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 : ممخص

تيدؼ ىذه الدراسة إلى استكشاؼ مستوى خطر الانتحار بيف الشباب الذيف يعانوف مف إدماف المخدرات، مف خلاؿ    
تحديد العوامؿ النفسية والاجتماعية المرتبطة بيذا الخطر، وذلؾ باستخداـ المنيج العيادي القائـ عمى طريقة دراسة الحالة، 

لعيادية ومقياسي بيؾ للإكتئاب واحتمالية الانتحار ؿ بشير معمرية، عمى عينة تمت الاستعانة بالأداوت التالية: المقابمة ا
سنة(، تـ اختيارىـ بطريقة مقصودة  بالمركز 33و 42شممت ثلاث حالات مف جنس الذكور تراوحت أعمارىـ ما بيف )

 الوسيط لعلاج الإدماف بولاية الشمؼ. 

مف إدماف المخدرات يواجيوف مستوى مرتفعا مف خطر الانتحار والذي أسفرت نتائج الدراسة بأفّ الشباب الذيف يعانوف    
يعزى إلى تدني في تقدير الذات لدييـ مع مشاعر الاكتئاب، وفي ضوء ىذه النتائج تقترح الدراسة ضرورة توفير خدمات 

ـ المجوء إلى المخدرات نفسية وبرامج إرشادية لمساعدة الشاب المدمف عمى المخدرات عمى تغيير الصورة السمبية لمذات وعد
 كوسيمة تكيفية للإحباط والفشؿ أو للإقداـ عمى الانتحار.  

 . لمخدراتا ؛المدمف الشاب؛ الإدماف؛ الانتحار خطرالكممات المفتاحية: 

Abstract:  

The aims of tihs study is to examine the risk of  suicide among young addicted to drug, by 

identifying The psychological and social factors associated wit this risk, researches used the clinical 

approach based on the case study method relying on the following toals such as: the clinical 

questionnaire, the suicide probability scale by bachir Maamria and the Beck depression scale. The 

sample consisted of 03 Male cases, whose ages ranged from (24 to 33 years), They were chosen via 

purpose ful sample at the wtermediate centre for addiction treatment in the wilaya of Mascara. 

The study Results indicated thqt young individuals addicted to drugs face a high level of suicide risk 

due to low self esteem lirked  to feelings of depression.  In light of this result the researcher suggests 

the need to furnish psychological services and counseling programs to provide care for young people 

addicted to drugs and work to change the negative image of the self and not resign to drug abase as an 

adaptive means of frustration, failure and suicide.  
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 واشكالية مقدمة -1
تعتبر ظاىر إدماف المخدرات مف أبرز المشكلات النفسية والاجتماعية التي تواجو المجتمعات عمى مستوى   

العالـ، وتشكؿ إحدى القضايا الصحية الرائدة نظرا لتأثيراتيا المتعدّدة والواسعة. ويرجع ذلؾ إلى التحولات العديدة 
طمب عمى المواد المخدرة وظيور أنواع جديدة منيا. وفي التي شيدتيا الحياة الحديثة، والتي أدّت غمى زيادة ال

السنوات الأخيرة تفاقمت ىذه الظاىرة لتشمؿ كؿ مف الدوؿ المتقدمة والنامية، ما جعميا محط اىتماـ السمطات 
والمسؤوليف الأمنييف عمى الصعيديف المحمي والدولي، وتشير البيانات الواردة في تقرير المخدرات العالمي لسنة 

سنة( قد تناولوا  22و 02مميوف مف الأشخاص في العالـ والذيف تتراوح أعمارىـ بيف ) 002أنّو ما يقارب  0900
مف سكاف العالـ.  %2,2شيرا الماضية، وىو ما يمثؿ  00مرة واحدة عمى الأقؿ مادة مخدرة غير مشروعة خلاؿ 

( وفي الجزائر فقد أشارت الإحصائيات الصادرة عف الديواف الوطني لمكافحة المخدرات 090، 0900)حافري، 
دمانيا تسجيؿ  ، ليذا أصبح مف الضروري دراسة ىذا الموضوع قصد 0902مراىؽ مدمف خلاؿ سنة  0900وا 

ؿ التي تدفع بيؤلاء الشباب لمدخوؿ في عالـ الوقاية مف خطر التعاطي والإدماف ومحاولة البحث عف العوام
المخدرات، نتيجة المشاكؿ السمبية المترتبة عنيا كاضطراب الصحة النفسية والعقمية والجسمية )بوزار وجعلاب، 

( ومنو فالمدمف عمى المخدرات يعاني مف مشاكؿ مختمفة كعدـ التوافؽ النفسي والاجتماعي وذلؾ 000، 0900
اتج عف الاىماؿ والرفض مف طرؼ المجتمع، وانييار القيـ والمثؿ العميا، حيث تشير نتائج بسبب عدـ القبوؿ الن

فردا مف متعاطي المخدرات، إلى أفّ  22( التي أجريت عمى عينة مكونة مف0902دراسة )طارؽ محمد صياـ، 
اب في الصحة فئة المدمنيف تعاني مف انخفاض ممحوظ في مستوى التوافؽ النفسي، وىو ما يعكس وجود اضطر 

النفسية لدييـ، ويعزى ذلؾ إلى حالة الصراع المستمر التي يعيشيا الفرد المدمف، سواء عمى المستوى الداخمي مع 
 (. 0902ذاتو أو في تفاعمو مع محيطو الاجتماعي)صياـ، 

