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    الاسنــان نفس طب علم طب الاسنــان مدخل في سيكولوجيــة

(Psychology Dentistry ) 
 م.د. سعدي جواد مسلم / ماجستير طب الاسنان الوقائي وطب المجتمع

 بغدادمركز البحوث التربوية والنفسية / جامعـــة 
 

 :   المقدمػػػػة
الاطلاع عمى تاريخ طب الاسناف يمكننا استقراء بعض الاطر المنيجية التي ادت  عف طريؽ 

الى نشكء عمـ نفس طب الاسناف اكتناكؿ العلاقة بيف عمـ النفس كطب الاسناف ،  كاف ىذا النكع مف 
التاريخي في ىذا المجاؿ  الطبي لو منيجيتو الخاصة كمكاضيعو كما اف التتبع -الاختصاص النفسي

يدؿ عمى  مدل التطكر الذم شيده ىذا الفرع مف الطب كالذم اقترف بالعديد مف العكامؿ ،  ك مف 
ىذه العكامؿ التي ساىمت في ترسيخ المفاىيـ الخاطئة عنو في الثقافة الاجتماعية كالاسرية 

كاظياره بانو شخص قاس كالاعلامية ك اعطاء  صكرة مشكىة عف طب الاسناف كالطبيب المعالج 
كعديـ الرحمة كعنيؼ في تعاممو كاسمكبو ،  ىذه الاشكاليات ادت الى ظيكر العديد مف الاضطرابات 
عمى المريض الذم تبدك عميو العديد مف الاعراض كمنيا القمؽ كالخكؼ الذم يتطكر الى مرحمة 

 الرىاب مف طبيب الاسناف.
ث اف فقداف الاسناف يؤدم الى العديد مف حالات كلقد اثبتت العديد مف الدراسات كالابحا 

القمؽ كالاضطرابات كالمخاكؼ كالتي أدت بدكرىا الى نشأة فرع جديد في عمـ النفس يسمى عمـ نفس 
طب الاسناف كىك اختصاص قائـ بذاتو يحاكؿ خمؽ مجاؿ لتصحيح المفاىيـ كالمعتقدات الخاطئة عف 

-Psycho ضطرابات النفسية كالنفس جسمية طب الاسناف بصفة عامة كمحاكلة تشخيص الا
Somatic.الناشئة عنيا كمحاكلة رسـ اطار يتـ في خضمو علاج الاضطرابات الناشئة عنيا 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

. 
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 الفصؿ الاكؿ                                            
 : اىمية البحث كالحاجة اليو. 1

 يمكف تكضيح المؤشرات الآتية التي تدلؿ عمى أىمية ىذا البحث كالحاجة إليو : 
أ. ىك محاكلة لتسميط الضكء عمى أىميػة عمػـ الػنفس كعلاقتػو بالصػحة بصػكرة عامػة كبطػب الاسػناف 

 كخاصة في تخفيؼ الخكؼ ك القمؽ عند علاج الاسناف . 
كالدراسات العربية كالمحمية في  ىػذا المجػاؿ  ب. عمى الرغـ مف سعة المكضكع كاىميتو إلا أف البحكث

قميمة إذا ما قكرنت بالأىمية التي تحظى بيا في العديد مف دكؿ العالـ ،  لذا فاف تنػاكؿ ىػذا المكضػكع 
مػف شػأنو اف يزيػد مػف المعرفػة النظريػة كالعمميػػة فػي الكقػت الحاضػر كأف يكػكف إضػافة جديػدة  لحقػػؿ 

 مـ النفس كطب الاسناف .المعرفة  في مجاؿ العلاقة  بيف ع
 :   اىمية عمـ النفس في طب الاسناف كالحاجة اليو -

اف مدخؿ عمـ نفس امراض الاسػناف اك سػايككلكجية طػب الاسػناف يعنػى بمحاكلػة  الاجابػة عمػى       
 التساؤلات الآتية : 

كالجسػد كىػؿ .ىؿ تكجد ثمة علاقة بيف الامراض النفسية كالامراض الجسدية ام العلاقة بػيف الػنفس 1
 يمكف اعتبار الكحدة النفسية مستقمة عف الكحدة العضكية ؟

 .ماىك امتداد الخمفية النفسية التي يجب اف يمتمكيا طبيب الاسناف ؟ 2
 . ماىي طرؽ التعامؿ مع الالـ )الية ... سايككلكجية( ؟  3
 ..الاضطرابات الرىابية )الخكؼ المرضي( الذم يكاجو الطبيب ككيفية معالجتو 4
 .الطرؽ السمككية كالمعرفية في علاج القمؽ مف المعالجة السنية كالفـ .5
 .طرح مشكمة عدـ التزاـ المريض بتكصيات طبيب الاسناف الفمكية العلاجية .6
 .كيؼ تعالج العادات الفمكية السيئة بالطرؽ السمككية النفسية .7
 اىداؼ البحث : . 2

 يستيدؼ البحث الحالي الى : 
 العلاقة بيف عمـ النفس كطب الاسناف. معرفة.1
.اسػتخداـ منيجيػػة عمػـ الػػنفس كاسسػو النظريػػة فػي مسػػاعدة الاشػخاص الػػذيف يعػانكف مػػف مخػػاكؼ 2

 كقمؽ مف طب الاسناف.
. تزكيػد الاطبػاء العػامميف فػػي مجػاؿ طػب الاسػناف بالاسػػس النفسػية لسػايككلكجية المػريض كعلاقتػػو 3

ت التػػي تحتػػاج الػػى تعامػػؿ سػػايككلكجي ، كتػػأثير العػػلاج المعرفػػي بالطبيػػب كاسػػاليب التعامػػؿ مػػع الحػػالا
السػػمككي  كغيرىػػا مػػف الاسػػاليب فػػي  الحػػالات المرضػػية لمػػذيف يعػػانكف مػػف مخػػاكؼ مراجعػػة طبيػػب 

 الاسناف . 
 حدكد البحث:. 3

 مف الممكف تحديد النقاط الآتية لحدكد البحث:
 طبيب الاسناف في فيـ سايككلكجية المرضى . . مقدمة يحتاجيا 1
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. استعراض الدراسات التي تناكلت الحالات التي يشترؾ فييػا  عمػـ الػنفس مػع طػب الاسػناف كلاسػيما  2
 حالات المخاكؼ كالقمؽ عند مراجعة طبيب الاسناف.

كلاسػػيما . اسػػتعراض الحػػالات المرضػػية التػػي تكاجػػو طبيػػب الاسػػناف مػػع الحػػالات التػػي يتعامػػؿ معيػػا 3
الاطفاؿ اك الذيف لدييـ رىاب الاسػناف ،  كاسػتعراض الادبيػات كالاسػس  النفسػية لمشخصػية الانسػانية 

 كمدارس كنظريات عمـ النفس . 
. استعراض الاساليب العلاجية كالتدريبية كالكسائؿ المعتمدة فػي التعامػؿ كمكاجيػة الحػالات المرضػية 4

ذات الطػػابع النفسػػي المرتبػػػػػػط بػػامراض الاسػػناف كعلاجيػػػػػا لكػػلا الجنسػػيف اعتمػػادان عمػػى  : أ. المػػنيج 
 الكصفي . ب. المنيج العلاجي كالارشادم . 

 تحديد المصطمحات :. 4
تـ كضػػع الطػػب النفسػػي كعمػػـ الػػنفس المرضػػي فػػي مكقػػع كسػػيط بػػيف العمػػكـ ا نسػػانية كالعمػػكـ يػػ      

الطبيػػػة كالصػػػحية ممػػػا يعطييمػػػا خصكصػػػية تماثػػػؿ أك تزيػػػد عمػػػى مػػػا يشػػػابييما مػػػف عمػػػكـ ا نسػػػاف 
 .   كالمجتمع الأخرل

 : عمـ نفس طب الاسناف
ض كالاضطرابات كالانفعالات النفسية ىك ذلؾ الفرع مف عمـ النفس التطبيقى الذم يدرس الامرا      

التي تنشأعف الاصابة بأمراض اسناف الانساف كيعد ىذا العمـ حديث النشأة اذ اصبحت اليكـ بعض 
الاضطرابات النفسية ترجع في اصكليا الى امراض الفـ كالاسناف  ، كيحاكؿ ىذا العمـ تشخيص ىذه 

 ,Chestnutt& Gibson, 2007, p. 2, 3 ,AYER) الاضطرابات كرسـ خطة علاجية ناجعة.
2011) 

عمـ النفس المرضي:ىكذلؾ الفرع مف عمـ النفس الذم ييتـ بدراسة الامراض النفسية كالعقمية 
كالسيككسكماتية كالاضطرابات السمككية كالادماف كالانحراؼ كغيرىا كذلؾ لمتعرؼ عمى اسبابيا 

 (17,ص1992كاعراضيا ككتطكرىا )العيسكم 
 عمـ نفس الصحة : 

يعد أخركف  ىذا المفيكـ الذم ظيػر منػذ حػكالي العقػديف فػي مجػاؿ عمػـ الػنفس ،  كاحتمػت فيػو       
                           الصػػػػػػػحة مكانػػػػػػػاى بػػػػػػػارزاى ، كنمػػػػػػػى بسرعػػػػػػػػػػػػػػػة ،  مػػػػػػػا ىػػػػػػػك الا عمػػػػػػػـ اطمقػػػػػػػكا عميػػػػػػػو تسػػػػػػػمية 

 ( .   (Schwarzer, 1990(  Health Psychlogy)عمـ نفػػس الصحة( ) 
 تعريؼ الصحة النفسية : 

. اف الصحة النفسية )ىي خمك الفرد مف اعراض المرض الفعمي أك النفسي( كىذا التعريؼ نادل بو 1
 ( . 123-111ص 1983العاممكف في مياديف الطب العقمي أكالنفسي )الشرقاكم ، 

. تعريؼ اخر لمصحة النفسية نادت بو منظمة الصحة العالمية ، كىذا التعريؼ ىك)الصحة النفسية 2
ليست مجرد خمك الفرد مف المرض العقمي أك النفسي فقط كانما ىك فكؽ ذلؾ حالة مف الاكتماؿ 

 ( . 13،  ص  2334الجسمي كالنفسي كالاجتماعي لدل الفرد( )محمد ، 
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لمصحة النفسية  كىك مف أىـ تعريفاتيا يعرؼ الصحة النفسية بأنيا  .  كىنالؾ تعريؼ شامؿ3
:)تكيؼ الفرد مع نفسو كمع مجتمعو الخارجي تكيفاى يؤدم الى أقصى مايمكف مف الكفاية كالسعادة 

 (13,ص2334لكؿ مف الفرد كالمجتمع الذم ينتمي اليو ىذا الفرد)محمد,

------------------------------------------------------- 
 الفصؿ الثاني

 : تحديد مفيكـ الصحة
( حيث حددىا  Materazzo,1984اكؿ مف عرؼ كحدد عمـ نفس الصحة كاف ماتراسك )        

بأنيا )الاسيامات العممية لعمـ النفس مف أجؿ تنمية الصحة كالحفاظ عمييا كالكقاية مف الامراض 
ماط السمكؾ الخطرة ،  كتحديد أسباب الاضطرابات كمعالجتيا ، كيسيـ عمـ نفس الصحة في تحديد أن

