــف وليــس 

الســلطوي.

اضطرابــات  مــن  يعانــون  الذيــن  ل�شــخاص 
المــواد:  اســتعمال 

اضطرابــات  إحــدى  مــن  الشــخص  يعانــي  عندمــا 
اســتعمال المــواد، فــإن العــلاج يجــب أن يتضمــن 

التاليــة: اUشــياء 

التغلــب علــى الاعتمــاد الفيزيولوجــي علــى  ±
الكحــول أو المخــدرات.

±  ،ً مثــلا  النفســي(  الاعتمــاد  علــى  التغلــب 
اســتعمال الكحــول أو المخــدرات لمســاعدة 
أو  الاكتئــاب  مــع  التعامــل  علــى  الشــخص 

القلــق).

التغلــب علــى العــادات التــي تكونــت بســبب  ±
التعاطــي والتــي تــدور فــي فلكهــا.

تعاطي المخدرات
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العــلاج الجيــد يتعامــل مــع كل مــا ذكــر فــي 
ا%علــى، واعتمــادا ً علــى شــدة وطبيعــة 
المشــكلة يمكــن أن تتضمــن كلا ًممــا يلــي.

 Withdrawal تدبير ا%عراض الانسحابية
:Management

الكحــول  علــى   ً معتمــدا  الشــخص  كان  مــا  إذا 
عــن  التوقــف  عليــه  يتوجــب  فإنــه  المخــدرات،  أو 
وهــذا  أخــرى،  بعلاجــات  البــدء  قبــل  التعاطــي 
يجــب أن يتــم تحــت إشــراف مهنــي. علمــا ً أن تدبيــر 
اUعــراض الانســحابية ليــس كافيــا ً ويجــب أن تكــون 
فقــط  إنــه  الانتكاســة.  لمنــع  أخــرى  علاجــات  معــه 
يشــكل جــزءا ً مــن عمليــة التعافــي، وهنــاك حاجــة 
لتغييــرات عديــدة فــي نمــط الحيــاة حتــى نتمكــن 
مــن تغييــر الســلوكيات المترافقــة مــع التعاطــي.

العلاجات النفسية: 
(الــذي . ١ الســلوكي  المعرفــي  العــلاج 

مــع  يتعامــل  كيــف  الشــخص  يعلــم 
الاشــتياق Craving  وكيــف يتعــرف ويتعامــل 
علــى  تحــرض  لربمــا  التــي  المواقــف  مــع 

. لانتكاســة) ا

٢ . DŽƟǀĂƟŽŶĂů ــز ــزي المحفّ العــلاج التعزي
يحفّــز  والــذي   �ŶŚĂŶĐĞŵĞŶƚ dŚĞƌĂƉǇ

التغييــر. علــى  القــوة  ويمنحــه  الشــخص 

٣ . �ŽŶƟŶŐĞŶĐǇ اsشــراطي  التدبيــر 
الذيــن  مــع  ويســتعمل    DĂŶĂŐĞŵĞŶƚ
وتشــتمل  المخــدرات،  اســتعمال  يســيؤون 
تســوق  كقســائم  محفّــزات  الشــخص  منــح 
ومزايــا عندمــا يكــون تحليلــه للمخــدرات ســلبيا 
ضــة  ً أو عندمــا يقــوم ببعــض اeجــراءات المخفِّ
ل�ذيــة كتحليــل اeصابــة بالتهابــات الكبــد أو 

اeيــدز.

ا%دوية:

تســاعد  التــي  اUدويــة  مــن  أنــواع  عــدة  هنــاك 
الشــخص علــى الابتعــاد عــن التعاطــي. فبالنســبة 
للذيــن يعانــون مــن اضطــراب اســتعمال الكحــول 
هنــاك أدويــة تخفــف مــن الاشــتياق وأخــرى تســبب 
وأيضــا  الكحوليــات  شــرب  عنــد  مزعجــة   ً أعراضــا 
أو  قلــق  مــن  التعاطــي  يخفيــه  مــا  تعالــج  أدويــة   ً
اكتئــاب يعانيــه الشــخص. وبالنســبة للمعتمديــن 
علــى اUفيونــات يتوفــر العــلاج الصيانــي بواســطة 
.Methadone Maintenance "erapy الميثــادون 

ــات  ــون مــن اضطراب ــن يعان ل¥شــخاص الذي
اســتعمال المــواد مــع اضطــراب نفســي 

ــارك: مش

اضطــراب  مــن  يعانــون  الذيــن  اUشــخاص 
اســتعمال المــواد لديهــم علــى اUغلــب اضطــراب 
نفســي آخــر، ويمكــن لبدايــة التعاطــي أن تكــون 
كوســيلة للتعامــل مــع إحــدى هــذه الاضطرابــات، 
مًعالجــة  أيضــا  الهــام  مــن  أنــه  يعنــي  وهــذا 
معالجــة  مــع  اUخــرى  النفســية  الاضطرابــات 

المــواد. اســتعمال  اضطرابــات 

أهمية التداخل الباكر في سوء 
استعمال المواد

تبــدأ مشــاكل اســتعمال المــواد بشــكل نموذجــي 
ولذلــك  الرشــد،  ســن  وبدايــة  المراهقــة  ســن  مــع 
مــا  وهنــاك  الباكــر،  للتداخــل  حاســمة  فتــرة  فهــي 
يــدل علــى أن الدمــاغ فــي فتــرة المراهقــة وبدايــة 
ســن الرشــد يكــون مــا يــزال قيــد النمــو وبالتالــي 
أكثــر حساســية اتجــاه تأثيــرات الكحــول والمخــدرات 
اUخــرى بالمقارنــة مــع الراشــدين اUكبر ســنا ً. يمكن 
لاســتعمال المــواد خــلال تلــك الفتــرة مــن الحيــاة 
أن يؤثــر علــى تطــور الدمــاغ ويــؤدي إلــى ضعــف 
فــي الوظائــف المعرفيــة. يمكــن للتداخــل الباكــر 
أن يمنــع أيضــا ً التأثيــرات الضــارة البعيــدة المــدى 
الاجتماعيــة،  العلاقــات  الجســدية،  الصحــة  علــى 
وآفــاق  الاقتصــادي،  الوضــع  الدراســي،  التحصيــل 
مشــاكل  احتماليــة  مــن  يقلــل  وأخيــراً  العمــل. 

هامــة. قانونيــة 
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ا%زمات المترافقة مع سوء استعمال 
المواد   

اUزمــات الرئيســية المترافقــة مــع ســوء اســتعمال 
المــواد هــي:

الحــادة  ± التأثيــرات  مــن  الشــخص  يعانــي  أن 
الكحــول. اســتعمال  لســوء 

لســوء  ± الحــادة  التأثيــرات  مــن  يعانــي  أن 
المخــدرات. اســتعمال 

أن يظهر السلوك العنيف. ±

ســلوك  ± أو  انتحاريــة  أفــكار  مــن  يعانــي  أن 
نتحــاري. ا

التأثيرات الحادة لسوء استعمال 
الكحول:

إذا مــا كان الشــخص يســتعمل الكحــول بكميــات 
كبيــرة فإنــه مــن الممكــن أن يعانــي من الانســمام 
اUعــراض  أو  بالكحــول،  التســمم  الكحولــي، 

للكحــول. الانســحابية 

±  �ůĐŽŚŽů الكحولــي  الانســمام 
بشــكل  يضعــف  وهــو   /ŶƚŽǆŝĐĂƟŽŶ
التفكيــر  علــى  الشــخص  قــدرة  رئيســي 
عندمــا  المناســب.  والســلوك  الواضــح 
الانســمام  تأثيــر  تحــت  الشــخص  يكــون 
فإنــه مــن الممكــن أن يقُــدم علــى الكثيــر 
كالشــجار  الخطــرة  الســلوكيات  مــن 
والســلوك  الســيارة  وقيــادة  والجــدال 
ويكــون  مناســب..الخ،  الغيــر  الجنســي 
للانتحــار. أكبــر  خطــورة  الشــخص  لــدى 

±  �ůĐŽŚŽů بالكحــول  التســمم 
مــن  خطيــرة  درجــة  وهــو   WŽŝƐŽŶŝŶŐ
وكميــة  للمــوت.  تقــود  قــد  التــي  الانســمام 
للتســمم  تــؤدي  أن  يمكــن  التــي  الكحــول 

¤خــر. شــخص  مــن  مختلفــة 

للكحــول  ± الانســحابية  ا%عــراض 
والتــي  ســارة  الغيــر  ل�عــراض  تشــير  وهــذه 
عــن  يتوقــف  عندمــا  الشــخص  يعانيهــا 
كميــة  يقلــل  عندمــا  أو  الكحــول  تعاطــي 
المعتــاد،  عــن  معقولــة  بكميــة  التعاطــي 
وهــذه اUعــراض ليســت فقــط صــداع وانزعــاج 
شــرب  عــن  التوقــف  تعْقُــب  كالتــي  معــدي 
السُــكْر، وإنمــا  ســاعات بعــد  الكحــول لعــدة 
لــم  مــا   Seizures اختلاجــات  إلــى  تــؤدي  قــد 

معالجتهــا.  تتــم 

تعاطي المخدرات
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التأثيرات الحادة لسوء استعمال 
المخدرات:

فإنــه  المخــدرات  يســتعمل  الشــخص  كان  مــا  إذا 
الحــادة  التأثيــرات  مــن  يعانــي  أن  الممكــن  مــن 
للانســمام بالمخــدرات، فــرط جرعــة التعاطــي، أو 

التجفــاف. أو  الجســم  حــرارة  فــرط 

±  �ƌƵŐ /ŶƚŽǆŝĐĂƟŽŶ بالمخــدرات  الانســمام 
المحاكمــة  ضعــف  إلــى  يــؤدي  أن  ويمكــن 
خطــرة،  أو  عنيفــة  ســلوكيات  فــي  التــورط  أو 
وتعتمــد هــذه التأثيــرات علــى نوعيــة المخــدر 
وكميتــه وتختلــف أيضــا ً مــن شــخص ¤خــر، قــد 
يكــون التفريــق صعبــاً بيــن تأثيــرات المخــدرات 
المــواد  لهــذه  تكــون  قــد   . المختلفــة 
الممنوعــة تأثيــرات غيــر متوقعــة وذلــك Uنهــا 

منضبطــة. غيــر  بطريقــة  تصُنَّــع 

فــرط الجرعــة KǀĞƌĚŽƐĞ وتحصــل عنــد تصــل  ±
علــى  الخطــورة  درجــة  إلــى  الانســمام  درجــة 

الحيــاة.

±  KǀĞƌŚĞĂƟŶŐ Žƌ التجفــاف  أو  الحــرارة  فــرط 
مثــلاً  تحصــل  أن  ويمكــن   �ĞŚǇĚƌĂƟŽŶ
المخــدرة  المــادة  الشــخص  يتعاطــى  عندمــا 
ويرقــص   (Ecstasy المثــال  ســبيل  (علــى 
ودون  راقصــة)  حار(كحفلــة  جــوًّ  فــي   ً مطــولا 
شــرب الكميــة الكافيــة مــن المــاء، وهــذا قــد 
يــؤدي إلــى ارتفــاع درجــة حــرارة الجســم إلــى 

خطيــرة.  مســتويات 

المخــدر  ± تنشــق  بعــد  المفاجــئ  المــوت 
مــن  وهــذا   ^ƵĚĚĞŶ ^ŶŝĸŶŐ �ĞĂƚŚ
الممكــن أن يحصــل بســبب إجهــاد مفاجــئ 

المستنشــقات. أحــد  لاســتعمال  تــالٍ 

السلوك العنيف:

فيمــا  ا¤خريــن  اتجــاه  للعنــف  أكبــر  خطــورة  هنــاك 
اضطرابــات  إحــدى  مــن  يعانــي  الشــخص  كان  إذا 
اUشــخاص  يكــون  وعندمــا  المــواد،  اســتعمال 
المخــدرات  أو  بالكحــول  الانســمام  تأثيــر  تحــت 
اUخــرى فإنهــم يميلــون لارتــكاب الجرائــم بمقــدار 

الطبيعييــن. النــاس  مــع  مقارنــة  الضعــف 

ا%فكار الانتحارية والسلوك الانتحاري:

هنــاك أيضــا ً خطــورة أكبر للانتحــار. حوالي ٣% من 
الذيــن يعانــون مــن إحــدى اضطرابــات اســتعمال 
الانتحــار  يرتكبــون  الماضيــة  الســنة  خــلال  المــواد 
 %٢٦ وحــوال  النــاس،  عمــوم  مــن   %٠٫٤ مقابــل 
اضطرابــات  إحــدى  لديهــم  ينتحــرون  الذيــن  مــن 

المــواد.  اســتعمال 
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اقترب من الشخص، قيم وساعد . 1
إذا ما وُجِدت أية أزمة 

قبــل  عليــك  يجــب  وصــدق.  بصراحــة  إليــه  تحــدث 
ــا ً، أن تنظــم  التحــدث إليــه أن تفكــر فــي حالتــه مليّ
أفــكارك وتقــرر مــا تريــد قولــه. تحــدث إليــه فــي جــو 
أيــة  فيــه  تكــون  لــن  وقــت  وفــي  وخــاص  هــادئ 
حالــة  فــي  كليكمــا  يكــون  وعندمــا  مقاطعــات 
ذهنيــة هادئــة ورصينــة. عبــر عمــا يقلقــك بشــكل 
غيــر  وبشــكل  اUحــكام  تصــدر  أن  ودون  داعــم 
ولكــن دون لــوم أو عنــف.   ً تصادمــي. كــن حازمــا 
ــار عنــد مقاربتــك لــه: وخــذ مــا يلــي فــي عيــن الاعتب

إدراكــه الشــخصي لاســتعماله: حــاول أن  ±
تفهــم إدراك الشــخص الخــاص لاســتعماله. 
اســأله عــن اســتعماله لمــادة مــا( علــى ســبيل 
المثــال، حــول الكميــة التــي يســتعملها مــن 
اســتعماله  يعتبــر  كان  مــا  وإذا  المــادة)  هــذه 

مشــكلة.

فــي  ± خــذ  للحديــث:  الشــخص  اســتعداد 
عيــن الاعتبــار جاهزيــة الشــخص للحديــث عــن 

مشــكلة اســتعمال مــادة مــا وذلــك مــن خــلال 
ســؤاله عــن جوانــب حياتــه التــي تأثــرت بهــذا 
مزاجــه،  المثــال:  ســبيل  علــى  الاســتعمال، 
أداؤه المهنــي، وعلاقاتــه الاجتماعيــة. لا بــد أن 
تعــرف أن الشــخص قــد ينكــر أو ربمــا لا يــدرك أن 
لديــه مشــكلة اســتعمال مــادة مــا، ومحاولــة 
إرغامــه علــى الاعتــراف بوجــود هــذه المشــكلة 

قــد تــؤدي إلــى نشــوء صــراع بينكمــا.

اســتخدم عبــارات «أنــا»: عبــر عــن وجهــة  ±
«أنــا»،  عبــارات  اســتعمال  خــلال  مــن  نظــرك 
علــى ســبيل المثــال» أنــا قلــق حــول الكميــة 
التــي تشــربها مــن الكحــول مؤخــراً  «، بــدلاً عــن 
عبــارات « أنــت» ، مثــلاً  « إنــك تشــرب بكميــات 

كبيــرة مؤخــرا ً».

وناقــش  ± حــدد  الشــخص:  لا  الفعــل  قيّــم 
ســلوك الشــخص بــدلا ًعــن انتقــاد شــخصيته، 
اســتعمالك  أن  يبــدو   » المثــال  ســبيل  علــى 
للمخــدرات يقــف عائقــاً فــي وجــه صداقاتــك»، 

للشــفقة». مثيــر  مِخدراتــي  إنــك  عــن «   ً بــدلا 

( ALGEE) خطة عمل المساعدة النفسية ا%ولية في حالات تعاطي المخدرات

خطة عمل اsسعاف النفسي ا%ولي

اقترب(Approach)  من الشخص، قيم وساعد إذا ما . 1
وُجِدت أية أزمة .

