
 
 

اضطزابات الٌىم والاعزاض المىجبة والسالبة لدي هزضً الفصام الهذائً 

 وغير الهذائً هي الجٌسين

 

 
 دكتىر

 ايماى هصيلحً محود هىسً

 دكتىراٍ فً علن الٌفس الاكليٌكً

 الٌفسية ببٌهاأخصائية ًفسية بمستشفً الصحة 
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 مشكمة البحث : 

تعد اضطرابات النوـ مف اىـ المشاكؿ التى تواجو المرضى النفسييف والعقميف 

فى مستشفيات الصحة النفسية ونلاحظ اف ىذا الاضطراب يكوف فى ذروتو عند 

دخوؿ المريض لممستشفى ثـ تستقر الاعراض ثـ تبدأ فى العودة مرة اخرى مع العمـ 

المريض نفس العلاج والامور جميعيا كما ىى فادعى الامر الى دراسة ىذا  باخذ

الاضطراب ، كما انو لوحظ الارتباط الوثيؽ بيف الاعراض الموجبة بيف المرضى 

الذيف يظير عمييـ اضطرابات النوـ حيث يظير عمييـ فى نفس الوقت اليلاوس 

ى تربط اضطرابات النوـ والضلالات  ، فأرادت الباحثة اف تبحث عف العلاقة الت

 بالاعراض الموجبة والسالبة لدى مرضى الفصاـ الموجوديف داخؿ المستشفى. 

 :فروض البحث 

ىؿ توجد فروؽ دالة احصائيا بيف اضطرابات النوـ بيف مرضى الفصاـ  -1

 اليذائى وغير اليذائى . 

ىؿ توجد فروؽ دالة احصائيا بيف اضطرابات النوـ بيف مرضى الفصاـ  -2

 وغير اليذائى بيف الجنسيف )الذكور والاناث(.  اليذائى

ىؿ توجد فروؽ دالة احصائيا بيف اضطرابات النوـ والاعراض الموجبة  -3

 والسالبة لدى مرضى الفصاـ اليذائى وغير اليذائى. 
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 مفاهيم الدراسة : 

 تعريف الفصام 

 Schizophrenia-( الفصاـ  احد أكثر الأمراض الذىانية شيوعاAPA, 1994 )

% مف 66% مف المجموع العاـ لمسكاف ويمثؿ حوالي  686فيو يصيب حوالي 

(، وأوؿ مف سمى المرض بالفصاـ 1998المرضي نزيمي مستشفيات العقوؿ )عكاشة ،

ومعناىا الانقساـ أو Schizoىو بمويمر ،والمعنى الحرفي لممصطمح مشتؽ مف كممتيف 

 ,Hemsleyأو انفصاـ العقؿ )ومعناىا العقؿ ، أي  انقساـ Phreniaالانفصاـ ، 

(، ومف الصعوبة أف تقوـ بعرض تعريفات الفصاـ لأنيا متعددة وتختمؼ مف 1994

باحث لآخر ، إلا إننا نكتفي بتعريؼ الدليؿ التشخيصي والإحصائي الرابع 

لمفصاـ بوصفة خميطا مف الأعراض والعلامات  Dsm Ivللاضطرابات العقمية 

تظير لفترة  شير أو لفترة اقصر إذا كانت الحالة تخضع )الايجابية والسمبية( والتي 

لعلاج ناجح ، بالإضافة إلى استمرار ظيور علامات الاضطراب لمدة ستة أشير ، 

وتضـ الأعراض المميزة  6ويصاحب ىذه العلامات اضطرابات اجتماعية ومينية 

ؾ التفكير لمفصاـ مجموعة مف الاضطرابات المعرفية والوجدانية والتي تتضمف الإدرا

الاستدلالي ، المغة ، التعامؿ مع الآخريف ، الاتصاؿ ، ضبط التصرفات ، العاطفة ، 
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الشعور ، الطلاقة ، الحديث ، الإحساس بالسعادة، المتعة ، كذلؾ الحاؿ بالنسبة 