في الصحة كتشخيصيا كفي إعادة التأىيؿ كتحسيف نظػاـ ا عداد الصحي ( .      فضلان عف ذلؾ 
ييتـ عمـ نفس الصحة بتحميؿ امكانات التأثير بأنماط السمكؾ المتعمقة بالصحة للانساف عمى 

سس النفسية للامراض كالتلمب عمييػػػا                  المستكيػػػػػات الفرديػػػة كالجماعيػػة كبالا
 ( . 1991)رضكاف ، ريشكة 

( عمػػـ نفػػس الصػػحة بأنػػو ) عبػػارة عػػف تخصػػص عرضػػي كنػػكعي Schwarzer (1993كيعػػرؼ      
 لعمـ النفس يقدـ إسيامات عممية كتربكية في المجالات الآتية : 

 . تنمية الصحة كالحفاظ عمييا . 1
 معالجة الامراض . . الكقاية ك 2
 . تحديد أنماط السمكؾ الخطرة . 3
 . تحديد اسباب اضطرابات الصحة كتشخيصيا . 4
 . اعادة التأىيؿ . 5
 . تحسيف نظاـ الاعداد الصحي (  . 6

كيقكـ ىذا العمـ بتجميع المعارؼ المتعمقة بالصحة كطرؽ البحث المناسبة مف التخصصات  
النفسية المختمفة كالعمكـ الجارة أك القريبة في عمـ صحي نفسي. كيعكد الفضؿ في نشكء ىذا 

حالة أكثر  بعدّىاالمفيكـ إلى مفيكـ الصحة المتقدـ الذم صاغتو منظمة الصحة العالمية لمصحة 
 (Schwarzer, 1990) مف مجرد ا حساس بالصحة كغيػػػاب المرضكأبعد 

 الصحة النفسية : 
 :   مفيكـ الصحة النفسية

الصحة النفسية كحالة مف الاحػكاؿ النفسػية  شػأنيا شػأف الصػحة النظػر الييػا عمػى انيػا منتيػى       
مايسعى  اليو الفرد مف خلاؿ سمككو كتفاعمو مع الحياة مف حكلو كعمى ىذا فيي منتيى طريػؽ طرفػو 
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اى  فػي الاخر ىك المرض النفسي ، فالفرد الصحيح نفسياى ىػك الشػخص الػذم يعػي دكافػع سػمككو مػؤثر 
البيئة مف حكلو بفاعمية كانشائية مكجياى لممثيرات المختمفة الكاقعة عمى الاخريف كمييئاى ليػـ الفرصػة 

-111ص  1983للاستجابة بطريقة تكيفية حينما نكاجو مكاقؼ حياتيػو تستدعي ذلؾ )الشػرقاكم ،  
123  . ) 

 :  صحة الفـ كالاسناف
 ؟   ماسبب أىمية الفـ كالاسناف

الفـ ىك المنزلة الأكلى التي يدخؿ فييا الطعػاـ الػذم يأكمػو  الانسػاف  الػى الجسػـ ،  فالطعػاـ إف       
يتفتت فػي الفػـ بكاسػطة الأسػناف ،  فػي حػيف يعمػؿ المسػاف عمػى خمطػو بالمعػاب ،  فضػلان عػف  القيػاـ 

 بيذه الكظيفة ،  فأف الاسناف الصحيحة  تسيـ في حسف مظير الكجو كتساعد عمى الكلاـ .
كيمكف اف تؤدم امراض الاسناف أحياناى إلى امراض خطيرة في أجزاء أخرل مف الجسـ ، كنظراى       

لأف الفـ يكفر تربة مثالية لتكاثر الجراثيـ ، فمف الميـ أف نتعمـ اتخاذ الاجراءات المناسبة لممحافظة 
ات ، كيجب اف تبدأ ىذه عمى الفـ كالحد مف المسببات للامراض الفمكية مثؿ التقميؿ مف تناكؿ السكري

العادات في مرحمة الطفكلة المبكرة ،  كتستمر ممارستيا طكاؿ العمر لضماف بقاء الاسناف كالمثات 
 .  (54، ص2331التيناكم كآخركف، سميمة صحيحة )

يرل كؿ مف جيستنكف كجيبسكف اف ممارسة مينة طب الاسناف تشتمؿ العمؿ مع افراد مف مختمؼ 
ف اف الدرجة العالية مف الميارات الفنية كالتقنية كالاحكاـ كالتكجيات تعد ضركرة المستكيات ، ففي حي

لابد منيا ، الا اف عممية فيـ الكيفية التي يمكف فييا لمعكامؿ الاجتماعية كالنفسية التأثير في صحة 
كجزء مف الفـ كالاسناف يعد امران حاسمان كاساسان لا يمكف الاستلناء عنو ،  اذ اف امراض الاسناف 

علاج تمؾ الامراض تتأثر باتجاىات كمعتقدات كقيـ المرضى بشكؿ كبير ، كما اف الاسباب التي تكمف 
كراء العديد مف امراض الفـ ) مثؿ نخر الاسناف ، كما حكؿ الاسناف كسرطاف الفـ ( تتأثر بشدة 

فسمجة الفـ كالبدف التي بالعكامؿ السمككية كتمؾ الخاصة باسمكب الحياة ، فضلان عف اف التلييرات في 
تبرز عف طريؽ الحالات النفسية تمعب دكران ميمان في حالات الاضطرابات الكظيفية لنظاـ المضغ كالآـ 

 الفـ المزمنة كغيرىا . 
 كمف الجدير بالذكر اف عممية تقييـ العكامؿ النفسية تساعد المختص عمى : 

 * التكاصؿ كبشكؿ اكثر فاعمية . 
 .  * فيـ اسباب القمؽ

 * فيـ طبيعة الالـ . 
 * تشجيع المرضى كالتأثير في تليير السمكؾ 

                                                    ((Chestnutt & Gibson, 2007, p. 2 
اما ما يخص التأثيرات الاجتماعية النفسية في الرعاية الصحية للاسناف ، فمف الجدير بالذكر       

اف صحة الفـ كالاسناف تعد معياران لصحة الانسجة الفمكية المرتبطة بيا كالتي تساعد الفرد عمى 
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ف مساىمتيا تناكؿ الطعاـ كالتحدث كالتأقمـ مف دكف حدكث امراض فاعمة ، كضيؽ اك حرج فضلان ع
 الفاعمة في الصحة اك التنشئة عمكما ن .

كما اف انطباعات كادراكات اطباء الاسناف لامراض الفـ تختمؼ كبشكؿ ممحكظ عف انطباعات       
 كادراكات العديد مف المرضى الذم يعدكف صحة الفـ ذات اكلكية منخفضة . 

ناف سكؼ يمتمس مساعدة الطبيب ذلؾ كما انو ليس كؿ مف يعاني مف احد امراض الفـ كالاس      
اف نسبة الذم قد يختاركف مراجعة طبيب الاسناف تختمؼ عف الذيف يراجعكف طبيب الاسناف عمى 
كفؽ اسس منتظمة اك دكرية ، كىنالؾ مف يراجع الطبيب لتمقي العلاج فقط عند شعكره بالألـ فقط 

 لطمب عميو .  ... كبيذا يكجد فرؽ بيف الحاجة الى علاج الاسناف كبيف ا
كعمى الرغـ مف اف ادراؾ اغمب الافراد حكؿ مرض الاسناف قد تحسف في الاكقات الحالية الا انو       

لا يزاؿ بعض المرضى ينظركف الى اف مراجعة كزيارة طبيب الاسناف تعد تجربة سمبية كاف القرار في 
 ذلؾ يتأثر بالعديد مف العكامؿ ، منيا : 

 تي يضعيا المفحكص عمى صحة الفـ . * الاىمية كالقيمة ال
 * القكة المدركة عمى التأثير في المحافظة عمى صحة الفـ اك تبعات المرض . 

 * تعد نصيحة كؿ مف الاىؿ كالاصدقاء ذات تأثير ايجابي اك سمبي . 
* جعؿ الاعراض اكثر سكءان حيث يقبؿ المريض بتسكيف الألـ فقط كالسعي كراء المعالجة عندما 

 تستفحؿ حالتيـ المرضية كتككف بشكؿ دائـ لا يحتمؿ . 
* ادراؾ خطكرة المرض الذم يككف لو دكران في التشجيع عمى مراجعة طبيب الاسناف كما اف بعض 

اذا ما اعتقد بانو خطير جدان مثؿ  المرضى ينكركف كجكد مثؿ ىذا المرض الا
 . (Chestnutt& Gibson, 2007, p. 2, 3)السرطاف

 :   امراض الفـ كالاسناف
 ىي مف الامراض الشائعة التي تصيب الفـ كالاسناف كمنيا : 

 :   Dental Cariesمرض تسكّس الأسناف )النخر السني( اكلان : 
: مرضػػان شػػائع  يصػػيب الانسػػجة الصػػمبة مػػف سػػطكح  ـMcDonald (1994)أ. تعريػػؼ ماكدكنالػػد 

 الاسناف كيدمرىا مصحكب بالآـ حادة كمف ثـ فقد الاسناف في حالة عدـ علاجو . 
 (McDonald,et al., 1994, p. 503-563)       

 ـ ( : ىكتخرب متفاقـ في بنية السنكه كمرض بكتيريؿ اعككس 2331ب. تعريؼ التيناكم كآخريف ) 
Irreversible يبػػػدأ عنطريػػػؽ الفاعميػػػة الجرثكميػػػة عمػػػى سػػػطح السػػػنكم تميػػػز بالتخريػػػب المكضػػػعي

الانزيمي لمبنى العضكية كيسػتمر تطكرىػا نمميػع  لمنسجالـ تكمسة يبدأ بخسؼ املاح الميناء ثـ بالتحمؿ
 ( . 56،ص 2331صلالىؿ بالسف) التيناكيكآخركف،  الجحتىي
 :   Gingival Diseaseأمراض المثة ثانيان : 

ـ( : كىػػػي مػػػف الامػػػراض الشػػػائعة التػػػي تصػػػيب 1987) WHOأ. تعريػػػؼ منظمػػػة الصػػػحة العالميػػػة 
الانسجة الرخػكة المحيطػة بالاسػناف ، كتعتمػد عمػى الجػنس كالعمػر كالبيئػة كالثقافػة الشخصػية كطرائػؽ 
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ط الكقايػػة كالاعتنػػاء بالاسػػناف كالمثػػة ، كيكػػكف الالتيػػاب عمػػى مراحػػؿ عػػدة يبػػدأ بالتيػػاب المثػػة البسػػي
Simple Gingivitis  كيصػػػػػؿ الػػػػػى التيػػػػػاب المثػػػػػة الشػػػػػديد حيػػػػػث يصػػػػػؿ الػػػػػى عظػػػػػـ الفػػػػػؾ

Periodontitis(WHO, 1987, p. 621)   . 
ـ ( : تعػػرؼ امػػراض المثػػة كالنسػػج الداعمػػة عمػػى انيػػا ذلػػؾ  2331ب. تعريػػؼ التينػػاكم كآخػػريف ) 

المصطمح المستعمؿ لكصؼ امراض نكعية في المثة كالنسج الداعمػة الضػامة كالعظػـ السػنخي كالمػلاط 
 .   Oral cavityام المجمكعة المثبتة لمسف ضمف التجكيؼ الفمي  

ائية عدة الى اف النخر ىك العامؿ الرئيس لقمػع الاسػناف لػدل المرضػى كلقد اشارت دراسات احص      
   دكف سػػف الاربعػػيف ، ثػػـ يػػأتي المػػرض المثػػكم ليكػػكف السػػبب الػػرئيس لقمػػع الاسػػناف بعػػد سػػف الاربعػػيف 

