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لنفسـية لـدى مرضـى    هدفت هذه الدراسـة إلـى تحديـد مسـتوى الضـغوط ا      :ملخص
ضاً مصاباً بالقولون العصبي، مري) 275(ونت عينة الدراسة من تك. القولون العصبي

ردن، ربـد، الأ إمدينـة  فـي   ختيارهم من مختلـف المستشـفيات والمراكـز الصـحية    اتم 
ــرة  ــة المتيســـ ــات،   .بالطريقـــ ــع البيانـــ ــية   اولجمـــ ــغوط النفســـ ــاس الضـــ ــتخدم مقيـــ ســـ

)Psychological Stress Measures PSM-9(  ــا ــده ليمـ ــذي أعـ ــيالـ  يرار وتيسـ
(Lemyre & Tessier, 2003) ،التأكد مـن صـدقه وثباتـه   وقام الباحثان بتعريبه، و .

أظهرت نتائج الدراسة أن مستوى الضغوط النفسـية لـدى مرضـى القولـون العصـبي،      
في مستوى الضغوط وجود فروق ذات دلالة إحصائية  النتائج ، كما بينتمرتفعاكان 

دة الإصابة بالقولون العصبي، حيث تعزى لمتغيري نوع القولون العصبي، ومالنفسية 
 5أقـل مـن    -سـنة (كانت الفروق لصـالح نـوع الإسـهال المتكـرر، ومـدة الإصـابة مـن        

ان مجموعـة مـن   وفي ضوء النتائج التي توصلت إليها الدراسة قدم الباحث). سنوات
مثـل التـوتر، والقلـق، أو     ،بتعاد عن الأمور التي تزيد الأعراضالا: التوصيات، منها

   .بتعاد عن الأطعمة التي تهيج القولونغوط نفسية أخرى، والاأية ض

  ).القولون العصبي متلازمةالضغوط النفسية، : الكلمات المفتاحية(

  

  
  

  

مــن المعــروف أن الضــغوط النفســية مــن أهــم ســمات   :مقدمــة
ــي جميــع         ــرات ســريعة ف ــذي يشــهد تطــورات وتغي ــراهن، ال العصــر ال

مــن الأمــراض الجســمية تســببها  مجــالات الحيــاة، فقــد تبــين أن كثيــراً 
 Psychosomatic(الضــغوط النفســية؛ كــالأمراض السيكوســوماتية   

Diseases.( ــدم ــرر الا   فعن طرابات ض ــا تســتمر الضــغوط النفســية تتك
ضــــطرابات مزمنــــة، ثـــم إلــــى أمــــراض  االفســـيولوجية، فتتحــــول إلـــى   

وقرحـة   سيكوسوماتية، وأهم هذه الأمراض أمراض الجهـاز الهضـمي،  
ــدة وا ــاك والإســـهال      المعـ ــام، والإمسـ ــدان الشـــهية للطعـ ــاء، وفقـ لأمعـ

 Irritable Bowel Syndrome المزمن، واضطراب القولون العصبي
IBS"" ) ،2006عبد المعطي.(  

  
  
  
  

  
_________________________  

  .الأردن - ربدإ، جامعة اليرموك، والتربوي الإرشاديقسم علم النفس  *
  .الأردن -ربدإوالتكنولوجيا الأردنية، المركز الصحي لجامعة العلوم * *

  .ربد، الأردنإحقوق الطبع محفوظة لجامعة اليرموك، © 
 

  
Psychological Stresses among Patients with Irritable 

Bowel Syndrome (IBS) According to Some Medical and 
Demographical Variables 

 
Fawwaz Ayoub Momani, Dept. of Psychological Counseling, 

Yarmouk University, Irbid-Jordan. 
Salam Lafi Amareen, Health Center, Jordan University of Science & 

Technology, Irbid-Jordan.  
 

Abstract: This study aimed to determine the level of psychological 
stress among patients with irritable bowel syndrome. Two hundred 
seventy five patients of IBS were selected by the convenient sample 
from different hospitals and health centers in Irbid, Jordan. To collect 
data, a scale of Psychological Stress Measures prepared by Lemyre & 
Tessier (2003) was used, after it was arabicized by the researchers; 
validity and reliability of the scales were ensured. Results of the study 
revealed that the level of psychological stress was high, and there 
were significant differences due to type of colon, in favor of frequent 
diarrhea, and there were significant differences due to duration of 
disease in favor of the duration (1 year – less than 5 years). In light of 
the findings of the study, the researchers suggested a number of 
recommendations including staying away from things that increase 
symptoms such as stress, anxiety, or other psychological pressure, or 
foods that irritate colon.  
(Keywords: Psychological stresses; Irritable bowel syndrome). 

  
  

أو كما يعرف  ،IBS)(ويعد مرض متلازمة القولون العصبي 
ء، من أكثر الأمراض الجسدية انتشاراً التي بمتلازمة تهيج الأمعا

تصيب الجهاز الهضمي والتي تتأثر بالضغوط النفسية؛ إذ تبلغ نسبة 
 ، فهو مرض من أمراض العصر، ويرتبط%)11(انتشاره عالمياً 

نعكاساً اهو من أكثر أعضاء الجسم تعرضاً وبالأعصاب اللاإرادية، و
وقد تتزايد  ،ة والنرفزةللتوتر، فهو المترجم الفوري للغة العصبي

نظراً لطبيعة الأكل المليء بالدهون،  ؛هذه الأعراض عند العرب
  . )2005إيلين، (والعادات الغذائية المضطربة 

تعد الضغوط النفسية من الظواهر الشائعة في حياتنا اليومية، و
ر في بيئة العمل، التي تنتشر في جميع مجالات الحياة، وتظهر أكث

 ،ة إلى إعاقة الإنسان عن تكيفهستمرت لفترة طويلاالتي تؤدي إذا 
وبالتالي ظهور  ،جتماعيوسوء توافقه النفسي والا ،ختلال سلوكهاو
 ضطراباتالا) 1997(ويعرف الفيومي  .ضطرابات السيكوسوماتيةالا

ضطرابات الجسمية المألوفة للأطباء، حيث السيكوسوماتية بأنها الا
، أو في وظيفة عضو من يحدث خلل في جزء من أجزاء الجسم

ضطراب حياة نظراً لا ؛نفعالية مزمنةاضطرابات اأعضائه نتيجة 
الطويل وحده في  المريض التي لا ينجح معها العلاج الجسمي
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نفعالي، وعدم علاج أسبابه ضطراب الاستمرار الاالشفاء التام، لا
وهنالك عدة أنواع للضغوط . النفسية إلى جانب العلاج الجسمي

العائلية الأسرية، وقتصادية، الاوالمشكلات النفسية،  أبرزها النفسية،
  ).2009دلو،  أبو(الدراسية والصحية، وجتماعية، الاو

وكذلك من أبرز الضغوط النفسية، المواقف والمشكلات التي 
لا أنها تختلف إ ،الأفراد تقريباً في حياتهم اليومية جميعيتعرض لها 

سبق نجد الضغوط المهنية،  ما ىالإضافة إلبف .في درجة تأثيراتها
عادية التي تحدث بشكل الوالضغوط العاطفية، والضغوط غير 

غتصاب، بيعة، أو التعرض لحادث مؤلم، كالامثل الكوارث الط ،مفاجئ
 .سرة، في حادث وغيرها من الكوارثأعضاء الأ جميعأو وفاة 

وهناك ما يعرف بالضغوط قصيرة المدى، وهي تعني تعرض الفرد 
مثل الفصل من العمل،  ،تغلب عليهاثم يتم ال ،لة ما لفترة معينةلمشك

خر، أو آتم التغلب عليه بالحصول على عمل الذي يشكل ضغطاً ي
وهناك ضغوط طويلة  .وفاة شخص عزيز، أو خسارة مادية كبيرة

ويستمر تأثيرها لفترة  ،وهي الضغوط التي يتعرض لها الفرد ،المدى
يمكن زمن، أو خسارة شيء لا طويلة، مثل الإصابة بمرض م
وينبغي أن نؤكد هنا على نسبية  .تعويضه، أو يصعب تفادي أثره

ختلاف اختلافها باوحيث تأثيرها على كل فرد،  تلك الضغوط من
 عبد الوهاب،( وكذلك درجة توقعها ،الثقافات والفترات الزمنية

2006.(  

بل تختلف  خر،آتأثير الضغوط من شخص إلى  درجةتختلف و
 .ختلاف العمر والمرحلة التي يمر بهااضاً لدى الشخص نفسه بأي

لدى  ذاته بينما لا نجد التأثير ،الطفل فيفضغوط معينة قد تؤثر 
ختلاف اكذلك يختلف تأثير الضغوط ب .الكبيرالمراهق أو الراشد أو 

نفعاليا قد اون عليها الفرد، فالفرد المشحون نفعالية التي يكالحالة الا
لأن  ؛نفعالية أخرىاوهو في حالة  ،قف لا يتأثر بهيؤثر فيه مو

 فينفعالات الزائدة تعوق عملية الإدراك السليم، وذلك لتأثيرها الا
نتباه والتركيز والحكم، وكلها عمليات معرفية تؤثر في التعامل مع الا

كذلك يختلف تأثير الضغوط بحسب كم الضغوط التي . الضغوط
 من الطاقات، كثيرا دط يستنفلها الفرد، فتكرار الضغو يتعرض

إبراهيم، (كل من الصحة الجسمية والنفسية  فيوبالتالي يؤثر 
1998.(  

 والفرد قد يشعر بالضغوط النفسية عندما يدرك عدم قدرته
ومطالب  ،ستعداداته الشخصيةاعلى إحداث التوازن المطلوب بين 

دم الواقع، فحينما يتطلب الموقف الضاغط إمكانيات يشعر الفرد بع
ا يتطلبه الموقف يبدأ أو أن هذه الإمكانيات أقل مم ،توافرها لديه
كذلك قد و ضطراب، وكذلك الإحساس بالضغوط النفسية،الشعور بالا

يكون الخلل في الانتباه والإدراك وسوء التفسير للموقف سبباً في 
وعدم توافر  ،حداثة الموقف الشعور بالضغوط النفسية، بالإضافة إلى

في كيفية المواجهة بشكل يساعد على التوافق، وقد  خبرة سابقة
يشعر الفرد بالضغوط عندما يدرك أن الموقف ينطوي على تهديد 

