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برنامج المحاضرات 

-المبادئ العامة للعلاجات النفسیة  :ىالأولالمحاضرة •
فیة حصة مراجعة تاریخیة لتطور النماذج و العلاجات السلوكیة المعر: ةالثانیالمحاضرة •
حقائق و أحكام مسبقة عن العلاجات السلوكیة المعرفیة: ةالثالثالمحاضرة •
مراحل السیرورة العلاجیة السلوكیة المعرفیة: ةالرابعالمحاضرة •
تنظیم معطیات الحالة وصیاغة النظریة الشاملة والتحلیل السلوكي: المحاضرة الخامسة•
التحلیل الوظیفي:المحاضرة السادسة•
التھدئة و تسییر تقنیات-التقنیات الأساسیة للعلاجات السلوكیة المعرفیة: المحاضرة السابعة•

التقنیات السلوكیة–الانفعالات 
المعرفیة ت التقنیا-المعرفیةالتقنیات الأساسیة للعلاجات السلوكیة : المحاضرة الثامنة•
مثال عن العلاج السلوكیة المعرفیة والصدمة :  المحاضرة التاسعة•



المحاضرة الأولى 
مبادئ عامة للعلاج النفسي 



المساعدة النفسیة و التدخلات العلاجیة مستویات 

المساعدة النفسیة في الحیاة الیومیة: المستوى الأول•

لاجيالعنایة والمواقف التي تنطوي على تأثیر ع: المستوى الثاني•

العلاجات المنظمة: المستوى الثالث•

العلاجات التكاملیة: المستوى الرابع•

العلاجات المؤسسیة: المستوى الخامس•



1er: Aide psychologique de la vie courante 
المساعدة النفسیة في الحیاة الیومیة

counseling non professionnelا
: غیرالمھنیةالمشورة 

الأصدقاء والعائلة والزملاء وغیرھم: یقدمھا
، الاصغاء، تقدیم نصائح ، القبول: میزتھا

فضفضة

الأدوارالأحكام، نصیحة سیئة، عكس : أخطارھا



2/Soins et attitudes impliquant un changement ou un effet 
thérapeutique

العنایة والمواقف التي تنطوي على تأثیر علاجي

counseling para professionnel
المشورة شبھ المھنیة 

یتم بالضرورة تدریب المھني في علم النفس أو الاستشارة ولكن من خلاللا 
مھنتھ في مجال المساعدة والرعایة ؛ العلاقة العاطفیة والاستماع النشط 

.من عملھكلھا جزء والدعم والمرافقة والتوجیھ الاعلام  والمساعدة 

...مربي ، قابلة ، عاملة اجتماعیة طب عقلیة ، طبیب ، ممرضة ، ممرضة 



لا لفظیة-لفظیة •
جماعیة-فردیة •
قصیرة المدى-مطولة•
•.....

:أمثلة•
علاج التحلیل النفسي ،•
علاجات مستلھمة من التحلیل النفسي•
السلوكیة المعرفیة العلاجت•
•EMDR
العلاج النسقي•
التنویم المغناطیسي•
العلاج الداعم•
المشورة •

مرجع نظري ومفاھیمي وعیادي : یحكمھا إطار•
أدوات العمل: لدیھا تقنیات•
المراحل والإجراءات: لدیھا سیرورة محددة •

3/ Interventions et thérapies systématisées
العلاجات المنظمة



Thérapies et interventions systématisées
العلاجات المنظمة ھي نفسھا فیھا مستویین 

 Niveau III-a: thérapies de soutien et counselingالعلاج بالدعم -الارشاد او المشورة 

غیر المرضیةاجتماعیة نفسیة الإشكالیات 
ذات طبیعة أدواتیھ أو أدائیة مشاكل 

صلة بالحاضرذات 
المساعدة یكون محدد وواضح وملموسطلب 

یعتمد التوجیھ والعقلانیةالعلاج 
:Niveau III-b: psychothérapiesالنفسیة العلاجات •

یھتم بعلاج الاضطرابات والحالات المرضیة  المزمنة أو الخطیرة•

شخصیة و انفعالیةمشاكل •

بالنمو وتاریخ الشخصتتعلق •

المساعدة یكون معقد وقلیل الوضوحطلب •

...الصدمة ، التعلق ، (علاجیة أعمق أھداف •



وروالصالأفكار والتمثیلات والمعتقدات : الإدراك و الجانب المعرفي 

الانفعالات السلوكیات

الاستجابات الفیزیولوجیة–الأحاسیس 

المحیط= السیاق والإطار الاجتماعي والأسري 

Les cibles thérapeutiques 
على ماذا یمكن أن نؤثر من خلال العمل العلاجي؟ –الأھداف العلاجیة 

حسب النموذج البیو نفسي اجتماعي 



Les dimensions psychothérapeutiques 
الأبعاد العلاجیة النفسیة 

الوعي-اللاوعي•
الواقع-الھوام •

العقلي والتواصلي–الجسدي 
البین نفسي –الضمن نفسي •

لدى من الوعي تزید :  découvrantالعلاجات النفسیة الكاشفة•
الملاحظة الذاتیةعلى الفرد والقدرة 

تجارب تشرك الفرد في : ouvranteالعلاجات النفسیة المبصرة •
من خلال تعریضھعلاقیة جدیدة ومعاني جدیدة 



مراحل أي عملیة علاجیة منظمة
relation +compréhension + intervention +évaluation

تقییم+ تدخل+فھم +علاقة 

Conceptualisation et 
évaluation du 

problème 
بناء فھم و استقصاء المشكل

Planification du 
traitement 

وضع خطة علاجیة

Mise  en place des 
techniques thérapeutiques

اختیار التقنیات العلاجیة 
وتطبیقھا 

Évaluation des résultats 
تقییم النتائج العلاجیة

Établissement de 
la relation 

thérapeutique 
إرساء علاقة علاجیة 



العوامل  غیر الممیزة للعلاجات النفسیة

...الدافع والتوقعات -خصائص المریض •
لاجیة توازنھ النفسي ، قدرتھ على إقامة علاقة ع-خصائص المعالج •

موثوقة
خصائص العلاقة بین المریض والمعالج•
ى التنشیط المتغیرات الأخرى المتعلقة بالعملیة العلاجیة ، مثل مستو•

الانفعالي 
التقنیات المحددة ھي أبعد ما تكون عن العامل الأساسي•
 Lecomte٪ من التغییر على شخصیة العمیل وفقاً لـ 65یعتمد •

and Castonguay ،1987.



العوامل المعالجة المشتركة

العلاقة العلاجیة أو جودة التحالف العلاجي•
تفریغیة–تجربة عاطفیة تصحیحیة •
ودافعیتھ رغبة المریض في التغییر •
الصفات الشخصیة للمعالج•
تقدیر الذاتتحسین •
اكتساب سلوكیات جدیدة•
الانفعاليلمستوى التنشیط بط أفضل ض•
قدرات البصیرة المحسنة•



العوامل المشتركة بین العلاجات النفسیة 

العلاقة 
العلاجیة 

الشعور بالفعالیة 
الذاتیة و تقدیر 

الذات 

تبني و 
ممارسة 
سلوكیات 

جدیدة 

ضبط 
الانفعالات 

سواء 
بتعدیلھا أو 
تنشیطھا 

خلق توقعات  
إیجابیة جدید ة 

و تعزیز 
الدافعیة 

تجار ب  تزید من 
الاستبصار و تغیر 

الادراكات 



اذج لتطور النمتاریخیة مراجعة : ةالثانیالمحاضرة 
السلوكیة المعرفیةوالعلاجات 



الانفعالیة + موجات  للعلاجات السلوكیة المعرفیة  3

النماذج و العلاجات السلوكیة: الموجة الأولى •

النماذج والعلاجات المعرفیة : الموجة الثانیة •

الانفعالیةوالمعرفیة العلاجات :  الموجة الثالثة•



السلوكیة: الموجة الأولى 

قثري ، هول و 1910ثروندا�كو واطسن، 1900�افلوفأعمال �ل من غدتها 
و سادت في المجال الع�ادي  1950آیزنك، ولبي و 1940سكینر، 1920

1970و 1950بین 
:  أهمها

،إزالة الحساس�ة المنتظم 
تعز�ز صید المهارات  �تو�ید الذات ، 

الع�ادةداخل و خارج التعرض 
.للمح�ط"mécaniste"ال�ةنظرة•
.السلوك�شكل�اتالاهتمام-•
.التغییراجلمنالتعلماسالیب-•



العلاجات المعرفیة : الموجة الثانیة 

یة  حول التعلم الاجتماعي و الفعالیة الذاتباندوراغدتھا أولا أعمال •
، التي فسرت 1970باك  آرونو إلیسوأعمال ألبرت 1960

فكیر غیر بالتشوھات المعرفیة  والتالمضظربةو الانفعالات السلوكات
:  العقلاني  أھمھا 

ي تقنیات إعادة البناء المعرفي و ھي عدیدة  مثال الحوار السقراط•
الملاحظة الذاتیة •
باك آرونجداول و أعمدة  •

.الانفعالاتوضبطتسییر•
..المعرفيالبناءاعادة-•



الانفعالیةالعلاجات المعرفیة : الموجة الثالثة 

لوكي، و كذا التعلیمي السوالعلاج بالخیال ، تعتمد على التعریض وللانفعالاتاھمیة كبرى تعطي •
الفرد في البحث عن قدراتتستدعي امبریقیةاكثر التقنیات وھي التام، بالوعي العلاج المعرفي 

.التعامل مع مشاكلھ
-MBSR :Jon kabatالتام الوعي  zinn1970.
".Marsha Linhou: السلوكي الجدلي العلاج 

"VITT0Z" تقنیة •
Therapie"  الانتباھيالعلاج على التفتح * • de l’ouverture attentionnelle" ھذا العلاج