 ( .   153، ص 2331) التيناكم كآخركف ، 

 : الخكؼ كالقمؽ كالرىاب
خكؼ المستمر كلكنو خكؼ غير مبػرر لأف ىنالػؾ نكعػان عبارة عف حالة مف الالقمؽ : يعرؼ القمؽ بانو 

مف الخكؼ العادم الطبيعي لدل الانساف السكم ، فا نساف السكم يعتريػو الخػكؼ ازاء المثيػرات التػي 
تيدد حياتو أما الخػكؼ العصػابي فيػك الػذم نطمػؽ عميػو اسػـ القمػؽ كىػك عبػارة عػف تكقػع الخطػر فػي 

لمػػريض ترجػػع عػػادة  الػػى اسػػباب خافيػػة غيػػر تمػػؾ المثيػػرات المسػػتقبؿ ، كفػػي اللالػػب فػػأف مخػػاكؼ ا
كلكثرة انتشاره يُكصػؼ عصػرنا ىػذا بأنػو  عصػر القمػؽ، كلػو ( ، 43، ص 2338)العيسكم، الظاىرية 

 أعراض عقمية كنفسية كجسمية ، منيا التكتر كالشد كعدـ الراحة كعدـ الشعكر باليدكء اك الاستقرار.
عمػى أم خطػر حقيقػي يتيػدد حياتػو  يحتػكمكيشعر المريض بالخكؼ حتى كاف لـ يكف المثير  

كالخكؼ مف الحشرة الميتة اك حتى مجػرد رؤيػة صػكرة الافعػى اك الحػديث عػف الافػاعي ككػالخكؼ مػف 
الميػػػػػػػػػػػػػاه الجاريػػػػػػػػػػػػػػة اك مػػػػػػػػػف الخيػػػػػػػػػكؿ اك خػػػػػػػػػكؼ الاطفػػػػػػػػػػػػػػاؿ الزائػػػػػػػػػػػػػد عػػػػػػػػػف الحػػػػػػػػػد مػػػػػػػػػف 

 .   (127،ص2338لعيسكم،المدرسػػػػػػة)ا
المريض مف التكتر الداخمي كعدـ الاستقرار كفقداف القػدرة عمػى التركيػز كالعجػز عػف اذ قد يشكك       

الانتباه كتشتت الفكر كالارؽ كسػرعة الانفعػاؿ كالاحػلاـ المزعجػة كالكػكابيس . فػالقمؽ نػكع مػف الخػكؼ 
ء كيفسػػر كػؿ شػػيء تفسػيران متشػػائمان, اللػامض كالشػعكر بػػالخطر فػالمريض يتكقػػع الخطػر فػػي كػؿ شػي

كىك دائـ القمؽ عمى حاضره كمستقبمو كماضيو كيخاؼ مف دكافعو الذاتية اك انو يخػاؼ مػف المجيػكؿ 
 ( .  43،ص 2338)العيسكم، اك يخاؼ مف لا شيء 

كيتأثر الشعكر بالامف في مرحمة الطفكلة المبكرة مف تجربة الخكؼ الشديد في مطمػع حيػاة الفػرد       
كالخكؼ مف فقداف الكالديف اك الخكؼ مف اللرؽ كالاختناؽ ،  كقد يرجع القمؽ الى شػدة قمػؽ الكالػديف 
عمى الطفؿ ،  كقد يرجع الى ارتكػاب المػريض لجريمػة كخكفػو مػف اكتشػاؼ امػره فػي اللالػب مػا يخفػى 

الزائػد عمػى المريض اسباب خكفػو الحقيقيػة كيحيميػا الػى مخػاكؼ معقكلػة ،  فقػد تعبػر الأـ عػف قمقيػا 
اطفاليا بحجة انيا تخاؼ عمييـ مف الاصابة بالامراض كالحكادث اك غير ذلؾ مػف التعاليػؿ كقػد يحػدث 



 1025 مجلة البحوث التربوية والنفسية                     (                            46العدد )
 

 317 

القمؽ اثر ازمػات اك كػكارث مفاجئػة كفقػداف الثػركة اك الفشػؿ فػي العمػؿ كقػد ينشػأ ايضػان مػف الخلافػات 
 ( .  43،ص 2338)العيسكم، الطكيمة بيف الازكاج 

عنػػى القمػػؽ نجػػد انػػو يػػكازم معنػػى الخػػكؼ ،  كيعػػكد الاخػػتلاؼ الأساسػػي بػػيف كفػػي عػػكدة الػػى م      
المصطمحيف الى ككف الخػكؼ شػعكر طبيعػي لػو مسػكغاتو كبالتػالي فانػو لايحتػاج الػى عػلاج كلا ينظػر 
اليو عمى انو مرضي ،  كلكف عندما يتجاكز الشعكر بالخكؼ مسػكغاتو المكضػكعية كيتحػكؿ الػى قمػؽ 

 ( .  264، ص2336مرضيا يحتاج الى علاج  )النابمسي، عارـ فانو يصبح قمقا
فيك خكؼ حاد يعايشو المريض بصكرة مؤلمة كبجلاء جزئي لمػكعي. كمػع  Phobiaاما الرىاب       

اعتراؼ المريض بلا منطقيػة خكفػو فانػو يظػؿ عػاجزا عػف الخػلاص مػف ىيمنػة مشػاعر الخػكؼ كالقمػؽ 
 ( 176، ص2336المصاحب ليا  )النابمسي،

ىػي نػكع مػف الخػكؼ المسػتديـ كالػذم لا يسػتند الػى أسػباب قكيػة أك اسػباب   Phobiaكالرىاب       
معقكلة بالنسبة لممريض ، كتحدث ىذه الحالة عندما يكبت شعكر الفرد بػالخكؼ فأنػو يتػرجـ فػي شػكؿ 

 خكؼ مف شيء اك مف مكقؼ ليس مف شأنو أصلان اف يثير الخكؼ . 
 (43،ص 2338)العيسكم،  

كيلاحػػظ أف معظػػـ النػػاس لػػدييـ بعػػض الفكبيػػات البسػػيطة، كػػالخكؼ مػػف الفئػػراف اك الثعػػابيف اك        
الحشرات، كلكف في بعض الاشخاص يصبح ىذا الخكؼ شديدان فيخافكف مػف الامػاكف المفتكحػة اك مػف 
ر الاماكف الملمقة ، كيلاحظ اف جميع الفكبيات عبارة عف انفعالات مقنعة. فقد يرجػع الخػكؼ الػى شػعك 

عميؽ بالػذنب اك العػار، كبػذلؾ لا يخػاؼ الفػرد مػف الشػعكر بالعػار كلكنػو يسػتبدلو بػالخكؼ مػف شػيء 
آخر، كعمى ذلؾ فالفكبيا تعبير عف صراع اك احبػاط    كمػف ثػـ فػأف العػلاج لا يسػتيدؼ الخػلاص مػف 

قػاء السػبب الاعراض كحسب ، كلكف يستيدؼ ازالة التكتر الانفعالي ام السبب الحقيقي لاف اسػتمرار ب
يػػػؤدم الػػػى خػػػكؼ المػػػريض مػػػف مكضػػػكعات أخػػػرل حتػػػى اذا تخمػػػص مػػػف الاعػػػراض الاكليػػػة ،  كمػػػف 

 المعركؼ انو مف الممكف اف يخاؼ الشخص المصاب بالرىاب  مف ام شيء ميما كاف .
كقد تظيػر الفكبيػا فػي شػكؿ خػكؼ مػف حالػة تعتػرم المػريض نفسػو، كػالخكؼ مػف السػقكط فاقػد       

اك الخكؼ مف اف ينفجر باكيػان امػاـ النػاس، كقػد تظيػر الحالػة فػي شػكؿ خػكؼ مػف  الكعي في الطريؽ
كاحد اك اثنيف مف ىذه المخاكؼ غيػر معقكلػة كالتػي لا يمكػف تفسػيرىا بالنسػبة لمشػخص نفسػو، فيػذه 
المخاكؼ ليست ليا اسس مقبكلة حتى بالنسػبة لممػريض ، كاللريػب أف المػريض يظػؿ خائفػان مػف ىػذه 

عممو أنو لا يكجد أم ضرر فييا. كقد يخاؼ المريض مف كقػػػػكع حػػػادث مػؤلـ لػو اذا  المكضكعات رغـ
خػػرج  بمفػػػػػرده، فقػػد يتكقػػؼ قمبػػػػػػػو ، اك تصػػطدـ السيػػػػارة التػػي يركبيػػػػػا ،  كالكاقػػع أف ىػػذه الامػػراض 

 ليست الا انعكاسان لشعػػػكره بعدـ الامػػػػاف كبالصػػػراع  . 
  (43،ص 2338)العيسكم،

كلا شؾ في اف العكامؿ السيككلكجية كاسمكب الانساف في الحياة تمعب دكران رئيسػان فػي نشػأة ىػذه       
الامراض الحديثة كعمى ذلؾ ظير اتجاه مؤداه تأثير العكامؿ النفسية في الصػحة كادل الػى ظيػكر فػرع 

اء الصػحة كالمحافظػة جديد مف فركع عمػـ الػنفس يعنػى بدارسػة كيفيػة تػأثير العكامػؿ النفسػية فػي ارتقػ
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عمييا . ككيؼ تسػيـ ىػذه العكامػؿ النفسػية فػي نشػأة الامػراض الجسػمية كفػي منعيػا أك الكقايػة منيػا 
 كفي علاجيا ،  فالعكامؿ النفسية ترتبط بما يمي :

 * الارتقاء بالمستكل الصحي . 
 * اسباب الامراض الجسمية . 

