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هدفت الدراسةةةةة اةالية لت الت من  من فا لية برعمج  لاجا لياملا ض أعر ض راط ابةةةة را  عر  ما بعد    :المستتتص ل 
  ضعر  ما بعد الصةدمة   بابة را تم لشةييصة م معةبماا مشةارعاا     (22)الصةدمة لد  اننود العةعودي ت ليوت ت  ينة الدراسةة من 

اً  لى    ب ريمةوقد تم اأتيارهم    ال بية الععةيرية  ووافموا  لى اششةارعة ض الدراسةةت يى الأمير سةل ا  بن  بد العييعةتشةعم قصةدية بنا
حصةةةةةةةةةةةو م  لى ض لى الدرجاض ض ممياب ابةةةةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةةةةدمةت تم لمعةةةةةةةةةةةيم العينة لت  مو ت  متياف ت :  ريبية   

)لرجمة الباح  ولعريبه(     ممياب ابةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةدمةمشةةةةارعاا ض عل  مو ةت اسةةةةتيدم الباح     (11)وبةةةةاب ة  بواق   
الضةةةةةةاب ة  و التجريبية    ت ب  المجمو   الة لحصةةةةةةائيا افروق د  من ل داد الباح ت ضظ رض  تائج الدراسةةةةةةة وجود   لاجا لياملا  برعمجو 

لة  افروق د   ووجوداب ةالمجمو ة الضةةةةةةةةةة   العلاجا اشمترح لصةةةةةةةةةةاح لى ممياب ابةةةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةةةدمة بعد ل بي  ال عمج  
لصةاح   اشمترحال عمج العلاجا  ل بي   بعد  قبل و   ض راط ابة را  عر  ما بعد الصةدمةممياب   لى    ب  المجمو ة التجريبية  الحصةائيا 

  ض لى ممياب ابةةةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةةةدمة    ب  المجمو ة التجريبيةدالة لحصةةةةةةةةةةائياا      بينما لم لظ ر النتائج فروقااالت بي  المبلا
 (تبش رين  العلاجا التياملابعد لوقف ل بي  ال عمج  )المياب البعدي والمياب التتبعا  

 اننودت العلاج التياملا  اب را  عر  ما بعد الير   الصدمةت  :الكلمات المفصاحية
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Abstract: The current study sought to confirm that an integrative treatment program was successful in lowering 

PTSD symptoms in Saudi soldiers. The study sample consisted of 22 researchers, specifically chosen based on their 

highest PTSD scale score. Eleven researchers who had previously received a PTSD diagnosis from Prince Sultan Bin 

Abdulaziz Military Medical Hospital made up each of the two equal experimental and control groups. Their application 

to the study was accepted. The researcher used an integrative therapy program that she developed and translated and 

modified, as well as the Post-Traumatic Stress Disorder Scale. According to the study, the experimental group's scores 

on the PTSD Symptoms Scale before and after the suggested treatment program were put into place differed 

significantly in the pre-application direction. Additionally, the experimental and control groups' scores on the PTSD 

scale show statistically significant differences in favor of the control group following the implementation of the 

suggested treatment program. When comparing the experimental group on the PTSD scale between the dimension 

measurement and the follow-up measurement (two months after the integrative therapeutic program's implementation 

ended), no statistically significant differences were found. 
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  مقدّمة وخلفية نظرية
اةةةةةةةةةر  العاشية ال ا ية     ا ت اًلدريجياا  مةةةةةةةة      اب را  عر  ما بعد الصدمة  بدض استيدام مص لح

لظ ةةةةةةةةةةر  لةةةةةةةةةةةةةةةى بعةةةةةةةةةةةةةةةر اننود اشمالل  ض نةةةةةةةةةةةةةةةاً  ععية اششترعة التةةةةةا  نت  مو ة من الأ راط ال  لوحظتحي  
ظ ةةةور الأ ةراط بصةةةعة  امةةةة  لةةةى الذين يشاهدو   لتشمل  ةةةم اعتملةةةت اشلاحظةة   مشةةةارعت م فةةا اةةةر 

  وا ت اك   المجازر و  ضو ا جةةةرو والنةةةيوحضلت ديداض والمتل والتعذي  والاغتصا    ا شواقف  م ل: بو  رت ضو يتع
قد و   تانعةةةةدي والوظيعا  واةرما  مةةةةن اةاجةةةةاض الضرورية والمصةةةةورالميم  ضو فمدا  اشموماض الأساسية  

جراً لعرب م لليوارث ال بيعية    ؛لعميم اشصةةةةةةةةةةةة لح  لةةةةةةةةةةةةى عةةةةةةةةةةةةل الذين لظ ةةةةةةةةةةةةر  لي م الأ راطلاحماا  لةةةةةةم 
قدراله  تجاوزول   اليلازل والعيضةةةاعض وال اع  والأ اوةةةير واةرائ  الح ادد حياو الإ عةةةا   :م ل   الصةةةادمة

 & Nader)  البنةاً النععةةةةةةةةةةةةةةا والبةدي واأتلال  و علةه ض حةالةة من ا ل   ييف لى الاحتمةال واشمةاومةة والت

Aldouri,2019.) 
 اشعةةةةةةةةةةةوحاض العاشية للصةةةةةةةةةةة ة النععةةةةةةةةةةةية وجود ضدلة قوية  لى الع ً العاشا  ب ِّ لُ     من ج ة ضأر و 

  (71,083)دولة  وشةةةةةةةةارك في ا    (24)لابةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةدمة  حي  ضظ رض دراسةةةةةةةةة ضجُريت ض 

  ض  معدل ا تشةةةةار ابةةةة را  ما بعد الصةةةةدمة ب   امة العةةةةيا  بل   ععةةةة ا مشةةةةارعاا  باسةةةةتيدام اشمايي 
   (٪5.0)ت  ع  الا تشار حع  معتو  الدأل؛ لذ بل  ض الدول ذاض الدأل اشرلع   للعاو قد   و (3.9٪)

 ؛ لذض الةدول ذاض الةدأةل اشنيعر (٪2.1)    بينمةا بل  (٪2.3)وض الةدول ذاض الةدأةل اشتوسةةةةةةةةةةةةةة  اشرلع   
اشبل   ن ا ض عندا ولي اليا  بينما عا ت    (٪2.4)ةةةةةةةةةةةةةةةة وهو مما ل ل  ،(٪2.9) بل  نجلترا معدل ا تشةار  لض  سةجّل

ض اشمابل  ضفادض مراجعة من جية لدول لفريميا جنو  و   ت(٪1.3)النعةةةةةةةةةةةةةةبة ضقل ض ضسةةةةةةةةةةةةةةتراليا  حي  بل ت  
 ت(Brewin et al.,2025)  (٪22) الص راً الي   ض  معدل ا تشار الاب را  في ا بل  نحو

لت ض  معدل    2019و لى اشعةةتو  ايلا  يشةةير لمرير اشعةةح الوعو العةةعودي للصةة ة النععةةية  ام  
)التويجري وآأرو      (٪3,4)ا تشةةةةار ابةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةدمة ض اشملية العربية العةةةةعودية بل  حوا  

 (ت2019
ى    للِ ع ضُ وقد العرد   لد دث تأ يراض معرفية ووجدا ية وسةةلوعية الصةةدمة  ُ   ومن اندير بالذعر ض  

 مو ة من   بظ ور لت تعي  وهو ابةةةةةةةة را   ععةةةةةةةةا  الصةةةةةةةةدمة ما بعد   عر ابةةةةةةةة را     هذه اةالة مصةةةةةةةة لح
حياعا ضو   امعةةةةةةه ضشةةةةةة را   لعتمر  ط الشةةةةةةيا لأحداث وادمة لةةةةةة دي لأ ةةةةةةراطنععية بعةةةةةةد لعةةةةةةرن ال راط الأ

الأ ةةةةراط    ةةةةةةةةةةةةادو مةةةةةةةةةةةةا لظ ةةةةةةةةرت و لوافمه وضدائه الوظيعا و لةةةةى ممارسةةةةة ض ش ته اليومية ضر   ِّ   ي مماسةةةةنواض   
لظ ةر  لا ط للأحةداث الصةادمة  وفةا بعةر اةةالاض النةادرو قةد رن و ضع ر مةةةن التعةةضبوبةوح بعد مرور ش ر  

 نةةةةةةد زيةةةةةةادو    أاوةترافم ا  وبةةةةةةاض من ا ل  فحةةةةةةدو الأ ةةةةةةراط   ت عما قد ليدادبعةةةةةةد سةةةةةةنواضللا الأ ةةةةةةراط 
 (تVenereau et al., 2013اشوقف الصادم ) ط الشيا شوقف يعيد ذعرياضرن الض وط النععية ضو  ةند لع
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حالة  ض لا سةةةةةةةةيما   للتولر دوراا ض الاسةةةةةةةةتجاباضاللالرادي  ومن اندير بالذعر ض  للج از العصةةةةةةةةي
اشعة ول  ن اسةتجابة انعةم   العةمب اوي هوا ما ييو  ان از العصةي   البا ف   ما بعد الصةدمة عر   ابة را 

 ضويتجلّى هذا النشةةةةةةةاط اشعرط  تمما ي دي لت حالة فرط الإثارو اشيمنة  النشةةةةةةةاط معرط   ""للمتال ضو ا رو 
الةةةتةةةنةةةعةةة  ولعةةةةةةةةةةةةةةةةةةةةةارت  الةةةةةةةدم   بةةةةةةةةةةةةةةةة ةةة   وزيادو  الةةةمةةةلةةةةةةة    بةةةةةةةةةةةةةةةةرباض  مةةةعةةةةةةةدل    فضةةةةةةةةةةةةةةةةلاا  ةةةن   ارلةةةعةةةةةةةات 

غير الخ رو انعةم لععةير اشواقف اليومية   ًيعةاحي    الاسةتجاباض اشعاج ة ووةعوبة لنظيم العواعف  شةدو
 Siciliano et))حميما   أ رلتولر حتى  ندما لا ييو  هناك امما ي دي لت اسةةةةةةةتجابة  اديداض  لى ضنها 

al.,2022ت 

بحع   ما بعةةةةد الصةةةةدمة قةةةةد لنجم  ن معظةةةةم الأحةةةةداث الصةةةةادمة   اب را  عر  ض  ض راط ورغم
ومن ضبرز ضم لت ا اةربا  العاشيتا     ضشد ضشةةيةةال العةةدوا   لةةى الإ عةةا    دن قابلية الأفةةراد  للا ض  اةةةرو  لعةةةة

 تAmro, 2024))الأوت وال ا ية  اللتا  لا ليال آثارهما قائمة حتى اليوم 

فأ ناً اةر     ومن الشائ  ض  يعود اننود من اةر  وهم يعا و  من اب را  عر  ما بعد الصدمة
 ظراا شا يواج و ه من مخاعر اشوض ضو الإوةةةةةةةةةةةةةةابة   ؛ليو  حالة التأه  المصةةةةةةةةةةةةةةو  ملازمة  م عوال الوقت

جمي  هذه اشواقف  ت فيضةةةة رو  لت قتل ضو لوةةةةابة ا أرين وقد    متلو  صةةةةابو  ضو يُ يُ   وهم  لآأرينل  رؤيت مو 
ععةةةية   بالصةةة ة النت لوةةةابت م بابةةة را  عر  ما بعد الصةةةدمة ضو بابةةة راباض ضأر  لتعلت احتمالية  لييد من  

(Wittchen et al.,2012). 

