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  :مقدمـــة

يعتبر السلوك الموضوع الأساسي لعلم النفس ومختلف فروعه؛ فالسلوك هو ما يأتيه الفـرد أو                 

من أجل تحقيق   … الكائن العضوي من نشاط في محيطه محفزا بدوافعه الفطرية و البيئية على حد سواء             

، ويتميز السلوك الإنساني عن سـلوكات الكائنـات         )35: ، ص 1994الجسماني،  (غرض معين   

الأخرى بالتعقد و المرونة معا، نظرا لما يتميز به الإنسان عن باقي الكائنات الأخـرى مـن نمـو في                    

لقد عمل النفسانيون بمختلف توجهاتهم النظرية على دراسته ودراسة دوافعـه           . العمليات العقلية العليا  

  . فيه خاصة إن كان هذا السلوك يسيء للفرد والمجتمعمن أجل فهمه والتحكم

يعتبر التدخين أحد هذه السلوكات التي تهدد الفرد و المجتمع، فرغم إثبات العلم لفداحة الضرر            

الناتج عنه، إلا أن الإنسان لا يزال يقبل على التدخين بشكل رهيب في جميع دول العـالم، وتـزداد                   

 لا تملك الإمكانيات الكافية لمواجهة هذه الظاهرة التي تفتك بشعوبها،           خطورتها في الدول النامية التي    

  .حيث لم تعد الظاهرة مشكلة و إنما أصبحت توصف بالوباء؛ نظرا لما تخلفه من أمراض ووفيات

وأول بـدايات   . رغم الإقبال الذي يحضى به التدخين إلا أن هناك من يعمل على مكافحتـه               

الصادر سنة  ) .O.M.S(يعات؛ فحسب قانون المنظمة العالمية للصحة       مكافحة التدخين كان بسن تشر    

يمنع كل إشهار في صالح التدخين سواء في المجلات أو في الملاعب أو في وسـائل الإعـلام                  : 1976

، ثم محاولة وضع برامج وقائية و علاجيـة بالاعتمـاد           )19: ، ص 2000ياحي،  (المرئية و السمعية  

  . النفس، ولكن المشكل لا يزال قائما ويتطلب اهتماما أكبرخاصة على نتائج دراسات علم 

لعل هذا ما فسح المجال أمام الدراسة الحالية، لمحاولة إلقاء بعض الضوء على ظاهرة التـدخين                  

  :هذا وقد احتوت هذه الدراسة على ستة فصول، سيلي وصفها. لدى عينة من المراهقين



 

ة حيث تناول في البداية عرض المشكل مبرزا أهمية         تضمن الفصل الأول تحديدا لمشكلة الدراس       

وأهداف الدراسة القائمة، وفي نهايتها تم ضبط الإشكالية  التي تتكون من تساؤلين، ويتفرع التساؤل               

  . الأول إلى تساؤلين فرعيين، وتمت الإجابة عليها بصياغة فرضيات الدراسة

تدخين، حيث تم التعريف بنبتـة التبـغ و         أما الفصل الثاني، فقد تم التطرق فيه إلى موضوع ال           

كيفية انتشار الظاهرة ثم عرض لأهم المكونات الكيميائية للتبغ و تلي ذلك التفسير البيولوجي لعمـل                

وبعد ذلك تم التعـرض لـسلوك       . النيكوتين في الدم، ثم طرح مشكل اعتبار التدخين عادة أم إدمان          

التعاطي بنمو المراهق، وبعدها عرض سلوك التدخين       تعاطي التدخين ومراحله الأولى، ثم ربط سلوك        

  .في إطار نظريات علم النفس، وفي الأخير فسح المجال للحديث عن سلوك التدخين كنسق تطوري

وتضمن الفصل الثالث موضوع مركز التحكم، وتم فيه التطرق للإطار النظري لبروز مفهـوم        

يين ثم التفرقة بين مركـز الـتحكم وبعـض          مركز التحكم ثم تعريفه، فخصائص الداخليين والخارج      

المصطلحات الأخرى، بعد ذلك تم عرض إمكانية تغيير مركز التحكم و محدداته وفي الأخير تم التطرق              

  .إلى قياس مركز التحكم

أما الفصل الرابع، فقد احتوى على إجراءات الدراسة الأساسية، وتم فيهـا وضـع حـدود                  

 البحث، تصميم البحث ثم وصف أدوات القياس المـستعملة في           للدراسة القائمة، وذلك بوصف عينة    

  .هذه الدراسة و طريقة إجراء البحث، وأخيرا الأساليب الإحصائية المستخدمة

وتطرق الفصل الخامس إلى عرض النتائج المتوصل إليها قصد تحليلها و التعليق على مدى تحقق                 

  .فرضيات الدراسة القائمة



 

ير فتضمن مناقشة النتائج المتوصل إليها في الدراسة الحالية، وذلـك           أما الفصل السادس والأخ     

وعلى ضوئها طرحت الدراسة الحاليـة بعـض        . على ضوء ما جاء في الجانب النظري لهذه الدراسة        

  .الاقتراحات التي قد تهم الباحثين و القائمين على شؤون الصحة، ولم لا المدخنين و غير المدخنين
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  :مشكلة البحث .1

عمل الكائن البشري، عبر الزمن، على مكافحة الأمراض الجسدية عن طريق العلاجات الطبية 

تناعه بأن سبب هذه الأمراض إما مخلوقات مجهرية لاق) …العقاقير، الأدوية، اللقاحات( المختلفة

ضيق الشرايين، تعطل (، أو خلل فيزيولوجي في جسم الإنسان )…فطريات، بكتيريا، فيروسات(

  ).…إحدى الأجهزة

وبعدها، تفطن العلماء أن الصحة الجسدية لا تتعلق فقط بهذه الأسباب، ولكن هناك عامل السلوك 

، ويساهم في ظهور بعض  الأمراض المزمنة الفتاكة )رون، ب سعن يخلف وآخ(الذي يؤثر عليها

  . كالسرطان، واضطرابات القلب والسكري والعجز الكلوي

نظرا لأهمية السلوك ولدوره في إحداث التغيرات في صحة الأفراد الجسدية، اقترح الباحثون تخصصا 

لدراسة وتحديد  -Behavioral Epidemiology –جديدا يعرف بالإبديمولوجيا السلوكية 

  . مساهمة السلوك على الصحة

ويعتبر سلوك التدخين من أهم سلوكيات الخطر على الصحة؛ لكونه السبب المباشر في العديد من 

الأمراض المزمنة كالسرطانات والأمراض القلبية والصمم، وبالتالي التسبب في كثير من الوفيات 

)Epstein et Al, 1988, p: 342;  Dautzenberg , 1997, p : 397     Martial, 1998, p : 

41.  Magnan, 1996, p: 92; ؛  يخلف وآخرون، ب س.(  

أن التدخين يخلـف مئـات      ) OMS(في هذا الصدد، تشير إحصائيات المنظمة العالمية للصحة         

  20.000الآلاف من الوفيات سنويا، ففي فرنسا يقتل سرطان الرئة المرتبط بالتدخين أكثر من 



 

وفي الولايات المتحـدة يـتم      .  من مرضى سرطان الرئة هم مدخنين       %90وسنويا،  فرنسي  

 حالة  153.000 حالة سرطان رئة جديدة كل عام، وما يقارب          172.000تشخيص ما يقارب    

    ). ,on line Institute of medicine, C.H.B, s.d(وفاة كل عام سببها التدخين 

 يقتصر فقط على الشخص المدخن فحـسب، بـل   وتجدر الإشارة إلى أن خطر هذا السلوك لا     

، وهذا ما يزيد من خطورته، فقد أثبتت بحوث         )التدخين(يتعداه إلى كل من يجاورونه أثناء ممارسته له         

عديدة أثر التدخين السلبي على صحة الفرد غير المدخن، كبحث لمعهد الطب الوقائي بـ ولفـسون                

)Wolfson (بلندن.  

دخين السلبي خطير جدا على صحة القلـب، وأن خطـر الإصـابة              يؤكد هذا الأخير أن الت    

عنه مـن  ) Les fumeurs passifs( بالنسبة للمدخنين السلبيين  %26بسرطان الرئة يرتفع بنسبة 

  ).Celerie, 1998, p : 29(الأشخاص الذين لا يتعرضون لدخان السيجارة 

ريكي غير مـدخن يموتـون       أم 3000 وفي نفس السياق تشير إحصائيات أمريكية أن حوالي         

 طفل من صعوبات في التـنفس بـسبـب         300.000 إلى   150.000بسرطان الرئة، كما يعاني     

  ). ,on line Institute of medicine, C.H.B, s.d(تعرضـهم لدخـان السجائر 

 Glynn" "قلين و آخرون"فقد أوضح . رغم هذه الأرقام المخيفة، لا يزال وباء التدخين ينتشر

et al ") ،عنPallonen et al, 1998 (    أن أكثر من مليون مراهق يـصبحون مـدخنين سـنويا في

  .الولايات المتحدة

 

 



 

وأنه خلال  .  الترول الثابت للسن الذي يبدأ فيه التدخين       1977 وأوضح إحصاء فرنسي سنة     

 سيجارة يوميا، ممـا     15 سنة يصل ما يقارب مدخن على خمسة إلى كمية           18-17الفترة العمرية   

  ).Lemaire, 1992, p: 51 (يعني تجاوز حدّ الإدمان الخطر

هذا بالنسبة لإحصائيات أجنبية، أما فيما يخص الجزائر فيبقى عائق الإحصائيات قـائم، إلا أن               

 المدرسية كفيل بدق ناقوس الخطر، حيث أنها أجرت تحقيق          SAMUالتحقيق الذي قامت به منظمة      

من المراهقين الثانويين يتعاطون    %  50 إلى   40نتيجته أن    مدرسة بالعاصمة، وكانت     20على عينة   

، وبهذا يكون وباء    % 20 كما سجلت حالات تدخين في الطور الأساسي تصل نسبتها إلى         . التدخين

  .التدخين قد زحف على كل شرائح المجتمع

وفي نفس السياق، أوضحت دراسة في حلب حول التدخين، أجريت على طلبة ثانويين أن نسبة       

 للطلبـة،   % 15.9 وتوزعت بمعـدل     % 11.2شار التدخين الإجمالية بين عينة الدراسة بلغت        انت

  . للطالبات% 0.5 بين الطلاب و% 2.4 للطالبات، ونسبة انتشار التدخين بشكل يومي  %6.6و