 *" Les Fehuri"  المقترح من طرف 
1990سنة MBCT( ،Z.Segal(استنادا بالوعي التام المعرفي العلاج •
العلاج بالقبول  الالتزام •
تقبل.ییرللتغتجریبیةاسالیب.السلوكبوظیفةالاھتمام-.للمحیط"Contextuelle"سیاقیةنظرة•

.الالانفععلىالتركیزالافكاروعنالابتعاد.لھاالخضوعوالاستسلامعكسعلىالعواطف
.اساسیادوراتمثل"مفحوص-فاحص"العلاجیةالعلاقة•



مسبقة عن العلاجات السلوكیة أحكام : ثةالثالالمحاضرة 
وحقائقالمعرفیة 

محاضرة تفاعلیة بالمشاركة



أحكام مسبقة حول العلاجات السلوكیة المعرفیة 

:  العلاجات السلوكیة المعرفیة موجھة فقط للمشاكل الملموسة والبسیطة •

المعرفیة دائما قصیرة المدى العلاجات السلوكیة •
ویة بین المعرفیة لا تعطي أھمیة للعلاقة العلاجیة فھي باردة و سلطالعلاجات السلوكیة •

المعالج و العمیل 
المعرفیة لا تھتم بالعالم الداخلي للعمیل العلاجات السلوكیة •
استجابة –یر مث: المعرفیة تستعمل نموذجا تفسیریا بسیطا و سطحي  العلاجات السلوكیة •
المعرفیة تعمل على محاربة الأعراض فقطالعلاجات السلوكیة •
تعالجھالمعرفیة العلاقة ثابتة بین الاضطراب والتقنیة التيالسلوكیة في العلاجات •
یتم التركیز فقط على الحاضرالعلاجات السلوكیة المعرفیة في •
نھدف فقط إلى تغییر السلوك العلاجات السلوكیة المعرفیة في •
المعرفیة تستند دائما على العلم العلاجات السلوكیة •



حقائق حول العلاجات السلوكیة المعرفیة  

المعرفیة مبنیة على مبادئ  وقوانین التعلم العلاجات السلوكیة •
، علمیة أمبریقیةالمعرفیة سیرورة السلوكیة تتبع العلاجات •
القرارات مشروحة و جلیة وعقلانیة العلاجات السلوكیة المعرفیة في •
المعرفیة إلى زیادة استقلالیة العمیل  السلوكیة تھدف العلاجات •



مراحل السیرورة العلاجیة السلوكیة : ةالرابعالمحاضرة 
المعرفیة 



مراحل السیرورة العلاجیة السلوكیة المعرفیة 

إرساء علاقة علاجیة، قائمة جرد المشاكلطلب المساعدة ، مقدمة ، 1.

صیاغة أولى للنظریة الشاملة / الاستقصاء و الاستكشاف 2.

المشكل وتحدیده إجرائیا و بصفة ملموسة اختیار 3.

القاعدي أو المرجعي قیاس خط 4.

التحلیلات الوظیفیة5.

المشروع والأھداف العلاجیة6.

إجراءات التعدیلاختیار عملیات و 7.

)الذاتيالتطبیق (التطبیق 8.

التقییم9.



مراحل السیرورة العلاجیة السلوكیة المعرفیة 

نسبیاابتةثالمراحلمنسلسلةالمعرفیةالسلوكیةالعلاجاتفيالعلاجیةالسیرورةتتبع•
لھتفعیوإرساؤهیتمعلاجيتحالفأوعلاجیةعلاقةإطارفيتتمكلھاالمراحلھذه•

.مرحلةكلفيالعلاجیةالعملیةفيدورهعلىوالحرص
خلالھامنورالعبوإنجازھایتملكنوالمعرفيالسلوكيالعلاجفينسبیاثابتةمراحلھي•

ةالسرعفيتفاوتھناك،أخرىإلىوضعیةمنوأخرىإلىحالةمنمختلفبإیقاع
العلاجیةالسیرورةمراحلكلإنجازبھایتمالتي

كلمشحلفيمتقدمةمرحلةفينكونأنیمكنحیثـالواحدةالحالةعندالمشاكلتعدد•
أنمكنیالواحدةالحصةفيبمعنى،أخرمشكلحلفيالأولىالمراحلفينكونومعین
العلاجيالعملفيالتقدممنمختلفةمراحلفينكونومشكلمنأكثرعلىنعمل

وفيالمستشفىفيخارجیةاستشاراتفيحالاتتناسبمعروضةھيكماالمراحلھذه•
خاصةعیاداتأوالخدماتمتعددةعیادات

العیادیةالممارسةمنأخرىأطرحسبالمراحلھذهتعدیلیمكن•



المقابلة الأولى •
التعارف  و إرساء علاقة علاجیة •
بدایة جرد قائمة المشاكل •
ي و تقدیم معلومات حول ماھیة العلاج  السلوكي المعرف•

دور المعالج و دور العمیل 

جمع المعطیات 
والملاحظات 

العیادیة

الحصص  الموالیة •
استكمال قائمة جرد المشاكل •
یة صیاغة أولیة  لنظریة شاملة  مؤقتھ  تقترح فرض•

تفسیریة للحالة 
القیام باختیار أول مشكل  للعمل على حلھ •

تنظیم  
المعطیات

تحدید المشكل بصفة دقیقة و ملموسة •
أو الاضطراب•
أو العرض  •
...  تكراره، مدتھ، شدتھ،  ظھوره •

اختیار المشكل 
وتحدیده إجرائیا و 

بصفة ملموسة 



قیاس خط القاعدي أو المرجعي •
استعمال الاستبیانات  السلالم و الاختبارت للقیاس•
المقابلات المركبة و المعیاریة •
DSMالدلیل التشخیصي الاحصائي •

• ..حساب تكرارات المشكل أو العرض في الیوم أو الاٍسبوع  

القیاس الكمي 

المشكل في إطار سیاقھاللسلوكاتتحلیل معمق •
تحلیل  طوبوغرافي•
ABC = Atécedent, Behaviorتحلیل • , 

conséquence         ABC
فرضیة حول عوامل استمرار السلوك: التحلیل الوظیفي •

لاسیكي و الككالاشراطالمشكل والتي ترجعنا إلى قوانین التعلم 
الاشراط الاجرائي 

صیاغة 
فرضیات 

ل  تحدید أھداف حول المشكل الذي یتم العمل علیھ ، مع العمی•
مع أخذ بعین الاعتبار توقعاتھ و مایرید الوصول إلیھ

أي ما یمكن أن نطمح عقلانیا الوصول  إلیھ•
وما یمكن أن یحفز العمیل•
صیاغة مشروع علاجي  للمشكل و الاتفاق علیھ•
یز  قد یتم ذلك بعقد علاجي شارح كوسیلة  إضافیة للتحف•

المشروع والأھداف 
العلاجیة

تنبؤات=



اختیار إجراءات التعدیل حسب المشروع العلاجي•
حسب المعارف في الأدبیات•
حسب أمكانیات و حدود العمیل  و المعالج   •

اختیار عملیات و 
إجراءات التعدیل 

التجریب=

تطبیق التقنیات •
انجاز المشروع العلاجي كام تمت صیاغتھ •
قوم بھ أكثر من التطبیق الذي یالذابيالاعتماد على التطبیق •

المعالج على العمیل 

یق التطب(التطبیق 
التجریب)= الذاتي

التقییم بعد عدد مناسب من الحصص •
خط القاعدي التقییم باستخدام نفس الأدوات التي استخدمناھا في قیاس ال•
و بالنظر إلى نتائج القیاسات الكمیة المحصل علیھا •
و نختار مشكل أخر 3ننتقل إلى الخطوة  : إذا تم حل المشكل تماما  •

ایة من لحلھ إذا وجد  أو ننھي العلاج و نخطط للمتابعة المتباعدة  و الوق
الانتكاس 

ي یحل المشكل أو  تم حل المشكل جزئیا ،نحاول أن نعدل  إما فإذالم•
و التحلیل الوظیفي أو في أھداف و مشروع العلاج  أو في الإجراءات

التقنیات أو في طریقة التطبیق  

التقییم



الحالةمعطیات تنظیم : ةالرابعالمحاضرة 
الشاملةالنظریة وصیاغة 

والتحلیل السلوكي



بناء فھم للحالة في العلاجات السلوكیة المعرفیة  

حسن تحلیل بافي العمل العیادي كل حالة فریدة من نوعھا ویكمن العمل العیادي في القیام •
من أجل الفھم و التكفل الجید و المناسب 

صي الاحصائي ـ في العلاجات السلوكیة المعرفیة یتم التشخیص بالعودة إلى الدلیل التشخی•
كیف یساعد في تسمیة ووصف الأعراض و اللوحات المرضیة ولكن لا یسمح لنا بشرح

.  وماھي العوامل التي أوصلت الحالة إلى ما ھي علیھ
ن بناء یصعب اقتراح علاج مناسب انطلاقا من التشخیص الطب عقلي فقط و لھذا لابد م•

لوك المشكل فھم للحالات بالرجوع إلى المبادئ و النماذج السلوكیة المعرفیة و بتحلیل الس
علمیا باتباع خطوات البحث العلمي التجریبيامبریقیاتحلیلا 

من التناول خرجت العلاجات السلوكیة المعرفیة من مخابر علم النفس التجریبي و استلھمت•
للظواھر الأمبریقي

من خلال الخطوات التالیة •



بناء فھم للحالة في العلاجات السلوكیة المعرفیة 

،المریضمنالمقدمةالشكاوىعلىالتعرف•
خطیاسبقسیسمحممانفسھالشخصقبلمنأو/والمباشرةبالملاحظةالبیاناتجمع-•

