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      ملخّص

سة هدفت ضطرابات معدل إلى التعرف على الدرا شار ا صال، و )القلق العام، القلق انت القلق وقلق الانف

ل سطط ة في مرةلة 17-13) ما بين المراهقينالأطفال و الرفض المدرسططيل لد و اضطططراا العل والاجتماعي، 

ضطرابات القلق ةسب الج س  في معدلات فروقالعلى  والتعرف كذلك ،التعليم المتوسط شار ا والمستو  انت

الاضطرابات المتعلقة بالقلق ع د اختبار تطبيق مقياس وتم  الم عج الوصفي،. اعتمدت الدراسة على الدراسي

 ،متوسطططط 4و 3 سططط ة وتلميذة منتلميذ  398بلغ ةجعا  ع قودية على عي ة عشطططوا ية (SCARED)الأطفال 

القلق مرتفعة جدا،  معدلات انتشططار أن توصططلت الدراسططة إلى  .مدي ة قالمةب 2022 أجريت الدراسططة في أفري 

ل، واضططططراا العل  %27.14) ل، وقلق الانفصططططال%23.89نت كما يلي: اضططططرابات القلق بصطططفة كلية )وكا

عام ) ق%ل، والقل21.86) مدرسطططي )%11.81ال ماعي )%10.55ل، والرفض ال كان قلق %4.77ل والقلق الاجت ل. و

ضطراا ال صفة كلية، وا ضطرابات القلق ب شارا، وكانت ا صال هو الاضطراا الأكثر انت عل ، والقلق العام الانف

 4لقلق العام والقلق الاجتماعي أكثر انتشارا ع د تلاميذ الس ة ا بي ما وقلق الانفصال أكثر شيوعا ع د الإناث،

 متوسط. 

 .الوسط المدرسي لمراهقين؛ا الأطفال؛ ؛اضطرابات القلق معدل الانتشار؛الكلمات المفتاةية: 

Abstract 
This article aims to identify the prevalence of Anxiety Related Disorders (general 

anxiety, separation anxiety, social anxiety, panic disorder, school refusal) among children 

and adolescents (13-17 years old) in middle school, as well as differences in the prevalence 

of anxiety disorders according to gender and educational level. The SCARED scale was 

applied to a cluster random sample of 398 third- and fourth-grade students. The study was 

carried out in April 2022 in Guelma. The study revealed a high prevalence of anxiety total 

anxiety disorder (23.89%), separation anxiety (27.14%), panic disorder (21.86%), general 

anxiety (11.81%), school refusal (10.55%) and social anxiety (4.77%). Separation anxiety 

was the most common disorder, and total anxiety disorders, panic disorder, general anxiety 

and separation anxiety were most common in women. General anxiety and social anxiety are 

most common among fourth graders. 

Keywords: Prevalence; Anxiety Disorders; Children; Adolescents; School Setting. 
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 لية   إشكا/مقدّمة

واقف مأو  ،ت متخيلةثيرام أو ،ةقيقيخطر تجاه اطبيعي  انفعاليأنه رد فع  على لقلق يعرف ا

 ةوسلوكي ،ةوعاطفي ،ةمعرفي نظام استجابة متعدد المكوناتوهو يُ ظر إليعا على أنعا تعديد، 

، ةيث يكون في شك  شعور غامض وغير سار (Xu, Huebner, et Tian, 2021:1141)ةوفسيولوجي

نتيجة زيادة نشاط الجعاز  ؛جسمية بأةاسيس اويكون مصحوب ،يتسم بالتوجس والخوف والتوتر

أو السحبة في  المعدة، بآلام في الشعور مث : نوبات متكررة، شك  ، ويأتي في ياللاإرادالعصبي 

 ل124:1988،عكاشة) .الصدر أو  ضيق في الت فس أو شعور ب بضات القلب أو الصداع أو كثرة الحركة

ع دما يسع  تج ب  المواقففي العديد من  تكيفية  استجابة لأنه عادة  اضطراباالقلق ليس كما أن ، 

وقد تكون استجابة  ،، فالقلق اذن هو خبرة عامة (Beesdo, Knappe, et Pine, 2009:1)المخاطر.

 إلا أنّه   (Silverman et Van Schalkwyk,2019:7)ثيرات البيئيةم طقية ومفيدة في مواجعة الم

يصبح مصدر معاناة شديدة و ،في أي مرةلة من مراة  ال مو، يمكن أن يشتد الخوف والقلق  ويستمر

الذهاا  وأعزل نفسه، بحيث لم يعد بإمكانه الذهاا لرؤية الأصدقاء، إلى المراهق  بالطف  أو ب تؤدي

لخوف يسمى ا ال وع من هذا ،إلى المساعدة مما يجعله في ةاجة، بمفردهأو ال وم  ،إلى المدرسة

الأداء الوظيفي للفرد،  فييؤثر  ةين اضطراباالقلق  وبذلك يصبح .(Denis, 2019: 16)اضطراا القلق

 .(Beesdo et al, 2009:2) الاستمراريةويرتبط بسلوكات التج ب ويتسم بالشدة والتكرار ع دما و

الطفولة  عدُّ كلا من مرةلتيفت ،ه عبر مراة  الحياةتالحديث عن نسب انتشار القلق ومعدلابو

 ;Canals et al, 2019)لتطور العديد من اضطرابات القلق   ؛والمراهقة فترة ةرجة عالية الخطورة

Hariz et al, 2013; Langley et al, 2014:580; Rynn et al, 2007)  ، ن الإصابة باضطرابات إ إذ

على أن بعض الدراسات  تتفقو  ،(Yang et al, 2021)س ة 14و 10القلق تبلغ  ذروتعا  ع د السن  

ؤكد يكما  ،.(Moran, 2016:27)س ة   11 :سن متوسط العمر الذي تظعر فيه اضطرابات القلق هو

مراهقين تقريبا ب وع أو أكثر من اضطرابات القلق قب  10من ك   واةدبعض الباةثين على إصابة 

 ,Langley et al)% 20إلى 10تتراوح نسبة انتشارها من  إذ  (Costello et al, 2003:837) .16سن

2014:580 ;Wang et al, 2017:1050) ، 10 )ولقد تبين أن أعراض القلق ع د الأطفال والمراهقين-