يضاف إلى خطورة وسهولة انتشار سلوك التدخين، خطورة فترة المراهقة في تدعيم وترسـيخ              

" J.Chretienجـاك كريتيـان     "و  " A.Dufourأنـدري دوفـور     "كل مـن    فقد حذر   . السلوك

يؤدي اكتساب عادة التدخين خلال فتـرة  : "من هذا المشكل قائلين) 0Lemaire, 1992, p: 5عن(

  ". عمرية يتم فيها بناء الأنظمة العقلية إلى تبعية يحس بها الفرد مدى الحياة

 

 

 



 

لحماية مواطنيها الصغار من خطـر التـدخين؛          - منذ وقت بعيد     -ولهذا بادرت دول عديدة     

 15لأي مشتري يقل عمره عـن       " السيجارة"أو  " التبغ" منعت دولة النرويج بيع      1899فمنذ سنة   

  ). Lemaire, 1992, p: 50(سنة 

بعدها توالت دول أوروبية عديدة في سن نصوص تشريعية للحد من التـدخين كمنـع بيعـه                 

كن العمومية وهو الإجراء الذي اتخذته بعض الدول العربية كتـونس           للقصّر، ومنع التدخين في الأما    

، أما فيمـا    2001 / 09 / 24 المؤرّخ في    01285والجزائر وهو ما ينص عليه المرسوم التنفيذي        

  .يخص فئة المراهقين والأطفال فلا جديد يذكر

 وقائية في   ، وفي ظل غياب أي برامج     )التدخين(وفي انتظار سن نصوص تحميهم من هذا الخطر         

المدارس للحيلولة دون اكتساب عادة التدخين، وكذا غياب برامج علاجية مسطرة ومطبقة لأجـل              

، فمن جهـة  "معاني السيجارة"المساعدة على الإقلاع عن هذا السلوك، يبقى المراهق أمام تضارب في  

جهة أخرى، وحسب ما    ومن  . فهي الرمز للرجولة والاستقلالية وإثبات الذات، وبالتالي الإقبال عليها        

 وكذا حسب   – ماي   31 الذي ينظم كل عام يوم       –ينشر في المناسبات كاليوم العالمي دون تدخين        

التقارير العلمية، هي السبب في أكثر الأمراض خطورة والسبب في إحداث وفيات كثيرة جدا عـبر                

  .جهود ذاتيةالعالم، وبالتالي النفور منها ومحاولة الإقلاع عن العادة بالاعتماد على 

 مليون أمريكي عن التدخين خـلال       30ففي هذا الصدد، تشير إحصائيات أمريكية عن إقلاع         

 من المدخنين أنهم  % 70وأشار . منهم أقلعوا من محض إرادتهم % 80 إلى 70السبعينات؛ وكان 

 

 



 

 ,Prochaska et Al, 1983(إذا أرادوا الإقلاع عن التدخين فلن ينتظروا برنامج علاجي لفعل ذلك 

p: 390.(   

 مليون أمريكـي  37، بأنه من 1986سنة  " American Center Society" وأفاد تقرير لـ

 منهم توقفوا عن التـدخين مـن أنفـسهم؛ أي دون             %90متوقف عن التدخين، يكون أكثر من       

 ,Marlatt et Al, 1988(مساعدة؛ وهذا بعد نشر بحث يؤكد العلاقة الوثيقة بين التدخين والسرطان

p: 715.(  

و " Prochaska" "بروشاسكا" أمثال   -ولذلك، ومنذ أواخر السبعينات، اهتم بعض الباحثين        

 بالتغير الذاتي في سلوك التدخين      - "Norcross"  "نوركروس"و  " DeClemente" "دي كليمونتي "

 ; Dijkstra et al, 1998, p: 339(أو التوقـف عـن التـدخين دون مـساعدة خارجيـة           

Demarthon, et al, 2004, p: 99) ( فتوصلوا إلى صياغة نموذج مرحلي يتبعه الفرد من أجل تغيير ،

" نمـوذج التحـول النظـري     " سلوكه من سلوك غير صحي إلى سلوك صحي و أطلقوا عليه اسم             

"Transtheoretical Model of Change."   

" بروشاسكا وزملائـه  "ل  حيث يقو . يعتبر هذا النموذج الإقلاع عن التدخين سياق تطوري       

"Prochaska et Al ) " عنMarlatt et Al, 1988, 715 (  أن المدخنين الذين يقلعون عن التـدخين

يستعملون عدّة عمليات للتغير، كأن يمروا بمراحل تغيير ) Unaided exsmokers(من محض إرادتهم 

  ويكون فيها –بالمرحلة الأولى ؛ حيث يبدأ التغير )Self-Chang process(خلال عملية التغير الذاتي 

 

 



 

 وفيها يكون المدخن قد أقلـع       – إلى أن يصل إلى المرحلة الخامسة        –المدخن لا يفكر أبدا في الإقلاع       

  .)(Demarthon, et al, 2004, p: 99 -نهائيا عن التدخين وذلك منذ ستة أشهر على الأقل

أن اكتساب سـلوك    " زملائهبالونن و   "وطبقت نفس الفكرة على سلوك الاكتساب، فوجد        

  ).Pallonen et al, 1998(التدخين يمر بمراحل معاكسة لعملية الإقلاع 

وهو بمثابة  . ويتكون نموذج الاكتساب و الإقلاع عن سلوك التدخين من تسع مراحل متوالية           

تهذيب وتوسيع لنماذج سبقت، استعملت مفهوم مراحل التغير لتفسير البدء في سلوك التدخين لدى              

  .لمراهقا

وعلى خلاف النماذج الأخرى التي يظهر وأنها تفترض أن التدخين سياق تطـوري خطـي               

)Linear development process (يعتـرف هـذا النمـوذج    . أين تؤدي كل مرحلة إلى مواليتها

أو الدوران بين المراحـل     ) بالتقدم أو التراجع  (بإمكانية تنقل الأشخاص في كلا الاتجاهين بين المراحل         

ففي أغلب الأحيان يتأرجح المدخنون بين عدة مراحـل،  ). Pallonen et al, 1998(فترات زمنية ل

" Carbonari .  Joseph Pكاربونـاري  . جوزيف ب"وغالبا يعودون للخلف؛ فحسب دراسة لـ 

 عندما يستعد المدخن للتوقف خلال  -، فإنه في وسط المسار أي في المرحلة الثالثة للإقلاع         1999سنة  

أكـبر مـن    ) الأولى و الثانية  ( يكون احتمال تراجع المدخنين للمراحل السابقة        -لاثين يوما المقبلة  الث

، وقد يدوم تأرجح بعض المـدخنين بـين         )أي الانتقال للمرحلة الرابعة   (احتمال تقدمهم في المسار     

  . المرحلتين الثانية والثالثة عدة سنوات

  



 

، يكون احتمال الانتقال للمرحلة الخامسة أكبر من احتمـال          ولكن عندما يجتازون إلى المرحلة الرابعة     

  ).        Demarthon et al, 2004, p: 100(التراجع للمراحل السابقة

اختلافات دالة ) Dijkstra et Al, 1998"  (ديكسترا  و زملاؤه" وجد  وفي نفس السياق، 

بين المراحل الأربعة الأولى للإقلاع " الذاتية اتخاذ القرار و الفعالية " على القياسات المعرفية الخاصة بـ    

عن التدخين، كما تحصل على اختلافات دالة بين المراحل في عدد محاولات الكف؛ أي أنه كلما كان                 

كلما كانت نسبة المدخنين الذين حاولوا      ) أي التواجد في مراحل متقدمة للإقلاع     (الاهتمام بالإقلاع     

 هذا وجد اختلاف في التنبؤ بالتوقف عن التدخين من خـلال            إلى جانب . الكف عن التدخين أكثر   

المراحل؛ حيث أن العلاقة خطية بين الاهتمام بالتغير وقياس السلوك؛ فكلما كان الاهتمـام بـالتغير                

أي كلما تواجد المدخن في مرحلة متقدمة للإقلاع كانت حظوظ          (كانت نسبة المدخنين المقلعين أكثر      

   .)الكف عن التدخين عالية

 أن الاهتمـام  1991سنة  "  De Clemente et al" " دي كليمونتي و زملاؤه" ويضيف  

بالتغير المعبر عنه من طرف الشخص عامل هام في التنبؤ بالإقلاع عن التدخين، إضـافة إلى أن هـذا                   

 :Marcus et al, 1994, p(النموذج يسمح لنا بمعرفة السلوك الحالي للفرد وما ينوي أن يفعله مستقبلا

490.(  

الاقلاع عن  (وعليه فقد تكون لبعض خصائص الشخصية دور في دفع سيرورة التغير بالإيجاب             

  ).اكتساب سلوك التدخين(، أو بالسلب )سلوك التدخين

 

 



 

تؤثر سمة مركز التحكم في تغيير سلوك الفرد بالإيجاب أو الـسلب، نظـرا للاخـتلاف     وقد  

 – يكون الأفراد ذوي نتيجة عالية من التحكم الـداخلي           الموجود بين الداخليين و الخارجيين، حيث     

 أكثر استغلالا لعوامل بيئتهم الـتي  -)Agathon et  Salahi, 1982 عن" (Rotter" "روتر"وحسب 

تزودهم بالمعلومات والتي يستعملونها في سلوكهم القادم، ويأخذون احتياطات اكثر لتحسين ظروف            

ثير، ولا يعتقد ذوي مركز التحكم الخارجي في تـأثيرهم علـى            بيئتهم، ويقاومون أكثر محاولات التأ    

المحيط ويتصرفون بطريقة لاعقلانية، وبهذا يتضح لنا الاختلاف الذي قد يكون في معالجة المعلومـات               

  .من طرف شخصين مختلفان في مركز التحكم

ي ولهذا يكون ذوي مركز التحكم الداخلي أكثر ميلا لتبني السلوكيات الـصحية عكـس ذو              

مركز التحكم الخارجي، رغم أن دراسة يخلف وزملاؤه وصلت إلى عدم وجود علاقة بـين مركـز                 

التحكم الداخلي للصحة والسلوك الصحي، ووجود علاقة دالة بين مركز التحكم الخارجي والسلوك             

الإنسان العربي يتمتع بذات الإنسان الفطري، عكس الإنسان الغربي         "الصحي، وقد فسروا ذلك بأن      

  ).يخلف وآخرون، دس" (ذي تحكمه قيم ذاتية يتأثر أكثر بقيم ثقافية اجتماعيةال

 "لوفكـو "و   " Pederson" " بيدرسـون "كـل مـن       وفي نفس السياق تؤكد نتائج دراسة       