ذن مسألة نسبية تتوقف إالضغوط ف .هلذاته أو لشيء هام في حيات
غيرات تفي درجة تأثيرها على العديد من المتغيرات، لعل أهمها م

عبد الوهاب، (درجة توقعها الفرد ذاته، والفترات الزمنية، وكذلك 
2006.(  

 النفسيالعالم  ،ستجابةامن الذين عرفوا الضغوط النفسية كو
، الذي أشار إلى أن كثيراً من العوامل )Hans Selye(هانز سيلاي 

مما يحتاج إلى ردود فعل  البيئية تغير من حالة التوازن للجسم،
وهذه العوامل تسمى الضواغط  .ستعادة التوازنجسمية لا

)Stressors(، الضغط، وتتضمن ردود فعل الجسم  أو مثيرات
ستجاباته، فالجسم يستجيب للضغوط بجهاز منظم من التغيرات او

ستجابة ي تعد الفرد للمواجهة، وأن الاالجسمية والكيميائية الت
تتكون من تلك المجموعة من ردود الفعل التي أطلق عليها أعراض 

حيث  ،)"General Adaptation Syndrome "GAS( التكيف العام
عتراض أو التحدي البيئي ليتكيف مع يقابل الجسم عن طريقها الا

  ).6Selye, 197(الضغوط التي يواجهها 

شكوى الناس من بعض الأمراض  وقد كثرت في هذه الأيام
لما للجانب النفسي من تأثير  ؛ضوية التي تسببها الضغوط النفسيةالع
يح أيضاً، فالأمراض النفسية الجانب الجسمي، والعكس صح في

والجسمية التي تصيب بعض الأفراد ناتجةٌ عن الضغوط النفسية، 
لذلك تظهر  نفعالات الزائدة،وخاصة الأفراد الذين يتحكمون بالا

نفعالات على شكل أمراض جسمية ونفسية التحكمات الزائدة بالا
   .)2001منسي، (

الجسم،  ويسبب الحزن والغضب شعوراً بالضعف في عضلات
وخموداً في الطاقة، ومن المعروف أنه عندما يواجه الجسم خطراً 

، درينالينعلى إفراز الأ ، فإن الدماغ يحفز الغدة الكظريةمفاجئاً
ضغط الدم، ويزيد من معدل دقات  فيضخ بالدم، الأمر الذي يرفع

القلب، ويرفع نسبة السكر في الدم، فيعطي الجسم القوة والسرعة 
ذ حياة الفرد في ضافية على التحمل، ويمكن لهذا أن ينقوالقدرة الإ

ستمر إلى الضغوط النفسية كما أن التعرض الم .الحالات الطارئة
كما في المشكلات الزوجية والمادية، أو المشكلات  بشكل ما

ضعف من قدرة الجسم على المواجهة، ومن يالمتعلقة بالعمل، 
ط حركة الأمعاء أيضاً تثبي فيؤثر يمستوى حصانته ضد الأمراض، و

  ).Selye, 1981(الإصابة بالقولون العصبي  امسبب

الأعصاب  علىنفعالات الشديدة آثاراً سيئة قد تبين أن للاو
المسؤولة عن الجهاز الهضمي، ويؤدي ذلك إلى زيادة إفراز حامض 

لعمليات  اقرحة المعدة، ومعوق االهيدروكلوريك داخل المعدة، مسبب
تسبب قرحة القولون التي تظهر  ادة إفراز الحامضلهضم، كما أن زيا

أو على شكل تلبك  ،على شكل إسهالات متكررة، أو إمساك مزمن
  .)2001منسي، (بالأمعاء 

يعرف بالأمعاء الغليظة، هو الجزء من الأمعاء،  القولون أو ماو
أقدام،  5الذي يصل بين الأمعاء الدقيقة والمستقيم، ويبلغ طوله 

متصاص الماء والغذاء والأملاح من الطعام ا يةووظيفته الأساس
المهضوم جزئياً والقادم من الأمعاء الدقيقة، وهو مكون من أربعة 

، والقولون المستعرض، ط، والقولون الهابالقولون الصاعد: أجزاء
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ويعرف القولون العصبي بأنه خلل وظيفي في  .والقولون السيني
مثل سوء  ،از الهضميالقولون، يؤدي إلى ظهور أعراض في الجه

نتفاخ، والإمساك، والغازات، وألم البطن، ومغص يزول الهضم، والا
ستكمال الإخراج بعد اهاب لدورة المياه، والشعور بعدم بعد الذ

الذهاب للحمام، وخروج أصوات قد يسمعها الشخص القريب من 
 أنهاالمريض، وبالرغم من أن هذه الأعراض ليست خطيرة، إلا 

   (Nicholas et al., 2010).للمريض مزعجةٌ جداً

ص، فإن القولون العصبي عبارة عن أما فيما يتعلق بالتشخي
كتشافه عضوياً، إذ لا يوجد خلل في اضطراب وظيفي يصعب ا

أو الأشعة  ،، ويصعب أيضاً تشخيصه من خلال فحص الدمتركيبته
وعلى الجانب الآخر، فإنه يتطلب فحوصات  .)X-ray(السينية 

ص ن عملية تشخيإ، ولهذا ف)Endoscopy(التنظير  أخرى مثل
ستثنائه من إمكانية وجود أمراض القولون العصبي تعد مكلفةٌ لا

  ).ACG, 2014(أخرى 

أمراض  بعدويأتي القولون العصبي في الترتيب الثاني 
أو طبيب  ،ستشارة طبيب العائلةنفلونزا، وأعراض البرد بالنسبة لاالإ

بالقولون العصبي  المصابينمن  كثير كوالرعاية الأولية، ويش
من  يشكون إذبأعراض ليست لها علاقة مباشره بالجهاز الهضمي، 

مجموعة من الأعراض، دون وجود سبب عضوي واضح، ويؤثر هذا 
النواحي،  حياة من يعاني منه بشكل سلبي من جميع فيالمرض 

  .)2010الحشاش، (جتماعية، والجنسية الصحية، والنفسية، والا

مليون ) 45 – 25(اك من وتشير الدراسات الوبائية إلى أن هن
أي  ؛في الولايات المتحدة الأمريكية بالقولون العصبي شخص مصاب

ة النساء اللواتي ن نسبإمن السكان، حيث %) 15 –% 10(سبة بن
وجاكسون جاء في دراسة هقتون  فقدنسبة الذكور،  اين ضعفيعان

 & ,Houghton, Jackson, Whorwell) وهورويل وموريس
Morris, 2000) يحمي من  أن هرمون التستستيرون الذكري

نتشار القولون العصبي الهذا يفسر سبب  ؛الإصابة بالقولون العصبي
الذين يراجعون الأطباء من أن و. من الرجال أكثرعند النساء 

نتشار القولون العصبي في ا، حيث بلغت نسبة )40% -% 20(
، %)9.5(، وفي المملكة المتحدة %)12.8(الولايات المتحدة 

 نيوزيلندا، وفي %)13.6(، وفي أستراليا %)10.6(وفي السويد 
 ,Hillila)%) 4(، وفي فرنسا %)10.3(، وفي اسبانيا %)12.7(

2010).  

التابع للجهاز العصبي الذاتي،  يتغذى القولون بالعصب الحائرو
الأحوال  الة القولون في معظمح ولهذا يمكن فهم سبب ارتباط

سية، أو نفعالات، وبالحالة النفسية العامة، كالتعرض للضغوط النفبالا
نمط شخصية الفرد، من حيث كتئاب، أو التوتر، أو القلق، أو الا

على الجهاز ويطلق  .فعال، أو حدة المزاج، أو غير ذلكنسرعة الا
لاحتوائه على مستقبلات حسية تعادل  ؛الهضمي الدماغ الثاني

مليون ) 100(الحسية في الدماغ، إذ تقدر بحوالي  المستقبلات
نتقاله إلى امن التفاعلات والحركات للطعام، ومستقبلة، تنفذ العديد 

الأمعاء، ولهذا عند حدوث أي خلل في الجهاز العصبي تحدث 

مشاكل في الأمعاء، فعندما يشعر الشخص بعبء الضغوط النفسية، 
لتي تدعى بالخلايا البدنية يستدعي الخلايا المتخصصة ا فإن الدماغ

ى مادة كيميائية تدعى الموجودة في بطانة الأمعاء التي تحتوي عل
، لتنشيط الأعصاب المسيطرة على الأمعاء، وبالتالي بالهستامين

تؤدي إلى تقلص العضلات، ومن هنا فإن التشنجات والذهاب 
 ,Soble)بالضغوط النفسية  ترتبطالمتكرر إلى الحمام غالباً ما 

2000).  

وجود خلل : وللإصابة بالقولون العصبي عدة أسباب؛ أولها
إن : عصبي أو عضلي، يؤثر في الحركة الدودية للأمعاء، وثانيها

عل المصاب الأعصاب في أعضاء البطن تَتميز بحساسية مفرطة تج
: ، وثالثهااً وأسرع تفاعلاً مع نوبة الألمنتباهابالقولون العصبي أكثر 

نين التي تفرز في المشابك العصبية، تجعل خلايا إن مادة السيرتو
الدماغ والجهاز العصبي تتبادل العمل في ما بينها، وتقدر نسبتها 

، وفي حالة زيادة %)95(، وفي الأمعاء %)5(الطبيعية في الدماغ 
كتئاب يزداد إفراز هذه المادة، فتتراكم كميات القلق والاالتوتر و

أعراض القولون العصبي، إلا أن هذه كبيرة منها في الأمعاء مسببةً 
أو أمراض  ،المتلازمة لا تتحول مع مرور الزمن إلى أي سرطانات

  ). Lichtenstein, 2010( عضوية أخرى

في حالة القولون العصبي تكون حركة القولون على شكل و
تقلصات متشنجة تدفع الطعام بسرعة وتسبب الألم، أو تكون ساكنة 

. نتفاخ مسببة غازات كثيرةلطعام والاتامة تتيح فرصة لتخمر ا
، الإسهال المتكرر: ويتكون القولون العصبي من أربعة أنواع فرعية

حيث تتحكم حركة القولون في كمية السوائل التي يمتصها الجسم، 
عة تدفع الطعام بسرعة، وتمنع من فعندما تكون حركة القولون سري

لنوع الثاني او .متصاص السوائل بشكل جيد مما يسبب الإسهالا
متصاص اتؤدي إلى  ، تكون فيه الحركة بطيئةيسمى الإمساك المزمن