الذات، الأمر ومنو يتضح لنا بأفّ عدـ التوافؽ النفسي والاجتماعي يولد الشعور بالضعؼ والعجز وتدني في تقدير 
الذي يؤدي إلى العزلة الاجتماعية والدخوؿ في حالات اكتئابية فتظير الرغبة في الموت والأفكار الانتحارية، ومع 
تفاقـ ىذه الوضعية قد يؤدي بالفرد إلى القياـ بمحاولات انتحارية فعمية، وفي ىذا السياؽ كشؼ نتائج دراسة  مركز 

في جامعة وىراف عمى  0990و 0990خلاؿ سنتي  (CRASC)ية والثقافية البحث في الأنثروبولوجيا الاجتماع
مف محاولات الانتحار ارتبطت بسموكات الانحراؼ والإدماف عمى  (%4,6)عينات مف الغرب الجزائري أف نسبة 

  (Mimouni,2001)المخدرات. 
مراىقا تبمغ  00002( وشممت 0900كما توصمت دراسة أجراىا المرصد الفرنسي لممخدرات والإدماف سنة)

سنة فما فوؽ، إلى وجود علاقة ارتباطية بيف قوية بيف تعاطي المواد ذات التأثير النفسي ومحاولات  00أعمارىـ 
الانتحار، وقد بينت النتائج أفّ ىذه المواد يمكف اعتمادىا كمؤشرات دالة عمى ارتفاع خطر السموؾ الانتحاري  

(Janssen et al, 2019). ؾ يصنّؼ تاريخ محاولة الانتحار السابقة كأىـ عامؿ خطر، يميو وجود إضافة إلى ذل
اضطرابات نفسية خاصة اضطرابات المزاج مثؿ الاكتئاب واضطراب ثنائي القطب، إلى جانب عوامؿ أخرى 
تشمؿ الجوانب البيولوجية والأمراض الجسدية، الإدماف والضغوط الحياتية السمبية، البطالة وطبيعة العمؿ وما 

  .(Haut Autorité de Santé,2017)تبط بيا مف مخاطر نفسية اجتماعية وذلؾ وفؽ ما ورد في الدليؿ المنيجي ير 
تناولت موضوع الانتحار ومسار  (Cinthia Ledoux)مف طرؼ  0900وفي السياؽ ذاتو أنجزت دراسة بكندا سنة 

ينامية العلاج لدى المراىقيف الخاضعيف علاج الإدماف عمى المخدرات، وقد سعت ىذه الدراسة إلى تحميؿ وفيـ د
مراىقا تترواح  000لبرامج علاجية مف الإدماف، خاصة أولئؾ الذيف يظيروف سموكات انتحارية. شممت العينة 
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حالة سجّمت سموكات انتحارية. وأظيرت النتائج أف المراىقيف الذيف  02سنة، مف بينيـ  00و 00أعمارىـ بيف 
يعانوف مف اضطرابات نفسية واضحة، إضافة إلى تدىور في علاقاتيـ الاجتماعية أقدموا عمى ىذه السموكات 

مقارنة بغيرىـ، كما بيّنت الدراسة أفّ ىذه الفئة واجيت صعوبات في بناء علاقة علاجية فعّالة، إضافة إلى 
داث صعبة صعوبات في قطع علاقاتيـ مع أقرانيـ المستيمكيف لممخدرات، وارتبطت السموكات الانتحارية بأح

. وعميو مف الضروري القياـ بفحوصات طبية ونفسية بصفة منتظمة لمشباب (Ledoux,2013)وضيؽ نفسي 
المدمنيف عمى المخدرات مف أجؿ وقايتيـ مف خطر الانتحار الناتج عف الأعراض الاكتئابية ومشاعر العزلة 

ي: ما مستوى خطر الانتحار لدى الشاب لدييـ، ومنو جاءت ىذه الدراسة للإجابة عمى التساؤؿ الإشكالي التال
 المدمف عمى المخدرات؟. 

 : فرضية الدراسة-2
 يعاني الشاب المدمف عمى المخدرات مف مستوى مرتفع لخطر الانتحار.  

 أهداف الدراسة: -3
تيدؼ ىذه الدراسة إلى تحقيؽ مجموعة مف الأىداؼ العممية والنفسية المرتبطة بفيـ ظاىرة الانتحار لدى الشباب 

 المدمنيف عمى المخدرات، ومف أىـ ىذه الأىداؼ ما يمي: 
 التعرؼ عمى مستوى خطر الانتحار لدى الشباب الذيف يعانوف مف مشكمة الإدماف عمى المخدرات.  -
 لاقة بيف الإدماف عمى المخدرات وظيور الأفكار الانتحارية أو الميوؿ الانتحارية لدى الشباب. الكشؼ عف الع -
 تحديد مستوى الاكتئاب لدى الشباب المدمنيف باعتباره أحد العوامؿ النفسية المرتبطة بالسموؾ الانتحاري.  -
 بالانتحار. تحميؿ السيرورة المرضية لممدمف والتي تبدأ بتعاطي المخدرات وتنتيي  -
 أهمية الدراسة: -4

تكتسب ىذه الدراسة أىميتيا مف خلاؿ تناوليا لموضوع يجمع بيف مشكمتيف خطيرتيف في المجتمع المعاصر، وىما 
 الإدماف عمى المخدرات والسموؾ الانتحاري، ويمكف إبراز أىمية ىذه الدراسة في النقاط التالية: 

دى الشباب المدمنيف عمى المخدرات، باعتبارىا مف القضايا النفسية تسميط الضوء عمى ظاىرة خطر الانتحار ل-
 والاجتماعية التي تستدعي اىتماـ الباحثيف والمختصيف. 