 * الكقاية مف الامراض الجسمية . 
 الجسمية .   * علاج الامراض

فالعكامػػؿ النفسػػية لا تسػػيـ فقػػط فػػي نشػػأة الامػػراض الجسػػمية، كلكنيػػا تسػػيـ كػػذلؾ فػػي علاجيػػا       
 ( .  119، ص2338كفي الكقاية منيا  )العيسكم،

عقميػة خاصػة بكػؿ مػريض عمػى حػدة، بحيػث يعبػر عنيمػا المػريض عمػى  -كالقمؽ حالػة مزاجيػة      
طريقتو الذاتية الخاصة في المعايشة ،  كيؤلؼ عارضا عياديا يمكنو أف يبتػدئ منعػزلان  فيكػكف أساسػيا 

 كيمكنو أف يككف ثانكيا لبعض ا مراض النفسية أك الجسدية . 
( فيػك الػذم يقػيس مػدل تكافػؽ  Statisticalلقػائـ عمػى أسػاس احصػائي )اما مفيػكـ التكيػؼ ا      

الشخص بمدل اقترابو مف اللالبيػة العظمػى لمجماعػة التػي ينتمػي الييػا، كبملػة الاحصػاء مػدل اقترابػو 
( الػذم تحصػؿ عميػو المجمكعػة فػي اختبػار مػا،  كطبقػان ليػذه النظريػة Meanمف المتكسط الحسػابي )
ة مػػف النػػاس اسػػكياء بينمػػا الاقميػػة شػػاذة، فالشػػكاذ ىػػـ الػػذيف يمثمػػكف بطرفػػي تصػػبح اللالبيػػة السػػاحق

التكزيع في المنحنى الاعتدالي، ك كمثػاؿ عمػى ذلػؾ يػدخؿ فػي ىػذه الفئػة العبػاقرة كضػعاؼ العقػكؿ فػي 
حالة الذكاء كبػذلؾ لا تصػدر ىػذه النظريػة احكامػان خمقيػة كانمػا تكتفػي بكصػؼ الفػرد بمقارنتػو بمتكسػط 

سػكاء كػاف ذلػؾ البعػد فػي الاتجػاه السػالب اـ  -التػي ينتمػي الييػا، ككممػا ابتعػد عػف المتكسػطالجماعة 
 ( .35،ص2338كمما ابتعػػػػػػد عف السكاء )العيسكم، -المكجب

 :   تفسير النظرية السمككية لمرىاب
يتطػكر ترل ىذه النظرية اف الرىاب بجميع انكاعو ىك استجابات متعممة مف مكاقؼ حياتيػة كانػو       

امػػػا بالاشػػػراط الكلاسػػػيكي)بافمكؼ( ثػػػـ الاجرائػػػي، بخبػػػرة شخصػػػية، اك بملاحظػػػة اخػػػريف مصػػػابيف بػػػو 
 ( .  364،ص2337)صالح،
كعمػػى الػػرغـ مػػف اف نظريػػات الػػتعمـ اعطػػت تفسػػيرات مقبكلػػة لحػػالات الرىػػاب الا انيػػا لػػـ تعػػط       

لا لحالػة القمػؽ العػاـ ،  كقػد عػدت ( ك panic disorderاىتماما كافيا لتفسير حالة اضطرابات الفزع )
( المؤلمػة stimuli( نحػك المنبيػات )unconditionedىذه النظريات القمػؽ اسػتجابة غيػر شػرطية )

بحيػث يصػبح القمػؽ   (conditioned response)اك الخطرة ، لذا عد  الرىػاب اسػتجابة شرطيػػػػػػػة 
قؼ لا يثير مثؿ ىذه القمػؽ عػادة كعف طريؽ تحكيمو الى منعكس شرطي مصاحبا لحصكؿ شيء اك مك 

،  فمثلا : اذا عرضنا شخصا الى حيكاف مخيؼ كمما فتح باب منزلػو فانو يحصؿ عنده خكؼ مػف فػتح 
 بػػػػػاب المنزؿ رغـ التكقػػػؼ عف تعرضو لمحيكاف . 

كفػػي السػػنيف الاخيػػرة قػػاـ انصػػار المدرسػػة السػػمككية بالاعتمػػاد اكثػػر عمػػى النظريػػات المعرفيػػة       
(cognitive لتفسير القمؽ العصابي ، بعده  مسبكقا بانماط مف التفكير الخاطئ كالمشػكه اك السػمبي )
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، مػػثلا : يمكػػف اف يميػػؿ الشػػخص المصػػاب الػػى المباللػػة فػػي تقػػدير خطػػكرة المكاقػػؼ كاحتمػػاؿ حصػػكؿ 
ؼ معيػا الاذل لنفسو كمػا يميػؿ الػى التقميػؿ مػف قدرتػو عمػى مكاجيػة ىػذه المكاقػؼ كقدرتػو عمػى التكيػ

 ( .41،ص 2333)ابك حجمة،
 :   التفسير المعرفي لمرىاب

اف اصحاب ىذه النظرية يركف اف مرضى الرىاب يمتمككف تحيزات معرفية بشاف تضخيـ       
المثيرات الميددة، الخارجية اك الداخمية، اك بسبب اعتقادىـ اف تفسيراتيـ لما يحدث في اجساميـ 
غير كاقعية، فزيادة في ضربات القمب تعني ليـ كجكد شيء ما خطأ في القمب، يزيد مف قمقيـ، 

ضعيـ في دائرة ملمقة عمى النحك الاتي) تفسير خاطيء لاحساس جسمي يؤدم الى قمؽ يؤدم كي
بدكره الى زيادة مف حالة اضطراب دقات القمب مثلا كالتي تؤدم الى فكرة كارثية مثؿ المكت، كالتي 

 ( . 364، ص2337تزيد مف القمؽ )صالح،
 

------------------------------------------------------- 

 الفصؿ الثالث                                               
 :  الخكؼ مف طبيب الاسناف

تعد المخاكؼ مف مراجعة طبيب الأسػناف امػرا شػائعا لمكثيػر مػف الافػراد صػلارا ككبػارا ،  كمػنيـ         
مف يترددكف في المراجعة لطبيب الأسناف لخكفيـ مف الاـ العلاج اك نتيجػة زيػارة سػابقة اقترنػت بخبػرة 

ىدتيـ لصػكرة اك مؤلمة، اك نتيجة الجيؿ بالامكر كالتقنيات التي يتطمبيا عػلاج طػب الأسػناف، اك مشػا
 معاناة مريض اثناء العلاج كخمع سف اك عممية جراحية داخؿ الفـ .لكحة اك فمـ مبالغ  فيو يعبر عف 

الا انيا كفي الكقت الذم تتطمب فيو ىذه المينة درجة عالية مف الميارة الفنية لمطبيب المعالج       
ي لممريض لما لو مف اثر كبير عمى السمكك -تتطمب ايضا فيـ كيفية التعامؿ مع الجانب النفسي 

سير العلاج كصحة الفـ. كتمعب كسائؿ الاعلاـ دكرا ميما في العلاج مف حيث رؤية المريض في 
الافلاـ التمفزيكنية اك مشاىدة الصكر كالمكحات التي تصكر كبشكؿ خاطيء علاج الأسناف ،  كالتي 

كتعد ىذه مخاكؼ مكتسبة اف لـ تعالج سكؼ تترؾ انطباعات خاطئة في ذىف المريض عف العلاج ،  
 مبكرا سكؼ تزيد مف حالة المريض سكءا كبالتالي سكؼ ييمؿ المريض اسنانو كمف ثـ فقدانيا .

كاشارت بعض الدراسات الى اف الافراد المتخكفيف لمذىاب الى طبيب الأسناف ىـ اكثر فقدانا       
ترددكف لمعػلاج عند طبيب % مف الافراد الذيف ي53للاسناف كامراض الفـ بنسبة 

 ( .Schuller et al,2003الأسنػػػػاف)
 كما اشارت بعض الدراسات العممية الى اسباب تمؾ المخاكؼ فمخصتيا بأبرز النقاط الآتية :  

* ينشأ الخكؼ مف طبيب الأسناف منذ الصلر بسبب عدـ اعتياد الطفؿ التردد عمى عيادة  طب 
يحدث التسكس المصحكب دائما بألـ كبالتالي يصبح لقاء الطفؿ مع الأسناف قي كقت مبكر الى اف 

 طبيب الأسناف مفعـ بالتكتر كالالـ .
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 * تخكيؼ الاىؿ مف طبيب الأسناف ككنيا كسيمة خاطئة لمعقاب .
 * طبيعة الالات كالأجيزه التي يستخدميا طبيب الأسناف مثؿ الابرة كجياز الحفر كغيرىا.

بار المبالغ فييا مف كسائؿ الاعلاـ عف طب الأسناف مثؿ عدـ تعقيـ ادكات * طريقة كاسمكب نقؿ الاخ
الأسناف الكسخة كطرؽ انتقاؿ العدكل لمرض الايدز كالتياب الكبد الفايركسي كغيرىا مف الامراض 

 الانتقالية .
دقاء * القصص المخيفة كالمبالغ فييا التي يسمعكنيا مف خبرات كزيارات المراجعيف اك الاىؿ اك الاص

 ( .Al- Kubaisy et al, 2002(،)Locker, 2003لمعاناتيـ اثناء علاجيـ)
 :   الخكؼ كالقمؽ كالرىاب في طب الاسناف

عمى الرغـ مف اف الخكؼ مف طب الاسناف كمف الحصكؿ عمػى رعايػة طػب الاسػناف يطمػؽ عميػو       
 اك قمؽ طب الاسناف ,     ( Dental Phobia) رىاب طب الاسناف( )

(Dental anxiety) or (Dentist Phobia) 
الا اف الكثير مف الناس لا يشعركف بخكفيـ عمى انو مبالغ فيو اك غير عقلاني اك انيـ         

-Bracha,et al ;2006, P.9)احسكا بضلط مؤذ اثناء معالجة سابقة في عيادة طب الاسناف 
17) . 

اب اغمب المرضى حالة مف القمؽ الشديد اك اما مخاكؼ طب الاسناف فمف المحتمؿ اف تنت       
الطفيؼ جراء برنامج معالجة الاسناف، كاف ىذا يمتد مف حالة القمؽ البسيط  الى حالة القمؽ  التي 
تككف كافية لتجنب السعي كراء العلاج مف قبؿ المريض، كيمكف اف يرتبط القمؽ بمجاؿ معالجة 

)مثؿ الابرة ( اك  رتبطاى بخكؼ الفرد مف شيء مااك مالاسناف بشكؿ عاـ اك يككف اكثر تحديداى 
 (.Drillعممية مثؿ قمع السف اك صكت برينة الحفر )

 كىنالؾ العديد مف الاسباب المحتممة لمقمؽ كاف العكامؿ الاساسية تشمؿ عمى :
 * الخكؼ مف الالـ . 

 * الخكؼ مف المجيكؿ، حيث يككف المرضى القمقكف متشائمكف كيتكقعكف الاسكأ.
الخبرة السابقة : كىي مف اكثر الاسباب الشائعة التي تزيد كتطكر المخاكؼ لدل المراجعيف  * 

لمطبيب بعد اف مركا بتجربة صدمية مؤلمة عند المعالجة السنية. كما اف معاممة طبيب الاسناف ليا 
كغير  اثر كبير في التخفيؼ مف المخاكؼ التي تنتاب المريض ، لاف ىناؾ بعض الاطباء غير كدكديف

 مباليف كىذا ىك احد اسباب تخكؼ  المرضى . 
(Locker, 2003)                                                                                                    

 * تكريث الاباء المصابيف اصلان بالفكبيا الى الابناء . 
قمقكف)بالاصؿ( كىذا ما يرتبط بالشخصية كيككف مثؿ ىؤلاء * الاستعداد :  يككف بعض المرضى 

 الافراد قمقكف في كافة المكاقؼ كخاصة عند تمؾ المكاقؼ الجديدة عمييـ .
* التعمـ البديؿ : مثؿ سماع اخريف لدييـ خبرات صدمية سابقة مف العلاج فيحممكف افكاران  سمبية 

 .  )et al , 2007Hilton IV ,خاطئة تبقى في اذىانيـ  ) 
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( كافلاـ Mass Mediaكسائؿ الاعلاـ ) عف طريؽ* كقد تساىـ  ايضان النظرة السمبية لطب الاسناف 
 الكارتكف في تنمية رىاب الاسناف كذلؾ لمدكر الكبير التي تمعبو في التاثير في حيػػػاة الافراد . 