والنوع الثالث  .كمية كبيرة من السوائل، وبالتالي حدوث الإمساك
د المريض إسهالاً ضطراب في البراز عنالمختلط، حيث يكون الا

أما النوع الأخير فهو غير . تارةً أخرى إمساكاً مزمناًو تارةً، متكرراً
ن، وكثرة الغازات، ولا شائع، يشكو فيه المريض من ألم في البط

  ).(Brown, 2012ضطراب في الإخراج ايعاني من 

، وقد تمتد رحة في البطنومن الأعراض الأخرى، الآلام المب
فإن أعراض القولون العصبي تتشابه مع  اإلى الصدر والظهر، ولهذ

ضى القولون عدة أمراض، وهذا الأمر يزيد من خوف وقلق مر
ه ، وربما تتشابمع أعراض أمراض الزائدة الدودية العصبي، فتتشابه

، فمن المعلوم طبياً أن ضربات رمع أمراض القلب بسبب آلام الصد
 .دقة في الدقيقة) 80-65(القلب تتفاوت من إنسان إلى آخر بمعدل 

يض القولون العصبي من ضيق التنفس، وتسارع ضربات مر كوويش
حالة وجود هذه الأعراض يتطلب الأمر جهدا كبيراً وفي  .القلب

لإقناع المريض بخلوه من أمراض القلب، وقد تتشابه أعراض 
مثل داء بطانة الرحم  ،القولون عند النساء بأمراض نسائية أخرى

)Spiller & Camille, 2002.(     
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وبما أن مرضى القولون من مدمني المسكنات في أغلب 
رة ضحايا لأعراضها الجانبية، وأهمها الضعف الأحيان، فإنهم بالضرو

، الذي يتناوله معظم مرضى )Prozac(بسبب تناول عقار  ؛الجنسي
كما أن معظم المصابين بالإمساك الشديد . القولون العصبي

نتيجة للإمساك الدائم، فالمصاب  معرضون للإصابة بالبواسير
د الذي يوجد نظراً للألم الشدي ؛بالبواسير يتجنب العلاقة الجنسية

حتقانات في منطقة الحوض المصاحبة لها في منطقة الشرج، والا
)Leserman, 2014.(  

 ختلالا: من أهمها ،ختلفة للقولون العصبيثمة مثيرات مو
ضب، ، والإجهاد النفسي، والغالوظيفة الحركية للقولون العصبي
قير الطبية، كتئاب، وبعض العقاوالضغوط النفسية، والقلق والا

 .، والتدخينضطرابات العصبية العامةوالا ،اض الغدد الصماءوأمر
الجهاز الهضمي، فمكونات التبغ تصل إلى أعضاء  فيحيث يؤثر التبغ 

والأنسجة، وخاصة الأمعاء الجهاز الهضمي، وتمتصها الخلايا 
لأن الشخص الذي يعاني من القولون العصبي تكون أمعاؤه  ؛الغليظة

ن مكونات التبغ عندما تدخل إلى خلايا حساسة للغاية، وبالتالي فإ
حرقان فم  فيالأمعاء الغليظة تُثير حساسيتها، كما يؤثر التبغ 

، مما يزيد الأمر سوءاً، ويؤدي هذا رتجاع الحمضا، والمعدة
لإصابة بحصوة اإلى ؤدي التبغ وي. للإصابة بقرحة القولون العصبي

من فعالية عضلة ؛ بسبب مادة النيكوتين السامة التي تقلل المرارة
نتفاخ استنشاق النيكوتين إلى اة، ويؤدي العصارة أسفل المرار

مما  ؛البطن، ويعمل التدخين أيضاً على زيادة حركة المعدة والأمعاء
    .(Massarrat, 2008) يؤدي إلى الإصابة بالقولون العصبي

وكذلك فإن الهرمونات التناسلية من المحفزات الأساسية 
وذلك لأن نحو  ؛أعراض القولون العصبي ة على ظهورالمساعد

نصف السيدات تقريباً اللواتي يعانين من القولون العصبي، يذكرن 
أن الأعراض تتفاقم وتزداد سوءاً لديهن في فترة الدورة الشهرية، 

 ,Mulak, Tache, & Larauche)وتكون غالباً على صورة إسهال 
2014).  

المحتمل أن يكون ضطراب ساعات النوم، فمن أما بالنسبة لا
نقص معدلات النوم نتيجة لبعض الضغوط البدنية والذهنية، مما 

ومن الطبيعي أن تكون  .د على ظهور أعراض القولون العصبييساع
الأمعاء غير نشطة أثناء النوم، لذا تواصل نشاطها بالليل ما دام 

ضطراب في ساعات النوم يزيد من ، وبالتالي فإن الامستيقظاً الفرد
ويعد التحرش الجنسي والبدني . الية الإصابة بالقولون العصبيحتما

 في الإصابة بالقولون العصبي المساهمةفي فترة الطفولة من العوامل 
  ).2005إيلين، (

ومنها  ،وتعد بعض الأطعمة من المثيرات للقولون العصبي
الثوم والبصل، والمشروبات الغازية، والأطعمة المقلية، والقهوة 

، )الحمص، العدس(والتوابل والبهارات، والبقوليات والشاي، 
والملفوف، والملوخية، والباذنجان، والتعرض للتيارات الهوائية 
 الباردة، وتناول وجبة كبيرة غير معتادة، وشرب الحليب

).(Stevenson, Blaauw, Fredericks,Visser, & Roux, 2014   

تسبب  ضطرابات النفسية تعرف بأنهافإن بعض الا ،وكذلك
ضطراب اضطراب القلق، وافأمراضاً جسدية، على سبيل المثال 

الرعب مرتبطان بعلاقة إحصائية طردية في حدوث هبوط الصمام 
التاجي، وزيادة إفراز الغدة الدرقية، والقولون العصبي، والربو، 

في  ضطرابات النفسية سببه حدوث خللرتباط هذه الأمراض بالااو
ضطرابات النفسية تزداد مادة ث الاكيمياء الدماغ، فعند حدو

السيرتونين، ومن هنا جاءت أهمية العلاج النفسي في معالجة 
جراءات النفسية أثبتت لون العصبي والأمراض الأخرى، فالإالقو

ن الإجهاد إ، إذ المتعددةفعاليتها أكثر من التدخلات الطبية 
 ضطراب القولون، لكناوط النفسية في حد ذاتها لا تسبب والضغ

وعدم القدرة على التحمل،  ،تراكم مشاعر التوتر والضيق والغضب
ستثير تقلصات شديدة في القولون، لذا يو ،خفض من عتبة التحملي

ع المشكلة ينصح بكيفية التعامل مع الإجهاد النفسي، وذلك بالتعامل م
سترخاء العضلي أو التنفسي، ومحاولة بهدوء وروية، وتعلم الا

-6م، والمحافظة على قسط كافٍ من النوم من إخراج الهواء من الف
ؤدي إلى يلأن طول مدة النوم  ؛ذلك علىساعات، بحيث لا يزيد  10

  ). (Lehrer, 1997الشعور بالإجهاد النفسي 

ليس هنالك علاج محدد حتى الآن للقولون العصبي، وعلى و
الرغم من ذلك، هناك محاولات وخطوات جادة للتحكم في الأعراض 

له، فمعظم المصابين بالقولون العصبي يستطيعون التحكم المصاحبة 
الأعراض المصاحبة له من خلال التعامل مع الضغوط المحيطة بهم ب

الحشاش، (وتغيير نظامهم الغذائي، وتناول الأدوية عند اللزوم 
2010.(  

ستخدام الأدوية عند تفاقم اضرورة على ويتفق معظم الأطباء 
السفر على سبيل المثال ينصح ن كالأعراض، ففي بعض الأحيا

 ، وفي حالات الإسهال المتكرر Loperamideستخدام عقاراب
في حالة  Laxatives، ويوصف  Immodiumيستخدم عقار

 Propantheline، وAtropine اصف دواءوالإمساك المزمن، وي
على التحكم في تقلصات عضلات القولون قبل  انيساعد نااللذ

لمهدئات أو الأدوية التي تقلل من سرعة تناول الوجبة، إلى جانب ا
 ,Hamilton, Schuster, Kolodiejak)مرور الطعام داخل الأمعاء 

Jensen, & Regier 2008).  

كتئاب في خدم الأدوية المعالجة للاوفي بعض الأحيان تست
 ،ويعانون من القولون العصبي ،كتئابالمرضى المصابين بالاحالة 

، Worobetz، وFluoxetine، و(Tramadol مثل عقاقير
 ،Duloxetine، وMirtazepine، وAmitriptylineو
 & ,Paroxetine.( (Dekel, Drossmanو ،Notriptylineو

Sperber, 2013.(  

وقد يصف الطبيب أدوية تشتمل على الألياف أو المسهلات 
تباع حمية مناسبة، اك إمساك، وينصح الأطباء المرضى بإذا كان هنا

أغذية غنية بالألياف مثل الخضراوات والفواكه، تشتمل على تناول 
وتجنب الأغذية المثيرة للقولون، وينصح الأطباء بممارسة الرياضة 

على  انلأن الرفاهية وقلة الرياضة تساعد ؛وخاصةً رياضة المشي
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 ؛الإصابة بالقولون العصبي، وتناول الردة أو ما يعرف بنخالة القمح
حركة القولون، كما أن تناول  لأنها تأتي بمفعول جيد في تنظيم

، والتقليل قبل الأكل يساعد على التخلص من الإمساك ياملعقة يوم
نتفاخ المؤذي وغير المريح، وهناك أنواع من من تكون الغازات، والا

قشرة القمح تأتي على شكل أقراص تباع في الصيدلية للتخلص من 
  ).2009منصور، (الإمساك والتبرز بشكل طبيعي 

 وهي بكتيريا ،)Proboiotic(دم العلاج بالبروبيوتيك ويستخ
تشبه الكائنات الحية الدقيقة التي توجد في الجهاز الهضمي، وهذه 

 ،Bifid bacteriaتوجد أنه عندما تؤخذ بكميات كبيرة وتحديداً 
فإنها تحسن من أعراض القولون العصبي، وتوجد بشكل تركيبات 

حيق، وتوجد في بعض معينة على شكل أقراص، وعلى شكل مسا
الأطعمة كاللبن، ويعتبر البروبيوتيك من المكملات الغذائية والطبية 