المرجعي،أوالقاعدي
استمرارهعواملالاضطرابأصلحوالفرضیاتوصیاغةالحالیةالمعرفةمراعاة-•

الحاضرالوقتفيظھورهوكیفیةإزمانھ
سبقلتياالفرضیاتمباشرةستتبعالتيواستخدامھاالواجبالتقنیاتحولالتنبؤ-•

السلوكتغییرلالتطبیقوطریقةتقنیةلاختیارالمریضمعمناقشتھامیتالتيوصیاغتھا
المشكل

.المختارةالتقنیاتوتطبیقالعلاجيالمشروعتنفیذ-•
اختفى؟والمشكلةخفإذا،عیلھاالمحصلالنتیجةحسبالدورةوتعاد.التقییمیأتيثم•

تتم.؟المریضحالةفيتغیریحدثلمإذاجدید،مشكلتناولأوالعلاجإنھاءیتمأنیمكن
حظةوملاالأولیةالصیاغةفيسواءصحیحةبصفةتتملمالتيالخطوةھيمامراجعة
أو؟تھاستمرایأوالمشكلالسلوكعلىالحفاظعواملحولالفرضیةأوالمشكلالسلوك
التقنیات؟ھذهلالصحیحالتطبیقأوالتقنیات؟اختیار



ي مھام المعالج السلوكي المعرفي تشبھ مھام الباحث التجریب

لوكیة تتضمنھ العلاجات السالعلاجي الذي عرض المنھج یمكننا أن نرى بسھولة من خلال •
و السھولة المعقدة، باستخدام أدوات متفاوتة التعقید أمن المھام المعرفي أن للمعالج العدید 

جمع الملاحظات الموضوعیة ،-•
المشكل،-بدقة السلوك وصف -•
نفس المرض بالاستناد على نظریات علم النفس وعلم التنظیم ھذه البیانات في فرضیات -•

،التي تسمح بقراء أحسن للحالة 
،ي التعدیل السلوكلاختیار تقنیات الفرضیات مفیدة ھذه من استنتاج تنبؤات -•
.معرفة كیفیة تطبیق ھذه التقنیات ، وتقییم النتیجة ، وما إلى ذلك-•



؟ما الأدوات التي یحتاجھا المعالج للقیام بكل ھذا
شبكات التحلیل الوظیفي 

نفس بالضرورة یوجد عدد من شبكات التحلیل الوظیفي  لیسھا لدیھا نفس: شبكات التحلیل الوظیفي •
أمثلة . درجة التعقیدالھدف أو الخلفیة النظریة ، أو 

• SORKC -Kanfer and Saslow (1969)
• Analyse fonctionnelle rétroactive –Fontaine et Ylieff (1981)
• SECCA -Cottraux (1990) 
• BASIC IDEA 

•SORKC ،«العواقب- (الطوارئ-الاستجابة -العضویة-المثیر  "

•SECCA     كثر ھي الأ، " الاستباق-السلوك -او المعرفة الإدراك -الانفعال -الموقف أو الوضعیة
.  استخدامًا في فرنسا



تسھللابالفرنسیةالمعرفیةالسلوكیةالأدبیاتفيعادةنجدھاالتيالوظیفیةالتحلیلاتھذه•
یليماتوحيلأنھا،الطلابقبلمنالسریریةالحالةتحلیلتعلم

ثمیا،ونھائ  واحدةومرةجلساتبضعبعد،الحالةبتحلیلالقیامالممكنمنسیكونأنھ•
،علاجیةتقنیاتتطبیق•
،عاموالحاضرالماضيالتحلیلنفسفيضعالضروريمنوالممكنمنانھتوحي-•
مختلفةأخرىووظائفعواقبذاتسلوكیاتالتحلیلنفسفينضعأنممكنانھتوحي-•
حلیلالتعنوالاستغناءالمعرفيعلاجلھالابدكحالاتالحالاتمعظمباعتبارتوحي-•

وتضمنلیھعتحافظالتيالعوامللتحدیدسیاقھفيالمشكلالسلوكیضعالذيالسلوكي
.الحاضرالوقتفياستمراره

لعیادیةاللحالاتنماذجمتابعةیحاولونعندماقدراتھمحولشكوكلدیھمالطلابمنالعدید•
العملنھایةبعدكتابتھاتمتوظیفیةتحلیلاتیعتبرھاأنللمرءیمكنوالتي،المنشورة
.العلاجي

؟ما الأدوات التي یحتاجھا المعالج للقیام بكل ھذا
شبكات التحلیل الوظیفي 



صیاغة النظریة الشاملة  للحالة 

الشخصدىلالتعلمتجارب،التعلمتاریخ،الحالةلتاریخمكثفملخصعنعبارةالشاملةالنظریة•
المطروحللمشكلشاملتناولأزنظرةتشكل•
منطقیةوقواعد،مفحوصةمعارفعلىالمستندةالفرضیاتمنمنظومةعنعبارةھي•
علىنبنيس،للحالةسلوكيفھمعلىالمساعدةوالمفیدةللمعطیاتوجمعنابحثناواستماعناأثناء•

نعتقدماوأخرىإلىحصةمنوبالتدریجستتدفقالفرضیاتھذه،فرضیاتتلكالمعطیاتقاعدة
الموالیةالحصصفيیتغیرقدالأولىالحصةفيفھمناهأننا

تبقىلعلاجانھایةایةغإلىجدیدةحقائقوستظھرجدیدةأسئلةستنبثقالأولىنظریتنامنانطلاقا•
جزئیةللفردالتعقیدشدیدةالشخصیةبالحیاةمعرفتنا

،لمرضیةاالسیاقاتوالمرضيالنفسعلم،النفسعلمفيالمعارفعلىالشاملةالنظریةتعتمد•
فيملاحظاتالوالاختباراتنتائجوالمعطیاتوالفرضیاتدمجعلىللحالةالشاملةالنظریةتساعد•

منطقیةصیاغة
جوانبعدةبینالترابطوالتاریخيالتسلسلحولالمعالجتفكیرتأسیسلى‘الشاملةالنظریةتساعد•

المفحوصإشكالیةمن
بالعلاجللبدایةالمستھدفالمشكلاختیاربتبریرتسمح•



ر بالتدریج إن بناء مثل ھذا الفھم الشامل لحیاة المفحوص یكون ذھنیا ، یبدأ بسیطا ویتبلو•
الة بتقدمنا في صیاغة النظریة الشاملة ینفع أكثر في الحالات المعقدة حیث یتزاید فھمنا للح•

الحصص و مع الوقت 
لنظریة خلاصة القول أنھ لا یمكننا ان نرى الأمور بوضوح منذ البدایة و في جمیع احالات ، ا
الشاملة للحالة ھي تفكیر یتبلور من حصة إلى حصة و من مرحلة علاجیة إلى أخرى

ة الشخص النظریة الشاملة تأخذ بعین الاعتبار تداخل  ما ھو تزامني و ما ھو تتابعي في حیا
.  بمعنى حاضره  بكل ما یؤثر فیھ و تاریخھ بكل ما أثر فیھ 

صیاغة النظریة الشاملة  للحالة 



السلوك في المنظور السلوكي المعرفيمفھوم 

ل منعزل أو مفھوم السلوك في المنظور السلوكي المعرفي  فیھ شيء من التعقید ، فھو لا یعني فع•
سلوكا معینا فرید و أنما یكون في غالب الأحیان  عبارة عن تسلسل سلوكي، سلسلة من الأفعال تخلق

سواء كان متكیفا أو مضطربا
الاضطراب  عبارة عن سلوك  أي مجموعة من العلامات والاعراض تظھر من خلال سلسلة من •

الأفعال و الاستجابات المعرفیة و الانفعالیة 

مع منظم من الإجراءات التي تھدف إلى تكییف الفردتسلسل : وعلیھ یعرف السلوك على أنھ •
یفسرھاأو الوضعیات كما یدركھا 

•
تتابع و تزامن أفعال معینة: سلسل ت•
یعني ھادف، لھ غرض، لھ وظیفة: منظم•
قد تكون حركیة أو لفظیة: الإجراءات •
ھي المثیرات المحفزة : الوضعیات•
التفسیرالمعرفي الذي یعمل على النظام : الإدراك و التفسیر •



مركبات  الاستجابة السلوكیة

ھا البعض الأفكار كلھا مترابطة ، وتؤثر على بعضالفعل ، الانفعال، : ھذه الأبعاد الثلاث•
:كما ھو موضح في الرسم البیاني التالي

السلوك في المنظور السلوكي المعرفيمفھوم 

، الأفكار : استجابات مغطاة 
والعواطف ، والصور العقلیة ، 

.والاستجابات الفسیولوجیة

: استجابات ملاحظة 
استجابات لفظیة 
واستجابات حركیة



الوظیفيالتحلیل :المحاضرة السادسة



التحلیل الوظیفي 
وثھا،حدسیاقفيمشكلتطرحالتيوالأفعالالسلوكیاتلكلالمنتظمةالملاحظةخلالمن•

...ذاتیةملاحظةاستبیانا،،ملاحظةشبكاتباستعمالمباشرةوغیرمباشرةملاحظة
جاباتللاستالثلاثةالمركباتووصفالتكرار،الشدة،المدة،المشاكل،حولحقائقجمعیتم

الانفعالیة،الفیزیولوجیة
المعرفیةاللفظیة

السلوكیةالفعلیة،الحركیة،

ترتیبھاوالملاحظاتوضعویعني،الطوبوغرافيالتحلیلھيالوظیفيالتحلیلفيخطوةأول
مشكلكثافةولتعقیدمبطأةبرؤیةتسمح،الزمانوالمكانفيالسلوكیاتوالأحداثتسلسلوفق
معین
نفسوالامطرفمنفعلوردودسلوكیاتعدةعلىینطوي،أمھوالطفلبینعنفمشھدمثلا