للإرادة والنشاط والقدرة عمى التركيز والانتباه ،  ويتطمب تشخيص الفصاـ وجود 

لأعراض ذات العلاقة بالاضطراب الاجتماعي والميني ، مجموعة مف العلامات وا

 (APA,1994وليس عرضنا واحد فقط )

 كما يعرض الدليؿ التشخيص والإحصائي الرابع للاضطرابات العقمية 

DSM IV  6أىـ المحكات التشخيصية لمفصاـ وىى كالتالي 

التالية،  الأعراض المميزة : يجب توافر اثنيف أو أكثر عمى الأقؿ مف للاضطرابات

 وذلؾ خلاؿ شير واحد أو اقؿ في حاؿ نجاح العلاج :

 Delusions        ىذاءات

 Hallucinations   ىلاوس 

كتكرار نفس الجمؿ أو الحديث غير  Disorganized speechحديث غير منتظـ 

 .المترابط

 السموؾ الكتاتونى أو السموؾ الحركي المتخشب

 الانفصالي ، الكلاـ والإرادة(الأعراض السمبية ) كالتبمد 
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ويكفى وجود عرض واحد مف المحؾ التشخيص الأوؿ فقط ،إذا كاف الشخص يعانى 

مف ىذاءات غريبة وشاذة ، أما إذا كانت ىلاوس سمعية بحيث يظف المريض أف 

السمعية  ىناؾ مف يتحدث إليو ويعمؽ عمى تصرفاتو وافكارة ،أو إذا كانت اليلاوس

 .عبارة عف سماع المريض لحوار يدور بينة وبيف شخص آخر

: النوـ ليس مجرد ركود وخموؿ إنما ىو مرحمة صيانة لمجسـ ، واستفادة النوم -1

لما فقده مف عناصر حيوية ، وىو مرحمة ليستطيع مف خلاليا الجسـ اف 

اط )باشا، يحضر ما يمزمو مف مواد يحتاجيا فى الفترة التالية مف اليقظة والنش

1993) 

وقد اشارت نتائج بعض الدراسات التجريبية الى أف النوـ العميؽ يكوف خلاؿ 

، الساعة الاولى مف النوـ يرافقو استرخاء عضمى عميؽ ايضا )الدحاحة

2616 ) 

: تعد اضطرابات النوـ مف اكثر الاضطرابات النفسية انتشارا اضطرابات النوم -2

الأمراض النفسية والجسمانية مثؿ القمؽ بيف الناس وىى شائعة ضمف أعراض 

 ( 2663والاكتئاب أو تكوف متنقمة بذاتيا )شند والدسوقى، 
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وتعرؼ اضطرابات النوـ بالدليؿ التشخيصى الإحصائى الرابع للإضطرابات -

نومو ، وقد تكوف  بأنيا الصعوبات التى يتلاقييا الفرد اثناء (DSM-IV)النفسية 

  (APA, 1999)اختلالا فى كمية النوـ وتسمى اضطرابات ايقاع النوـ 

وتقصد بيا معاناة الفرد مف اضطرابات او أكثر مف اضطرابات النوـ كما ذكرت -

فى الدليؿ الإحصائى والتشخيصى الرابع ، وأف ىذه المعاناة متكررة وتفود الى 

 ( 2666)غانـ ، احداث خمؿ فى وظائؼ الفرد الحياتية 

تصنيؼ اضطرابات النوـ وفؽ الدليؿ التشخيصى والإحصائى الرابع يقسـ  -6

  -تصنيؼ اضطرابات النوـ إلى ثلاثة أقساـ رئيسية ىى:

 -اضطرابات النوم الأولية :-أ

 اضطرابات فرط النوـ الأولى.  -2                  الأرؽ الأولى. -1

 إضطرابات النوـ المرتبطة بالتنفس.  -4        غفوات النوـ المفاجئة.   -3

  -اضطرابات النوم الثانوية :-ب

 إضطرابات الفزع أثناء النوـ.  -2إضطرابات الكوابيس الميمية .   -1
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3- .  إضطرابات المشى أثناء النوـ

النوـ المرتبطة باضطراب نفس آخر سواء كانت ىذه الاضطرابات  إضطرابات-جػ

فى صورة أرؽ وفرط نوـ أو ترجع إلى حالة عضوية أو طبية عامة، أو تمؾ 

  (APA, 2000)المرتبطة بتعاطى عقاقير معينة 

 اسباب اضطرابات النوم : 

الاكثار مشكلات مرتبطة بالنوـ لكنيا عابرة ومؤقتة بعضيا خاص بالفرد مثؿ -أ

مف تعاطى العقاقير المنبية ، الاصابة ببعض الامراض الجسمية كالاـ 

الاسناف ، تعاطى ادوية لعلاج امراض معينة وبعضيا عوامؿ خارجية مثؿ 

 الضوضاء ، تغيير المناخ ، الانتقاؿ مف العمؿ النيارى الى العمؿ اليمى . 

بدورىا الى مجموعتيف مشكلات مرتبطة بالنوـ ولكنيا مزمنة ومستمرة وتنقسـ -ب

مف الاسباب الاوؿ منيا مجموعة الاسباب التى يعد اضطراب النوـ ثانوى 

 .بالنسبة ليا مثؿ اصابة الفرد بالامراض العضوية او النفسية او العقمية

الثانى منيا مجموعة الاسباب المخمة بالنوـ حيث قدمت عدة نظريات لتفسير 

 .  كيفية حدوث مشكلات فى النوـ
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سباب النفسية والاجتماعية حيث امكف حصر مجموعة مف الاسباب النفسية الا-جػ

والاجتماعية التى يمكف اف تقود الى حدوث مشاكؿ النوـ المختمفة ومنيا : 

الضغوط النفسية والاجتماعية ، سوء تنظيـ ايقاع النوـ ، اليقظة ، العادات 

 (. 2661 السيئة فى الطعاـ والشراب ، زيادة الوزف والسمنة )يوسؼ ،

 

 النظريات المفسرة لاضطرابات النوم

: فقد اشار موسو صاحب نظرية الاوعية الدموية اف  النظرية الفسيولوجية -1

 اضطراب النوـ يحدث اذا كاف الدـ الواصؿ الى مخ الإنساف قميؿ فإنو يناـ. 

: يرى اصحاب ىذه النظرية اف احتراؽ المواد السكرية نظريات غاز الكربون -2

نشأ عنو غاز الكربوف، وىذا الغاز يخرج مف التنفس مع الانؼ فاذا فى البدف ي

 تجاوزت نسبتو عف الحد المعقوؿ فى الدـ يتولد النوـ نتيجة لذلؾ. 

: تفترض ىذه النظرية اف وعى اليقظة يتـ عف طريؽ الضخ نظرية الاتصال -3

للأحاسيس مف داخؿ الجسـ وخارجو والتى تنتقؿ لمدماغ  عبر مجموعة مف 

اب المحيطة والنخاع الشوكى وطبقا ليذه النظرية فاف مجموعات مف الاعص
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الخلايا فى ساؽ الدماغ )التجمعات الشبكية تقوـ بالسيطرة عمى دخ 

الاحاسيس لمدماغ، وىى اما تسمح بعبورىا لمراكز الدماغ المختمفة تمنع ذلؾ، 

بحالة فاذا ما عبرت اثارت الدماغ بنشاط اليقظة واذا ما توقفت ىدأ الدماغ 

 ( 1998النوـ. )كماؿ ، 

 

 اضطرابات النوم وعلاقتها ببعض الاضطرابات النفسية الأخرى 

يتدخؿ تشخيص اضطرابات النوـ مع العديد مف الاضطرابات النفسية بؿ مع  -

 الكثير مف الامراض العضوية )خاصة المزمنة(. 