"Lefcoe"                  عدم وجود اختلافات دالة بين المدخنين و المـدخنين الـسابقين في مركـز الـتحكم ،

)Pederson et Lefcoe, 1976, p: 432 .( نتائج دراسة قام بها جمال مختار حمزة، على في حين تشير

  فرد، إلى وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين عينتي المدخنين وغير المدخنين في 60عينة تتكون من 

 

 



 

مختـار  (سمة مركز التحكم، حيث تبين أن المدخنين لهم تحكم خارجي أكثر مـن غـير المـدخنين                  

  ).94: ، ص1999حمزة،

 صعيد آخر، قد تكون لتجربة التدخين الدور الهام في تغيير وجهة الـتحكم بوصـفها                وعلى

وضعية جديدة يكتسبها الفرد ثم قد يتخلى عليها، فهل يتغير مركز التحكم بتغير وضعية الفرد علـى                 

هذا السلوك؟ ولقد توصلت عدة دراسات تغير بعض سمات الشخصية لدى الفرد المـدخن؛ فلقـد                

إلى وجود علاقة ارتباطيـة بـين التجـارب الأولى    ) Stein et al, 1996" (ملاؤهستاين وز"توصل 

للتدخين وعوامل اجتماعية كوجود أصدقاء مدخنين، والإنبساطية، والاجتماعية، وأن الاسـتمرار في            

التدخين وزيادة كميات استهلاكه بعد مرور عدة سنوات يكـون مرتبطـا باضـطرابات انفعاليـة      

  .عيفة، على عكس ما بدأ به السلوكوعلاقات اجتماعية ض

وستحاول الدراسة الحالية تأكيد إحدى هذه النتائج؛ وذلك بدراسة الفروق في مركز التحكم بين 
غير مدخنين، مدخنون حاليا، مدخنون (الوضعيات الثلاث التي يمكن أن يكون فيها أفراد العينة

 سواء باكتسابه أو الإقلاع عنه؛ كما تهدف إلى كشف اهتمام المراهق بسلوك التدخين). سابقا
وذلك من خلال مراحل التغير التي ستصف الوضعية الحالية لكل فرد من أفراد العينة ونواياه في 
المستقبل القريب أو البعيد؛ أي دراسة التغير الذاتي في سلوك التدخين لدى عينة الدراسة؛ وهم  

-14ثة ثانوي والذين تتراوح أعمارهم ما بين  من طلبة السنوات الأولى، الثانية و الثالالمراهقون
  . سنة18

  

 :وبعبارة أخرى، تهدف الدراسة الحالية إلى الإجابة عن التساؤلات الآتية

 

 



      

  :تساؤلات الدراسة .2

) سـلوك التـدخين   ( باكتساب سلوك التدخين والإقلاع عنه       -عينة الدراسة   -هل يهتم المراهق     .1

  بمحض إرادته؟

  :لى التساؤلين الفرعيين التاليين ويتفرع هذا التساؤل إ
   باكتساب سلوك التدخين بمحض إرادته؟-عينة الدراسة -هل يهتم المراهق  1-1

   بالإقلاع عن سلوك التدخين بمحض إرادته؟-عينة الدراسة -هل يهتم المراهق  1-2

  
هل توجد فروق في متوسطات درجات مركز التحكم  بين الوضعيات الثلاث لسلوك التـدخين                .2

  ؟" )مقلعين"ين، مدخنين حاليا، مدخنين سابقا غير مدخن(

  :فرضيات الدراسة .3

  :وللإجابة على تساؤلات الدراسة صيغت الفرضيات التالية
  

  . بمحض إرادته) سلوك التدخين(يهتم المراهق الجزائري باكتساب سلوك التدخين والإقلاع عنه  .1

  .ته باكتساب سلوك التدخين بمحض إراد-عينة الدراسة -يهتم المراهق  .1-1

  . بالإقلاع عن سلوك التدخين بمحض إرادته-عينة الدراسة -يهتم المراهق  .1-2

  
غير (لا توجد فروق في متوسطات درجات مركز التحكم  بين الوضعيات الثلاث لسلوك التدخين                .2

  " )مقلعين"مدخنين، مدخنين حاليا، مدخنين سابقا 
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قدم الهائل في مختلف مجالات العلم، فقد توصل الإنسان بفضل ما ميزه            يتميز عصرنا الحالي بالت     

  . االله عن باقي الكائنات، العقل، إلى ما كان يعتبره في الأمس القريب مجرد أحلام يستحيل تحقيقها

لقد حلم بالطيران فغزى الفضاء، حلم بتقصير المسافات بين الشعوب فجعل من الأرض قرية              

  . ر الطبيعة فتوصل إلى الاستنساخ و التعديل الجينيصغيرة، حلم بكشف أسرا

ولكن، هذا العقل الذي صنع به الإنسان المعجزات بات مهددا بـسبب الإدمـان، وتعـد                

السيجارة بداية طريق الإدمان، وربما أخطر أنواع الإدمان؛ بسبب تعود المجتمـع عليهـا كـسلوك                

  . اجتماعي لا كظاهرة مرضية تفتك بالإنسان جسدا وعقلا

يعود أصل هذه الظاهرة إلى نبتة من أمريكا الوسطى، استطاعت بفضل ما ظهرت به في أول                  

  .الأمر من غزو العالم بأسره، إلى أن تفطن العلماء على أنها وباء يهدد الإنسانية

ولم يمر وقت طويل حتى أكّدت الدراسات الطبية والنفسية خطورة التدخين ومادة التبـغ في               

ولمعرفة سبب خطورتها، تناول الفصل الحالي ظاهرة التدخين من         . ة على صحة الإنسان   أشكالها المختلف 

  .مختلف جوانبها

     

  :أصل نبتة التبغ وانتشار ظاهرة التدخين .1

، 1492 القارة الأمريكية سنة "Christophe Colomb" "كريستوف كولومبس"لما اكتشف 

: ، ص2000دردار، (توي خـصائص جيـدة    وجد الهنود الحمر يدخنون هذه النبتة معتقدين أنها تح        

 عن لقائه الأوّل مع هذه "  son Journal de navigation" "مذكراته البحرية"فقد كتب في ). 124

 



 

التقى المبعوثان، في طريقهم، العديد من الهنود، رجال ونساء، ومعهم عود صغير مشتعل             : " النبتة فقال 

إن العشبة التي يستنشق الهنود     : " ويضيف". لعادة  يتكون من عشبة ما ويستنشقون الدخان حسب ا       

ويشعل الهنود أحد طرفيها ويمتصون الطرف الثاني من        ... …في ورقة جافة  ) أو تحشى (دخانها، تملئ   

  ). Lemaire, 1992, p: 19." (أجل استنشاق الدخان عن طريق التنفس

لعالم كله، نظرا للوجه الطـبي      حملها مكتشف العالم الجديد إلى إسبانيا والبرتغال، ومنها إلى ا         

فقـد  ). Lemaire, 1992, p:19; Dautzenberg, 1997, p: 397(الذي ظهرت به في أول الأمـر 

 Le cardinal de" "كاردينـال اللـورين  " إلى 1560سـنة  " Jean Nicot" "جان نيكو"كتب 

Lorraine "  علـى عقـار     ، من الحصول  )أمريكا( تمكنت بفضل عشبة من الهند      : " يصف نبتة التبغ 

والـتي يـرى الأطبـاء    ) fistules déplorées(عجيب ومختبر ضد الطفح الجلدي ، والبثور المقيحة 

  ).Lemaire, 1992, p: 21" (…باستحالة علاجها، وهو كذلك علاج سريع ووحيد للغثيان

وبسبب هذه الصورة السحرية التي ظهر بها في أول الأمر، لم يكن التبغ يدخن إلا مـن قبـل        

نياء و البحارة لغلاء ثمنه، ثم سرعان ما انتشر بين مختلف طبقات المجتمع نظرا لـسهولة تـصنيعه                  الأغ

وتأقلم نبتته في مختلـف المنـاطق، والقـصر النـسبي لـدورة حياتـه المقـدّرة بخمـسة أشـهر         

  ). ; 124Lemaire,1992,p: 30: ، ص2000دردار، (

شار التبغ العالم كله، ولكن سرعان ما تعـرض لمحـاولات           وبحلول القرن السابع عشر بلغ انت     

 عدوا لدودا، فقد صرح  "  Jacques Ier" "جاك الأوّل"ووجد التبغ من . المعارضة من هنا وهناك

 

 



 

وقد كانت ". هذه العادة سيئة، مزعجة للعينين، كريهة للأنف، خطيرة للدماغ، كارثية للرئتين        : "قائلا

  . نه ولحد ذلك الوقت لا أ حد يعلم أي شيء عن مخاطر التبغالجملة الأخيرة تنبؤية لأ

وتوالت المعارضات لهذه المادة من الكنيسة في الغرب وسلاطين الدولة العثمانيـة في الـشرق               

  .لأسباب مختلفة

ومع النصف الثاني من القرن العشرين، تفطن العلماء لخطورة هذه المادة على صحة الإنسان،              

سات الواحدة تلو الأخرى، لتبيّن تورّط مادة التبغ في الإصابة بعدّة أمـراض             وبدأت البحوث والدرا  

  . مزمنة ومميتة

وحدّدت سنوات السبعينات عالميا مكانة التّبغ ضمن المخدرات، وسجلت دخـول ظـاهرة             

وهذا بسبب توفر التبـغ  ). Lemaire, 1992, p: 3, 24(التدخين ضمن الآفات التي تفتك بالإنسانية 

 سامة تصيب معظم أعضاء الجسم بواسطة الدورة الدموية، ومن بين هذه المـواد المكونـة                على مواد 

  :للتبغ مايلي

  

  :المكونات الكيميائية للتبغ .2

 دقائق وذلك خلال عشر دورات شهيق وزفير،        10غ في مدة    1يتناول المدخن سيجارة وزنها     

من عدة مركبات  غازية و      ) الهواءاستقبال  (وتتكون المواد أثناء الشهيق     . بين كل دورة وقت كراحة    

  أرقون – )O2( أوكسجين –) 2N(آزوت : ، منها)6: ، ص2000ياحي، (مواد عضوية

 



 

)Argon (    ثاني أكسيد الكربون)CO2(    أول أكسيد الكربـون ،)CO(  بخارالمـاء ،)H2O(   كحـول

  ).Hydrocarbures(، كربوهيدرات)Nicotine(، نيكوتين)Formol(فرمول

 مركب، ولكـن    2250 ركبات المختلفة كبير جدا، حيث تم التعرف على       إن تنوع هذه الم   