 در الإشةارو لت ض  ابة را  عر  ما بعد الصةدمة يعُد من ضع ر الابة راباض النععةية شةيو اا ب  و 
من ضفراد الخةةدمةةة الأمريييةةة   ٪(16  - 14)  ب لشةةةةةةةةةةةةةةير الأبحةةاث لت ض  مةةا  و   تالمةةدامى وضفراد الخةةدمةةة  ايةةارب 

والذي غالباا ما يتراف  م  مشةةةةةةيلاض  ععةةةةةةية   بهذا الابةةةةةة را اشنتشةةةةةةرين ض ضف ا عةةةةةةتا  والعراق قد تأ روا  
 Inoue et).)والعنف اشيدراض   وابةةةةةة را  لعاعا    ولوةةةةةةاباض الدما  الا ت ار  :وجعةةةةةةدية ضأر   م ل

al.,2023   
الشةةةةةةةةةةرعة عدلاض ابةةةةةةةةةة را  ما بعد الصةةةةةةةةةةدمة ب  رجال ولشةةةةةةةةةةير بعر الإحصةةةةةةةةةةاًاض لت ارلعات م

 تراوحيةت و لذ لتراوح النعةةةةةبة ب   ل  لت ضع ر من  صةةةةةف اشعربةةةةة  لأحداث وةةةةةادمة محتملوالععةةةةةيري ؛ 
عشةةعت مراجعة  مدية ضجراها ريتشةةاردسةةو  و   (.٪15- 10) ب  ايارب  المدامى  ب   بةة را لاا تشةةار امعدل  

الولاياض اشت ةةةدو واشمليةةةة اشت ةةةدو ض  معةةةدل ا تشةةةةةةةةةةةةةةةةار  عةةةل من  ض    (Richardson et al., 2010)وآأرو   
دو يور  -عما ضظ رض دراسةة لأوبوي  (.٪17- 2)  ب  ابة را  ما بعد الصةدمة لد  الأفراد الععةيري  يتراوح

بمةةا ض ذلةةا رجةةال   من اشعةةةةةةةةةةةةةةتجيب  الأوائةةل( ٪35- 10)ض  مةةا ب   (  Obuobi-Donkor  et   al., 2022)وآأرين  
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ب  ضفراد سةةةياراض حي  بل ت  عةةةبة ا تشةةةار عر  ما بعد الصةةةدمة    ةمن ابةةة راباض  ععةةةي  الشةةةرعة يعا و  
 (.٪37- 6.5)  لد  رجال الإععاً  و (٪11)الإسعاف  

متصةر  لى الشةيا  ي الصةدمة لاالعديد من الدراسةاض ض  تأ ير ابة را  عر  ما بعد   ضعّدضوقد 
ااشصةةةةا  فم    يتأ ر ضفرادها ببعضةةةة م     الأسةةةةرو  ظاماا متراب اا ووحدو متياملة  لأ   ؛بل يمتد لت ضسةةةةرله ضيضةةةةا

ضو حدث ما يتوق  ض  يمتد تأ ير هذا اةدث لت    لأزمة الأسةةةةةةروولذلا فعند لعرط   بشةةةةةةيل متبادل  اعضةةةةةةا ب
 (ت2024 بد اشعيح  جمي  ضفرادها سواً بدرجة مباشرو ضم غير مباشرو )

ضفراد   ضر  ابةةةةةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةةةةةدمة  مو ة من الأ راط الح يمين ض  ل  ِّ عما يتضةةةةةةةةةةةةمن 
ا  شةيا ما بابة را  عر  ما بعد الصةدمة  يمين ض  لتأ ر قدرله  لى العمل عأ   صة  فعندما يُ    الأسةرو

التولر والعنف   وبالتةا  يييةد من    ض ضدائةه وقةدرلةه  لى للبيةة احتيةاجةاض الأسةةةةةةةةةةةةةةروي لت ل يرن وي دِّ    عيوجضو  
 تSteenkamp et al.,2013))  داأل الإعار الأسري

مشةةةةةيلة ض  الصةةةةةدمة لديهالشةةةةةيا الذي يعاي من ابةةةةة را  عر  ما بعد  فإ   ؛لبةةةةةافة لت ذلا
    بال مةلت لتع يلاض  ض حدوث مشةةةةةةةةةةةةبّ يتعةةةةةةةةةةةة هذا الابةةةةةةةةةةةة را   لحي    والاجتما ية العائلية   ه لاقال

ال ريمة  ض  بدورها ل  رِّوالح   اششةةةةةةيلاض لّ م  ا أرين وح  جديدو  والتواوةةةةةةل اجتما يةوليوين  لاقاض 
   (ت2022وآأرو      ن بد الرحم)  الح يتعامل بها م  الأسرو وضفراد المجتم  

 مو ة من الاسةةةةةةةةةةتراليجياض  ألالمن   ض راط ابةةةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةةةدمة من    دّ ويمين اة
اً  لى لمييم اشعالج للصةةدمة والأ راط  والعنياض (ت ولتعدد ض وت 2015)اليرد    العلاجية الح يتم اأتيارها بنا

 العلاج التيةةةاملا والةةةذي العلاج اشعةةةةةةةةةةةةةةتيةةةدمةةةة ض  لاج ابةةةةةةةةةةةةةة را  عر  مةةةا بعةةةد الصةةةةةةةةةةةةةةةةةدمةةةة  من ةةةا  
يعةةةةةةةةةةةةةةعيعُرف بأ ةةةةه   العنيةةةةاض   من حيةةةة    التيةةةةامةةةةل ب  النظرياض العلاجيةةةةة اشيتلعةةةةة  لت  ىا ةةةةاه   ا تمةةةةاً 

 ا معةةةةةةةةةةةةةةتعيةةةدا    ويتجةةةاوز حةةةدود النظريةةةة الواحةةةدو   العلاجيةةةة ضو العوامةةةل اششةةةةةةةةةةةةةةترعةةةة ب  النظرياض اشيتلعةةةة
من ألال د  ةا ض ووذج  لاجا ليةاملا شةةةةةةةةةةةةةةرط ض  ييو  هنةاك    سةةةةةةةةةةةةةة ةامةاض النظرياض العلاجيةةلمن  

 ا عةةةةةةةةةةةةةةجةةام ولنةةاسةةةةةةةةةةةةةة  و ةةدم لنةةاقر ب  مةةا  تةةاره هةةذا النموذج التيةةاملا من  ظرياض ضو فنيةةاض مختلعةةة
(Castonguay et al., 2015) 

لتناسةةةةةةة  م     منظومة ذاض عاب  متعةةةةةةة  ومتراب   ض  النظرية التياملية تمّ ل(  2016وضوبةةةةةةةح  ي  )
عةةةةة م ض مواج ة بعر لُ   فيل  ظرية  ودرجت ا أصةةةةةائا اشعةةةةةترشةةةةةدين و و ية الابةةةةة راباض واششةةةةةيلاض  

ا  ن التمعا بنظرية واحدو قد لا  م  فنيااا الأ ر الذي    م  العروقاض العردية  ولتلاًم   الاب راباض بعيدا
 اششيلاضت   معانةيجعل من العلاج فا لاا ض 

https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC4707273/#B3
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واحد يمين ض     اهناك العاق متيايد ب  اشعان  النععةةةةةةةةي  والباح    لى ض ه لا يوجد نهج  لاجو 
  ضلف ضع ر من شملت  عا دراسةةةة اسةةةتمصةةةائية  فوالعةةةياقاض    يلاضا نمي  اشربةةةى واششةةةبا  ومناسةةةلاا اييو  فعّ 

عا  متوسةةةة  ض ح   ا فم  ض ممارسةةةةت م    واحدا ا  ظرياا  ا فم  لت ضنهم اسةةةةتيدموا لوجن   (٪15)معالج  ضشةةةةار 
    (Tasca et al., 2015).  اض النظرية اشعتيدمة ض اشمارسة العملية ضربعة دد التوجن 

  مةه ولمةديمةه من وج ةاض  ظر مختلعةة ض اشمةارسةةةةةةةةةةةةةةةةلن لت معرفةة مةا يمين لع  العلاج التيةاملا  ي ةدف
 اوز النماذج اشتنو ة من  :يتضةةةةةمن التيامل ض العلاج النععةةةةةا ضربعة مناهج محتملة: التيامل النظري )ضي

الة من مناهج  اسةةةةةةةةةةةةةةتيدام اشيوعض الععّ   :ألال ل شةةةةةةةةةةةةةةاً نهج واحد ولينه مختلف(  والا تمائية التمنية )ضي
دمج جوا   بالعمل بشةةةةةةةيل ضسةةةةةةةاسةةةةةةةا من داأل ووذج واحد ولين   :مختلعة(  والتيامل الاسةةةةةةةتيعاي )ضي

الترعيي  لى اشمارسةةةةةةاض العلاجية الععالة اششةةةةةةترعة ب   :ا أرين  ند اةاجة(  ونهج العوامل اششةةةةةةترعة )ضي
 (.Zarbo et al.,2016 (  اشناهج(جمي  

ض ضي  وت من الأ مال العلاجية عويلة الأجل ضو التياملا   يمين دمج مناهج العلاج النععةةاعما    
 ضو م  الأزواج ضو م  العائلاض ضو ض بي اض  قصةةيرو الأجل م  الأععال واشراهم  والبال    سةةواً عا  فردياا 

والمل  الاعت ا   يمين اسةةتيدام نهج لياملا لعلاج  مو ة من اشياوف النععةةية  بما ض ذلا لذ  ؛جما ية
    واب را  ما بعد الصدمة   وليذاً النع  والصدماض   ولدي احترام الذاض   واب راباض الشيصية واةي  

وابةةةةةةة راباض     وابةةةةةةة راباض لعاعا اشيدراض   ياض اننعةةةةةةةيةدِّ والت   العلاقاض ومخاوف النوم يلاضومشةةةةةةة
 .Zarbo et al.,2015))  الأعل

ولوجنه  دد من الدراسةةةةاض لاسةةةةتيدام العلاج التياملا ض  لاج ابةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةدمة   
  بمتوسةةةةة   مري من ايارب  المدامى    الح عبُّمت  لى سةةةةةتة  (Otis et al.,2009) ضول  وآأرين  دراسةةةةةة من ا