اصغِ(Listen)  دون أن تصدر ا%حكام.. 2

قدم(Give)  الدعم والمعلومات.. 3

شجع(Encourage)  الشخص على الحصول على . 4
المساعدة المهنية المناسبة.

شجع(Encourage)  أنواع الدعم ا%خرى.. 5

تعاطي المخدرات
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ــر الشــخص للحــوادث: ضــع فــي ذهنــك  ± ªتذك
Uيــة  الشــخص  اســتعمال  مناقشــة  عنــد 
مــادة أنــه قــد يتذكــر الحــوادث التــي حصلــت 
عندمــا كان يتعاطــى بطريقــة مختلفــة عمــا 
ألا  الممكــن  مــن  أو  بالفعــل،  عليــه  حصلــت 

.ً مطلقــا  يتذكرهــا 

التــزم بالموضــوع: ركّــز بــؤرة اهتمامــك علــى  ±
اســتعمال الشــخص لمــادة مــا ولا تنجــر إلــى 

أي جــدال أو نقــاش حــول مســائل أخــرى.

ً%يــة  منتبهــا  كــن  معــه  تتحــدث  عندمــا 
مــن  الشــخص  أن  علــى  تــدل  مؤشــرات 

أزمــة. فــي  يكــون  أن  الممكــن 

الشــخص  ± أن  مــن  يقلقــك  مــا  هنــاك  كان  إذا 
يعانــي مــن  تأثيــرات حــادة لســوء اســتعمال 
بالكحــول،  التســمم  (الانســمام،  الكحــول 
علــى  تعــرف  شــديدة)  انســحابية  أعــراض  أو 
كيفيــة التقييــم والمســاعدة فــي الفصــل3.6 
لســوء  الحــادة  للتأثيــرات  اUولــي  «اeســعاف 

الكحــول». اســتعمال 

الشــخص  ± أن  مــن  يقلقــك  مــا  هنــاك  كان  إذا 
يعانــي مــن تأثيــرات حــادة لســوء اســتعمال 
إحــدى المخــدرات (الانســمام، فــرط الجرعــة، أو 
فــرط الحــراة أو التجفــاف) تعــرف علــى كيفيــة 
 3.7 الفصــل  فــي  والمســاعدة  التقييــم 
«المســاعدة اUوليــة للتأثيــرات الحــادة لســوء 

المخــدرات». اســتعمال 

يظهــر  ± الشــخص  أن  يقلقــك  كان  إذا 
ســلوكا ً عنيفــا ًتعــرف علــى كيفيــة التقييــم 
«اeســعاف   3.8 الفصــل  فــي  والمســاعدة 

العنيــف».  للســلوك  اUولــي 

الشــخص  ± أن  مــن  يقلقــك  مــا  هنــاك  كان  إذا 
لربمــا لديــه أفــكار انتحاريــة أو ســلوك انتحــاري 
المســاعدة  و  التقييــم  كيفيــة  علــى  تعــرف 
فــي الفصــل «3 1- المســاعدة اUولــي ل�فــكار 

الانتحــاري». الســلوك  أو  الانتحاريــة 

إذا لــم يكــن هنــاك مــا يقلقــك حــول وجــود اUزمــات 
المذكــورة آنفــا فًــإن بإمكانــك عندئــذ ٍ التوجــه لــه 
هــذه  لديــه  متــى  ومنــذ  مشــاعره  عــن  بالســؤال 

المشــاعر وانتقــل ل�جــراء الثانــي.

اصغ ِ دون أن تصدر ا%حكام. 2

 ٢٫١ القصــل  فــي  الثانــي  الجــراء  إلــى  انظــر 
ــد مــن النصائــح حــول الاســتماع  «الاكتئــاب» للمزي
بعــض  هنــاك  اUســفل  فــي  اUحــكام.  إصــدار  دون 
النقــاط المتعلقــة بالحديــث مــع شــخص يعانــي 

مــا. مــادة  اســتعمال  ســوء  مــن 

حفــظ  ± مــع  باحتــرام  الشــخص  مــع  تعامــل 
متــه. ا كر

عــن  ±  ً بــدلا  داعمــة  بطريقــة  معــه  تفاعــل 
محاضــرات. إعطائــه  أو  التصــادم،  التهديــد، 

اســتمع لــه دون أن تصــدر اUحــكام بأنــه ســيء  ±
أو لا أخلاقــي.

تجنــب إصــدار أحــكام أخلاقيــة حــول تعاطيــه  ±
لتلــك المــادة.

لا تنتقــد اســتعمال الشــخص لتلــك المــادة،  ±
المســاعدة  علــى  قــدرة  أكثــر  ســتكون  Uنــك 
علــى  حافظــت  مــا  إذا  البعيــد  المــدى  علــى 

انتقاديــة.   وغيــر  الاهتمــام  تظهــر  مقاربــة 

لا تطلق عليه اUلقاب ( مدمن ô محشش). ±

حــاول ألا تعبــر عــن شــعورك باeحبــاط لمعاناة  ±
الشــخص مــن مشــاكل اســتعمال مــادة ما.
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قدم الدعم والمعلومات. 3

اســأل الشــخص فيمــا إذا كان يرغــب فــي الحصــول 
أو  المــواد  اســتعمال  ســوء  عــن  معلومــات  علــى 
بمــا  فــزوده  وافــق  مــا  إذا  مرافقــة،  مخاطــر  أيــة  عــن 
يتعلــق بذلــك الموضــوع مــن معلومــات. حــاول أن 
تعــرف فيمــا إذا كان الشــخص يريــد الحصــول علــى 
مســاعدة فــي تغييــر ســوء اســتعماله لمــادة مــا، 
اعــرض مســاعدتك وناقــش مــا تريــد أن تفعلــه ومــا 
أنــت قــادر علــى فعلــه. فليكــن لديــك رقــم هاتــف 
يقــدم المســاعدة فــي حــالات الكحــول والمخــدرات 
اUخــرى، ويكــون أفضــل إذا كان لديــك عنــوان موقع 

ذي ســمعة طيبــة علــى اeنترنيــت تعرضــه عليــه.

فلتكن توقعاتك واقعية بالنسبة للشخص 

وســلوكه   الشــخص  تفكيــر  فــي   ً تغيªــرا  تتوقــع  لا 
يلــي: مــا  ذهنــك  فــي  ضــع  مباشــر.  بشــكل 

تغيير عادات استعمال المواد ليس سهلا ً. ±

قــوة إرادة الشــخص وتصميمــه الذاتــي ليســا  ±
مــا  وقــف  علــى  ًلمســاعدتهم  دائمــا  كافييــن 

يتعلــق باســتعمال المــواد مــن مشــاكل.

تســاعده  ± لــن  لربمــا  فقــط  النصيحــة  إعطــاء 
مــا. لمــادة  اســتعماله  ســوء  تغييــر  فــي 

لربمــا يحــاول الشــخص إيقــاف تعاطيــه لمــادة  ±
مــا عــدة مــرات قبــل أن يحقــق النجــاح.

تعاطــي  ± عــن   ً تمامــا  الامتنــاع  يكــن  لــم  إذا 
يظــل  الشــخص  ذهــن  فــي   ً هدفــا  الكحــول 
يســتحق   ً هدفــا  التعاطــي  كميــة  خفــض 

لجهــد. ا

مراحل التغيير

المــواد  اســتعمال  يســيء  الــذي  الشــخص  لربمــا 
للتغييــر. مســتعداً  ليــس 

وقــت  إلــى  الكبــرى  الســلوكية  التغييــرات  تحتــاج 
حتــى يتــم تحقيقهــا وعــادة تشــمل مــرور الشــخص 
خــلال عــدة مراحــل. هنــاك خمــس مراحــل للتغييــر 
هــذه  بيــن  وذهابــاً  جيئــة  يتحــرك  قــد  والشــخص 
تعرضــه  مــا  مختلفــة.  زمنيــة  أوقــات  فــي  المراحــل 
علــى  تكــون  أن  يجــب  ودعــم  معلومــات  مــن 
مقــاس اســتعداده كمــا هــو موضــح فــي اUســفل:

مراحل التغيير
ــر ó WƌĞ-ĐŽŶƚĞŵƉůĂƟŽŶ لا يعتقــد  مــا قبــل التفك�
الشــخص أن لديــه مشــكلة. اعطِــه المعلومــات عــن 
المــادة التــي يتعاطاهــا والكيفيــة التــي مــن الممكــن 
طــرق  معــه  ناقــش  عليــه،  المــادة  تلــك  تؤثــر  أن 
والكيفيــة  التعاطــي  ًفــي  إيــذاءا  اUقــل  الاســتعمال 

التــي يتعــرف بهــا علــى فــرط الجرعــة.

ــر  �ŽŶƚĞŵƉůĂƟŽŶ- يعتقــد الشــخص أنــه مــن  التفك�
الممكــن أن يكــون تعاطيــه لمــادة مــا مشــكلة. شــجّع 
عــن  بالتوقــف  بالتفكيــر  الاســتمرار  علــى  الشــخص 
التغييــر  وســلبيات  إيجابيــات  عــن  وتحــدث  التعاطــي 

وقــدم المعلومــات وحوّلــه إلــى المختــص.  

الشــخص  قــررّ  لقــد   ó  WƌĞƉĂƌĂƟŽŶ الاســتعداد 
بالتغييــر  قــراره  وادعــم  الشــخص  شــجّع  التغييــر. 
وســاعده علــى وضــع خطــة عــن كيفيــة التوقــف عــن 

مــن  مــع  التحــدث  المثــال  ســبيل  علــى   ) التعاطــي 
يقــدم المشــورة حــول اســتعمال المــواد أو مــع طبيــب 

عــام).

الفعــل ó �ĐƟŽŶ القيــام بالتغييــر. قــدم الدعــم مــن 
قــول  اســتراتيجيات  اكتســاب  علــى  مســاعدته  خــلال 
«لا» وتجنــب الذيــن يســتعملون المــواد، ممارســة أمــور 
وإيجــاد  التعاطــي،  فــي  بالرغبــة  يشــعر  عندمــا  اخــرى 
طــرق اخــرى للتعامــل مــع الكــرب. شــجعه علــى عمــل 

الفحوصــات الصحيــة الدوريــة.

علــى  المواظبــة   ó  DĂŝŶƚĞŶĂŶĐĞ الاســتمرارية 
المواظبــة  فــي  الشــخص  ادعــم  الجديــدة.  العــادات 
التأثيــرات  علــى  ــز  ركِّ الجديــدة،  الســلوكيات  علــى 
اeيجابيــة لعــدم اســتعمال المــواد وامتــدح إنجازاتهــم. 

يمكــن للشــخص أن ينتكــس مــرة أو عــدة مــرات قبــل 
أن يتمكــن مــن القيــام بتغييــرات بعيــدة المــدى علــى 

ســوء اســتعماله لمــادة مــا.

تعاطي المخدرات
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دعم الشخص الذي يريد التغيير

علــى  القــدرة  ولديــك  راغــب  أنــك  الشــخص  اخبــر 
المســاعدة، وهــذا قــد يمتــد ببســاطة مــن الاســتماع 
فــي  انظــر  مهنيــة.  معالجــة  ترتيــب  إلــى  الجيــد 
الشــخص  لمســاعدة  محــددة  طــرق  إلــى  اUســفل 
الــذي يرغــب فــي تغييــر مشــكلة الشــرب لديهــم، 
لديــه  لمــن  مفيــدة  المقترحــات  هــذه  وبعــض 

المــواد. اســتعمال  لســوء  أخــرى  أشــكال 

دعم الشخص الذي لا يريد التغيير

إذا كان الشخص لا يريد خفض أو إيقاف استعماله 
لمــادة مــا فإنــك لا تســتطيع أن تغيــره أنــت. إنــه مــن 
الهــام أن تحافــظ علــى علاقــة طيبــة معــه Uنــه مــن 
الممكــن أن تكــون قــادرا ً علــى تــرك تأثيــر إيجابــي 
علــى تعاطيــه. دعْــه يعــرف أنــه يســتطيع التحــدث 
أن  بمقــدورك   .ً مســتقبلا  ذلــك  أراد  مــا  إذا  إليــك 
تستشــير مختصّــا بًعــلاج ســوء اســتعمال المــواد 
حــول كيفيــة مقاربــة ذلــك الشــخص فيمــا يتعلــق 
مــع  تعاملــوا  آخريــن  تستشــير  أن  أو   ، بمخاوفــك 
مشــاكل كهــذه عــن طــرق فعالــة لمســاعدة ذلــك 
الشــخص  ذلــك  تناقــش  أن  يمكنــك  الشــخص. 
الســلبية  والعواقــب  تعاطيــه  بيــن  الصلــة  حــول 

التــي يعانيهــا.

ل دعما ً  ا%مور التي لا تشكِّ

إذا كان الشخص معارضا ً لتغيير تعاطيه فلا:

تشعرْ بالذنب أو المسؤولية عن تعاطيه. ±

تنخرطْ باستعمال المواد معه. ±

إعطائــه  ±  ،ً مثــلا   ) ســلبية  مقاربــات  تســتعملْ 
محاضــرات أو جعلــه يشــعر بالذنــب) Uنهــا مــن 

ــجع علــى التغييــر. غيــر المرجــح أن تشِّ

الرشــوة،  ± خــلال  مــن  عليــه  تســيطر  أن  تحــاولْ 
البــكاء. أو  التهديــد،  التذمــر، 

مْ لــه اUعــذار ولا تخُْــفِ  تعاطيــه أو مــا يرتبــط  ± تقــدِّ
بــه من ســلوكيات.

عــدم  ± كان  إذا  إلا  مســؤولياته،  عنــه  تتخــذْ 
قيامــك بهــا ســينجم عنــه أذىً، مثــلا ً أذى لــه أو 

ا¤خريــن. لحيــاة 

كالطعــام  ± اUساســية  احتياجاتــه  عليــه  تنُكــرْ 
والمــأوى.

فإنــه  مــا  لمــادة  بتعاطيــه  الشــخص  اســتمر  إذا 
عــن  البحــث  علــى  تشــجيعه  عليــك  ينبغــي 
ســمعة  ذي  مواقــع  أو  ككتيبــات   ) معلومــات 
طيبــة علــى اeنترنيــت) عــن طــرق تخفيــف المخاطــر 
المترافقــة مــع اســتعمال الكحــول والمــواد اUخــرى. 
إذا كان الشــخص يســتعمل أو يخطــط لاســتعمال 
أو  الحمــل  فتــرة  أثنــاء  أخــرى  مــواد  أو  الكحــول 
الاختصاصييــن  استشــارة  علــى  فشــجعه  اeرضــاع 

لمناســبين. ا

ــى الحصــول . 4 ــجع الشــخص عل ش
المهنيــة  المســاعدة  علــى 

ســبة  لمنا ا

مشــاكل  مــن  يعانــون  الذيــن  النــاس  مــن  الكثيــر 
الخدمــات  يتلقــون  لا  اUخــرى  والمــواد  الكحــول 
الصحيــة وغيرهــا لمعالجــة تلــك المشــاكل. عــدم 
أن  يمكــن  المســاعدة  مناشــدة  فــي  المحاولــة 
 ً ســلبا  ويؤثــر  ووظيفيــة  عائليــة  مشــاكل  يســبب 
علــى الصحــة الجســدية ويزيــد اeصابــة باضطرابــات 

والقلــق. الاكتئــاب  كاضطرابــات  أخــرى  نفســية 

ناقش خيارات طلب المساعدة الاختصاصية

أخبــر الشــخص أنــك ســتدعمه فــي الحصــول علــى 
المســاعدة الاختصاصيــة. إذا كان راغبــا ً فــي طلــب 
المعلومــات  فأعطِــه  الاختصاصيــة  المســاعدة 

حــول الخيــارات المحليــة وشــجّعه Uخــذ موعــد.
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ماذا إذا كان الشخص لا يريد المساعدة 
الاختصاصية؟

اقتــراح  عنــد  ســلبية  لاســتجابة   ً مســتعدا  كــن 
الشــخص  يريــد  لا  لربمــا  الاختصاصيــة.  المســاعدة 
البدايــة  فــي  عليــه  تقُتَــرح  عندمــا  المســاعدة  تلــك 
وقــد يجــد الصعوبــة فــي تقبªلهــا. قــد يكــون الخــوف 
ــز ضــده حواجــز فــي وجــه  مــن وصمــة العــار والتميي
الحالــة  هــي  تلــك  كانــت  إذا  المســاعدة.  طلــب 
فأخبــره بوجــود مقاربــات عديــدة فــي عــلاج مشــاكل 
اســتعمال المــواد. إذا كان الشــخص لا يريــد طلــب 
المســاعدة Uنــه لا يريــد التوقــف بشــكل كامــل عــن 
ــح لــه أن يمكــن لهــدف العــلاج أن  التعاطــي فوضِّ
يكــون إنقــاص كميــة التعاطــي بــدلا ً عــن التوقــف 
نــه مجــددا ً أن المســاعدة الاختصاصيــة  التــام. طمِّ

ســرِّية.