  ). Lemaire, 1992, p:35 ( مركب100.000الباحثين لا يترددون بتقديرها في حوالي الـ 

 4 أن دخان السيجارة يحتوي على أكثر من "Robert Molimrd" "روبير موليمار"ويصرح 

 481فنا فقط في ميدان السرطان، نلاحـظ أن  ، وإذا توق) Jamma, 1992, p : 68(آلاف مركّب

كلها ـ ما عـدا واحـدة ـ     " Hartwell" "هارتويل"مركب مسبب للسرطان والمعزولة من طرف 

  ).Lemaire, 1992, p: 36(موجودة في دخان التبغ 

  :وأهم السموم المتواجدة في مادة التبغ مايلي

  

  La Nicotine: النيكوتين 2-1

د اليوم، المسؤولة عن ارتباط المدخن بالتدخين وإدمانه على مـادة  تعتبر مادة النيكوتين، إلى ح 

  .التبغ

 ملغ من هذه المادة القلوية التي       4←1حيث يمتص المدخن أثناء استنشاقه لدخان سيجارة من         

فتجريبيـا  . وعرفت خواصها السمية منذ وقت بعيـد      . 1809سنة    " Vauquelin"عزلها فوكلان   

  .دة على لسان كلب ليلقي حتفهيكفي وضع قطرتين من هذه الما

 



 

ويكون عمل هذه المادة على مستوى قشرة الدماغ؛ وذلك من خلال تحرير الأدرينالين والنور              

هذه التفريغات التي لها تأثيرات عضوية هامـة،        . أدرينالين، وعلى مستوى الغدد الودية و الشبه ودية       

والتعـود علـى    . عند المرضى التاجيين  تؤدي إلى أمراض قلبية، مسؤولة عن إلحاق اضطرابات حادة          

  ).Lemaire, 1992, p: 38(النيكوتين هو المسؤول بعد ذلك عن الإحساس بحالة نقص عند المدخن 

  

  Les Goudrons: القطران 2-2

يعبر قطران التبغ على مجموع المواد المتواجدة في دخان السيجارة بعد استخلاص النيكـوتين                   

  . معظم المشاكل الصحية التي يعاني منها المدخنوالماء، وهي مواد جد خطرة أصل 

فهي المسؤولة المباشرة عن الأمراض السرطانية العديدة الناتجة عن التبغ، وذلك بالتأثير المباشر               

على الخلايا أو على الأنزيمات، حيث أن الصبغ المتكرر لقطران التبغ على جلد فأر لمدة معينة يظهـر                  

  ).Lemaire, 1992, p: 39؛ 7: ، ص2000ي، ياح(سرطان الجلد بصفة مدهشة 

 وقد تم عزل معظم المواد المسرطنة من هذا المركّب، وهذه بعض المواد المتواجدة في مركّـب                  

  : القطران

" حمـض الـسيانيدريك   "،   "nitroso-amines" "أمـين -نتروزو"،   "benzopyrènes" "بتروبيران"

"Acide cyanhydrique"  ،"الأرســونك " "l’arsenic"  ،"ســيتونات""des cétones"  ،

، كمية  "l’ammoniaque" "الأمونياك"،  "des phenols" "فينولات"،  "aldelydes" "ألديليدات"

 " بولونيوم مشع"، وبعض الكميات من  "Alchool méthylique" "كحول الميثيليك"صغيرة من 



 

"polonium radioactif ." ة لدخان التبغ مجتمعة تحت اسـم  وباختصار فإن معظم العوامل المسرطن

  .القطران

وتبقى مادة النيكوتين هي المسؤولة عن تكرار سلوك التدخين، وهذا لتأثيرها المباشـر علـى                  

  .الجهاز العصبي وما تحدثه من شعور بالراحة عند تعاطيها من قبل المدخنين

  

  :التفسير البيولوجي لعمل النيكوتين في الدم .3

نيكوتين المستنشق الأسناخ الرئوية إلى الدّم، أيـن يـصل معدلـه     من ال ℅90يعبر حوالي   

مل عند نهاية كل سيجارة، وخلال ثواني يترل هذا المعدل؛ وذلك بسبب امتـصاص مـادة                /نغ30

  . النيكوتين من طرف خلاليا الدماغ

" acetylcholine" "الأستيل كولين "إذن، يحمل الدم النيكوتين إلى الدماغ، فتحتل مستقبلات           

فينتج عن هذا، تفريغ الدوبامين كما ولو       " dopamine" "الدوبامين"في أغشية العصبونات التي تفرز      

  .كانت الخلايا منبهة من طرف جزيئات الأستيل كولين

 وبدوره، يعمل الدوبامين على استثارة مختلف أجزاء الـدماغ المختـصة بنظـام المكافـأة               

"système de récompense ."بين الاستثارة بالأسـتيل كـولين و الاسـتثارة     (غير أن الاختلاف

أمـا  . يكمن في أن الأستيل كولين المنتج من طرف الجسم نفسه يكون بطريقـة متزنـة              ) بالنيكوتين

 النيكوتين فيتوفر بشكل فائض وبانتظام عن طريق التدخين إلى حد أن كل مستقبلات الأستيل كولين 

 



 

لمستقبل إلا خيار واحد وهو زيادة عدد المستقبلات لاحتواء         فلا يجد العصبون ا   . تكون مشبعة وممتلئة  

  .كمية النيكوتين المتوفرة

إذن، إنتاج الدوبامين يكون مفتعلا وعال بشكل غير طبيعي، وبالتالي تنبيه نظـام المكافـأة               

  . بشكل زائد عن العادة

تقبلات  الزائدة، هذا    وينتهي الأمر بهذا النظام إلى الاعتياد، فعند نقص النيكوتين، لا تملئ المس           

يؤدي إلى معاناة نظام المكافأة من حالة نقص ويلجأ المدخن إلى إشباع حاجتـه بـسيجارة أخـرى                  

  ).Jamma, 1992, p: 68(وهكذا دواليك 

ولذلك، فعند وصول النيكوتين إلى الدماغ، تحدث شعورا بالمتعة، تحارب القلـق و الكآبـة،                 

. لا للوزن و الشهية، وهذا هو التدعيم الإيجـابي للنيكـوتين          ترفع مستوى الانتباه، ويعد كذلك معد     

وغيابها يصاحبه أعراض الانسحاب، الشعور بحالة النقص، حاجة لا تقاوم بأخذ سـيجارة أخـرى،               

  … الغضب، إثارة الأعصاب، اضطرابات في النوم

 في الـدم،    و يعدّل المدخن استهلاكه للسجائر بطريقة يحافظ فيها على النسبة الدنيا للنيكوتين           

فهـل  ). Jamma, 1992, p: 68(والحاجة تعود  كلما كانت نسبة النيكوتين أقل من الحـد الأدنى 

  تعاطي السجائر عادة أو إدمان؟

 

 

 

 



  

  التدخين عادة أم إدمان؟ .4

أنهـا حالـة   " La dépendance"الاعتماد أو التبعية " OMS"تعرف المنظمة العالمية للصحة   

مية، تتميز باستجابات سلوكية وأخرى تتضمّن رغبة ملحّـة وقهريـة           نفسية وفي بعض الأحيان جس    

بحيث يشعر بتأثيراتها النفسية وأحيانا لاجتناب عدم الراحـة         . لأخذ مادة على نحو مستمر أو دوري      

  ). Jamma, 1992, p: 68(لغيابها 

ا تسببه  ولا تقل خطورة مادة التبغ عن خطورة مادة الهيروين و الكوكايين والكحول، وهذا لم               

لذلك قامت جمعية الأطباء النفسيين الأمريكيين بتصنيف التـدخين         . من أمراض جسمية وتبعية نفسية    

كنوع من الإدمان يدخل تحت بند الاضطرابات النفسية، لأن التدخين في مرحلة معينة من التعـاطي،      

 Tobacco"ويـسمى الاعتمـاد التبغـي    " الإدمـان "لا يصبح عادة بل يعتبر نوعا من الاعتمـاد  

Dependency"          90: ، ص 1999حمزة،  (، لأن أهم خصائص التدخين تنطبق على سمات الإدمان( ،

  ):Jamma, 1992, p: 68(وغيابها يصاحبه أعراض الانسحاب

  .فغالبا ما تفشل محاولات التوقف الدائم عن التدخين .1

  …ركيزالقلق، الصداع، ضعف الت: ظهور علامات غير طبيعية عند محاولة الإقلاع مثل .2

شدة أو ازدياد ضربات القلـب،      : الاستمرار في التدخين رغم ظهور بعض العلامات المرضية مثل         .3

  …عسر الهضم والقرحة، ضعف الشهية

 

 

 



 

وهكذا، يتحول التدخين إلى نوع من الإدمان له أخطاره الاجتماعية والنفـسية والعـضوية،              

المخـدرات خاصـة لـدى الـصغار        وأخطر من ذلك فيتحول الدخان إلى بوابة لإدمان الكحول و         

  ). 91: ، ص1999حمزة، (… والمراهقين

أن التدخين، مادة يجب أن تبعد عن ) Botvin et al, 1990, p: 10(ويضيف بوتفين وزملاؤه 

الأطفال والمراهقين بصفتها مادة الانطلاق حيث وصفت بأنها باب الإدمان التي ترفع مـن احتمـال                

  .…ا، الأفيوناستعمال مواد أخرى كالماريخوان

  من   ℅25وفي نفس السياق، صدر عن المركز القومي للبحوث بمصر دراسات تشير إلى أن              

 ℅75 من مدمني الحشيش، و    ℅58 الهيروين، و   من مدمني  ℅99المدخنين يتعاطون المخدرات، وأن     

  ).91: ، ص1999حمزة، (من مدمني الخمر يمارسون عادة التدخين بإفراط 

من الشباب المدخن لأكثر من عشرين سـيجارة في    % 68.2ة، فنجد   أما في الولايات المتحد   

تعـاطوا  % 31.7 سنة، قد تعاطوا الماريخوانا، و     17 إلى   12اليوم و الذين تتراوح أعمارهم ما بين        

  . الهيروين% 5.1الكوكايين، و

، وأقـل   %0.3،  %2.5: في حين نجد هده النسب عند غير المدخنين كالتالي وعلى الترتيب          

  ).Cadou, 1995, p : 128 (%0.1من 

حيث تكونت عينة . في نفس الاتجاه" عبد الحليم محمود السيد و زملائه " انصبت نتائج دراسة    

فتوصل إلى أن مدخني السجائر أكثـر       .  تلميذا من المدارس الثانوية بمدينة القاهرة      5194الدراسة من   

