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وس كورونا وعلاقتها بمستوى و السيد                   ،السفاسفة         سية لدى المناعة النفمستوى أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار فير

ن تعرضوا لهذا الفايروس بشكل مباشر وغير مباشر   عينة من الاردنيير
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

وس كورونا وعلاقتها بمستوى  ]مستوى أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار فير
] ن تعرضوا لهذا الفايروس بشكل مباشر وغير مباشر  المناعة النفسية لدى عينة من الاردنيير

 

 السفاسفة[]ا.د. محمد ابراهيم 

بوي / جامعة مؤتة   الإردن[ –]أستاذ الإرشاد النفسي والير

 ]د.سناء خليل السيد[

بوي / جامعة فيلادلفيا ] ي الإرشاد النفسي والير
ن
 الأردن[ –أستاذ مساعد ف

 

 : الملخص

مستوى أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار فايروس كورونا  هدفت الدراسة التعرف على    
ز الذين تعرضوا لهذا الفايروس بشكل مباسرر  ومستواها وعلاقتها بمستوى المناعة النفسية لدى عينة من الأرديي 

ز ، ولتحقيق أهداف الدراسة100أو غي  مباسرر ، تكون عدد أفراد الدراسة من ) تم  ( مشاركا ومشاركة متطوعي 
اعتماد مقياس تشخيص الاضطرابات النفسية ، وتطوير مقياس المناعة النفسية ، بعد التأكد من دلالات 

صدقهما وثباتهما . أشارت النتائج إلى أن أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار فايروس كورونا جاءت 
ي : القلق، والوس

واس القهري، والاكتئاب، والحساسية من مرتبة حسب متوسطاتها الحسابية على النحو الآئ 
ها انتشارا هو القلق وبمستوى عال ،  الأشخاص، والهذيان، والعدائية، والنفسجسمانية، والذهانية ، وأن أكير
وأقلها انتشارا الأعراض الذهانية وبمستوى منخفض ، كما أشارت النتائج أن مستوى المناعة النفسية لأفراد 

ز أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار فايروس  الدراسة جاء متوسطا ، وأ ن هناك علاقة ضعيفة بي 
ز مستوى المناعة النفسية ، وخلصت الدراسة إلى مجموعة من التوصيات ، أهمها :  كورونا ، ومستواها وبي 

ورة توعية الأفراد حول أعراض الإصابة بهذا الفايروس، لأخذ الاحتياطات اللازمة لتجنب التعرض هذا ل ضز
 الفايروس . 

وس كورونا المناعة النفسية، أعراض الاضطرابات النفسية الكلمات المفتاحية :   . ،في 
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]The Symptoms of Psychological Disorders Resulting from The Spread of Corona Virus (Covid-

19) And Its Relationship to the Level of Mental Immunity Among A sample of Jordanians who 

were Exposed to the Virus Directly and Indirectly[ 

Abstract 

  The study aimed at identifying the level of symptoms of psychological disorders resulting from the 

spread of Corona Virus (Covid-19), and its relationship to the level of mental Immunity among a sample 

of Jordanians who was exposed to the Virus directly and indirectly. The study sample consisted of (100) 

Jordanian who were exposed to the virus, the sample members were subjected to the symptoms 

assessment (45) scale, and the mental immunity scale where their validity and Reality were verified. 

The results indicated that the mean of psychological disorders was as follows: Anxiety, Obsessive 

Compulsivity, Depression, Interpersonal Sensitivity, Paranoid Ideation, Hostility, and the most wide 

spread disorder is anxiety, and the least is psychoticism. The result of the study also indicated that the 

level of mental immunity was moderate, and the study also showed that there was a weak relationship 

among the symptoms of psychological disorders resulting from the spread of Corona Virus and the level 

of mental immunity. The study recommended that there was a need to educate individuals about the 

symptoms of corona virus in order to take the necessary precautions to avoid the exposure to this virus.  

Key Words: Psychological Disorders, Mental Immunity, Corona Virus. 

 : لمقدمة والخلفية النظريةا 

ي  19نتيجة تعرض العالم بأكملم لمرض كوفيد    
ز
وس كورونا المستجد الذي ظهر للمرة الاولى ف الناتج عن في 

ي مدينة اوهان الصينية ، 2019ديسمير /كانون الاول لعام 
ز
ي قد بلغ فقد ف

أعلنت منظمة الصحة العالمية أن تفسر
ودعت المنظمة الحكومات الى تخاذ خطوات عاجلة واكير ضامة لوقف مستوى الجائحة أو الوباء العالمىي 

ي جمعتها 
وس، وذلك لما لم من أثار سلبية على صحة الانسان الجسدية والنفسية. ووفقا للبيانات الت  انتشار الفي 

ي نهاية شهر حزيران من عام 
ز
ز الامريكية ف  ، فقد تجاوزت حصيلة الاصابات المؤكدة2020جامعة جون هوبكيز

ز حالة حول العالم  كما وقد تراوحت حصيلة الوفيات ، حول العالم   وس كورونا المستجد تسعة ملايي  بفي 
 
ّ
ي الاردن، الا

ز
وس ف ي بذلتها الحكومة الاردنية للحد من انتشار الفي 

اربعامائة الف وفاة. وبالرغم من كل الجهود الت 
ي المملكة، فقد بلغ ا

جمالىي عدد الحالات المسجلة حسب احصائيات وزارة أنها لم تمنع وصول المرض الى أراضز
 ( وفيات. 9الصحة لنهاية شهر حزيران حوالىي الف حالة ، وبلغ عدد الوفيات )

ي مجتمع متغي  الأطوار، ولا شك أن هذا التطور ألق  على  مختلف المجتمعات 
ز
يعيش الانسان  المعاض ف

ض أفراد هذه المجتمعات الى العديد من الدوافع، والحاجات المتطورة منها والنامية العديد من الأدوار، ممّا عرّ 
، الامر الذي يساعد  ، والاجتماغي ي

، والعاطقز ي بدورها تحافظ على توازن الانسان النفسي
المطلوب أشباعها، والت 

ز  ي الميز
ز
 لالفرد على أن يتمتع بالصحة النفسية والقدرة على مواجهة ضغوط الحياة، ومما لا شك فيم أن  للبقاء ف

وس كورونا، كلها أسباب تؤثر سلبا على الصحة النفسية لكل  ة الشائعات، والأخبار، والتطورات الخاصة بفي 
وكير

ز  ي ظهور اضطرابات نفسية مثل  القلق ، والاكتئاب، والعدائية، والحساسية بي 
ز
أفراد الأسرة،  وتتسبب ف

 الاشخاص، والوسواس القهري، والهذيان، والمخاوف المرضية . 
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ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

وس كورونا قد تنتج عن الخوف من و     لعل الاستعداد النفسي لتجنب الاثار النفسية الناتجة عن انتشار في 
ي الدخل الاقتصادي 

ز
لىي ، و نتيجة حدوث مشاكل ف

ز اصابة الانسان أو عائلتم بالعدوى، و نتيجة الحجر الميز
 2012ماغي . ويؤكد الختاتنة )للعائلة، وكذلك نتيجة ضعف الروابط الاجتماعية الناتجة عن التباعد الاجت

ة 
( أن
ي حياتم إلى  العديد من الضغوط النفسية والمشكلات، فالبعض يستطيع أن يقاوم هذه 

ز
ض ف الإنسان يتعرة 

المشكلات ويتكيف معها ويحافظ على صحة نفسية عالية، والبعض الآخر لا يستطيع أن يتكيف مع هذه 
ي الاضطرابات