لطلــب   ً معارضــا  يــزال  لا  الشــخص  كان  إذا 
المســاعدة الاختصاصيــة فإنــه يتوجــب عليــك وضع 
الحــدود حــول الســلوكيات التــي أنــت مســتعد أو 
غيــر مســتعد لقبولهــا منــه. إنــه مــن الهام الاســتمرار 
باقتــراح المســاعدة الاختصاصــي علــى الشــخص، 
مقاربــات  اســتعمال  أو  عليــه  الضغــط  أن   ً علمــا 
ســلبية لربمــا تعطــي عكــس مــا هــو مرجــوٌّ منهــا.

طلــب  حــول  معــه  للتحــدث   ً مســتعدا  كــنْ 
كــنْ  المســتقبل.  فــي  الاختصاصيــة  المســاعدة 
متعاطفــا ً وصبــورا ً وأنــت تنتظــر قبــولَ الشــخص 
حاجتَــه للمســاعدة الاختصاصيــة ô فــي النهايــة هذا 
قــراره. تغييــر ســوء اســتعمال المــواد هــو صيــرورة 
لا  أنــه  ــرْ  تذكَّ الزمــن.  مًــن  وقتــا  تحتــاج  أن  ويمكــن 
المســاعدة  تلقــي  علــى  الشــخص  إرغــام  يمكــن 
كتســبªب  معينــة  ظــروف  فــي  إلا  الاختصاصيــة 
الســلوك العنيــف فــي اســتدعاء الشــرطة أو عنــد 

إســعافية.  طبيــة  حالــة  وجــود 

ع أنواع الدعم ا%خرى . 5 شجِّ

آخرون بإمكانهم تقديم المساعدة

مــن  التــي  اUخــرى  الدعــم  بأنــواع  الشــخص  أعلــم 
يقــرَّر  بــأن  لــه  واســمحْ  مفيــدة  يجدهــا  أن  الممكــن 

يفضــل. أيَّهــا 

ــي اســترداد  ــاء ف دور ا%ســرة وا%صدق
ــة العافي

النــاس  اســترداد  احتماليــة  أن  اUبحــاث  أظهــرت 
لــو: فيمــا  أكثــر  لعافيتهــم 

لديهم علاقات أسريَّة مستقرة. ±

لا يعُاملون بانتقاد وعدائية من قبِل أسرهم. ±

لديه أصدقاء داعمون. ±

المــواد  ± أو  الكحــول  أصدقاؤهــم  يســتعمل  لا 
الاســتعمال. عــدم  علــى  ويشــجعونهم  اUخــرى 

يمكــن ل�ســرة واUصدقــاء أن يلعبــوا دوراً  هامــاً  في 
الكحــول  مشــاكل  مــن  يعانــي  شــخص  اســترداد 
فــي  للمســتطيل  انظــر   ) لعافيتــه  أخــرى  مــواد  أو 
مــع  التواصــل  علــى  الشــخص  شــجّع  اUعلــى). 
أفــراد اUســرة واUصدقــاء الذيــن يدعمــون جهــوده 
أن  وعلــى  مــا  مــادة  تعاطــي  ســلوكيات  لتغييــر 
مــادة  أيــة  يتعاطــى  لا  مــن  مــع  الوقــت  يقضــي 
يســاعدوا  أن  واUصدقــاء  ل�ســرة  يمكــن  منهــم. 
الشــخص علــى طلــب العــلاج وأيضــا ً أن يدعمــوه 
فــي تغييــر ســلوك التعاطــي. يمكنهــم أيضــا ً أن 
بعــد  الانتكاســة  احتمــالات  إنقــاص  فــي  يســاعدوا 
يبــدؤون  النــاس  التعاطــي.  عــن  الشــخص  توقــف 
فيمــا إذا   ً بشــكل أكثــر احتمــالا   ً التعاطــي مجــددا 
وأســرته  انفعالــي،  أو  عاطفــي  كــرب  فــي  كانــوا 
هــذا  لخفــض  المحاولــة  يمكنهــم  وأصدقــاؤه 
ره أن ليــس كل أفــراد  الاحتمــال. مــن المفيــد أن تحــذِّ
لجهــوده. داعميــن  ســيكونون  وأصدقائــه  أســرته 

الذيــن  تدعــم  اجتماعيــة  مجموعــات  هنــاك 
يتعافــون مــن التعاطــي وذلــك مــن خــلال تقديــم 

والمعلومــات.   المتبــادل  الدعــم 

استراتيجيات المساعدة الذاتية

هنــاك مواقــع علــى اeنترنــت تســمح للشــخص أن 
يتبيــن فيمــا إذا كان يعانــي مــن مشــاكل مرتبطــة 
بالكحــول وتشــجعه علــى التغييــر، وهنــاك مــا يــدل 

علــى أن موقــع كهــذه يمكــن أن تكــون فعالــة.

تعاطي المخدرات
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ل�شــخاص  توصيــات  القســم  هــذا  يتضمــن 
العادييــن ( غيــر المختصيــن) عــن كيفيــة التقييــم 
النفســية.  اUزمــات  مــن  عــدد  فــي  والمســاعدة 
لــدى  تحــدث  أن  اUزمــات  هــذه  لبعــض  يمكــن 
اUشــخاص  الذيــن يعانــون مــن اضطــراب نفســي 
أن  يمكــن  أو  مــا  شــدة  تأثيــر  تحــت  هــم  مَــنْ  أو  مــا 
المســعف  دور  المــواد.  اســتعمال  بســوء  ترتبــط 
يتلقــى  أن  إلــى  الشــخص  مســاعدة  هــو  اUولــي 

اUزمــة. تنتهــي  أن  إلــى  أو  المهنيــة  المســاعدة 

ــم  تصمِّ أن  الهــام  ومــن  بذاتــه  فريــد  شــخص  كل 
لذلــك  شــخص،  كل  وحاجــات  ليلائــم  دعمــك 
ملائمــة  تكــون  ألا  التوصيــات  لهــذه  يمكــن  فإنــه 
اUزمــات  إحــدى  يعانــون  الذيــن  اUشــخاص  لــكل 
وبــدوره  شــدتها  فــي  اUزمــات  تختلــف  النفســية. 
يختلــف اeســعاف اUولــي المقــدّم أيضــاً، فــإذا كانــت 
اUزمــة شــديدة لدرجــة أنهــا تتطلــب مســاعدة مهنيــة 
ينتهــي  أولــي  كمســعف  دورك  فــإن  إســعافية 
عندمــا تقــوم بتســليم الشــخص إلــى الاختصاصي، 
وإذا كانــت اUزمــة أقــل شــدة فإنــه يمكــن ل�ســعاف 
خطــة  مــن  أخــرى  إجــراءات  مــع  يســتمر  أن  اUولــي 
انتهــاء  بعــد  اUولــي  النفســي  اeســعاف  عمــل 

اUزمــة.

توصيــات المســاعدة ا%وليــة مقدّمــة ل¥زمــات 
التاليــة:

اUفكار والسلوكيات الانتحارية.  ١ ô٣
إيذاء الذات غير الانتحاري .  ٢ ô٣

نوبات الهلع .  ٣- ٣

اUحداث الصادمة نفسيا.   ٣ -٤

الحالات الذهانية الشديدة .  ٣- ٥

التأثيرات الشديدة لسوء استعمال    ٣-٦
                      الكحول.

التأثيرات الشديدة لسوء استعمال   ٣-٧
                      المواد.

السلوكيات العدوانية.   ٣-٨
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ــص لمســاعدة الذيــن لديهــم  هــذا الفصــل مخصَّ
ــا إذا كان الشــخص  أفــكار أو ســلوكيات انتحاريــة أمّ
الــذي تحــاول مســاعدته يقــوم بإيــذاء نفســه دون 
 ٢  –  ٣ الفصــل  إلــى  الرجــوع  فيمكــن  الانتحــار  نيــة 

(إيــذاء الــذات غيــر الانتحــاري).

كيف أقـيمّ

العلامــات المهمــة التــي تــدل علــى أن الشــخص 
انتحــاري هــي:

التهديد بإيذاء أو قتل النفس. ±

البحــث عــن طريقــة لقتــل النفــس كمحاولــة  ±
الوصــول إلــى اUدويــة أو اUســلحة أو وســائل 

أخــرى.

التحدث أو الكتابة عن الموت أو الانتحار. ±

اليأس. ±

الغضب والغضب الشديد أو الهياج. ±

فــي  ± الانخــراط  أو  طائــش  بشــكل  التصــرف 
خطــرة.  نشــاطات 

زيادة استعمال الكحول أو المواد اUخرى. ±

عــن  ± أو  والعائلــة  اUصدقــاء  عــن  العزلــة 
. لمجتمــع ا

هــدف  ± أو  ســبب  وجــود   بعــدم  اeحســاس 
. ة للحيــا

كره الذات. ±

مــن  ± فتــرة  بعــد  مفاجــئ  بشــكل  هــدوء  فتــرة 
الشــديد. الاكتئــاب 

لــدى  المنــذرة  العلامــات  هــذه  بعــض  رأيــت  إذا 
تلــك،  ملاحظاتــك  حــول  فناقشــه   الشــخص 
فــدعْ  للانتحــار  خطــورة  بوجــود  تشــك  كنــت  وإذا 
الشــخص يعلــم أنــك قلــق بشــأنه وأنــك ترغــب فــي 
المســاعدة. مــن الهــام أن تســأل الشــخص مباشــرة 
حــول أفــكاره الانتحاريــة وألا تتجنــب اســتخدام كلمــة 
دون  مــن  الســؤال  تســأل  أن  الهــام  مــن  انتحــار».   »

علــى  ســلبي  حكــم  عــن  التعبيــر  دون  ومــن  رهبــة 
الشــخص. يجــب أن يكــون الســؤال مباشــراً، علــى 
لديــك  هــل   » تســأل:  أن  يمكنــك  المثــال  ســبيل 

نفســك». بقتــل  تفكــر  هــل   » أو  انتحاريــة»  أفــكار 

إذا ظهــر عليــك أنــك واثــق مــن نفســك فــي وجــه 
لــدى  الاطمئنــان  ســيبعث  هــذا  فــإن  الانتحــار  أزمــة 
الشــخص الانتحــاري. علــى الرغــم مــن أن البعــض 
يعتقــد أن الســؤال عــن الانتحــار يمكــن لــه أن يضــع 
فكــرة الانتحــار فــي عقــل الشــخص إلا أنَّ هــذا غيــر 
الــذي  الشــخص  أن  تقــول  أخــرى  وخرافــة  صحيــح 
ــاً حقيقــة وهــذا غيــر  يتحــدث عــن الانتحــار ليــس جدي

أيضــاً. صحيــح 

كيف أساعد

من الهام أن:

وأنــك  ± مهتــم  أنــك  الانتحــاري  الشــخص  تخبــر 
مســاعدته. تريــد 

±  ªعبــر عــن تعاطفــك مــع الشــخص ومــع مــا يمــر
بــه.

مــا  ± غالبــاً  الانتحــار  أفــكار  أن  بوضــوح  لــه  اذكــر 
تترافــق مــع اضطرابــات نفســية قابلــة للعــلاج 

لديــه. باUمــل  إحساســاً  يبعــث  قــد  وهــذا 

ولا  ± شــائعة  الانتحــار  أفــكار  أن  الشــخص  أخبــر 
لهــا. الانصيــاع  بالضــرورة  تســتوجب 

التماســاً  الانتحاريــة  اUفــكار  تكــون  مــا  غالبــاً 
مــن  للنجــاة  يائســة  ومحاولــة  للمســاعدة 
عليــك  يجــب  المؤلمــة.  والمشــاعر  المشــكلات 
التحــدث  علــى  الانتحــاري  الشــخص  ع  تشــجِّ أن 
علــى ذلــك -المجــال  وأن تتــرك لــه  إذا كان قــادراً 
ــر مــن المحادثــة. إنــه بحاجــة  ليتولــى القســم اUكب
لفرصــة ليتحــدث فيهــا عــن مشــاعره وعــن أســباب 
عظيمــة  براحــة  يشــعر  وقــد  المــوت  فــي  رغبتــه 

بذلــك. القيــام  علــى  لقدرتــه 

لــه  تقــول  أن  تتجنــب  وأن  معــه،  تتجــادل  ألا  حــاول 
مثــلاً «انظــر إلــى الجانــب المشــرق مــن الحيــاة». لا 
الشــعور  وتــر  علــى  اللعــب  أو  التهديــد  تســتخدم 
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مــا  إذا  أحبابــك  حيــاة  ر  ســتدمِّ  » مثــلاً   بالذنــب، 
انتحــرت». لا تلــق ِ عليــه محاضــرة عــن أهميــة الحيــاة 
تصلــح  أن  تحــاول  لا  خاطــئ.  فعــل  الانتحــار  وأن 
مشــاكله فاUمــر لا يتعلــق بالمشــاكل بقــدر مــا هــو 
متعلــق بمقــدار مــا ســببت لــه تلــك المشــاكل مــن 

نفســي. ألــم 

كيف لي أن أعلم أن الحالة خطيرة؟

د مــا إذا كان لــدى الشــخص  يجــب عليــك أولاً أن تحــدِّ
أفــكار  تــزال  لا  أنهــا  أم  حياتــه  eنهــاء  محــددة  نوايــا 
انتحاريــة مبهمــة، مثــلاً ” مــا الهــدف مــن الاســتمرار 
أن  عليــك  يجــب  بذلــك  وللقيــام  الحيــاة؟“.  فــي 
خطــة  لديــه  كانــت  إذا  عمــا  الشــخص  تســأل 

التاليــة: اUســئلة  فتســأل  للانتحــار، 

هل قررت كيف ستقتل نفسك؟. ١

هل قررت متى ستقوم بذلك؟. ٢

علــى . ٣ للحصــول  خطــوات  أي  اتخــذت  هــل 
خطتــك؟ لتنفيــذ  تحتاجهــا  التــي  اUشــياء 

إلــى  التخطيــط  مــن  اUعلــى  المســتوى  يشــير 
غيــاب  أن  ــر  تتذكَّ أن  عليــك  ولكــن  أكبــر،  خطــورة 
الخطــة لا يعنــي أن لا خطــورة علــى حياة الشــخص، 

بجديــة. الانتحاريــة  اUفــكار  كل  أخــذ  يجــب  حيــث 

ومن ثم عليك أن تعرف ما يلي:

هــل يســتخدم الشــخص الكحــول أو المــواد  ±
غيرهــا  أو  الكحــول  اســتعمال  إن  اUخــرى؟ 
مــن المــواد يمكــن أن تجعــل الشــخص أكثــر 

باندفاعيــة. للتصــرªف  اســتعداداً 

ســابقاً؟  ± انتحــار  بمحاولــة  الشــخص  قــام  هــل 
إن محاولــة الانتحــار الســابقة تزيــد مــن احتمــال 
قتــل  أو  انتحــار  بمحاولــة  الشــخص  قيــام 

مســتقبلاً.  النفــس 

الانتحــار  خطــورة  أن  تأكــدت  قــد  تكــون  حالمــا 
موجــودة فإنــه يجــب عليــك اتخــاذ اeجــراءات eبقــاء 

آمنــاً. الشــخص 

كيف يمكنني أن أبقي الشخص آمناً؟

يجــب عــدم تــرك الشــخص الانتحــاري لوحــده فــإذا 
ترتيــب  فيجــب  معــه  البقــاء  بإمكانــك  يكــن  لــم 
اUمــر مــع شــخص آخــر للقيــام بذلــك. إضافــة إلــى 
للحفــاظ  تواصــل  طريقــة  للشــخص  م  قــدِّ ذلــك 
علــى الســلامة وينبغــي أن تكــون متاحــة فــي كل 
أو  اUصدقــاء  للمســاعدة،  هاتــف  كخــط   ) اUوقــات 

المهنييــن). أحــد  أو  العائلــة،  أفــراد 

عــن  الانتحــاري  الشــخص  تســأل  أن  الهــام  مــن 
هــذا  كان  مــا  وإذا  الماضــي  فــي  الدعــم  مصــادر 
الصحــة  مهنيــي  كاUطبــاء،  متاحــاً  يــزال  لا  الدعــم 
النفســية، أفــراد العائلــة، اUصدقــاء، أو مجموعــات 

. المجتمعــي  الدعــم 
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ماذا عن المساعدة المهنية؟

أثناء ا%زمة

المســاعدة  تلقــي  علــى  الشــخص  تشــجيع  يجــب 
المهنيــة المناســبة، وإذا رفــض ذلــك ولــم تســتطع 
أن تجعلــه يذهــب معــك لتلقــي تلــك المســاعدة 
فيجــب أن تتصــل أنــت لطلبهــا، وعندئــذ واعتمــاداً 
حالتــه  تقييــم  يتــم  فقــد  الشــخص  حالــة  علــى 
فــي البيــت أو أن يتــم إجبــاره وإحضــاره حيــث يتــم 
eدخالــه  حاجــة  هنــاك  تكــون  وقــد  حالتــه،  تقييــم 
للمستشــفى دون موافقتــه وذلــك حفاظــاً علــى 
يحمــل  كان  مثــلاً  الحــالات-  بعــض  فــي  ســلامته. 
مسدســاً بيــده- هنــاك حاجــة للاتصــال بالشــرطة.