المساىمة في إثراء المعرفة العممية في مجاؿ سيكوباتولوجية الإدماف في حقؿ عمـ النفس العيادي، خاصة فيما  -
 حارية. يتعمؽ بالعلاقة بيف الإدماف والميوؿ الانت

مساعدة الأخصائييف النفسييف والعامميف في مراكز الإدماف عمى فيـ العوامؿ النفسية المرتبطة بالسموؾ  -
 الانتحاري لدى المدمنيف.  

 مفاهيم الدراسة: -5
المدمف في مقياس  شابخطر الانتحار: يقصد بخطر الانتحار في ىذه الدراسة الدرجة التي يتحصؿ عمييا ال

نتحار ؿ بشير معمرية، والتي تعكس مستوى احتمالية السموؾ الانتحاري لدى الفرد ويتـ تحديد ىذا احتمالية الا
الخطر مف خلاؿ أبعاده الثلاثة وىي: التفكير في الانتحار والرغبة فيو، والميؿ إلى تنفيذه، وكمّما ارتفعت الدرجة 

 الكمية لممقياس دؿّ ذلؾ عمى ارتفاع مستوى خطر الانتحار. 
ئاب: يقصد بو في ىذه الدراسة الدرجة التي يتحصؿ عمييا الشاب المدمف عمى المخدرات عمى مقياس أروف الاكت

بيؾ للاكتئاب، حيث أنو كمما ارتفعت الدرجة دّؿ ذلؾ عمى وجود أعراض الاكتئاب لدى الشاب المدمف عمى 
 المخدرات.  
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الإدماف عمى المخدرات: يعرؼ إجرائيا درجة إدماف الفرد عمى المواد المخدرة، والتي يتـ قياسيا مف خلاؿ مجموعة 
مف المؤشرات تشمؿ: تكرار التعاطي، شدة الرغبة في الحصوؿ عمى المادة المخدرة، ظيور أعراض انسحابية 

 حالات. ناجمة عف التوقؼ وذلؾ مف خلاؿ نتائج المقابمة العيادية مع ال
الشاب المدمف: نعني بالشاب المدمف عمى المخدرات في ىذه الدراسة ىو كؿ فرد مدمف مخدرات يتراوح عمره ما 

سنة ويتـ التكفؿ بو عمى مستوى المركز الوسيط لعلاج المدمنيف بولاية الشمؼ، ويتابع حصص 00و 00بيف 
 لبريغاباليف. علاج )نفسي وطبي( نتيجة إدمانو عمى مادتي القنب اليندي أو ا

 الطريقة والأدوات: -6
 منهج الدراسة:  -6-1

اعتمدنا في ىذه الدراسة عمى المنيج العيادي القائـ عمى أساس طريقة دراسة الحالة، فيو منيجا ييتـ بالدراسة 
النفسية مف المفصمّة والمعمّقة لمحالات في فردانيتيا وييتـ بالسير المعرفي الذي يسعى إلى بناء واضح للأحداث 

 خلاؿ تطبيؽ طريقة دراسة الحالة، حيث تعني ىذه الأخيرة وسيمة لجمع المعمومات عف الحالات.
لجمع المعطيات اللازمة حوؿ الحالات المدروسة، تـ الاعتماد عمى مجموعة مف الأدوات  أدوات الدراسة:-6-2

لانتحار الذي أعدّه الباحث بشير معمرية، المنيجية تمثمت في المقابمة العيادية، إضافة إلى مقياس احتمالية ا
مقياس بيؾ للاكتئاب. وقد استخدمت ىذه الأدوات بيدؼ الحصوؿ عمى معمومات دقيقة تساعد في فيـ  ؾوكذل

 الحالة النفسية لممفحوصيف وتحميميا. 
ث تقوـ عمى تفاعؿ تعد المقابمة العيادية مف الأدوات الأساسية في جمع المعطيات النفسية، حيالمقابمة العيادية: 

مباشر بيف الأخصائي النفسي والمفحوص ضمف إطار ميني يسوده الاحتراـ والثقة. وتيدؼ إلى استكشاؼ 
 الجوانب النفسية والانفعالية لمفرد بما يسمح بفيـ أعمؽ لوضعو النفسي. 

بؽ يوجو الحوار مع ترؾ وقد تـ في ىذه الدراسة اعتماد المقابمة العيادية نصؼ الموجية التي تستند عمى دليؿ مس
 مساحة كافية لممفحوص لمتعبير بحريّة عف مشاعره وتجاربو الشخصية.  