) في البلدان العربية  اأعلى  انتشارطريق ال مو كانت   في هي التيو، في البلدان ال امية  لس ة 17

وير  بعض  ،(De Castro, Cappa, et Madans, 2023:581)ل %14.5ل والعراق )%17.2تونس)

 2012إلى  2007انتشارها قد تزايد من  معدل ن إالباةثين أن اضطرابات القلق في تزايد مستمر ةيث 

عدد الإصابات باضطرابات القلق ب سبة  تزايد  كما لوةظ، (Deangelis, 2022:38)% 20 ب سبة

  .(Yang et al, 2021:1) 2019و 2009 بين ما% 50

القلق و) القلق الاجتماعيل، الرهاا الاجتماعي وأن  الرهاا ال وعي، تشير بعض الدراسات إلى و

 Bhatia et)ع د الأطفال والمراهقينشيوعا العام وقلق الانفصال من أكثر أنواع اضطرابات القلق 

Goyal, 2018:75) القلق الاجتماعي و ،%8لى إ% 2.8بين  انتشار قلق الانفصال ما معدل قدر ي، و

 Beesdo-Baum et)% 2.2 انتشار القلق العام على مد  الحياة معدل قدر يكما ، %10في ةدود 

Knappe, 2012:461) 10و 5بين نسبة انتشار الرفض المدرسي تتراوح و %(Karthika et Devi, 
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 (Thabet et al, 2016:53) %18.2بي ما بلغ معدل انتشار  سلوك الرفض المدرسي بغزة  ،(2020:14

انتشار اضطرابات القلق نسبيا بين الذكور والإناث  ع د الأطفال، ولك عا تصبح  معدلات تتساو  و ،

الإناث في ع د  ضطرابات الا هذهانتشار نسبةتتراوح أكثر شيوعا بين الإناث ع د المراهقين، ةيث 

 (Rockhill et al, 2010: 67)   3:1إلى  2:1من  بالمقارنة م  الذكور  سن المراهقة

للقلق والاهتمام والدراسة ليس بسبب أعراض اضطرابات القلق مثيرة  كونإلى  ةوتجدر الإشار

ي تسببعا في الحياة اليومية تبسبب المشاك  الكبيرة ال كذلكولكن  فحسب، استمرارها وديمومتعا

 الدراسية، ولاسيما المجالاتالعديد من  على مستو أدا عم  فيوتأثيرها السلبي  ،للأطفال والمراهقين

ن  ظعور إ ، إذسار ال مو الطبيعي للطف  والمراهقميمكن أن تعرق   بحيث ،ية والاجتماعيةالأسرو

مما ، اضطرابات القلق الشديد في مرةلة مبكرة من ال مو ال فسي للطف  قد يكون له نتا ج سلبية

يؤثر كذلك كما  ،وتكوين تقدير الذات الإيجابي الثقة بال فسو ،تطوير المعارات الاجتماعية يعرق  

 ,Birmaher et al., 1997:545; Denis, 2019:42; McLoone, Hudson) .اكتساا الاستقلالية في

et Rapee, 2006:219) ّتصبح مزم ة وتستمر ةتى سن الرشد  القلق غالبا ما اضطرابات ونجد أن

 ،اضطرابات المزاج )الاكتئاالبما في ذلك  وتعرض الشباا لخطر الاضطرابات ال فسية في المستقب ،

 ,Byrd-Bredbenner, Eck, et Quick, 2020:2; Mohatt, Bennett) .والانتحار وتعاطي المخدرات

et Walkup, 2014:1; Russell et al. 2013:175)   
 Gonzálvez et)2022:608،بوشاراودرقاوي ) القلق  بالعدوانية توغالبا ما ترتبط اضطرابا

al, 2021: 7; .  وبالت مر(Asselmann et Beesdo-Baum, 2015:3). 

الاكتشاف المبكر لاضطرابات القلق ع د الأطفال والمراهقين له أهمية كبيرة في  لذلك فإنّ

-أن يستفيد الأطفال والمراهقون الذين يعانون من اضطرابات القلقمن المحتم  و، موميةالصحة الع

الاضطرابات ر مسار ومآل هذه لة التي يمكن أن تغيّ من التدخلات الفعاّ -مبكرا عميتم التعرف علإذا 

(Hariz et al, 2013: 222;Byrd-Bredbenner et al, 2020: 2) 

لأطفال حالات ايساعد على الكشف المبكر لملا ما ا مكانالمؤسسات التربوية  وقد تكون

  .يعانون من الاضطرابات المتعلقة بالقلق والمراهقين الذين

في والكشف ع ه انتشار هذه الاضطرابات  معدل علىلتعرف ابعدف هذه الدراسة جاءت  وم ه

 :التالية من خلال الإجابة على التساؤلات ،الوسط المدرسي

  انتشار اضطرابات القلق )القلق العام، قلق الانفصال، القلق الاجتماعي، اضطراا هو معدل ما

 المراهقين في الوسط المدرسي؟الأطفال والعل ، الرفض المدرسيل ع د 

  انتشار اضطرابات  معدلفي  0.05ه  توجد فروق ذات دلالة إةصا ية ع د مستو  الدلالة

القلق )القلق العام، قلق الانفصال، القلق الاجتماعي، اضطراا العل ، الرفض المدرسيل 

 المراهقين في الوسط المدرسي تعز  لمتغير الج س؟الأطفال و

 انتشار اضطرابات  معدلفي  0.05 دلالةمستو  ال لىذات دلالة إةصا ية ع ه  توجد فروق

 فيالمدرسيل القلق )القلق العام، قلق الانفصال، القلق الاجتماعي، اضطراا العل ، الرفض 

 الوسط المدرسي تعز  للمستو  الدراسي؟
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 أهمية الدراسة  .1

وهو اضططططرابات المطروح الموضطططوع  أهمية من الجانب ال ظري ت ب  أهمية البحث الحالي من

.  وما تسببه هذه الاضطرابات من معاناة ونوالمراهق هم الأطفالووخصوصية عي ة الدراسة لقلق، ا

مما قد  ؛مسطططار نموهم ال فسطططي والاجتماعي والمعرفي والانفعالي فيلعم، ولما لعا من تأثير سطططلبي 