ز
 النفسية.  المشكلات ويصبح عرضة للإصابة ف

ي غاية التعقيد والأهمية، حيث
ز
ي تؤثر على  الحالة النفسية والعقلية للإنسان أمر ف

 فهم المؤثرات الت 
ة 
تأثر ت إن

الحالة النفسية بالحالة العقلية، وكذلك الحالة العقلية تتأثر بالحالة النفسية،  فهناك من يقسمها حسب 
ن يقسمها حسب الجانب النظري، وهناك من يطلق على أسبابها، وهناك من يقسمها حسب أنواعها وهناك م

  يطلق مصطلح الاضطراب النفسي 
ز ي حي 
ز
جميع الاضطرابات العقلية والنفسية مصطلح الاضطرابات النفسية، ف

، وهناك من يطلق مصطلح الاضطرابات العقلية على الأمراض الذهانية (Neurosis)على الاضطرابات العصبية 
(Psychosis)  فت الجمعية الأمريكية للطب النفسي . لقد عرة(American Psychiatric Association, 

، بأنم متلازمة نفسية وسلوكية تسبب الشعور بالضيق والتوتر والعجز، وتعمل على  (2000 الاضطراب النفسي
ي الحالة السلوكية، أو 

ز
ض الفرد للوفاة، أو الالم، أو العجز، وتعيرِ عن خلل ف ة، او النفسي زيادة احتمالية تعرُّ

فم قطيشات والتل ) ( بأنم يشي  إلى حالات سوء التوافق سواء مع النفس، أو مع 2009البيولوجية للفرد. وعرة 
الجسد، أو مع البيئة الطبيعية، أو الاجتماعية، ويعيرّ عن هذه الاضطرابات بدرجة عالية من أعراض التوتر، 

ورة لها أ  والقلق، والقهر، والإحباط، وليس بالضز
ً
 متصلا

ً
سباب عضوية، وعادة ما يكون الفرد المضطرب نفسيا

 على القيام بواجباتم بشكل عام. 
ً
 لسلوكم، قادرا

ً
 بالواقع، ضابطا

ي الاضطرابات النفسية: 
ن
 العوامل المؤثرة ف

: 2009تنقسم العوامل المسببة للاضطرابات النفسية حسب قطيشات والتل )  (  إلى التالىي

 من أهداف التنشئة الاجتماعية إعداد الفرد لمواجهة متطلبات  الاجتماعية:  العوامل المتصلة بالتنشئة -1
ة 
إن

ي تنشئة الاطفال، 
ز
ز دور الوالدين ف الحياة الاجتماعية، وتعتير الأسرة النواة الأساسية لنمو الفرد وتطوره، ويير
 الوالدان اللذان لا يشبعان حاجة الأطفال من الحب، والعطف، والحنان، وال

ة 
لذان يتخذان من حيث إن

ام والحب،  ي يشيع فيها عدم الاحي 
 الأسر المفككة الت 

ً
العقاب الجسدي والنفسي وسيلة للتأديب، وأيضا

 يعانون من الاضطرابات النفسية. 
ً
 ستعمل على إيجاد أفرادا

 عدم تحقيق الأمن الاقتصادي المتمثل بحاجة الإنسان إلى المال العوامل الاقتصادية والاجتماعية:  -2
ة 
 إن

ب، يعمل على احتمالية تعرض الإنسان للإصابة بالاضطرابات  ليشبع حاجاتم من مأكل، ومسكن، ومسرر
 النفسية. 

،  العوامل النفسية:  -3 ي ي العالم الخارجر
ز
إن الضاعات النفسية اللاشعورية، والمشاعر الدونية، وعدم ثقة الفرد ف

ي يفشلوعدم ثقتم بنفسم، وعدم قدرتم على المبادرة، والضاع النفسي ا
فيها  لناتج عن مواقف الاختيار الت 

ي وجود الاضطرابات النفسية. 
ز
ي اتخاذ القرار، كلها عوامل تساعد ف

ز
 الفرد ف
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 من  العوامل الروحية:  -4
ً
 غياب المعارف الدينية الصحيحة، وتوجم الاعتماد والخضوع لأشخاص بدلا

ة 
إن

ي حدوث  التوجم لله، وإساءة تفسي  مفهوم الرزق من ثروة، وبنون، وقوة،
ز
وعقل، تعمل على المساهمة ف

 الاضطرابات النفسية. 

ي  العوامل الوراثية:  -5
ز
 احتمالية الإصابة باضطراب نفسي تزيد عند الأفراد الذين يوجد لديهم تاري    خ عائلىي ف

ة 
إن

ي الاضطرابات النفسية. 
ز
 الإصابة ف

ي تسبب الاضطرابات النفسية إلى: 2011ويقسم عبد الله )
 ( العوامل التر

ي تهيأ الفرد وتجعلم معرضا  : Predisposing Factor )الاستعدادية(  العوامل المهيئة  -1
وهي العوامل الت 

، مثل العوامل الوراثية، والجسمية، والنفسية، والاجتماعية، مثل المرض  ي الاضطراب النفسي
ز
للإصابة ف

بية، فجميع هذه ال ات الفشل، والاحباط، والحرمان، وأسلوب الي   عوامل تضعف قدرة الإنسانالطويل، خير
 وتجعلم عرضة للفشل. 

ة(  -2 ة والأخير ي تعجَل حدوث  Precipitating Factors: العوامل المفجرة )المباشر
وهي العوامل الت 

ي الشخص 
ز
الاضطرابات النفسية، هذه الاحداث من الممكن أن تكون بسيطة، ولكنها تعمل بصورة قوية ف

 لحدوث الاضطراب، لذلك ير 
ً
كز عادة المعالج على الحدث الاخي  الذي ظهرت بعده الأعراض المهيأ أصلا
 المرضية. 

ي يتعرض لها، فأنم لا بد من توفر نظام  من المناعة   
وحت  يستطيع الانسان التغلب على الضغوط النفسية الت 
 ) كاجان  ويعرف. (Shahi & Dubey,2011)النفسية يعمل على تقوية عملية التكيف النفسي والاجتماغي 

(Kagan,2006   ز ما يضز وما ز بي  ي التمي 
ز
ي تفاعلىي قائم على استخدام القدرة ف

المناعة النفسية بأنها : نظام وجدائز
يفيد، وذلك باستخدام التخيل والقدرة على التخطيط، بهد ًف إعطاء القدرة على إدراك الخطر والحماية منم، 

ل من أجل الوقاية والتدعيم واإلحساس بالهوية وكذلك إدراك على ما يعزز الحياة لديم، وصياغة خطط العم
 والذات . 