لت   وألصةةةةت الدراسةةةةة    راط ابةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةدمةضالذين يعا و  من الألم اشيمن و و     اماا  (51)
    م اشيمنة النا ة من ابةةةةةةةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةةةةةةةدمةلالى أعر ا  قدرو ال عمج العلاجا التياملا 

 والضي  النععا لد  من ضعملوا ال عمج العلاجات    راط الاعت ا  والض وطضو 

لت لياملية م    ممار ة ض ر برامج  لاجية لت(  (Libretto et al.,2015دراسةةةةةةةةةة لي يتو وآأرين  ولووةةةةةةةةةت
ض أعر معتوياض ض راط  مو اض  لاج ضأر   م ل: العلاج باشوسيمى  والعلاج اشرعّي  لى الصدمة  

فعالية ال امج  اماات وضظ رض النتائج    (39) يبل  متوسةةةةةةةةةة  ض مارهممحارباا     (48) قل  ما بعد الصةةةةةةةةةةدمة لد 
    والإثارو الا ععةاليةة اليائةدووالتجنةن   أعر ض راط ل ةادو اأتبةار اةةدث الصةةةةةةةةةةةةةةةادم  التيةامليةة ضالعلاجيةة  
أعر ض راط قل  ما بعد الصةةدمة ممار ة بمجمو ة العلاج اشرعي  لى الصةةدمة و مو ة العلاج  لبةةافة لت  

 .النععية الأأر  لأ راطولم لظ ر النتائج فروقاا ذاض دلالة لحصائية ب  المجمو اض ض بعر ا ى شوسيمبا

https://www.psychologytoday.com/us/basics/therapy
https://www.psychologytoday.com/us/basics/depression
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بمراجعةةة الأدلةة الخةاوةةةةةةةةةةةةةةةة بال رق العلاجيةةة   (Sornborger et al., 2017) وقةام سةةةةةةةةةةةةةةور بورجر وآأرو   
التياملية الوا دو لعلاج ابةة را  ما بعد الصةةدمة  م  الترعيي بشةةيل أاع  لى  لاج ايارب  المدامى   

لت النتائج لت ض  الدراسةةةةةاض الح   (.2020- 2001)دراسةةةةةة ض العترو الواقعة ب    (51)من ألال  ليل  ولووةةةةةت
بابةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةدمة  ا  تائج غير متعةةةةمة   لميم النشةةةةاط البدي با تباره  لاقة مباشةةةةرو ضو لنب اا

وضشةةةةةةةةةةةارض بعر دراسةةةةةةةةةةةاض التدأل الأولية الح تمت مراجعت ا لت وجود تأ ير ليجاي للنشةةةةةةةةةةةاط البدي  لى 
ض راط ابةة را  ما بعد الصةةدمة  م ل المل  والاعت ا ت عما ا عضةةت ض راط ابةة را  ما بعد الصةةدمة   

اط الاعت ا   و عةةةةةةةةن جودو النوم لد  المجمو اض التجريبية من ايارب   و املا الخدمة الععةةةةةةةةيرية وض ر 
اشصةةةةةةةةةةةةةاب  بابةةةةةةةةةةةةة را  ما بعد الصةةةةةةةةةةةةةدمة  وضظ رض ضبحاث ضأر   دم وجود ا عاط مل و  ض ض راط 

 اب را  ما بعد الصدمة والمل  والاعت ا  باستيدام العلاج التياملات
  لتيعيف برعمج  لاجا لياملا   ن فا لية(  (Koenig et al.,2017وعشةةةةةةعت دراسةةةةةةة عور ج وآأرين  

الإوةةةةةةةةةةابة بابةةةةةةةةةة راباض عر  ما بعد  النا ة  ن ؛م ل الاعت ا  ولعاعا اشيدراض  الابةةةةةةةةةة راباض المج دو
 ت  سنة  (39)بل    مريتوس  من الذعور والإعث  بم  ايارب  المدامى من  (81)  الصدمة لد 

لت دراسةةةةةةةةةةة مي وفر وآأرين   برعمج  لاجا لياملافعالية لت    ( et al.,2018  Mithoefer)عما لووةةةةةةةةةةت
ض الولاياض اشت دو الأمرييية الذين  من ايارب  المدامى(  26)  لد  لعلاج ابة را  ما بعد الصةدمة اشيمن

ض أعر   ةفعال  تعا فنياض العلاج التياملا  وضشةةةةةةةةةةةارض النتائج لت ض  ت  بةةةةةةةةةةة را الامن من هذا يعا و   
وض ه علما زادض والتعيير والعةةةةةةةلوك الا ت اري  الاعت ا    بما ض ذلا   ض راط ابةةةةةةة را  ما بعد الصةةةةةةةدمة

 دد جلعةةةةاض العلاج زاد معةةةةتو  الت عةةةةن  عما ضظ رض النتائج لمليل ض راط ابةةةة را  ما بعد الصةةةةدمة  
 ش راات( 12)بشيل عبير ض اشتابعة الح استمرض  

لت دراسةةةةةةةةةةةة هارض وآأرين   لت فعالية برعمج لدأل  لاجا لياملا   (Harvey et al.,2019)ولووةةةةةةةةةةةت
العلاج العملاي الا ععةا   والعلاج الأسةةةةةةةةةةةةةةري    :يجم  ب   ةدو فنيةاض  لاجيةة  من ةامي ف وشةةةةةةةةةةةةةةةامةل   

مشةةةةارعاا من الععةةةةيري  والذين   (18)وممارباض الصةةةة ة التياملية م  الر اية العردية اشعةةةةندو بالبيّناض لد   
لعربةوا لصةدمة ضحداث اةادي  شةر من سةبتم   عا وا يعا و  من مشةيلاض وة ية  ععةية معمتدو  م ل: 
ابةة را  ما بعد الصةةدمة  والاعت ا   ولسةةاًو اسةةتيدام اشواد  ولوةةاباض الدما ت وضشةةارض النتائج الأولية 

لعةةةلوك العصةةةي  وشةةةدو الاعت ا  لد   ض ض راط ابةةة را  ما بعد الصةةةدمة  وا  ٪(97)لت ا عاط بنعةةةبة  
 ممن ضعملوا ال عمج عا وا يعا و  من لواباض دماغيةت    ٪(21)  ض ح  ض   ينة الدراسة  
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اسةةةةةةةةتمر اسةةةةةةةةتيدام العلاج التياملا عأحد الأسةةةةةةةةالي  الععّالة ض أعر ض راط ابةةةةةةةة را  ما بعد  
 .Kehle-Forbes et al) :د ذلةا  ةدد من الةدراسةةةةةةةةةةةةةةاض  م ةلالصةةةةةةةةةةةةةةدمةة لةد  ايةارب  المةدامىت وقةد ضعةّ 

2019;Dausch et al.,2024; Lioupi,2025; Tedeschi & Moore,2021) ت  
و ظراا لخ ورو ابةةة را  عر  ما بعد الصةةةدمة وامتداد آثاره لعةةةنواض عويلة من  مر الإ عةةةا   وتأ ر  
ايي   بالعرد بهذا الاب را   وحي  ل  اننود هم من ضع ر الع اض  ربة للتعرنط ش ل هذا الاب را ؛  

  نه؛ فإ ه من الأهمية بميا    تيجة ششةةةةةةةةةةةةارعت م ض اةرو  والمتال  وليو  اننود هم حماو الوعن واشدافع 
لجراً التدأنلاض العلاجية اشناسةةةةةةةةةةةبة؛ لخعر هذا الابةةةةةةةةةةة را  لدي مت وليو  العلاج التياملا ضحد ض وات 
ال رق العلاجية الح ضعّدض الأدلة المائمة  لى ال اه  فعاليته ض العديد من الدراساض العلمية واشمارساض  

؛ فإ  الدراسةةةةةةةةةةةةةةة اةالية -علات الباح احدود  ض  -وايلية  اض العربية ض ظل  درو الدراسةةةةةةةةةةةةةةو الإعلينييية   
ض أعر ض راط ابةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةدمة   التياملاعلاجا ال عمج الفا لية لعةةةةةةةعى للت مّ  من 
 تلد  اننود الععودي 

   الأسئلة 
 :تيمشيلة الدراسة اةالية ض الإجابة  ن الع ال الرئي  ا  دلت د 
اننود    ض أعر ض راط ابةةةةةةةةةةةةةة را  عر  مةا بعةد الصةةةةةةةةةةةةةةةدمةة لةد   التيةاملاعلاجا  ال عمج  المةا فةا ليةة 
 ؟الععودي 
 وها: للإجابة  ن ا  الدراسة لععىيتعرت من الع ال الرئي   دد من الأس لة العر ية الح و 

الضةةةةةاب ة  لى ممياب ابةةةةة را  عر  ما و متوسةةةةة اض رل  درجاض المجمو ت  التجريبية   ما العروق ب  ت1
 اشمترح لد   ينة من اننود؟ بعد الصدمة بعد ل بي  ال عمج العلاجا

ب  متوسةةةةةةة اض رل  درجاض المجمو ة التجريبية  لى ممياب ض راط ابةةةةةةة را  عر  ما بعد   ما العروق ت2
 لد   ينة من اننود؟ بعد ل بي  ال عمج العلاجا اشمترحقبل و الصدمة  

التتبعا  لى ممياب و البعدي   المياسةةةةةةةةةةة ض  ب  متوسةةةةةةةةةةة اض رل  درجاض المجمو ة التجريبية  ما العروق ت3
 لد   ينة من اننود؟  اب را  عر  ما بعد الصدمة

 المنهج والإجراءات

 المنهج 
والميام    لى لصةةةةةةةةةةميم المجمو ت  )الضةةةةةةةةةةاب ة والتجريبية( المائم شةةةةةةةةةةبه التجريي  اشن ج اسةةةةةةةةةةتيدام تم 

 والميةةام  اشعةةانةةة الميةةاب البعةةدي لميةةاب الأ ر النةةالج من    للاه   دأةةال برعمج اشعةةانةةةلثم     بالميةةاب المبلا
 تمن ل بي  ال عمج العلاجاش رين  بعد مرور    التتبعابالمياب 
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 المجصمع 
سابماا  لشييص م  تم  الذين  اننود  من  اشراجع   قبل    باب را   جمي   من  الصدمة  بعد  ما  عر  

مراجعا من   (56) والبال   ددهم    ال بية الععيرية ض مدينة الرياطت  يى الأمير سل ا  بن  بد العييعتشعم
 تهة1446/ 1445ال بية الععيرية من  ام    يالأمير سل ا  بن  بد العييمعتشعى   ملعاضواق   

 العينة
ال بية الععةةةةةيرية   يى الأمير سةةةةةل ا  بن  بد العييعةةةةةتشةةةةةعتم اأتيار  ينة الدراسةةةةةة من اشراجع  ض م