 .تكيفعم ال فسي والاجتماعي والدراسي يعرق 

وما  ع عا،ال تا ج التي قد تسططفر  قيمةفي  هذه الدراسططةالعملي فتتمث  أهمية  جانبأما من ال

سية  أن يمكن توفره من معلومات سية والمدر صحة ال ف ساعد العاملين في ال تقديم الخدمات  بغيةت

 ،لمساعدة المراهقين على تحقيق التكيف ال فسي والدراسي والاجتماعي ،ال فسية الوقا ية والعلاجية

سب  قطاعيالقا مين على وكذلك لفت انتباه  سة قد تكون المكان الم ا صحة والتعليم إلى أن المدر ال

تسببه  ذيوبالتالي التقلي  من العبء الاقتصادي والاجتماعي ال ،للكشف المبكر عن اضطرابات القلق

 . هذه الاضطرابات

 أهداف الدراسة .2

  .التعرف على نسبة انتشار اضطرابات القلق ع د المراهقين في الوسط المدرسي -

ع د المراهقين في الوسط المدرسي  الفروق في نسبة انتشار اضطرابات القلق التعرف على -

 .ةسب الج س

التعرف على الفروق في نسبة انتشار اضطرابات القلق ع د المراهقين في الوسط المدرسي  -

 ةسب المستو  الدراسي.

 مصطلحات الدراسة .3

  الذين لديعم خاصية محددة في فترة زم ية معي ة الأفرادهو نسبة  :معدل الانتشار -

(NIMH,2023)    يحسب رياضيا بالمعادلة التالية :و                                                                                          

 يتمتعون بالخاصية المراد قياسعا   الذينالعي ة عدد أفراد                                      

 معدل الانتشار=    

 مجموع أفراد العي ة                                                         

والقلق المفرط  ،من الاضطرابات تشترك في خصا ص الخوفهي مجموعة : اضطرابات القلق -

مجموعة  أنعاباجرا يا  وتعرف ،(Crocq et Guelfi, 2015:237)لسلوكية المرتبطة بعا.اوالاضطرابات 

من اضطرابات القلق ال وعية )القلق العام، قلق الانفصال، القلق الاجتماعي، اضطراا العل ، الرفض 

المراهق في مقياس اختبار الاضطرابات  وأالطف   هي  الدرجة الكلية التي يتحص  عليعاو ،لالمدرسي

لوجود اضطراا  امؤشر باعتبارها ،25ع د درجة قط < (SCARED)المتعلقة بالقلق ع د الأطفال 

 .القلق

وقلق مستمر  ،في اضطراا العل ، يعاني الفرد من نوبات هل  متكررة غير متوقعة :اضطراب الهلع -

بسبب  ؛سلوكه بطرق غير قادرة على التكيف في تغيير ةدوث أو ،بشأن ةدوث المزيد من نوبات العل 

وهو الدرجة . (American Psychiatric Association, 2013:190)نوبات العل  )كسلوك التج بل  
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الاضطرابات المتعلقة بالقلق اختبار لمقياس  لضطراا العل )ا 1البعد لتي يتحص  عليعا المبحوث على ا

 لوجود الاضطراا. اباعتبارها مؤشر 7< ع د درجة القط  ع د الأطفال

ويرتبط  ،السيطرةللفرد  بصفة لا يمكن ،وانشغال دا ميتسم بقلق زا د اضطراا هو: العامالقلق    -

التي يتحص   وهو الدرجة ،(Benny et al, 2016:184). وأنشطة يوميةةداث أو ،مواقف القلق بعدة

 الاضطرابات المتعلقة بالقلق ع د الأطفالاختبار العامل لمقياس  قلقال) 2البعد عليعا المبحوث على 

   .لوجود الاضطراا اباعتبارها مؤشر 9<  درجة القط  ع د

من الابتعاد  -من ال اةية ال ما ية للفرد يت اسب لا -مفرط خوف أو غير واقعي قلقهو  :قلق الانفصال -

 American Psychiatric)   .التعلق فقدان شخصيات أووالانفصال  والأماكن المألوفةعن الم زل 

Association, 2013:189) 
الاضطرابات اختبار لمقياس  لالانفصال قلق) 3 البعدتي يتحص  عليعا المبحوث على ال وهو الدرجة

   .لوجود الاضطراا اباعتبارها مؤشر   5ع د درجة القط < المتعلقة بالقلق ع د الأطفال 

لاعتقاد  الفرد أنه   ؛أو تج بعا ،خوف وقلق شديد من  المواقف الاجتماعية يتمثل في :القلق الاجتماعي -

 American)مح  مراقبة أو ةكم سلبي من الآخرين أو الخوف من التصرف بشك  محرج أو معين

Psychiatric Association, 2013:190) 
الاضطرابات اختبار لمقياس ل الاجتماعي قلق) 4البعد التي يتحص  عليعا المبحوث على  وهو الدرجة

 لوجود الاضطراا   امؤشر باعتبارها 8< القط  ع د درجة  المتعلقة بالقلق ع د الأطفال

إلى  ويقاوم الذهاايرفض  الطف  أو المراهق الذيالمدرسي إلى يشير الرفض  المدرسي:الرفض  -

إرغامه على الذهاا  ع د محاولة وقلق ةادهل   ويستجيب ب وبات ،غير م طقيةلأسباا  المدرسة؛

 لرفض المدرسي)ال 5البعد التي يتحص  عليعا المبحوث على  الدرجة وهو (Denis, 2019 : 37) .إليعا

 امؤشر باعتبارها 3ع د درجة القط  < الاضطرابات المتعلقة بالقلق ع د الأطفال اختبار لمقياس 

 .لوجود الاضطراا

 الدراسات السابقة .4

مختلف أرجاء  والدراسة فينظرا لأهمية الموضوع فقد ت اولته العديد من الدراسات بالبحث 

العربية والأج بية، و من الدراسات المحلية، االعالم، ومن أج  الالمام بالموضوع فقد تم تقصي عدد

 الدراسات المشابعة:   كرونولوجي لبعضعرض  وفيما يلي

ى التعرف على مستو  القلق لد  تلاميذ المرةلة إلسعت ): 2013 ،قريشي وقريشي (دراسة . 1.4

الفروق بين و الفروق بين الج سينعلى التعرف وال عا ية للثانوية المتعطددة الاختصاصطات بورقلطة، 

ةمد عبد الخالق على عي ة أتم تطبيق مقياس جامعة الكويت للقلق مطن إعطداد ةيث الشعب المختلفة. 