تـ استخداـ مقياس احتماؿ الانتحار مف إعداد بشير معمرية، وذلؾ بيدؼ تقدير مقياس احتمالية الانتحار: 
 أبعاد رئيسية وىي:  مستوى قابمية الفرد للانخراط في سموؾ انتحاري، ويعتمد ىذا المقياس عمى ثلاثة 

 بعد التفكير أو التصور المرتبط لفكرة الانتحار. -
 بعد الرغبة في الانتحار. -
 بعد السموؾ أو الاستعداد لتنفيذ الفعؿ الانتحاري.  -

سنة، ويتكوف  00و 00يمكف تطبيؽ ىذا المقياس بصورة فردية أو جماعية عمى الأفراد الذيف تترواح أعمارىـ بيف 
، صيغت وفؽ أسموب التقرير الذاتي، حيث يجيب المفحوص عمى كؿ بند باختيار أحد البدائؿ بندا 00مف 

الأربعة: )لا، نادرا، أحيانا، غالبا(، وذلؾ بوضع علامة أماـ البديؿ الذي يعكس حالتو، ثـ يتـ جمع الدرجات، 
درجة لكؿ بعد( وكمما  00و 9بيف )درجة(، أما درجات الأبعاد الثلاثة فتتراوح  20و 9تتراوح الدرجة الكمية بيف )

كانت الدرجة مرتفعة كمما دؿّ ذلؾ عمى ارتفاع احتماؿ حدوث الانتحار، فارتفاع درجة البعد الأوؿ تدؿ عمى 
ارتفاع تفكير المفحوص وتصوره لفعؿ الانتحار، وارتفاع درجة البعد الثاني تدؿ عمى ارتفاع رغبة المفحوص في 

 (. 0900الثالث فتدؿ عمى أف المفحوص عمى وشؾ القياـ بفعؿ الانتحار )معمرية، الانتحار، أما ارتفاع البعد 
اعتمدت الدراسة عمى مقياس بيؾ باعتباره مف الأدوات النفسية لتقدير شدة الأعراض  مقياس بيك للإكتئاب:

ب الشدة، يقوـ عبارة )سؤاؿ(، لكؿ سؤاؿ أربعة بدائؿ مرتبة بالتدرج حس 00الاكتئابية لدى الحالات، يتكوف مف 
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المفحوص باختيار البديؿ الأنسب لوضعو الحالي حيث أف درجة كؿ سؤاؿ ىي رقـ العبارة التي تـ اختيارىا، ثـ 
 تجمع الدرجات وتصنؼ كما يمي: 

 درجة لا يوجد اكتئاب.  00و 9بيف  -
 درجة اكتئاب بسيط.  00و 02بيف  -
 درجة اكتئاب متوسط.  00و  09بيف  -
 درجة اكتئاب شديد.  20و  00بيف  -
شممت مجموعة الدراسة ثلاث حالات شباب مدمنيف عمى المخدرات بمختمؼ أنواعيا، مجموعة الدراسة: -6-3

سنة، تـ اختيارىـ بطريقة قصدية مف المركز الوسيط لعلاج المدمنيف بولاية  00و 02تراوحت أعمارىـ ما بيف 
 الشمؼ وفؽ المعايير التالية: 

 سنة( أي فئة الشباب، مف جنس الذكور. 00و 02راوح عمرىـ ما بيف )السف والجنس: أف يت
 المستوى التعميمي: أف يكوف ذو مستوى تعميمي متوسط فما فوؽ مف أجؿ سيولة فيـ فقرات المقياس. 

 سنوات فأكثر.  92نوع المادة ومدة الإدماف: عمى المواد المخدرة القنب اليندي والبريغاباليف لمدة تتجاوز 
 خصائص مجموعة الدراسة: 

 ( يبين خصائص مجموعة الدراسة11جدول )
الحالة   السه  الحالات 

الاجتماعي

 ةة

  

 

الاجتمتما

 عية

المستوى 

 التعليمي

 مدة الادمان 

 سنوات5أكثر من  متوسط أعزب 42 1الحالة

 سنوات5أكثر من  متوسط أعزب 33 4الحالة

 سنوات5أكثر من  متوسط أعزب 42 3الحالة

 حدود الدراسة:  -6-4
الحدود المكانية: تـ إجراء ىذه الدراسة في المركز الوسيط لعلاج المدمنيف بولاية الشمؼ، في مكتب التوجيو 

 والمتابعة النفسية لمحالات الخارجية. 
 . 0900الحدود الزمانية: تـ إجراء ىذه الدراسة خلاؿ سنة 

 النتائج ومناقشتها: -7
 عرض نتائج الحالات:  -7-1

سنة مدمف مخدرات، مستواه التعميمي متوسط 02شاب يبمغ مف العمر  سميرعرض ممخص نتائج الحالة الأولى: 
، تقدـ إلى العلاج بالمصمحة خلاؿ سنة ، بعد عدّة محاولات 0900يعمؿ في محمو الخاص بنجارة الألمنيوـ

امة، أسمر البشرة يبدو نظيؼ للإقلاع عف الإدماف لكنّيا باءت بالفشؿ، سمير شاب نحيؿ الجسـ وطويؿ الق
المظير وىاديء، قدراتو العقمية سميمة واعي بحالتو، كاف متجاوب معنا أثاء سير المقابمة العيادية، ينتمي إلى 
أسرة بسيطة مكونة مف أب متقاعد وأـ ماكثة في البيت،ػ يحتؿ المرتبة الثانية في ترتيب إخوتو، علاقاتو مع والديو 

 ث ساعده ودعّمو والده عمى إنشاء المحؿ الذي يعمؿ فيو. حسنة عمى حد قولو، حي
سنة بدافع الفضوؿ والرغبة في التجريب، حيث بدأ في استيلاؾ  02بدأ الحالة في تعاطي المخدرات منذ سنة 

الأقراص الميموسة مف نوع )ريفوتريؿ وتراماموؿ عمى حد قولو( ثـ انتقؿ بعدىا إلى تعاطي الكيؼ المعالج )القنب 
دي(، حسب تصريحات الحالة أنو في كؿ مرة يحاوؿ الامتناع والإقلاع عف التعاطي واستيلاؾ المخدرات الين
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تظير لديو مجموعة مف الأعراض التالية: نوبة مف الغضب والقمؽ، اضطرابات في النوـ وخاصة الأرؽ الميمي، 
 عزلة اجتماعية. 