  .بالمقارنة بغير المدخنيناستمرارا في التعاطي لكل من الأدوية والمخدرات والكحوليات 



 

وبينت هذه الدراسة، كذلك، أن المدخنين أكثر استعدادا للإقدام على تعاطي المواد النفـسية              

وأن غير المـدخنين أكثـر اسـتعدادا        . المؤثرة في الأعصاب لو أتيحت لهم الفرصة من غير المدخنين         

  ).     268: ، ص1997 خليفة وشحاتة،(للإحجام عن تعاطي هذه المواد من مدخني السجائر 

أن مفهوم الاعتماد يعود بالدرجة ) Loonis et Peele, 2000" (لونيس وبيلي"في حين، يرى 

الأولى إلى طبيعة الفرد، وأكّدوا على ضرورة تحويل الاهتمام بالمادة إلى الاهتمام بالـشخص نفـسه،                

فما لا تحدثـه مـادة      . سموحةوبذلك إعادة النظر حول الحدود القائمة بين المخدرات المحظورة و الم          

عند شخص ما، قد تحدثه مادة مسموحة ومقبولـة         ) كالمورفين( مخدرة ممنوعة تؤخذ لأغراض علاجية    

  ).والكحول عند الغربيين(اجتماعيا كالقهوة والشاي والتبغ 

 وبهذا وجب اعتبار الكحول والتبغ ضمن المخدرات الخطرة  إلى جانب الهيروين، الكوكايين،             

  …اميناتالأمفيت

وسواء كان التدخين عادة أو إدمان، إلا أنه لا أحد يستطيع أن يجادل في كونه خطرا علـى                  

وأنه سلوك غير صحي يمكن أن يؤدي بصاحبه إلى ما لا تحمد عقباه، ولذلك وجب               . صحة الإنسان 

  . القضاء عليه

عدة علـى   ولأجل ذلك وجب علينا معرفة كيفية اكتساب هذا السلوك و ماهي العوامل المسا            

  .ذلك، وكيف يرسخ كسلوك يصعب التخلص منه بعد ذلك

  

 



  

  :المبادرة لسلوك تعاطي التدخين ومراحله الأولى .5

تحدث التجربة الأولى والتطورات الموالية لنماذج التعاطي المنتظمة، خلال فترة ما قبل المراهقة                

وفي .  التدخين في سن مبكّـرة ، حيث يتعلّم الأطفال عادة)2Botvin et al, 1990, p: 1(والمراهقة 

 وضّح إحـصاء    1977ففي سنة   . السنوات الأخيرة، أصبح عمر المدخنين الأطفال في نزول مستمر        

  ). Lemaire, 1992, p: 51(فرنسي أنّ هناك نزولا ثابتا في سن بدء التدخين 

 علـى الفـرد   يبدأ المراهق بتعاطي السجائر بفعل تأثيرات داخلية والمتعلقة بالتغيرات التي تطرأ      

  . أو خارجية وهي المتصلة بالبيئة الاجتماعية للفرد. خلال هذه المرحلة

و " Glantz" "قلانتز"،  "Bentler" "بنتلر"و  " Newcomb"حيث يصرّح كل من نيوكمب      

أنّ استعمال المواد، كالتدخين، هـي  ) Stein et al, 1996, p: 160نقلا عن " (Pickens" "بيكانز"

الاجتماعية؛ أي أنه كلّما كان الوسط الاجتماعي الذي يعيش فيه الفرد ممارسا لهـذه              دالّة للتأثيرات   

  .السلوكات كان احتمال اكتسابها من طرف الأطفال والمراهقين عاليا

أنّ التجـارب الأولى للتعـاطي   ) Botvin et al, 1990, p: 10" (بوتفين وزملاؤه"ويضيف 

 وضعيات اجتماعية، مع وجود حالات تبـدأ التعـاطي          ، تميل في أن تحدث في     )ومن بينها التدخين  (

  . منفردة

خاصة (ويمكن للتأثيرات الاجتماعية أن تكون مصدر التدخين، وذلك من خلال أفراد الأسرة               

 وكذلك انطلاقا من صورة تعاطي السجائر في وسائل الإعلام. ، والأصدقاء)الوالدين والاخوة الكبار

 



 

 جانب هام من الشعبية، وكعامل للانجذاب الجنسي، وربطه بالنجـاح            التي تظهره بصفة المقبول وذو    

  ).Botvin et al, 1990, p: 11(والأوقات الممتعة 

وتؤكّد المنظمة العالمية للصحة هذا بتقولها، أنّ من بين صفات الشباب المدخن أنّ هؤلاء على               

وتجبرهم على التدخين أو ربما أنّ      الغالب لديهم والد مدخّن، أو لهم مجموعة من المدخنين تؤثّر عليهم            

  ).331: ، ص1999شيفر وملمان، (المدخنين يبحثون عن المدخنين الآخرين

روي "        وأثبتت العديد من الدراسات دور الوالدين في البدء بهذا السلوك، حيث نجد دراسـة               

  ).انتشار التدخين(باء تؤكّد العلاقة بين الأباء المدخنين وانتشار الو) Rowe et al, 1996" (وآخرون

: ، ص1989نقلا عن، عبد العظيم محمد البنـا،  " (Merki et al" "ميركي وزملاؤه"ويشير 

إلى أنّ سلوك التدخين عند الوالدين يمثّل أحد العوامل الرئيسية المرتبطة بتدخين السجائر بـين               ) 209

  . تلاميذ المدارس الإعدادية والثانوية

 إلى نفس النتيجة وهي وجود علاقة مباشـرة بـين تـدخين             "Walford" "ولفورد"وتوصّل  

  . الوالدين وتدخين الأباء، خاصة الذكور منهم

كما أشارت نتائج دراسة هند السيد طه إلى أن نسبة وجود نمط مـدخن في الأسـرة بلـغ                   

كما توصّلت إسعاد عبد العظيم محمد      .   للأم  ℅22.22  للأخ  و      ℅70.94للأب و     ℅82.91

  .   من أفراد عينة البحث يدخنون تقليدا للنّموذج المدخن في الأسرة℅58.33نّ البنا إلى أ

 

 

 



 

  مـن المـراهقين   ℅38أنّ ) Lemaire, 1992, p: 51" (لـومير "وفي نفس السياق، يشير 

المدخنين يصرحون بفعل ذلك عائليا، وأن نسبة المدخنين بين أبناء الأسر التي يدخن فيهـا الوالـدين                 

  . عن نسبة المدخنين في الأسر التي لا يدخن فيها أي من الوالدينترتفع بشكل دال

وتم تفسير تأثير تدخين الوالدين، بأن الأباء المدخنون يمنحون نموذجا لسلوك التدخين وبذلك             

بالإضافة إلى أنّ الأباء المدخنون قد يوصلوا رسالة ـ عن قصد أو غير  . يوفّرون مدخلا لعالم السجائر

  .  سلوك ممتع وأنّه وسيلة لإبعاد القلق و الضّغطقصدـ أنّ التدخين

إذن الآباء المدخنين يمكن أن يكونوا نماذج مباشرة للتقليد، وجعل الطّفل المراهـق مـستعد               

  ). Rowe et al, 1996, p: 437(لتجريب التدخين متى أتيحت الفرصة

  

راهقة والمراهقة يتأثر بفكرة    أما بالنسبة لتأثير تدخين الأصدقاء، فإن الفرد في مرحلة ما قبل الم           

فتؤثر جماعة الرفاق تأثيرا قويا على سلوك كل . ويدرك نفسه في إطار معاييرهم ومستوياتهم . رفاقه عنه 

فرد من أفرادها، حيث لها من الأهمية ما قد يفوق أهمّية الآباء والمدرّسين معا في تنشئة الفرد؛ لأنّهـا                   

ولأنّها تنمي فيـه روح     . الحوار الاجتماعي والمهارات والعلاقات   تهيّئ له الجوّ المناسب للتّدريب على       

الانتماء للجماعة، وتبرز مواهبه الاجتماعية، فيدرك مدى زعامته وخضوعه وحدود تآلفه ونفـوره،             

: ، ص1989عبد العظيم محمد البنـا،    (وتؤثّر على نموه الخلقي، وعلى درجة قبوله للمعايير والتقاليد          

  ).342: ص، 1997، السيد، 208

  .وهذا ما ينطبق على سلوك التدخين حيث يعمل المراهق على تبني سلوك جماعة الأصدقاء



  

هانسان "،  1986سنة " Chassin et al" "شاسان وآخرون"فقد أكدت دراسات كل من 

نقلا عن  (1989سنة " Miller et al" "ميلر وآخرون"، و1987سنة " Hansen et al" "وآخرون

Stein et al, 1996, p: 162  (أن تدخين الأصدقاء هو العامل الأكثر ارتباطا ببدايات التدخين.  

 وفي نفس السياق، توصلت هند السيد طه في دراستها أن نسبة من يفضلون صـحبة غـير                 

فقط من المدخنين، كما وجـدت      % 17.09مقابل  % 87.31المدخنين من غير المدخنين وصلت      

  . من عينة المدخنين يدخنون لمجاملة جماعة الأصدقاء% 66.66 أن) 1989عبد العظيم محمد البنا، (

وهذه النتائج تتسق مع ما هو معروف عن النمو الاجتماعي للمراهـق، حيـث أنـه يميـل                  

للخضوع لأساليب أصدقائه ومسالكهم ومعاييرهم ونظمهم، وأن حياته الاجتماعيـة في مظاهرهـا             

  .ة الشخصية، وخضوع لجماعة النظائرالأساسية تمرد على سلطان الأسرة وتأكيد للحري

ولذلك فإن رغبة عادية في التلاؤم والتوافق مع الأصدقاء يجعل الفرد المراهق ضعيفا أمام تجربة               

  .         التدخين

وعلى المستوى الفردي، توجد عوامل نفسية تجعل الأفراد يختلفون في اسـتعدادهم  لتعـاطي               

م تقدير ذات منخفض، درجة منخفضة مـن الثقـة بـالنفس،            المواد كالتدخين؛ فالأفراد الذين لديه    

استقلالية منخفضة، حاجة كبيرة لتقدير اجتماعي، القلق العالي، مركز تحكم خارجي، رغبة ملحة في              

  ).Botvin et al, 1990, p: 12(لعب دور الراشد، يكونوا أكثر عرضة لسلوك التعاطي 

بالفرد المدخّن، فكما تمت الإشارة سـابقا أن        ولقد تمّ ربط العلاقة بين هذه العوامل وأخرى         

 سنة" Smith" "سميث"الفرد يتأثر بمحيطه ويكتسب العادة أول الأمر بفعل محيطه الاجتماعي، وجد 