تيجة تجارب ( : كمف الممكف اف يحدث  كنStimulus Generalization* التعميـ المحفز )
جسدية مؤلمة تعرض ليا الاشخاص في السابؽ ، عمى سبيؿ المثاؿ التجارب السيئة مع الاطباء، اك 
بيئة المستشفى التي تدفع الناس الى الخكؼ مف المعاطؼ البيض كركائح المطيرات، كىي احد 

تيديدا الاسباب التي دفعت بعض اطباء الاسناف الى تليير ملابسيـ اك صدرياتيـ لتصبح اقؿ 
 ((Dental Fear Central, 2004 ,) لممرضى الذيف  يعانكف مف استياء عاطفي اك جسدم 

كيعتقد بعض الاشخاص باف ليس لدييـ أم كسيمة لاخبار المعالج بالالاـ التي يعانييا اثناء        
اظيرت  العلاج ،  كىذا لو تاثير سمبي عمى المريض لاف ذلؾ يشعره بالعجز كفقداف السيطرة   كقد

البحكث كالدراسات اف فقداف احساس المريض  كسيطرتو عمى سير عممية العلاج يؤدم الى الخكؼ ،  
مثاؿ عمى ذلؾ اعطاء المريض اشارة التكقؼ عف الحفر فاف ذلؾ سكؼ يقمؿ مف الخكؼ. لاف ذلؾ 

 يشعره بالسيطرة عمى المكقؼ . 
(Dental FearCentral, 2004)                                                                                   

 : تطكر عمـ السمكؾ في طب الاسناف
لمحة عف تطكر المعرفة السمككية لطب الاسناف بكاسطة تحديد البحكث  1985قدـ ككىيف         

الميمة التي تناكلت المكضكع, فخلاؿ الحرب العالمية الثانية بدأت البحكث تسجؿ طبيعةالتعرؼ 
-1943السمككي كعلاقتو مع المرض ،  الضلط النفسي ، الحالة الصحية ، كما حاكؿ خلاؿ الاعكاـ 

 ض العمماء ايجاد علاقػػػػػػة بيف  المفيكـ النفسي كطب الاسناف . بع 1953
اعتمدت ىذه الجيكد عمى عمـ النفس السايككديناميكي كركاية الحكايات النادرة , كتقديـ       

الكصفات كالاجراءات المتخذة لمتأكيد عمى تصرفات المرضى ،  كانت ىذه التطبيقات أغمبيا غير 
د الصحيح لمعمكـ السمككية الاجتماعية مف قبؿ الباحثيف مع استخداميـ لأطر ناجحة بسب عدـ الاعدا

 غير مناسبة لدراسة ىذه المشاكؿ .
اىتـ عمماء السمكؾ في اكاسط الستينات كأصبحكا معنييف  بشدة بطب الاسناف  ، كفي عاـ       
الاسناف( كالذم  قرر الباحثكف اقامة تنظيـ رسمي يعرؼ بػ )عمماء الاجتماع لابحاث طب 1968

أصبح جزءان  مف الاتحاد الامريكي لبحكث طب الاسناف كالجمعية اك الاتحاد العالمي لبحكث طب 
( اصبح جزءان  مف فدرالية طب الاسناف العالمية كفيو اعضاء  BSDR) 1972الاسناف ،  كفي عاـ 

الدراسات الميدانية ،   يمثمكف حقكؿ عمـ الاجتماع ،  عمـ النفس ، عمـ الانساف ، الاقتصاد ، عمـ
 كبحكث الخدمة الصحية .

بدأ التركيز عمى بحكث الخدمة الصحية مما ادل الى تككيف دراسات مشتركة 1973في عاـ        
تيدؼ الى تقييـ الطرائؽ المستخدمة للاعتناء بصحة الاسناف كتأثيرىا في صحة الفـ كالاسناف ،   

بيقات التي تساعد عمى علاج الفكبيا اك الخكؼ الشديد كاخذ الاىتماـ بعمـ النفس مف خلاؿ التط
لمرض الاسناف كتقكيـ العادات المكتسبة التي تؤثر عمى صحة الفـ كمعالجة حالة آلاـ عضلات 
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كتكاصمت  1983الكجو. اصبح التعزيز الصحي كالكقاية مف الامراض مكضع اىتماـ خلاؿ عاـ 
ؽ في بيئة اجتماعية مما دفع الى تحسيف الخدمات البحكث في ىذا الميداف كاصبحت مناسبة لمتطبي

تطكرت الاىداؼ كاتجيت نحك طرؽ التقميؿ مف  1993الصحية في مجاؿ طب الاسناف ،  كفي عاـ 
 الاصابة بامراض الاسناف .

كأكدت معظـ الاعماؿ اللاحقة عمى العلاقة بيف طبيب الاسناف كالمريض كاعتمد ذلؾ عمى       
المريض كالطبيب ،  كقد ساىـ عمماء الاجتماع كالسمكؾ كبأشكاؿ عديدة لتعريؼ  تقنيات المقاءات بيف

 ككضع حمكؿ لممشكلات المتعمقة بطب الاسناف كعلاقة الطبيب بالمريض . 
((AYER, 2011,p.1-3 

 : الاساس السايككلكجي في طب الاسناف
بدراسات كاسعة عف  خلاؿ النصؼ الاكؿ مف القرف العشريف قاـ الباحثكف في عمـ النفس      

مكضكع التطبع الشرطي )الاقتراف الشرطي( مف قبؿ بافمكؼ ضمف المدرسة السمككية كالتي تتمثؿ 
أعطت  1933بتطبيقات كاسعة حكؿ تعمـ السمكؾ كلاسيما فيما يخص اكتساب المخاكؼ,كفي عاـ 

 نظريات التعمـ فيماى كبيراى ككاسعان في تفسير السمكؾ غير السكم.
شيد شكؿ العلاج تحكلاى مف العلاج النفسي الديناميكي الى العلاج النفسي التحميمي   في لقد       
قاـ كممف دكلارد كبيمر بالمساىمة في تطكير نظرية التعمـ ،  كىذا التطكير ساىـ في  1953عاـ 

 اعادة تركيب كتشكيؿ نظرية عف التعمـ الاجتماعي. 
قدـ معمكمات كاحصاءات نقدية عمى نظرية التحميؿ  كما ساىـ لايزبؾ مساىمة فعالة عندما      

النفسي التي كانت سائدة في تمؾ الفترة ،  كما رفض الاطباء النفسانيكف في جنكب افريقيا نظرية 
التحميؿ النفسي كاستحدثكا طرقان جديدة تعتمد عؿ اساس العلاج السريرم عف طريؽ الكبح)الكؼ( 

لتعمـ ،  كقد اصبح العلاج السمككي سائداى خلاؿ مدة المتبادؿ كىك الذم يستند عمى مبادئ ا
الخمسينات مف القرف الماضي ،  مما يعني اف ذلؾ مثؿ تحكلاى في العلاج مف التحميمي النفسي الى 
العلاج السمككي في التعامؿ مع اضطرابات كمخاكؼ التعامؿ مع طبيب الاسناف مف قبؿ المرضى  

((AYER, 2011,p.7-8  . 
 Pain:   الألـ

الألـ بالنسبة لمعظـ الناس ىك رد فعؿ لمحفز مؤذ أك ضرر فسمجي لعضك معيف  كيعد الألـ       
تجربة غير محببة كغير مستساغة كشدتو يقررىا كيسجميا المريض بنفسو ،  فبعض الاشخاص 

ص لايخضعكف لتجربة الألـ كذلؾ لأنيـ يعانكف مف حالة خمقية تمنع الشعكر بالألـ   كىؤلاء الاشخا
مف الممكف اف يتسببكا بأخطار متفاقمة لأنفسيـ ،  كىناؾ نكعاف مف الألـ يمثلاف أقصى طرفي 
المدل لنظرية الألـ كىما عدـ الشعكر بالألـ الخمقي ،  كالشعكر المتلاحؽ بالألـ في غياب ام 

 احساس كلك طفيؼ . 
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 :عتبة الألـ كالتعبير عف الألـ
المطمكب لاظيار الشعكر الأكلي لعدـ الراحة أك الألـ يظير بأف  المنبو(-كمية المحفز)المثير      

يككف نفس الكمية المحفزة لأم شخص أضافة الى الطريقة  التي فييا يستجيب للألـ كىذا يعتمد عمى 
 (.Mackenzie,1968,75-84العديد مف المتليرات النفسية )

 المتليرات الى نكعيف :  Mackenzie 1968كقد صنؼ 
( أف تكقع الألـ كتقبمو يتعدد حضارياى Zborowski 1952ات الحضارية حيث يعتقد ) .المتلير 1

 حسب الحالة الجسمية كمكاقؼ الاشخاص في التعبير حضارياى.
فبعض المجمكعات تؤمف اف الألـ لايمكف تجنبو كيجب قبكلو ، فيما تؤمف المجاميع  الدينية اف       

 الألـ يككف مكافاة ليـ .الالـ يطيرىـ مف آثاميـ  ، لذلؾ فأف 
 .                                                           Manhoodفالخضكع لشعيرة الألـ ىك احساس كيعد اساس الدخكؿ الى الرجكلة 

  (Bates,Edwards,1992,63-83     ) 
متلاحقة عمى الاستجابة .متليرات التاريخ الشخصي: كتمثلالتجارب البدائية للألـ كالتي تؤثر بصكرة 2

( فقد سجؿ بأف العائلات الكبرل تسجؿ اكثر شككل بخصكص  Ganda, 1962 281-277,للألـ )
الألـ مف العائلات الصلرل ،  كعزل تمؾ الزيادة في الشككل للألـ لأف ىذه العائلات تخضع لعناية 

خاص مف الكبار بأف الاشCollins ,1965,349-350 ) اكبر مف العائلات الصلرل كقد سجؿ )
الذيف يخضعكف كينحدركف مف عائمة كثيرة الحرص عمييـ كيعاممكف كالاطفاؿ اقؿ تعكدان  عمى تحمؿ 
الألـ مف الاشخاص الذيف لايخضعكف لحرص كبير,كقد لاحظ ايضاى أف المرأة أكثر سمبية اتجاه تجربة 

 .  Collins,1965,AYER,2011,p.15)الألـ مف الرجؿ  )
( الشخصية الانسانيىة انيا اما تككف نمط داخمي اك  1961خصية: قسـ )ايزنؾ .المتليرات الش3

نمط خارجي ،  حيث لاحظ اف ذكم النمط الخارجي تقؿ شدة الألـ لدييـ بينما ذكات النمط الداخمي 
 لدييـ احساس اشد بالألـ .