  ).ACG, 2014(البديلة 

لنفسي العلاج ا :ويقسم العلاج النفسي للقولون العصبي إلى
، والعلاج Tramadolمثل  ،كتئابالدوائي، بإعطاء مضادات الا

 ،تقييم النفسيال: يلي السلوكي المعرفي ويشتمل على ما يالنفس
أو ما يسمى بالعلاج  ختبار مينوسوتا المتعدد الأوجه للشخصيةا

الدينامي النفسي لفترة وجيزة، وهو أن يتحدث المريض مع الطبيب 
بهدف  ؛كل أسبوع لمدة شهرين ةمر النفسي لفترة وجيزة، قد تكون

كتشاف وتحديد العوامل اللاإرادية التي قد تكون لها صلة بأعراض ا
ن العصبي، ومحاولة مساعدة المريض في استحضار تلك القولو

جانب الوعي للوصول إلى فهم أفضل لها، وإحكام  إلىالعوامل، 
  ).Andresen et al., 2011(السيطرة على تلك العوامل 

ومن العلاجات النفسية، تمارين التنفس العميق، وتفنيد الأفكار 
تدريجي التي سترخاء العضلي الوالا السلبية، وتمارين التخيل،

تهدف إلى محاولة تعليم الناس التكيف مع ضغوط الحياة اليومية، 
بأقل قدر ممكن من السلبية إلى أنفسهم على مستوى الوعي، فقط 
يحملون الأمور أكثر مما تحتمل، أو قد يبالغون في تقييم الأمور، 
 ،وربما يزيدون من الضغط النفسي من خلال مفاهيمهم الخاطئة

لعلاج ل المتكررةلخاطئة للأمور، وبناء على هذه الجلسات ونظرتهم ا
ستجابة على نحو أكثر إيجابية لمسببات فقد تمكنهم تدريجياً من الا

  .(Andresen et al., 2011)الضغط النفسي في حياتهم اليومية 

مبريقي، أجريت دراسات حول الضغوط وعلى الصعيد الإ
. تها بمتغيرات أخرىوعلاق ،النفسية لدى مرضى القولون العصبي

 Eriksson)     رلبرغون وإركسون وكيركسون وآندرإأجرى  فقد
Andren, Eriksson, & Kurlberg, 2008)   في السويد دراسة

ختلاف إدراك أنواع القولون العصبي، تبعاً لا إلىهدفت التعرف 
 .وعلامات الضغط الكيمياحيوية ،وجيةللأعراض السيكول الجسم

ن ومصاب منهم )30( مريضاً،) 80(سة من تألفت عينة الدرا
بالنوع ) 34(بالإمساك، و )16(بالقولون العصبي نوع الإسهال، و

ن مجموعة المصابين بالإسهال إلى أ نتائج الدراسةأشارت  .المتناوب
فسية، بينما نزعاجاً بالنسبة لوظائف الجسم، وأقل أعراضاً ناأقل 

لى درجة وأع ،ائف الجسمنزعاجاً بالنسبة لوظاحالات الإمساك أكثر 

ناوب في حين بينت النتائج أن النوع المت .بالنسبة للأعراض النفسية
نزعاج الجسم، ونوعية الحياة لديهم متأثرة، وجميع أقل درجة لا

نخفاض في ااز لمادة التراجليسرايد، ولديهم الأنواع لديهم إفر
  . مستوى الكورتزول في الصباح

أيضاً  النفسيةضوع الضغوط ومن الدراسات التي تناولت مو
 ,Wook Song, Jin Park)كانج و سونق وجنبارك وقو وكودراسة 

& Goo Kang, 2012)  العلاقة بين القولون  إلىالتي هدفت التعرف
لدى الفتيات المراهقات في  العصبي، والقلق والضغط النفسي

تكونت عينة الدراسة من مجموعتين من الفتيات المراهقات  .الصين
في المجموعة الأولى في ) 150(مريضة، ) 265(عددهن كان 

في المجموعة الثانية في الصفوف ) 115(و ،الصفوف العليا
القلق والضغوط  مستوىإلى أن  نتائج الدراسةأشارت  .ةالمتوسط

مجموعة الفتيات المصابات بالقولون العصبي في  لدىالنفسية مرتفع 
  .الصفوف العليا

 (Modabbernia et al., 2012)  أجرى مودابرينيا وآخرينو
 كتئابمعرفة الضغوط النفسية والقلق والادراسة في إيران هدفت إلى 

) 256(من  عينة الدراسةتكونت  .لدى مرضى القولون العصبي
نتائج أشارت  .وممن لا يعانونمشاكل نفسية  ونن يعانمم مريضاً،
قلق المشاكل النفسية، مثل ال إلى أن الذين يعانون من الدراسة

بحاجة إلى علاج نفسي وتقييم نفسي لمعالجتهم من  كتئابوالا
ستخدام العلاجات الخاصة اأكثر من  ن العصبيالقولو حالات

  .بالقولون العصبي

في  دراسة (Suarez et al., 2012)وآخرين  سواريزوأجرى 
استجابة الضغوط النفسية لدى النساء  إلىهدفت التعرف  سويسرا

مرأة ا )57(وذلك على عينة مكونة من  ،لعصبيالمصابات بالقولون ا
أن النساء لديهن  نتائج الدراسةأظهرت  .مصابة بالقولون العصبي

قياسات متنوعة في مستوى الكورتزول، وخاصة النساء اللواتي 
مرتفع عند  لديهن يعانين من الإسهال المتكرر، ومستوى الهرمون

ة مقارنة مع غير تعرض المصابات بالقولون العصبي للضغوط النفسي
  . المصابات

 & ,Van, Palsson)أجرى فان وبلسون ووايت هد و
Whitehead, 2013)  دراسة في الولايات المتحدة في جامعة

 فيية التي تؤثر العوامل السيكولوج إلىكارولينا، هدفت التعرف 
مريضاً، تم توزيع ) 286(من  عينة الدراسةتألفت  .القولون العصبي

العوامل السيكولوجية التي تتضمن تاريخ الإساءة، ستبانة خاصة با
إلى أن القلق يؤثر  نتائج الدراسةأشارت  .وأحداث الحياة، والقلق

حالات القولون العصبي أكثر من أحداث الحياة، وأكثر من  في
  . الإساءة الجسدية

دراسة بعنوان  Fukudo, 2013)( دووكوفي حين أجرى ف
على  عن القولون العصبي في اليابانالضغوط النفسية والألم الناتج 

إلى أن الضغوط النفسية  نتائجهاأشارت مريضاً، ) 165(عينة قوامها 
تسبب ألماً شديداً في الأمعاء نتيجة لتحفيز الهرمونات أثناء 
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ضطراب في حركة الأمعاء ايعانون أيضاً من نهم أضغوط النفسية، وال
  .أثناء زيادة الضغوط النفسية

دلسكي ودايمودو وكمنير ويرينر جوأجرى لاكنر و
(Lackner, Gudleski, Dimuro, Keefer, & Brenner, 2013) 

العوامل النفسية  إلىهدفت التعرف  المتحدةفي الولايات  دراسة
تكونت عينة الدراسة من  .وخاصة الإجهاد لمرضى القولون العصبي

وشدة الألم  يعانون من الإجهاد، %) 61( منهم ،مريضاً) 175(
إلى أن الذين لديهم  نتائج الدراسةأشارت . يهم حادة ومتوسطةلد

 ،ق زائدإجهاد يعانون من مشاكل في المعدة، ولديهم أعراض قل
  .كتئاباوأعراض قولون عصبي حادة و

 (Chang et al., 2014) نوانج وآخرتشوفي الصين أجرى 
المصابات بالقولون  لدىالضغوط النفسية  التعرف إلىدراسة هدفت 

صبي اللواتي شخصن بواسطة الطب الشعبي الصيني، وكان الع
) 32(سنة، و) 65 -18(سيدة، تتراوح أعمارهن من ) 59(عددهن 

يعانين من أعراض خفيفة من ) 27(يعانين من أعراض متعددة، و
ستجابة الجلد اة، مثل زيادة معدل دقات القلب، والضغوط النفسي
أن المصابات بالقولون  إلى نتائج الدراسةأشارت  .للضغوط النفسية

العصبي ولديهن أعراض حادة من الضغوط، يعانين من أعراض حادة 
في الجهاز الهضمي كآلام البطن، والتأثير السلبي مقارنة باللواتي 

  . يعانين من أعراض ضغوط نفسية خفيفة

 ,Liu, Xiao, Lizhang) وأجرى ليو وكسايو وليزانغ وكنياوا
& Kunyao, 2014) الضغوط النفسية إلىالتعرف  دراسة هدفت، 

رضة مم) 450( نتشار القولون العصبي لدى عينة مناوعلاقتها ب
ستهلاك اضطرابات النفسية، وأن عوامل الا نتائجهاأظهرت صينية، 
والتدخين، والعمل بالمناوبات الليلية، والمستوى  الكحول،

نتشار القولون العصبي اخفض من النشاط البدني قد أسهمت بالمن
  . رجة مرتفعة لدى الممرضاتبد

كما أجرى ستاس وبليسني وباسوني وبانرزي وميلاني 
(Stasi, Bellini, Bassotti, & Milani, 2014) في رومانيا دراسة 

مستوى هرمون السيرتونين عند مرضى القولون  إلىهدفت التعرف 
 تكونت عينة .في حالة الضغوط النفسية العالية العصبي الذي يفرز

تم قياس مستوى السيرتونين عندهم،  ،مريضاً) 140( منالدراسة 
حيث وجد أن نسبته مرتفعة في أمعاء المصابين بالقولون العصبي، 
وهذا يؤدي إلى تحفيز الدماغ إلى إرسال إشارات عصبية للأمعاء، 

وبالتالي شعور المرضى بالألم  ،مما يزيد من حركتها وحساسيتها
  . الزائد في منطقة البطن

ستعراض الدراسات السابقة يلاحظ أن موضوع ا خلالمن 
هتمام الباحثين عالمياً، فقد تصدت افسية قد حظي بالضغوط الن

تأثير الضغوط النفسية على مرضى  إلىالعديد من الدراسات للتعرف 
 ,Lackner, Gudleski, Dimuro)ومنها دراسة  ،القولون العصبي

Keefer, & Brenner, 2013; Liu, Xiao, Lizhang, & 
Kunyao, 2014; Wook Song, Jin Park, & Goo Kang, 

2012; Fukudo, 2013; Van, Palsson & Whitehead, 2013; 
David, Graham, Lara, Hashem & El-serag, 2010).   