 ،فراد العي ة لا يعانون من مشكلة القلقأوقد أشارت نتا ج البحث إلى أن  ل تلميذ وتلميذة.200قوامعا )

وقا دالة اةصا يا بطين الج سين لصالح وأن وجوده في الحدود العادية لديعم. وبي ت ال تا ج أن ه اك فر

  .وعدم وجود فروق دالة إةصا يا بين تلاميذ الشعب المختلفة في درجة القلقالإناث، 

سمارانغ بمدي ة ع د المراهقين  انتشار القلق ةول (Ediati & Utari, 2017): دراسة. 2.4

الكشف عن الفروق في اضطرابات القلق إلى  وسعت ،الجامعةفي وفي المدارس الثانوية  بأندونيسيا
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بعد التدرجل  ما 99ومن الثانوية العليا  286) امراهق 378 عي ةال بلغ ةجمالدراسي  اهمتبعا لمستو

الإندونيسية  استخدام ال سخة، ولتقييم القلق تم 1.547 يوانحراف معيار 16.75بمتوسط عمر

وجود  ىإلتوصلت ال تا ج  (SCARED).الأطفاللمقياس اختبار الاضطرابات المتعلقة بالقلق ع د 

المستويين في اضطرابات القلق في الدرجة الكلية للمقياس وفي اضطراا  المتوسطات بينفروق في 

في ةين لم تكن ه اك فروق  .الأعلى )الجامعيينل المستو  الدراسيالعل /الرفض المدرسي لصالح 

 .الدراسيين بين المستويين الاجتماعيوالقلق للقلق العام  المتوسطات بال سبةفي 

ت اولت موضوع انتشار اضطرابات القلق ع د الأطفال  :(Madasu et al, 2019)دراسة . 3.4

من  الأطفال  678الع د، ةيث استعدفت عي ة  عشوا ية ةجمعا  فيوالمراهقين  في مجتم  ريفي 

ومن أج  تقييم اضطرابات القلق تم استخدام  ،عامال 19-10)والمراهقين تتراوح أعمارهم بين 

والمقياس العالمي المصغر للفحص ، (SCARED)ع د الأطفال  القلقضطرابات مقياس اختبار ا

وتوصلت ال تا ج إلى أن معدل انتشار اضطرابات القلق كان  ،MINI-KID ال فسي والعصبي للأطفال

كان اضطراا القلق .ول%12.9)بالمقارنة م  الذكور  ل%20.8) الإناثو كانت أكثر انتشارا ع د  ،16.6%

  ل.%7.9)نوعيل ثم رهاا %14.1الأكثر انتشارا بين المشاركين هو اضطراا القلق الاجتماعي)

إلى التعرف على  مد  انتشار  سعت هذه الدراسة  :(Al-Yateem et al, 2020)دراسة . 4.4

الأطفال  ع د عي ة من علاقتعا ببعض المتغيرات الديمغرافية ، والاضطرابات المرتبطة بالقلق

من س ة من  المدارس الثانوية  18و  13مراهقا تتراوح أعمارهم بين  968بلغ ةجمعا   ،والمراهقين

 تم تقييم القلق باستخدام ال سختين العربية والإنجليزية من مقياس، ةيث جمي  أنحاء الإمارات العربية

إلى أن الانتشار العام  ال تا ج . توصلت(SCARED) الأطفالبالقلق ع د  المتعلقة تالاضطراباختبار ا

في الإمارات العربية  عاما 18و 13لاضطرابات القلق بين المراهقين الذين تتراوح أعمارهم بين 

أعلى  ل% 33.6) الإناثع د اضطرابات القلق  انتشار معدلأيضا أن  ال تا ج تبين، %28 المتحدة كان

هو الاضطراا الأكثر  الانفصال كما أظعرت ال تا ج أن قلق  .ل%17.2من نسبة انتشارها ع د الذكور )

ويليه اضطراا  ل% 37.1)ثم اضطراا العل   ل% 45.5)انتشارا ع د الأطفال والمراهقين ب سبة 

 .ل% 20)وجاء القلق الاجتماعي في آخر مرتبة ب سبة  ،ل% 36.5)الرفض المدرسي 

 ،وهي  دراسة استقصا ية للسلوك والصحة العقلية  بألمانيا :(Niermann et al, 2021)دراسة . 5.4

قدر  س ة. 20-14من الأطفال والمراهقين الذين تتراوح أعمارهم بين  1180استعدفت  عي ة قوامعا 

 باستخدام DSM5وفقا للدلي  الاةصا ي % 23.3معدل انتشار على مد  الحياة لاضطرابات القلق 

 14وبال سبة للأطفال والمراهقين الذين تتراوح أعمارهم بين  ،لDIA-X-5/CIDI)المقابلة الم ظمة 

 س ة فقد بلغ معدل الانتشار خلال 17و

 القلقو ،ل%2.4)العام  القلقو ل،%3.05)العل   اضطرااو ل،%18.6)القلق عام واةد لاضطرابات  

بلغت  فقد (lifetime) أما معدلات الانتشار مد  الحياة ل%2.1قلق الانفصال )و ل،%4.7)الاجتماعي 

 ل%7.9) القلق الاجتماعيو ل،%3.5)العام القلق ول، %6.5اضطراا العل  )ول، %23.7)القلق اضطرابات 

 ع د الاناث.  أكثر انتشارا كانت كما توصلت الدراسة إلى أن اضطرابات القلق ل،%1.2وقلق الانفصال )
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التعرف وال فسي  القلق مستو التي ةاولت الكشف عن :ل2022 ،بن عبد الرةمان ولبيض )دراسة . 6.4

 للأم التعليمي الج س، المستو ) الدراسة لمتغيرات تبعا  ال فسي القلق مستو  في الفروق على 

فيفري إلى في الفترة من   مسعد بمدي ة ثانوي الثالثة الس ة تلاميذ لد ل الاقتصادي وللأا والمستو 

تلميذ  180 ةجمعا لتايلور على عي ة  عشوا ية  بلغ الصريح القلق تم تطبيق  مقياس، ةيث 2021ماي 