 الكجدانية(-. المتليرات النفسية )الانفعالية4
التعكد عمى احتماؿ الألػـ اك ممكػف اف يسػبب ألػـ فعمػي, ككػذلؾ كجػد اف لاحظ الباحثكف اف القمؽ يقمؿ 

الجنكد الذيف يجرحكف في المعركة يشعركف بألـ أقؿ كيككنكا أقؿ احتياجان لمميدئات  أكثػر مػف المرضػى 
المدنييف  الذيف يعانكف مف مقدار مماثؿ للاصابة ،  كالسػبب فػي ذلػؾ  يمكػف اف يتكقعػو المصػاب مػف 

 في ضكء المكقؼ الذم يمر بو. نتائج حالتو
.المتليرات المعرفية :      تشير عدد مف القياسات الاختبارية بأف اكثػر النػاس يسػتطيعكف اف يبػذلكا 5

، إف معرفػػة Davidson 1976) شػػيئان  مػػف السػػيطرة الاداريػػة عمػػى شػػدة الألػػـ كالقمػػؽ كالاكتئػػاب)
حػػػدة الشػػػعكر بػػػالألـ ،  اف اعتمػػػاد  مصػػػدر الألػػػـ كتكقػػػع ماسيحصػػػؿ أثنػػػاء العػػػلاج ممكػػػف أف يقمػػػؿ

 عػػف طريػػؽمعرفيػػة تمكػػنيـ مػػف التقميػػؿ مػػف حالػػة الخػػكؼ كالقمػػؽ  –الاشػػخاص اسػػتراتيجيات سػػمككية 
 ( .  (AYER,2011,p.16نصائح كممارسة تقنيات الاسترخاء  
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 :قياس الألـ
يعد قياس  الألـ امران  ميمان  لأية دراسة تتنػاكؿ مكضػكع الألػـ كتفاعلاتػو المتداخمػة ،  لقػد طػكر       

Metzack,1973) مقاييس للألـ أ ثبتت فائدتيا ،  اف الميـ في مكضػكع الألػـ اف نفػرؽ بػيف الألػـ )
يمتاز بمدتػو القميمػة  ،  الألـ الشديد Chronicاك العرضي كبيف الألـ المزمف Acuteالشديد المفاجئ 

كيتػزامف عػادة مػع تليػر فػي الانسػجة بسػب حػادث اك مػرض ، أمػا الألػـ المػزمف كىػك أػػمـ لمػدة أطػكؿ 
(  أما الألـ الشديد كما فػي الانفمػكنزا  1995Okeson,ممكف اف يمتد ستة أشير أك أكثر كما يصفو )

( (Fordyce,1976عتػادة ،  أشػار فأنو يمتد لعدة أياـ ثـ يعكد الشخص لعافيتػو كيمػارس أعمالػو الم
الػى اف الحالػة المزمنػػة تقػدـ فرصػػة لمػتعمـ أك التطبػع عمػػى شػيئ اك أشػػياء معينػة كقػد يكلػػد الألػـ فعػػؿ 

 معيف بثلاثة طرؽ : 
 . حالة الألـ قد تجعؿ الفرد يستسمـ نتيجة الدعـ المباشر كالايجابي . 1
سػػطة الػػتعمـ عمػػى أنيػػاء أك تجنػػب السمسػػمة . نتيجػػة الػػدعـ الايجػػابي غيػػر المباشػػر كالػػذم يػػتـ بكا2

 المؤلمة المزعجة . 
. نتيجػة النشػاط كالفعاليػة اك الجيػكد التػي يبػذليا الفػرد فػي السػمكؾ لمكاجيػة الألػـ بصػكرة جيػدة قػػد 3

 ( .    (AYER,2011,p.16-17يعاتب عمييا اك لايدعـ مف قبؿ الآخريف

 :خطط معالجة كادارة الألـ 

التػػي يتبعيػػا الأفػػراد فػػي معالجػػة كادارة الألػػـ كالسػػيطرة عميػػو تتػػدرج كفػػؽ التقنيػػات اف الخطػػط المتعػػددة 
المتبعػػة كىػػي نفسػػية بشػػكؿ كبيػػر أضػػافة الػػى العػػلاج الكيميػػائي ،  كمػػف ىػػذه الطػػرؽ المتبعػػة فػػي ادارة 

 الألـ :
ه . تحضير المريض مف خلاؿ الحديث معو يكفر فرصة لو لمتعرؼ عمػا سػيجرم كمػايتكقع كىػذا بػدكر 1

                 الػػػػػتكمـ يقمػػػػػؿ التػػػػػكتر لديػػػػػو كاعطائػػػػػو تمميحػػػػػات لمكاجيػػػػػة الحالػػػػػة التػػػػػي يعػػػػػاني منيػػػػػا بنجػػػػػاح ، 
،  كيفيػد ىػػذا الاسػمكب فػي الكثيػر مػػف  )) Talking (Explaining))) اك شػرح كتحضػير المػريض

 . جالاحياف في التقميؿ مف تكتر  كقمؽ المريض حكؿ ما يتعرض اليو مف ألـ  اثناء العلا
كىي تقنية فعالة جػداى للاشػخاص  ( ,Hypnosis) الملناطيسي. استخداـ تقنية الاسترخاء الايحائي2

 الذيف يستجيبكف ليكذا نكع مف العلاج كيعطي نتائج قكية في علاج آلاـ الاسناف اك إزالتيا.
يػؿ ألػـ مف أىـ الطرؽ التي يستخدميا أطباء الاسػناف لتقمLocal anesthesia. التخدير المكضعي3

 كمعاناة المريض مع اعطاء التخدير الملائـ لحالة المريض اثناء العلاج. 
 .   General anesthesia . التخدير العاـ4

اف كؿ الطرؽ التي يستخدميا اطباء الاسناف تيدؼ الى  الحصػكؿ عمػى مػريض ىػادئ كمسػترخ        
 عمى المريض اثنا العلاج.مع منع اك تقميؿ الانزعاج كالقمؽ كالخكؼ مما يسيؿ السيطرة 

يعد مكضكع ادراؾ الألـ كطريقة التعبيػر عنػو  نتيجػة مػف نتػائج  تفػاعلات معقػدة لعػدد كبيػر مػف       
المتليػػرات ، فػػالتعبير عػػف الألػػـ ىػػك نتيجػػة محفػػز مػػزعج منفػػرد كلكنػػو يتػػأثر بالعديػػد مػػف العكامػػؿ منيػػا 
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كمعنػػػى تجربػػػة الألػػػـ بالنسػػػبة لمفػػػرد ،   متليػػرات شخصػػػية تاريخيػػػة ،  كمتليػػػرات حضػػػارية تاريخيػػػة ،
 كالتقنيات المتكفرة كالتي تساعد عمى السيطرة عمى الألـ المزمف كالحاد عف المريض .

(Ayer,2011,p.19-20) 
 كيكضح الشكؿ الاتي خطط معالجة كادارة الألـ : 

 
Pain management strategies     

 

 ) Talking (Explaining)التحدث)الشرح 

 Hypnosisالتنكيـ ا يحائي ) الملناطيسي(

 Cognitive-behavioral techniquesتقنيات السمكؾ المعرفية 

 Bio feed backالتلذية الراجعة                 

 Preoperative oral sedationالتسكيف قبؿ اجراء عمميات الفـ 

 

 Conscious sedationالتسكيف الكاعي          

 Local anesthesiaالتخدير المكضعي                    

      General anesthesiaالتخدير العاـ              

 

 

              (Ayer,2011,p.19-20) 

 

 

 

 

 

 

 



 1025 مجلة البحوث التربوية والنفسية                     (                            46العدد )
 

 326 

 Diagnosis and Treatmentالتشخيص  كالمعالجة :

 Diagnosisالتشخيص:

 عػف طريػؽيمكف تشخيص المخاكؼ اك القمؽ اك الفكبيا باستعماؿ مقاييس لتمؾ المخػاكؼ ،  اك       
اسئمة يطرحيا طبيب الاسناف عمى المراجع قبؿ البدأ بػالعلاج ،  كىػذا سػيعطي معمكمػات اكليػة لمطبيػب 

 لتحديد العلاج المناسب لممريض كالطريقة المناسبة لمتعامؿ مع المريض . 

 ؽ كالخكؼ في طب الاسناف : قياس القم

 Cognitive Measurementالمقاييس المعرفية : 

ىذا النكع مف الاختبارات يتضمف قائمػة مػف الفقػرات أك الاسػئمة التػي تتطمػب مػف المػريض تقػديـ       
 The Drawاستجابة محددة ،  كيمكف اف تتضمف اشػكالان  مػف الاختبػارات ،  كمػف ىػذه الاختبػارات  

– a- Person Test , The Spiel Berger Trait Anxiety Scale  كيعػد المقيػاس الثػاني
مف المقاييس الميمة  لدراسة القمؽ، فيك يقػيس نكعػاف مػف القمػؽ الاكؿ بسػبب احػداث معينػة ميػددة 
لمفػرد كتكشػؾ عمػى الحػػدكث مثػؿ )مكعػد طبيػب الاسػػناف( كالثػاني القمػؽ العػاـ الػػذم يصػيب الفػرد لمػػدة  

 كيتميز ىذا المقياس بدرجة مف الصدؽ . طكيمة ،  

مقياسان  مف اربعة فقرات لقياس الخكؼ كالقمؽ مػف طػب الاسػناف  Corahطكر  1969في عاـ       
Corah Dental Anxiety Scale(CDAS)  يقارف بسيكلة الاشخاص مف القمقيف بصػكرة بسػيطة

                     23-4مػػػػػػػػػػػػػػع الشػػػػػػػػػػػػػػديدم الخػػػػػػػػػػػػػػكؼ )فكبيػػػػػػػػػػػػػػا( بكاسػػػػػػػػػػػػػػطة علامػػػػػػػػػػػػػػات تتػػػػػػػػػػػػػػراكح مػػػػػػػػػػػػػػف 
((AYER,2011,p.24-25 

 كفيما يمي نمكذج الاسئمة التي يتضمنيا الاختبار: 
 .إذا نكيت غداى أف تذىب لطبيب الاسناف ،  ماىك شعكرؾ حياؿ ذلؾ : 1

 أ.أنظر الييا بتطمع كتجربة ممتعة . 
 ب.لاتفرؽ عندم بأم شيئ . 

 ج.أصاب بالقمؽ قميلاى . 
 سأشعر بأنيا مؤلمة كغير محببة بالنسبة لي.د. سأككف خائفان لأني 

 . عندما تككف في العيادة كتنتظر دكرؾ لمجمكس عمى كرسي الاسناف؟ تككف : 2
 أ. مسترخ . 

 ب. متكتران  بعض الشيئ . 
 ج. مشدكد الأعصاب . 

 د. قمؽ . 
 ق. قمؽ جداى بحيث أنفجر مف العرؽ أك اشعر اني مريض عضكياى. 
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سي الاسناف كتنتظر الطبيب أف يأخذ جياز حفر الاسػناف كيعمػؿ عمػى أسػنانؾ . عندما تككف عمى كر 3
 ,بماذا ستشعر؟ 

   2نفس البدائؿ الكاردة في الفقرة 
عندما تكػكف عمػى كرسػي الاسػناف كتريػد اف تنظػؼ اسػنانؾ كتنتظػر اف يأخػذ الاداة لتنظيػؼ الاسػناف 4

 كيضعيا حكؿ لثتؾ , بماذا ستشعر؟
 2نفس البدائؿ في الفقرة 
(Corah,1969) 

 العلاج:
غالبػػػػػػػػا مػػػػػػػػا يتضػػػػػػػػمف عػػػػػػػػلاج مخػػػػػػػػاكؼ الاسػػػػػػػػناف الجمػػػػػػػػع بػػػػػػػػيف التقنيػػػػػػػػات السػػػػػػػػمككية       

كالدكائيػػػػػػػة  فػػػػػػػي عيػػػػػػػادات طػػػػػػػب الاسػػػػػػػناف المتخصصػػػػػػػة بمعالجػػػػػػػة الخػػػػػػػكؼ اك القمػػػػػػػؽ كتمػػػػػػػؾ 
المكجػػػػػػكدة فػػػػػػي جامعػػػػػػة كاشػػػػػػنطف فػػػػػػي سػػػػػػياتؿ كجامعػػػػػػة غكتبػػػػػػكرغ فػػػػػػي السػػػػػػكيد، كقيػػػػػػاـ كػػػػػػؿ 

فػػػػػػػػي مسػػػػػػػػاعدة الافػػػػػػػػراد عمػػػػػػػػى كيفيػػػػػػػػة التلمػػػػػػػػب عمػػػػػػػػى  مػػػػػػػػف النفسػػػػػػػػانييف كاطبػػػػػػػػاء الاسػػػػػػػػناف
 مخاكفيـ بتعميميـ استراتيجيات معرفية كسمككية لمساعدتيـ عمى تقميؿ خكفيـ . 