فبعض الاضطرابات النفسية مثؿ القمؽ ، الاكتئاب ، الفصاـ ، اليستيريا ليا  -

علاقة مباشرة باضطرابات النوـ والتأثير عمى محتوى ونمط الاحلاـ فى 

المرضى النفسييف ، ويجب اف يؤخذ فى الاعتبار عند دراسة النوـ المصاحب 

 ( 2666ليذه الحالات. )الشربينى ، 
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 دراسات سابقة لمبحث

فى دراسة قاـ بيا فريؽ ابحاث الطب النفسى عف انتشار اعراض اضطراب النوـ فى و 

الاضطرابات النفسية وىى صعوبة النوـ وضعؼ نوعية النوـ والكوابيس ، والنعاس 

المفرط اثناء النيار ، وىى بعض الاعراض السريرية الرئيسية لاضطرابات النوـ التى 

مراض نفسية وقد تضمنت العينة المرضى لوحظت بيف الأفراد الذيف يعانوف مف ا

سنة وىـ يعانوف مف الفصاـ وبعضيـ مف  65: 21الذيف تتراوح اعمارىـ بيف 

اضطراب المزاج وبعضيـ قمؽ والاخر اكتئاب ، وقد كانت النتائج اف الانتشار العاـ 

لأعراض اضطرابات النوـ فى عينة مف مرضى الفصاـ وخاصة صعوبة النوـ ، 

س اثناء النوـ كاف لدى مرضى القمؽ ، واضطراب النعاس المفرط واضطراب التنف

 (. (I-R- P, 2005اثناء النيار كاف لدى مرضى الاكتئاب 

وفى دراسة لػ فريماف وآخروف عمى اضطرابات النوـ لدى مرضى الفصاـ حيث كاف 

مريضا يعانوف مف الأرؽ السريرى الحاد والأرؽ السريرى المعتدؿ  25عدد المرضى 

واستخداـ مقياس شدة اعراض الارؽ لتنبأ بشدتو فى المستقبؿ وكانت المجموعة 

نت تؤدى الى تدنى نوعية الحياة تستخدـ المنومات لتحسيف اعراض الارؽ لكنيا كا

الجسدية لدى المرضى ، وقد لجأ فريماف الى العلاج الدوائى لحؿ مشاكؿ النوـ 
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وقصيرة المدى والحادة مع غالبية المرضى ، لكف مع الاعراض الاكثر صعوبة 

استخدـ العوامؿ السموكية الشائعة فى كؿ مف المجموعات النفسية والصحية التى 

 مثؿ اجترار الميؿ تعانى مف الارؽ 

(Freeman et al, 2012)  

وفى دراسة بحثية لمقدمى الرعاية الصحية العقمية الذيف يعمموف لدى مستشفى 

سيكاترى عمى مرض الفصاـ ، وقد وجدوا شكاوى النوـ واضطرابات النوـ منتشرة 

% مف المرضى الذيف يعانوف مف اضطراب 86بشكؿ كبير حيث وصؿ الى ما يبمغ 

( بما فى ذلؾ زيادة وقت كموف بداية النوـ وقصر مدة النوـ وانخفاض SCZالفصاـ )

كفاءة النوـ ، وقد وجدوا انيا مرتبطة بشدة الاعراض التى تظير عمى المريض 

)الأعراض الموجبة( )اليلاوس والضلالات( وتوجد بكثرة فى المرضى التى تتراوح 

ات نفسية اخرى مثؿ القمؽ عاما والذيف يعانوف مف اضطراب 45:  18اعمارىـ بيف 

 والاكتئاب او اضطراب تعاطى المخدرات 

(APA, 2013) 
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وفى دراسة قاـ بيا جمعية التقدـ فى الطب النفسى والعصبى البيولوجى عمى 