في دراسته التي أجريـت علـى       ) 211: ، ص 1989عبد العظيم محمد البنا،     : نقلا عن  (1970 

 أنثى، منهم من كان مدخنا عنـد        1355 ذكر و    1288مجموعة من الذكور و الإناث بلغ عددهم        

 سنة، أن المدخنين قبل     25 ومنهم من لم يدخن حتى سن        16 والآخرون مدخنون بعد سن      16سن  

وهؤلاء بدورهم أكثر انبساطية مـن غـير        . سنة كانوا أكثر انبساطية ممن دخنوا بعد هذا السن        16

  . المدخنين

هـانس  "،  1960سـنة   " Eysenk" "أيزنـك "ونفس النتائج جاءت بها دراسات كل من        

نقلا  (1983، زين العابدين سنة 1984، هند السيد طه سنة1980سنة " Hans et al" "وزملاؤه

  ).212: ، ص1989عن عبد العظيم محمد البنا، 

، ودراسـة   1960سـنة   " Eysenk" "أيزنـك "وكذلك، وجدت عدة دراسات، كدراسة      

 السلوك بأعراض سيكوسوماتية والسمات ، ارتباط هذا1980سنة " Hans et al" "هانس وزملاؤه"

  . الهستيرية والاكتئابية والوسواسية أكثر من غير المدخنين

أن المدخنين لديهم درجة عالية ) Haukkala et al, 2000, p: 311" (هوكالا وزملاؤه"وأشار

  . أو الذين لم يدخنوا قط) الذين أقلعوا (في مقياس الاكتئاب منه عند المدخنين السابقين 

إلى وجود فروق دالة إحـصائيا      ) 215:، ص 1989عبد العظيم محمد البنا،     ( كما توصلت   

بين متوسطات درجات المدخنين وغير المدخنين لصالح مجموعة المدخنين فيما يتعلق بسمات العصبية،             

  .العدوانية، الاكتئابية، القابلية للاستثارة والاجتماعية

نقلا عن عبد العظيم محمد البنا،       ( 1982سنة  " Clarksكلارك  " "وعلى صعيد آخر، توصل   

  مراهقا من طلاب المدرسة 1307، في دراسة تمت على عينة يصل عددها إلى )24: ، ص1989



 

 لقياس وجهـة   "  Nowicki- Strickland"  " ستريكلاند -نويكي"  طبق عليهم مقياس –الثانوية 

رجي يدخنون بمعدلات أكبر وقد بدءوا التدخين       الضبط، إلى أن الأفراد الذين يعتقدون في الضبط الخا        

  .في سن مبكرة، في حين أن الأفراد الذين لم يدخنوا مطلقا أكثر اعتقادا في الضبط الداخلي

، 1989عبد العظيم محمد البنا،     (1988وفي نفس السياق، أشارت دراسة رشاد موسى سنة         

مقياس الضبط الداخلي الخـارجي      طالبا جامعيا، مستخدما     260، والتي تمت على عينة      )212: ص

للكبار، أن عينة المدخنين تدخينا كثيفا أكثر اعتقادا في الضبط الخارجي بينما تتسم عينة المقلعين عن                

  .التدخين بالاعتقاد في الضبط الداخلي

أي فروق بين ) Pederson & Lefcoe, 1976" (بيدرسون ولوفكو"في حين، لم يجد كل من 

  .ن التدخين في سمة مركز التحكمالمدخنين والمقلعين ع

يتضح أن سلوك التدخين لدى المراهق هو حصيلة لمجموعة متفاعلة مـن العوامـل النفـسية                

  والاجتماعية، وتعتبر هذه الفترة من عمر الإنسان الأهم في اكتساب هذا السلوك، فكيف ذلك ؟

  

  :تعاطي المواد ونمو المراهق .6

) المخدرات، الكحـول  ( ية التدخين وبدء سلوك التعاطي      غالبا ما تكون المراهقة مرتبطة ببدا        

  .ويمكن إدراج هذا السلوك سياق التغيرات الفيزيولوجية والنفسية الكبيرة التي يتعرض لها المراهق



فخلال المراهقة، يقوم الأفراد بتجريب سلسلة كبيرة من السلوكيات وأنماط الحياة كجزء من              

والدين، فيطور معنى الذاتية والاستقلالية، ويكتسب بعض المهارات        السيرورة الطبيعية للانفصال عن ال    

  .الهامة للتصرف بشكل فعال ومؤثر في عالم الراشد

أثناء بدايات هذه المرحلة، تطرأ على المراهق تغيرات معرفية عميقة مما يؤدي إلى تغير طريقـة                   

ل المراهق إلى رفع حسه بالوعي الذاتي       يمي" أنوية المراهق " تفكيره ونظرته للعالم، ونظرا لما يوصف بـ        

  ).Botvin et al, 1990, p :10 (والمتعلق بالمظهر، والصفات الشخصية، والمهارات

إضافة إلى أنه من مظاهر تطور الفرد، عند اقترابه من مرحلة المراهقة، هو تقلص في نفوذ تأثير                 

ولهذا عواقب عميقـة في تعـاطي       الوالدين، ويصاحب هذا ارتفاع في نفوذ تأثير شبكات الأصدقاء،          

  .المواد

 في حين أن الوالدين وشبكات عامة الراشدين يميلون إلى بناء قيم تساعد على تثبيط أو منـع                 

تعاطي المواد، وفي المقابل يمكن أن تقوم شبكات الأصدقاء بشكل غير مباشر أو مباشر بتشجيع تعاطي      

  .المواد

، يرى الشباب أنهم غير "Adolescent invulnerability"وفي السياق المسمى مناعة المراهق    

  .معرضين للمخاطر التي يحملها سلوك المجازفة بالصحة

 على رفع خطـر خـضوع       -والتي تحدث خلال هذه المرحلة    -تعمل هذه التغيرات وغيرها     

لجمع إن ا . المراهق لمختلف الضغوط المباشرة وغير المباشرة للتدخين، وتعاطي الكحول والمواد المخدرة          

  . بين أنوية المراهق والتبعية الشديدة لجماعة الرفاق يؤدي إلى رفع تعاطي المواد عند بعض الأفراد

 



 

وفي نفس الوقت، فالنمو المعرفي الذي يطرأ قبل وأثناء هذه المرحلة يمكن أن يعمل على زيادة                

 هدم المعارف المتعلقـة     وذلك عن طريق  . الضعف اتجاه المؤثرات التي تلح على استعمال المواد المخدرة        

  : بالأخطار المحتملة عند استعمال هذه المواد؛ فعلى سبيل المثال

ينمي المراهق معارف معقدة تمكّنه من اكتشاف عيوب أو أخطاء منطقية في الحجج والبراهين              

هـق مـن    أو تمكّن المرا  . التي يأتي بها الراشدون والمتعلقة بالأخطار المحتملة عند تناول المواد المخدرة          

تشكيل دلائله وحججه المضادة وبناء مبررات لتجاهل هذه المخاطر، خاصة إن كانت هـذه المـواد                

  .تدرك على أن لها فوائد شخصية أو اجتماعية) كالتدخين(المستعملة 

وبهذا يتم تجريب السيجارة، ثم التعود عليها بسبب مادة النيكوتين التي تعمل كمنبه أو مهـدأ                

ما الذي يجعل المراهق أو أي فرد آخر يلجأ إلى التدخين؟ للإجابة على مثل هذه    ولكن،  . حسب الحالة 

  .الأسئلة طور علماء النفس العديد من النماذج النظرية لتفسير هذا السلوك

  

  :سلوك التدخين في إطار نظريات علم النفس .7

تلف اهتم علم النفس بسلوك التدخين شأنه شأن مختلف السلوكات غير الصحية، فأخذت مخ               

مدارسه، واستنادا إلى دراسات، بإعطاء تفاسير محاولة في ذلك إزالة الغموض حول ظاهرة مازالت و               

  .لحد اليوم تلقى ترحابا في صفوف أفراد المجتمع رغم مخاطرها الصحية

  

 



  

  : سلوك التدخين في إطار النظرية التحليلية 7-1

ولم …ير من الديناميكيـة،     وهي من النظريات التي أتاحت لنا فهم الشخصية على جانب كب          

تقتنع بوصف ظاهري للسلوك بل أعطت الصراع النفسي و العوامل اللاشعورية قيمة عظيمة في تفسير  

  )260: ، ص1994الجسماني، (السلوك الإنساني 

أن التدخين نوعا من الانتحار البطيء والذي يعبر فيه الفرد عـن رغبتـه              " مننجرفقد أوضح   

ه، وأن هذه الرغبة ناشئة من الصراعات الدائرة حول مشاعره اتجاه الأبوين،            اللاشعورية في تحطيم ذات   

  .وأن المدخن يلتهم الدخان مستدمجا معه الرغبات العدوانية اللاشعورية

فقد اعتبر التعود على الكحول والسجائر راجعا إلى الإحساس بالدونية " Adler" آدلر" أما 

ترض أن الرعاية الزائدة من قبل الوالدين خلال مرحلة واف. مع الرغبة في الهروب من المسؤولية

الطفولة من شأنها أن تنتج راشدا لا يستطيع أن يواجه أي إحباط في الواقع بدون اعتماده على 

  )107: ، ص1989عبد العظيم محمد البنا، ( مادة كيميائية 

    

  :سلوك التدخين في إطار النظرية السلوكية 7-2

  يخضع لنظام المثير     -أو نظرية المنبهات والإرجاع   -ية السلوكية   إن مفهوم الشخصية في النظر    

فما يشاهد من سلوكات لـيس إلا       . والاستجابة على نحو يدعو المرء إلى التكيف وفق المواقف البيئية         

، 1994الجسماني،  (مجموعة من العادات النوعية التي هي في الأساس روابط خاصة بين مثيرات معينة              

  ).  254، 229: ص



 

ويعتبر أصحاب الاتجاه السلوكي أن التدخين نوع من السلوك غير المتكيف الذي يتدعم مـع               

الوقت بوجود حافزين، الحافز الاجتماعي متمثلا في الاهتمام من الأقران، والحافز الكيميائي للعقـار              

  . نفسه

 ـ                ران وعليه، فإن التدخين هو نوع من الإشراط فممارسته في البداية تجلب الثنـاء مـن الأق

ويعتبر ذلك دعما أو جزاء يتحمل المـدخن في سـبيله           . والرفاق، وتقبّلهم إياه مع الشعور بالرجولة     