ك مع نظام المناعة الجسمية بالحفاظ على استقرار  كما يعد نظام المناعة النفسية نظاما وجدانيا تفاعليا، يشي 
وتوازن الفرد، من خالل المحافظة على الحالة النفسية من تهديدات المشاعر السلبية الناتجة عن الاحداث 

ة، ويحقق درجة عالية من المقاومة بمواجهة تقلبات الحياه الطارئة وذلك من خلال القدرات المعرفية، الضاغط
ي تساعد على

 والعاطفية، والت 

 ( . 2019التعامل مع الضغوط ومقاومتها وتدعيم الصحة النفسية )البيومي ،  
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

  :أبعاد المناعة النفسية 

 أبعاد المناعة النفسية الى ثلاثة مجموعات وهي :  ) (Olah ,2010 أولاه يقسم

، والشعور بالتحكم، و الشعور بنمو الذات.  - ي  المجموعة الأولى وتشمل التفكي  الايجائر

المجموعة الثانية وتشمل قبول التحدي، والمراقبة الاجتماعية، ومفهوم الذات الابتكارية، و التطبع  -
، وحل المشكلات، والابداع الاجت ، والفعالية الذاتية، ومفهوم الذات الابتكارية. الاجتماغي  ماغي

، وضبط التسرع.  - ي
 المجموعة الثالثة وتشمل ضبط النفس، والسيطرة على ردود الافعال، والتحكم العاطقز

 الدراسات السابقة 

ز هذه الرسا    ين بشكل منفصل عن الاخر، ولكن ما يمي  ي هذا المجال أجريت دراسات عديدة تناولت المتغي 
ز
ة لوف

ين معا.  ز المتغي  ي تناولت العلاقة بي 
 أنها من أوائل الدراسات الت 

دراسة  هدفت التعرف على الاثار النفسية الأولية  (Goodwin, et.al, 2009)فقد أجرى قودوين ورفاقم 
وس  وس   H1N1الناتجة عن انتشار في  ي   H1N1، وتأثي  انتشار في 

ز
على الجوانب السلوكية وتضفات الافراد ف

يا وأوروبا، على عينة تكونت من )م ز يا و )180الي  ز ( فردا من أوروبا، أشارت النتائج الى ان 148( فردا من مالي 
ت عاداتهم  ز الذين تغي  يي  ز وس،حيث كانت نسبة المالي   عرضة للاصابة بالقلق الناتج عن انشار الفي 

ين اكير ز المالي 
ز  يي  ز ، كذلك نسبة المالي  ز اء أعلى من الاوروبيي  ي السرر

ز
ز ف ، الذين قاموا بتأجيل أو الغار رحلاتهم أعلى من الاوروبيي 

اء الكمامات  وس أعلى فكان اقبالهم على سرر ز للمعدات الوقائية لانتسار الفي  يي  ز وأيضا كان استهلاك المالي 
ز كانوا الأكير تأثرا.  ، كذلك فقد أشارت نتائج الدراسة الى أن كبار السن والمزارعي   والقفازات اكير

دراسة هدفت الدراسة الى معرفة تأثي  جائحة كورونا على الصحة  (Li, et. al, 2020)واخرون  لايوأجرى 
ي تقلل من تأثي  

النفسية، وايضا هدفت الى مساعدة صانغي القرارات وواضغي السياسات الى وضع السياسات الت 
د تعليقات والمدونات على أحالجائحة على الناحية النفسية، واعتمدت منهجية الدراسة على  دراسة و تحليل ال

( تعليقا وأعلانا على الموقع وتصنيف 17865، تم تحليل )(weibo)أكير مواقع التواصل الاجتماغي الصينية 
ي تتعلق بالخوف أو القلق المرتبط بالجائحة، أشارت نتائج الدراسة الى أن المشاعر السلبية مثل 

التعليقات الت 
ي تدل على الصحة النفسية مثل مشاعر القلق، والاكتئاب، والحساسية الاج

تماعية، كانت أعلى من المشاعر الت 
الرضا، والسعادة، وأشارت نتائج الدراسة أيضا الى أن هناك تأثي  واضح على الصحة النفسية نتيجة جائحة  
ي النفسي 

ي تزيد وتفعل من دور الأخصائ 
ي كورونا، ويجب على صانغي القرارات العمل على وضع السياسات الت 

ز
 ف

 المجتمع من أجل التخفيف من الأعراض النفسية السلبية الناتجة عن جائحة كورونا. 

دراسة هدفت الدراسة الى تقييم محددات الاستجابة  (Alnajjar, et .al , 2014)كما أجرى النجار وأخرون 
ي مدينة جدة، تكونت عينة الدراسة من )

ز
ز عامة السكان ف اوح ( مشاركا 853النفسية والسلوكية بي  ي الدراسة تي 

ز
ف

ز  ز  72-18أعمارهم بي   من نصف المشاركي 
ز تسجيلهم   (%57.7)عاما، وقد أشارت نتائج الدراسة الى أن أكير تبي 

لدرجة معتدلة من القلق، وقد ترافق مستوى القلق مع زيادة الادراك للتعرض للعدوى، والسلوكيات الاجتماعية 
ي التقليل من انتشار المرض، وتق

ز
ي الأماكن المفتوحة. المتعلقة ف

ز
 ليل فرص العدوى، والتقليل من التواجد ف
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

ي واخرون 
ات النفسية الناتجة عن  (varshney, et.al, 2014)وأجرى فارشتز هدفت الدراسة الى تقييم التأثي 

وس كورونا، تكونت عينة الدراسة من ) ز على )1106انتشار في  ي الهند، أشارت 64( شخصا موزعي 
ز
( مدينة ف

ي الدراسة تأثروا نفسيا بانتشار جائحة كورونا، كما أشارت نتائج الدراسة 
ز
ز ف نتائج الدراسة الى أن ثلث المشاركي 

ي أمراض بيولوجية هم الأكير تعرضا للاصابة بأعراض أيضا 
ز
الى أن فئة الشباب، وفئة الاناث، والمرضز ف

 اضطرابات نفسية. 

ز لأجرى تشوكوم واخرون  ي حي 
ز
هدفت الدراسة الى الكشف عن فاعلية برنامج  (Choochom, et . al, 2014)ف

ي 
ز
ي زيادة المناعة النفسية لدى كبار السن المتواجدين ف

ز
ي تايلاند، تكونت عينة الدارشادي ف

ز
راسة  مدينة بانكوك ف

ز تجريبية ) ز الذين 24( مشاركا، وضابطة )24من مجموعتي  ( مشاركا، أشارت نتائج الدراسة الى أن المشاركي 
ي مجال 

ز
نامج الارشادي من المجموعة التجريبية حققوا تقدما ملحوظا على مقياس المناعة النفسية ف خضعوا للير

ي المجموعة الضابطة. المرونة النفسية
ز
ز ف ي الحياة من المشاركي 

ز
 ، واليقظة العقلية، والأمل ف

ز كل من المناعة النفسية وقلق 2016وأجرت سويعد ) ( دراسة هدفت الدراسة الى التعرف على العلاقة بي 
ي قطاع غزة، والتعرف على الفروق 

ز
ية بيت الفردالمستقبل، وجودة الحياة لدى الشباب من نزلاء مراكز الايواء ف

ي مستوى المناعة النفسية، ومستوى قلق المستقبل، ومستوى جودة الحياة لدى نزلاء مراكز الايواء 
ز
أفراد العينة ف

ي قطاع غزة، تكونت عينة الدراسة من )
ز
ق غزة، وبيت حانون من فئة 368ف ي سرر

ز
( فردا من نزلاء مراكز الايواء ف

اعة النفسية وجودة الحياة مرتفعان، ومستوى قلق المستقبل الشباب، وأشارت نتائج الدراسة أن مستوى المن
ي مستوى المناعة النفسية تعزى للحالة الاجتماعية، 

ز
منخفض لديهم، وأنم لا توجد فروق ذات دلالة احصائية ف

ي مستوى المناعة النفسية لدى عينة الدراسة
ز
ي بعد التفاؤل والى أنم توجد فروق ذات دلالة احصائية ف

ز
تعزى الى  ف

 لعمر. ا

( (  دراسة هدفت الدراسة التحقق من مدى فاعلية برنامج ارشادي لدعم المناعة النفسية، 2019وأجرى البيومي
( طالبا تم 20لدى طلاب جانعة الطائف، تكونت عينة الدراسة من ) وخفض مستوى الأفكار اللاعقلانية

ز تجريبية وضابطة، أشارت نتائج الدرا ي تقسيمهم بالتساوي الى مجموعتي 
ز
 سة الى حدوث انخفاض ملحوظ ف
نامج  الأفكار اللاعقلانية، وارتفاع مستوى المناعة النفسية لدى أفراد المجموعة التجريبية الذين تم تطبيق الير
ز المناعة النفسية وزيادة الأفكار  الارشادي عليهم، كما أشارت نتائج الدراسة الى وجود علاقة ارتباطية سالبة بي 

 اللاعقلانية. 