 (Insight Psychotherapy)كما اف ىناؾ علاجات نفسية لمرىاب مثؿ العػلاج الاستبصػارم       
( Meditationلتأمػػؿ )كا    (Supportive Psychotherapy)كالعػػلاج النفسػػي الػػداعـ      

( فضػػلا عػػػف العلاجػػػات الدكائيػػػة Cognitive Behavioral Typeكالعػػلاج السػػػمككي المعرفػػػي )
 ( .   2333الاخرل) ابك حجمة ، 

 اىـ طرائؽ علاج الخكؼ كالقمؽ عند معالجة الفـ كالاسناف  :  
ىك أحد الأسػاليب العلاجيػة  (Cognitive Behavioral therapyالعلاج المعرفي السمككي )       

الحديثػػة التػػي تيػػتـ بصػػفة أساسػػية بالمػػدخؿ المعرفػػي للاضػػطرابات النفسػػية كييػػدؼ ىػػذا الأسػػمكب إلػػى 
المفػاىيـ كا شػػارات  عػف طريػػؽ معرفػةإزالػة الألػـ النفسػي كمػػا يشػعر بػو الفػػرد مػف ضػيؽ ككػػرب كذلػؾ 
كيتكقػؼ تحقيػؽ ىػذا اليػدؼ عمػى  . ياالذاتية الخاطئة كتحديدىا كالعمؿ عمى تصحيحيا كمػف ثػـ تعػديم

كجػػكد علاقػػة علاجيػػة دافئػػة بػػيف المعػػالج كالمػػريض، الػػذم يجػػب أف يتصػػؼ بػػالقبكؿ كالتقبػػؿ كالػػكد 
كالدؼء كالتعاكف كالمشاركة الكجدانية، كأف يقكـ المعالج بتدريب المريض كتعميمو كيفية التعػرؼ عمػى 

                            كعلاقتػػػػػػػػػػػو بالاضػػػػػػػػػػػطراب  المشػػػػػػػػػػػكلات كحميػػػػػػػػػػػا، كعمػػػػػػػػػػػى مككناتيػػػػػػػػػػػا الأساسػػػػػػػػػػػية كأسػػػػػػػػػػػبابيا
 ( .   69-67، ص 2333)عبدالله،
 ىنالؾ طرقاَ عدة لعلاج الخكؼ كالقمؽ عند معالجة الفـ كالاسناف كادناه بعض ىذه الطرائؽ:      

يعد المرضى الذيف يممككف معدؿ خكؼ منخفض مف علاجات الاسناف ىـ المفضمكف لدل اطباء 
الاسناف بكؿ تأكيد ،  فيؤلاء المرضى يتيحكف لمطبيب اتماـ العلاج بكؿ اريحية كمف دكف خكؼ مف 

لطبيب كقكع ردة فعؿ غير ايجابية ، لكف يجب اف نعمـ ايضاى أف ىذه الاراء ربما تتلير اذا كاف تعامؿ ا
قاسيا ىنكعاى ما اك حصؿ خطأ علاجي كبعد ذلؾ آلاـ لاتحتمؿ ، كبكؿ تأكيد لايكجد علاج مف دكف 
نسبة مف الألـ كلك كانت بسيطة ،  كلذلؾ فأف ىناؾ طريقتاف تعداف مف اشير الطرائؽ لتخفيؼ الألـ 
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                   لدل المرضى اصحاب معدؿ الخكؼ المنخفض ىما الأكلى طريقة التشتيت الذىني 
(Mental distraction  كذلؾ عف طريؽ إلياء المريض عف العلاج بالقياـ بنشاط ذىني آخر )

كالتمفاز لمبالليف كألعاب الفديك للاطفاؿ التي تأخذىـ بعيداى عف التفكير بالعلاج كالألـ الذم قد يحدث 
( حيث يقكـ    (Arousal imaginaryفي ام كقت ، اما الطريقة الأخرل فيي الاستثارة التخيمية

المريض بتخيؿ نفسو في مكاف يتمنى لك أف يككف فيو كيبدأ بالابحار بعمؽ في ذلؾ المكاف  اك تخيؿ 
استعماؿ  كعف طريؽ احداث سارة حدثت لو في الماضي اثناء مدة العلاج بإيعاز مف الطبيب المعالج.

                مؽ كالخكؼ عند علاج المريضالعلاج التخيمي اك تبديؿ الكلاـ  بالامكاف التخفيؼ عف الق
 ( .  24، ص  2338) العيسكم ، 

كمف الاساليب العلاجية السمككية كالمعرفية  راحة المريض نفسياىىك اعطاء المريض المتكاجد       
عمى كرسي العلاج في عيادة طب الاسناف حرية التحكـ عف طريؽ رفع يده في حالة الشعكر بالألـ 

الرئيسي لكؿ ىذا الخكؼ كالقمؽ ىك الخكؼ مف الألـ  ، لذلؾ يطمب الطبيب مف المريض فالمسبب 
رفع يده في حالة الشعكر بالألـ اثناء العلاج كعند ذلؾ يتكقؼ الطبيب قميلاى حتى ييدأ المريض كمف 

 ثـ يكمؿ, كىكذا كمما شعر المريض بألـ ما عميو سكل اف يرفع يده ليعطي اشارة لطبيبو بالتكقؼ.
اشار كثير مف الباحثيف السمككييف الى اىمية تقنيات الاسترخاء في علاج العديد مف الامراض       

كالاضطرابات النفسية المختمفة ، حيث اكدكا عمى اىمية ىذه التقنيات في خفض حدة القمؽ كالتكتر 
اب الصحة كما ينشأ عنيما مف سمككيات كعادات ، كمع تطكر ىذه التقنيات اصبحت تستعمؿ لاكتس

العامة سكاء كانت صحة نفسية اك جسدية اك عقمية ، ، كاحد ىذه التقنيات ىك العلاج بالمكسيقى 
الذم يخفض حدة التكتر كالقمؽ كيخمؽ  حالة مف الاسترخاء كالذم بدأ يستعمؿ في علاج مراجعي 

 طبيب الاسناف في العيادات . 
ؾ تأثير لمكسيقى الاسترخاء عمى المراجعيف كمف خلاؿ احد الابحاث العراقية كجد باف ىنا      

لعيادات طب الاسناف في العراؽ لمتقميؿ مف اعراض القمؽ كالمخاكؼ التي يعانكف منيا لدل 
 ( .    256، ص 2313مراجعاتيـ لطبيب الاسناف ) مسمـ ، جزاع ، 

ككرف كاخركف كىذا يتفؽ مع الدراسات كالبحكث التي تكصمت الى النتيجة نفسيا ، مثؿ       
  A.D.Aassociation )كىي احدل دراسات الجمعية الامريكية لطب الاسناف  1981

American Dental)   اذ بيف باف ىنالؾ أكثر مف حالة مف الاسترخاء في علاج طب الاسناف مثؿ
 Bloodالاستماع إلى المكسيقى اليادئة  كاف استعماليا يساعد فعلاى في تقميؿ مستكل ضلط الدـ ))

pressure ( كمعدؿ ضربات القمب ))pulse rate كاف ا صلاء إلى المكسيقىخلاؿ برنامج علاج )
 Coran NLالاسناف يساعد أيضاى في تقميؿ إفراز اليرمكنات المسؤكلة عف التشنج كالخكؼ كالقمؽ )

etal , 1981 . ) 
فيؼ مف  كطأة الخكؼ كما كجدت بعض الدراسات إف لبعض جكانب البيئة المادية  دكر ميـ  في التخ

مف علاجات الاسناف  كذلؾ مثؿ التخمص مف الركائح المثيرة كالمرتبطة تقميدياى بطب الاسناف كيمكف 
لمفريؽ الطبي المعالج في عيادات الاسناف ارتداء الملابس غير السريرية أك تشليؿ المكسيقى اليادئة 
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تي يمكف أف تؤدم إلى مشاعر الخكؼ  مما يساعد المرضى عف طريؽ إزالة أك استبداؿ المحفزات ال
مف العلاج ككجد أف تقنيات الالياء أكثر كضكحاى مثؿ الاستماع إلى المكسيقى كمشاىدة الأفػػػػػػػػلاـ أك 

 (   (Jerrom &Lioyd ; 2004استخداـ سماعػػػػػػات الرأس أثنػػػػػاء العلاج .    
 : Tell – Show – Do)إفعؿ  -اكضح -طريقة كسائؿ ايضاح) اخبر

تعد مف اشير الطرؽ المستخدمة في عيادات طب الاسناف التي تبيف دكر العلاج المعرفي       
مف المرضى الذيف السمككي في الانساف كتخفيؼ القمؽ كالخكؼ كالتكتر كخاصة للاطفاؿ كغيرىـ 

فعؿ يممككف معدؿ خكؼ متكسط المستكل ، فيؤلاء يجب التعامؿ معيـ بحذر كاحتماؿ تكقع ام ردة 
مفاجئة اثناء العلاج مف المرضى ، عمى الطبيب اف يخبر المريض عف الأداة المستعممة في العلاج 
كاخيراى يستخدـ تمؾ الاداة في علاج المريض ، كبالامكاف استخداـ طريقتي التشتيت الذىني كالاستثارة 

 ( . 24، ص  2338العيسكم ، التخيمية ايضاى ليذا النكع مف المرضى )
    : السيئة الفمكية  العادات

 children in  sucking thumb     الاطفاؿ عند كالابياـ الاصبع مص عادة .1
 bruxism النكـ اثناء الاسناف صرير .2
 biting-nail   الاظافر قضـ  .3

 children in  sucking Thumb    عادة مص الاصبع كالابياـ عند الاطفاؿ : 
   اجػؿ مػف  كذلػؾ اللريػزل اللػذائى المػص بكاسطة   التلذية   عمى يتعكد   الرضيع  الطفؿ اف       

 عمػػى  تحتػػكل  التػػى الرضػػاعة بكاسػػطة  اك  الاـ حميػػب  باسػػتخداـ  سػػكاء     لػػو   الطبيعػػى النمػػك
 بالراحػػة  الشػػعكر  بتػػكفير الطفػػؿ كيقػػكـ  الرضػػيع لمطفػػؿ   المستسػػاغة  النكيػػات مػػف كغيػػره  الحميػػب

  نمػك  عمػى  سمبية  تاثيرات  ليا  العادة ىذه  اف الا  الفـ بكاسطة  لو يقدـ  الذل ءباللذا كالاستمتاع
  مػػف متػػاخرة  مراحػػؿ  فػػى التػػاثيرات ىػػذه  كتلاحػػظ  النطػػؽ كػػذلؾ  كالمسػػاف كالفكػػيف  الاسػػناف كتطػػكر
 الطفكلة.  مراحؿ