 وجود م  التلاميذ؛ لد  القلق من متوسط مستو  وجود إلىوتوصلت وتلميذة س ة ثالثة  ثانوي، 

 تعز  القلق مستو  في فروق وجود عدمو، الإناث لصالح الج س لمتغير تعز  القلق مستو  في فروق

  .وللأا الاقتصادي للأم المستو و التعليمي لمتغيرات المستو 

الدراسات الأج بية  إلى ةد ما بين اه اك اتفاقمن خلال عرض الدراسات السابقة يتبين ل ا أن  

على معدل انتشار اضطرابات القلق بصفة عامة  وهي التعرف ،الأهداف العربية في وبعض الدراسات

، كما نلحظ وخصا صعا وةجم العي ةفي الأدوات  ولك عا اختلفتأو بصفة فردية أي اضطرابات نوعية 

أما الدراسات المحلية فلقد لاةظ ا ندرة في الدراسات التي   ال تا ج.اختلاف في وعلى العموم تباين 

ت اولت موضوع انتشار القلق ع د الأطفال والمراهقين ةيث اهتمت معظم الدراسات بالكشف عن 

ن الدراسات المحلية ممستويات القلق والفروق والعلاقة م  متغيرات مختلفة. وتتميز الدراسة الحالية 

عدلات انتشار اضطرابات القلق ع د الأطفال والمراهقين ومقارنتعا م  محاولة تحديد م كونعا في

 ال تا ج العالمية.

 البحث جيةهمن .5

صحيحة است تاجات  والوصول إلى ثالبح ولتحقيق أهدافظاهرة المدروسة لل الفعم العميقمن أج  

 الاعتماد على الم عج الوصفي. تم

 البحث حدود .6

  .قالمة بمدي ة 2021/2022الدراسي  في الموسمأفري   شعر في البحث طبق

 عينة البحث .7

المتمدرسين في مرةلة  س ة 17إلى  13من المراهقين الأطفال والبحث في ك  يتمث  مجتم  

 تم. قالمة بمدي ة 2021/2022خلال الموسم الدراسي متوسط  4و 3التعليم المتوسط بمستويات 

 لس ة 0.899)معياري وانحراف  ،س ةل 14,369)عمر  وتلميذة بمتوسط اتلميذ 398ةجمعا  سحب عي ة

 الأولى اختيارتم في المرةلة  إذعلى مرةلتين،  الع قودية عشوا يةن طريق المعاي ة الماختيرت 

 وفي المرةلة ،مدي ة قالمةمتوسطة متواجدة ب 20 من بينمتوسطات  6بسيطة بطريقة عشوا ية 

 4و3)مستو  من ك   قسمالمختارة من المتوسطات  بسيطةبطريقة عشوا ية  الثانية تم اختيار

  .1الشك  رقم  موضحة في وخصا ص العي ة .متوسطل
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 والمستو  الدراسيل: توزي  العي ة ةسب متغيري الج س 1رقم )الشك  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ينصدر: إعداد الباحثالم

 الأدوات .8

الاضطرابات اختبار قياس ال سخة العربية لم من أج  تحقيق أهداف الدراسة استخدم الباةثان

 Screen for Child Anxiety Related Emotional Disordersالأطفال ع د  المتعلقة بالقلق

(SCARED) والمع ي المقيمين والارشاد المدرسيبمساعدة مستشاري التوجيه  مقياسال وتم تطبيق 

  في المتوسطات.

 . وصف المقياس1.8

وهو عبارة عن مقياس ،  (SCARED)ع د الأطفال الاضطرابات المتعلقة بالقلقاختبار قياس م

 41يتكون من   ،اعتمادا على الدلي  الاةصا ي الراب  (Birmaher et al, 1999)طوره تقرير ذاتي 

 تقريباصحيحة أو " غير )أبعاد وتقدر استجاباته على مقياس ليكارت الثلاثي  5عبارة  تتوزع على 

 الدرجة الكلية تتراوح  ل ، صحيحة غالبا" أو " صحيحةوصحيحة"، و" صحيحة نوعا ما أو صحيحة أةيانا" 

الأبعاد الفرعية ) اضطراا  ، كما يمكن قياساضطرابات القلق بشك  كلي درجة تقيس  82-0من 

كما هو موضح في  القلق الاجتماعي والرفض المدرسي ل وقلق الانفصال، والقلق العام ، والعل ، 

 . ل1رقم) الجدول
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  التي تشير لوجود الاضطراب ودرجات القطعتوزيع البنود على أبعاد المقياس (: 1رقم )الجدول 

 الب ود الأبعاد

 درجة القط 

) مؤشر لوجود 

 الاضطراال

 7< 38-34-30-27-24-22-19-18-15-12-9-6-1 اضطراا العل 

اضطراا القلق 

 العام

5-7-14-21-23-28-33-35-37 >9 

 5< 31-29-25-20-16-13-8-4 قلق الانفصال

القلق 

 الاجتماعي

3-10-26-32-39-40-41 >8 

الرفض 

 المدرسي 

2-11-17-36 >3 

  25< 41إلى 1 المقياس الكلي  

;Birmaher et al, 1999:1235)على المرجعين  اعتمادا ينالباحث إعدادالمصدر:   Trafalis et al, 

2021:59) 

 . الخصائص السيكومترية 2.8

من بين  أكثر  SCARED ع د الأطفال  الاضطرابات المتعلقة بالقلقاختبار قياس م دّيع

 18إلى  9المقاييس استخداما  في العالم للكشف عن اضطرابات القلق ع د الأطفال والمراهقين من 

لغات  10وترجم  إلى  (Martinelli et Gatt, 2022:118)ق  في ثقافات مختلفة بّةيث طُ، س ة

(Trafalis et al, 2021:60) .يتمت  المقياس بخصا ص سيكوميترية جيدة في بيئات وعي ات  و

 ;Birmaher et al, 1997:545, 1999:1230; Martinelli et Gatt, 2022:117)مختلفة

Nareswari, Pratiti, et Sumarni 2022; Runyon, et al, 2020:10; Runyon, Chesnut, et 

Burley, 2018:3; Trafalis et al, 2021:60)  
وقد تم تكييف المقياس على البيئة العربية ويتمت  المقياس في نسخته العربية بخصا ص 

وبلغ  ل0.70ةيث بلغ مؤشر الثبات ةسب طريقة إعادة التطبيق)< ،جيدة ىسيكومترية  مقبولة إل

ويتمت   ،على المقاييس الفرعية 0.89 إلى0.65و من   0.91معام  ألفا كرونباخ على المقياس كك  

 ;Arab, El Keshky, et Hadwin, 2016:557)جيد  عاملي وتمييزي وتقاربي المقياس بصدق 

Hariz et al, 2013:224). 