بعد مرور ا%زمة

الشــخص  تلقــي  علــى  احــرص  اUزمــة  مــرور  بعــد 
علــى المســاعدة النفســية المناســبة. أجــزاء أخــرى 
فــي  مفيــدة  تكــون  أن  يمكــن  الدليــل  هــذا  مــن 

ذلــك. تحقيــق  كيفيــة 

ــذ  نفَّ قــد  الشــخص  يكــون  أن  يمكــن  ملاحظــة: 
خطتــه ( بلــع حبــوب مثــلاً) عندئــذ يجــب أن يتلقــى 
المســاعدة الطبيــة باeضافة للمســاعدة النفســية.

مــاذا لــو طلــب منــي الشــخص أن أعــده بــألا 
أخبــر أحــداً آخــر؟

عليــك ألا توافــق أبــداً علــى إبقاء خطة الانتحار ســرية 
ولكــن عليــك أن تحتــرم خصوصيــة الشــخص وأن 
تشــاركه فــي اتخــاذ القــرارات المتعلقــة باUشــخاص 

الذيــن يمكــن إخبارهــم.

ملاحظة نهائية:

الــذي  الشــخص  أجــل  مــن  جهــدك  قصــارى  ابــذل 
ــر أنــه وعلــى الرغــم مــن كل  تســاعده ولكــن تذكَّ
سيســتمرون  اUشــخاص  بعــض  فــإن  الجهــود 

انتحــاراً. بالمــوت 

ملخص اeجراءات المفتاحية

إذا اعتقدت أن شخصاً ما انتحارياً فاسأله.

إذا أجاب بنعم فلا تتركه بمفرده.

أمِّن له رابطاً مع المساعدة المهنية.
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٣ – ٢ المساعدة اUولية eيذاء الذات غير الانتحاري

هــذه القطعــه الفنيــة مصنوعــة مــن خامــات متعــدده ( الالومنيــوم ، الموســلين، التــول، الشــبك الحديــدي ، 
الخيــوط ) . الشــخصيات فــي هــذه القطعــة هــي لــي، وتعبــر عــن  شــعوري فــي أوضــاع مختلفــة ، والايــدي تمثــل 

الدعــم مــن العائلــة واUصدقــاء ، ورســم الحمامــة رمــز لوجــود الامــل حتــى فــي المــكان المظلــم.

Self Portrait                                                                                                    By Delia Crabbe  
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ملاحظة هامة

تطبَّــق معلومــات وإرشــادات هــذا الفصــل فقــط إذا كان الشــخص يــؤذي نفســه Uســباب أخــرى غيــر الانتحــار، 
أمــا إذا كان الشــخص الــذي تســاعده يــؤذي نفســه بنيــة الانتحــار فيمكــن الرجــوع إلــى الفصــل ٣ - ١ ( اUفــكار 

الانتحاريــة). والســلوكيات 

ينخــرط بعــض اUشــخاص فــي إيــذاء الــذات غيــر الانتحــاري حتــى لــو كانــوا انتحارييــن،  وهــذا يعنــي أنــه وعلــى 
الرغــم مــن وجــود أفــكار انتحاريــة لــدى الشــخص إلا أن اUذيــات التــي يلحقهــا بنفســه ليــس المقصــود منهــا 
أن تــؤدي إلــى المــوت.  يقــول البعــض أن الانخــراط فــي إيــذاء الــذات غيــر الانتحــاري يســاعدهم علــى تجنــب 
الامتثــال ل�فــكار الانتحاريــة. إذا كان الشــخص ينخــرط فــي إيــذاء الــذات غيــر الانتحــاري وكان انتحاريــاً فيمكــن 

الاســتفادة مــن هــذا الفصــل ومــن الفصــل ٣٫١ لتقديــم المســاعدة المناســبة.

حقائق عن إيذاء الذات غير الانتحاري.
تستخدم العديد من المصطلحات لوصف إيذاء الذات: 

Self-Harm،�^ĞůĨͲDƵƟůĂƟŽŶ،�ƵƫŶŐ، Para-suicide.

هنــاك اختــلاف كبيــر فــي الــرأي حــول مــا هــو إيــذاء الــذات وكيــف يختلــف عــن الســلوك الانتحــاري. 
الحــالات  فــي   )Non-Suicidal Self-Injury( الانتحــاري  غيــر  الــذات  إيــذاء  مصطلــح  يســتخدم 
التــي لا تكــون فيهــا النيــة مــن إيــذاء الــذات أن يــؤدي إلــى المــوت. ليــس مــن الســهل دائمــاً 
أن تميِّــز بيــن إيــذاء الــذات غيــر الانتحــاري وبيــن محاولــة الانتحــار. الطريقــة الوحيــدة لمعرفــة 
ذلــك هــي أن تســأل الشــخص مباشــرة عمــا إذا كان انتحاريــاً. اUشــخاص الذيــن ينخرطــون فــي 

إيــذاء الــذات غيــر الانتحــاري يقومــون بذلــك Uســباب عديــدة منهــا:

كطريقة للتعامل مع مشاعر اUلم. ±

لمعاقبة الذات. ±

لممارسة التأثير على ا¤خرين. ±

لوضــح حــد لمشــاعر التفــارق والانفصــال عــن الــذات أو عــن الواقــع  وكأن الــذات أو الواقــع  ±
حقيقييــن. ليســا 

 تجنب أو محاربة اUفكار الانتحارية. ±

eعادة تأكيد الحدود الشخصية وممارسة السيطرة على الجسد.
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كيف أقـيمّ

إذا كنــت تشــك بــأن شــخصاً تهتــم Uجلــه قــد آذى 
نفســه بشــكل مقصــود فعليــك أن تناقــش ذلــك 
معــه. لا تتجاهــل اUذيــات المريبــة التــي لاحظتهــا 

علــى جســد الشــخص.

هنــاك أنمــاط عديــدة مــن إيــذاء الــذات غيــر الانتحــاري 
: منها

عمــل جــروح فــي الجلــد أو تشــطيبه أو قرصــه  ±
بقــوة  كافيــة للتســبب بخــروج دم مــن الجلــد 

أو لتــرك علامــة عليــه.

لدرجــة  ± الــذات  أو  اUشــياء  ضــرب  أو  لكــم 
للكدمــات. ل  ªتشــك أو  بنــزف  التســبªب 

حفر اUشكال أو الكلمات في الجلد. ±

منع الجروح من الشفاء. ±

أو  ± الثقــاب  بأعــواد  أو  بالســجائر  الجلــد  حــرق 
الســاخن. بالمــاء 

بشــكل  ± الشــعر  مــن  كبيــرة  كميــات  نتــف 
قهــري.

أخــذ جرعــة زائــدة مــن اUدويــة بشــكل مقصــود  ±
ولكــن دون أن تكــون هنــاك نيــة للانتحــار.

كيف أساعد

ــؤذي  ــخص ي ــع ش ــم م ــب أن أتكلَّ ــف يج كي
ــود؟ ــكل مقص ــه بش نفس

دع الشــخص يعلــم أنــك لاحظــت اUذيــات. تجنــب 
إظهــار ردة فعــل ســلبية قويــة بشــأن إيــذاء الــذات 
الهــام  مــن  الشــخص.  مــع  بهــدوء  ذلــك  وناقــش 
ــر مليــاً بحالتــك الذهنيــة وتتأكــد مــن أنــك  أن تفكِّ
مســتعد للتعامــل الهــادئ مــع اســتجابة الشــخص 

عندمــا تســأله عــن إيذائــه لذاتــه.

ــف،  ªعليــك أن تــدرك أن إيــذاء الــذات هــو آليــة للتكي
هــو  الــذات  إيــذاء  إيقــاف  يكــون  ألا  يجــب  لذلــك 
محــور المحادثــة، وبــدلاً عــن ذلــك ابحــث عــن طــرق 
تســتخف  لا  والضيــق.  بالتوتــر  اeحســاس  لتخفيــف 
الــذات.  eيــذاء  أدَّت  التــي  المواقــف  أو  بالمشــاعر 
لا تعاقــب الشــخص خصوصــاً مــن خــلال التهديــد 

ــف عــن رعايتــك لــه. ªبالتوق

مــا الــذي علــيّ فعلــه إذا شــاهدت شــخصاً مــا 
يــؤذي نفســه بشــكل مقصــود؟

ــل  إذا شــاهدتَ شــخصاً مــا يقــوم بإيــذاء ذاتــه فتدخَّ
بطريقــة داعمــة لــه دون الحكــم عليــه. ابــق هادئــاً 
عــن  عبِّــر  الغضــب.  أو  الصدمــة  تعبيــرات  وتجنــب 
بإمكانــك  كان  إذا  مــا  اســأل  صحتــه.  علــى  قلقــك 
بالتوتــر  إحساســه  مــن  للتخفيــف  شــيء  أي  فعــل 
اهتمــام  Uي  بحاجــة  كان  إذا  مــا  اســأله  والضيــق. 

طبــي.

المساعدة اUولية eيذاء الذات غير الانتحاري
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ماذا عن المساعدة المهنية؟

اsسعاف الطبي

إذا قــام الشــخص بإيــذاء نفســه عــن طريــق تنــاول 
ســم أو جرعــة زائــدة مــن دواء مــا فاتصــل باeســعاف 
Uن خطــورة المــوت أو التــأذي الخطيــر عاليــة. غالبــاً 
مــا تكــون النيــة هــي الانتحــار عنــد أخــذ جرعــة زائــدة 
بعــض  فــي  أنــه  إلا  مقصــود،  بشــكل  الــدواء  مــن 
الــذات.  إيــذاء  أشــكال  مــن  شــكلاً  يكــون  اUحيــان 
بغــض النظــر عــن نوايــا الشــخص فــإن المســاعدة 

الطبيــة اeســعافية يجــب أن تطُلــب.

جميــع  فــي  اeســعاف  بخدمــات  الاتصــال  ويجــب 
الحــالات التــي تبــدو فيهــا اUذيــة مهددة للحيــاة كأن 
يكــون الشــخص مشــوش الوعــي أو غيــر متوجــه أو 

فاقــداً لوعيــه أو أنــه ينــزف نزفــاً قويــاً أو نابضــاً.

الحصول على الرعاية النفسية

علــى  الحصــول  علــى  الشــخص  تشــجيع  عليــك 
المســاعدة المهنيــة. إيــذاء الــذات ليــس مرضــاً بحــد 
لاضطرابــات  عرضــاً  يكــون  مــا  عــادة  ولكنــه  ذاتــه 
إلــى  تحتــاج  قويــة  نفســية  لشــدّات  أو  نفســية 
الرعايــة  أماكــن  يعــرف  الشــخص  أن  ــد  تأكَّ العــلاج. 
تجبــره  لا  ولكــن  المتاحــة  المتخصصــة  النفســية 

بذلــك. يرغــب  لــم  إذا  اســتخدامها  علــى 

علــى  الشــخص  تشــجيع  عــن  أخــرى  معلومــات 
إيجادهــا  يمكــن  ــص  المتخصِّ العــلاج  عــن  البحــث 

الدليــل. هــذا  مــن  القســم٢  فــي 

كيف يمكنني إبقاء الشخص آمناً؟

ع الشــخص علــى التحــدث مــع شــخص  يثــق بــه  شــجِّ
ــد أنَّــه قــادر علــى الوصــول إلــى مصــادر كافيــة  وتأكَّ
ل�ســعاف اUولــي عندمــا يشــعر برغبــة قويــة فــي 

إيــذاء نفســه فــي المــرة القادمــة. 
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٣ – ٣  المساعدة اUولية لنوبات الهلع

الهلــع هــو شــعور مخيــف يمكــن وصــف هــذا الخــوف بالتهديــدات المروعــة القادمــة مــن مــكان مــا لا يمكنــك 
رؤيتــه ، الصــوره مرســومة بطريقــة كرتونيــة eنــه بالرغــم مــن أن الخــوف حقيقــي فــي مظاهــره لكــن التهديــد 

المســبب للخــوف غيــر حقيقــي.

Panic                                                                                                    By Claire Kelly  
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كيف أقـيمّ

علامات وأعراض نوبة الهلع

نوبــة الهلــع هــي نوبــة منفصلــة مــن القلــق الزائــد 
تتطــور  و  تظهــر  والتــي  الارتيــاح  بعــدم  شــعور  مــع 
فجــأة وتبلــغ ذروتهــا خــلال عشــر دقائــق. أثنــاء النوبــة 

تظهــر العديــد مــن اUعــراض التاليــة:

هنــاك أنمــاط عديــدة مــن إيــذاء الــذات غيــر الانتحــاري 
: منها

الخفقان أو تسارع ضربات القلب. ±

التعرق. ±

الرجفة أو الارتعاش. ±

مجــرى  ± بانســداد  أو  التنفــس  بضيــق  الشــعور 
بالاختنــاق. أو  الهــواء 

ألم أو عدم ارتياح في الصدر. ±

شعور بالانزعاج في البطن أو غثيان. ±

الدوار، خفة الرأس، الشعور بالدوخة. ±

عــن  ± الانفصــال  أو  الواقعيــة  بعــدم  الشــعور 
الــذات.

اeصابــة  ± أو  الســيطرة  فقــدان  مــن  الخــوف 
لجنــون. با

الخوف من الموت. ±

الشعور بالخدر أو بالوخز. ±

القشعريرة أو هبات السخونة. ±

فــإذا كان شــخص مــا يعانــي مــن اUعــراض الســابقة 
وتتوقــع أنــه لديــه نوبــة هلــع فعليــك أولاً أن تســأله 
مــا إذا كان يعــرف مــا يحــدث ومــا إذا كان قــد أصيــب 

بنوبــة هلــع مــن قبــل.