مرضى  فيكما تصدت بعض الدراسات لتأثير الضغوط النفسية 
ثل بعض م ،ومدى تأثرها بمتغيرات تابعة ثانوية ،القولون العصبي

الهرمونات التي تفرز عندما يكون الجسم تحت تأثير الضغوط 
الكورتزول  يوخاصة هرمون ،كتئابلنفسية والقلق والاا

 ;Modabbernia et al., 2012) مثل دراسة ،والسيرتونيين
Suarez, Otto, Bidlingmaier Schwizer, Fried, & Ehlert, 

2012).  

 (Eriksson, et al., 2008) إركسون وآخرين وتناولت دراسة
في  .علامات الضغط الكيمياحيوية، وتحليل تركيب الدم الكيمياحيوي

 Wook) ووك سونج وجن بارك وجوو كانج حين تناولت دراسة
Song, Jin Park, & Goo Kang, 2012)  الضغوط النفسية عند

المراهقات وكانت أبرزها شرب الكحول، والخوف من النوم لساعات 
ليو  ودراسة .ن تناول الأطعمة المليئة بالدهونمقليلة، والخوف 

 ,Liu, Xiao, Lizhang, & Kunyao) وإكاو وليزانج وكونايو
 وأظهرت ،التي أُجريت على الممرضات الصينيات (2014

ضطرابات النفسية التي يعانين منها كشرب الكحول، والتدخين، الا
بدني، من النشاط ال االليلي، مستوى منخفض الدواموالدوام في 

  .نخفاض في مستوى الكورتزول في الصباحا نولديه

 السابقة في تحديد من الدراسات وقد استفاد الباحثان
المناسب لهذه الدراسة، وتحديد المتغيرات المستقلة  المقياس

كالمتغيرات الديموغرافية، وكذلك المتغيرات الطبية التي تفاوت 
ساعات النوم، ونوع التدخين، و: مثل ،تأثيرها في الضغوط النفسية

أدوية القولون العصبي، ومدة الإصابة  القولون العصبي، وتناول
  .بالمرض

  مشكلة الدراسة وأسئلتها

المميزة للأفراد، ولأن  من الظواهر الإنسانية الضغوط تعد
نعكاساتها اجتماعي لها برات الأشخاص ومحيطهم الأسري والاخ

فراد يختلفون ويتباينون فإن الأ النفسية على حياة الفرد والجماعة،
طبيعة الضغوط النفسية التي يواجهونها، فكلما كان ب فيما يتصل

الإنسان يتمتع بصحة نفسية جيدة، كان أكثر واقعية وتفهما للحياة 
ستراتيجيات المناسبة حداث والظروف المحيطة، ويتخذ الاوالأ

  .لمواجهة تلك الأحداث النفسية المختلفة

 يعملانكونها  للباحثينية والميدانية ومن خلال الخبرة المهن
لمستمر مع بعض ا ام، وتواجدهوالتعليمي في القطاع الصحي

ا على الدراسات مطلاعهامراض مختلفة، وأالمرضى المصابين ب
أن معظم المشاكل الصحية  لاحظاالعلمية في هذا المجال، فقد 

 والمرضية التي يعاني منها الأفراد، تسبب ضغوطاً نفسية مختلفة
أن هناك العديد من الدراسات التي  تبينكما  .حياتهم تنعكس على

ومن  .يةأُجريت حول تأثير وعلاقة هذه الأمراض بالضغوط النفس
لم يجد الباحثان دراسات ل المراجعة للدراسات ذات الصلة، خلا
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تتناول متغيرات ديموغرافية تتعلق بالضغوط النفسية لدى مرضى 
لى التفكير في إجراء إ بهما، مما حدا القولون العصبي، في الأردن

الدراسة الحالية الإجابة عن الأسئلة  سعتبالتحديد، و .هذه الدراسة
  :التالية

  ما مستوى الضغوط النفسية لدى مرضى القولون العصبي؟  .1
هل توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  .2

في مستوى الضغوط النفسية لدى ) α=0.05( الإحصائية
الديموغرافية ، تعزى للمتغيرات ضى القولون العصبيمر
  ؟ )جتماعية، والدخل الشهري، والعمرالجنس، والحالة الا(

هل توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة  .3
في مستوى الضغوط النفسية لدى ) α=0.05( الإحصائية

التدخين، (، تعزى للمتغيرات الطبية مرضى القولون العصبي
الأدوية الطبية، ومدة الإصابة بالمرض، وساعات النوم، وتناول 

  ؟ )ونوع القولون العصبي

  أهمية الدراسة

حيث : تكمن أهمية هذه الدراسة من خلال الأهمية النظرية
ستسهم في تعزيز المعرفة العلمية، وتزويد المكتبة العربية بمعلومات 

 الضغوط النفسية لدى مرضى القولون العصبي، من حول نظرية
خلال مقارنتها بالأدب النظري للدراسات الأجنبية المختلفة، وإثارة 
الوعي نحو أهمية معرفة مستوى الضغوط، حيث يتوقع من مرضى 
القولون العصبي بعد إجراء هذه الدراسة تعلم كيفية الحد من 

الدراسات  فيهتمام حظيت بالا التيالتعايش مع الضغوط النفسية، 
العربية فلم تبحث في هذا بالشكل الكافي في أما الدراسات  .الأجنبية

الموضوع، لذا تأتي هذه الدراسة لسد النقص الموجود في 
الدراسات العربية، ولتنفرد من بين الدراسات من خلال تناول 

لدى مرضى القولون العصبي في ضوء  موضوع الضغوط النفسية
  . بعض المتغيرات الطبية والديموغرافية

من خلال تزويد المعنيين  للدراسة الأهمية التطبيقيةوتكمن 
والمتخصصين بصورة دقيقة لحجم وطبيعة هذه الضغوط، للعمل 
على وضع الحلول المفيدة التي من شأنها معالجة مثل هذه الضغوط 
بحيث تنعكس إيجابا على حياة المرضى، ولتقديم الخدمات 

بالنظرة إلى الحياة، الإرشادية المناسبة للمرضى، وخاصة فيما يتعلق 
والتخلص من الضغوط النفسية المصاحبة لمرض القولون العصبي، 

لمرضى  ومن المتوقع أن تقدم الدراسة الحالية معلومات مفيدة
  .لتفهم مرضهم وكيفية التعايش معه القولون العصبي

  محددات الدراسة

 اوخصائصه ،الدراسة بأداةتتحدد نتائج الدراسة الحالية 
عينة الدراسة على المرضى  رتتحدد باقتصاكما  .يةالسيكومتر

المصابين في القولون العصبي في المستشفيات الحكومية والخاصة 

في محافظة إربد، وفترة الدراسة في الفصل الدراسي الصيفي للعام 
  . م 2014/ 2013الجامعي 

  صطلاحية والإجرائيةالتعريفات الا

ي والجسمي، حالة من الإجهاد العقل: الضغوط النفسية
أو إزعاجاً، أو  ث نتيجة للحوادث التي تسبب قلقاً أو توتراًتحد

تحدث نتيجة لعوامل عدم الرضا، أو ضعف القدرة على التأقلم مع 
الظروف المحيطة، أو نتيجة للخصائص العامة التي تسود بيئة العمل 

وتعرف إجرائيا بأنها الدرجة التي يحصل ). 2005زهران، (والمنزل 
المستجيب على مقياس الضغوط النفسية المستخدم في هذه عليها 

  .الدراسة

أو متلازمة الأمعاء المتهيجة، هو خلل في : القولون العصبي
وظيفة القولون نتيجة لزيادة حساسية أمعاء مرضى القولون العصبي، 
والمسؤول عن هذه الحساسية الزائدة هو العصب الحائر مما يؤدي 

نتفاخ، وسوء الهضم، وسوء مثل الا ،ضميأعراض في الجهاز اله إلى
الإخراج، ومع أن هذه الأعراض ليست خطيرة في حد ذاتها، ولا 
تؤدي إلى مرض خطير مستقبلاً، إلاّ أنها مزعجة جدا للمريض 

  ).2005إيلين، (

  الطريقة والإجراءات

  منهج الدراسة
المنهج الوصفي، لمناسبته لهدف الدراسة، إذ تم وصف  اتبع
 لدى عينة الدراسة كما هي دون تغيير أو تعديل المستهدفةالظاهرة 

  ).2011الكيلاني، والشريفين، (

  أفراد الدراسة
مريضاً ومريضة من المصابين ) 371( د الدراسة مناأفر تكون

، بمتلازمة القولون العصبي، تم جمعها من مستشفيات محافظة إربد
مستشفى  :وهي ، اختيروا بالطريقة المتيسرة،)2014(في عام 

الملك المؤسس عبد الله الجامعي، ومستشفى الأمير راشد 
الصحي  العسكري، ومستشفى الأميرة بسمة التعليمي، ومركز الطب

لجامعة العلوم والتكنولوجيا، ومركز صحي الصريح الشامل، 
 استثنيتحيث  ،والعيادات الداخلية لمستشفى الأميرة بسمة التعليمي

مالها، وبسبب ملاحظة الإجابة كتابسبب عدم  ؛ستبانةا) 60(
عدم تحديد نوع القولون لستبانة ا) 36(والنمطية من قبل المرضى، 

وعليه أصبحت عينة  العصبي، وذلك لضمان مصداقية نتائج الدراسة،
مريضاً ) 275(الدراسة النهائية التي خضعت للتحليل الإحصائي 

رات يبين توزيع أفراد العينة حسب متغي) 1(الجدول و ،ومريضة
  . الدراسة
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  توزيع أفراد العينة حسب متغيرات الدراسة): 1(جدول 