  .المشاعر المزعجة التي يحس بها من يدخن لأول مرة

 ومع مضي الوقت وتمكن النيكوتين من الجسم، يصبح التدخين والتخلص منه والتوتر الـذي              

  ).             207: ، ص1989مد البنا، عبد العظيم مح(يصاحبه دعما يكثف العادة 

  

  :سلوك التدخين في إطار نظرية التعلم الاجتماعي 7-3

) سلوك التدخين (تعتبر هذه النظرية تعاطي السجائر سلوكا يبدأ بنيّة ثم يأتي الفعل، وهو ناتج              

  .عن المحيط الاجتماعي وعوامل شخصية، أي أنه متعلم اجتماعيا

ه من أنواع السلوك الأخرى عن طريق عملية النمذجة والتعزيز ويتم تعلم سلوك التعاطي كغير

  .والتي بدورها تتم بواسطة عوامل شخصية كالمعارف والاتجاهات والعقائد

يمكن لعملية النمذجة والتعزيز أن تحدث بعدّة طرق؛ فبعض الأفراد يبحثون عن أفراد آخرين              

 إلى هذه السلوكات كطريقة لمقاومة فشل أو يمكن أن يدفع الأفراد بأنفسهم . يدخنون أو يشربون

 



 

يلجأ بعض المراهقين الفاشلين في دراستهم إلى       : فمثلا. محتمل أو كوسيلة بديلة لبلوغ هدف مرغوب      

  . تعاطي المواد كوسيلة بديلة لبلوغ الشعبية، مركز اجتماعي، أو تقدير الذات

صائص شخـصية المـراهقين     ولقد وجدت إسعاد عبد العظيم محمد البنا في دراسة تحليلية لخ          

 طالبا ثانويا، 120من عينة الدراسة والمتكونة من  % 33.33المدخنين من طلاب المدرسة الثانوية أنّ       

، كما يتم تناول التبغ والكحول ومخـدرات        )1989عبد العظيم محمد البنا،     (يدخنون لإثبات الذات  

 ,Botvin et al, 1990 ( جتماعيأخرى كذلك كمحاولة لمقاومة الضغط أو القلق، وخاصة القلق الا

p : 13.(  

وتؤكد نظرية التعلم الاجتماعي أن التقليد والمحاكاة ذات تأثير كبير في نشأة وتطـور عـادة                

فيلاحظ الطفل أن النماذج الهامة في حياته وبخاصة الوالدين أو نجوم السنيما يـسرعون إلى               . التدخين

يتعلم كيف يقلد الكبار في الأوقات التي يتعرض فيها         وبالتالي  . أخذ سيجارة عند أول موقف إحباطي     

  ).207:، ص1989عبد العظيم محمد البنا، (إلى الضغوط المختلفة 

أن أفرادا   " Bandura" "بندورا  "و  " Rotter" " روتر" ويضيف أصحاب هذه النظرية كـ      

 الملاحظة المتكررة   آخرين يمكن أن يبدءوا  في التدخين أو تعاطي الكحول واستعمال مواد أخرى بعد             

ويرون كذلك أن سلوك التعاطي هو نتيجة لانجذاب مؤكـد          . للنماذج وهي تتعهد هذه السلوكات    

ولكن شدّة التأثّر تختلف من فرد لآخر بسبب بعض العوامل          . يمارس من طرف الإعلانات أو الأقران     

  . النفسية التي تجعل الأفراد يختلفون في استعدادهم للتأثّر الاجتماعي

 

 



 

أن الأفراد اللّذين لديهم تقـدير ذات مـنخفض ودرجـة            " Botvin" " بوتفين  "ويوضّح  

منخفضة في الثقة بالنفس واستقلالية منخفضة ومركز تحكّم خارجي يكونوا أكثـر عرضـة لهـذه                

  .التأثيرات والضغوط

  "Prochaska" " بروشاسكا  " رغم الاختلاف في وجهات النظر بين هذه النظريات، إلا أن           

بحيث اسـتعمل   . توصلا إلى تصور إطار نظري آخر متكامل       " DeClemente" " دي كليمونتي   "و  

مفاهيم تنتمي لعدة نظريات أساسية في علم النفس لتفسير البدء في تعاطي السجائر والإقلاع عنـها،                

 Transtheoretical Model of" " نموذج التحول النظري للـتغير " ولذلك سمي هذا النموذج بـ 

Change"   

وتمت صياغة هذا النموذج بعد الملاحظة المتكررة للمقلعين عن التدخين من محض إرادتهـم،              

ويعطي لسلوك التدخين معنى جديدا لم تأتي به النظريات السابقة وهو اعتبار هـذا الـسلوك نـسق                  

  .تطوري

                                                                                                                    

  :سلوك التدخين كنسق تطوري .8

  :بدايات الاهتمام بمراحل التغير 8-1

لقد تغيرت النظرة إلى سلوك التدخين؛ وذلك بعد إعادة النظر في مفهومي اكتساب الـسلوك                 

 Process)" Dijkstra et" إلى نـسق  "  Discret event "والإقلاع عنه، من حدث خفي أو سرّي 

al, 1998, p :339) .التغير في السلوك " ا أيضا بعد تعديل مفهوم وهذ " "Behavior change  " 



 

؛  يشتمل الارتقاء أو المرور خـلال سلـسلة مراحـل                   )Process(إلى سياق    ) Event(من حدث   

 )Velicer et al, 1998.(  

ير السلوك، فأولى ولقد طوّرت عدّة نماذج مرحلية خلال العشريتين الماضيتين لتؤكّد الطبيعة النسقية لتغ

  .هذه النماذج تقول أنّ المدخنون يحفزون ليتغيروا، ثم يقرّرون التغيّر، وأخيرا ينجحون في التغير

لقد اهتم العديد من الباحثين، كما سيلي ذكرهم، بالنموذج المرحلي لتغير سلوك التـدخين،                

نيّة في تبني سلوك ما خلال فترة       سواء بالاكتساب أو الإقلاع، فاستعملوا مفهوم المراحل؛ والمعرّف بال        

  .زمنية محددة

فعندما يبدأ الفرد بالتفكير في التدخين فإنه بصدد اكتساب السلوك، وعند التقـدم أكثـر في                  

  . عملية الاكتساب تأتي مرحلة الفعل

سلسلة من أربع مراحل لاكتساب هذا "  Leventhal et al " "لفنتال وآخرون " ولهذا اقترح   

 Becoming a" ، التحول إلى مـدخن   "Initiation" ، المبادرة  "Preparation" ضير التح:السلوك

smoker"  الحفاظ على التدخين ، "Maintenance of smoking."   

فقد اقترحوا سلسلة من خمس مراحل يمر خلالها الفـرد   " Flay et al " "فلاي وزملاؤه" أما   

  ،  "Initial trying" ، المبادرة للتجريب  "Preparatory"التحضيريون : لاكتساب سلوك التدخين

" ، مرحلة التبعية أو الإعتماد  "Regular smoking"، التدخين المنتظم  "Experimental" التجريب 

Dependency or Addiction stage."   

    



 

ذهبوا إلى أبعد من أن يـصبح الفـرد مـدخنا     " Flay et al " "فلاي وزملاؤه" نلاحظ أن  

ظما بل تجاوزوه إلى مرحلة خطرة وهي مرحلة التبعية وهي أخطر مرحلة يمكن أن يصل إليها الفرد                 منت

  .المدخن

نفس الفكرة تطبق على سلوك الإقلاع، فالفرد المقلع عن سلوك التدخين يمر بمراحل الواحدة                

  . تلو الأخرى للوصول أخيرا إلى الاستغناء التام عن المادة

بعد سلسلة من ثـلاث  "  Leventhal et Clearly " "لفنتال وكلارلي" وفي هذا الصدد، قام  

، يلي ذلك، اتخاذ القرار      "Dessatisfaction" مراحل للإقلاع عن سلوك التدخين وتبدأ بعدم الرضى         

، وأخيرا تبني و الحفاظ على صورة ذاتية لمدخن سابق أو فرد لا يدخن "Decision to stop"بالتوقف 

 "Adoption and maintenance of self-image of ex- or non smoker ."   

نمـوذج هـدف الـسلوك    " أربعة مراحل تحفيزية في  "  Gebhardt" "جبهاردت " وطوّر   

   ". Health Behavior Goal Model" " الصحي

" عملية تبني سلوك صحي   "بين خمسة مراحل في نموذج       " Weinstein" " ونشتاين  " وفصل    

"Precaution Adoption Process "   وتبدأ بالوعي بخطورة السلوك غير الصحي إلى أن يتم تـبني ،

  ). Dijkstra et al, 1998, p: 339(سلوك صحي 

اعتبرت كل هذه النماذج أن التغير في السلوك سيرورة، حيث يتم الانتقال من سـلوك غـير                   

  .صحي إلى سلوك صحي أو العكس عبر سلسلة من المراحل تدعى مراحل التغير



والمشكل المطروح مع هذه النماذج أن اكتساب سلوك التدخين أو الإقلاع عنه يتبع مـسارا                 

  .     واحدا؛ أي الانتقال من مرحلة إلى أخرى دون أن يكون هناك ارتداد للمراحل التي سبقت

" " دي كليمونتي "و  " Prochaska" " بروشاسكا " ولذلك، عرّف كل من      

DeClemente "   ركروسنو" و "  "Norcross) " : 339 Dijkstra et al, 1998, p  ( مفهوم

 ". Transtheoretical Model"  "التحول النظري" مراحل التغير في نموذجهم 

  ": نموذج التحول النظري " مراحل التغير حسب  8-2

يصف هذا النموذج التغير في سلوك التدخين بالانتقال عبر سلسلة مراحل، وهذا الانتقال 

بالضرورة خطيا، ولكن هناك احتمال التراجع للمراحل الأولى أو البقاء في مرحلة ما مدة ليس 

تتضمن هذه المراحل أنشطة ). Velicer et al, 1998 ; Ruggiero et al, 2000, p: 240(طويلة 

  .أو نسق للانتقال من مرحلة لأخرى، سيتم التطرق إليها لاحقا

ال من اللااهتمام واللاوعي والرفض ومقاومة تغيير السلوك يبدأ الفرد في تغيير سلوكه بالانتق  

 Precontemplation، مرحلة اللا إهتمام(غير الصحي خلال الستة أشهر القادمة على الأقل 

stage (خلال الستة أشهر القادمة إلى التفكير والاهتمام بتغييره ) الاهتماممرحلة، 

Contemplation stage .(ترفون بمشكلتهم ويعلمون كيف يتصرفونوأفراد هذه المرحلة يع .