كيف أساعد

ــر  ــا يم ــدت أن شــخصاً م ــل إذا اعتق ــاذا أفع م
ــع؟ ــة هل بنوب

ـه قــد مــرَّ بنوبــة هلــع مــن قبــل  إذا قــال الشــخص أنَّـ
ويعتقــد أنــه يمــر بواحــدة ا¤ن فاســأله إذا كان يحتــاج 
مهــا لــه. إذا كنــت تســاعد  أيــة مســاعدة، محــددة وقدِّ

م نفســك لــه. شــخصاً لا تعرفــه فقــدِّ

لــدى  كان  إذا  ممــا  متأكــد  غيــر  كنــت  لــو  مــاذا 
الشــخص  نوبــة هلــع أو شــيء آخــر أكثــر خطــورة 

القلبيــة؟ كالنوبــة 

أعــراض  مــع  أحيانــاً  الهلــع  نوبــة  أعــراض  تتشــابه 
النوبــة القلبيــة أو أعــراض مشــكلات طبيــة أخــرى. 
قبــل  مــن  هلــع  بنوبــة  يمــر  لــم  الشــخص  كان  إذا 
وعيــه  فقــد  أنــه  أو  ا¤ن  بواحــدة  يمــر  أنــه  يعتقــد  ولا 
الجســدي  اeســعاف  توجيهــات  تتبــع  أن  فعليــك 

اUولــي.

يمكنــك أن تســأل الشــخص أو تفحصــه لتــرى مــا 
إذا كان يرتــدي قــلادة أو ســوار للتنبيــه الطبــي، فــإذا 
علــى  الموجــودة  التعليمــات  فاتبــع  كذلــك  كان 

الطبيــة. المســاعدة  اطلــب  أو  الســوار 

٣ – ٣  المساعدة اUولية لنوبات الهلع

حقائق عن نوبات الهلع
خــلال  الهلــع  اضطــراب  انتشــار  نســبة 
العمــر هــي حوالــي ١-٤%، وخــلال آخــر 
اضطــراب  انتشــار  نســبة  أشــهر  ســتة 
انتشــار  ونســبة   %٠٫٥-١ هــي  الهلــع 
وعلــى   .%٣-٥ هــي  الهلــع  نوبــات 
أن  شــخص  Uي  يمكــن  أنــه  مــن  الرغــم 
اUشــخاص  أن  إلا  هلــع  بنوبــة  يصــاب 
الذيــن يعانــون مــن إحــدى اضطرابــات 

لهــا. عرضــة  أكثــر  هــم  اUخــرى  القلــق 
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ــت أن  ــه إذا علم ــه وفعل ــيّ قول ــذي عل ــا ال م
ــع؟ ــة هل ــر بنوب الشــخص يم

وإن  والتــي  هلــع  نوبــة  هــو  يعانيــه  مــا  أن  أخبــره 
كانــت مفزعــة جــداً إلا أنهــا ليســت مهــددة للحيــاة أو 
خطيــرة. مــن الهــام أن تبقــى هادئــاً وأن تســأله عمــا 
يمكــن أن يســاعده فقــد يذكــر بعــض اUمــور التــي 
بأســلوب  إليــه  تحــدث  ســابقة.  مــرات  فــي  أفادتــه 
تطمينــي ولكــن بحــزم،. شــجعه علــى الســيطرة 
التنفــس  إلــى  اللجــوء  ويمكــن  تنفســه  علــى 
مــن خــلال كيــس ورقــي. لا تتركــه لوحــده. تحــدَّث 
ادعُ  قصيــرة.  جمــلاً  واســتخدم  وببــطء  بوضــوح 
الشــخص للجلــوس فــي مــكان مريــح. لا تســتخف 
الرعــب  مشــاعر  أن  واعــرفْ  الشــخص  بــه  يمــر  بمــا 
اUعــراض  وأن  بأمــان  أنــه  طمئنــه  جــداً.  حقيقيــة 

ســتمر.

مــا الــذي علــي فعلــه وقولــه عندمــا تنتهــي 
نوبــة الهلــع؟

اســأل  همــدت،  قــد  الهلــع  نوبــة  تكــون  أن  بعــد 
يمكنــه  التــي  باUماكــن  معرفتــه  عــن  الشــخص 
عــن  المعلومــات  علــى  الحصــول  خلالهــا  مــن 
م لــه بعــض  نوبــات الهلــع. إذا لــم يكــن يعــرف فقــدِّ
نوبــات  عاودتــه  إذا  أنــه  الشــخص  أخبــر  الاقتراحــات. 
أن  فعليــه  والانزعــاج  الضيــق  لــه  وســببت  الهلــع 
يتحــدث للاختصاصــي المناســب. عليــك أن تعــرف 
مــا هــي إمكانيــات المســاعدة المهنيــة المتوافــرة 
لنوبــات الهلــع فــي منطقتــك. طمئــن الشــخص 
الهلــع  لنوبــات  فعالــة  علاجــات  وجــود  لــه  ــد  وأكِّ

الهلــع. ولاضطــراب 

ملاحظة

التركيــز  أن  عديــدة  ولســنوات  كثيــراً  الاعتقــاد  تــم 
علــى التنفــس أثنــاء نوبــة الهلــع يمكــن أن يكــون 
مفيــداً  ذلــك  يجــدون  لايزالــون  وكثيــرون  مفيــداً، 
وعليــك ألا تحــاول إيقــاف أحدهــم عــن التركيــز علــى 
تنفســه، ولكــن يقــول العديــد مــن الخبــراء اليــوم 
أنَّ تشــجيع الشــخص علــى التركيــز علــى تنفســه 
دعامــة  يصبــح  قــد  ذلــك  Uنَّ  جيــدة  فكــرة  ليســت 
العــلاج  صعوبــة  إلــى  تــؤدي  وانفعاليــة  عاطفيــة 

فيمــا بعــد. 

المساعدة اUولية لنوبات الهلع
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٣ – ٤  المساعدة اUولية للحالات بعد الحوادث الصادمة نفسيا

هــذه الصــوره لرســم باللونيــن الابيــض والاســود، الاشــكال البيضــاء كلهــا عبــارة عــن الصدمــات التــي يواجههــا 
الاشــخاص الذيــن تعرضــوا  للازمــات ، وهــم فــي العالــم الاســود والرمــادي فــي الخلــف . الســياج يمثــل الحــرب، 
والوجــه فــي منتصــف الجهــه اليمنــى لابنــي ويمثــل الاشــخاص الذيــن تعرضــوا للصدمــات النفســية وهــم 

بحاجــة للشــفاء.

Traumatic Events                                                         By  Catriona Taralrud-Bay  
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كيف أقيمّ

بشــكل  الصــادم  بالحــدث  البعــض  يتأثَّــر  قــد 
الحاجــة  علامــات  عليهــم  وتظهــر  مباشــرة  كبيــر 
لــدى  يكــون  قــد  بينمــا  الفوريــة،  للمســاعدة 
أنــه  يعنــي  وهــذا  متأخــر.  فعــل  رد  ا¤خــر  البعــض 
ــراه بانتظــام  إذا كنــت تســاعد شــخصاً  تعرفــه وت
علامــات  لتقييــم  حاجــة  هنــاك  تكــون  فربمــا 
علــى  مســتمر  بشــكل  لديــه  والانزعــاج  الضيــق 

التاليــة. القليلــة  اUســابيع  طــول 

كيف أساعد

مــا هــي ا%ولويــات في مســاعدة الشــخص 
بعد الحــدث الصــادم؟

الشــخصية  ســلامتك  ضمــان  عليــك  يجــب 
لتقديــم  أحدهــم  مقاربــة  تقــرِّر  أن  فقبــل  أولاً، 
ــار أو  ــص المخاطــر الكامنــة كالن المســاعدة تفحَّ
الحطــام وانتبــه إلــى وجــود أشــخاص آخريــن قــد 
يصبحــون عدوانييــن. إذا كنــت تســاعد شــخصاً 
لا تعرفــه فعــرِّف عــن نفســك واشــرح لــه مــا هــو 
عنــد  واســتخدمه  الشــخص  اســم  اعــرف  دورك. 
التحــدث إليــه. ابــقَ هادئــاً. افعــل مــا باســتطاعتك 
مــكان  إلــى  الشــخص  كأخــذ  آمنــة  بيئــة  لخلــق 

أكثــر أمانــاً أو إزالــة أيــة مخاطــر آنيــة.

تهتــم  أن  فعليــك  تــأذى  قــد  الشــخص  كان  إذا 
إذا  اUوليــة  المســاعدة  لــه  م  تقــدِّ وأن  بأذياتــه 
إذا  الطبيــة.  المســاعدة  تطلــب  وأن  قــادراً  كنــت 
لــم يكــن يظهــر علــى الشــخص مــا يــدلª علــى 
أنــه قــد تــأذى جســدياً فعليــك أن تراقــب العلامــات 
التــي تشــير إلــى أن حالتــه الجســدية أو العقليــة 
قــد بــدأت تتدهــور  كأن يصبــح غيــر متوجــه- وكــن 
مســتعداً لطلــب المســاعدة الطبيــة اeســعافية، 
فقــد تكــون لديــه أذيــات داخليــة تظهــر نفســها 

ببــطء.

الفوريــة  الشــخص  حاجــات  د  تحــدِّ أن  حــاول 
كان  إذا  الثيــاب.  أو  المــأوى  المــاء،  كالطعــام، 
هنــاك بالقــرب منــك مــن يســتطيع تأميــن تلــك 
فــلا  مثــلاً  كالشــرطة   أفضــل  بشــكل  الحاجــات 

دورهــم. تأخــذ 

حقائق عن الحوادث الصادمة نفسيا
الحــدث الصــادم هــو حدث مرَّ به الشــخص أو شــاهده 
حياتــه  علــى  خطــورة  يتضمــن  وكان  واجهــه  أو 
للآخريــن  أو  لــه  خطيــر  بإيــذاء  التســبب  خطــورة  أو 
وكانــت اســتجابة الشــخص خــلال الحــدث الرعــب أو 
اeحســاس بالعجــز. تتضمــن اUمثلــة الشــائعة عــن 
الجســدي  الاعتــداء (الاعتــداء  الحــوادث،  الصدمــات: 
أو الجنســي، الســطو، العنــف العائلــي)، ومشــاهدة 
حــدث مريــع. تتضمــن الحــوادث الصادمــة الجماعيــة: 
الجماعــي،  النــار  إطــلاق  اeرهابييــن،  هجمــات 
الطبيعيــة  والكــوارث  العســكرية،  العمليــات 

الغابــات). حرائــق  الــزلازل،  (اUعاصيــر، 

بعــد  دائمــاً  فــوري  بشــكل  اeســعاف  يحــدث  لا  قــد 
متكــررة  صدمــات  هنــاك  حيــث  الصــادم،  الحــدث 
أو  الجســدية،  الجنســية،  كاeســاءة  الحــدوث 
ــر فــي ســاحة المدرســة  ªالعاطفيــة، والبلطجــة والتنم
الحــدث  ذكريــات  تعــود  وقــد  العمــل،  مــكان  أو 
الصــادم بشــكل مفاجــئ وغيــر متوقــع بعــد أســابيع 
أو أشــهر أو حتــى ســنوات مــن الحــدث الصــادم. فــي 
م اeســعاف اUولــي عندمــا  مثــل هــذه الحــالات يقــدَّ

الشــخص. معانــاة  إلــى  المســعف  ينتبــه 

من الهام أن تعرف أن الناس يمكن أن يختلفوا 
كثيراً في ردة فعلهم على الحوادث الصادمة:

 قــد يشــعر أحــد اUشــخاص بصدمــة قويــة تجــاه  ±
حــدث معيــن بينمــا قــد لا يشــعر بذلــك شــخص 

آخــر إذا مــرَّ بالحــدث ذاتــه.

 قــد تؤثــر اUنــواع المختلفــة مــن الصدمــات علــى  ±
بعــض اUفــراد أكثــر مــن غيرهــم.

 قــد تجعــل الصدمــاتُ الســابقة الشــخصَ أكثــر  ±
قــد  بينمــا  لاحقــة  صادمــة  لحــوادث  هشاشــة 

يصبــح آخــرون أكثــر مرونــة كنتيجــة لذلــك.
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أن  فعليــك  لاعتــداء  ضحيــة  الشــخص  كان  إذا 
جمــع  إلــى  الحاجــة  إمكانيــة  الاعتبــار  بعيــن  تأخــذ 
اUدلــة  (مثــلاً  الشــرعي  بالطــب  المتعلقــة  اUدلــة 
اعمــل  الجلــد).  أو  الملابــس  علــى  الموجــودة 
قــدر  اUدلــة  هــذه  مثــل  حفــظ  علــى  الشــخص  مــع 
اeمــكان، فقــد يرغــب الشــخص بتبديــل ملابســه أو 
ــم ممــا قــد يخــرِّب الدليــل المتعلــق بالطــب  أن يتحمَّ
الشــرعي، عندئــذٍ قــد يكــون مــن المفيــد أن توضــع 
كدليــل  الشــرطة  لتأخذهــا  حقيبــة  فــي  الملابــس 
يؤجــل  أن  الشــخص  علــى  يقُتــرحَ  أن  ويمكــن 
الاســتحمام إلــى مــا بعــد فحــص الطــب الشــرعي. 
وعلــى الرغــم مــن أن جمــع اUدلــة أمــر هــام إلا أنــه 
عليــك ألا تجبــر الشــخص علــى فعــل شــيء لا يريده.

م أيــة وعــود قــد لا يمكنــك الالتــزام بهــا، فمثــلاً  لا تقــدِّ
لا تخبــر الشــخص أنــك ســتأخذه لمنزلــه قريبــاً إذا لــم 

تكــن المســألة كذلــك.

مــا هــي ا%ولويــات إذا كنت أقــدِّم المســاعدة 
بعــد حــدث صــادم جماعي؟

تؤثــر  التــي  هــي  الجماعيــة  الصادمــة  الحــوادث 
علــى أعــداد كبيــرة مــن النــاس كالحــوادث البيئيــة 
الحــروب  والفيضانــات)،  (الحرائــق  الشــديدة 
الجماعــي.  النــار  وإطــلاق  اeرهابيــة،  والعمليــات 
إليهــا  المشــار  اUساســية  المبــادئ  إلــى  باeضافــة 
ســابقاً هنالــك عــدد مــن اUشــياء التــي يجــب عليــك 

: فعلهــا

اeســعافية  ± الخدمــات  عــن  تســأل  أن  يجــب   
المتوفــرة فــي مــكان الحــدث واتبــاع تعليمــات 

وجودهــم. عنــد  المهنييــن 

وكرامــة  ± لراحــة  ومســتجيباً  مــدركاً  كــن 
خــلال  مــن  مثــلاً  تســاعده،  الــذي  الشــخص 
تقديــم بطانيــة للشــخص ليغطــي بــه نفســه 
أو  الفضولييــن  مــن  الطلــب  خــلال  ومــن 

تبتعــد.  أن  اeعــلام  وســائل 

حاول التحلي بالصبر وعدم التسرªع. ±

قــدم معلومــات حقيقيــة للشــخص واعتــرف  ±
الحالــة  كانــت  إذا  للمعلومــات  تفتقــر  أنــك 
كذلــك. أخبــر الشــخص عــن أيــة مصــادر متاحــة 

م معلومــات للناجيــن (جلســات تقديــم  تقــدِّ
حــدث،  عمــا  ورقيــة  صفحــات  المعلومــات، 
أرقــام تلفونــات تقــدم المعلومــات). لا تحــاول 
أن تقــدم للشــخص أيــة معلومــات لا يريــدون 

ســماعها.