جندياا  تم   (36) بمدينة الرياط  لى مدار  ام عامل  وبمعةةا دو الأأصةةائي  النععةةي ت بل   دد ضفراد العينة
بابة را  عر  ما بعد الصةدمة  وعبُّ   لي م ممياب   تم لشةييصة م سةابمااالمصةدية ممن  اأتيارهم بال ريمة

سةنة  بمتوسة    (35- 26)ابة را  عر  ما بعد الصةدمة  لي م بشةيل فردي  ولراوحت ض مار اششةارع  ب  
ت ضما من حي  اةالة الاجتما ية؛ فمد بل ت  عةةةبة اشتيوج   (3.5)سةةةنة  وانحراف معياري    (31) مري بل  

 .ة العامةوعا  جمي  ضفراد العينة من اةاول   لى م هل ال ا وي   (٪91.7)  وغير اشتيوج   (8.3٪)

ا للإربا ا الأ لى للةةدرجةةاض  لى مميةةاب ابةةةةةةةةةةةةةة را  مةةا بعةةد   وبنةةاً  لى درجةةاض ضفراد العينةةة وفمةةا
فرداا  تم لمعةةةةةةيم م لت  مو ت     (22)  الصةةةةةةدمة؛ فمد بل   دد مرلععا درجاض ابةةةةةة را  ما بعد الصةةةةةةدمة

جنةدياا  وتم الت من  من ليةاف  المجمو ت    (11)متيةاف ت :  ريبيةة  وبةةةةةةةةةةةةةةاب ةة  وبل   ةدد ضفراد عةل  مو ةة  
التجريبية والضةةةةةةةةاب ة  لى ممياب ابةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةدمة قبل لنعيذ ال عمج؛ وذلا باسةةةةةةةةتيدام  

ب  متوسةةةةةةةةةة اض رل  درجاض المجمو ت  اشعةةةةةةةةةةتملت   واندول   للعروق  Mann-Whitney ما  ويتواأتبار 
 ا تي يوبح ذلات

  (22اأتبار ما  ولو للعروق ب  المجمو ت  التجريبية والضاب ة قبل ل بي  ال عمج ) = 1جدول 

 Zقيمة  مجموع الرتب  مصوسط الرتب  العدد  المجموعة  البعد 
مسصوى 
 الدلالة 

 الأ راط الاقت امية 
 105.00 9.55 11 التجريبية  المجمو ة

 148.00 13.45 11 الضاب ة  المجمو ة 171. -1.432
   22 اليلا

 الأ راط التجنبية 
 0.543- 118.50 10.77 11 التجريبية  المجمو ة

 134.50 12.23 11 الضاب ة  المجمو ة 606. 
   22 اليلا

ض راط التشوهاض اشعرفية  
 دراعية والإ

 0.429- 120.00 10.91 11 التجريبية  المجمو ة
 
 

 133.00 12.09 11 الضاب ة  المجمو ة 699.
   22 اليلا

 ض راط سر ة الاست ارو 
 10.18 11 التجريبية  المجمو ة

 112.00 
-0.962 .365 

 141.00 12.82 11 الضاب ة  المجمو ة
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 Zقيمة  مجموع الرتب  مصوسط الرتب  العدد  المجموعة  البعد 
مسصوى 
 الدلالة 

   22 اليلا

 الدرجة اليلية 
 101.50 9.23 11 التجريبية  المجمو ة

 151.50 13.77 11 الضاب ة  المجمو ة 101. 1.645-
   22 اليلا

درجةاض ضفراد  ب  متوسةةةةةةةةةةةةةة ةاض رلة     حصةةةةةةةةةةةةةةةائيةاال ةفروق دالة   ةدم وجود( 1)يتبّ  من  تةائج انةدول  
ابةةة را   الدرجة اليلية شمياب    لى( Zا واشتم لة ض قيمة )مبلض المياب ال والضةةةاب ةالمجمو ت  التجريبية  

 . لى لياف  المجمو ت    مما يدلعر  ما بعد الصدمة وجمي  ضبعاد اشمياب

 الأدوات
: ل داد   Clinical Administered PTSD Scale for DSM,  بعد الصتتتتتتتتدمة  كرب مااضتتتتتتتتطرا ت    مقياس

  (et al.,2018) Weathers  ويذرز وآأرين

 بارو تما ل الصةةةي ة التشةةةييصةةةية الخامعةةةة للدليل التشةةةييصةةةا والإحصةةةائا  (  20)يتيو  اشمياب من 
 عما يلا:    بعادض  موز ة  لى خمعة  DSM-5للاب راباض النععية الأمرييا  

 (.5- 1)ويشمل العباراض من    الذعرياض الاقت امية ضو استعادو الخ و الصادمةالأ راط ضو  ▪
   (.20، 13، 11، 7، 6)ويشمل العباراض:   ية التجنبالأ راط  ▪
  ويشةةمل العباراض: التعيير واةالة اشياجيةاض العةةلبية ض لت يرن ضو االتشةةوهاض اشعرفية والإدراعية  ض راط ▪

(8 ،9 ،12 ،14 ،19.) 
   ويشةةةةةةةةةةةةةةمةةةل العبةةةاراض:   الت يراض ض ردود الأفعةةةال البةةةد يةةةة والا ععةةةاليةةةةض راط سةةةةةةةةةةةةةةر ةةةة الاسةةةةةةةةةةةةةةت ةةةارو و  ▪

 ت(18، 17، 16، 15، 10)
  غالباا    4=  دائماا)  وها:   لييرض الخماسةةةةاممياب   لتمديراض وفماااشمياب   باراض نالإجابة  لتم  

ا   1=  عدراا   2=    ضحيةةاعا    3=     وليو   (80)ت وبةةذلةةا ييو  المجموت اليلا لةةدرجةةاض اشميةةاب  (0=    ضبةةدا
 ت(33- 30)الدرجة العاولة الح تم التشييا بناً  لي ا 

ميةةاب اش  من ليةةاف  لرجمةة  من للت قةام البةةاحة  بترجمةة اشميةةاب من الل ةةة الإنجليييةة لت الل ةةة العربيةةة  و 
 لى ضربعة من ض ضةةةةاً هي ة التدري   الإنجليييةالباح  اشمياب بصةةةةورله   رط  ؛والعري الإنجليييب  النا 

نجلييية والعربية   سةلامية من الناعم  بالل ت  الإمام محمد بن سةعود الإض علية الل اض والترجمة ض جامعة الإ
ت الل ة لرجمته  ل ضةةةةةاً آأرين من المعةةةةةم  ععةةةةةه  ض  من خمعةةةةةة  لِ عُ ت الل ة العربية  ثم ل  من م لرجمته  لِ عُ و 
   عةةةةةةةةةةةةةةبة  ضد  جةِ وُ لل صةةةةةةةةةةةةةةول  لى ليةاف  بين مةا  حية    ؛نجليييةة  ثم قةام البةاحة  بع ا  تةائج الترجمت الإ
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ت  ل  بينما بل ت  عةةةةةةةةبة الالعاق ب  مترجما اشمياب من العربية  ٪(90) الالعاق ب  الترجمت  للممياب بل ت
 تبنود اشمياب     للباح  ض  الترجمت  لم تخرجا  ن مضمو ت  تائج الترجمت  لب ت لوبالنظر  ت  ٪(85) نجليييةلإا

ذوي الخ و والاأتصةةةاع   ومن ثم ُ رط اشمياب بصةةةورله الأولية  لى  شةةةرو من اييِّم  الأعاديمي 
من ض ضةةةاً هي ة التدري  ض انامعاض العةةةعودية ووزارو الصةةة ة  وعلُِ  من م لبداً رضي م ض الأدواض  من 
حي : مد  وبةةةةةةةةةةةةوح العمراض  ودقة وةةةةةةةةةةةةياغت ا  وملاًمة بدائل ا  وقد اسةةةةةةةةةةةةتعاد الباح  من ملاحظاض  

م  فتمتت ل ادو وةةةةةياغة العباراض غير الوابةةةةة ة   اييِّم   واقتراحاام  وضجُريت التعديلاض ض بةةةةةوً آرائ 
ةعةةةةةةةا   عةةةةةةةبة الالعاق ب  اييِّم   وتم الإبماً  لى العباراض الح حازض    Cooperوعبُِّمت معادلة عوبر 

 من آراً اييِّم ت   (٪80)  لى  عبة قبول
حعةةةةةةا  معاملاض الارلباط ب  من ألال   من وةةةةةةدق الالعةةةةةةاق الداألا للممياب  لت من عما تم ا

باسةةةةةةةةةةةةةةتيةةدام معةةامةل ارلبةةاط  اشميةةاب بالةدرجةة اليليةةة للبعةةد الةذي لنتما لليةةه      بةةاراضمن     بةةارودرجةة عةل  
جميع ةا دالةة  وعةا ةت     .(71- .41)وقةد لراوحةت قيم معةاملاض الارلبةاط ب      Pearson Correlationبيرسةةةةةةةةةةةةةةو  

 فأقلت  (0.05)حصائياا  ند معتو  دلالة ل
حي      Cronbach's Alphaخ  عما تم حعةةةةةةةةا  ال باض  ن عري  حعةةةةةةةةا  معامل  باض ضلعا عرو با 

   ( 778,0)بيةةة  نن وللأ راط التج  (769,0)  للأ راط الاقت ةةاميةةة  خال بةةاض ب ريمةةة ضلعةةا عرو بةةا   ضمعةةاملا  بل ةةت
وللممياب عيل   ،(815,0) راط سةةةةةةةةةةةةر ة الاسةةةةةةةةةةةةت ارو  لأو   (،805,0) راط التشةةةةةةةةةةةةوهاض اشعرفية والإدراعية  ولأ

(842,0).   
  Spearman-Brown براو  -ال باض ب ريمة التجيئة النصةةعية باسةةتيدام سةةبيرما    ضبل ت قيم معاملاو 

 راط التشةةةةةةةةةةةةةةوهةةةاض اشعرفيةةةة والإدراعيةةةة  ولأ   (762,0)وللأ راط التجنبيةةةة    ،(759,0)للأ راط الاقت ةةةاميةةةة  
   .(0,901)وللممياب عيل    (812,0) راط سر ة الاست ارو  لأو    (801,0)

 Guttman  بل ت قيم معاملاض ال باض ب ريمة التجيئة النصةةةةةةةةةةعية باسةةةةةةةةةةتيدام معادلة جوتما   ض ح 

Split-Half    ولأ راط التشةةةةةةةةةةةةةةوهةةةاض اشعرفيةةةة  (758,0)وللأ راط التجنبيةةةة    (،752,0)للأ راط الاقت ةةةاميةةةة  
 ت  (0,821)    وللممياب عيل(810,0)ولأ راط سر ة الاست ارو   (،800,0)والإدراعية  