 الأساليب الإحصائية .9

التكرارات، ال سب المئوية واختبار كاي مرب  من أج  التحلي  الإةصا ي للبيانات تم استخدام 

 للاستقلالية من أج  التحقق من الفروق في معدلات انتشار اضطرابات القلق.
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 نتائج الدراسة ومناقشتها .10

  القلق اضطرابات. التعرف على معدل انتشار 1.10

إلى أن خمسة  ل2)رقم  توصلت ال تا ج بال سبة لمعدلات الانتشار كما هو موضح في الجدول

التي تشير إلى وجود  SCAREDن مشاركا في العي ة تحصلوا على درجة كلية على مقياس يوتسع

ل، %23,87غ )معدل انتشار اضطرابات القلق في العي ة بل وبالتالي فإن 25القلق ع د درجة قط  <

يليه اضطراا  ل%27.14)الاضطراا الأكثر انتشارا ب سبة  الانفصال هوتبين ال تا ج كذلك أن قلق و

 ل.%4.77) وجاء اضطراا القلق الاجتماعي في آخر مرتبة ب سبة ل،%21,86) العل  ب سبة

 (: معدلات انتشار اضطرابات القلق2الجدول رقم )

 Spss v26المصدر: إعداد الباحثين باستخدام برنامج 

ل أن معدل انتشار اضطرابات القلق 2ويتبين من خلال ال تا ج المتوص  إليعا  في الجدول رقم )

ونتا ج الدراسة الحالية لا تتفق   ،رابات ال وعيةطضسواء بال سبة للدرجة الكلية أو بال سبة للامرتف  

وقد ، ل2022 ،بن عبد الرةمانو؛ لبيض 2013 ،قريشيوقريشي )على المستو  المحلي  م  دراستي 

ن تلاميذ المرةلة االسابقت انيرج  ذلك إلى الاختلاف في عي ة الدراسة، ةيث استعدفت الدراست

وهي  ،متوسطل 4و 3أما الدراسة الحالية فقد استعدفت تلاميذ المرةلة المتوسطة ) ،ثانويل3الثانوية  )

جمي   فيفي مظاهر ال مو مرةلة  تتزامن م  بداية المراهقة  أين يختبر المراهق تغيرات سريعة 

والاجتماعي، التي قد لا يستوعبعا   العقليوالأخلاقي، والانفعالي، و، الجسميال مو  من: ال واةي

مما تجعله عرضة للاضطرابات الانفعالية كاضطرابات القلق،  ؛اهق  في هذه الفترة ولا يتكيف مععاالمر

و 10ذروتعا  ع د السن  ن اضطرابات القلق تبلغ إةيث  ،(Yang et al, 2021)وهذا ما يؤكده الباةثون  

ال تا ج  منوبالمقارنة م  الدراسات الأج بية والعربية ف لحظ أن نتا ج الدراسة الحالية قريبة   ،ةس  14

نسبة عالية بالمقارنة م   ولك عا (،Deangelis, 2022: 38) ةسبل %20.5في بعض دول العالم )

في  ،  (De Castro et al, 2023: 581) .ل%14.5ل والعراق )%17.2)تونس مث : بعض الدول العربية 

 دراسةةين كانت نسبة انتشار اضطرابات القلق في الدراسة الحالية أق  من ال سبة التي توصلت إليعا 

(Al-Yateem et al, 2020) الدراسة الحالية  وقد يرج  اختلاف  ل،%28المتحدة ) العربية راتافي الام

تبرر إلى ةد ما التباين  في ال تا ج، إذ  التي قد الاختلافات الم عجية م  بعض الدراسات السابقة إلى 

الفئات  العمرية  المستعدفة ، بالإضافة إلى وطرق المعاي ة، و، يمكن أن يؤثر ةجم العي ة وخصا صعا

 
 وجود اضطراا عدم وجود اضطراا

 الترتيب
 )%ل ال سبة التكرار )%ل ال سبة التكرار

 2 21,86 87 78,14 311 اضطراا العل 

 3 11,81 47 88,19 351 العام القلق

 1 27,14 108 72,86 290 قلق الانفصال

 5 4,77 19 95,23 379 القلق الاجتماعي

الرفض 

 المدرسي
356 89,45 42 10,55 4 

  23,87 95 76,13 303 الدرجة الكلية
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أو  لشعرا 12أو  6 أو، 3أو، 1آني ، فتري ) لمدة -طرق قياس معدل الانتشار وأدوات  القياس وعتباتعا  

 على ال تا ج المتوص  اليعا .  -على مد  الحياة

 الأكثر انتشارا ع د الأطفال هو الاضطراا قلق الانفصال كما توصلت الدراسة الحالية إلى أن

 (Al-Yateem et al, 2020)العربية  ةالدراس يتفق م  وهذا ما ،المراهقين في العي ة مح  الدراسةو

 Madasu et )في ةين تختلف الدراسة الحالية م   الدراسات الأج بية ،المتحدةفي الامارات العربية 

al, 2019; Niermann et al, 2021)   أين كان اضطراا القلق الاجتماعي  هو الاضطراا الأكثر

-Servánيه دراسة )وهذا قد يرج  إلى الاختلاف الثقافي والاجتماعي والعرقي كما أكدت علانتشارا، 

Mori et al., 2021). 
. التعرف على الفروق في نسبة انتشار اضطرابات القلق عند المراهقين في الوسط المدرسي حسب 2.10

 الجنس

 س كما هو موضح في جتوصلت ال تا ج بال سبة للفروق في معدلات الانتشار ةسب متغير ال

 الإناثلصالح  بين أفراد العي ة تعز  لمتغير الج س إةصا ياإلى وجود فروق دالة  ل3الجدول   رقم )

 pقيمة كانت  ةيث ،وقلق الانفصالالقلق العام وفي اضطرابات القلق بصفة عامة، واضطراا العل ، 