منمجموعةىإلالمشھدذلكبتقطیعلنایسمحالطوبوغرافيالتحلیلي،للطفلبالنسبةالشيء
ینشألذيمالناتفسرسلوكیةبمعادلةوالخروجمعرفیةسلوكیةبطریقةتحلیلھایمكنالسلوكیات

سیاقھإلىبالنظرالمشكل



التحلیل الوظیفي 

لكل سلوك مشكل مثیر 
ركیة السلوكیة  أو السلوك المشكل عبارة عن ردود الفعل المعرفیة اللفظیة، الانفعالیة الفیزیولوجیة ، الح

عدمھا اتجاھا المثیر 
بحث عن لكل سلوك مشكل وظیفة معینة  یسمح لنا التحلیل الوظیفي بالتعرف علیھا من خلال  ال

العواقب الإیجابیة   و العواقب السلبیة للسلوك المشكل 
مؤقتھ أو العواقب الإیجابیة للسلوك المشكل ھي ما یحققھ ویحصل علیھ المفحوص بصفة فوریة ،

اظ و دائمة  من خلال ذلك السلوك ، العواقب الإیجابیة ھي ما یضمن استمرار المشكل أي ھي عامل حف
استمراریة للسلوك المشكل لأنھا تحقق فائدة معینة وتؤدي وظیفة معینة 

المشكل ، أي العواقب السلبیة للسلوك المشكل ھي ما یعاني منھ المفحوص و یتعرض لھ نتیجة السلوك
ھي ما یجعل المفحوص یأتي إلى طلب المساعدة و العلاج 

شكل و یتعزز لابد لكل سلوك مشكل على الأقل عاقبة إیجابیة حتى یتمسك بھ المفحوص، فیستمر الم
تشارة و طلب لابد لكل سلوك مشكل على الأقل عاقبة سلبیة تجعل المفحوص یعاني و تأتي بھ إلى الاس

.  العلاج 



العلاج السلوكي المعرفي بدراسة السلوك المشكل سیاق یتعلق الأمر في •
.ومعرفة متى وكیف یحدثالقیام بتعریفھ وتحدیده وقیاسھ •

الانفعالات ت السلوكیا: المختلفةالابعاد الثلاث تعدیلھ من خلال العمل على البحث في كیفیة ثم •
.والأفكار

:  الطبوغرافيالتحلیل •
Sالمثیر  =ما ھو السیاق الذي حدث فیھ السلوك  •
R= ما ھي الاستجابة •
C= ما ھي العواقب •

:   ABCھذا التحلیل یھیئ لنا التحلیل •
•Aما یسبق السیاق ، الوضعیة أو المثیر للاستجابة
•B الاستجابة
•C ما ینتج عن الاستجابة ، ما یحدث و ما لا یحدث

التحلیل الوظیفي 



ABCمثال عن  تحلیل وظیفي 
دثت مرأة لا تأكل ولا تتحمل رؤیة اللحوم الحمراء ورائحتھا  بعد صدمة حاحالة : المشكل

لھا في المستشفى

A B C

عندما یتوجب علیھا طبخ 
اللحوم الحمراء 

ة الاشمئزاز والرغب: رد الفعل الانفعالي 
في التقیؤ

:رد الفعل المعرفي
عودة الصور الدم ورائحة الغرفة التي 

خضعت فیھا للعملیة ، 
:ردود الفعل السلوكیة

الفم و الأنف،قناع على تضع
غسل الأیدي عدة مرات لجعل الرائحة 

.تختفي

C+
یھدئ الاشمئزاز الذي تثیره تجنب

رائحة اللحم ولونھ

یتجنب إعادة تنشیط وعودة المشاعر 
.المتعلقة بالعملیة الجراحیة

C-
لم تعد تأكل اللحم

بفقر الدمأصیبت -



A B C

عندما أنظر في المرآه  و أرى جسمي 
المملوء 

:  اللفظیة الاستجابة المعرفیة و
أنا وحش
أنا بالون
أنا قبیحة

أنا سمین ومشوه
لم أكن ھكذا من قبل

:الاستجابة الانفعالیة 
حزین
مقرف

غاضب
ندم 

لا تطیل النظر: الاستجابة السلوكیة 
في المرأة 

C+ 
ویخبرھا أنھا زوج یطمئنھا  باستمرار

جمیلة

C-
انخفاض احترام (لا تحب نفسھا 

) الذات S
لا تبذل أي جھد لتبدو جمیلة 
محرجة دائما في السریر مع الزوج

مكتئبمزاج

ABCمثال عن  تحلیل وظیفي 
حالة امرأة مكتئبة ، تقدیرھا لذاتھا منخفض و تكره جسمھا: المشكل



لوكیة التقنیات الأساسیة للعلاجات الس: المحاضرة السابعة
المعرفیة

تقنیات التھدئة و تسییر الانفعالات -1
التقنیات السلوكیة -2



تختلف التقنیات حسب النماذج النظریة التي اقترحتھا 

التعودأمبدوالاجرائيالاشراطالكلاسیكيالاشراطعلىتستندتقنیاتھناك•
الواقعوفيالتخیلطریقعنالتعرقتقنیات•
،جنسیةالالمشاكل،الرھاب،الھجاسحالةفي–الطقوسلتحییدالاستجابةمنعمعلتعرضتقنیة•

)القھريالوسواس،للصدمةالتاليالإجھاد

:الاجتماعيالتعلمعلىتستندعلاجیةنماذجھناك•
الأدوارلعب•
الذاتتوكید•
الحالاتتأھیلوإعادةوالاكتئابالاجتماعيالرھاب(الاجتماعیةالكفاءاتأوالمھارات"تنمیة•

)الذھانیة
:المعرفيالبناءوإعادةمعرفیةعلاجیةنماذجھناك•
،التلقائیةالأفكارتعدیل،السقراطيالحوار•
المعرفیة،والمخططاتالمسلماتتعدیل•
المشكلاتحل•
الشخصیةواضطرابوالذھانوالھوسوالرھابالاكتئابمعخاصة•



تقنیة التھدئة وتسییر الانفعالات
Technique de stabilisation et  gestion des émotions 

• Techniques de stabilisation corporelles
• Respiration 
• Relaxation musculaire progressive de Jacobson
• Les ancrages corporels et les exercices de 

réorientation (Grounding)

• Techniques de stabilisation 
mentale/ émotionnelle 

• Shultz TA
• Endroit paisible/ lieu sure 
• Mindffulness
• Méditation … 
• La technique de la spiral sensorielle (54321)
• Pensée positive 

• Gestion de la colère (protocole)

:  تھدئة الجسم تقنیات 
التنفس

لجاكوبسونالاسترخاء العضلي التدریجي 
)التأریض(إعادة التوجیھ الترسیخ الجسمي وتمارین 

الانفعالیة/ التھدئة النفسیةتقنیات 
لشولتزتدریب التولید الذاتي 

المكان الآمن
الوعي التام 

...التأمل 
)54321(الدوامة الحسیة تقنیة 

ایجابيالتفكیر 
)بروتوكول(إدارة الغضب 



متي نعمل على تھدئة  المفحوص ؟

لا اثناء مثمتالممنشط انفعالیا للغایة و بمجرد ملاحظة أن المریض التھدئة مفیدة وضروریة •

:العلاجیةفي وقت لاحق خلال الجلساتالمقابلات الأولى حیث یتم تناول تاریخھ الشخصي أو 

حالة صدمة معقدة ، الشدید و الحصر من القلق ھناك حالة قبل أي علاج إذا كانت •

،یكن  المفحوص مستقرا قبل بدء الجلسة إذا لم •

اللازممن المفحص یستثار أكثر أثناء الجلسة إذا كان •

أثناء استخدام بعض تقنیات التعرض أو إعدادا لھا •

.المفحوص غیر مستقر و في حالة استثارة في نھایة الجلسة إذا كانت لا تزال •



أخرى للتھدئة وتسییر الانفعالاتعیادیةأدوات 

الاستشارةوانتظاماستقرارمدةومكان،موعد:العیاديالإطارضبط•
المفحوصاستقرارعلىیساعد...الثقة،السریة،العیادیة

فعالةوومنتجةأمنةعلاجیةعلاقةوعلاجيتحالفبناء•
تھدئةوقلقالتخفیففيجیدةبصفةیساھمقدالنفسیةالتربیةوالتثقیف•

المفحوص
الاستقرارعلىیساعدبھاالتزویدوالمواردتعزیزوالمھاراتتطویر•

للمفحوصالانفعالي
العقلیةوالجسمیةالتھدئةتقنیات•



التقنیات سلوكیة 

•Activation comportementale 
•les expositions 

Exposition in vivo
Exposition in vitro 
Exposition intéroceptive
Exposition virtuelle
EPR
EPR-RG
EP 

• Contrôle du stimulus 
• Expérience comportementale
•Résolution de problèmes 
•Carte de « coping » 
• Les techniques d’affirmation de soi

Entraînement aux habiletés sociales –
Modeling en imagination -
Jeu de rôle

السلوكيتقنیة التنشیط 1.

ستشارة، في الواقع الفعي، في مكتب الا: تقنیات التعرض2.

، جیةالفزیولوالتعرض بالتخیل ، التعرض للمثیرات 

التعرض الافتراضي، التعرض مع منع الاستجابة،

التعرض المعمق 

المثیر في التحكم 3.

السلوكیيالتجریب 4.

حل المشكلات• 5.

استراتیجیات التعامل«بطاقة • 6.

-اعیة على المھارات الاجتمالذات، لتدریب تقنیات تأكید 7.