 ل داد: الباح البرنامج العلاجي الصكاملي،  

لأسةةلو  اشر  المابل : "ابأ ه (Bateman, 2002) باتما  فه  رِّ عيُ و   العلاج التياملايعتمد ال عمج  لى  
سةةةةةةةتيدام عرق وضسةةةةةةةالي  مختلعة  لى معةةةةةةةتوياض الت بيماض العلاجية  ض لعار  ملية العلاقاض ف باللتيين 

سةةةةةتيدام النظام الذي يعةةةةةمح للباح  با  : هبأ الباح  العلاج التياملاف عرِّ يُ عما   (.11)صالشةةةةةيصةةةةةية" 
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 ن عري  جم   دد من    ولتناسةةةةةةةة  م  العينة اشعةةةةةةةةتيدمة  العنياض الح لتناسةةةةةةةة  م  موبةةةةةةةةوت الدراسةةةةةةةةة
  الا ععا  والإرشةةةةةةاد العملاي    اشعرفية  شدرسةةةةةةة العةةةةةةلوعيةا ن عري  دمج   ببنائهالباح    قاموالذي    النظرياض
 وفيما يلا لعريف لأ وات العلاج اشعتيدمة بمن العلاج التياملا:  توالعلاج باشعنىالعلوعا 

العلاج اشعرض العةةةةةةةلوعا: " مو ة من اشبادا والإجراًاض الح لشةةةةةةةترك ض افتراط ض  العلمياض اشعرفية   ▪
 (ت50  ع2024ل  رِّ ض العلوك  وض  هذه العلمياض لت ير من ألال العنياض اشعرفية والعلوعية" )حعن  

سلو  من ضسالي  العلاج النععا  وهو  لاج مباشةر ولةوجي ا يةعتيدم العلاج العملاي الا ععا : "ض ▪
لةةةةص يح معتمدالةةةةه اللا ملا يةةةةة ومةةةةا يةةةةصاحب ا مةةةةن ألةةةةل   لى  شةةةةعا دو اشةةةةرير   ؛فنيةةاض معرفيةةة وا ععاليةةة

   2017ضبو الععود  )" يصاحب ا بب  ا ععا  وسلوعا   و ويل ا لت معتمداض  ملا ية  ا ععةةةةةةةةةةةةا  وسلوعا
  ت(3ع
اشعةتمبل    لىي  والح لرعّ    العلاج باشعو ضحد اشدارب العلاجية ض التوجه الإ عةاي  دن باشعنى: "يعالعلاج  ▪

 (ت404  ع2016محمد   ("  ه روحياا من ألال ضميل فييتورمصد به العلاج اشوجّ ويُ   الوجود الإ عاي  ومعنى
  ؛ العملاي الا ععا  العةةلوعا والعلاج باشعنىقد اسةةتيدم الباح و  العلاج العةةلوعا اشعرض والعلاج و 

ععةةةةةةةةةةةةةةية لعةةةةةةةةةةةةةةت دف معانة الأفيار هذه العلاجاض النت   و ابةةةةةةةةةةةةةة را  ما بعد الصةةةةةةةةةةةةةةدمة لل دّ من ض راط
والعةةةلوعياض وضواط التعيير اشرلب ة بالصةةةدمة  لبةةةافة لت اسةةةتيشةةةاف اشعنى وا دف ض اةياو  مما يعةةةا د 

 .(Dossa & Haten, 2012)  تخعيف ض راط اب را  ما بعد الصدمة  لى
 .  دقيمة( 50- 40)جلعة  لتراوح مدو عل جلعة ب    (18)يتيو  ال عمج العلاجا من  

   لبرنامجل  عامالدف اله
  )العملاي  ت ال عمج العلاجا التياملال راط ابةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةدمة اسةةةةةةةةتناداا  ضأعر  

 تباشعنى(العلاج   اشعرض العلوعا  الا ععا  العلوعا

 الأهداف الإجرائية الخاصة  
ومن ألال الإجراًاض    من ألال الواجباض اشنيلية   وها الأهداف اليومية الح يتم لناو ا بجلعةةاض العلاج

 ض: العميلوالح لعمل  لى معا دو    العلاجية
 ل ميف العميل باب را  عر  ما بعد الصدمةت ▪
 تأ ير الصدمة  لى اةياو الخاوةتلدراك  ▪
 ل يير الأفيار العلبيةت ▪
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  لعةةةةةةةةا د العميل  لى اةعا  والعةةةةةةةةي رو  لى  ععةةةةةةةةه ض جمي  الأوقاض  ل وير ضسةةةةةةةةالي  وعرق معرفية ▪
 ومعرفة اش اراض والأدواض اللازمة للميام بذلات

 ن م من مواج ة الأ راط والت ل   لي اتتميِّ   اعتعا  م اراض  لاجية ▪
 لمديم اشعا دو والد م من ألال اشواج ة الضرورية لخ اض الألم واةي ت ▪
 ول ادو التمييم اشعرض للصدمةت      راطمن ألال ف م الأ   ل يير وورو الذاض الح تأ رض بالصدمة ▪
 لنمية معنى اةياو والأملت ▪
 والتي ي  واةدي   ن اشعتمبلت  الاستبصار حول ضشياً قيمة ض حياو العميل ▪

 :التياملال داد ال عمج العلاجا    سبيلض   ا ليةقام الباح  بالخ واض  وقد 
 تالتياملاالخاوة بالعلاج  العلمية واشعاهيم  النظرية  استمراً الأس  ▪
 تالتياملاذاض العلاقة بالعلاج   والأجنبية العربية  العابمة  الاستعادو من الدراساض ▪
 ذاض العلاقة بموبوت الدراسةت العلاجية  ال امج   لى  الاعلات ▪
 ومد  حاجت م لل عمج العلاجات  العينة  أصائا  لى التعرنف ▪
 تووياغت اضهداف ال عمج العلاجا    ديد  ▪
 تضفراد العينةعاي من ا يجلعاض ال عمج وفماا للأ راط الح  لصميم ▪
 من ألال جلعاض ال عمج العلاجات  لي اضفراد العينة   لدري   سيتماش اراض الح    ديد  ▪

 واندول ا تي يوبح لعاويل جلعاض ال عمجت 
 التي ي  العام نلعاض ال عمج العلاجا التياملا   2جدول 

 الفنيات المسص دمة الاتجاه العلاجي  الهدف الخاص الجلسة 

 ول الأ

و ديد شدو الاب را  ولرسيخ التيالف النش      التمييم النععا الشامل  ن العميل
 تض العلاقة العلاجية م  العميل
وععةةةةةةةةةةةةةةر    ليهل   رن ف  لى العميل والتمومحاولة التعرن    أل   وت من الود وال مة اشتبادلة

 حاجي الخوف والرهبةت  
 وب  الموا د الضرورية لتنعيذ ال عمجت

 التدري   لى فنياض الاسترأاًت
 م اراض اةوار الذاتيت

 معرض سلوعا
ا ةةةةةةعةةةةةةعةةةةةةةا     ةةةةةةمةةةةةةلاي 

 سلوعا
 اشعنى 

ل  ةةاً التعليمةةاض  اشنةةاقشةةةةةةةةةةةةةةةةة  
لةةةةة ةةةةةبةةةةةيةةةةة  مةةةةةمةةةةةيةةةةةةةاب    واةةةةةةوار  

بةةعةةةةةةةد   مةةةةةةةا  ابةةةةةةةةةةةةةةةة ةةرا  عةةر  
 الصدمةت

 الثانية

  الت ميف النععةةةةةةةةةةا  وذلا من ألال اةدي   ن ابةةةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةةةدمة 
 )مع ومه وضسبابه(ت

 تانعديةواةدي   ن تأ ير الصدمة  لى الص ة  
 والتعريف بال عمج العلاجا وضهدافه وشرح الخ ة العلاجيةت
وشةةةةةةةةةرح الأفيار التلمائية     اسةةةةةةةةةتبصةةةةةةةةةار العميل بالأفيار الخاع ة الناجمة  ن الصةةةةةةةةةدمة

 اشرلب ة باشوقف الصادمت  

 معرض سلوعا
ا ةةةةعةةةةعةةةةةةةا    ةةةةمةةةةلاي 

 سلوعا
 اشعنى 

التنع    وار   واة  نةةةةةاقشةةةةةةةةةةةةةةةةةةةةاش
سةةجل الأفيار     ني  اشواج   ال

 تالتلمائية

 الثالثة
دراك  وزيادو و ا العميل بإ   ل ادو البناً اشعرض ومعانة الأفيار العةةةةةةةةةةالبة واللا ملا ية

 أرينت  الذاض وا 
 تسجل الأفيار اليوما  ل ادو ا ييلة اشعرفية  :واج 

  ملاي ا ععا  سلوعا 
ناقشةةةةةةة  حوار ذاتي   اشالتنع    

الةةةتةةة ةةةةةةةذيةةةةةةةة     نةةةي  اشةةةواجةةةةةةة   الةةة
 تالراجعة
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 الفنيات المسص دمة الاتجاه العلاجي  الهدف الخاص الجلسة 

 الرابعة
 سجل التعامل م  الأفيار التلمائيةت  :ت واج ABCمناقشة الأفيار العلبية  

 تمد  الت عن ألال انلعاض العلاجية ؛ وذلا لميابPCL5  ممياب  ل بي 
 معرض سلوعا

الةراجةعةةةةةةةة   الةتة ةةةةةةةذيةةةةةةةة  الةتةنةعة   
ممياب    ل بي وار   اةناقشةةةة و اش

PCL5ت 

نةةةي    اشةةةواجةةةةةةة   الةةةنةةةعةةة    تةةةالةةة معرض سلوعا آلياض اشواج ة والتصديت الخامسة 
 تالت ذية الراجعة

واةوارالتنع     معرض سلوعا اليشف  ن م يراض اةدث الصادمت السادسة     اشنةةةةةاقشةةةةةةةةةةةةةةةةةةةة 
 تني  اش  الواج ل ذية راجعة   

 السابعة
  ضو   والشةةةةةةةةةةةةةعور بالأما      التجنن   سةةةةةةةةةةةةةلوعياض  ومعرفة معةةةةةةةةةةةةةا دو العميل  لى لدراك

 التجن  لي  اةلت
 تممياب الير  الذاتي ل بي   

واةالتنع     معرض سلوعا وار   اشنةةةةةاقشةةةةةةةةةةةةةةةةةةةة 
 تل ذية راجعة  واج  مني  

واةنةةةةةاقشةةةةةةةةةةةةةةةةةةةاشالتنع      ملاي ا ععا  سلوعا    والتدري   لى لدارو ال ض تالا ععا    الذاتي   التدري   لى التنظيم الثامنة  وار   ة 
 تني  اشج   الوال ذية راجعة   