والرفض قلق الاجتماعي لبال سبة ل 0.05في ةين كانت قيمتعا أكبر من  0.05الاةتمالية أق  من 

 مما يدل اةصا يا على عدم وجود فروق بين الج سين في هذين الاضطرابين. ؛المدرسي

 الجنس لمتغير تبعا اضطرابات القلقفي معدلات الانتشار  الفروق(: 3الجدول رقم )
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اضطراا 

 العل 

 5,53 22 43,22 172 ذكور
 دال 0,000 24,519

 16,33 65 34,92 139 إناث

 القلق العام
 2,26 9 46,48 185 ذكور

 دال 0,000 18,683
 9,55 38 41,71 166 إناث

قلق 

 الانفصال

 8,79 35 39,95 159 ذكور
 دال 0,000 15,833

 18,34 73 32,91 131 إناث

القلق 

 الاجتماعي

 1,51 6 47,24 188 ذكور
2,353 0,125 

غير 

 3,27 13 47,99 191 إناث دال

الرفض 

 المدرسي

 5,78 23 42,96 171 ذكور
0,681 0,409 

غير 

 4,77 19 46,48 185 إناث دال

الدرجة 

 الكلية

 6,03 24 42,71 170 ذكور
 دال 0,000 27,537

 17,84 71 33,42 133 إناث

 Spss v26 باستخدام برنامج ينصدر: إعداد الباحثالم
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ناث لإوتتفق نتيجة الدراسة الحالية  بال سبة  لانتشار اضطرابات القلق في الدرجة  الكلية ع د ا

بن عبد ولبيض ؛ 2013،قريشيوقريشي )أكثر  من الذكور م  ما توصلت إليه الدراستين المحليتين 

 ,Madasu et al)والدراسات الأج بية  (Al-Yateem et al,2020)العربية  ةوالدراس ،ل2022الرةمان، 

2019; Niermann et al., 2021; Rockhill et al, 2010). 

العام وقلق الانفصال ف تيجة الدراسة القلق و اضطراا العل ،أما بال سبة للاضطرابات ال وعية : 

ةيث تؤكد هذه  ،(Al-Yateem et al, 2020; Niermann et al, 2021)تماما م   تتفق  الحالية

بال سبة  للقلق و ، الإناثالقلق العام وقلق الانفصال أكثر انتشارا ع د  الدراسات أن اضطراا العل ،

التي توصلت إلى وجود فروق بين  (Al-Yateem et al, 2020)الاجتماعي فدراست ا  تختلف م  دراسة 

 ,Thabet) دراسةبال سبة للرفض المدرسي ف تا ج ا تتفق م  أما الج سين في القلق الاجتماعي. 

Thabet, et Vostanis 2016)  ،تيم  دراسفي ةين تختلف  في عدم وجود فروق بين الج سين (Al-

Yateem et al, 2020; Madasu et al, 2019)،  ةيث وجد أن الرفض المدرسي ي تشر بصفة أكبر

  .م  الذكورناث بالمقارنة ع د الإ

وقد يرج  الاختلاف  ،ناث أكثر عرضة لاضطرابات القلقوتشير الدراسات بصفة عامة إلى أن الإ

العوام  الوراثية والعرمونية  بين الج سين في انتشار اضطرابات القلق إلى تفاع  العديد من

 ,Bekker et Van Mens-Verhulst ,2007; Christiansen)والبيولوجية والاجتماعية الثقافية.

2015) 
دراست ا والدراسات السابقة إلى اختلاف البيئات الاجتماعية ولعذا قد يرج  الاختلاف في ال تا ج بين 

 والثقافية كما قد يرج  إلى اختلاف الإجراءات الم عجية.

وسط المدرسي حسب . التعرف على الفروق في نسبة انتشار اضطرابات القلق عند المراهقين في ال3.10

 المستوى الدراسي

بين ا ل إلى عدم وجود فروق دالة إةصا ي4توصلت ال تا ج كما هو موضح في الجدول رقم )

أفراد العي ة تعز  لمتغير المستو  الدراسي لاضطرابات القلق بصفة عامة واضطراا العل  والرفض 

 . 0.05أكبر من  الاةتمالية pقيمة حيث كانت ب ،المدرسي
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 الدراسي ىلمتغير المستو تبعا اضطرابات القلقفي معدلات الانتشار  الفروق(: 4الجدول رقم )

 Spss v26المصدر: إعداد الباحثين باستخدام برنامج 

عدم وجود فروق بين  تؤكد التي (Ediati et Utari, 2017)دراسة وهذه ال تيجة تتفق م  

اضطرابات القلق بصفة كلية ، وتتفق الدراسات عموما على وجود القلق مراة  الدراسية  في انتشار 

في الوسط المدرسي وذلك للضغوط الدراسية التي قد تواجه التلاميذ والطلبة في ك  المراة  

واهتمام  (Moran, 2016:27)ن الوسط الدراسي أصبح  يطغو عليه جو الم افسة إةيث  ،الدراسية

تفوق  قد تحقيق نتا ج بغيةعلى أب ا عم  اتضغوطن الذين  قد يمارسومبالغ  من طرف الأولياء 

قد يؤدي بالتلاميذ في ك  المراة  التعليمية إلى رفض المدرسة، والخوف والذعر  امكانياتعم، وهذا ما

 والعل  من الرسوا والفش .  

اةصا يا بين  فروق دالةالاجتماعي إلى وجود  والقلقلقلق العام لكما توصلت الدراسة بال سبة 

ةيث جاءت قيمة  ،متوسط 4 تلاميذ الس ةهذين الاضطرابين لصالح  المستويين في معدلات انتشار

p 0.05أصغر من  الاةتمالية. 