كيــف أتحــدث مــع شــخص قــد مــرّ للتــو 
صــادم؟ بحــدث 

عنــد التحــدث مــع شــخص قــد مــرّ للتــو بحــدث صــادم 
بشــكل  بــه  مهتمــاً  تكــون  أن  جــداً  المفيــد  مــن 
اUشــياء  بقــول  اهتمامــك  مــن  أكثــر  حقيقــي 
الصحيحــة. أظهــر للشــخص أنــك تهتــم بــه واســأله 
مســاعدته.  بهــا  تتــم  أن  يريــد  التــي  الطريقــة  عــن 
تحــدَّث بوضــوح وتجنــب المصطلحــات المعقــدة 
والاختصاصيــة. تواصــل معــه كشــخص مســاوٍ لــك 
بــدلاً عــن التواصــل معــه علــى أنــك خبيــر أو متفــوق 
فهــم  علــى  قــادر  غيــر  الشــخصُ  لــك  بــدا  إذا  عليــه. 
مــرات  eعادتــه  حاجــة  هنــاك  تكــون  فقــد  قلتــه  مــا 
الضــرورة  مــن  ليــس  أنــه  تعلــم  أن  عليــك  عديــدة. 
أن يكــون تقديــم الدعــم معقــداً فبعــض اUشــياء 
أو  الشــخص  مــع  الوقــت  كتمضيــة  الصغيــرة 
تنــاول كــوب مــن الشــاي أو القهــوة معــه أو تبــادل 
الحديــث عــن اUحــوال اليوميــة أو معانقتــه يمكنهــا 

بالغــرض. تفــي  وأن  مفيــدة  تكــون  أن 

ســلوكيات  الصــادم  الحــدث  عــن  تنتــج  قــد 
والمــزاج  النــزق  أو  ا¤خريــن  عــن  كالانســحاب 
الغضــوب فحــاول ألا تأخــذ هــذه الســلوكيات علــى 
لا  قــد  ودوداً.  تكــون  أن  وحــاول  شــخصي  محمــل 
يســبب الحــدث للشــخص مشــاعر اUلــم والضيــق 
بالقــدر الــذي تتوقعــه أنــت فــلا تقــل لــه عندئــذٍ كيــف 
كل  أن  أخبــره  ذلــك  عــن  بــدلاً  بــل  يشــعر،  أن  عليــه 
الخاصــة.  بســرعته  الصدمــة  مــع  يتعامــل  شــخص 
والحضاريــة  الثقافيــة  للاختلافــات  مــدركاً  كــن 
التــي مــن الممكــن أن تؤثِّــر علــى الطريقــة التــي 
فمثــلاً  الصــادم،  للحــدث  البعــض  بهــا  يســتجيب 
أو  الانفعــالات  إظهــار   ªيعُــد لا  الثقافــات  ببعــض 
أمــراً  الغربــاء  بوجــود  اUعــزاء  فقــد  علــى  الحــزن 

. ملائمــاً

المساعدة اUولية للحالات بعد الحوادث الصادمة نفسيا
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كيــف  حصــل؟  عمــا  التحــدث  علينــا  هــل 
أســتطيع أن أدعــم شــخصاً معينــاً فــي ذلــك؟

مــن الهــام جــداً ألا تجبــر الشــخص علــى أن يخبــرك 
ع  شــجِّ بمعالجــه.  لســت  أنــك  ــر  تذكَّ قصتــه. 
فعلــه  ردود  عــن  التحــدث  علــى  فقــط  الشــخص 
بذلــك.  القيــام  وأراد  مســتعداً  كان  إذا  ومشــاعره 
إذا أراد الشــخص التحــدث فــلا تقاطعــه بمشــاركته 
الحديــث عــن مشــاعرك أو تجاربــك أو آرائــك الخاصــة. 
ــاج  الشــخص للتحــدªث  بشــكل متكــرر عــن  قــد يحت
للاســتماع  مســتعداً  تكــون  أن  فعليــك  الصدمــة 
Uكثــر مــن مــرة. تجنَّــب قــول أي شــيء قــد يســتخف 
أي  أو  ”اهــدأ“  أو  تبــكِ“  لا   ” كـــ  الشــخص  بمشــاعر 
شــيء قــد يســتخف بمــا مــرَّ بــه كـــ ” عليــك أن تســعد 

الحيــاة“. قيــد  علــى  لبقائــك 

ذنــب   “ بـــ  ى  يســمَّ ممــا  الشــخص  يعانــي  قــد 
بأنــه  الشــعور  وهــو   )Survivor's Guilt( ”الناجــي
دون  تــأذوا  أو  ماتــوا  ا¤خريــن  أن  العــادل  غيــر  مــن 

أصابهــم. مــا  يصيبــه  أن 

ــى  ــخص عل ــاعد الش ــي أن أس ــف يمكنن كي
ــة؟ ــابيع أو ا%شــهر التالي ــلال ا%س ــف خ التكي

غيــر  فمــن  تعرفــه  لا  شــخصاً  تســاعد  كنــت  إذا 
المتوقــع أن تتواصــل معــه فيمــا بعــد. أمــا إذا كنــت 
أفــراد  (كأحــد  تعرفــه  لشــخص  المســاعدة  تقــدم 
العائلــة) فيمكنــك مســاعدته علــى التكيــف خــلال 
تشــجيعه  خــلال  مــن  التاليــة  اUشــهر  أو  اUســابيع 
علــى إخبــار ا¤خريــن عندمــا يحتــاج أو يريــد شــيئاً  بــدلاً 
يريــد،  مــا  ســيعلمون  ا¤خريــن  بــأن  الافتــراض  عــن 
مصــادر  مــن  الاســتفادة  علــى  أيضــاً  وتشــجيعه 
ــر أنــه مــن  الدعــم كاUحبــاء واUصدقــاء، ولكــن تذكَّ
وحيــداً  للبقــاء  الشــخص  حاجــة  تحتــرم  أن  الهــام 

أحيانــاً.

وأن  بنفســه،  الاعتنــاء  علــى  الشــخص  ع  شــجِّ
يحصــل علــى المزيــد مــن الراحــة إذا شــعر بالتعــب، 
مفيــدة  بأنهــا  يشــعر  التــي  اUشــياء  يفعــل  وأن 
الرياضيــة،  التماريــن  القــراءة،  (كالاســتحمام،  لــه 
اســتراتيجيات  بأيــة  يفكــر  وأن  التلفــاز)  ومشــاهدة 
بنجــاح  الماضــي  فــي  اســتخدمها  تكيªــف 
قضــاء  علــى  عه  وشــجِّ جديــد،  مــن  ليســتخدمها 

واUمــان. بالراحــة  فيــه  يشــعر  مــكان   فــي  الوقــت 

متوقــع  غيــر  وبشــكل  فجــأة  الشــخص  ــر  يتذكَّ قــد 
تفاصيــل الحــادث، وقــد يرغــب أو قــد لا يرغــب فــي 
مناقشــة تلــك التفاصيــل ، فــإذا حــدث ذلــك فيمكن 
للمبــادئ العامــة المشــار إليهــا ســابقاً أن تفيــدك 

مســاعدته. علــى 

ع الشــخص علــى اســتخدام اســتراتيجيات  لا تشــجِّ
أو  طويلــة  لفتــرات  كالعمــل  ســلبية  تكيــف 

الــذات تدميــر  ســلوكيات  فــي  الانخــراط 

كاســتعمال   )^ĞůĨͲ�ĞƐƚƌƵĐƟǀĞ� �ĞŚǀŝŽƵƌƐ(
المــواد. مــن  وغيرهــا  الكحــول 

متــى يجــب علــى الشــخص البحــث عــن 
المهنيــة؟ المســاعدة 

المســاعدة  إلــى  بحاجــة  شــخص  كل  ليــس 
فلقــد  الصــادم،  الحــدث  مــن  ليتعافــى  المهنيــة 
أظهــرت اUبحــاث أن محاولــة منــع اضطــراب الشــدة 
تقديــم  خــلال  مــن   )PTSD( الصدمــة  بعــد  مــا 
المســاعدة النفســية لــكل شــخص خــلال اUشــهر 
مفيــداً  ليــس  الصــادم  للحــدث  التاليــة  الثلاثــة 
معاكــس  تأثيــر  لذلــك  يكــون  قــد  أنــه  وحتــى 
علــى بعــض اUشــخاص. ولكــن إذا أراد الشــخص 
البحــث عــن المســاعدة المهنيــة فعليــك دعمــه 
فــي القيــام بذلــك. كــن مــدركاً  Uنــواع المســاعدة 
المهنيــة المتاحــة فــي منطقتــك. إذا لــم يشــعر 
م لــه المســاعدة المهنيــة  بالراحــة تجــاه مــن يقــدِّ
فعليــك أن تخبــره بأنــه يمكنــه طلــب أو البحــث 
عــن مهنــي آخــر. إذا لــم يشُِــر الشــخص إلــى رغبتــه 
فيمكــن  المهنيــة  المســاعدة  عــن  البحــث  فــي 
للخطــوط التوجيهيــة التاليــة أن تســاعدك علــى 

تحديــد مــا إذا كانــت هنــاك حاجــة لهــا:

انتحاريــاً  ± وقــت  أي  فــي  الشــخص  اصبــح  إذا 
المهنيــة.  المســاعدة  عــن  البحــث  فعليــك 
اUولــي  اeســعاف   3.1 الفصــل  يكــون  قــد 
فــي  مفيــداً  الانتحاريــة  واUفــكار  للســلوكيات 

بذلــك.  القيــام  علــى  مســاعدتك 

إذا أســاء الشــخص وفــي أي وقــت اســتعمال  ±
مــع  للتعامــل  اUخــرى   المــواد  أو  الكحــول 
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الصدمــة فعليــك تشــجيعه علــى البحــث عــن 
المهنيــة. المســاعدة 

يتوقــع نوعــاً مــا العــودة إلــى اUداء الوظيفــي  ±
الاعتيــادي بعــد حوالــي أربعــة أســابيع. عليــك 
عــن  يبحــث  أن  علــى  الشــخص  تشــجع  أن 
المســاعدة المهنيــة بعــد أربعــة أســابيع أو أكثــر 

مــن الصدمــة فــي الحــالات التاليــة:

إذا كان غيــر قــادر علــى التخلªــص مــن المشــاعر  ـ
المزعجــة المســتمرة.

كنتيجــة  ـ تتدهــور  الهامــة  علاقاتــه  كانــت  إذا 
أو  عائلتــه  عــن  انســحب  إذا  (مثــلاً  للصدمــة 

أصدقائــه).

إذا كان يشــعر بأنــه ســريع الاســتثارة أو كانــت  ـ
لديــه كوابيــس متعلقــة بالصدمــة.

التفكيــر  ـ عــن  التوقــف  يســتطيع  لا  كان  إذا 
بالصدمــة.

بالحيــاة  ـ الاســتمتاع  علــى  قــادر  غيــر  كان  إذا 
للصدمــة. كنتيجــة  اeطــلاق  علــى 

مــع  ـ الصدمــة  بعــد  مــا  أعــراض  تداخلــت  إذا 
الاعتياديــة. نشــاطاته 

المساعدة اUولية للحالات بعد الحوادث الصادمة نفسيا
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٣ – ٥    المساعدة اUولية للحالات الذهانية الشديدة

لوحتــي تصــور الذهــان كقطعــة الزجــاج المكســورة، وتوجــد رســمه العيــن التــي تعكــس جهتــي النظــر مــن 
شــخص  مريــض إلــى العالــم والعكــس كذلــك مــن العالــم إلــى  الشــخص المريــض بالذهــان ، وهــذه العيــن 
تحــوي خمســة ألــوان رئيســية تعكــس الحــواس الخمــس اUساســية للانســان، التــي تحطمــت بفعــل المــرض.

Psychosis                                                                                                By  Hien Bui  د
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كيف أقيمّ

قــد يعانــي الشــخص فــي الحالــة الذهانيــة الشــديدة  
مــن اUعــراض التالية:

توهمات وأهلاسات شديدة. ±

تفكير غير منظم بشكل شديد. ±

سلوكيات مضطربة وغريبة. ±

ــراً أو قــد تكــون ســلوكياته  قــد يبــدو الشــخص متوت
مزعجــة للآخريــن. عندمــا يكــون الشــخص فــي هــذه 
أو  لنفســه  بــاUذى  يتســبَّب  أن  يمكــن  فإنــه  الحالــة 
للآخريــن، فمثــلاً قــد  يعتقــد الشــخص أنَّ لديــه قــوى 
خاصــة تحميــه مــن الخطــر فيتجــاوز إشــارات المــرور 
الحمــراء، أو قــد يجــري بيــن الســيارات ليحــاول النجــاة 

مــن أهلاســاته المرعبــة.

كيف أساعد

عندمــا تســاعد شــخصاً فــي حالــة ذهانيــة شــديدة 
فعليــك أن تحــاول البقــاء هادئــاً قــدر اeمــكان. مــن 
واضــح  بأســلوب  الشــخص  مــع  تتحــدَّث  أن  الهــام 
ومختصــر وبســرعة معتدلــة للــكلام وأن تســتخدم 
نبــرة  تكــون  وأن  والبســيطة  القصيــرة  الجمــل 
صوتــك خاليــة مــن التهديــد. إذا ســألك الشــخص 
بعــض اUســئلة فأجبــه بهــدوء. عليــك أن تســتجيب 
لطلباتــه مالــم تكــن خطــرة أو غيــر معقولــة، فهــذا 
بالســيطرة   ليشــعر  الفرصــة  الشــخص  يعطــي 

قليــلاً.

مســبقة  تعليمــات  الشــخص  لــدى  كان  إذا 
�ĚǀĂŶĐĞ��ŝƌĞĐƟǀĞƐ أو كانــت لديــه خطــة لمنــع 
التعليمــات  تلــك  تتبــع  أن  فعليــك  الانتكاســة 
كان  إذا  مــا  تعــرف  أن  حــاول  الخطــة.  تلــك  أو 
اUصدقــاء  )كأحــد  المريــضُ  بــه  يثــق  مــن  هنــاك 
المقربيــن أو أحــد أفــراد العائلــة ( وحــاول أن تقنعــه 
بالمســاعدة. عليــك أيضــاً أن تقيّــم مــا إذا كان مــن 
ا¤مــن للشــخص أن يكــون وحيــداً، وإذا لــم يكــن 

كذلــك فيجــب ألا يتُــركَ لوحــده أبــداً.

يمكــن أن يمتثــل الشــخص لتوهماتــه أو أهلاســاته. 
الحالــة  ئ  تهــدِّ أن  هــي  اUوليــة  مهمتــك  أن  ــر  تذكَّ
شــأنه  مــن  شــيء  بــأي  تقــوم  ألاّ  عليــك  ولذلــك 
علــى  تحافــظ  أن  حــاول  أكثــر.  الشــخص  يهيّــج  أن 
مــن  وا¤خريــن  ونفســك  المريــض  واحــمِ  الســلامة 
اUذى. قــد يكــون مــن المفيــد أن تدعــوه للجلــوس 
ــد أن لديــك مَخرجــاً عنــد الحاجــة. إذا كان واقفــاً. تأكَّ

أحيانــاً يكــون مــن غيــر الممكــن أن تســتطيع تهدئــة 
تكــون  أن  فعليــك  كذلــك  اUمــر  كان  فــإذا  الحالــة، 
جاهــزاً لطلــب المســاعدة مــن الخدمــات اeســعافية 
وأن تنقــل لهــا ملاحظــات مختصــرة ومحــددة عــن 
يصــل  وعندمــا  الشــخص،  وســلوك  أعــراض  شــدة 
مقدمــو المســاعدة فعــرِّف المريــض عليهــم وعلــى 

طبيعــة عملهــم.

حقائق عن الحالات الذهانية الشديدة

إذا كان الشــخص يعانــي مــن اضطــراب ذهانــي فإنــه 
يعانــي  أحيانــاً.  شــديدة  ذهانيــة  حــالات  يعانــي  قــد 
مــن حالــة ذهانيــة شــديدة - ربمــا كل  البعــض نــادراً 
ا¤خــر  البعــض  يعانــي  قــد  بينمــا   ، ســنوات-  عــدة 
بشــكل متكــرر مــن هــذه الحــالات الذهانيــة الشــديدة 

قــد تصــل حتــى عــدة مــرات  فــي الســنة.