اعراض الفصاـ وتشخيصو وعلاقاتو بمرض الارؽ واعراضو مثؿ عدـ القدرة عمى 

% 86الدراسة اف الارؽ يؤثر عمى النوـ او النوـ والنعاس اثناء النيار وكانت نتائج 

مف المرضى الذيف تـ تشخيصيـ بالفصاـ ، وتتزامف فى كثير مف الاحياف مع المرحمة 

البادرية وفترات الانتكاس ، وتجربة الاعراض الايجابية مثؿ اليموسة والاوىاـ. وبالرغـ 

 )منبيات الدوباميف( قد تحسف بعض اضطرابات النوـ التى لوحظت فى APSمف اف 

الفصاـ ، الا انيا قد تؤدى الى تفاقـ المشكمة فى الاخريف )كضطراب النوـ الذى 

يتميز برغبة مؤلمة فى تحريؾ الساقيف والاطراؼ الاخرى اثناء النوـ عمى التوالى ، 

 .   (P, N,P, 2019)مما يؤدى فى النياية الى تدىور نوعية النوـ

مفصؿ لاضطراب النوـ  وفى دراسة قامت بيا سارة واخروف الى وجود تقييـ

حيث ىدفت ىذه الدراسة الى وجود تقييـ لاضطرابات النوـ وارتباطيا بالمرضى الذيف 

مف المرضى الذيف تتراوح اعمارىـ بيف  66يعانوف مف الذىاف المبكر ، وقد تـ تقييـ 

مع الذىاف الغير عاطفى لوجود اضطراب النوـ لدييـ بشدة وكانت النتائج  36:  18

المرضى يعانوف مف اضطراب نوـ واحد وىو الارؽ واضطراب الكابوس  % مف86اف 

الميمى اكثر شيوعا بعد الارؽ ، وارتبطت اضطرابات النوـ بشكؿ كبير بزيادة التجارب 
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الذىنية والاكتئاب والقمؽ وانخفاض نوعية الحياة. وتكوف اضطرابات النوـ شائعة جدا 

 ,.Sara, et al)ر سمبية واسعة النطاؽ فى المرضى يعانوف مف الذىاف ويكوف ليا اثا

2019). 
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 التعميق عمى الدراسات السابقة
% مف السكاف فى جميع 1الفصاـ ىو اضطراب نفسى حاد يصيب اقؿ مف 

ض سالبة انحاء العالـ ، ويتميز الفصاـ باعراض ايجابية مثؿ اليموسة والاوىاـ ، واعرا

اب الاجتماعى واللامبالاة والتسطح العاطفى ، بالاضافة مثؿ اضطرابات النوـ والانسح

الى مجموعة متنوعة مف الاعاقات المعرفية ، وعمى الرغـ مف عدـ ادراج اضطرابات 

النوـ فى معايير تشخيصى الفصاـ الا انو يتـ الابلاغ عنيا باستمرار فى ىؤلاء 

متزايد فى  ، وقد تمت دراسة النوـ والاضطرابات المرتبطة بو بشكؿ ىالمرض

مجموعات مرضى الفصاـ ، ووجد انو مضطرب باستمرار ، حتى مع وجود العلاج 

الدوائى الذى يحتوى عمى ميدئات وقد امكف دراسة اضطرابات النوـ وتقييميا بعدة 

لنوـ وتقييـ جودة طرؽ ، وتستخدـ استبيانات التقرير الذاتى بشكؿ تابع فى ابحاث ا

 .النوـ العامة 
طرابات النوـ ترتبط بعلاقة طردية مع الاعراض الموجية لمفصامييف ، وقد وجد اف اض

بات النوـ واصبحت أكثر حدة فكمما زادت اليلاوس والضلالات كمما زادت اضطرا
عكس كمما قمت اليلاوس والضلالات كمما انتظـ المريض فى نومو وقمت وعمى ال

 اضطرابات النوـ لديو وىذا ما أكدتو الدراسات السابقة. 
فى حدود عمـ الباحثة لـ يتـ العثور عمى اى ابحاث عربية فى اضطرابات النوـ عند و 

 الفصامييف او علاقتيا بالاعراض الموجبة لدييـ. 
 ولكف تـ العثور عمى بعض الابحاث فى اضطرابات النوـ وعلاقتيا بعينات اخرى. 