لعب الأدوار-في الخیال النمذجة



تقنیة التنشیط السلوكي
الاكتئابعلاجأجلمنفعالتدخلھوالسلوكيالتنشیطأنثبت•
یةالمعرفالسلوكیةالعلاجاتمنالثالثةالموجةمسارفيدمجھایمكنعلاجیةخصائصلھ•
:رئیسیةمكوناتلثلاثةوفقاًالاكتئابعلاجتنظیمیتم•
؛للانسحابالمفرغةوالدائرةالاكتئابنموذجعرضوكذلكالعلاجيالتحالفتطویر)1(•
؛المدىوطویلةقصیرةللأھدافالوظیفيوالتخطیطالتحلیل)2(•
Jacobson(الانتكاسومنعالمكتسبةالمعرفةترسیخ)3(• et al.،2001).(
الحالیةمریضالسلوكیاتلتقییم؛ھيالسلوكيالتنشیطتدخلمنالأولىالمرحلةفإنوبالتالي•

ظاموالنالنظافة(الیومیةالمریضعاداتفيالضعفنقاطتحدید:أجلمنحیاتھوأسلوب
؛)ذلكإلىوما،الاستیقاظووقتالنومووقتالنومومدةالغذائي

،النشاطعدممستوىمراقبة•
.یومیةالوالأنشطةالمزاجبینالروابطتقییموكذلكوالتجنبالانسحابسلوكیاتتحدید•



:  ثانیاً ، یتخذ العمیل والمعالج منھجًا موجھًا نحو الھدف، یھدف إلى•
تعادة مراعاة المفحوص في عاداتھ الیومیة وأسلوب حیاتھ ؛ تجنب السلوك المعاكس ؛ اس�•

الأنشطة الممتعة والمجزیة في حیاتھ الیومیة

عقبات التي توقع العقبات المحتملة ، وإیجاد الحلول ، ثم إدارة ال: یساعد المعالج العمیل على•
رة التدخل أعاقت تحقیق الأھداف المحددة مسبقاً للأسبوع ، یتم تشجیع العمیل ، طوال فت
اج ، قبل وكل الأسبوع ، للتسجیل الذاتي للأنشطة المنجزة ، وكذلك لتقییم مستوى المز

وأثناء وبعد النشاط من أجل ملاحظة تأثیر الأنشطة المختلفة على المزاج والأعراض
)Martell 2010وآخرون(

تقنیة التنشیط السلوكي



تقنیات التعرض

ر المتكیفة الانفعالیة غیلما یولد الاستجابة ) حقیقي أو خیالي(اوضع الشخص في موقف  بحضور •
)امام مثیر الخوف أو القلق(

تمر ، وستسانفعالي شدید للغایة البدایة إلى رد فعل المخیف في مع الوضع المواجھة ستؤدي •
.تستقرالزیادة لفترة معینة ثم الانفعالات في 

لا شيء یأتي لتأكید ، حیثالانفعالات السلبیة تدریجیاً ثم إذا لم تتحقق التوقعات الدرامیة ، ستنخفض •
).نعتاد على موقف یتم تجنبھ بشكل عام(تسمى ظاھرة التعود . توقعات الشخص الكارثیة

لمواجھة ، (ة من القلق وتعلم السلوكیات الجدیدبالإضافة  إلى إطفاء السلوك ، فإنھ یشجع على الحد •
)ولیس الفرار 

.یعید التحكم ویساعد على تصحیح نظام التقییم المعرفي لدینا•
•



تقنیات التعرض

:رطة الاستجابات الانفعالیة السلبیة المفلذلك ھناك طریقتان مختلفتان جذریاً للتعامل مع •

لھذا السبب  و، العمل ویضمن  الراحة الفوریة  و لكن غالبا مؤقتة ة الذي یحد من إمكانیاتنا في التجنب •
استجابة مثل ھذه تلغي القدرة علىالمشكلة ھي أن . الاسھل و نلجأ إلیھ بسرعة المسار ھو ھذا 

التصرف و فھم موضوعي للوضعیة 

حصول على أوسع للاستجابة الفعلیة ونعاكس اتجاه الخوف یكون العلى مجال نحافظ التعرض ، حیث •
استمرار و صلابة أكثر الراحة بطیئا و مؤجلا ولكن 

لا یحدث و. للقاء  مع مثیر وقد یتعزز تأثیره المقلق مع الوقتذكرويتخزین قد یكون : التحسس•
بصفة بشكل عفویةالإنطفاء

مما بیة مفرطة، استجابات انفعالیة سلتنتج للوضعیات التي ظاھرة ناتجة عن التعرض المطول : التعود•
.یؤدي إلى انخفاض في قوة الاستجابة



أنواع تقنیات التعرض 

تقنیات التعرضھناك عدة أنواع من •

.  المولد للخوفالوضع الشيء أو تخیل : التعرض في الخیال•
صوت أو تعرض لصور أو فیدیو : الافتراضيالتعرض •
.قیام بھ تدریجیاًیمكن أیضًا ال. المولد للخوف التعرض الطبیعي للمنبھ : التعرض في الواقع•
.تماعيرھاب الحشد ، الرھاب الاج: التعود على المواقف المثیرة للقلق: التعرض الظرفي•
ادة معدل الشعور بالاختناق ، زی: المروعةتعرض للأحاسیس : للمثرات الداخلیةالتعرض •

.ضربات القلب
ابة الطقسیة من تنفیذ الاستجلأفكاره ومنعھ المریض تعریض : مع منع الاستجابةالتعرض •

)OCD)
المعمقالتعرض •



بالمشاركةالنمذجة•
ة مباشرة یواجھ الشخص أقصى مستوى من الشدة وبصف: الغمر في الواقع أو في المختبر•

بالتخیل أو في الواقع
تعرض –استرخاء ): مفھوم التثبیط المتبادل(إزالة التحسس المنھجیة •
التعرض التدریجي •
ترتبط بعض تقنیات  التعرض باضطرابات معینة •
التعرض للمثیرات الجسمیة  الداخلیة = نوبات الھلع  •
التعرض الفعلي الواقعي= المخاوف النوعیة  و الاجتماعیة •
المعمقالتعرض بالتخیل، التعرض =اضطراب ضغط ما بعد الصدمة و القلق المعمم •
.مع منع الاستجابةالتعرض = الوسواس القھري •

أنواع تقنیات التعرض 



ما ھي شروط فعالیة التعرض

الانتقال أو اثنین من المواقف المحددة ، حتى یتم إدارتھا بشكل جید ، قبلالتعرض لواحد •
.أخرىإلى حالات 

قلق یمكن التنبؤ بھ ، والذي یمكن أن نعتاد علیھالتعرض إلى یجب أن یؤدي •
، دون مناورات تجنب صغیرة من شأنھا أن تساعد علىیجب أن یكون التعرض كاملا •

استمرار المشكلة
ل حتى یھدأ یجب أن یستمر ھذا التعرض لفترة كافیة على الأق. طویلةأن یستغرق فترات •

.القلق
٪ على الأقل 50قلنا بشكل كلاسیكي أننا یجب أن ننتظر انخفاضًا بنسبة •



دھا أثارة التعرض تدریجي ومرتب سلمیا، من الوضعیات الأقل إثارة للقلق إلى أشیكون •
غیرةھذا كي لا نخیف المریض، نحدث انطفاء الاستجابة الانفعالیة بجرعات صو. للقلق

تأثیر :لھ أنھ قادر على التغلب على خوفھو نعید لھ القدرة على التحكم مرة أخرى ونبین 
التعمیم الإیجابي المتوقع 

لمرة واحد ة للشفاء لا یكفي التعرض : ومنتظمیكون التعرض متكرر 
في سیاقات مختلفة ، وممارسا أن یكون منتظمًا یجب 

ما ھي شروط فعالیة التعرض



قویا جدا یكون التعرض بالتخیل قبل التعرض  الفعلي في الواقع حاصة إذا كان القلق•

مكتب یكون التعرض في البدایة من خلال حصص متقاربة ثم تتباعد بالتدریج ، في•
الاستشارة و كمھمات منزلیة

:كون التعرض محضرا جیدای•
:اعمل على التوقعات السلبیة المحتملة للمریض من خلال•
التجنب معلومات عن الطریقة ، ظاھرة التعود ، ودور •
أمثلة شخصیةعطي أ•
)منع استجابة التجنب(وضح أنھ سیكون من الضروري إزالة التجنب •
البناء المعرفيإعادة •

ما ھي شروط فعالیة التعرض



مراحل عملیة التعرض 

تنشیط القلق أو الخوفعن الوضعیات المسؤولة تحدید السلوكیات أو -1•

المخیف) المواقف(تقییم الوضع -2•
المشاعر؟فیك ھذه منذ متى تثیر •
بما ذا یذكرك؟حقاً ، ھو الخطر الذي تحاول تفادیھ ما •

.و الملاحظاتمن المھم في ھذه الخطوة الحصول على الكثیر من المعلومات •
ن یمكللمواجھة ، إلى الأصعب الأسھل من المخیفة ، إنشاء قائمة متدرجة من المواقف -3•

.أن تكون ھذه المواقف حقیقیة أو متخیلة



نزل ، عام في الجلسات ، ولكن من المھم تكرار الجلسات في المیبد التعرض بشكل -4•
للقلق ة یجب على المریض أولاً أن یضع نفسھ في حالة من الاسترخاء ، سیكون أقل عرض

.مع شخص قریبأدنى موقف مخیف بمفرده ثم یواجھ ، 
ى دون تجنبھ ، حتالموقف أو فیھ  یجب على المریض البقاء على اتصال مع ھذا -5•

.  ثلاثة أرباعتنخفض شدة القلق بمقدار 
ض حتى تنخفمع الشيء أو الموقف المخیف على المفحوص أن یبقى على اتصال -6•

درجة القلق، أو یصبح غیر خائفً 

یض الجلسات على الأقل كل یوم ، وكلما دعت الضرورة ، حتى یدرك المریتم تكرار -7•
لم یعد یشكل عقبة بالنسبة لھ واجھھ أن الموقف الذي 