ي :  استعراض الدراسات السابقة خلاصة
ز
ي الدراسة وصفيا وشبم تجريبيا ف تناولت الدراسات السابقة متغي 
ز مستوى المناعة النفسية بكثي  من المفاهيم كالأفكار اللاعقلانية ،  بيئات متباينة ، وأظهرت وجود علاقات بي 

ها ، و  ي وقلق المستقبل ، واستجابات النفسية لبعض الأعراض المرضية وغي 
ز
ز هذه الدراسة بالبحث ف  تتمي 
ة  ز مستوى المناعة النفسية وأعراض فايروس كورونا ، وتحديدا خلال في  استقصاء علاقة دالة احصائيا بي 

ي العالم بأسره . 
ز
 انتشارهذا الفايروس ف
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 وأسئلتها  مشكلة الدراسة

ي تيواجم الأفراد الذين تعرضوا بشكل مباسرر أو غي  مباسرر لفايروس كورونا    
نتمىي بعض الأعراض المرضية الت 

ي تفرضها جائحة كورونا، وانتشار 
ي ظل حالة الطوارىء الت 

لبعض الاضطرابات ، سواءا بشكل مزمن أو طاريء فقز
افق مع ذلك  من ضغوط  ي أنحاء العالم، وعدم قدرة الدول العظمى على السيطرة على انتشاره، وما يي 

ز
المرض ف

ة بالمرض، أو الخوف من نقل العدوى للأخرين، والشعور بالقلق العام، نفسية متمثلة بالخوف من الاصاب
 ، لىي
ز ، والشعور بالاكتئاب، والوحدة، والاثار السلبية للحجر الميز ز والشعور بالعجز من حماية النفس والمقربي 
ي ظهور أعراض اضطرا

ز
ها من أسباب تؤدي الى التأثي  سلبيا على الصحة النفسية، وتتسبب ف ، وغي  ات بوالصخي

ي 
نفسية مثل أعراض نفسية مثل أعراض الاكتئاب والقلق. وتعد المناعة النفسية لدى الفرد من أهم العوامل الت 

ي الحصانة، 
ز
ي تجاوز المحن، والشدائد، وكذلك تحدي المواقف الصعبة، فتتمثل المناعة النفسية ف

ز
تساعد الفرد ف

ي مواجهة الأزمات، والكروب، وتحمل  والمقاومة، والتحمل، والطاقة، والقوة النفسية، والقدرة
ز
النفسية ف

ي 1991الصعوبات، والمصائب، وتجاوز ما ينتج  من ذلك من اضطرابات نفسية )الزين،
ز
(. وكما يختلف الافراد ف
مناعة اجسامهم الجسدية والنفسية ، فمنهم من يتعرض للاصابة بالامراض الجسدية، ومنهم من يقاوم الامراض 

ي مستوى مناعتهم النفسية ،، فكذلك هي المناعة 
ز
ي مس النفسية، حيث يختلف  الأفراد ف

ز
توى أعراض وبالتالىي ف

ين  ز هذين المتغي  ي يتعرضون لها . وتحديدا فإن الدراسة حاولت استقصاء العلاقة بي 
الاضطرابات النفسية الت 

.  وقد سعت الدراسة  الحالية الاجابة عن لدى عينة ممن تعرض لهذا الفايروس بشكل مباسرر أو غي  مباسرر
 الاسئلة التالية: 

ز  أعراض ما  -1 وس كورونا لدى عينة من الاردنيي  ضوا الذين تعر  الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار في 
 ؟ وما مستواهالفايروس كورونا 

ز الذين تعرضوا لفايروس كورونا ؟ -2  ما مستوى المناعة النفسية لدى عينة من الاردنيي 

ز مستوى أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار  هل هناك علا -3  قة دالة احصائيا بي 

ز ومناعتهم النفسية؟   وس كورونا لدى عينة من الاردنيي   في 

 أهداف الدراسة

هدفت الدراسة الى التعرف على  مستوى اعراض الاضطرابات النفسية  الناتجة عن التعرض لفايروس كورونا ،    
وس  ومستوى المناعة ال ز أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار في  نفسية ، واستقصاء العلاقة بي 

ز مستوى المناعة النفسية لديهم .  ، وبي  ز  كورونا لدى عينة من الاردنيي 

 أهمية الدراسة

وس      وس كورونا، حيث أن انتشار في  تنبثق أهمية الدراسة من اهمية الموضوع الذي تعالجم وهو انتشار في 
ية جمعاء، ويؤثر على صحة الانسان ومن الممكن أن يؤدي الى الوفاة، كو  ا يهدد البسرر رونا يشكل تهدبدا خطي 

ك أثار جانبية على صحة الانسان بعد الشفاء، فالأهتمام بالصحة الجسدية والنفسية  ومن الممكن  أيضا أن يي 
ي الصحة 

ز
ز على الجوانب الايجابية ف كي 

ز على مقاومللأنسان مهم جدا وذلك بالي  كي 
ة النفسية لدى الافراد والي 

الافراد للضغوط النفسية ن وقدرتهم على تحمل الضغوط النفسية والتوتر، كما يمكن أن توفر هذه الدراسة 



   
   

                                                    المجلة الدولية لنشر الدراسات العلمية                                             
ين الأول  – 15                                                       (   -  213 194) ص:  تاسعالبحث ال –الأول العدد  – السابعالمجلد    م 2020 – تشر

 

201 
وس كورونا وعلاقتها بمستوى و السيد                   ،السفاسفة         سية لدى المناعة النفمستوى أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار فير

ن تعرضوا لهذا الفايروس بشكل مباشر وغير مباشر   عينة من الاردنيير

  www.ijssp.com                                                      ISSN: 2707-5184                                       International Journal of Scientific Studies Publishing 

اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 على تقوية الجانب النفسي 
ز كي 
بعض البيانات للإفادة منها لدى أصحاب القرار وواضغي السياسات من أجل الي 

 ادة المناعة الجسدية وزيادة مقاومة الاصابة بالمرض. والذي بدوره يعمل على زي

 حدود الدراسة

 تحددت  الدراسة الحالية بالحدود الآتية  : 

ز الذين تعرضوا هم أوذوي  هم وأقربائهم  -1 ز والاردنيات المتطوعي  اقتضت الدراسة على عينة من الأردنيي 
اوح أعمارهم من  ) ي  45- 18لفايروس كورونا ، وممن تي 

ز
)  (عاما ف ز ة بي 

 ( .  2020/  8/  20( الى )2020/ 3/ 1الفي 

تحددت الدراسة أيضا باستجابة أفراد العينة لأدوات الدراسة وهي مقياس أعراض الاضطرابات النفسية،  -2
 ومقياس مستوى المناعة النفسية. 