 الجنسين من الهذائى وغير الهذائى الفصام مرضى لدى والسالبة الموجبة والاعراض النوم اضطرابات
 

 2222 أكتوبر                                   26                 ن         خمسووال سادسالعدد ال

 اضطرابات النوـ لدى عينتيف مف المراىقيف والراشديف.  -
 اضطرابات النوـ لدى الاطفاؿ وعلاقتيا بمعمناة مف الأرؽ عند البموغ.  -
 اضطرابات النوـ لدى عينة مف طمبة الجامعات.  -

 اضطرابات النوـ لدى اطفاؿ طيؼ التوحد.  -

 

  -أدوات البحث :

  (PANSS)أولًا: مقياس الأعراض الموجبة والسالبة لمفصام 

راض الفصاـ يتكوف المقياس مف ىو مقياس تقدير بالملاحظة لتقييـ شدة أع

وبذلؾ تكوف أقؿ  7: 1عبارة ويصحح المقياس لكؿ عبارة تراوح الدرجة مف  36

درجة ، العبارات السبعة الأولى  216وأعمى درجة :  36درجة عمى المقياس = 

تستخدـ لتقييـ الأعراض الموجبة لمفصاـ ، والسبع عبارات التى تمييا تقيس الأعراض 

ـ ، وباقى العبارات تستخدـ لتقييـ المرضى النفسى العاـ ، ويكوف السالبة لمفصا

التصحيح مف خلاؿ أخصائى نفس مدرب عمى استدامة ، نظراً لاف المقياس يقوـ 

عمى طريقة الملاحظة وتقدير الأخصائى للأعراض التى تظير عمى المريض 

 ( 2618)مصمحى، 
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 ( 9002) شقير: مقياس اضطرابات النوم : )زينب ثانياً 

الفزع الميمى  –وىو مقياس يقوـ بقياس أربع مراحؿ للاضطرابات النوـ الأرؽ 

التجواؿ النومى وتتراوح الدرجة الكمية لممقياس ما بيف  –الكابوس والحمـ المؤلـ  –

الفزع الميمى  25: 1درجة وعباراتو مف  56درجة الأرؽ ما بيف صفر :  146صفر : 

الكابوس والحمـ المؤلـ ما بيف صفر :  46: 26تو مف درجة وعبار  36ما بيف صفر : 

درجة وعباراتو  36فر : صالتجواؿ النومى ما بيف  55: 41درجة وعباراتو مف  36

وتشير الدرجة المرتفعة الى ارتفاع مستوى الإضطراب النومى لكؿ نوع  76: 56مف 

 لدى الحالة ، ويتـ تحديد مستويات الإضطراب طبقا لما يمى: 

 146:  91رتفع مف اضطرابات النوـ مستوى م

  96:  46مستوى معتدؿ مف اضطرابات النوـ 

 45:  صفرطرابات مستوى بسيط مف اض

من مرضى  05قامت الباحثة بتطبيق المقاييس الخاصة بالبحث على عدد 

الباحثة الاساليب  وبعد استخدامالفصام الهذائى وغير الهذائى ذكور واناث 

  -المناسبة وكانت النتائج كما يلى: الاحصائية
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 عرض وتفسير ومناقشة نتائج الدراسة الميدانية