دون  الشــديدة  الذهانيــة  الحالــة  تحــدث  أن  يمكــن 
كالظــروف  مختلفــة  Uســباب  أو  واضــح  ســبب 
الحيــاة  أحــداث  للتوتر(حتــى  المســببة  واUحــداث 
اeيجابيــة كالعمــل الجديــد)، نســيان تنــاول الــدواء أو 

المــواد. وتعاطــي  تناولــه،  عــدم 

قــد تتطــور الحالــة الذهانيــة الشــديدة تدريجيــاً خــلال 
أيــام قليلــة أو قــد تحــدث بشــكل مفاجــئ جــداً.
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٣ – ٦ المساعدة اUولية للآثار الشديدة الناجمة
             عن تعاطي الكحول

والفــراغ  والحــزن  والاكتئــاب  بالوحــدة  والشــعور  العزلــة  اللوحــة..  هــذه  رســمت  عندمــا  بــه  شــعرت  مــا  هــذا 
وكراهيــة الــذات والتــي غالبــاً مــا تكــون هــذه اثــار شــرب الكحــول أو بشــكل أكبــر أعــراض للمــرض العقلــي ، لا 
احــد يســتحق أن يعيــش الحيــاة فــي مثــل  اUلــم  واليــأس، و أنــا اعتقــد أن هــذه الاثــار يمكــن علاجها، وبالمســاعدة 

يمكــن تجنبهــا.

The Visibly Invisible                                                                                                By  Brenda Hume د
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كيف أقيمّ

أعراض وعلامات الانسمام بالكحول:

فقدان تناسق الحركات. ±

كلام غير واضح. ±

الترنªح أو التعثر والسقوط. ±

الجدال بصوتٍ عالٍ أو السلوك العدواني. ±

القياء. ±

النعاس والميل للنوم. ±

أعراض وعلامات التسمم بالكحول:

القياء المستمر. ±

فقدان الوعي. ±

الــرأس  ± فــي  المحتملــة  اeصابــة  علامــات 
المترابــط) غيــر  والــكلام  (القــيء 

التنفس غير المنتظم أو الضحل أو البطيء. ±

معــدل النبــض غيــر المنتظــم أو الضعيــف أو  ±
البطــيء.

الجلد المزرق أو الشاحب. ±

± .Hypothermia انخفاض درجة حرارة الجسم

العلامــات وا%عــراض الانســحابية الشــديدة 
حالــة  إلــى  تــؤدي  قــد  والتــي  للكحــول 

هــي: إســعافية 

)حالــة   Delirium Tremens الارتعاشــي  الهذيــان 
.) واUهلاســات  الذهنــي  التشــوش  مــن 

الهياج.

.Seizures نوبات صرع

حقائق عن الانسمام بالكحول التسمم بالكحول وا%عراض الانسحابية للكحول:

يشــير الانســمام بالكحــول (Alcohol Intoxication) إلــى مســتويات مرتفعــة مــن الكحــول فــي 
مجــرى دم الشــخص والتــي تؤثــر ســلباً وبشــكل ملحــوظ علــى تفكيــره وســلوكه.

يعنــي التســمم بالكحــول Alcohol Poisoning أن لــدى الشــخص مســتوىً ســميَّاً مــن الكحــول 
فــي مجــرى دمــه وقــد يــؤدي هــذا إلــى موتــه. تختلــف كميــة الكحــول التــي تســبب التســمم مــن 

شــخص ¤خــر.

التــي  المزعجــة  اUعــراض  إلــى  وتشــير   (Alcohol Withdrawal) للكحــول   الانســحابية  اUعــراض 
يعانيهــا الشــخص عندمــا يتوقــف عــن الشــرب أو عندمــا يشــرب وبفــارق هــام كميــة أقــل عــن الكميــة 

المعتــادة.

٣ – ٦ المساعدة اUولية للآثار الشديدة الناجمة
             عن تعاطي الكحول
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كيف أساعد

إذا كان الشخص في حالة انسمام بالكحول

ابقَ هادئاً. ±

لــه  ± احترامــك  يظهــر  بأســلوب  معــه  تكلــم 
واســتخدم لغــة بســيطة وواضحــة. لا تســتهزئ 

تســتثره. أو  منــه  تســخر  أو  بالشــخص 

فــي  ± الشــخص  يكــون  عندمــا  الخطــر:  لاحــظ 
فــي  ينخــرط  فقــد  بالكحــول  انســمام  حالــة 
الممتلــكات  (كتخريــب  خطيــرة  ســلوكيات 
حيــث  مــن  الحالــة  قيِّــم  الســيارة).  قيــادة  أو 
ســلامتك  واضمــن  المحتملــة  المخاطــر 
الشــخص  لاحــظ  ا¤خريــن.  وســلامة  وســلامته 
إذا  الســقوط.  أو  التعثــر  لمنــع  بــه  يحيــط  ومــا 
إســعافية  حالــة  نحــو  بالتدهــور  حالتــه  بــدأت 
أيــة  تنــاول  قــد  كان  إذا  مــا  الشــخص  فاســأل 

أخــرى. مــواد  أو  أدويــة 

اضمــن ســلامة الشــخص: ابــقَ مــع الشــخص  ±
أو اضمــن أنــه لــن يتُــرك لوحــده. انتبــه إلــى أن 
انســمام الشــخص قــد يكــون أشــد درجــة ممــا 
واUشــياء  ا¤لات  عــن  بعيــداً  أبَقِــه  يعتقــده. 
عربــة  يقــود  أن  الشــخص  حــاول  إذا  الخطــرة. 
تحــاول  أن  فعليــك  الدراجــة)  يركــب  أن  أو   )
عــن  إخبــاره  خــلال  مــن  (مثــلاً  ذلــك  عــن  ثنيــه 
امنــع  ا¤خريــن).  وعلــى  عليــه  ذلــك  مخاطــر 
مــن  كان  إذا  فقــط  القيــادة  مــن  الشــخص 
ا¤مــن أن تفعــل ذلــك وإلا فاطلــب الشــرطة. 
كنــت  إذا  المستشــفى  إلــى  eيصالــه  ـب  رتِّـ
وإلا  نفســه،  علــى  خطــراً  يشــكل  أنــه  تعتقــد 
رتِّــب لطريقــة نقــل آمنــة eيصالــه إلــى منزلــه. 
قــد يــؤدي الانســمام بالكحــول أو التســمم بــه 
حالــة  إلــى  للكحــول  الانســحابية  اUعــراض  أو 

إســعافية. طبيــة 

متى أطلب اsسعاف

اطلــب اeســعاف أو ابحــث عــن المســاعدة الطبيــة 
فــي كلٍّ مــن الحــالات التاليــة:.

تدهور أو فقدان الوعي. ±

أو  ± الضحــل  أو  المنتظــم  غيــر  التنفــس 
. ء لبطــي ا

الجلد المزرق أو الشاحب. ±

القياء المستمر. ±

الــرأس   ± فــي  المحتملــة  اeصابــة  علامــات 
المترابــط). غيــر  والــكلام  (القيــاء 

الاختلاجات. ±

انخفاض حرارة الجسم. ±

الهذيان الارتعاشي. ±

مــا  ± لمــادة  دس  بوجــود  شــك  هنــاك  كان  إذا 
الكحــول. فــي 

نصائح حول طلب اsسعاف

لا تكــن خائفــاً مــن طلــب المســاعدة الطبيــة  ±
عواقــب  هنــاك  كانــت  ولــو  حتــى  للشــخص 
قانونيــة علــى الشــخص. كــن مــدركاً إلــى أن 
المستشــفى  وطاقــم  اeســعاف  موظفــي 
لفــرض  وليــس  الشــخص  لمســاعدة  هــم 

القانــون.

عندمــا تطلــب اeســعاف مــن الهــام أن تتَّبــع  ±
الهاتــف. عامــل  تعليمــات 

أعــراض  ± بوصــف  قُــمْ  منــك  يطلــب  عندمــا 
الكحــول. يشــرب  كان  أنــه  ــح  ووضِّ الشــخص 

لتعطيــه  ± تواجــدك  بعنــوان   ٍ علــم  علــى  كــن 
حتــى  الشــخص  مــع  وابــقَ  الهاتــف  لعامــل 

اeســعاف. وصــول 

مــن المفيــد أن يصاحــب صديــقٌ أو أحــد أفــراد  ±
فقــد  المستشــفى  إلــى  الشــخصَ  العائلــة 
مفيــدة  معلومــات  تقديــم  بمقــدوره  يكــون 

بحالتــه. متعلقــة 
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ماذا أفعل أثناء انتظار اsسعاف

يخفــي  أن  يمكــن  الكحــول  شــرب  أن  إلــى  انتبــه 
اUلــم الناجــم عــن أذيــات معينــة واضمــن مــا يلــي:

ألا يتُركَ الشخص لوحده. ±

قــد  ± Uنــه  الطعــام  الشــخص  إعطــاء  عــدم 
تمامــاً. واعيــاً  يكــن  لــم  إذا  بــه  يختنــق 

مراقبة مجرى هواء والتنفس والدوران. ±

ــن مــن إيقــاظ الشــخص فضعــه  ± إذا لــم تتمكَّ
  Recovery WŽƐŝƟŽŶفــي وضعيــة الاستشــفاء
(انظــر مســاعدة الشــخص فاقــد الوعــي فــي 

اUســفل).

فــي  ± فضعــه  ويتقيــأ  واعيــاً  الشــخص  كان  إذا 
الاستشــفاء.  وضعيــة  أو  الجلــوس  وضعيــة 
بعــد  الهــواء  مجــرى  ــف  نظِّ الضــرورة  عنــد 

لتقيــؤ. ا

ــى أن  ــي مســاعدة الشــخص عل هــل بإمكان
ــكْر؟ يصحــو مــن السُ

الانســمام،  تأثيــر  ســيعاكس  الوقــت  فقــط 
يســتهلك الجســم تقريبــاً مقــدار معيــار واحــد مــن 
المشــروبات الكحوليــة كل ســاعة. شــرب القهــوة 
أو النــوم أو المشــي أو أخــذ حمــام بــارد لــن يسُــرِّع 

العمليــة. هــذه 

مــاذا أفعــل إذا أصبــح الشــخص الــذي يعنــي 
مــن انســمام الكحــول عدوانيــاً؟

اUوليــة  ”المســاعدة   3-8 الفصــل    إلــى  انظــر 
العدوانيــة“. للســلوكيات 

مساعدة الشخص الفاقد للوعي

لا تتــرك الشــخص مســتلقياً علــى ظهــره Uنــه قــد 
يغلــق  قــد  أو  يتقيــأه  أن  يمكــن  بمــا  يختنــق 
فــي  الشــخص  وضــع  الهــواء.  مجــرى  لســانهُ 
وضعيــة الاستشــفاءZĞĐŽǀĞƌǇ�WŽƐŝƟŽŶ  يســاعد 
علــى إبقــاء مجــرى الهــواء مفتوحــاً. قبــل أن تديــر 

الشــخص إلــى وضعيــة الاستشــفاء افحــص وجــود 
أشــياء حــادة )كزجــاج مكســور أو إبــر علــى اUرض(. 
ــف مجــرى الهــواء بعــد التقيــؤ.  عنــد الضــرورة نظِّ
الســماح  دون  ولكــن  الشــخص  تدفئــة  حــاول 

بارتفــاع درجــة حرارتــه بشــكل زائــد.

رسم يوضح طريقة وضع الشخص في وضعية الاستشفاء
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٣ -٧ المساعدة اUولية للتأثيرات الشديدة لتعاطي المخدرات

نيكــول رســمت هــذه اللوحــه فــي عــام ٢٠٠٥ عندمــا كان عمرهــا ٢٠ عــام. فــي ذلــك الوقــت كانــت تتجــاوز مشــكلة 
تعاطــي المخــدرات. الجــزاء الاوســط مــن اللوحــة يســتخدم الالــوان الداكنــة ويمثــل الادمــان ولانهــا تهــرب مــن 
الادمــان بــدأت الالــوان فــي الســطوع. فــي ذلــك الوقــت كانــت مخيــرة بيــن الادمــان او علاقتهــا الاجتماعيــة 

لكنهــا إختــارت علاقتهــا الاجتماعيــة.

Escaping the Spiral of Needles                                             By Nicole Salter د
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٣ -٧ المساعدة اUولية للتأثيرات الشديدة لتعاطي المخدرات

كيف أقيمّ

بعــض المــواد لهــا تأثيــرات منبهــة )كالكوكائيــن 
إلــى  اســتعمالها  يــؤدي  حيــث  واUمفيتامينــات( 
الشــعور بالنشــاط والثقــة بالنفــس. مــن علامــات 
الاســتثارة  ســرعة  الجرعــة:  وفــرط  الانســمام 
اUهلاســات،  الاختلاجــات،  والعنــف،  والغضــب 
تســارع   ،  Confusionالذهنــي الخلــط  القيــاء، 
الحــرارة  وفــرط  انتظامهــا،  وعــدم  القلــب  ضربــات 

والتجفــاف.

 LSD( مهلوســة  تأثيــرات  لهــا  المــواد  وبعــض 
مثــلاً( حيــث تــؤدي إلــى أهلاســات وتوهمــات. مــن 
علامــات الانســمام وفــرط الجرعــة: مشــاعر الخــوف 
وأهلاســات  كاذبــة  أهلاســات  والزورانيــة،  والهلــع 
تســارع  ســلبية،  وتوهمــات  وأهلاســات  حقيقيــة 

الحدقــات. وتوســع  القلــب،  ضربــات 

مثبطــة  تأثيــرات  لهــا  اUخــرى  المــواد  وبعــض 
الهنــدي)  القنــب  ومســتحضرات  (كالمهدئــات 
وضعــف  والنعــاس  الاســترخاء  إلــى  تــؤدي  حيــث 
الانســمام  علامــات  مــن  العضليــة.  المنعكســات 
وفــرط الجرعــة: الــكلام غيــر الواضــح، ضعــف تناســق 
للنــوم،  الميــل  القيــاء،  والمشــي،  الحــركات 

الوعــي. وفقــدان 

التجفــاف  و    KǀĞƌŚĞĂƟŶŐ الحــرارة  فــرط 
اســتعمال  ســوء  عــن  الناتجيــن   �ĞŚǇĚƌĂƟŽŶ
حالــة  إلــى  تــؤدي  أن  يمكــن  المــواد  بعــض 

جــوٍّ  وفــي  مطــولاً  الرقــص  إســعافية.  طبيــة 
حــار) مثــلاً فــي حفلــة رقــص( ومــع تعاطــي مــادة 
مــا )Ecstasy  مثــلاً( ودون تنــاول الكميــة الكافيــة 
درجــة  ارتفــاع  إلــى  يــؤدي  أن  يمكــن  المــاء  مــن 
 ªويسُــتدل خطيــرة،  لمســتويات  الجســم  حــرارة 
علــى فــرط الحــرارة والتجفــاف مــن خــلال اUعــراض 

التاليــة: والعلامــات 

واeنهــاك  ± الجســم  حــرارة  بارتفــاع  الشــعور 
لضعــف. ا و

والشــعور  ± واللســان  الشــفتين  جفــاف 
. لعطــش با

الشعور بالدوخة والصداع المستمر. ±

معــدل  ± وتســارع  القلــب  ضربــات  تســارع 
. لتنفــس ا

جفاف الجلد. ±

النزق Irritability  والخلط الذهني  ±
.Confusion

المــاء  لشــرب  الشــخص  يلجــأ  أن  أحيانــاً  ويمكــن 
والتجفــاف  الحــرارة  فــرط  مخاطــر  لتجنªــب  بكثــرة 
  Ecstasy(المــواد بعــض  تعاطــي  عــن  الناتجــة 
مثــلاً( وقــد يــؤدي هــذا إلــى إصابتــه بمــا يســمى 
الحالــة  وهــذه   KǀĞƌŚǇĚƌĂƟŽŶ التميªــه  بفــرط 

أيضــاً. خطيــرة 

حقائق عن الحالات الناتجة عن سوء استعمال المواد:
 وهــي عبــارة عــن تغيــرات قصيــرة اUمــد فــي أفــكار الشــخص أو مشــاعره أو ســلوكه وذلــك بســبب ســوء 
اســتعمال تلــك المــواد. تلــك الحــالات تســبب اeزعــاج للشــخص أو تضعــف قدرتــه علــى أداء وظائفــه 
يتــم  التــي  الكميــة  وعلــى  نوعهــا  علــى  اعتمــاداً  تختلــف  المــواد  تلــك  تأثيــرات  المختلفــة.  الحياتيــة 
تعاطيهــا وتختلــف أيضــاً مــن شــخص ¤خــر. يمكــن أن تكــون لتلــك المــواد الممنوعــة تأثيــرات متنوعــة 
اســتعمال  إلــى  يشــير    Overdoseالجرعــة فــرط  ومراقــب.  مضبــوط  بشــكل  تصنيعهــا  يتــم  لا  حيــث 

كميــة زائــدة مــن المــادة قــد تــؤدي إلــى فقــدان الوعــي ومــن ثــم المــوت.
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كيف أساعد

تأثيــرات  مــن  يعانــي  الشــخص  كان  إذا 
مــا: مــادة  اســتعمال  لســوء  شــديدة 

ابقَ هادئاً.