مراحل عملیة التعرض 



كیف یتم التعرض للمثیرات الجسمیة؟
خاصة مع ذوي نوبات الذعر 

ضع قائمة بالأحاسیس الجسدیة التي تولد القلق •
رتبھا ترتیبا سلمیا•
یمكن التعریض لھا بطرق عدیدة حتى یتعود على المفحوص و یتكیف•

)من خلال قصبة القشالتنفينطلب منھ (الإحساس بنقص الھواء •
...)، تطلب منھ صعود السلالم عدة مرات مثلا (القلب الخفقان •
)دائریةنطلب من التحرك في حركات (-الدوار و الدوخة •
)البدنيعن طریق النشاط (التعرق / الحرارة •



كیف یمكن التعرض الفعلي ؟

تجنبھایتم حدد المواقف التي •
مثلا10إلى 0حدد مستوى الشدة من •
رتبھا سلمیا من الأقل إلى الأشد•
أقل قدر من القلقبالموقف  الذي یولد ابدأ •
بالتخیلإذا كانت جمیع المواقف تولد الكثیر من القلق ، فیمكن أن تبدأ بالتعرض •
ولیس القضاء التام علیھالقلق ھو تحمل الھدف •
:  یتوقف التعرض عندما•
)الضیق ھو الحد الأدنى(تحمل القلق قادرعلىیكون الشخص ) 1•
تعد موجودة لم الرغبة في الھروب  ) 2•
بأن شیئاً خطیرًا سیحدثالتخلص من الاعتقاد تم ) 3•
مطمئنةأجراءات/ لم یعد یستخدم سلوكیات تجنب ) 4•
مواقف عدیدة فیياصبح یتعرض •
وقت الكافي یكون من المفید أن تطلب من المریض أن یتنبأ بما سیحدث قبل التعرض وأن یأخذ القد •

.للتحقق بعد التعرض مما إذا كانت توقعاتھ واقعیة أم لا



كیف یتم التعرض مع منع الاستجابة 
القھري؟ الوسواسيعند 

الطقوس/ و الامتناع عن اللجوء إلى  السلوك القھري الوسواسيالتعرض للتفكیر •
العواطف المرتبطة بالوسواس القھري/ الأنشطة / المواقف / عن تجنب الأماكن نتوقف •
لا تتحقق غالباأن أسوأ مخاوفنا نتعلم •
الأفكار أقل لم تعد الأفكار مھمة كما كانت من قبل ، أصبحت(نحن بذلك ننزع فتیل الدائرة المفرغة •

)تكرارًا وشدة وغزوًا
القھريالواسواسيمثال عن ترتیب سلمي لوضعیات یخشاھا 

•4/10: واحدة فقطمغادرة المنزل و الاكتفاء بفحص  الغسالة مرة •
5/10: الغسالة بدون فحص مغادرة المنزل •
6/10: النوافذ مرة واحدةالمنزل و الاكتفاء بفحص مغادرة •
6/10: من الموقدمغادرة المنزل  بعد التحقق •
7/10: بفحص قفل الباب مرة واحدةالمنزل مغادرة •
8/10: النوافذفحص دون المنزل مغادرة •
8/10: دون فحص الموقدالمنزل مغادرة •
9/10: دون التحقق من قفل البابمغادرة المنزل •



الإجراءات المطمئنة التي یتجنب من خلالھا المفحوص قلق 
التعرض 

ن یدرك ولكن یجب على المریض أاول عملیات التعرض، في السماح بالسلوكیات المطمئنة یمكن •
.  المستقبلالتخلي عنھا في أنھ یجب 

لتلك الإجراءات المطمئنةقد یكون من المفید في بعض الأحیان عمل قائمة •
اللجوء إلى ھذه الإجراءات خلال التعرضیمكن تحدید ما إذا تم •
:  تقلیلھایجب أیضًا العمل على •
، والطرق ي  الذروة بالنسبة للرھاب الاجتماعخارج أوقات التسوق : الیومیةفي نمط الحیاة التغییرات •

.، إلخ) المقاعد في نھایة الصف في السینما(، والأماكن ) التوقف فیھایمكن الطرق التي (
المحمول ،الانشغال بالھاتف في الجیب ، الأدویة •
حضور شخص آخر•
طعام أو شراب•
...قراءة ، موسیقى ، مناقشة : تشتیت الانتباه •
خلي عنھ التعلیھ ونبدأ في شرح لھ أنھ . علیھااجعلھ یتعرف : یدرك المریض ذلك بوضوح دائمًالا •

...شیئاً فشیئاً 



التقنیات الأساسیة للعلاجات: الثامنةالمحاضرة 
المعرفیةالسلوكیة 

التقنیات المعرفیة -3



التقنیات المعرفیة 
• Psychoéducation 
• Affirmation de soi (et comportementale)
• Résolution de problème ( et 

comportementale)  
• Restructuration cognitive 

• Dialogue socratique , Fleche descendante , Pire 
sénario , Colonnes de beck , Vérification 
d’hypothèse , Découverte guidée , Recadrage, 
Projection dans le temps 

L’exposition cognitive 
• Exposition en imagination 
• Exposition narrative 
• Réalité virtuelle, EMDR?, … 
• Autre 

النفسیةأوالتربیةالتثقیف 1.

)و فیھ أیضا جانب سلوكي(توكید الذات  2.

)وفیھ جانب سلوكي( حل المشكلات 3.

السھمالحوار السقراطي: تقنیات إعادة البناء المعرفي4.
یات، النازل،  السیناریو الأسوأ ، عمدة بیك، فحص الفرض

الاكتشاف موجھ، إعادة التأطیر 

التعرض من خلال التخیل التعرض: التعرض المعرفي5.
...،؟EMDRالافتراضي ، بالحكایة أو السرد، الواقع 



النظریة المعرفیة 

المدخلات=المثیرات•
المعلوماتمعالجة=المخططات•
البرمجیات=المعرفیةالعملیات•
الناتج=المعرفيالحدث•
المخرجات=الاستجابة•
وبشكل،ماتالمعلومعالجةفيوظیفيبخللمرتبطةالنفسیةالمشاكلأنھيالمعرفيلعلاجاالفرضیة•

Blackburn)(الخاطئةوالاستنتاجاتوالتقییمالتفكیرطریقةفيوالتحیزاتبالأخطاءأدق et
Cottraux, خبراتوالبیولوجیةالعواملتفاعلعنینتجالمعلوماتمعالجةسوءأنیعُتقد.).(1977

.الحیاةمدىالتعلم
تدورنعیھالامعتقداتمنھذهالعالمرؤیةتتكون.للعالمرؤیتناعلىشيءكلقبلتصرفاتناترتكز•

عامبشكلوالعالمالآخرینولذاتناتصورناحول



باك لآرونالنموذج المعرفي 

عام أي مخططات معرفیة والعالم بشكل الذات والآخرین  حول معتقدات أساسیة •

العملیات النفسیة•
 (قواعد منطقیة في معالجة المعلومة )

 (تشوھات او تحیزات معرفیة)

)أفكار ألیة أو أوتوماتكیة(وقائع معرفیة •

وظیفیةأفكار ألیة أو أوتوماتكیة  غیر  
صلبة ، تتعارض مع قیم الشخص 
تشلھ 

أوتوماتكیة  وظیفیةأفكار ألیة أو 
معتدلة ، مرنة 

إلى العمل المطلوبتؤدي 



ماھي المخططات المعرفیة؟ وماھي خصائصھا؟  

.في الذاكرة طویلة المدىمخزنة ، بنیات معرفیة مستقرة •
ات الشخصیة بین الذكریبالرابط یتم تنظیم المخططات في شبكة تقوم ھذه المنظمة •

)ةالدلالیالذاكرة (التوظیف والمفاھیم العامة وقواعد ) البیوغرافیةالذاكرة (
ل أو التنشیط للتفعیقابلة الشخص ووعیھ ولكنھا تعمل تلقائیاً ، بعیدًا عن إرادة •

.والإحیاء
تعلیمات  لفظیة على شكل أوامر ذاتیة حتمیةتحتوي المخططات •
المخططات تنتظم في كوكبة  أو أنماط  مستقرة بصفة نسبیة•
بیة البنیة العصخلال التفاعل بین من المبكرة تكتسب من خلال التجارب •

.المحیط



.نشأتھاوقتتشبھالتيالانفعالاتتنشطھا•
العقلیةبنىللمنتظمةتشوھاتتسببالوقتنفسفيولكنالذاكرةاستدعاءالمخططاتتسھل•

.الجدیدة
وشمولیةونمطیةسریعةبطریقةالمعلوماتمعالجةالمعرفیةالمخططاتتعزز•
الناأفعوردودوعواطفنا،تصورناوتحدد،للتجربةمعنىالمعرفیةالمخططاتتعطي•
.متفاوتةبدرجاتمختلةاستباقاتأوتوقعاتھيالمعرفیةالمخططات•
تعدیلھاصعوبةووالصلابةالاستدامةالمخططاتتمیل•

ماھي المخططات المعرفیة؟ وماھي خصائصھا؟  



یحبونيسعیدًا ، یجب على الجمیع أن اكون لكي : الحب•
الآخرون عنيیعتقدهتعتمد قیمتي الشخصیة على ما : الموافقة•
یجب أن یكون الآخرون صادقین ولطفاء معي دائمًا: واجب الآخرین نحوي •
یجب أن أفعل كل شيء بشكل مثالي ، وإلا فإن قیمتي الشخصیة ھي صفر: الكمالیة•
.یجب أن أعرف كل شيء ، وأن أفھم كل شيء ، وأخطط كل شيء: فرط الیقظة/ فرط السیطرة •
ة طلب المساعدة من الآخرین ھو علام. أفعل كل شيء بمفرديیجب أن : الاستقلالیة المطلقة•