 البيانات الديموغرافية 

 النسبة المئوية العدد المتغير

 Mean ± SD= 42.50 ± 9.38 العمر 

 الجنس 

 47.8 22 الذكر 

 52.2 24 الانثى 

 التشخيص

 41.3 19 هذائى 

 45.7 21 مزمن 

 13.0 6 غير متميز

 

ه  لاولالفسض ا يىجد فسق احصائً دال تـيه اضطساب الىىم تيه هل  ": ويىصُ علً أوَـّ

 . "الفصام الهرائي وغيس الهرائي



 م النفسلعالجزء الثالث:                    جامعة بنها  -مجلة كلية الآداب 
 

 2222 أكتوبر                                   29                 ن         خمسووال سادسالعدد ال

 العدد المتغير

 الكمى 

 الانحراف المتوسط 

 المعيارى 

 مستوى  قيمة ت

 الدلالة

 الدلالة 

 الاحصائية

 اضطراب النوم 

 لمفصام الهذائى 

64 82.36 

 

 غير دال 0.54 0.61 46.68

 احصائيا 

 اضطراب النوم 

 لمفصام غير الهذائى

91.44 

 

51.01 

الجدول يظهر انه ليس هناك فرق احصائى دال بين اضطراب النوم ونوع الفصام )الهذائى 

 0.05والغير هذائى عن مستوى دلالة اكبر من 
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ه ثانىلالفرض ا بين دال تـيه اضطساب الىىم  يىجد فسق احصائًهل  ": ويىصُ علً أوَـّ

 . " مرضى الفصام بين الذكور والاناث

 العدد المتغير

 الكمى 

 الانحراف المتوسط 

 المعيارى

 مستوى قيمة ت

 الدلالة 

 الدلالة 

 الاحصائية

 اضطراب النوم

 لدى الذكور  

 غير دال 0.56 0.57 48.48 92.04 99

 احصائيا 

 اضطراب النوع

 لدى الاناث 

96 83.70 50.06 

الجدول يىضح اوه ليس هىاك فسق احصائً دال تيه اضطساب الىىم لدي مسضً الفصام 

 0.05والىىع )ذكس واوثً( حيث ان مستىي الدلالة أكثس مه 
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ه ثالثلالفرض ا والاعراض تـيه اضطساب الىىم  ازتياطيىجد هل  ": ويىصُ علً أوَـّ

 .الموجبة والسالبة

  مستوى الدلالة )ر(اختبار بيرسون  العدد الكمى المتغير

 & اضطراب النوم 

 الأعراض الموجبة والسالبة 

64 0.91 0.000** 

الجدول الساتك يىضح وجىد ازتثاط لىي مىجة تيه وجىد اضطساتات الىىم وظهىز 

 0.001حيث ان مستىي الدلالة الل مه الاعساض المىجثة والسالثة 
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 التعميق عمى النتائج

بيف اضطرابات النوـ وانواع الفصاـ سواء ىذائى  لا يوجد فروؽ دالة احصائيا -1

او غير ىذائى ، فى معظـ الفصامييف بكؿ انواعيـ يعانوف مف اضطرابات 

 النوـ وىذا ما حققو الفرض الاوؿ. 

لا يوجد فروؽ دالة احصائيا بيف اضطرابات النوـ ونوع المريض الفصامى  -2

 سواء ذكراً او انثى وىذا ما حققو الفرض الثانى. 

جد فروؽ ذات دلالة احصائية وارتباط قوى بيف اضطرابات النوـ والاعراض يو  -3

الموجبة والسالبة لدى الفصامييف ، حيث اف الاعراض الموجبة والسالبة ىى 

 اىـ ما يميز المرضى الفصامييف سواء ىذائى او غيره . 