 التعريفات المفاهيمية والاجرائية

 تضمنت الدراسة الحالية المصطلحات الاتية: 

ي أو سلوكي ينتج عن الشعور بالضيق، أو العجز، الذي يصيب  ات النفسية: أعراض الاضطراب - نمط سيكولوجر
 الفرد، ولا يعد جزءا من النمو الطبيغي للمهاراة العقلية أو الثقافية 

ز الأشخاص، والوسواس القهري، والهذيان، والمخاوف  وتشمل القلق، و الاكتئاب، والعدائية، والحساسية بي 
 ( . ويعرف(Stuart,2003ة، والنفسجمانية المرضية، والذهاني

ي يحصل عليها أفراد العينة لقاء استجابتهم لفقرات الاداة المعدة   
اجرائيا لغايات هذه الدراسة بالدرجة الت 

 لأغراضها . 

ك مع نظام المناعة الحيوية بالحفاظ على استقرار   المناعة النفسية:  - ، يشي  ي تفاعلىي متغي 
نظام وجدائز

الفرد من خلال المحافظة على الحالة الوجدانية من تهديد المشاعر السلبية الناتجة عن الأحداث واتزان 
يف،  ي يحصل عليها أفراد  (، وتعرّف أجرائيا 2015المتطرفة ) السرر

لغايات هذه الدراسة بالدرجة الكلية الت 
 العينة لقاء استجابتهم لفقرات مقياس المناعة النفسية المعد لأغراضها. 

وهم الأفراد الذين أما أصيبوا بهذا   :راد الذين تعرضوا لهذا الفايروس بشكل مباشر وغير مباشر الأف -
 الفايروس ، أو منأسرهم، أو أقربائهم ، أو ممن تعرضوا لفحص هذا الفايروس وكانت نتئجهم سلبية . 
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جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 الطريقة والاجراءات : 

 أفراد  الدراسة: 

ز 100تكون أفراد  الدراسة من )   ز  والذين تعرضوا لفايروس كورونا   ( مشاركا ومشاركة من الاردنيي  المتطوعي 
 بشكل مباسرر أو غي  مباسرر . 

ن :   أدوات الدراسة :  ن التاليتير  استخدمت الدراسة الأداتير

 :
ً
لتحقيق  ((SA-45)) Symptom Assessment -45مقياس تشخيص أعراض الاضطرابات النفسية أولا

وس كورونا،  ي تتمحور حول دراسة أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار في 
راسة، الت 

ِ
أهداف هذه الد

، SA-45) )(Symptom Assessment -45)تمة  استخدام مقياس  تشخيص أعراض الاضطرابات النفسية 
تيجيك أدفانتاج  ، ويعتير من 1996، سنة (Strategic Advantage,Inc)الذي تمة  إعداده من قبل مؤسسة إسي 

 
ً
ا  قصي 

ً
، بالإضافة لكونم يمثل مقياسا ز  كونها تتمتع بصدق وثبات عاليي 

ً
وسهل  ،المقاييس المستخدمة عالميا
، بواسطة اختيارها من قائمة أعراض  (SA-45)وقد تمة  تحضي  فقرات المقياس  التطبيق، وقليل التكاليف. 

ز ) ، منها: مقدار SCL-90 )(Symptom Checklist-90)هوبكي  ، للاضطرابات النفسية بناءً على عدة معايي 
تشبع الفقرات على المجالات، ومقدار معامل ارتباط الفقرة بالمجال الذي تنتمىي اليم، ومدى صدق الفقرات 

 الظاهري من حيث مضمونها. 
(، وتقنينم على البيئة (SA-45( بتعريب مقياس تشخيص أعراض الاضطرابات النفسية 2006وقام المطارنة )

الأردنية بالطرق العلمية المناسبة . كما تم التأكد من دلالات صدقم الظاهري  لغايات هذه الدراسة وذلك بعرض 
ي جامعة مؤتة، وجامعة فيلادلفيا، وجامعة اربد الاهلية، وطلب 8فقراتم على )

ز
( من أعضاء الهيئة التدريسية ف

وس  منهم بيان مدى مناسبة الفقرات  لقياس مستوى أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار في 
اح أي تعديلات يرونها مناسبة، وقد تم اعتماد معيار اتفاق ) ( %80كورونا، ومدى وضوح صياغتها اللغوية، وافي 
ز الدرجة على والفقرة والدرجة الك ز على مناسبة الفقرات وتم استخراج معاملات الارتباط بي  ية وقد لمن المحكمي 

ز ) ز الفقرة والبعد وقد 0.806-0.280تراوحت معاملات الارتباط بي  ( ،، حيث تم استخراج معاملات الارتباط بي 
ز ) كما تم التأكد من   (  وهي معاملات مقبولة لغايات هذه الدراسة. 0.901-0.420تراوحت معاملات الارتباط بي 

( فردا ، من 30فا على عينة استطلاعية تكونت من )دلالات من ثبات المقياس باستخدام معاملة " كرنباخ أل
ز تراوحت قيم معاملات الثبات 0.81خارج عينة الدراسة ، وبلغت قيمة معامل الثبات للدرجة الكلية )  ي حي 

ز
( ، ف

ز ) ( 40تألف المقياس من ) (، وهي قيم مناسبة أيضا لأغراض هذه الدراسة . 0.84 -0.72لأبعاد المقياس ما بي 
: القلق، والاكتئاب، والعدائية، فقرة موزعة  على ثمانية مجالات من مجالات الاضطرابات النفسية وهي

ز الأشخاص، والوسواس القهري، والهذيان، والذهانيم، والنفسجسمية، بواقع خمس فقرات لكل  والحساسية بي 
ة، ، كبي 

ً
ة جدا : )كبي   لمقياس ليكرت ذو التدرج الخماسي

ً
، قليلة مجال، حيث يتدرج المقياس وفقا

ً
، أحيانا

(، ويجاب على كل منها باختيار بديل واحد من الخمسة بدائل، وفيما يتعلق باحتساب الدرجات، فإنها 
ً
 إطلاقا
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

( : عطى التدرج التالىي
ُ
( .وقد تم التعامل مع المتوسطات الحسابية من خلال درجة القطع 1، 2، 3، 4، 5ت

 الاتية: 

 فأقل  منخفض.  1-2.33

 وسط. مت 2.34-3.67 -2

 فأكير عال.  3.68 -3

 ثانيا: مقياس المناعة النفسية: 

ي استخدمتها الدراسات السابقة 
تم تطوير مقياس المناعة النفسية من خلال الاطلاع على بعض المقاييس الت 

 وآخرون لأغراضها ، كدراسة : تشوكم

Choochom , et .al , 2014) (  ( حيث تم اشتقاق 2019( ، ودراسة البيومي ) 2016، ودراسة سويعد ، )
ي ، و)10( فقرة منها )40) ي ، تم عرضها على )30( فقرات صيغت باتجاه سلتر ( من 8( فقرة صيغت باتجاه إيجائر

ي جامعة مؤتة، وجامعة فيلادلفيا، وجامعة اربد الاهلية، وطلب منهم بيان مدى
ز
 أعضاء الهيئة التدريسية ف

وس كورونا، ومدى وضوح  مناسبة الفقرات لقياس مستوى أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار في 
اح أي تعديلات يرونها مناسبة، وقد تم اعتماد معيار اتفاق ) ز على %80صياغتها اللغوية، وافي  ( من المحكمي 

، باستخراج ز الدرجة على الفق مناسبة الفقرات، ، كما تم التأكد من صدق بنائم الداخلىي رة معاملات الارتباط بي 
ز ) ( ، وهي معاملات مقبولة لغايات هذه 0.711-0.320والدرجة الكلية وقد تراوحت معاملات الارتباط بي 