لــه  ± احترامــك  يظهــر  بأســلوب  تحــدَّث 
واســتخدم لغــة بســيطة وواضحــة ومختصــرة. 
كــن مســتعداً eعــادة مــا تقولــه Uنــه قــد يجــد 
الشــخصُ وهــو فــي تلــك الحالــة صعوبــةً فــي 
فهــم مــا يقــال. لا تتحــدّث بأســلوب غاضــب. لا 

تســتثره. ولا  منــه  تســتهزئ 

فــي  ± الشــخص  يكــون  عندمــا  الخطــر:  لاحــظ 
ســلوكيات  فــي  ينخــرط  فقــد  الحالــة  تلــك 
قيــادة  أو  الممتلــكات  (كتخريــب  خطيــرة 
المخاطــر  حيــث  مــن  الحالــة  قيِّــم  الســيارة). 
وســلامته  ســلامتك  واضمــن  المحتملــة 
وســلامة ا¤خريــن. لاحــظ الشــخص ومــا يحيــط 

الســقوط.   أو  التعثــر  لمنــع  بــه 

اضمــن ســلامة الشــخص: ابــقَ مــع الشــخص  ±
إلــى  انتبــه  لوحــده.  يتُــرك  لــن  أنــه  اضمــن  أو 
أن حالــة الشــخص قــد تكــون أشــد درجــة ممــا 
واUشــياء  ا¤لات  عــن  بعيــداً  أبَقِــه  يعتقــده. 
الخطــرة. إذا حــاول الشــخص أن يقــود عربــة ( 
أو أن يركــب الدراجــة) فعليــك أن تحــاول ثنيــه 
عــن ذلــك (مثــلاً مــن خــلال إخبــاره عــن مخاطــر 
الشــخص  امنــع  ا¤خريــن).  وعلــى  عليــه  ذلــك 
مــن القيــادة فقــط إذا كان مــن ا¤مــن أن تفعــل 
ذلــك وإلا فاطلــب الشــرطة. رتِّــب eيصالــه إلــى 
يشــكل  أنــه  تعتقــد  كنــت  إذا  المستشــفى 
نقــل  لطريقــة  ـب  رتِّـ وإلا  نفســه،  علــى  خطــراً 
عه علــى إخبــار  آمنــة eيصالــه إلــى منزلــه. شــجِّ
إذا  اeســعاف  مــع  الاتصــال  أو  اUشــخاص  أحــد 
مــا شــعر أن حالتــه قــد بــدأت تتدهــور. قــد يــؤدي 
طبيــة  حالــة  إلــى  المــواد  اســتعمال  ســوء 

إســعافية.

متى أطلب اsسعاف

المســاعدة  ± عــن  ابحــث  أو  اeســعاف  اطلــب 
التاليــة:. الحــالات  مــن  كلٍّ  فــي  الطبيــة 

تدهور أو فقدان الوعي. ±

أو  ± الضحــل  أو  المنتظــم  غيــر  التنفــس 
. ء لبطــي ا

أو  ± الضعيــف  أو  المنتظــم  غيــر  النبــض 
. ء لبطــي ا

الجلد المزرق أو الشاحب. ±

القياء المستمر. ±

±  ) الــرأس  فــي  المحتملــة  اeصابــة  علامــات 
المترابــط). غيــر  والــكلام  القيــاء 

الاختلاجات. ±

فرط الحرارة والتجفاف أو فرط التميªه. ±

نصائح حول طلب اsسعاف

لا تكــن خائفــاً مــن طلــب المســاعدة الطبيــة  ±
عواقــب  هنــاك  كانــت  ولــو  حتــى  للشــخص 
قانونيــة علــى الشــخص. كــن مــدركاً إلــى أن 
المستشــفى  وطاقــم  اeســعاف  موظفــي 
لفــرض  وليــس  الشــخص  لمســاعدة  هــم 

القانــون.

عندمــا تطلــب اeســعاف مــن الهــام أن تتَّبــع  ±
الهاتــف. عامــل  تعليمــات 

أعــراض  ± بوصــف  قُــمْ  منــك  يطلــب  عندمــا 
ــح أنــه كان يتعاطــى مــادة مــا.  الشــخص ووضِّ
لة عن  حــاول أن تحصــل على معلومــات مفصَّ
ــا  نوعيــة المــواد التــي كان يتعاطاهــا وذلــك إمَّ
مــن خــلال ســؤال الشــخص أو ســؤال أصدقائــه 
ــص مــا يحيــط بالشــخص مــن  ªأو مــن خــلال تفح

دلائــل علــى مــا يســتعمله.
لتعطيــه  ± تواجــدك  بعنــوان   ٍ علــم  علــى  كــن 

حتــى  الشــخص  مــع  وابــقَ  الهاتــف  لعامــل 
اeســعاف. وصــول 

المساعدة اUولية للتأثيرات الشديدة لتعاطي المخدرات
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مــن المفيــد أن يصاحــب صديــقٌ أو أحــد أفــراد  ±
فقــد  المستشــفى  إلــى  الشــخصَ  العائلــة 
مفيــدة  معلومــات  تقديــم  بمقــدوره  يكــون 

بحالتــه. متعلقــة 

ماذا أفعل أثناء انتظار اsسعاف

اضمن ما يلي:

ألا يتُركَ الشخص لوحده.

عــدم إعطــاء الشــخص الطعــام Uنــه قــد يختنــق بــه 
إذا لــم يكــن واعيــاً تمامــاً.

مراقبة مجرى هواء والتنفس والدوران.

ــن مــن إيقــاظ الشــخص فضعــه فــي  إذا لــم تتمكَّ
)انظــر    ZĞĐŽǀĞƌǇ�WŽƐŝƟŽŶالاستشــفاء وضعيــة 
مســاعدة الشــخص فاقــد الوعــي فــي اUســفل(.

حــالات  فــي  اUوليــة  اeســعافية  المســاعدة  م  قــدِّ
المرفقــة  الصــورة  التجفــاف (انظــر  او  الحــرارة  فــرط 

الوعــي) فاقــد  الشــخص  مســاعدة  لطريقــة 

مساعدة الشخص الفاقد للوعي

لا تتــرك الشــخص مســتلقياً علــى ظهــره Uنــه قــد 
يغلــق  قــد  أو  يتقيــأه  أن  يمكــن  بمــا  يختنــق 
فــي  الشــخص  وضــع  الهــواء.  مجــرى  لســانهُ 
وضعيــة الاستشــفاءZĞĐŽǀĞƌǇ�WŽƐŝƟŽŶ  يســاعد 
علــى إبقــاء مجــرى الهــواء مفتوحــاً. قبــل أن تديــر 
الشــخص إلــى وضعيــة الاستشــفاء افحــص وجــود 
أشــياء حــادة )كزجــاج مكســور أو إبــر علــى اUرض(. 
ــف مجــرى الهــواء بعــد التقيــؤ.  عنــد الضــرورة نظِّ
الســماح  دون  ولكــن  الشــخص  تدفئــة  حــاول 
إلــى  )انظــر  زائــد  بشــكل  حرارتــه  درجــة  بارتفــاع 
الرســم الموضــح لوضــع الشــخص فــي وضعيــة 

الاستشــفاء(.

مســاعدة شــخص فــي حــالات فــرط الحــرارة و 
الجفــاف

إذا أظهــر الشــخص أعــراض وعلامــات فــرط الحــرارة أو 
التجفــاف فيجــب أن تحتفــظ بهدوئــك وأن تطلــب 
الشــخص  كان  اذا  فــوراً.  اeســعافية  الخدمــات 
منتشــي ويرقــص شــجعة على أن يتوقف ويســتريح 
فــي مــكان هــادئ وبــارد. وبينمــا أنــت تنتظــر وصــول 
بشــكل  حرارتــه  درجــة  خفــض  حــاول  المســاعدة 
علــى  مشــدودة  كانــت  إذا  ثيابــه  فــأرخِ  تدريجــي، 
عه  وشــجِّ اeضافيــة  الثيــاب  طبقــات  وأزَلِ  جســده 
علــى أخــذ رشــفات مــن المــاء أو مــن المشــروبات 
غيــر الكحوليــة. امنــع الشــخص مــن شــرب كميــات 
كبيــرة مــن المــاء دفعــةً واحــدة فهــذا قــد يــؤدي إلــى 
فــرط تميــه الجســم وحتــى قــد يــؤدي إلــى الســبات 
أو المــوت. امنــع الشــخص عــن شــرب المشــروبات 

الكحوليــة   فهــذا قــد يفاقــم مــن الجفــاف.

وبســبب  الشــخص  أصبــح  إذا  أفعــل  مــاذا 
تأثيــرات مــادة مــا عنيفــاً؟

راجع الفصل   -3 8” المساعدة اUولية 
للسلوكيات العنيفة“
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٣ - ٨  المساعدة اUولية للسلوكيات العنيفة

الاضــداد يقتتلــون، النــار تمثــل غضبنــا ورغبتنــا، والمــاء يمثــل الســكينه وضبــط النفــس والهــدوء ويســتخدم 
للســيطره علــى النــار.

The Fight Between Fire and Water                                                                           By Peter 
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٣ - ٨  المساعدة اUولية للسلوكيات العنيفة

كيف أقيمّ

(كالشــتم  لفظــي  مختلفــة:  أنــواع  للعنــف 
وعاطفــي  (كالضــرب)،  ســلوكي  والتهديــد)، 
علــى  يـُـدركَ  ومــا  والغضــب).  المرتفــع  (كالصــوت 
أنــه عنــف قــد يختلــف مــن شــخص ¤خــر ومــن ثقافــة 

Uخــرى.

كيف أساعد

أولاً  ســلامتك  فاضمــن  عنيفــاً  الشــخص  أصبــح  إذا 
وفــي جميــع اUوقــات. ابــقَ هادئــاً قــدر اeمــكان وحــاول 

تهدئــة الموقــف.

كيف أهدّئ الموقف؟

احترم الحيِّز الشخصي. ±

وبثقــة  ± وبهــدوء  ببــطء  الشــخص  مــع  تكلــم 
واللطــف. الاهتمــام  تظُهِــر  صــوت  وبنبــرة 

أو  ± تأديبــي  أو  عدائــي  بأســلوب  تتصــرف  لا 
ي. تحــدِّ فيــه  بأســلوب 

لا تتجادل مع الشخص. ±

ده Uن ذلــك قــد يزيــد الخــوف أو قــد يثيــر  ± لا تهــدِّ
العنيــف. الســلوك 

يظهــر  ± الــذي  الســلوك  وتجنَّــب  هادئــاً  ابــقَ 
بحــركات  القيــام  أو  (كالتملمــل  التوتــر  فيــه 

جئــة) مفا

أن  ± أراد  إذا  (مثــلاً  الشــخص  حــركات  تقيِّــد  لا 
الغرفــة) فــي  وذهابــاً  جيئــةً  يتحــرك 

كــنْ مــدركاً أن خــوف الشــخص أو أعراضــه قــد  ±
(طلــب  معينــة  بخطــوات  قمــت  إذا  تتفاقــم 

مثــلاً). الشــرطة 

خــذ بعيــن الاعتبــار أخــذ اســتراحة مــن المحادثــة  ±
eعطــاء الشــخص فرصــة ليهــدأ.

خــذ بعيــن الاعتبــار أن تطلــب منــه الجلــوس إذا  ±
كان واقفــاً.

ي.  خــذ أيــة تهديــدات أو تحذيــرات علــى محمــلٍ جــدِّ
خصوصــاً إذا كان الشــخص يعتقــد بأنــه مضطهــد. 
عليــك  فــوراً.  المســاعدة  فاطلــب  خائفــاً  كنــت  إذا 
دائمــاً  واضمــن  خطــر  فــي  أبــداً  نفســك  تضــع  ألا 
الســلوك  خــرج  إذا  للخــروج.  ممــر  لديــك  يكــون  أن 
وقــت  أي  فــي  الســيطرة  عــن  للشــخص  العنيــف 
فعليــك أن تخُــرجِ نفســك مــن الموقــف وأن تطلــب 
المســاعدة اeســعافية (مثــلاً فريــق اUزمــات النفســية 

الشــرطة). أو 

حقائق عن السلوكات العدوانية
الغالبيــة العظمــى مــن المرضــى النفســيين ليســوا خطريــن علــى ا¤خريــن. نســبة قليلــة فقــط (حتــى 
%10) مــن العنــف فــي المجتمــع يعــزى للاضطرابــات النفســية. ترتبــط اضطرابــات الاكتئــاب و القلــق 
ــزداد خطــورة العنــف لــدى اUشــخاص  ارتباطــاً ضعيفــاً أو معدومــاً مــع ســلوك العنــف تجــاه ا¤خريــن. ت
الذيــن يعانــون مــن اضطرابــات اســتخدام المــواد، اضطرابــات الشــخصية، أو الاضطرابــات الذهانيــة. 
اســتخدام الكحــول أو المــواد اUخــرى لــه ارتبــاط أقــوى مــن ارتبــاط الاضطرابــات النفســية مــع العنــف. 
ترتكــب الكثيــر مــن الجرائــم مــن قبــل أشــخاص وهــم فــي حالــة انســمام بالكحــول أو غيــره مــن المــواد.
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بمشــكلة  مرتبــط  العنــف  أن  تعتقــد  كنــت  إذا 
اUزمــات  بفريــق  تتصــل  أن  عليــك  فربمــا  نفســية 
النفســية. إذا قمــت بذلــك فمــن اUفضــل أن تصــف 
محاولــة  عــن  بــدلاً  وســلوكياته  الشــخص  أعــراض 
فريــق  أن  تعــرف   أن  يجــب  بنفســك.  تشــخيصه 
وجــود  دون  يحضــر  ألا  يمكــن  النفســية  اUزمــات 

الشــرطة.

مــن  يكــون  فقــد  آمــن  غيــر  الموقــف  أصبــح  إذا 
تعتقــد  كنــت  إذا  الشــرطة.  تشُــركِ  أن  الضــروري 
أن الســلوك العنيــف للشــخص مرتبــط بمشــكلة 
نفســية فعليــك أن تخبــر عناصــر الشــرطة أن هــذه 
هــي الحالــة وأنــك تحتــاج لمســاعدتهم للحصــول 
علــى العــلاج الطبــي وللســيطرة علــى الســلوك 

للشــخص. العنيــف 

بالتســمم  العنيــف  الســلوك  يرتبــط  مــا  غالبــاً 
تعتقــد  كنــت  إذا  أخــرى.  بمــادة  أو  بالكحــول 
الشــرطة  تطلــب  أن  وقــررت  كذلــك  الحالــة  أن 
فأخبرهــم عــن اعتقــادك بــأن الشــخص تحــت تأثيــر 
مــادة مــا وأخبرهــم عــن المــادة التــي تتوقــع أنــه قــد 

. ســتخدمها ا

فــي جميــع اUحــوال عليــك أن تخبــر الشــرطة مــا إذا 
كان الشــخص مســلحاً أم لا.

المساعدة اUولية للسلوكيات العنيفة
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