رية حينما حاوؿ رمي نفسو مف أعمى سطح المنزؿ، يعيش سمير حالة مف صراع نفسي جعمتو يقوـ بمحاولة انتحا
لكّنو تراجع في آخر لحظة حيب تصريحات الحالة، يعاني الحالة مف أعراض القمؽ وسموكات عدوانية تجاه الذات 
حيث قاـ بقطع جسده بالسكيف نتيجة معاناتو النفسية، وىو ما لاحظناه مف خلاؿ علامات التقطيع عمى جسد 

 بمة والذي تمثؿ في اليديف والرقبة. الحالة أثناء المقا
درجة مايفسر أف الحالة يعاني  29بعد تطبيؽ مقياس بيؾ عمى الحالة سمير تحصؿ عمى مجموع درجات يساوي 

 درجة(.  20و  00مف اكتئاب شديد، لأف درجاتو ترواحت ما بيف )
 20معدؿ احتماؿ محاولة الانتحار ب أما فيما يخص نتائج مقياس احتمالية الانتحار فقد أظير الحالة ارتفاع في 

درجة في البعد الأوؿ وىي درجة مرتفعة تدؿ عمى ارتفاع في تفكير المفحوص وتصوره للانتحار،  20درجة مف 
 درجة في البعد الثالث وتعتبر درجات متوسطة.  00درجة في البعد الثاني، و 02فيما تحصؿ عمى 

سنة أعزب، عامؿ يومي مستواه التعميمي  00ب يبمغ مف العمر أميف شاعرض ممخص نتائج الحالة الثانية:    
متوسط، إذ توقؼ عف الدراسة في السنة الرابعة متوسط بعد تكراره لمدراسة عدة مرات تـ فصمو عف الدراسة، يبدو 
 الحالة أميف متوسط الطوؿ والوزف أبيض البشرة شاحب الوجو، يتميز سموكو أثناء حصة المقابمة باليدوء، تظير
عميو أعراض الحزف حيث كاف يتواصؿ بطريقة متباطئة، بدت عميو رغبة في العلاج والتغيير لكنو تنقصو الإرادة 

 عمى حد قولو، سبؽ لو وأف تـ إيداعو لعقوبة السجف بسبب ارتكابو ؿ جنحة السرقة. 
أميف شاب يعيش في أسرة بديمة تكفمت بو منذ الصغر، يعود تاريخ بداية تعاطي المخدرات والإدماف عمييا حسب 

سنة، حيث بدأ في استيلاؾ المخدرات مف نوع القنب اليندي )الكيؼ المعالج( ثـ امتد  00أقواؿ الحالة منذ سف 
الحالة حاوؿ الامتناع والإقلاع عمى تعاطي بو الأمر إلى أنواع أخرى مف الأقراص الميموسة، حسب تصريحات 

المخدرات لكف باء بالفشؿ، كما تظير لديو مجموعة مف الأعراض الانسحابية مثؿ القمؽ، الييجاف وسرعة 
الغضب، اضطرابات النوـ والمزاج، كما سجمنا ميوؿ عدوانية لدى الحالة موجية نحو الذات كتقطيع الجسد 

جاج وعدواف موجو نحو الآخريف حيث تمثؿ عنؼ لفظي وجسدي كالشجار باستخداـ شفرات الحلاقة، قطع ز 
 المتكرر والدخوؿ في مناوشات لأتفو الأسباب. 

دمانيا، حيث مكث  حاوؿ الحالة الإقلاع عف الإدماف تمثؿ ذلؾ مف خلاؿ دخولو إلى مركز مكافحة المخدرات وا 
 0900حيث خضع لمعلاج ما بيف سنتي  وبدأ في تناوؿ الأدوية النفسية، 0900في المستشفى خلاؿ سنة 

، لمدة ثلاثة أشير في كؿ مرة، لكنيا باءت بالفشؿ حيث تظير لديو الانتكاسة في كؿ مرة يحاوؿ التعافي 0900و
 مف الإدماف. 

يواجو الحالة صعوبات ومشاكؿ التكيؼ مع المجتمع والمحيط حيث صرح لنا مف خلاؿ قولو أنو يفضؿ العزلة 
الاجتماعية لديو عدد محدود مف الأصدقاء، كما تجدر الإشارة إلى أف الحالة لديو سوابؽ  أكثر مف العلاقات

قضائية حيث سبؽ لو الدخوؿ إلى المؤسسة العقابية )السجف( بسبب ارتكابو جنحة استيلاؾ المخدرات، كما أبدى 
 دؼ وغامض.  الحالة نوع مف القمؽ والغموض عف حالتو ووضعو وكذا عف مستقبمو الذي يراه بدوف ى

درجة، ما يعني أف الحالة تعاني  00بعد تطبيؽ مقياس بيؾ للاكتئاب تحصؿ الحالة عمى مجموع درجات يساوي 
 20مف اكتئاب مف النوع الشديد، وبالمقابؿ أظير تطبيؽ مقياس احتمالية الانتحار وجود خطر الانتحار قدر ب