الدراسة. كما تم التأكد من ثبات المقياس باستخدام معاملة " كرنباخ ألفا" على عينة استطلاعية تكونت من 
( ، وبذلك تم 0.79خارج عينة الدراسة ، وبلغت قيمة معامل الثبات للدرجة الكلية ) ( مشاركا ومساركة ، من 30)

ز  ، فأصبح المقياس يتكون من ) ز بناء على ملاحظات المحكمي  ( فقرات صيغت 10( فقرة منها )38حذف فقرتي 
ي وهي الفقرات ذات الأرقام )  ، وبقية الفقرات  ( 38،  37،  36،  33،  32،  31،  30، 29، 15،  12باتجاه سلتر

ي  ،  مصاغة باتجاه إيجائر
ً
ة، أحيانا ، كبي 

ً
ة جدا : )كبي   لمقياس ليكرت ذو التدرج الخماسي

ً
و تدرج المقياس وفقا

(، ويجاب على كل منها باختيار بديل واحد من الخمسة بدائل، وفيما يتعلق باحتساب الدرجات، 
ً
قليلة، إطلاقا

( : عطى التدرج التالىي
ُ
ي ، .وقد تم التعامل مع 1، 2، 3، 4، 5فإنها ت ي حال اتجاه الفقرة سلتر

ز
( ، تعكس ف
 المتوسطات الحسابية من خلال درجة القطع الاتية: 

 فأقل  منخفض.  1-2.33

 متوسط.  2.34-3.67 -2

 فأكير عال.  3.68 -3

: اجراءات الدراسة :   ي
 جاءت اجراءات الدراسة على النحو الائ 

نة المتاحة، وممن تعرضوا بشكل مباسرر أو غي  مباسرر لفايروس كورونا ، تحديد أفراد الدراسة، بطريقة العي -1
ي الدراسة ، والبالغ عددهم )

ز
كة ، واعتمدت الدراسة على المنهج 100وتطوعوا للمشاركة ف (  مشاركا ومشي 
 .  المسخي الارتباطي
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   
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 (1الجدول )

مستوى أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة المتوسطات الحسابية و الانحرافات المعيارية و المعيارية و 
ن مرتبة تنازليا وس كورونا لدى عينة من الاردنيير  عن انتشار فير

المتوسط  الاضطرابات الرقم ت
ي   الحسائر

الانحراف 
 المعياري

 المستوى

 عال  947. 3.71 القلق 1 1

 متوسط 1.036 2.79 الوسواس القهري 5 2

 متوسط 957. 2.61 الاكتئاب 2 3

 متوسط   845. 2.44 الحساسية بين الاشخاص 4 4

 متوسط 973. 2.39 الهذيان 6 5

 متوسط  913. 2.36 النفسجسمانية 8 6

 منخفض 759. 1.68 العدائية 3 7

 منخفض 649. 1.50 الذهانية 7 8

 متوسط  671. 2.58 المتوسط الكلي للاعراض  

ة أو غي  1ظ من الجدول )حيلا  ( أن الأعراض السائدة لدى لأفراد الدراسة الذين تعرضوا لهذا الفايروس مباسرر
ي للأقل ، كما يلىي : القلق ، والوسواس القهراي ، والاكتئاب ،   متوسط حسائر

ة ، جاءت مرتبة من الأكير مباسرر
عدائية ، ، وآخرها وأقلها الأعراض والحساسية من الآخرين ، والهذيانات ، والأعراض النفس جسمية ، وال

الذهانية . وهذا يشي  إلى أن القلق سواء : قلق الإصابة ، أو قلق الشفاء منها ، أو التوجس من الإصابة ، أو 
الخوف من الموت المرتبط بالإصابة ، كل ذلك ربما يحصل لدى من أصيبوا أو أصيب ذوي  هم أو تعرضوا للفحص 

ي لهذا الفايروس، فقد 
جاء بمستوى عال ، ويرتبط بذلك الوسواس الذي احتل المرتبة الثانية ، ثم الأغراض   الوبائ 

ي تختلف من شخص لآخر وفقا لمناعتهم النفسية أو استعدادتهم 
الاكتئابية وبعض الأغراض المرضية الآخرى الت 

ز جاءت الأعراض المرتبطة بالعدائية والذهانية أقل انتشارا لدى أفراد  ي حي 
ز
ي  هذه العينة ، وهذا  المرضية ، ف

منطق 
لأن هذا الفايروس لا يتيح لحاملم العدوانية على الآخرين بسبب انخفاض مستوى النشاطات الجسمية والكفاءة 
ي لا ترتبط بعلاقة دالة مع أعراض هذا الفايروس 

الذاتية الناتجة عن هذا الفايروس ، وكذلك الأعراض الذهانية الت 
عصابية فقط . كما أشارت النتائج أن  مستوى أعراض الاضطرابات النفسية ، فكل ما يرتبط بها هي أعراض 

ي )   للمتوسط الكلىي بمتوسط حسائر
ز وس كورونا لدى عينة من الاردنيي  ( و بمستوى 2.58الناتجة عن انتشار في 

ز اعداد هذه الدراسة قصي   وس كورونا وبي  ز انتشار في  ة الزمنية بي 
ة وغي   متوسط، ويمكن تفسي  ذلك  بأن الفي 

ة يستطيع الفرد  ة الزمنية القصي 
كافية لظهور اعراض اضطرابات نفسية مرتبطة بالجائحة، حيث خلال هذه الفي 
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(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

ي 
ز
وس كورونا. ف مقاومة اعراض الاضطرابات النفسية بما يملك من مناعة نفسية موجودة لديم من قبل ظهور في 

ز ) ز تراوحت المتوسطات الحسابية للاعراض الفرعية بي  ( حيث جاءت القلق بالرتبة الأولى 3.71 – 1.50حي 
ي ) ز مختلف 3.71بمتوسط حسائر كا بي 

( و مستوى عال .  ويمكن تفسي  ذلك بأن القلق يعتير عرضا شائعا ومشي 
الاضطرابات النفسية ، وهو من أكير الاضطرابات النفسية انتشارا باختلاف العمر والجنس، تلاه الوسواس 

ي )  ي ) 2.79القهري بمتوسط حسائر ( وبمستوى 2.61( و بمستوى متوسط, ثم الاكتئاب بمتوسط حسائر
ي )   الاشخاص بمتوسط حسائر

ز ز 2.44متوسط ، و الحساسية بي  ( وبمستوى متوسط, ، و بعد الهذيان بي 
ي ) 2.39الأشخاص )  ( وبمستوى متوسط ،  و 2.36( بمستوى متوسط ،  و ثم النفسجمانية بمتوسط حسائر

ي ) العدائية بمتوسط حس ة  بأقل متوسط 1.68ائر ز جاءت الذهانية  بالمرتبة الأخي  ي حي 
ز
( بمستوى منخفض, ف

ي )  ي ( و بمستوى منخفض. واتفقت هذه النتيجة مع نتائج دراسة كل من : فراش1.50حسائر
  وآخرون ) تز

Varshney, et.al , 2014( ودراسة لاي وآخرون ، )Li , et.al , 2020 من ( ،  ولم تختلف مع نتائج أيا
 الدراسات السابقة . 