  %النسبة المئوية العدد  المستوى/الفئة  المتغير

 الجنس
 48.7 134 ذكر
 أنثى

 المجموع
141 
275 

51.3 
100.0 

 العمر

 26.2 72 سنة 30دون 
 58.5 161 سنة 50أقل من  - 30من 
 سنة فأكثر 50من 

 المجموع
42 
275 

15.3 
100.0 

 جتماعيةالحالة الا

 20.7 57 أعزب
 73.1 201 متزوج
 مطلق+أرمل

 المجموع
17 
275 

6.2 
100.0 

 الدخل الشهري

 44.0 121 ديناراً 350دون 
 21.8 60 ردينا 500أقل من  - 350من 
 فأكثر دينار 500من 

 المجموع
94 
275 

34.2 
100.0 

 التدخين
 32.7 90 مدخن

 غير مدخن
 جموعالم

185 
275 

67.3 
100.0 

 ساعات النوم
 40.0 110 كافية وغير متقطعة
 غير كافية ومتقطعة

 المجموع
165 
275 

60.0 
100.0 

 نوع القولون
 43.3 119 الإسهال المتكرر
 الإمساك المزمن

 المجموع
156 
275 

56.7 
100.0 

 تناول الأدوية الخاصة بالقولون
 35.6 98 يتناول

 لا يتناول
 وعالمجم

177 
275 

64.4 
100.0 

 مدة الإصابة بالمرض

 22.2 61 أقل من سنة
 40.0 110 سنوات 5أقل من  -من سنة 

 37.8 104 سنوات فأكثر 5من 
 100.0 275 المجموع

  

     أداة الدراسة

مقياس الضغوط  الباحثان استخدملتحقيق أهداف الدراسة 
  :لهذا المقياس النفسية، وفيما يلي وصف

ى القولون العصبي بصورته لضغوط النفسية لدى مرضمقياس ا

  .الأصلية

 Measures PSM-9)مقياس الضغوط النفسية  ستخدما
Psychological Stress) ر ايوتيس ايرميلل(Lemyre & Tessier, 

 ستخدام هذا المقياسافقرات، حيث تم ) 9(، المكون من (2003

، ولت في فرنساعلى نطاق واسع في إقليم الكيبك في كندا، وفي رين
ما ترجم إلى اللغات العربية، والإنجليزية، والبرتغالية، والإيطالية، ك

علاوة على ذلك فإنه . سبانية، ويصلح للمقارنات العالميةوالإ
في وفي المستشفيات، و الخدمات العامة، يستخدم في مجال

وقام الباحثان  .الخاصة الممارسات، وفي يةخدمات المجتمعال
جراءات صدق المقياس من خلال عرضه على مجموعة بالتحقق من إ

، حيث بلغت قيمة الاتساق همن المحكمين، كما تم التحقق من ثبات
  ).0.89( الداخلي
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ى القولون العصبي بصورته مقياس الضغوط النفسية لدى مرض

  الحالية

  الظاهريصدق ال

للمقياس، إذ تُرجم من اللغة  الظاهري تم التحقق من الصدق
إلى اللغة العربية، ومن ثم عرضت النسخة المترجمة  نجليزيةالإ

للمقياس على ستة متخصصين في علم النفس الإرشادي والتربوي 
في جامعة اليرموك للاستفادة من آرائهم فيما يتعلق بالصياغة 

وبناءً على . وملاءمة الفقرات لمجتمع الدراسة ،اللغوية للفقرات
لت صياغة بعض وجهات نظرهم، عات، ولم يتم حذف أي فقرالد

  .فقرة من فقرات المقياس من قبل لجنة التحكيم في هذا المقياس

  مؤشرات صدق البناء

قياس الكلي المطبق الفقرات مع الم تراوحت معاملات ارتباط
مريضاً ومريضة من ) 40(المكونة من  ستطلاعيةعلى العينة الا

- 0.32-( ما بين مرضى القولون العصبي من غير عينة الدراسة،
مع المقياس الكلي  ، حيث حذفت الفقرات التي كان ارتباطها)0.77

أشعر بحدة : "وهما ،إلى حذف فقرتين ، وأدى هذا)0.20(أقل من 
وقد تراوحت ". أشعر بالهدوء"و" الذهن وأني ممتلئ بالطاقة

 -0.79(ذف الفقرات الضعيفة رتباط المصححة بعد حلامعاملات ا
) 7(من  مكوناقياس بصورته النهائية وبهذا فقد أصبح الم. )0.66
   .يوضح ذلك) 2( والجدول ،فقرات

ياس الضغوط النفسية لارتباط كل فقرة من فقرات مق) Corrected Item-Total Correlation(المصحح  الارتباطمعاملات ): 2(جدول 
  .بالمقياس ككل

  بالمقياس ككل معاملات ارتباط الفقرة  الفقرة  رقم الفقرة

 66.  . نني متسرع؛ يبدو أنني لا أملك الوقت الكافيأشعر أ .1
 66.  أشعر بالآلآم وأوجاع جسمية، كآلآم الظهر، والصداع، وتشنج الرقبة، وآلام المعدة .2
 79.  .أشعر بالقلق وانشغال البال .3
 78.   .أشعر بالارتباك؛ أفكاري مشوشة، وأفتقر إلى التركيز .4
 77.  .أشعر بحمل كبير على كاهلي .5
 78.  .نفعالاتي، ومزاجي أو إيماءاتياة في السيطرة على ردود أفعالي، وعر بصعوبأش .6
 72. أشعر بالضغط .7

  

، )0.90(تساق الداخلي للمقياس فقد بلغ أما معامل الا
وبذلك فإن المقياس يتمتع بخصائص سيكومترية مناسبة لأغراض 

  .الدراسة الحالية

  تحديد مستوى الضغوط النفسية

 الضغوط النفسية بحسب متوسط التدريجوى تم تحديد مست
  :وفق الآتية

 2.49  نفسية منخفض لدى الضغوط الفأقل، تعني أن مستوى
 .المرضى

 2.50- 3.49 نفسية متوسط لدى الضغوط ال، تعني أن مستوى
 .المرضى

 3.50  نفسية مرتفع لدى الضغوط الفأكثر، تعني أن مستوى
  .المرضى

  إجراءات الدراسة

، والتأكيد لهم أن نتائج هذه المرضىعلى  سالمقياتم توزيع 
وللقائمين على تقديم  ،لهمالدراسة ستكون لها أهمية بالغة بالنسبة 

إذا ما تمت الاستجابة للفقرات  خدمات الرعاية النفسية والاجتماعية

حول النقاط  المرضىوقد تمت الإجابة عن تساؤلات . بأمانة وصدق
حوالي  المقياسمر معهم لإكمال واستغرق الأ. التي رأوا أنها غامضة

  . دقائق )8(

  المعالجات الإحصائية

حسبت المتوسطات  للدراسة سؤال الأولالللإجابة عن 
وللإجابة عن  .المعيارية لتقديرات أفراد العينةنحرافات الحسابية والا

تم استخدام تحليل التباين الرباعي  للدراسة الثاني والثالث سؤالال
(Four Ways ANOVA) -  عديم التفاعل، وتحليل التباين

   (Five Ways ANOVA).الخماسي 

  نتائج الدراسة

ما مستوى الضغوط : "الذي نص على الأولنتائج السؤال 

  ".النفسية لدى مرضى القولون العصبي؟

المتوسطات الحسابية  حسبتللإجابة عن هذا السؤال 
ة من فقرات نحرافات المعيارية لتقديرات أفراد العينة على كل فقروالا

  .يبين ذلك) 3(مقياس الضغوط النفسية، والجدول 
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نحرافات المعيارية لتقديرات أفراد العينة على كل فقرة من فقرات مقياس الضغوط النفسية مرتبة تنازلياً المتوسطات الحسابية والا): 3(جدول 
  .حسب المتوسط الحسابي

رقم 

  الفقرة

 الفقرة
  الرتبة

  المتوسط

  *الحسابي

  رافالانح

  المعياري
  المستوى

  مرتفع 1.20 3.86  1  .أشعر بآلآم وأوجاع جسمية، كآلام الظهر، والصداع، وتشنج الرقبة، وآلام المعدة  2
  مرتفع 1.19 3.67  2 .أشعر بالضغط  7
  مرتفع 1.15 3.61  3  .أشعر بالقلق وانشغال البال  3
  مرتفع 1.20 3.56  4  .رتباك؛ أفكاري مشوشة، وأفتقر إلى التركيزأشعر بالا  4
  مرتفع 1.21 3.50  5  .أشعر بحمل كبير على كاهلي  5
  متوسط 1.25 3.46  6  .أشعر بصعوبة في السيطرة على ردود أفعالي، وانفعالاتي، ومزاجي أو إيماءاتي  6
  متوسط 1.20 3.34  7  .أشعر أنني متسرع؛ يبدو أنني لا أملك الوقت الكافي  1

  رتفعم 96. 3.57  الضغوط النفسية ككل  
  )5(والدرجة القصوى ) 1(الدرجة الدنيا *

أن مستوى الضغوط النفسية لدى ) 3(يلاحظ من الجدول 
وبمتوسط حسابي  ،)مرتفع(أفراد عينة الدراسة جاء بمستوى 

أشعر بآلآم "التي تنص على ) 2(ت الفقرة رقم ، حيث جاء)3.57(
لام داع، وتشنج الرقبة، وآوأوجاع جسمية، كآلام الظهر، والص

وبمستوى ) 3.86(في المرتبة الأولى بمتوسط حسابي " المعدة
أشعر "التي تنص على ) 1(في حين جاءت الفقرة رقم  .)مرتفع(

 السابعةفي المرتبة " يبدو أنني لا أملك الوقت الكافي أنني متسرع؛
، كما )متوسط(وبمستوى  ،)3.34(والأخيرة بمتوسط حسابي 

، )مرتفع(قرات جاءت بمستوى ف) 5(أن ) 3(يلاحظ من الجدول 
  ).متوسط(بمستوى  جاءتا وفقرتين

توجد فروق ذات  هل": الذي نص على الثانينتائج السؤال 

في ) α=0.05( دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الإحصائية

مستوى الضغوط النفسية لدى مرضى القولون العصبي، تعزى 

ماعية، والدخل جتالجنس، والحالة الا( للمتغيرات الديموغرافية

  "؟)الشهري، والعمر

المتوسطات الحسابية  حسبتللإجابة عن هذا السؤال 
نحرافات المعيارية لتقديرات أفراد العينة على مقياس الضغوط والا

الجنس، والعمر، والحالة (افية النفسية ككل، تبعاً للمتغيرات الديموغر
  .يبين ذلك) 4(، والجدول )جتماعية، والدخل الشهريالا

افية نحرافات المعيارية لتقديرات أفراد العينة على مقياس الضغوط النفسية ككل تبعاً للمتغيرات الديموغرالحسابية والاالمتوسطات ): 4(جدول 
  .)جتماعية، والدخل الشهريالجنس، والعمر، والحالة الا(

  الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي  الفئة/المستوى  المتغير

 الجنس
 94. 3.50 ذكر
 98. 3.64 أنثى
 96. 3.57 الكلي

 العمر

 92. 3.66 سنة 30دون 
 98. 3.59 سنة 50أقل من  - 30من 
 90. 3.34 سنة فأكثر 50من 

 96. 3.57 الكلي

 جتماعيةالحالة الا

 1.01 3.68 أعزب
 95. 3.55 متزوج
 94. 3.48 مطلق+أرمل
  96. 3.57 الكلي

 الدخل الشهري

 1.01 3.72 اًدينار 350دون 
 88. 3.43 دينار 500ل من أق - 350من 

 91. 3.47 فأكثر دينار 500
 96. 3.57 الكلي
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وجود فروق ظاهرية بين المتوسطات ) 4(يتبين من الجدول 
الحسابية لتقديرات أفراد عينة الدراسة على مقياس الضغوط النفسية 

مر، والحالة الجنس، والع(افية ككل، تبعاً للمتغيرات الديموغر
لتلك  ولمعرفة الدلالة الإحصائية). جتماعية، والدخل الشهريالا

 Four Ways(الفروق الظاهرية، تم استخدام تحليل التباين الرباعي 
ANOVA ( عديم التفاعل، الذي جاءت نتائجه كما يوضحها

   .)5(الجدول 

طات الحسابية لتقديرات أفراد عينة الدراسة على مقياس الضغوط النفسية للمتوس -عديم التفاعل  - نتائج تحليل التباين الرباعي ): 5(جدول 
  .)جتماعية، والدخل الشهريالجنس، والعمر، والحالة الا(افية ككل تبعاً للمتغيرات الديموغر

 الدلالة الإحصائية قيمة ف  متوسط المربعات  درجات الحرية  مجموع المربعات مصدر التباين

 416. 663. 602. 1 602.  الجنس
 375. 986. 896. 2 1.792  العمر

 806. 216. 197. 2 393.  جتماعيةالحالة الا
 113. 2.201 2.001 2  4.001  الدخل الشهري

   909. 267 242.679 الخطأ

    274 249.468 المجموع

  
عدم وجود فرق ذي دلالة إحصائية ) 5(يلاحظ من الجدول 

بين المتوسطات ) α  =0.05( عند مستوى الدلالة الإحصائية
الحسابية لتقديرات أفراد عينة الدراسة على مقياس الضغوط النفسية 

العمر، والجنس، (ككل يعزى لأي متغير من المتغيرات الديمغرافية 
، حيث كانت قيمة الدلالة )الشهري الدخلوجتماعية، الحالة الاو

 α( لجميع المتغيرات أكبر من مستوى الدلالة الإحصائية الإحصائية
 =0.05 .(  

  

  

هل توجد فروق ذات ": الذي نص على الثالثنتائج السؤال 

في ) α=0.05( الإحصائيةدلالة إحصائية عند مستوى الدلالة 

مستوى الضغوط النفسية لدى مرضى القولون العصبي، تعزى 

التدخين، وتناول الأدوية الطبية، ومدة (للمتغيرات الطبية 

  "؟)نوع القولون العصبيالإصابة بالمرض، وساعات النوم، و

المتوسطات الحسابية  حسبتللإجابة عن هذا السؤال 
نحرافات المعيارية لتقديرات أفراد العينة على مقياس الضغوط والا

التدخين، وساعات النوم، (النفسية ككل، تبعاً للمتغيرات الطبية 
، )ونوع القولون، وتناول الأدوية الخاصة بالقولون، ومدة الإصابة

  ).6(النتائج كما يوضحها الجدول وكانت 

نحرافات المعيارية لتقديرات أفراد العينة على مقياس الضغوط النفسية ككل تبعاً للمتغيرات الطبية المتوسطات الحسابية والا): 6(جدول 
  )التدخين، وساعات النوم، ونوع القولون، وتناول الأدوية الخاصة بالقولون، ومدة الإصابة(

  الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي  الفئة/المستوى  المتغير

 التدخين
 1.00 3.64 مدخن

 94. 3.54 غير مدخن
 96. 3.57 الكلي

 ساعات النوم
 85. 3.48 كافية وغير متقطعة
 1.02 3.63 غير كافية ومتقطعة

 96. 3.57 الكلي

 نوع القولون
 93. 3.70 الإسهال المتكرر
 97. 3.48 الإمساك المزمن

 96. 3.57 لكليا

 تناول الأدوية الخاصة بالقولون
 98. 3.68 أتناول

 94. 3.51 لا أتناول
 96. 3.57 الكلي
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  الانحراف المعياري  المتوسط الحسابي  الفئة/المستوى  المتغير

 مدة الإصابة

 1.05 3.32 دون سنة
 85. 3.77 سنوات 5أقل من  -من سنة 

 97. 3.51 سنوات فأكثر 5من 
 96. 3.57 الكلي

  

متوسطات وجود فروق ظاهرية بين ال) 6(يتبين من الجدول 
الحسابية لتقديرات أفراد عينة الدراسة على مقياس الضغوط النفسية 

التدخين، وساعات النوم، ونوع (ككل تبعاً للمتغيرات الطبية 
ولمعرفة ). القولون، وتناول الأدوية الخاصة بالقولون، ومدة الإصابة

لتلك الفروق الظاهرية، تم استخدام تحليل التباين  الدلالة الإحصائية
عديم التفاعل، الذي ظهرت ) Five Ways ANOVA(لخماسي ا

  ).7(الجدول  نتائجه كما هي مبينة في

للمتوسطات الحسابية لتقديرات أفراد عينة الدراسة على مقياس الضغوط النفسية  -عديم التفاعل  -نتائج تحليل التباين الخماسي ): 7(جدول 
  .)النوم، ونوع القولون، وتناول الأدوية الخاصة بالقولون، ومدة الإصابة التدخين، وساعات(ككل، تبعاً للمتغيرات الطبية 

 الدلالة الإحصائية قيمة ف  متوسط المربعات  درجات الحرية  مجموع المربعات مصدر التباين

 730.  1190. 104. 1 104. التدخين
 094. 2.822 2.476 1 2.476  ساعات النوم
  045. 4.069* 3.570 1 3.570  نوع القولون

 133. 2.270 1.992 1 1.992  تناول الأدوية الخاصة بالقولون
  010.  4.660* 4.088 2  8.176  مدة الإصابة

   877. 268 235.114 الخطأ

    274 251.432 المجموع
  

عدم وجود فرق ذي دلالة إحصائية  )7(من الجدول  يلاحظ
بين المتوسطات ) α  =0.05( عند مستوى الدلالة الإحصائية

لحسابية لتقديرات أفراد عينة الدراسة على مقياس الضغوط النفسية ا
نوع (ستثناء متغيري اعزى لأي من المتغيرات الطبية، بككل ي

 لهذين، حيث كانت قيمة الدلالة الإحصائية )مدة الإصابةوالقولون، 

أقل من مستوى الدلالة الإحصائية، ويتبين أن الفرق الدال  المتغيرين
الإسهال (لصالح أفراد العينة ذوي نوع القولون حصائياً كان إ

حصائياً؛ تم إولمعرفة لصالح من تلك الفروق الدالة ). المتكرر
، لتظهر البعديةللمقارنات ) 'Scheffe(استخدام اختبار شيفيه 

  ).8(النتائج في الجدول 

  ى مقياس الضغوط النفسية ككل تبعاً لمتغير مدة الإصابةنتائج اختبار شيفيه المتوسطات الحسابية لتقديرات أفراد العينة عل): 8(جدول 

  المتوسط الحسابي  مدة الإصابة
  الفرق بين المتوسطين الحسابيين

 سنوات فأكثر 5من  سنوات 5أقل من  -من سنة 
 0.19 0.45* 3.32  دون سنة
 0.26  3.77 سنوات 5أقل من  –من سنة 

   3.51 سنوات فأكثر 5من 
  )α  =0.05( صائية عند مستوى الدلالة الإحصائيةذات دلالة إح*  

وجود فرق ذي دلالة إحصائية عند ) 8(يتبين من الجدول 
بين المتوسط الحسابي ) α  =0.05( مستوى الدلالة الإحصائية

مقارنة ) دون سنة(الإصابة لتقديرات أفراد عينة الدراسة ذوي مدة 
ذوي مدة الإصابة  بالمتوسط الحسابي لتقديرات أفراد عينة الدراسة

ولصالح أفراد عينة الدراسة ذوي ) سنوات 5أقل من  -من سنة (
  ). سنوات 5أقل من  - من سنة (مدة الإصابة 

  

  مناقشة النتائج

ما مستوى : "الذي نص على الأولمناقشة نتائج السؤال 

  ".الضغوط النفسية لدى مرضى القولون العصبي؟

كلي للضغط النفسي أن المستوى ال هذا السؤالأظهرت نتائج 
التي  )2(الفقرة رقم  مجيءإن و. لدى عينة الدراسة جاء مرتفعاً

أشعر بآلام، وأوجاع جسمية، كآلام الظهر، والصداع، "تنص على 
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لمرتبة الأولى وبمستوى مرتفع، في ا، "وتشنج الرقبة، وآلام المعدة
، يمكن تفسيره، أن مريض القولون يعاني )3.86(وبمتوسط حسابي 

، ةوضغوط العمل المستمر ،ذه الآلام، بسبب ضغوط الحياةمن ه
والترويح عن النفس،  الراحةوعدم وجود وقت كافٍ لأخذ قسط من 

يع المرضى لذا يعاني جم ،لديه مسؤوليات في البيت وفي العمل فكل
عتياد الموظفين في العمل على الروتين امن هذه الآلام، وبسبب 

 في حل الأمور بطريقة سلبية، مأكان في الجلوس أ ، سواءالخاطئ
زدياد هذه الآلام ايؤدي إلى والبعد عن ممارسة الرياضة، كل ذلك 

  ).2006عبد المعطي، (بمستوى مرتفع، وهذا ما ذهبت إليه دراسة 

، بالمرتبة "أشعر بالضغط"التي تنص على ) 7(وجاءت الفقرة 
وتفسر هذه  .، وبمستوى عال)3.67(الثانية، بمتوسط حسابي 