ضعف
.یجب أن أنجح في كل ما أقوم بھ ، وإلا فأنا غبي: النجاح مھما كان الثمن•
شخص حقیرو إلا أنا یجب أن أكون دائمًا لطیفاً مع الآخرین : القانون الأخلاقي•

ماھي أھم المخططات المعرفیة؟



بینات لى إ) المخططات المعرفیة(العمیقة تترجم العملیات المعرفیة البنیات المعرفیة 

)الأحداث المعرفیة(سطحیة 

:أھم ھذه العملیات ھيوالمعلومات تحویل و تتمثل في قواعد 

والمواءمة الاستیعاب 

الاستدلال المعرفي

التشوھات المعرفیة

الاستدلال ھي اختصارات عقلیة نستخدمھا لتبسیط 

المشكلات المعرفیة المعقدةحل 

ماھي العملیات المعرفیة؟



أھم التشوھات المعرفیة 

الاستدلال التعسفي•
الاغفال الانتقائي•
الشخصنة •
التعمیم المفرط•
التقزیم-التضخیم •
القطبتفكیر ثنائي •
المنطق العاطفي•
الوصم ووضع علامات •
"یجب"و " لابد«•



لأمر و یتعلق انحن . منتج معالجة المعلومات من خلال المخططات والعملیات المعرفیةتمثل •

:بالأفكار التلقائیة

علیھاركز إلا إذا یدركھا الفرد إما فكرة أو صورة مرئیة قد لا •

ذھنیةذاتیة ، أفكار ، صور ألفاظ مونولوج داخلي ، حوار داخلي ، •

لیست نابعة من التفكیر الممعن مظھر عفوي ذات ، آلیة •

صیغت في جمل قصیرة وواضحة مشحونة عاطفیا•

بسرعة تتموضع•

ماھي الأحداث المعرفیة؟
ھي الأفكار التلقائیة



لا إرادیة ولا یسیطر علیھا المریض•

غیر شعوریة•

قد تمر دون أن یلاحظھا أحد•

معقولة وصادقة بالنسبة للشخص•

من صرخة داخلیة إلى الضوضاء في عمق الفكر-متفاوتة الشدة •

تسبق وتسبب انفعالات سلبیة للشخص •

نفسھتخاطب في كثیر من الأحیان الشخص •

یات، ، ذكرذھنیة صور القیمة تفسیرات،  التوقعات ، أحكام : قد تكون ذات طبیعة متنوعة •
مشاھد متخیلة

ماھي الأحداث المعرفیة؟
ھي الأفكار التلقائیة



التثقیف او التربیة النفسیة 
.  وریسوھوجارتيمن قبل أندرسون 1980عام " التربیة النفسیة"مصطلح امستخدم

أفضل كل العمل بشانفصام الشخصیة ، وكان الھدف من التعلیم النفسي ھو مع مرضى مرة ستخدم لأول ا

ھدف إلى قبل أفراد الأسرة من خلال تواصل أفضل ووضع استراتیجیات توضعیات الضغط من على 

ى بما في نفسیة أخرأصبحت مستعملة مع اضطرابات العشرین سنة الماضیة ، في . حل مشاكل الحیاة

،ذلك اضطرابات المزاج 

ببة والجوانب في الاعتبار أسباب وعواقب المرض ، والسیطرة على العوامل المسالتثقیف النفسي یأخذ 

.  النفسیة المرضیة الرئیسیة للاضطراب ، ونوعیة العلاقة بین الطبیب والمریض

لاضطراب التعلیم النظري أو التدریب النظري والعملي الذي یركز على فھم ا: یمكن تعریفھا على أنھا

.  للفرد وعلاجاتھ المختلفة من أجل تعزیز إعادة الإدماج الأمثل 



لعب الأدوار 

.نفعالیةوالاطریقة تستخدم بشكل متكرر أثناء العلاج لإعادة تنشیط الصدمة النفسیة •
:أھداف لعب الأدوار ھي•
تخفیض استجابة القلق•
التعرض التدریجي•
التدریب على المھارات الاجتماعیة•
كاشف الإدراك السلبي و التشوھات المعرفیة•
زیادة الشعور بالھویة= وعي أفضل بالذات •
الإحساس بالكفاءة الشخصیةزیادة •
الحیاة الیومیةالتوكیدي في زیادة وتیرة السلوك •



تقنیة حل المشكل 

تحدید المشكلة أولاً ،. 1
ثم ابحث عن جمیع الحلول الممكنة ،. 2

كل حل مقترح،وعیوب مزایا تقییم . 3
اختیار الحل بأكبر مزایا وأقل عیوب ،. 4
للحل المختار ، تقییم الوسائل اللازمة ،. 5
انظر ما إذا كانت ھذه الوسائل متوفرة ،. 6

أو ربما إعادة (حتى یتم الحصول على حل 4إذا لم تكن كذلك ، فارجع إلى الخطوة . 7
،) تحدید المشكلة

.عند اختیار الحل ، ضع في اعتبارك كیف سنتمكن من تنفیذه عملیاً. 8



إعادة البناء المعرفي 
باكلآرونجداول وأعمدة 

الانفعالات السلبیةبالأفكار عند الشعور ھدفھا الوعي •
استجواب الأفكار لفحص صحتھا•
عن تفسیر أكثر واقعیةالبحث •
)المخططات(بحث وتعدیل المعتقدات الخاطئة الأساسیة •
.بین الأحداث والأفكار والعواطف والسلوكیاتالربط •
بإبراز إنھا أداة رئیسیة للعلاجات المعرفیة والعلاجات السلوكیة المعرفیة التي تسمح•

.أجل مساعدتھم على تحلیلھا بشكل أفضلللمفحوصین من الأفكار المختلة 
متكیفةمع العلم أن ھذه الأفكار المختلة تؤدي إلى أفعال ومعتقدات غیر •
ل ھذه الأداة تجعل من الممكن أن یكون لدیك نھج أكثر عقلانیة وكفاءة لمواقف المشاك•

المختلفة
أعمدة 10او 5أو 3عبارة عن جداول قد تحتوي على •



إعادة البناء المعرفي 
لمساءلة أو الحوار السقراطي ا

.مصطلح یستخدمھ بیك لوصف استخدام الأسئلة لتعزیز التغییر المعرفي•
.ئلةالمریض على الخروج بإجاباتھ الخاصة بعنایة باستخدام سلسلة من الأسیساعد •
.مواجھةلا الحكم ولا ال: إجابات أو مناقشة تصورات المریض أو تفسیراتھیتم تقدیم لا •
:الفوائد•
جمع المعلومات  أكثر من المفحوص+ •
انخراط أكبر للمفحوص+ •
عن البدیل ویجدهالذي یبحث المفحوص ھو كان فعالة خاصة إذا + •
تقییم وبدائل یقترح إعادة •



السقراطیةأمثلة عن المساءلة 

ما ھي الأدلة المؤیدة أم ضد؟•
ما ھو الدلیل الذي تبني علیھ؟•
.بالفعلقد حدثت الأشیاء مثل ھذه دعونا نرى ما إذا كانت •
بشكل مختلف؟رؤیة الأمر ھل سیكون من الممكن معلوماتك؟ ما ھي مصادر •
لك شخص آخر؟یمكن أن یفعلھ ھل ھناك تفسیرات أخرى محتملة؟ ماذا •
، فما وجھة نظرك الآن؟آخر إذا وضعت نفسك في موقف الشخص •
ما ھي فرص حدوث أسوأ شيء؟•
ستكون العواقب؟أسوء ما تخشاه ، ماذا وإذا حدث •
ھل سیكون أسوأ بكثیر؟ ھل یمكنك التأقلم؟•
سنة من الآن ؟20كیف تتصور رؤیة للمشكل بعد •



إعادة البناء المعرفي 
تقنیة السھم النازل

ھدید على التأثیر المضخم والتتعمل «" وبعد ؟؟«أم " الأسوأأسوأ "ھي تقنیة 
نسبیا » واقبالع–السبب " تمكننا من جعل تأثیروبالتالي . المتزاید في كل مرحلة
.طریق الاستجوابالفكرة النھائیة عن وو بین العامل المفجر 



إعادة البناء المعرفي 
التأطیر المعرفي و إعادة التأطیر

أيأولحدثأولمشكلةجدیدةرؤیةاقتراحعلىتعتمدالمعرفیةتقنیة
تطویرمنللمفحوصتسمحصیاغتھاإعادةخلالمنمعرفیةظاھرة
.یجلبھاالتيوالكلماتللحقائقجدیدمنظور



الملاحظة الذاتیة /  وشبكات العمل الأنشطة المنزلیة  أنواع 
المطلوبة من المفحوص في العلاج السلوكي المعرفي 

تسجیلھا في كراسة العلاجالمنزلیة مع كتابة المھام / تعیین •
الملاحظة الذاتیة•
التسجیل الذاتي •
الملاحظات تدوین •
و المتابعة المنشأة مسبقا مثل أعمدة باك المراقبة أوراق •
تخطیط النشاط•
الذاتي للانزعاج أو القلق عن طریق الوحد الذاتیة لتقییم الشدة التقییم •
لعب الأدوار•
التعرض للمواقف التي یجب التعرض لھا •



مثال عن العلاج السلوكي المعرفي : المحاضرة التاسعة 
علاج اضطراب ضغط ما بعد الصدمة 



لماذا العلاجات السلوكیة المعرفیة مع اضطراب ضغط ما 
بعد الصدمة 

وإعادةعرضوالتالنفسيالتعلیممنمزیجًاعادةً المعرفیةالسلوكیةالعلاجاتتتضمن
العلاجیةوالعلاقةالمعرفيالبناء
تدریبال:مثلاالمرتبطةالمشاكللحلأخرىمعرفیةسلوكیةعلاجطرقإضافةیمكن
مھارات،الاجتماعیةالمھاراتعلىالتدریب،الذاتوتوكیدالغضبإدارةعلى

الاتصال

راضأعفيجداملحوظتخفیضفيفعالیتھاالمعرفةالسلوكیةالعلاجاتأثبتت
الاغتصابضحایاوخاصة)٪80-60عادة(الصدمةبعدمااضطراب

آخرعلاجأيمنأكثرالمعرفيالسلوكيالعلاجتأثیراتواستمراریةحجمیظھر



تحالف علاجي1.