ي ومناقشتها : 
ن
 النتائج المتعلقة بالسؤال الثات

ز الذين تعرضوا لفايروس كورونا ؟     سؤال وللإجابة عن هذا الما مستوى المناعة النفسية لدى عينة من الاردنيي 
ة، و الدراستم استخراج المتوسطات الحسابية و الانحرافات المعيارية ومستوى المناعة النفسية لدى أفراد 

ز ذلك : 2الجدول )  ( يبي 

 (2الجدول ) 

المتوسطات الحسابية و الانحرافات المعيارية و المعيارية و مستوى المناعة النفسية لدى عينة من 
ن مرتبة تنازليا  الاردنيير

المتوسط  محتوى الفقرات الرقم ت
ي   الحسائر

الانحراف 
 المعياري

 المستوى

ام وتقدير الآخرين       28 1 ي استحق  احي 
 متوسط  646. 3.65 أرى أنتز

 788. 3.45 أتطوع لتقديم المساعدة لمن يحتاجها        7 2
 متوسط

 896. 3.42 أجد نفسي أنسانا لم قيمة         6 3
 

 متوسط

 873. 3.42 استطيع  تشجيع الآخرين           9 4
 متوسط

ز          5 5 ء معي  ي
 822. 3.33 أثق بنفسي عند القيام بفعل سر

 متوسط

 859. 3.33 أرى أن النجاح هو نتيجة التخطيط الجيد      14 6
 متوسط
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وس كورونا وعلاقتها بمستوى و السيد                   ،السفاسفة         سية لدى المناعة النفمستوى أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار فير

ن تعرضوا لهذا الفايروس بشكل مباشر وغير مباشر   عينة من الاردنيير
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

المتوسط  محتوى الفقرات الرقم ت
ي   الحسائر

الانحراف 
 المعياري

 المستوى

ي ابدأ بها        18 7
 980. 3.32 أض على الانتهاء من الإعمال الت 

 متوسط

أجد نفسي مقبولا لد ى معظم من يتعاملون   21 8
 مغي     

3.23 .859 
 متوسط

ي تتطلب الصير        17 9
ي كثي  من المواقف الت 

ز
 876. 3.21 أصير ف

 متوسط

 1.015 3.20 أرى نفسي كشخص قوي الهمة           4 10
 متوسط

ي تستحق الاهتمام        16 11
 878. 3.18 أرى ان إمكانائ 

 متوسط

أستطيع إيجاد حلول بديلة عندما أكون تحت   2 12
 الضغط        

3.14 .786 
 متوسط

ي        1 13
ي حيائ 

ز
م نفسي لما حققتم من انجازات ف

 1.079 3.10 أحي 
 متوسط

ي          24 14
 922. 3.07 أجد نفسي  قادرا على حل مشكلائ 

 متوسط

ي عندما انظر الى     11 15
احتفظ بمعتز لحيائ 

ي     
 الماضز

3.03 1.005 
 متوسط

 831. 3.01 أجد أفكاري مناسبة للتعامل مع الآخرين        27 16
 متوسط

 842. 2.95 أرى ان أفكاري مرحب بها من  الآخرين       10 17
 متوسط

 1.053 2.94 انظر الى الحياة وطريقة عيشها بإيجابية         20 18
 متوسط

ي شخص متفائل      13 19
ي الناس إنتز

 1.090 2.81 يصفتز
 متوسط

 1.093 2.80 أرى ان تواجدي مع الآخرين مهم        23 20
 متوسط

ي وضعتها لنفسي         3 21
 961. 2.72 أستطيع تحقبق الاهداف الت 

 متوسط
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ن تعرضوا لهذا الفايروس بشكل مباشر وغير مباشر   عينة من الاردنيير
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

المتوسط  محتوى الفقرات الرقم ت
ي   الحسائر

الانحراف 
 المعياري

 المستوى

ي       35 22  1.140 2.71 أمتلك قناعة أن كل ما يحدث حولىي ايجائر
 متوسط

 متوسط 1.012 2.61 أجد نفسي قادرا على الحكم على الآخرين    8 23

ة يمكن الاعتماد عليها     34 24  1.156 2.48 أحتفظ بمعارف كثي 
 متوسط

ي كما أريد      36 25
ء ما ولا يأئ  ي

ي عندما أقرر سر
 1.114 2.48 يغضبتز

 متوسط

أتجنب طلب المساعدة من الآخرين حت  لو     25 26
 كنت اعرفهم            

2.47 1.105 
 متوسط

ي لحل   22 27
أجد الشخص الذي يمكنم  مساعدئ 

ي   
 مشكلائ 

2.39 1.375 
 متوسط

 1.350 2.18 أشعر بالتوتر أكير من اللازم          30 28
 منخفض

ي  37 29
ز
ي عندما أعير عن مشاعري ف ز أفقد تركي 

 الأزمات

2.09 1.317 
 منخفض

ي    38 30
ي أفكاري عن الماضز

 1.520 2.09 تزعجتز
 منخفض

 1.375 2.08 أميل إلى مخالطة الآخرين حت  ولو لم أعرفهم      26 31
 منخفض

ا من القادم        29 32  1.326 2.07 أخاف كثي 
 منخفض

ي التخلص من مشاعري    31 33
ز
إجد صعوبة ف
 الحزينة       

1.97 1.327 
 منخفض

 1.352 1.92 أجد نفسي منعزلا عن العالم الذي أعيش فيم     19 34
 منخفض

 1.419 1.84 اشعر بالغضب أكير من اللازم      33 35
 منخفض

ي الحياة           15 36
ز
 1.387 1.69 افتقد الكثي  من مقومات النجاح ف

 منخفض
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

المتوسط  محتوى الفقرات الرقم ت
ي   الحسائر

الانحراف 
 المعياري

 المستوى

 1.294 1.64 أجد نفسي  اقل فاعلية من السابق      12 37
 منخفض

ي شخص ما          32 38
ي إذا قاطعتز  1.385 1.56 افقد أعصائر

 منخفض

 متوسط 396. 2.78 المتوسط الكلىي للمناعة  

ز الجدول )  ( أن المتوسطات الحسابية  لمستوى المناعة النفسية لدى أفراد الدراسة للدرجة الكلية للمناعة 2يبي 
ئر من صغره  2.70النفسية بلغ ) 

ي يي 
( و بمستوى متوسط ومناسب ،  ويمكن تفسي  ذلك بأن المواطن الاردئز

ز الى العديد من الضغوط على تحمل المسؤوليىة والاعتماد على الذات، كذلك يتعرض فئة ك ة من الاردنيي  بي 
ي مواجهة التحديات 

ز
النفسية مثل الفقر، والغربة، الامر الذي يجعل منهم أفرادا اكير تحملا وأكير صلابة ف

ي الأردن كان لها الأثر 
ز
ي تم اتباعها على المستوى الرسمىي والاجمتاغي والفردي ف

والضغوطات ، كما أن الاجراءات الت 
ي أخذ 

ز
ف ي المرحلة الأولى من مواجهتم ، إضافة إلى القدرة   الكبي 

ز
كافة الاحتياطات لواجهة فذا الوباء ، خاصة ف

ز  ي حي 
ز
ي مستوى المناعة النفسية والصحية الجسمية . ف

ز
ي إدارة ملف هذا الوباء ، مما انعكس إيجابا ف

ز
الجيدة ف

ز ) ط ،  و متوسط حيث جاءت (  و بمستوى متوس3.65 – 1.65تراوحت المتوسطات الحسابية للفقرات بي 
ي ) ام وتقدير الآخرين (  بالرتبة الأولى بمتوسط حسائر

ي استحق  احي 
( و مستوى متوسط , 3.65الفقرة )أرى أنتز

ي )  ة   بأقل متوسط حسائر ي شخص ما (  بالرتبة الأخي 
ي إذا قاطعتز  جاءت الفقرة )افقد أعصائر

ز ي حي 
ز
( و 1.56ف

 ( ، 2019، والبيومي )  2016نتائج دراسة كل من : سويعد ) بمستوى منخفض . واتفقت هذه النتيجة مع