 الصاسعة 
ل ميف العميل  ن فنياض التعرنط  ومن  الاسةةةةةةةةةةةتجابة  وما الأهداف اشرجوو من هذه 

 العنيةت
 ل بي  مدرج اشياوف  والذي من ألاله يتم  ديد سلوعياض التجنن  وشداات

 معرض سلوعا
نةةةي    اشةةةجةةةةةةة   الةةةواالةةةتةةةنةةةعةةة    

الراجعةةةةةة    شةةةةةةةةةةةةةةيةةةةةال ضالت ةةةةةذيةةةةة 
 تلوبي ية

  - العاشرة
الرابعة  
 عشرة 

 تواقعا  -ط التييلاالتدرج للتعرن 
التةةةةةدريةةةةة     معرض سلوعا م  رود مدو التعرنط وشدو الضي  اشصاح  )سجل التعرط(ت واجةةةةة   الالتنع   

 تني   ل ذية راجعةاش

الخامسة  
 عشرة 

 تمد  الت عن ألال انلعاض العلاجية  ؛ وذلا لمياب  PCL5ل بي  ممياب  
 تمللنمية معنى اةياو والأ 

 العلاج باشعنى
وار   واة  اشنةةةةةاقشةةةةةةةةةةةةةةةةةةةةالتنع    

    ني  اشواجةة   الل ةةذيةةة راجعةةة   
 تPCL5  ممياب  ل بي 

السادسة  
 عشرة 

 الاستبصار حول ضشياً قيمة ض حياو العميلت
 العلاج باشعنى تالتي ي  واةدي   ن اشعتمبل

واةنةةةةةاقشةةةةةةةةةةةةةةةةةةةاشالتنع     وار   ة 
 تني  اشواج   الل ذية راجعة   

 
السابعة  
 عشرة 

 تالت ميف حول مع وم التعاض والا تياب والصمود النععا والتعامل م  الا تياسة
 معرض سلوعا
 العلاج باشعنى 

 وار  ل ذية راجعةتش واةناقاش
 

الجلسة  
  الخصامية
)الثامنة  
 عشرة( 

 تPCL5ل بي  ممياب  
 ولمويمهت  نهاً ال عمج  ل -
 والوقوف  لى  ماط الموو و ماط الضعف ض ال عمجت   لمويم انلعاض العلاجية -
 انلعاضت ا العميل بعد الا ت اً من يللل  معرفة النتائج الح لووت  -
 انلعاضتمعرفة مد  الت عن الذي شعر به العميل بعد الا ت اً من  -
ت بةةةةةرورو الاسةةةةةتمرار ض لنعيذ ما تم اعتعةةةةةابه ولوظيعه لاحماا بعد  ل العميلرشةةةةةاد  ل -

 ال عمجت
 تجل نجاح ال عمجضمن ه  و لى المج ود الذي بذل  لعاو ه  لى   العميل شير -
د من للتأعّ   شةةة رين؛  بعد  التتبعا  ابالمي  لجراً  لى  راسةةةةم  ضفراد  ينة الد  الالعاق -

 .ل عمج العلاجاال بي    ستعادام منمد  ا

 
اشناقشةةةة واةوار  ل بي  ممياب  

PCL5ت 

القياس  
 الصصبعي 

اشناقشةةةة واةوار  ل بي  ممياب    تةض الدراس  شعتيدما  ال عمج  ض ر  لتتب   ش رين؛ بعد مرور
PCL5ت 

من ذوي الخ و والاأتصةةةةةةةةةةاع من ض ضةةةةةةةةةةاً   ضعاديمياا  (12)تم  رط ال عمج  لى  مو ة ميو ة من 
هي ة التدري  ض انامعاض العةةةةةةةعودية ووزارو الصةةةةةةة ة؛ للوقوف  لى مد  ملاًمة محتو  ال عمج العلاجا 
اً  ليه تم  للع ة اشعةةةةةةةت دفة  والت من  من ضهدافه  ومناسةةةةةةةبة العنياض والأ شةةةةةةة ة والأدواض اشعةةةةةةةتيدمةت وبنا
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تم لجراً الت بي  المبلا شميةةاب   د التعةةديةةل  لى ال عمج العلاجا ض بةةةةةةةةةةةةةةوً آراً اييم  ولعليمةةاامت وقةة
ابةةةةةةةةةةةةةة را  عر  مةا بعةد الصةةةةةةةةةةةةةةةدمةة  لى ضفراد العينةة قبةل بةدً ال عمج  ومن ثم الت بي  البعةدي بعةد نهةايةة  

 ال عمج  وضأيراا الت بي  التتبعا بعد مرور ش رين من الت بي ت
 تحليل البيانات

 اأتبار ما  ولو دد من الأسةةةةةةةةةةالي  الإحصةةةةةةةةةةائية اللابارامترية  حي  تم اسةةةةةةةةةةتيدام  تم اسةةةةةةةةةةتيدام
Mann-Whitney Test   معةةةةةةةةةةةةةةتملت ب   مو ت   التجريبيةةةةةةة  للعروق  المجمو ت   ب   العروق  لاأتبةةةةةةار  ؛ 

 Wilcoxon Signed Ranksويليوععةةةةةةةو  للرل  والضةةةةةةةاب ة قبل ال عمج وبعده  عما تم اسةةةةةةةتيدام اأتبار  

Test البعةةةةدي ؛ وذلةةةةا لاأتبةةةةار العروق ض الاأتبةةةةارين المبلا والبعةةةةدي  ولاأتبةةةةار العروق ض الاأتبةةةةارين 
 والتتبعا لد  المجمو ة التجريبيةت  

 النصائج 
الضتتتتتتتابطة عل   و مصوستتتتتتتطات اتب داجات المجموعصي الصجريبية   ما الفروق بي الأول:  الستتتتتتت ال  نصيجة

 المقترح لدى عينة من الجنود؟ البرنامج العلاجيمقياس اضطراب كرب ما بعد الصدمة بعد تطبيق  
ب  متوسةة اض رل  درجاض   العروق ما  ولو؛ شعرفةاسةةتيدام اأتبار    تم   للإجابة  ن هذا العةة ال:

بعد ل بي  ال عمج العلاجا اشمترح  لى ممياب ض راط ابةةةةةة را  عر  ما والضةةةةةةاب ة   التجريبية ت المجمو 
   واندول ا تي يوبح ذلاتل بي  ال عمج العلاجا اشمترحقبل وبعد  بعد الصدمة  

 (22) = بعد ل بي  ال عمج ممياب اب را  عر  ما بعد الصدمة التجريبية والضاب ة ض  ت درجاض المجمو رل  ما  ولو للعروق ب   اأتبار   3جدول 

 Zقيمة  مجموع الرتب  مصوسط الرتب  العدد  المجموعة  البعد 
مسصوى 
 الدلالة 

 الأ راط الاقت امية 
 91.00 7.32 11 التجريبية  المجمو ة

 162.00 15.68 11 الضاب ة  المجمو ة **001. - 3.058

   22 اليلا

 الأ راط التجنبية 

 91.50 7.91 11 التجريبية  المجمو ة
-2.640 

 
 161.50 15.09 11 الضاب ة  المجمو ة **008.

   22 اليلا

 

ض راط التشوهاض اشعرفية  
 دراعية والإ

 3.921- 67.00 6.09 11 التجريبية  المجمو ة

 

 

 186.00 16.91 11 الضاب ة  المجمو ة **000,

   22 اليلا

 الاست ارو ض راط سر ة 

 11 التجريبية  المجمو ة
7.27 

 
80.00  

 

-3.066 

 173.00 15.73 11 الضاب ة  المجمو ة **002.

   22 اليلا

 الدرجة اليلية 

 68.00 6.23 11 التجريبية  المجمو ة

 184.5 16.77 11 الضاب ة  المجمو ة **000, 3.066-

     22 اليلا
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 (0.05* دال  ند معتو  )   (0.01** دال  ند معتو  )    

متوسةةةةةةةةةة اض رل   ب     (0.01)  ا  ند معةةةةةةةةةةتو  دلالةفروق دالة لحصةةةةةةةةةةائيا   وجود  (3) من اندول يتبّ  
ض ممياب ابةة را  عر  ما بعد الصةةدمة ض الدرجة اليلية والأبعاد التجريبية والضةةاب ة   ت درجاض المجمو 
)الأ راط الاقت ةةاميةةة  الأ راط التجنبيةةة  ض راط التشةةةةةةةةةةةةةةوهةةاض اشعرفيةةة  ض راط سةةةةةةةةةةةةةةر ةةة  العر يةةة  وها:  

بمعنى ض  درجةاض ضفراد     الاسةةةةةةةةةةةةةةت ةارو( بعةد ل بي  ال عمج العلاجا التيةاملا ض ا ةاه المجمو ةة الضةةةةةةةةةةةةةةةاب ةة
المجمو ة المجمو ة الضةةةةةةةاب ة  لى ممياب ض راط ابةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةدمة عا ت ض لى من درجاض 

التجريبية  مما يدل  لى فا لية ال عمج العلاجا ض أعر ض راط ابةةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةةدمة لد   
 المجمو ة التجريبيةت

بي مصوستتتتتتطات اتب داجات المجموعة الصجريبية عل  مقياس أعراض   ما الفروق  ثاني:ال الستتتتتت ال  نصيجة
 لدى عينة من الجنود؟ بعد تطبيق البرنامج العلاجي المقترحقبل و اضطراب كرب ما بعد الصدمة  
ب  متوس اض رل    العروق ؛ شعرفةاستيدام اأتبار ويليوععو  للرل  تم   للإجابة  ن هذا الع ال:

بعد ل بي  ال عمج قبل و درجاض المجمو ة التجريبية  لى ممياب ض راط ابةةةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةةةدمة  
   واندول ا تي يوبح ذلاتالعلاجا اشمترح

 ( 11) =  عمجالبعد ل بي    لى ممياب ض راط اب را  عر  ما بعد الصدمة قبل و درجاض المجمو ة التجريبية    تائج اأتبار ويليوععو  للعروق ب  4جدول 
 مسصوى الدلالة  Zقيمة  مجموع الرتب  مصوسط الرتب  العدد  المجموعة  البعد 