  مػػص   بعمميػػة  يقػػكـ   عنػػدما  فيػػى  الطفػػؿ  ىػػذا   بيػػا  يقػػكـ   التػػى   الميكانيكيػػة  الطريقػػة  امػا 
   يجػد  حيػث  خاصػو   العمػكل  الفػؾ فػى  الاسناف  عمى   بالضلط  يقكـ  فانو   الابياـ اك  الاصبع
  العمميػة   تكػرار  كمع   الانسجة ىذه  مع  لو  خاصة متعة  كيجد الاصابع  تلامس   طرية  انسجة
   بشػكؿ    الاسػناف ىػذه  كتبػزغ خاصػة  الاماميػة   الاسػناف عمػى  المباشػر  التػاثير الػى ذلػؾ  يػؤدل
  فػػى   تشػػكه   الػػى  ايضػػا  يػػؤدل  ممػػا دائمػػة   اك  لبنيػػة   اسػػنانان    كانػػت  سػػكاء    منػػتظـ   غيػػر
   فعنػدما   السػفمى الفػؾ  عظػـ  كعمػى  الاسػناف عمػى  اخر  تأثير  كيقع كالاسناف العمكل الفؾ  عظـ

  الػى يػؤدل  ممػا   السفمى الفؾ  عمى  بالضلط    ذلؾ  ناءاث  الطفؿ   يقكـ   العادة   ىذه   يمارس
 بسػكء  مايسػمى  كىػذا  الخمػؼ  الػى السػفمى الفػؾ  كتراجع  ايضا  كالاسناف  السفمى  الفؾ فى  تشكه

 ( .  (Brazelton,1956,p.400-404 الاطباؽ
 : Bruxism الاسناف صرير
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 لعضلات متتالية انقباضات عف الناتجة الأسناف صؾ اك طحف حالة مف متكررة نكبات كىي      
 تحدث قد كىي , كلايستيقظ نكمو كيتابع بيا لايحس فالنائـ  كظيفي غير ك ارادم غير بشكؿ   الفؾ
 اليقضة يف تحدث كقد النكـ, مراحؿ مف الثانية المرحمة في حدكثاى اكثر كانت كاف كمو, النكـ أثناء
 الذيف الافراد لدل كبيرة بدرجة تكجد الحالة كىذه %(13-%5الافراد) لدل كقكعيا نسبة كتقدر
 صرير بعادة المصاب كاف , النفسية الحالات بعض اك باللضب المقترف القمؽ حالات مف يعانكف
 الباردة كباتكالمشر  المأككلات تناكؿ عند بممعاف يشعر قد الكقت كمع الصرير حدكث لايدرؾ الاسناف
 الجنسيف كلا كيصيب الصدغي المفصؿ في كألـ بصداع يشعر كالحكامض,كذلؾ كالحمكيات كالساخنة
 لدل كيزاداد الاسناف صرير حدكث في كبيراى دكراى يمعب قد الكراثة عامؿ كاف السف صلار عند كتزداد
 (LobbezooF,etal 20,(08نفسيا. المشاكؿ مف كالدييـ احد يعاني الذيف الاطفاؿ
 الاسناف كطحف الاسناف انقباض بأنيا (Bruxismالاسناف)  صرير ظاىرة كتعرؼ تكصؼ كما      

 ساعة كفي فقط النكـ اثناء العادة ىذه تحدث كقد كالبمع المضغ عمميات حدكث بدكف بعضيا مع
 ىذه يمارسكف الشباب كالبالليف الاطفاؿ مف %15 حكالي كاف كمييما. أك اليقظة
  . AYER,2011,p42-43))العادة
 كالارىاؽ القمؽ مف نكع ام يصاحب الذم النفسي الشدBuxismrالاسناف صرير عادة كاسباب منشأ

 داخؿ اسناف لصناعة تركيب اك حشكات اك الفكيف انطباؽ بفسيكلكجية علاقة لو يككف قد أك كالتعب
 . (Rao,2008 Arathi) الفـ
  :Biting Nail  الأظافر قضـ
 العصػبية الحػالات مػف تصػنؼ مػا غالبػان  كلكف عصبية حالة منيا اكثر عادة تعد الاظافر قضـ اف      

 التػي الطبيعيػة الطػرؽ مػف  تعد انيا كما ، لذلؾ مسبؽ تخطيط كبدكف كعي اك ادراؾ بدكف ذلؾ كيتـ ،
      . الخمػكؿ اك بالحمػاس كالشػعكر  الاجيػاد حػالات بعػض مف لمتخمص الاشخاص مف العديد الييا يمجأ

 العػادة ىػذه اسػتمرار كمػع كالاسػناف الفػـ صػحة عمػى تػؤثر التػي السػيئة الفمكيػة العادات ضمف كتندرج
 مػيلاف مػع آخػر مكػاف الػى الطبيعػي مكانيػا فػي كتلييػر التػكاءات يصيبيا بذلؾ تتأثر التي الاسناف فاف

 صػؼ لاعػادة اسػناف تقػكيـ اءلاجػر  الشػخص يعػرض ممػا احيانان  تفرقيا اك البعض بعضيا عمى الاسناف
 بالنصػػػح يقػػػكـ حيػػػث الاسػػػناف تقػػػكيـ اخصػػػائي مػػػع المكضػػػكع كدراسػػػة الصػػػحيح مكانيػػػا فػػػي الاسػػػناف
   . (Arathi,2008) كالارشاد
 الاـ جانػب مػف القسػكة بعػض فييػا الطفػؿ معاممة ماتشيع كعادة كخكفو الطفؿ قمؽ الى العادة تشيرىذه
 كالتقػدير كالمحبػة كػالأمف النفسػية حاجاتػو اتبػاع كعػدـ الاىمػاؿ بأبكيو الطفؿ علاقة شاب اذا اك كالاب
 الػى تتحػكؿ الاعاقػة مصػدر عمػى أكالعػدكاف الانتقػاـ فػي الرغبػة عػف الأضػافر قضػـ عػادة تعبر ثـ كمف

 |(88,ص2334الطفؿ)محمد, اضافر عمى ذاتي عدكاف
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 الاسػناف اطبػاء قبػؿ ئةمفالسػي الفمكيػة العػادات ىػذه مػف لمحػد العلاجيػة الطرؽ بعض ىنالؾ تكجد كما
 ذلؾ. ايضاىفي السمككي المعرفي العلاج يفيد كقد

 ملاحظات عامة عف العلاقة بيف الطبيب  كالمريض:
* يتكجػػػب عمػػػى طبيػػػب الاسػػػناف كالطػػػاقـ الطبػػػي اف يحسػػػنكا اسػػػتقباؿ المػػػريض مػػػع تجنػػػب الاصػػػكات 

 المرتفعة كغير المتكقعة . 
 * تأسيس علاقة كلامية بيف الطبيب كالمريض كاعطاء الطمأنينة كالتأكيد الجسدم كالمفظي . 

 * شرح الاجراء العلاجي لممريض شرحان كاملان مع الاجابة عف كافة اسئمتو . 
 * استعماؿ طرؽ الاستماع ، التذكؽ ، الشـ كالممس . 

 الفـ .  * كصؼ الادكات المستخدمة في علاج المريض كالتي تكضع في
* تقميػػؿ كميػػة المػػكاد العلاجيػػة ذات الخػػكاص التػػي تكضػػع داخػػؿ فػػـ المػػريض كيعػػزل ذلػػؾ لقػػكة حاسػػة 

 التذكؽ لديو فتككف احتمالية رفضو ليذه المكاد كبيرة . 
    .قبؿ طبيب كاحد فقط قدر الامكاف * الحفاظ عمى جك محيط كمريح ، عمى اف يتـ علاج المريض مف

يتكجػب عمػى طبيػب الأسػناف شػرح الاجػراءات الصػحية الفمكيػة عػف طريػؽ لاج * بعد الانتياء مػف العػ
الامساؾ بيد المريض كتكجيييا ببطء اثناء استخداـ فرشػاة الأسػناف ، كفػي حالػة كػكف المػريض طفػلان 
يتـ تعريؼ الطفؿ كأىمو عمى عيادة الأسناف مما يقمؿ مف شػعكر الطفػؿ بػالخكؼ , كتشػجيع اصػطحاب 

 حببة إلى نفسو معو لعيادة الأسناف . الطفؿ للألعاب الم
* يتحػػدث طبيػػب الأسػػناف إلػػى الطفػػؿ بػػبطء مػػع كضػػعو فػػي الاعتبػػار إعػػادة الكػػلاـ , كالتأكػػد مػػف فيػػـ 

 . المريض لما يقكلو , مع الاستعانة بالصكر مما يساعد المريض عمى فيـ التعميمػػػات كالعلاج
يع المػػريض الاسػػتجابة , مػػع مكافأتػػو عنػػد * يعطػػى الطبيػػب لممػػريض أمػػراى كاحػػداى  فقػػط حتػػى يسػػتط

 . الاستجابة
 * يجب عمى الأىؿ تعريؼ الطفؿ بأىمية الاستماع لكلاـ طبيب الأسناف كالاستجابة لو . 

 . * يقكـ الأىؿ بمرافقة الطفؿ لممساعدة في التكاصؿ بينو كبيف الطبيب 
 . * يجب أف تككف الزيارة لعيادة الأسناف غير ممتدة كقصيرة

 .   يفضؿ الزيارة في أكؿ النيػػػار حيث يككف المريض كالطبيب كالطاقـ في بداية نشاطيـ الػػػػيكمي* 
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 التكصيات:
. تثقيؼ المجتمع بشكؿ عاـ عف طريؽ الاعلاـ بالامراض كالاضطرابات النفسية كانعكاساتيا عمى 1

 الحالة الصحية لمفرد لاسيما امراض الفـ كالاسناف.
المكاد الدراسية ذات الصمة بعمـ النفس السريرم أك الطب النفسي لطمبة كمية طب .ادخاؿ بعض 2

 الاسناف.
 . عمى طبيب الاسناف اف يتعرؼ عمى الحالة النفسية لممراجع عف طريؽ الاختبارات النفسية كغيرىا.3
طب  . تكجيو  اقساـ عمـ النفس  في الجامعات العراقية بضركرة التعاكف مع الباحثيف في مجاؿ4

 الاسناف كعلاقة عمـ النفس بطب الاسناف.
 

 المقترحات:
.اعداد المزيد مف الدراسات في مجاؿ طب الاسناف كعمػـ الػنفس لايجػاد نقػاط الالتقػاء فػي ىػذا الفػرع 1

 الجديد.
 .اعداد برامج علاجية تستخدـ مف قبؿ اطباء الاسناف في تخفيؼ حالات الخكؼ كالقمؽ.2
 المناسبة لمكشؼ المبكر عف حالات الخكؼ كالقمؽ مف اطباء الاسناف..اعداد الادكات القياسية 3
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Introduction: 
      When we study the history of dentistry we can 
investigate some methodology styles which  lead us to 
psychology – dentistry or take the relationship between 
psychology and dentistry, and this type of specialization  
which is Medical psychology has its own methodology 
and subjects, as the historical sequence in this filed lead 
to how evolution occurred in this branch of medicine, 
which was accompanied by many factors , and this factor 
that contributed to the consolidation of the 
misconceptions about the social, family and the media 
culture and gave a distorted picture of Dentistry and the 
attending physician or dentist  and show  him as 
someone tough , ruthless and violent in his dealings and 
style , these problems lead to the creation of many 
symptoms and disorders on a patient who looks have 
many of the symptoms such as anxiety and fear that 
develops even phobia of the dentist. 

      It have been proved that many of the studies and research that the 
loss of teeth leads to many cases of anxiety disorders , fears and this 
lead to the consolidation of a new psychology called psychology - 
dentistry and a branch of psychology stand - alone trying to create the 
field to correct concepts and false beliefs about dentistry in general and 
attempting to diagnose mental disorders and physical self- psycho-
Somatic arising from them and try to draw a frame in  which disorders 

arising from it are treated 
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