 النتائج المتعلقة بالسؤال الثالث ومناقشتها : 

وس كورونا     ز مستوى أعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار في  هل هناك علاقة دالة احصائيا بي 
ز الذين تعرضوا لفايروس كورونا ومناعتهم ال  نفسية؟لدى عينة من الاردنيي 

ز مستوى اعراض الاضطرابات النفسية الناتجة     سون بي  وللإجابة عن هذا السؤال تم استخراج معامل ارتباط بي 
ز الذين تعرضوا لفايروس كورونا و مناعتهم النفسية, و  عن انتشار فايروس كورونا لدى عينة من الاردنيي 

ز ذلك : 3الجدول)  ( يبي 
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   

 

 (  3جدول )
ن أبعاد مقياسمعامل ارتباط  سون بير اعراض الاضطرابات النفسية الناتجة عن انتشار فايروس كورونا  بير

ن و مناعتهم النفسية  لدى عينة من الاردنيير
الاضطرابات 
 النفسية

المناعة  
 النفسية

معامل 
 التحديد

 القلق
 

معامل 
 الارتباط

-.022 0.00484 

مستوى 
 الدلالة

.997  

معامل  الاكتئاب
 الارتباط

.189 0.00357 

مستوى 
 الدلالة

0.022  

معامل  العدائية
 الارتباط

.088 0.00775 

مستوى 
 الدلالة

.389  

ز  الحساسية بي 
 الاشخاص

معامل 
 الارتباط

-.012 0.000014 

مستوى 
 الدلالة

.907  

الوسواس 
 القهري

معامل 
 الارتباط

.148 0.021904 

مستوى 
 الدلالة

.146  

معامل  الهذيان
 الارتباط

-.113 0.012769 

مستوى 
 الدلالة

.269  

معامل  الذهانية
 الارتباط

.047 0.002209 

مستوى 
 الدلالة

.647  

معامل  النفسجسمانية
 الارتباط

-.001 0.000001 
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اليوس الذي أصدر كتابا عن بنية  ز ي جميع المعتقدات القديمة الخاصة بجالينوس. وتوالت الدراسات في 
جسم الإنسان وألغز

ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 

 

 الدماغيةكافة المعلومات عن السكتة -٢

 

 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
ز
وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 
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ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز

Huynh, 2011)-(Ovbiagele & Nguyen   
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ز ( و هي قيمة 0.053( ان معامل الارتباط بي 

 المتوسط الكلىي لأعراض 
ز غي  دالة احصائيا عند مستوى الدلالة , أي ان هناك علاقة ارتباطية  ضعيفة بي 
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ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر
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ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
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وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف
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فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز
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ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
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 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 
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وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 
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ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
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ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز
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ي الطب                    . 
ز
ي ساهمت ف

 الحديث حت  الآن (Thompson, 1996)والاكتشافات الت 
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 تعريف السكتة الدماغية مع ذكر أنواعها  ٢.١

عرف السكتة الدماغية بانقطاع إمداد الدم إلى الدماغ مع التطور السري    ع لعلامات سريرية من اضطراب بؤري أو 
ُ
ف للوظائ عام ت

ة زمنية أطول أو يؤدي إلى                 .  ون ساعة أو في  الوفاة  (Vijayan & Reddy, 2016)الدماغية المُستمر لمدة أربعة وعسرر

ي مصدرها بدون سبب واصخ بخلاف 
 الوعائ 

ين من قبل المنظمة الأمريكية للسكتة الدماغية   ي القرن الحادي والعسرر
ز
ح تعريف جديد للسكتة الدماغية ف

ة، اقي ُ ي الآونة الأخي 
ز
وف

ي الأوعية 
ز
ي الدماغ أو الحبل الشوكي أو خلايا الشبكية مرتبط بمسببات ف

ز
ليشمل مفهوما أوسع. يتضمن أي دليل على موت دائم ف

 سواء وجدت أعراض سريرية أم لا (Donkor, 2018)ية بناء على أدلة مرضية أو أشعة تصويرية . الدمو 

ي الوعاء 
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وعادة يحدث هذا الانقطاع نتيجة وجود جلطة تسد الوعاء الدموي وتسمى "بالسكتة الدماغية الإقفارية" أو انفجار ف

عرف أيضا السكتة الدماغية الإقفارية بمصطلح "احتشاء الدماغ" الذي الدموي المعروف باسم " 
ُ
فيّة". وت ز السكتة الدماغية اليز

ي  ي ِ
ز
صِمامٌ دِمَاغ

ْ
ّ ويحصد نسبة  يحدث نتيجة ان ي

ثارٌ مُخزِ
ُ
من إجمالىي حالات السكتة الدماغية عالميا. كما يمكن وصف السكتة  %٨٧أو خ

يانالدماغية الإقفارية بنقص إمداد كلا من ا ي أو كلىي للسرر
ز لمنطقة معينة بالدماغ نتيجة انسداد جزئ  أو ي إلى المؤد لدم والأكسجي 

 الدماغ  (Vijayan & Reddy, 2016)بداخل                                                       . 

ي المعايي  الخاصة الدماغية الإقفارية إلى خمسة  TOAST       لتشخيص السكتة الدماغية، تنقسم السكتة 
ز
وعلى حسب ما ورد ف

ي الأوعية الدموية الدقيقة، سكتة دماغية مصدرها جلطة قلبية، سكتة  أنواع فرعية مثل
ز
ة، انسداد ف تصلب الأوعية الدموية الكبي 

 دماغية نتيجة مسببات أخرى، أو سكتة غي  محددة المصدر. 

  

(Hui, Patti, Joshi, Morgan, & Agarwal, 2019)  

فية، فتحدث نتيجة نزيف داخل المخ أو نزيف تحت العنكبوتية وكلاهما يحصد نسبة   ز  %١٣أما فيما يتعلق بالسكتة الدماغية اليز

فية ماهي 
ز ي جميع أنحاء العالم. السكتة الدماغية اليز

ز
ي الأوعية الدموية المتمددة أو  من إجمالىي حالات السكتة الدماغية ف

ز
 إلا انفجار ف

ي الأوعية ا
ز
فية من نزيف داخل المخ أو تحت تسرب ف ز يف، تنتج السكتة الدماغية اليز ز لدموية الضعيفة. فعلى حسب منشأ وموقع اليز

العنكبوتية والمؤكد أن كلاهما يختلف عن الآخر من حيث عوامل الخطر وطرق العلاج. وبغض النظر عن إعاقة إمدادات الدم 

ي الدماغ نتيجة السكتة الدماغية
ز
ي حدوث تورم الذي بدوره يؤدي للسكتة  للدماغ، وجود الدم ف

ز
سواء كانت إقفارية أو نزفية يتسبب ف

الدماغية. ومع العلم، بتصنيف السكتة الدماغية كمتلازمة وليست كمرض واحد ولتشخيصها وتحديد نوعها بدقة يمكن الاستعانة 

 .  المغناطيسي أو التصوير المقطغي
ز  ببعض الأجهزة الحديثة مثل جهاز الرني 

(Vijayan & Reddy, 2016) 

وْبَة الِإ يوجد أيضا بما يسمى "ب
َ
ة جدا وتنت ي الن ة قصي 

ي الأعراض ولكنها تستمر في 
ز
ي تتشابم مع السكتة الدماغية ف

ة العابِرَة" الت  فارَية 
ْ
 ق

ر بالدماغ.   من تلقاء نفسها. ويحدث هذا النوع نتيجة تكون جلطة وتفتتها قبل إلحاق أي ضز
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