التقییم والتحلیل الوظیفي2.

التربیة النفسیة3.

واستقرارھا أو تھدئتھا الأنفعالاتتسییر 4.

التعرض5.

)البناء المعرفيإعادة (العمل المعرفي 6.

نھایة العلاج7.

خطوات  العلاج السلوكي المعرفي مع اضطراب ضغط ما 
بعد الصدمة 



خصائص التحالف العلاجي في حالة ضغط ما بعد الصدمة 

ما بعد الصدمةفي حالة اضطراب •
أن یعتبر مریضاً ولكنھ یشعر بالخجل مما یشعر بھلا یرید المفحوص •
إنھ یبحث فقط عن تفسیرات لما لا یفھمھ ، فقد الثقة في العلاقة•
الأملیكون قد فقد غالباً ما •

، الصدمیة المعقدة في الاضطرابات •
،ویحاول أن یتسبب في التخلي عن الثقة ، المفحوص لاختبار یسعى •
یسعى للسیطرة على الوضع ،•
. یكون في حالة تكرار صدمي حرف بما عاشھ•
، وما یریدون تحقیقھ ،ھدف محدد العمل معاً للوصول إلى : العلاقة التعاونیة•
بتعاطفالصدميالاصغاء إلى التاریخ •
ى الرعب فقط عل،ولیس مع مشاعره النجاة والتعامل فعلھ بالفعل من أجل التركیز على كفاءة الشخص وما •

.الأمل في التغییر، زرع ...) لا نضخم و لا نقزم (الذي عانى منھ 



مواضیع التربیة النفسیة في حالة علاج اضطراب 
ضغط ما بعد الصدمة 

ما ھو اضطراب ما بعد الصدمة؟•
كیف یتطور اضطراب ما بعد الصدمة؟•
ما بعد الصدمة؟مآل اضطراب ما ھو •
كیف سیؤثر العلاج السلوكي المعرفي على اضطراب ما بعد الصدمة؟•
)الإطار الزمني(كم من الوقت سیستمر؟ •
.الدوائي إذا كان ضروریافائدة وسبب علاج •
كي المعرفي قبل تطبیق العلاج السلو) الكحول والمخدرات والاكتئاب(فائدة علاج بعض المشاكل •

.على الصدمة
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ميالصدأبداھا المفحوص خلال تعرضھ للحدث تعزیز فھم وقبول أفضل لردود الأفعال التي 
فعل طبیعیة لحدث غیر طبیعيواعتبارھا ردود 

استثنائیاً أو مرضیاًشرح أن ما یختبره  المفحوص لیس 
كمحاولة للمساعدة على التكیفالأعراض إعادة تسمیة 

بشكل أفضلالمحیطین بھ ردود أفعال المساعدة على فھم 
الاجتماعي المحتملالتعرف على مصادر الدعم 

المدركزیادة الدعم الاجتماعي 
الاستعداد للعملیة العلاجیة

أھداف التربیة النفسیة في حالة علاج اضطراب 
ضغط ما بعد الصدمة 



إعطاء الأولویة لتسییر الانفعالات 

:یكون المعالجلھذا من الضروري أن •

في التعبیر عن العواطف ،مرتاحا •

المفحوص،مثل تلك التي لدى المشاعر وقبولھا القدرة على التعرف على •

لوصف المشاعرمفردات دقیقة لدیھ •

المشاعر ،یعكس كیف یعرف •

ومحددّ لدى المفحوص خطاب شخصي یعزز •
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بعض تقنیات التھدئة وتسییر للانفعالات في حالات 
الصدمة  

التنفس العمیق

التدریب على الاسترخاء

الحوار الداخلي والصور الإیجابیة

تنمیة المھارات الاجتماعیة

)توقف عن التفكیر: مثل(تقنیات الإلھاء 

العمل على الموارد الشخصیة
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كیفیة التعرض في حالة اضطراب ضغط ما بعد الصدمة 

لذكریات اتذكر بالصدمة كوالمتجنبة حیث تشجع مواجھة العناصر التي  إنھا المواجھة مع المواقف المؤلمة 

الأفكار إلى تغییرتھدف ، في أمان تام ، و) التعرض للوضعیات ومن خلال المحادثاتخلال من (والمواقف 

الصدمةتكمن وراء اضطراب ما بعد الخاطئة التي 

ات، ،بعض  الذكریالذاكرة كلھا لابد من جو من الثقة والأمن و یتم التعرض إلى :  الإطارخصوصیة 

العوامل المفجرة ، والمواقف التي یتم تجنبھا ، بالإضافة إلى رصد المعتقدات الخاطئة 

التقبل، معرفة الصدمة و اضطراباتھا ، الاصغاء النشط، التعزیز الإیجابي: صفات المعالج 

الكحول أو الإدمان على، الغضب الشدید ، القلق ، لا نعرض المفحوص في حالة التفكك : للتعرضموانع 

خطر إیذاء النفس المحاولات الانتحاریة، المخدرات ، 

أسالیب و تقنیات التعرض  حسب الحالة و حسب الصدمة التي عاشتھاتحتلفتتنوع و 



إعادة البناء المعرفي في حالة اضطراب ضغط ما بعد الصدمة

لعلاج الصدمةكفي وحدھا كتقنیة لا ت•
ما بعد الصدمةكل برامج العلاج الموجھ  لاضطراب من ھي جزء •
لابد تسییر الانفعالات أولاً •
:خطوات5وتتضمن ، المفحوص جاھزا بعد للتعرض لم یكن تستخدم أولا إذا •
الانفعالات  السلبیة والأفكار غیر عقلانیة تحدید •
طریق الاستجواب السقراطيمساءلة إدراك و تفكیر المفحوص عن •
تحدید التشوھات المعرفیة المرتبطة باضطراب ما بعد الصدمة•
صیاغة تفكیر بدیل واقعي•
م والقوة، المسؤولیة، الثقة والحمیمیة، التحك/ الأمن ، لذنب : المعتقدات الأساسیةالعمل على •

القیمة والاحترام
المتعلقة بالذات، الأخرون و العالم  •



الصدمةاضطراب ضغط ما بعد معاییر إنھاء علاج حالة 
العلاجاستراتیجیات نھایة و

،الصدمةبعدمااضطرابتشخیصمعتتوافقتعدولمملحوظبشكلالأعراضانخفضت
الانزعاجأوبالارتباكالشعوردونمنالصدميالحدثعنالتحدثللضحیةیمكن

الیوميالأداءمعتتداخلالتجنبسلوكیاتتعدلم
Lealy)المسیطرةالمعرفیةالتشوھاتتغییرتم et Holland 2000).

:العلاجنھایةاستراتیجیات
إلىوما،خصيالشالتطورالحیاةأھدافتغیر(الشخصحیاةفيالصدميالحدثتأثیراتبتلخیصاختتم
.)ذلك

لكیفیةیطوالتخطالشخصیةالانتكاسوعواملالعلاجفيفائدةأكثركانماإبراز(الانتكاسمنالوقایة
.)معھاالتعامل
ووضع،لمھاملالذاتیةالبرمجة،الذاتيوالتقییم،للجلساتالتدریجيالتباعد(المكتسباتعلىالحفاظ
.)المدىطویلةأھداف
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حالات یفشل فیھا العلاج السلوكي المعرفي مع اضطراب ضغط 
ما بعد الصدمة 

: النقاط الانسداد
)حالة تفكك(عملیات التعرض مقاومة 

أثناء التعرضغیاب القلق 
الكثیر من القلق أثناء التعرض

الفشل في التعود
عدم الامتثال للتمارین

وما إلى ة مواجھة قضائی(والتحسن العلاجیة غیر مناسبة لعملیة التعرض الفترة 
)ذلك
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توصیات خاصة بالعلاج السلوكي المعرفي لاضطراب 
ضغط ما بعد الصدمة 

أوالقلقأعراضوبینبینھالخلطخلالمنالصدمةبعدمااضطرابأعراضتفوتلا
المخدراتأوالاكتئاب

معیقةكانتإذاو،وجدتإن،أولاالمتلازمةأوالمصاحبةالاضطراباتعلاج
عرفيالمالسلوكيالعلاجبدءمنشھرینقبلالمفحوصتھدئةواستقرارعلىالعمل

يالعقلالطبیبعندالمفحوصبتوجیھھذاوالأمرلزمإذا،الدوائيالعلاجاستخدام
والقانونيالاجتماعيالدعمومصادرشبكةومعرفةتحدید

الصدمةبعدمالضغطفعالیةالعلاجاتأكثرھماالمعرفيالبناءوإعادةالتعرض
وسریعوضروريفعالالتعرض

بشكللةومقبوأقلموانعھا،الصدمةسیاقفياستخدامًاالأكثرھيالمعرفيالبناءإعادة
التعرضدونكافیةغیرولكنھا،أفضل

الطبیعیةةالحیاإلىالعودةتصبحو،الصدمةیدمجولكنھلھتعرضماالمفحوصینسىلا
ممكنة



الأثار السلبیة  على المعالج عند العمل مع المصدومین 

 بالضیق أو الشعور بالعجز أو الغضب أو الرعبالشعور
 احتراق نفسيالضعف ، مع احتمالیة حدوث

اضطراب المخططات المعرفیة للمعالج   حول ذاتھ والآخرین والعالم
 لابد من التعرف على ھذه الأثار و لاعتراف بھا
 العزلةلابد من تجنب
الابد من الإشراف
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