يرج  هذا  يمكن أن و ،(Ediati et Utari, 2017)دراسة وتختلف دراست ا في هذه ال تيجة م  

لأنعا س ة مصيرية  ؛في نظام التعليم في بلادناوخصوصيتعا  متوسط  4الس ة ية الاختلاف  إلى أهم

  

 متغير

المستو  

 الدراسي

عدم  وجود 

 اضطراا 
 وجود اضطراا 

قيمة 

كاي 

 مرب 

 pقيمة  

 الاةتمالية
 القرار

ر 
را
تك
ال

 

ة)
سب
ل 
ا

 ل%

ر 
را
تك
ال

 

ة)
سب
ل 
ا

 ل%

 اضطراا العل 
 6,53 26 24,62 98 متوسط 3

 غير دال 0,772 0,840
 15,33 61 53,52 213 متوسط 4

 لعامالقلق ا 
 2,01 8 29,15 116 متوسط 3

 دال  0,026 4,964
 9,80 39 59,05 235 متوسط 4

 قلق الانفصال
 7,54 30 23,62 94 متوسط 3

 غير دال 0,375 0,789
 19,60 78 49,25 196 متوسط 4

القلق 

 جتماعيالا

 0,50 2 30,65 122 متوسط 3
 دال  0,047 3,959

 4,27 17 64,57 257 متوسط 4

الرفض 

 المدرسي

 3,02 12 28,14 112 متوسط 3
 غير دال 0,700 0,146

 7,54 30 61,31 244 متوسط 4

 الدرجة الكلية 
 5,53 22 25,63 102 متوسط 3

 غير دال 0,054 3,721
 18,34 73 50,50 201 متوسط 4
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معدل انتشار القلق العام بالثانوية. ولعذا قد يعود سبب ارتفاع  قوتبرز فيعا قدرات التلاميذ للالتحا

يكل  بشعادة التعليم  ارسمي ايواجعون في نعاية الس ة  امتحانلأنعم متوسط  4الس ة  ع د تلاميذ 

متوسط  يتقرر فيعا مصير التلميذ من أج  الانتقال إلى المستو  الأعلى واختيار  4فالس ة  ،المتوسط

وقد يكون بعض التلاميذ في  انشغال  يومي وخوف  مستمر ةول العديد  ،الاختصاص الدراسي الم اسب

ع د ولاسيما الامتحان ) قلق الامتحانل والم افسة والخوف من الفش    حو:ضوعات، من نمن المو

مح  يجع  التلميذ يشعر أنه   يمكن أنوالأساتذة والطاقم الإداري  نتظارات الأولياء اأن المعيدين، كما 

معاناة التلميذ من  إلى يؤدي يحتم  أنمما  ؛العلميوتحصيله الدراسي  تقييم مستمر لأدا ه  مراقبة أو 

وهذا ما قد يفسر شيوع القلق الاجتماعي ع د تلاميذ ، performance anxiety)قلق الأداء الدراسي )

 ،ارتباط القلق العام بقلق الامتحان بشأنالأسباا  تؤكدها الدراسات التالية وهذه متوسط   4المستو  

 ;King, Ollendick, et Gullone,1991:26)والقلق الاجتماعي بقلق الامتحان وقلق الأداء الدراسي

Soucisse et Heins, 2021:43; Sridevi, 2013:122). 

 خاتمة

وهي ، موضطططوع بالغ الأهمية، الذي يتعلق باضططططرابات القلقفي الدراسطططة الحالية  لقد بحثت

 ،صططططحتعم ال فسططططية فيأكثر الاضطططططرابات شططططيوعا ع د الأطفال والمراهقين، وتؤثر تأثيرا كبيرا 

ولعذه الاضطرابات مآل خطير  ،وتوافقعم الدراسي والاجتماعي، وقد تعيق مسار ال مو السليم لديعم

الاكتئاا والإدمان مث : قد تصبح مزم ة وترتبط باضطرابات نفسية  إذإذا لم يتم كشفعا ومعالجتعا، 

 وقد تؤدي إلى الانتحار.  

ن معدلات انتشطططار للاضططططرابات القلق ع د الأطفال ولقد أظعرت ال تا ج في هذه الدراسطططة أ

ةيث كانت ال سططب كما يلي: اضطططرابات القلق  ،ل في الوسططط المدرسططي مرتفعة17-13والمراهقين )

القلق العام و ل،%21.86اضطططططراا العل  )و ل،%27.14قلق الانفصططططال )و ل،%23.89)بصططططفة كلية 

كما توصلت الدراسة إلى أن   ل.%4.77الاجتماعي )والقلق ل %10.55)الرفض المدرسي ول، 11.81%)

 ت ال تا ج كذلك أن الاناث بيّوقلق الانفصططال هو الاضطططراا الأكثر انتشططارا في الوسططط المدرسططي، 

أكثر عرضطة لاضططرابات القلق بصطفة كلية، اضططراا العل ، القلق العام وقلق الانفصطال، وأن القلق 

 ولعذا تقترح دراست ا ما يلي: ؛متوسط 4ع د تلاميذ  العام والقلق الاجتماعي أكثر انتشارا

 التلاميذ المحتاجين  اوتحديد ،وضطططط  برامج من أج  فحص وتقييم القلق لد  التلاميذ المراهقين

بمشططاركة مسططتشططاري التوجيه  ،للإرشططاد ال فسططي والمحتاجين للعلاج والدعم والمسططاعدة ال فسططية

 والإرشاد المدرسي والمع ي والأخصا يين ال فسيين التابعين للصحة المدرسية.

 في المؤسسات التربوية التي تعتمد تدريب التلاميذ على تق يات إدارة الإجعاد  ةوض  برامج وقا ي

 واستراتيجيات ت ظيم الانفعالات والتعام  م  الضغوط. 

 تخفيف التوتر والضطططغوط على  بغيةية والثقافية في الوسطططط المدرسطططي تفعي  ال وادي الرياضططط

 التلاميذ.  

  ولاسططيما ،اضطططرابات القلق في الوسططط المدرسططي فيما يخص موضططوعتوعية الأولياء والأسططاتذة 

 بال سبة للتلاميذ المقبلين على امتحانات رسمية. 
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 :الحالية كما توصي الدراسة

  مختلف أنواع اضطططرابات القلق ع د مختلف  تشططم إجراء بحوث ودراسططات اسططتقصططا ية مسططحية

 المراة  العمرية والدراسية. 

 التي تركز على ب اء  ،تطوير البحث العلمي الخاص بالبرامج الارشادية والعلاجية لعذه الاضطرابات

 الرجوعية واستراتيجيات المواجعة.
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