 ،وفي العمل ،أن كل تبعات ومسؤوليات الحياة في البيتبلنتيجة ا
وتتحول إلى  ،وفي كل حياتنا تختزن في العقل الباطن ،وفي الشارع

أجسامنا  وفي ،صحتنا فيضغوط متعددة، وهذه الضغوط تؤثر 
منسي،  ؛2006عبد المعطي، (مسببة الأمراض السيكوسوماتية 

2001.(  

ر أشع"التي تنص على ) 3(لفقرة وفي المرتبة الثالثة جاءت ا
، وبمتوسط حسابي مرتفع ، بمستوى"نشغال البالابالقلق و

يحس بقلق كبير تجاه  ويفسر ذلك في أن مريض القولون .)3.61(
خاص يفكرون المستقبل وحياته، وعليه نجد أن مجمل الأش

من أجل تأمين المستقبل لهم  ويخططون ويعملون ليل نهار
  ،دائماً نشغال البال لديهم مرتفعامستوى القلق ولأبنائهم، لذا نجد و

والكل يتطلع لتحقيق طموحه، ويبذل المستحيل حتى يكون على 
  .أفضل حال، وهذا ما يفسر قلقنا الدائم وإنشغال بالنا

أشعر "التي تنص على ) 4(رقم  وفيما يتعلق بالفقرة
المرتبة  احتلت، فقد "؛ وأفتقر إلى التركيزمشوشةرتباك؛ أفكاري بالا

، وهذا يعود )3.56(الرابعة، وبمستوى مرتفع، وبمتوسط حسابي 
إلى كثرة الأعمال والتبعات الملقاة على كاهل كل شخص، وإلى 

التي تحتاج إلى وقتٍ كافٍ للتفكير فيها وإنهائها،  المنتهيةالأفكار غير 
كل هذه الأمور تجعل من الشخص مرتبكاً ومشوشاً، وبالتالي عدم 

  .التركيز وحل الأمور قدرته على

أشعر بحمل كبير على "التي تنص على ) 5( جاءت الفقرةكما 
بالمرتبة الخامسة وبمستوىٍ مرتفع وبمتوسط حسابي  ،"كاهلي

 ة، ويفسر ذلك بأن كثرة الواجبات والأعمال اللامنتهي)3.50(
المطلوبة من الفرد، عند عدم إتمامها يحس وكأنها أحمال كبيرةٌ 

لت، إذ لا يخلو اهله، فينسجم ذلك مع نظرية الجشطملقاة على كا
لذا نجد هذه  ،شخص من كثرة التبعات والواجبات المطلوبة منه

مرتفع، فكل هذه الأعباء تزيد من الضغوط  الفقرة جاءت بمستوى
    .النفسية، وتقلل من شعور الفرد بالسعادة

عوبة أشعر بص"التي تنص على  )6( أما حصول الفقرة
، على "نفعالاتي، ومزاجي أو إيماءاتياردود أفعالي، و السيطرة على

، )3.46(متوسط وبمتوسط حسابي  ة وبمستوىالمرتبة السادس

ي السيطرة على ردود فإن هذا يفسر بأن الفرد تصبح لدية صعوبة ف
النفسية، وذلك نفعالات، عندما يكون مثقلاً بالضغوط الأفعال، والا

درينالين في انورالأدرينالين والن إفراز هرمون إمثبت علمياً، حيث 
حالة تعرض الشخص إلى مستوى عال من المواقف الضاغطة، 

على السيطرة على ردود أفعاله،  يؤدي إلى شعور الفرد بعدم قدرته
 جه، لذا جاءت هذه الفقرة بمستوىنفعالاته، وتعكر في مزااو

  ).Selye, 1981(قد ورد ذلك في كتاب متوسط، و

يبدو أشعر أنني متسرع؛ "التي تنص على ) 1(ت الفقرة وجاء
في المرتبة الثامنة والأخيرة وبمستوى  "أنني لا أملك الوقت الكافي

ويمكن تفسير ذلك في أن  .)3.34(متوسط، وبمتوسط حسابي 
من الأمور والمسؤوليات الملقاة  كثيرمجمل أفراد المجتمع لديهم 

ها وإكمالها على على كاهلهم التي لا يجدون الوقت الكافي للنظر في
 أتم وجه، لذا نجد أن الجميع يبدون متسرعين في إصدار الأحكام،

متلاكهم للوقت الكافي، ولأن ابسبب عدم  ؛تخاذ القراراتاوفي 
فمن الطبيعي لنواكب  ،السريعةعصرنا هو عصر السرعة والإنجازات 

وروية للتفكير في  ر بتأنولا نشع ،هذا العصر أن نبدو متسرعين
  .ناحل أمور

هل توجد فروق ": مناقشة نتائج السؤال الثاني الذي نص على

 ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الإحصائية

)α=0.05 ( في مستوى الضغوط النفسية لدى مرضى القولون

الجنس، والحالة ( العصبي، تعزى للمتغيرات الديموغرافية

   " ؟)جتماعية، والدخل الشهري، والعمرالا

نتائج وجود أية دلالة إحصائية تعزى لأي متغير من لم تظهر ال
المتغيرات الديموغرافية، ويفسر ذلك بأن جميع المتغيرات مهمة في 
الدرجة نفسها، ففي متغير الجنس من المعروف أن الضغوط النفسية 
لكل جنس لا تزيد أو تقل أهمية عن الجنس الآخر، وفي متغير 

، )ةسن 30دون (التي أخذت العمر، نجد أن جميع الفئات العمرية 
، لديها ضغوط )سنة فأكثر 50من (، و)50أقل من  - 30من (و

في بداية  العمريةنفسية تتناسب مع كل مرحلةٍ عمرية، فالفئة 
عن  وتبحثرة مستقرة وهادئة، ضغوط تنشئة أُس االثلاثين لديه

عن مصدر الرزق لتأمين  تبحثستقرار، والفئة العمرية الأكبر الا
إلى الأفضل، والفئة  هاشئت، وكيفية تحسين أوضاعتي أُنال اأسره

وإيجاد حياة مستقلة  ،عن مستقبل أبنائهم تبحثالعمرية الأكبر 
أعزب، ( جتماعيةوأيضاً بالنسبة لمتغير الحالة الاومستقرة لأبنائهم، 

التي يمر بها الفرد في حالته  ، فكل الظروف)متزوج، أرمل، مطلق
، فكلٌ له ظروفه بعضايد أهمية عن بعضها تقل أو تز جتماعية لاالا

الخاصة، ويحظى بدرجة معينة من الأهمية، فظروف الأعزب لا تقل 
أو تزيد أهمية عن ظروف المتزوج، فكلاهما يعاني من ضغوط 

أنها أصعب من ظروف  يعتقدخاصة به، وظروف الأرمل أو المطلق 
كنهما لم الأعزب، أو المتزوج وبالتالي فيها ضغوط نفسية أكثر، ل

 يظهرا أية دلالة إحصائية، ويعود السبب في ذلك إلى أن عينة الأرامل
  .المطلقين كانت قليلةو
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هل توجد فروق ": مناقشة نتائج السؤال الثالث الذي نص على

 ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة الإحصائية

)α=0.05 ( في مستوى الضغوط النفسية لدى مرضى القولون

التدخين، وتناول الأدوية (ى للمتغيرات الطبية العصبي، تعز

الطبية، ومدة الإصابة بالمرض، وساعات النوم، ونوع القولون 

  "؟)العصبي

أظهرت نتائج الدراسة وجود فروق ذات دلالة إحصائية في 
الضغوط النفسية تعزى لنوع القولون العصبي، وكانت الفروق لصالح 

ويفسر ذلك في أن الذين  .)الإسهال المتكرر(الذين يعانون من 
يعانون من الإسهال المتكرر، يعانون أكثر في حال تعرضهم لضغوط 
نفسية، فالموضوع غير مسيطر عليه، فقد يتعرض مريض القولون 
العصبي في أية لحظة لضغوط نفسية، وبالتالي لحالات إسهال 
مفاجئة، وقد لا يتناسب مكان وجودهم مع وضعهم، فربما يكون في 

ظروف العمل لا تسمح له بالذهاب إلى دورة المياه، أو قد العمل، و
فهذا الوضع  ،يكون في رحلةٍ، أو في سفر، أو زائراً لأحد الأصدقاء

ي يشعر بالحرج الكبير، ويشعر يجعل مريض القولون العصب
نزعاج والتوتر عند عدم تواجده في المكان المناسب في مثل بالا

  .هذا الوضع

 ةلإصابة بالقولون العصبي كانت دالة ادموأظهرت النتائج أن 
وتفسر هذه  .)سنوات 5أقل من -سنة(دة الزمنية إحصائياً للم
 5أقل من  – ةسن(الذين مدة الإصابة عندهم من  النتيجة بأن

لمرض بعد، وبالتالي لا يأخذون ، لم يعتادوا على ا)سنوات
كتجنب أنواع معينة من الأطعمة، أو تجنب  اللازمةحتياطات الا

 المواقف الضاغطة، أو تجنب التعرض للتيارات الهوائية إلىالتعرض 
، والنوم لساعاتٍ اللازمةحتياطات الباردة، وعدم التدخين، وأخذ الا

أما  .كافية، كل هذه الأمور قد يجهلها المريض غير المشخص بعد
خمس سنوات فقد أصبحت  على لديهمالذين تزيد مدة الإصابة 

صبحوا يتجنبون كل ما يثير القولون لديهم، لديهم خبرة بالمرض، وأ
وتعايشوا مع وضعهم الصحي بشكل أفضل من الذين مدة الإصابة 

أقل من خمس  –من سنة (لديهم أقل، لذا نجد أن هذه الفئة 
  . متأثرة أكثر من غيرها بالضغوط النفسية) سنوات

  التوصيات
  :في ضوء نتائج الدراسة الحالية يوصي الباحثان بما يلي

لق، أو مثل التوتر، والق ،بتعاد عن الأمور التي تزيد الأعراضلاا .1
بتعاد عن الأطعمة التي تهيج أية ضغوط نفسية أخرى، والا

  .تقوم بتهيج القولون

إجراء مزيد من الدراسات حول الضغوط النفسية لدى مرضى  .2
القولون العصبي، وربطها بمتغيرات أخرى كالمنطقة السكنية، 

وى التعليم، ووضع العمل، ونوع الطعام وعدد الأطفال، ومست
  ).المفضل، ووجود المرض في العائلة
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