فالمرضى التى تكوف لدييـ الاعراض الموجبة والسالبة منخفضة والحالة 

سواء بالعلاج الدوائى او الجمسات المعرفية والسموكية تنخفض لدييـ مستقرة 

اضطرابات النوـ ويكوف نوميـ مستقر معظـ الاياـ ولـ يشتكى اى مريض مف ىذا 

 الاضطراب . 
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وعمى العكس المرضى التى تكوف لدييـ الاعراض الموجبة والسالبة مرتفعة 

رابات النوـ وخاصة الارؽ وعدـ تكوف الحالة غير مستقرة وبالتالى يعانوف مف اضط

 الدخوؿ فى النوـ الا بعد مدة طويمة . 

ونستنتج مف ىذا اننا يمكننا اف نأخذ فى الاعتبار اف اضطرابات النوـ لدى 

المرضى الفصامييف ىى مف مؤشرات الخطر والمنذرة بالانتكاسة والعودة الى المرحمة 

اصطحاب المريض الى الطبيب اليائجة مرة اخرى ، وعند وجود ىذا العرض ننصح ب

 النفسى سريعا. 
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 قائمة المصادر والمراجع

( الدليؿ العممى فى الإرشاد والعلاج النفسى 2616الدحاحو، باسـ محمد )-1

 تماريف فى خفض القمؽ والاكتئاب والضغط النفسى مكتبة الفلاح. 

التشخيص ،  –( اضطرابات النوـ )أسبابو 2666الدسوقى ، مجدى محمد )-2

 مكتبة الأنجمو المصرية.  –الوقاية والعلاج( القاىرة 

( إضطرابات النوـ كيؼ تحدث وما ىو العلاج 2666الشربينى ، لطفى )-3

 القاىرة دار الشعب لمصحافة والطباعة والنشر. 

حقائؽ ومعمومات القاىرة  –( الإضطرابات النفسية 2616الشربينى ، لطفى )-4

 طباعة والنشر. دار الشعب الطبى لم

( النوـ والأرؽ والاحلاـ بيف الطب والقراف جدة : 1993باشا، حساف شمس )-5

 دار المنارة لمنشر والتوزيع. 



 م النفسلعالجزء الثالث:                    جامعة بنها  -مجلة كلية الآداب 
 

 2222 أكتوبر                                   25                 ن         خمسووال سادسالعدد ال

، مكتبة 2666غانـ ، محمد حسف ، الإضطرابات النفسية والعقمية والسموكية ، -6

 الأنجمو 

(، فاعمية العلاج 2663شند ، سميره محمد والدسوقى ، مجدى محمد )-7

السموكى والعلاج العقلانى الانفعالى السموكى فى علاج الأرؽ لدى عينة مف 

 .27مجمة كمية التربية وعمـ النفس ص –طلاب الجامعة 

، بغداد ، دار الكتب  2( ، باب النوـ وباب الاحلاـ ، ط1998كماؿ ، عمى )-8

 والوثائؽ. 

لقاىرة ، ا –(، الإضطرابات السموكية وعلاجيا 2661يوسؼ ، جمعة سيد )-9

 دار غريب لمطباعة والنشر. 

10- American psyattric Association diagnostic and statistical 

manual of mental disorders, 2013. 

11- (A Merican Psychiatiric Association, 2000)  

12- (American Psymatiric Association, 1999)  



 الجنسين من الهذائى وغير الهذائى الفصام مرضى لدى والسالبة الموجبة والاعراض النوم اضطرابات
 

 2222 أكتوبر                                   26                 ن         خمسووال سادسالعدد ال

13- Druy et al, Abnormal psychology. Bthedition, new york, 

2011. 

14- Freeman et al. poycho diagnosis inschizophrenia of 

sleepiness, wiley psychology in the mangment of 

patients, 2012. 

15- International review of psychiatry, 2005.  

16- Sharpless, BA (2018) A clinican’s gluide of ingular 

sleep, American Psychiatric Association.  

17- Progress in Neuro, p sychopharmacology and Biological 

psychiatry, June, 2019. P282-235.  

18- Sara Reef and at all, sleep disorders in eary psychosis, 

2019. 