البعد الأوؿ المتعمؽ بمستوى التصور والفكرة  درجة في كؿ مف 02درجة، حيث تـ تسجيؿ  20درجة مف أصؿ 
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والبعد الثاني الخاص بمستوى الرغبة، مما يوضح ارتفاع تفكير المفحوص في الانتحار وتصوره، كما سجمنا وجود 
درجة في البعد الثالث الخاص بمسوتى التنفيذ وىي درجة مرتفعة نسبيا تدؿ أف الحالة عمى وشؾ القياـ بفعؿ  02

 تعرض لخبرة نفسية واجتماعية يائسة.  الانتحار إذا
سنة مدمف مخدرات، مستواه التعميمي الثالثة  02: شياب شاب يبمغ مف العمر عرض ممخص نتائج الحالة الثالثة

متوسط عامؿ يومي، نحيؿ الجسـ متوسط الطوؿ، أسمر البشرة لو نظرة حادة، لا يبدي اىتماـ بمظيره الخارجي، 
يش في حي شعبي، والدتو ماكثة في البيت ووالده عامؿ يومي ىو الآخر، أظير نزعة ينتمي إلى أسرة ممتدة، يع

انتقامية مف المجتمع والأسرة التي يراىا سبب معاناتو ومشاكمو، أظير سموكات عدوانية تجاه ذاتو كوجود آثار 
ت ومشاكؿ كثيرة وعلامات لمكي والحرؽ وكذا تقطيع الجسد، علاقاتو مع أفراد الأسرة مضطربة تسودىا صراعا

 خاصة الأب حيث صرح الحالة بأف والده ىو سبب معاناتو، حيث يضطر إلى المبيت خارج البيت مرات عديدة.  
يعود تاريخ بداية الإدماف حسب تصريحات الحالة مع مرحمة المراىقة وانفصالو عف الدراسة حيث كاف يقضي 

دأ في تعاطي المخدرات بدافع الفضوؿ والنشوة ثـ انتقؿ أوقات طويمة خارج البيت ليلا مع الأصدقاء في الحي، ب
 إلى تناوؿ الميموسات مثؿ الكيتيؿ حسب ما صرح بو الحالة. 

تجدر الإشارة إلى أف الحالة سبؽ لو وأف دخؿ إلى مركز إعادة التربية بالأحداث الجانحيف في فترة المراىقة قبؿ 
ـ إيداعو في مؤسسة عقابية بسبب جنحة استيلاؾ سنة بسبب ارتكابو جنحة السرقة، ثـ بعدىا ت 00سف 

 المخدرات. 
أظير الحالة مشاعر قمؽ وغموض حوؿ حياتو المستقبمية، حيث صرح لنا أف يرغب في التخمص مف مشكمة 
الإدماف لكف باء ذلؾ بالفشؿ بسبب حدوث انتكاسة، حيث سبؽ لمحالة وأف قاـ بمتابعة طبية في مركز مكافحة 

ذلؾ بسبب الوسط العائمي  الإدماف وعلاجيا لمدة ثلاثة أشير لكف فشؿ في تجاوز ىذه المرحمة، حيث فسرّ 
 المضطرب لذي يمتاز بالصراعات العائمية خاصة مع والده وكذا أصدقاءه في الحي. 

يعاني الحالة مف مشاكؿ نفسية مف اضطرابات في الشيية والنوـ والمزاج المتقمب خاصة في حالة عدـ تعاطي 
لانتباه. إلتحؽ الحالة مرة ثانية إلى مركز المادة المخدرة حيث يشعر باستثارة وسرعة الغضب مع ضعؼ التركيز وا

 الوسيط لعلاج الادماف مف أجؿ محاولة التخمص مف ىذه العلامات والأعراض الخاصة بالادماف.
درجة، مما يعني أف  02بعد تطبيؽ مقياس بيؾ للاكتئاب مع الحالة شياب تحصؿ عؿ مجموع درجات يساوي 

 مرتفع. الحالة يعاني مف أعراض اكتئاب مف النوع ال
درجة 20أما فيما يخص مقياس احتمالية الانتحار فقد أظير الحالة ارتفاع ممحوظ في احتماؿ محاولة الانتحار ب

درجة في البعد الأوؿ وىي أقصى درجة يمكف تسجيميا في ىذا البعد  00درجة، حيث تـ تسجيؿ  20مف أصؿ 
درجة 09درجة في البعد الثاني و 00حصؿ عمى مما يدؿ عمى ارتفاغ تفكير المفحوص وتصوره للانتحار، فيما ت

في البعد الثالث إذ تعتبر ىي الأخرى درجة جد مرتفعة توحي بخطورة الوضع وضرورة إبقاء الحالة تحت المراقبة 
 فمرورىا لتنفيذ فعؿ الانتحار فيو احتمالية. 