الأ راط  
 الاقت امية 

 36.00 4.50 8 الرل  العالبة 

 00, 00, 0 الرل  اشوجبة  *  012, 2.527-
   3 التداألاض 

   11 الإجما 

 الأ راط التجنبية 

 36.00 4.50 8 العالبة الرل  

 00, 00, 0 الرل  اشوجبة  ** 010, 2.565-
   3 التداألاض 

   11 الإجما 

 راط التشوهاض  ض
 اشعرفية والإدراعية 

 66.00 6.00 11 الرل  العالبة 

 00, 00, 0 الرل  اشوجبة  ** 003, 2.940-
   0 التداألاض 

   11 الإجما 

ض راط سر ة  
 الاست ارو 

 66.00 6.00 11 الرل  العالبة 

-2.947 ,003 ** 
 00, 00, 0 الرل  اشوجبة 
   0 التداألاض 

   11 الإجما 

 الدرجة اليلية 

 66.00 6.00 11 الرل  العالبة 

-2.937 ,003 ** 
 00, 00, 0 الرل  اشوجبة 
   0 التداألاض 

   11 الإجما 

 ( 0.05)* دال  ند معتو     (0.01معتو  )** دال  ند 
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فأقل ب  متوس اض رل     (0.05)فروق دالة لحصائياا  ند معتو  دلالة   وجود  (4)يتبّ  من اندول 
درجاض المجمو ة التجريبية ض ممياب ابةةةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةةةدمة ض الدرجة اليلية والأبعاد العر ية  
وها: )الأ راط الاقت امية  الأ راط التجنبية  ض راط التشةةةةةةةةوهاض اشعرفية  سةةةةةةةةر ة الاسةةةةةةةةت ارو( قبل وبعد  

 المجمو ة درجاض رل   متوسةةةة اض  ض دلالة لحصةةةةائية ب ل بي  ال عمج العلاجا  بمعنى ض ه لوجد فروق ذا
الصةةةةةةةةةةةدمة    بعد   ما عر   ابةةةةةةةةةةة را  ض راط  أعر  لى المائم العلاجا ال عمج  وبعد ل بي   قبل  التجريبية

والح لعو ض ةه بالنعةةةةةةةةةةةةةةبةة    (،11)ولتم ةل هةذه العروق با ةاه الت بي  المبلا  ويظ ر ذلةا ض الرلة  العةةةةةةةةةةةةةةالبةة 
 عاد اشمياب عا  المبلا ض لى من البعديتللمجموت اليلا ونمي  ضب

البعدي   يالقياست  في بي مصوستطات اتب داجات المجموعة الصجريبية ما الفروق  الثالث: الست ال  نصيجة
 لدى عينة من الجنود؟  والصصبعي عل  مقياس اضطراب كرب ما بعد الصدمة

ب  متوسةةةةةة اض    العروق ؛ شعرفةاسةةةةةةتيدام اأتبار ويليوععةةةةةةو  للرل  تم   للإجابة  ن هذا العةةةةةة ال:
البعدي   المياسةةةة ضرل  درجاض المجمو ة التجريبية  لى ممياب ض راط ابةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةدمة  
   بشةةةةةةةةةةةةةة رين العلاجا  والتتبعا  لى ممياب ابةةةةةةةةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةةةةةةةةدمة بعد لوقف ل بي  ال عمج 

 واندول ا تي يوبح ذلات
 (11اشمار ة ب  المياس  البعدي والتتبعا  لى المجمو ة التجريبية ) =   5جدول 

 الدلالة مسصوى  Zقيمة  مجموع الرتب  مصوسط الرتب  العدد  المجموعة  البعد 

 الأ راط الاقت امية 

 27.00 5.40 5 الرل  العالبة 

-1.299 .194 
 9.00 3.00 3 الرل  اشوجبة 

   3 التداألاض 

   11 الإجما 

 الأ راط التجنبية 

 6.50 3.25 2 الرل  العالبة 

-.276 .783 
 8.50 2.83 3 الرل  اشوجبة 

   6 التداألاض 

   11 الإجما 

 ض راط التشوهاض

 4.50 2.25 2 الرل  العالبة 

-.816 .414 
 1.50 1.50 1 الرل  اشوجبة 

   8 التداألاض 

   11 الإجما 

 ض راط سر ة الاست ارو 

 22.50 4.50 5 الرل  العالبة 

-.707 .480 
 13.50 4.50 3 الرل  اشوجبة 

   3 التداألاض 

   11 الإجما 

 الدرجة اليلية 

 17.00 4.25 4 الرل  العالبة 

-1.382 .167 
 4.00 2.00 2 الرل  اشوجبة 

   5 التداألاض 

   11 الإجما 

 (0.05* دال  ند معتو  )   (0.01** دال  ند معتو  ) 
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  المجمو ة التجريبية  دم وجود فروق دالة لحصةائياا ب  متوسة اض رل  درجاض   (5)يتبّ  من اندول 
مميةةاب ابةةةةةةةةةةةةةة را  عر  مةةا بعةةد الصةةةةةةةةةةةةةةةدمةةة )الةةدرجةةة اليليةةة وجمي  الأبعةةاد العر يةةة  وها: الأ راط    لى

الاقت امية  الأ راط التجنبية  ض راط التشةةةةوهاض اشعرفية  ض راط سةةةةر ة الاسةةةةت ارو( ب  المياسةةةة  البعدي  
ض راط ابةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةدمة والدرجة والتتبعا  مما يدل  لى اسةةةةةةتمرار تأ ير ال عمج ض أعر  

 اليلية لد  ضفراد المجمو ة التجريبية  و دم زوال هذا التأ ير ب  الت بيم  البعدي والتتبعات

 المناقشة  
ض أعر ض راط ابةة را  عر  ما ا لية برعمج  لاجا لياملا   من فالدراسةةة لت الت من   هدفت

لت الدراسةةةةةة لت فا لية ال عمج  حي  ضظ رض النتائج فروقاا بعد الصةةةةةدمة لد  اننود العةةةةةعود ي   ولووةةةةةّ
ذاض دلالة لحصائية ب  المجمو ت  التجريبية والضاب ة ض الت بي  البعدي لصاح المجمو ة الضاب ة  ووجود  

عما لم لظ ر  فروق دالة لحصةةةائياا ب  الت بيم  المبلا والبعدي للمجمو ة التجريبية لصةةةاح الت بي  المبلا   
 النتائج فروقاا ذاض دلالة لحصائية ب  الت بيم  البعدي والتتبعا للمجمو ة التجريبيةت

ولدل هذه النتائج  لى فا لية ال عمج العلاجا التياملا ض أعر ض راط ابةةةةة را  عر  ما بعد  
الصةةةةةةدمة لد  المجمو ة التجريبية  ولتع  هذه النتيجة م   تائج  دد من الدراسةةةةةةاض الح لشةةةةةةير  تائج ا لت  

 ل: فا لية العلاج التياملا ض أعر ض راط اب را  عر  ما بعد الصدمة لد  اننود  م 
 (Otis et al.,2009; Libretto et al.,2015; Koenig et al.,2017;  Mithoefer et al.,2018;  Harvey et 

al.,2019; Kehle-Forbes et.,2019; Dausch et al.,2024; Lioupi, 2025;Tedeschi & Moore,2021). 

   (Sornborger et al., 2017)الح ضجراها سةةور بورغر وآأرو   وتختلف جيئياا م   تائج دراسةةة اشراجعة 
الح لووةةةةةةةةةةةةةةلةت لت ض  بعر الأبحةاث ضظ رض  ةدم وجود ا عةاط مل و  ض ض راط ابةةةةةةةةةةةةةة را  مةا بعةد 

 الصدمة والمل  والاعت ا  باستيدام العلاج التياملات
 مو ة      هذه النتيجة ض بةةوً الأ ر الإيجاي لل عمج العلاجا التياملا اشعتمد  لىي  عويمين ض  لُ 

: اوه   من انلعةةةةةةةاض اشي  ة واشنظمة واشتتابعة زمنياا  واشعةةةةةةةتندو لت مدارب مختلعة من العلاج النععةةةةةةةا
)العلاج العةةةةةلوعا  العلاج اشعرض  العلاج العملاي الا ععا  العةةةةةلوعا  العلاج باشعنى(  ومعةةةةةتيدمة  دو  

الاسةةةةةةةةةةترأاً التنععةةةةةةةةةةا  )  م ل:  بهدف أعر ض راط ابةةةةةةةةةة را  ما بعد الصةةةةةةةةةةدمة  وهذه العنياض  ؛فنياض
  التةةد يم الإيجةةاي  التييةةل  "لوعيةةد الةةذاض"والعضةةةةةةةةةةةةةةلا  لعةة  الأدوار  النمةةذجةةة  التةةدريةة   لى التوعيةةديةةة  

  الةةدحر والتعنيةةد   "ل ةةادو البنةةاً اشعرض"عةةة اشعرفيةةة  الإيجةةاي  اسةةةةةةةةةةةةةةتراليجيةةة العلاج اشتمرعي حول اشي و 
اةدي  الإيجاي م  الذاض  اشواج ة  الت ذية الراجعة  العصةةةةةةف الذهو  ضسةةةةةةالي  حل اششةةةةةةيلاض  لعييي  
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ف الإيجابية  التي ي  للمعةةتمبل  ايابةةرو  اةوار  اشناقشةةة انما ية  الواج  اشني  وسةةائل الدفات والتيين 
  ت  (واةوار العمراعا وليماف الإمعا  

العلاج العملاي   لى فنياض  باحتوائه  الدراسةةةةة اةالية  ض تميي ال عمج العلاجا التياملا اشعةةةةتيدمو 
الا ععا  من ج ة مناسةةةةةةبت ا للمشةةةةةةيلة وموبةةةةةةوت الدراسةةةةةةة  حي   مل  لى ل يير ا ععال وسةةةةةةلوك اننود  
اشصةةةةةةةاب  بابةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةدمة من ضفراد العينة التجريبية بت يير البناً اشعرض  م  ولد يم الع م 

ت دو   ودو التأ يراض العةلبية النععةية والاجتما ية والإدراك العةوي  ولوبةيح اشعتمداض الإيجابية الح حال
  لاب راباض ما بعد الصدمة ومن ثم الاحتعا  با ثارت 

ضفراد العينة ض التعبير   -اسةتيدام ا بيعاًو وبمعةا دو الباح  ند  -عما سةا دض فنية اةوار الذاتي 
 ن العةديةد من الأفيةار العةةةةةةةةةةةةةةلبيةة اشرلب ةة بالخوف ضو بالتولر ضو اسةةةةةةةةةةةةةةترجةات الةذعرياض ضو التعرط ليوابي   

ة ض راط ابةةةةةةةةةةة را   أعر درجض وعا   ذا الأ ر مردود ليجاي    التيلا من ا بنجاح  لى  ومعةةةةةةةةةةةا دام
   عر  ما بعد الصدمةت

ا فنياض العلاج باشعنى؛  ظراا شناسةةةبت ا للمشةةةيلة وموبةةةوت الدراسةةةة     ولضةةةمن ال عمج التياملا ضيضةةةا
  الت ليل    وفنية عةةةةةة  وةةةةةةورو الذاض  ن عري  التعوير    وفنيةفنية الترعيي :اشعةةةةةةتيدمة العنياضومن ب  
يشةةةةةةةةةةمل المجال اليلى للمعنى ومحتو  الميم  ومن ثم ييو  قادراا  لاشرير    او   ليل  الح  ملت  لى  باشعنى