 تفسير ومناقشة النتائج: -7-2
درات يعاني مف مستوى مرتفع لخطر الانتحار، بالعودة إلى تنص فرضية الدراسة بأفّ الشاب المدمف عمى المخ

النتائج المتوصؿ إلييا مع الحالات الثلاثة فقد سجمنا لدى الحالة شياب وجود معاناة نفسية تمثمت في الإدماف 
عمى المخدرات تطور بو الأمر إلى ظيور سموكات عدوانية موجية نحو الذات والذي اتضح مف خلاؿ تقطيع 

كي عمى مستوى اليديف والوجو، كما سجمنا مف خلاؿ المقابمة العيادية مع الحالة وجود مشاكؿ الجسد وال
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وصراعات عائمية خصوصا مع الوالد ما زاد في حجـ المعاناة النفسية لديو، كما ظيرت عميو أعراض اكتئابية 
، والعزلة الاجتماعية وىو ما توصمنا إل يو مف خلاؿ المقابمة العيادية تمثمت في فقداف الشيية واضطرابات النوـ

درجة( ما يدؿ عمى أف الحالة يعاني مف أعراض اكتئابية تمثمت  29وكذا نتائج مقياس بيؾ حيث سجمنا وجود )
في العزلة الاجتماعية مع غموض المستقبؿ، حيث تدّعـ ذلؾ مف خلاؿ نتائج مقياس احتمالية الانتحار حيث 

( ما يدؿ عمى وجود احتمالية الانتحار بدرجة مرتفعة لدى الحالة درجة 20تحصؿ عمى مجموع درجات يساوي )
 (Michel Tousignant et Tyna Fayette, 1997)شياب، نتائج ىذه الدراسة تتماشى مع ما توصمت إليو دراسة  

أف المدمنيف عمى المخدرات ىـ أكثر عرضة لخطر الانتحار مف عامة الناس الذيف يتمتعوف بصحة ”حيث بيّنت ّ 
سية جيدة، كما أشارت الدراسة إلى أف الشباب المدمنيف الذيف أقدموا عمى الانتحار كانوا قد عانوا مف حرماف نف

، وىو ما سجمناه لدى الحالة شياب حيث عانى مف صراعات ومشاكؿ ”عاطفي ووقعوا في حالة مف الاكتئاب
ة مع محاولة انتحارية وىو ما توصمت إليو عائمية تطور بو الأمر إلى ظيور سموكات عدوانية نتيجة التبعية لمماد

( حيث أشارت إلى أف المراىقيف الذيف يعامموف معاممة سيئة مف قبؿ الوالديف تنشأ 0902دراسة )تعوينات حميمة، 
لدييـ اضطرابات نفسية وانفعالية حادة ينجـ عنيا سموكيات مضادة لممجتمع )كالتدخيف والمخدرات ومحاولات 

لدى الحالة الثانية )أميف( وجود سموكات عدوانية موجية نحو الذات مع اضطرابات نفسية  انتحار(. كما سجمنا
كالقمؽ والشعور بالعزلة الاجتماعية مع قمؽ نحو المستقبؿ وىي أعراض تشابيت مع الحالة الأولى )حالة شياب(، 

لشباب المتعاطي لممخدرات ( حيث توصمت إلى أف ا0900نتائج ىذه الدراسة تؤكدىا نتائج دراسة )قماز فريدة، 
ىـ أكثر إكتئابا، أكثر قمقا عمى مستقبميـ وأقؿ رضى عف حياتيـ، ويميموف إلى استعماؿ استراتيجيات الانفعاؿ 

درجة(  20والتجنب عند تعامميـ مع الضغوط النفسية. كما توصمنا إلى وجود احتمالية الانتحار لدى الحالة ب)
تالية: تصور وفكرة الانتحار وكذا بعد التنفيذ لو ما يدؿ عمى وجود رغبة عمى المقياس توزعت عمى الأبعاد ال

خطيرة في إيذات الذات لدى الحالة، الأمر الذي يعكس نوع مف فقداف الثقة بالنفس والمستقبؿ وأعراض اكتئابية، 
وؿ مف المدمنيف ينتحروف، فالإدماف عمى الكح %02( أفّ حوالي 0000وفي ىذا الصدد أشار )مينسكي، 

والمخدرات يعجؿ في الانتحار، كما أفّ الإدماف عمى العقاقير المنبّية تخمؽ شعورا كاذبا بالقوة والسيطرة ولا تمبث 
أف تؤدي إلى شبو حالة ذىانية وىموسة وشعور بالاضطياد فتؤدي إلى الاعتداء عمى الغير أو الانتحار )آيت 

شياب حيث سجمنا لديو وجود سموكات وانتياكات  (. كما اتضح لنا ذلؾ مف خلاؿ حالة002، 0990حمودة، 
خطيرة لمقواعد والقوانيف منذ فترة المراىقة حيث سبؽ وأف تـ إيداعو بمركز إعادة التربية للأحداث القصر بسبب 
ارتكابو لجنحة السرقة، ثـ دخولو إلى المؤسسة العقابية بسبب استيلاؾ المخدرات ما يدؿ عمى عدـ قدرة الحالة 

عمى الإدماف وىو ما توصّمنا إليو مف خلاؿ المقابمة العيادية مع الحالة حيث صرح لنا بأنو سبؽ لو  عف التوقؼ
الالتحاؽ بمركز علاج المدمنيف ومتابعتو لمعلاج لفترة ثلاثة أشير لكنو تعرض للإنتكاسة مجددا، حيث توصمت 

حالات الإدماف عمى التبغ الكحوؿ  ( إلى أفّ أىـ العوامؿ التي تؤدي إلى الانتكاس في0002دراسة جانسف )
والمخدرات ىي الحالات الانفعالية السمبية كالغضب الخوؼ والاكتئاب والشعور باليأس، ىذه السموكات الانفعالية 
سجمناىا لدى حالات الدراسة، حيث صرحوا أثناء سيبرورة المقابمة العيادية معاناتيـ مف مشاعر خوؼ وقمؽ مف 