 تحياو ذاض معنىيمن ه   للميم الن اية  ظاماا داألياا  ض لى الاأتيار من ب  هذه الميم لييتشف  
ولم    و در الإشةةةةةةارو لت ض  ضفراد المجمو ة التجريبية قد شةةةةةةارعوا بنشةةةةةةاط فعال ض انلعةةةةةةاض العلاجية

ييو وا معةةةةةةةةتمبل  فم   بل لنهم مارسةةةةةةةةوا ولعا لوا لعا لاا مباشةةةةةةةةراا من ألال الأداً العلما  ت لشةةةةةةةةراف 
البةاحة  ولوجي ةه  وعةا ةت العنيةاض اشعةةةةةةةةةةةةةةتيةدمةة ض ال عمج ذاض معنى ض حيةاو اششةةةةةةةةةةةةةةةارع   عمةا يمين 

لجلعةةةاض العلاجية  ولإجراً  الاسةةةتدلال  لى النمو اةاوةةةل ض المجمو ة التجريبية  من ألال اسةةةتجابت م ل
  ما يت ل  من م بنجاح ومتابعة لنعيذها باشنيلت

عمةا ض  لوفير انو ا من داأةل انلعةةةةةةةةةةةةةةاض العلاجيةة قةد ييو  ضحةد العوامةل الح ضدّض لت لحةداث  
الت يرن ض ض راط ابة را  عر  ما بعد الصةدمة  حي  يعت  الشةعور بالت ديد والخوف و دم الاسةتمرار من 

الح اشةتمل  لي ا ضهم الخصةائا والعةماض الشةيصةية ننود اةرو   ول  الععالياض العلاجية والنشةاعاض 
ال عمج العلاجا تمييض بتوفير انو ا من للمرير ومعةا دله  لى التعبير ا من واةر  ن أ اله وا ععالاله 
ومشةةةةةا ره اشرلب ة بمشةةةةةاهدو ضحداث المتال وآثار الدمار  والح سةةةةةا دض  لى ل ادو اأتبار ض راط ما بعد 

 الصدمة بمن انو ا من انمعات
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   لى  et al.,2018)  (Weathersويذرز وآأرو   الت عةةةن ض الدراسةةةة اةالية يتع  م  ما ضشةةةار لليه ل   
ليا يصةةةةةةةب وا متعائل    ؛  ال امج الصةةةةةةة ي ة يمين ا معةةةةةةةا دو الأفراد  لى الت يير من عونهم متشةةةةةةةائم ض

    والتعييي استراليجياض   الاسترأاً  واشناقشة واةوار  والواج  اشني حي  عا ت لدريباض:  ضسابي      ألال
ساهمت ض  ع  الشعور بالخوف ضو بالتولر ضو استرجات الذعرياض ضو التعرط ليوابي  ضو مواج ة وعوبة 

 ت ض النوم ضو غير ذلا من الأ راط
وجود ضدلة عافية للتووةةةةةةية بمعظم هذه  لت   ((Burns & Chung ,2011ض ح  ضشةةةةةةار بير   وشةةةةةةينج 

لاض فإ  قا دو الأدلة  ذه التدأن  ؛ما بعد الصةةةةةةةدمة عر   العلاجاض التياملية ععلاجاض ضولية لابةةةةةةة را 
ما بعد الصةةةةةدمة م    عر   ععلاجاض معةةةةةا دو ضوةةةةةب ت ضع  بشةةةةةيل متيايد  لا سةةةةةيما لعلاج ابةةةةة را 

 تما بعد الصدمةعر   ايارب  المدامى واشربى ا أرين الذين يعا و  من اب را   
 لى فا لية ال امج التياملية ض  لاج ابةةة را     (Gotink et al.,2016)  جولينا وآأرو  عما ي عّد 

عر  مةةا بعةةد الصةةةةةةةةةةةةةةةةدمةةة  وض  م ةةل هةةذه ال امج قليلاا مةةا ييو   ةةا بعر ا ثار انةةا بيةةة ممةةار ةةةا بالعلاج  
بالعماقير  وهذا ما تمتاز به  وبالتا  يووةةةةةةةةةا ض دراسةةةةةةةةةته بأ  ييو  اشعالج ذو أ و عافية؛ حتى يتميّن من 

 ل الص يح الذي ييعل نجاح العملية العلاجية و عن العميلتلمديم العنياض بالشي
لت ض  العلاج التياملا   (Fernandez & Marshall, 2003)  وض هذا الصةةةةدد يشةةةةير فرينا دز ومارشةةةةال

يعةا د العرد  امة  لى  صة   اداله وم اراله اليومية  وتخعيف الضة وط الح لواج ه و عة  مشةا ره  اه  
والت ل   لى اششةةةةيلاض الح لواج ه  ولد يم العةةةةلوعياض الإيجابية من ألال انلعةةةةاض     ععةةةةه وا أرين

 .العلاجية

ومن ج ة ضأر   ومن ألال ما سةةةةب  من  تائج ل عّد فا لية ال عمج بصةةةةورو  امة ض  مي  ا دف 
الذي ضُِ د من ضجله ض أعر ض راط اب را  عر  ما بعد الصدمة لد  ضفراد المجمو ة التجريبية  ومن ثم 

ة  بما يشةةةير لت  اسةةةتمرار ض ر ال عمج العلاجا التياملا  لى أعر ض راط ابةةة را  عر  ما بعد الصةةةدم
 فعالية ال عمج  لى اشد  البعيد واستمرار التأ يراض الإيجابية لل عمج شدو ش رين لمريباا للمياب التتبعات  

ا لت ض  هذا العلاج التياملا ضد  لت لمليل ض راط ابةةةةةة را  عر  ما بعد   وضشةةةةةةارض النتائج ضيضةةةةةةا
الصةةدمة والاعت ا  والأ راط العةةلوعية العصةةبية وزيادو الربةةا  ن اششةةارعة ض العلاقاض الاجتما ية ض فترو 

وض مرحلةة مةا بعةد العلاج    زمنيةة وجييو )ألال ضربعةة ضسةةةةةةةةةةةةةةابي  من العلاج اشي ف للمربةةةةةةةةةةةةةةى الخةارجي (ت
ا عر اشربةةى لت ما دو  اةدّ العةةريري لابةة را  ما بعد الصةةدمة  حي  عشةةعت  تائج المياب التتبعا  
 ن ا عاط ض راط الاعت ا  والأ راط العةةلوعية العصةةبية  عما لووةةلت لت ض  زيادو ليرار لعرنط اننود  
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ذوي ابةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةدمة لعنياض العلاج التياملا ي دي لت زيادو معدل التعا ل الاجتما ا   
والشةةةةعور بال مة واليعاًو الشةةةةيصةةةةية  وا عاط الشةةةةعور بالخوف والمل  وابةةةة راباض النوم و وباض البياً   

ا ت اً فترو التعرنط للجلعةةاض  وضشةةارض  تائج هذه الدراسةةاض لت اسةةتمرار ا ثار الإيجابية لل عمج حتى بعد 
 العلاجيةت 

الةذي وجةد ض  الأشةةةةةةةةةةةةةةيةاع الةذين   (Greben, 2004)عمةا يةد م هةذه النتيجةة مةا ضشةةةةةةةةةةةةةةار لليةه جرب  
ضعملوا برع اا للعلاج التياملا لدي م ض راط ضقل للابةةةةة راباض ممار ة من ضول ا الذين لم ييلموا العلاجت  
قةد لشةةةةةةةةةةةةةةير هةذه النتيجةة لت فةا ليةة تأ ير العلاج التيةاملا  والةذي يعةةةةةةةةةةةةةة م ض الاحتعةا  بتةأ يره ض أعر  

 الح  ونت بهتاب را  عر  ما بعد الصدمة لد  المجمو ة 

 المحددات 
لت دد  تائج هذه الدراسة بالعينة الح عبُِّ   لي ا  وهم اننود اششيصو  باب را  ما بعد الصدمة  

  وقد تختلف هذه النتائج لذا اأتلعت عرق التشةةةةةةةةييا  ضو  ند التعامل م  جنود من DSM-5وفماا لةةةةةةةةةةةةةةةةةةةةةة  
 تمعاض ضأر ت عما قد تختلف النتائج  ند اسةةتيدام ض وات ضأر  من ال امج العلاجيةت ومن ج ة ضأر    

قد لذلا   لجراً الدراسةةةة  لى  ينة وةةة يرو  عةةةبياا  مما قد ود من الموو الإحصةةةائية وقابلية لعميم النتائجت  تم 
ى ووةةةةةةة  يج  لععةةةةةةةير النتائج بحذر  ويُ اةالاض  و لا ليو  النتائج قابلة للت بي   لى جمي  اشربةةةةةةةى ضو جمي  

  .لتعييي النتائجبإجراً دراساض معتمبلية  لى  يناض ضع   
  الصوصيات

 استناداا لت النتائج الح تم التوول للي ا؛ يووا الباح  با تي:
لوظيف اشدارب العلاجية ض عرح عرق  لاجية جديدو لابةةةةةةة را  عر  ما بعد الصةةةةةةةدمة لد  اننود   ▪

  لى اشعتوي  المري  والبعيدت 
التأعيد  لى دور الأسرو والمجتم  حول لمبّل اننود اشصاب  باب را  عر  ما بعد الصدمة واحتوائ م    ▪

 توف م الأ راط الح يمرو  بها
التأعيد  لى اشتيصةةةةصةةةة  ض م سةةةةعةةةةاض الر اية النععةةةةية والاجتما ية ض  شةةةةر التو ية حول ابةةةة را    ▪

عر  ما بعد الصةةةةدمة أاوةةةةة لد  الأشةةةةياع اشعربةةةة  للي ر م ل اننود واشربةةةةى بالأمراط انعةةةةدية  
 الخ يروت

ل داد برامج لدريبية  ن عيعية مواج ة الأحداث الصةادمة  والوقاية من أ ر التعرط لابة راباض عر   ▪
 ما بعد الصدمة أاوة بعد اليوارث ال بيعية ضو اةرو ت
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 الدااسات المقترحة
ضو بةةةةةةةةةة ايا   الجراً دراسةةةةةةةةةةاض مما لة  لى  يناض مختلعة م ل العامل  ض الم ات الصةةةةةةةةةة ا ضو ال وار  ▪

 حوادث اشرورت
مختلعة من ذوي  لجراً دراسةةةةةةةةةةةةاض لتناول فا لية العلاج التياملا ض  عةةةةةةةةةةةة  جودو اةياو لد  ف اض   ▪

 تية والص يةعالاب راباض النع
بنةةاً برامج  لاجيةةة ليةةامليةةة  لتبنى فنيةةاض  لاجيةةة مختلعةةة  م ةةل العلاج الةةدينةةاما  والعلاج انةةد    ▪

 والعلاج المائم  لى المبول والالتيامت
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