عزلة الاجتماعية مع محدودية العلاقات مع الأصدقاء والأقراف حيث يمجأوف إلى المخدرات المستقبؿ وميميـ إلى ال
لميروب مف الواقع المؤلـ، ومنو المخدر ىنا يعتبر كموضوع سندي لمحالات، مما يشكؿ أرضية مساعدة عمى 

ى مقياس احتمالية ظيور احتمالية الانتحار لدى مجموعة الدراسة وىو ما سجمناه مف خلاؿ ارتفاع درجاتيـ عم
الانتحار وىو ما سجمناه لدى حالة أميف حيث كانت لديو محاولة انتحارية فاشمة، نتائج ىذه الدراسة تتوافؽ مع 
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( حيث وجدوا أفّ 0900( منظمة الصحة العالمية )0000( يحياوي )0000دراسات جزائرية منيا دراسة كاشا )
و تنتحر في العالـ والوطف العربي والجزائر بصفة خاصة، كما الشباب ىـ أكثر الفئات التي تحاوؿ الانتحار أ

أفّ الانتحار ظاىرة نفسية وأف جميع المنتحريف يشتركوف في سبب واحد يتمثؿ ( 1111) (Sheindman)أكّدت دراسة 
في معاناة نفسية غير محتممة، أماـ ىذه المعاناة القاسية يزداد نشاط البحث عف الموت مف خلاؿ توقؼ تدفؽ 

عف حدوث الانتحار أفّ المعاناة النفسية ليست وحدىا المسوؤلة “الممّح لخبرة شعورية أكثر تألما، ثـ يضيؼ قائلا 
نما يجب أف يكوف إلى جانب ذلؾ ضغط سمبي، اضطراب نفسي مسجؿ مع أفكار انتحارية كحؿ لمشاكميـ ومف  وا 

( نفسر ذلؾ في دراستنا مف خلاؿ النظرة 02، 0900)يحياوي وشينار،  ”أجؿ توقؼ معاناتيـ النفسية والاجتماعية
يا الفرد المدمف مما يدخؿ في حالة اكتئابية، نتائج ىذه الدراسة التشاؤومية لمذات والمستقبؿ والعالـ التي يشعر ب

( حيث توصمّت إلى أف ارتفاع نسبة الاكتئاب قد يرجع ذلؾ إلى 0990تؤكدىا دراسة عبد الخالؽ سميماف )
، المرحمة العمرية )الشباب( وكذا النظرة التشاؤمية نحو المستقبؿ كما فسّرىا أروف بيؾ في نظريتو حوؿ الاكتئاب

ومف خلاؿ ما سبؽ فإف فرضية الدراسة التي تنص عمى ارتفاع مستوى خطر الانتحار لدى الشباب المدمف عمى 
المخدرات قد تحققت، حيث توصمنا مف خلاؿ أدوات الدراسة ارتفاع درجات احتمالية الانتحار وجود نظرة تشاؤمية 

فسية واضحة تمثمت في اضطرابات النوـ والشيية مع لمذات والمستقبؿ، ميميـ إلى العزلة الاجتماعية وجود معاناة ن
فقداف الاىتمامات مع علاقات اجتماعية محدودة، كما سجمنا وجود أفكار انتحارية وقد وصؿ الأمر إلى محاولة 

 انتحارية نذكر عمى سبيؿ المثاؿ حالة أميف كنموذج لذؾ.  
  الخلاصة:-8

يمثؿ عامؿ خطر نفسي واجتماعي يرفع مف خطر احتمالية  نستنتج مف خلاؿ ما سبؽ أف الإدماف عمى المخدرات
الانتحار أو الإصابة بالاكتئاب لدى فئة الشباب، ومنو أظيرت نتائج الدراسة أف ارتفاع مستوى الاكتئاب والعزلة 
الاجتماعية والضغوط النفسية والأسرية تزيد مف ىشاشة الفرد وتجعمو أكثر عرضة لمخطورة الانتحارية، كما 

الدراسة أىمية التدخؿ النفسي المتعدد مع الحالات وعائلاتيـ يمكف أف يساعد في التقميؿ مف خطر وضحت 
 الانتحار لدييـ. 

انطلاقا مف النتائج التي تـ التوصؿ إلييا، يمكف تقديـ مجموعة مف التوصيات والاقتراحات التي تسيـ في الحد 
 رات ومف أىميا: مف خطر الانتحار لدى فئة الشباب المدمنيف عمى المخد

توظيؼ أخصائييف نفسانييف ومساعديف اجتماعييف عمى مستوى مراكز مكافحة الإدماف قصد القياـ بخرجات  -
 ميدانية بصفة دورية لمتحسيس بمدى خطورة المادة المخدرة.

بمخاطر  تعزيز برامج الوقاية مف الإدماف داخؿ المؤسسات التربوية والاجتماعية مف خلاؿ التوعية والتحسيس -
 المخدرات وآثارىا النفسية والاجتماعية. 

 الاىتماـ بالكشؼ المبكر عف الاضطرابات النفسية الناجمة عف الادماف خاصة الاكتئاب والأفكار الانتحارية.  -
 توفير خلايا إصغاء ومتابعة نفسية تيتـ بتقديـ المساعدة النفسية لفئة الشباب.  -
 ية العلاجية مف ابنيا المدمف. مشاركة أسر المدمنيف في العمم -
تطوير برامج علاجية متكاممة تجمع بيف العلاج النفسي والاجتماعي والطبي مف أجؿ التكفؿ الشامؿ بحالات  -

 الإدماف. 
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