  . ولكن لم يحن الوقت بعد للفعل

يلي هذه المرحلة النية في تبني سلوك جديد في المستقبل القريب جدا؛ خلال الثلاثين يوما 

  .)Préparation stage)(Norman et al, 1998, p: 140مرحلة الاستعداد، (المقبلة 



، وفيها يتم أول تطبيق فعلي للسلوك )Prochaska et al, 1994, p: 40(ثم تأتي أنشط فترة في التغير 

  ).Action stageمرحلة الفعل (الجديد وهذا خلال الستة أشهر الماضية 

. بعد وصول الفرد إلى هذه المرحلة يكون قد خطى خطوة كبيرة في تبني السلوك الجديد

  .ولكن، يبقى مشكل الاحتفاظ بالسلوك الجديد مطروحا

 - بدء الفرد بتطبيق السلوك الجديد -" مرحلة الفعل "ؤِكد هذا النموذج أن و لهذا ي

كأجزاء  "  Relapseالانتكاس، " و  "  Maintenance stageالاحتفاظ، " تتطلب الاعتراف بمرحلتي  

اظ مرحلة الاحتف" تبدأ وتستمر ). .on line Institute of medicine, C.H.B, s.d ,(هامة من سيرورة التغير  

Maintenance stage "  حتى ينتهي السلوك القديم نهائيا أي المحافظة الكلية على السلوك الجديد، وذلك

وهذا لإبعاد خطر . بترسيخ السلوكات والمعارف والتجارب المكتسبة خلال المراحل السابقة

  .  )Norman et al, 1998, p: 140 (الإنتكاس والعودة للسلوك غير الصحي 

؛ أي التخلي على  "Relapseحالة انتكاس " كذلك، يجد الفرد نفسه في وإن لم يكن 

 " Brandon et al"  "براندون و زملاؤه " السلوك الجديد والعودة إلى السلوك القديم، حيث يؤكد 

 ,Brandon et al(فقط من المقلعين بدون تدخين بعد ثلاثة أشهر من إقلاعهم  % 30ببقاء حوالي 

1987, p: 780(  .تم الاعتماد على مصطلح الانتكاس في حالة التخلي عن سلوك صحي والعودة إلى وي

  .سلوك غير صحي

 

 

 



 

 و إن تم الحفاظ كلية على السلوك الصحي و الثقة التامة بإمكانية المقاومة دون خطر 

 " "مرحلة النهاية " الانتكاس فإن الفرد يكون اجتاز مرحلة الخطر كلية و تدعى هذه المرحلة 

Termination Stage) "McCormack Brown, 1999, on line .(  

هذا النموذج على سلوك التدخين، بمرحلتيه الإقلاع و الاكتساب " بالونن و زملاؤه " وطبق   

 :Pallonen et al, 1998, p (فحصلوا على نموذج يتكون من تسعة مراحل تنقسم إلى قسمين

  .لاعثلاثة مراحل للاكتساب وستة مراحل للإق): 305

  : مراحل الاكتساب

  ).Acquisition Precontemplation stage(مرحلة اللا اهتمام بالتدخين .1

  ).Acquisition Contemplation stage( بالتدخينالاهتماممرحلة  .2

  ).Acquisition Préparation stage(مرحلة الاستعداد للتدخين .3

لا يدخنون، أو يحاولون التدخين وتضم هذه المراحل الأفراد غير المدخنين الذين يقرون بأنهم 

  .لمرات قليلة فقط

  مراحل الإقلاع

  ).Recent Action Stage" (التدخين " مرحلة الفعل  .1

  ). Precontemplation stage(اللا اهتمام بالإقلاع  مرحلة  .2

 ). contemplation stage(مرحلة التفكير الجدي في الإقلاع  .3

 



  

  ).Préparation stage(مرحلة الاستعداد للإقلاع  .4

  ).Action stage(عدم التدخين "مرحلة الفعل  .5

  ).Maintenance stage(مرحلة تجسيد الفعل  .6

، )Current Smokers(وتضم مراحل الإقلاع الأفراد المدخنين ويطلق عليهم المدخنين الحاليين

لـة الـتفكير    ، مرحلة اللااهتمام بالإقلاع، مرح    " التدخين  " مرحلة الفعل   : وهم أفراد المراحل التالية   

  .الجدي في الإقلاع، ومرحلة الاستعداد للإقلاع

وهم أفراد المرحلتين ) Former Smokers(وأفراد تخلوا عن التدخين وهم المدخنين السابقين 

  .مرحلة الفعل، ومرحلة تجسيد الفعل: الباقيتين

عمال مخطـط   ، ويمكن قياسها باست   "التحول النظري "تعتبر مراحل التغير البعد الزمني لنموذج         

و تختلف المدة الزمنية التي يستغرقها الفرد في        . أسئلة أو باستعمال مقاييس منفصلة خاصة بكل مرحلة       

ولكن الأنشطة التي يجب استعمالها للانتقال من مرحلة إلى أخرى هي نفـسها وتـدعى              . كل مرحلة 

  ). Norman et Al, 1998, p: 140 (عمليات التغير

  

  ):ال من مرحلة إلى أخرىالانتق(كيف يحدث التغير  8-3

يستدعي الانتقال من مرحلة إلى أخرى من مراحل الإقلاع حدوث مجموعة مـن الأنـشطة               

وقد تشكلت بعد فحص عدة نماذج علاجية من  ". Processes of Change" "عمليات التغير"تدعى 

 ووجد  . يكيةأغلب نظريات علم النفس، وتأكيدها ببحوث أقيمت أغلبها في الولايات المتحدة الأمر



 

عشر عمليات تصف الإستراتيجيات التي يعتمدها المـدخن الـذي           " Prochaska" " بروشاسكا  " 

  . يحاول الإقلاع عن التدخين بنفسه

سلوكية تستعمل عادة من قبل الأفـراد لتـسهيل         -تعتبر هذه العمليات استراتيجيات معرفية    

 ويمكن تعريفهـا  ،)Norman et al, 1998, p: 140,  Norman et al, 2000, p:184(وتدعيم التغير

كأن يدرك الضرر الـذي     (كذلك بمجموعة من التعديلات التي تطرأ سواء على طريقة تفكير المدخن            

  ).كأن يترع من مترله كل ما له صلة بالسيجارة(أو في سلوكه)يتسبب فيه لمحيطه وخاصة العائلي 

 بنظام معين، حيث في أول الطريـق ،         ولا يتم تفعيل هذه العمليات في وقت واحد وإنما تأتي         

وهذا عادة تحت تأثير حمـلات التوعيـة و         ) التدخين(يتعلق الأمر بطريقة تفكير المدخن في سلوكه        

التحسيس و الوقاية، فمثلا في بادئ الأمر يدرك المدخن أن أبناءه هم الضحية ،وأن الأثر على صحته                 

" صراع معـرفي  " السيجارة وهذا ما يوصله إلى       حقيقي ، هذه العمليات تعمل على دفعه للتخلي عن        

)Conflit cognitif(    ؛ أي تضارب في إدراك الآثار السلبية للسيجارة،وكونه لا يـزال مـستمرا في

  ). Demarthon et al, 2004, p : 99(التدخين

؛  "Experiential Processes" وفي هذا الطور من التغير يتم استعمال العمليات التجريبيـة  

مرحلـة اللااهتمـام، مرحلـة      ( خمس عمليات، تستعمل أساسا في المراحل الانتقالية الأولى          وتضم

، وفيما يلي العمليات التجريبية الخمس وما يقابلها من تغيرات معرفيـة            )الاهتمام، مرحلة الاستعداد  

  ):Velicer et Al, 1998, on line(يقوم بها الفرد خلال تنقله من مرحلة إلى أخرى 

  



  Consciousness Raising ( Increasing awarness): عيرفع الو )1

  ".أتذكر معلومات الآخرين حول كيفية التوقف عن التدخين " 

  Dramatic Relief ( Emotional arousal): )التهييج العاطفي(الارتياح الدرامي  )2

  ".أستجيب بانفعال على التحذير من تدخين السجائر " 

                 Environmental Reevaluation ):قييم الاجتماعيإعادة الت(إعادة تقييم المحيط  )3

         ( Social reappraisal )                                                                                         

                

  ".أعتبر التدخين مضر بالمحيط "    

 Social Liberation):                                 طفرص المحي(التحرر الاجتماعي  )4

 (Environmental opportunities)                                                                                     

  ".أجد أن المجتمع قد تغير و أصبح يسهل المهمة على من لا يدخن " 

  Self Reevaluation (Self reappraisal): إعادة تقييم ذاتي )5

  ".إن اعتمادي على السجائر يجعلني أشعر بخيبة أمل من نفسي          " 

ولتخفيف هذا الضغط المتنامي والناتج عن الصراع الداخلي، لا يكون في وسع المـدخن إلا               

هلكة ، يـؤخر    المرور إلى الفعل وهو التفكير في التخلي عن التدخين، حيث يبدأ بإنقاص الكمية المست             

ومن هنا تتحول طبيعة العمليات المستعملة وتصبح تركز أكثـر          … موعد السيجارة الأولى في اليوم    

؛ وذلك عن طريق البحث عن الدعم في محيطـه، تـبني   )l’Action concrète(على الفعل الملموس 

  )Demarthon et al, 2004, p : 99..(مصادر بديلة للمتعة أو الانشراح مثل الرياضة

 



وفي المقابل تبدأ العمليات الأولى التي أطلقت الصراع المعرفي في بدايات التغير بالانطفاء بشكل              

هام، وكأن كل المخاوف التي شعر بها المدخن كنتيجة لهذا السلوك لم تعد لها أهمية بمجرد أن يـدخل                

رف فعليـا  ؛ و يبدأ المـدخن يتـص  )Demarthon et al, 2004, p: 100(المدخن في الفعل الملموس

؛ و "  Behavioral Processes"للإقلاع عن التدخين، وذلك باستعمال عمليات التغير الـسلوكية  

مرحلة الفعل، مرحلـة    (تضم  هي الأخرى خمس عمليات تستعمل أساسا في المراحل المتأخرة للتغير             

 ,Norman et al, 1998, p :140 ;  Ruggieroret al, 2000, p: 241 ; Velicer et al )( الاحتفاظ

1998  
  Stimulus Control (Re- engineering): )إعادة التسيير(التحكم في المنبه  )6

  ".أزيل الأشياء التي تذكرني بالتدخين من مترلي " 

  Helping Relationship (Supporting)): الدعم (العلاقات المساعدة )7

  ".هناك من يسمعني حين أحتاج للتكلم عن التدخين " 

  Counter Conditioning (Substituting)): التبديل(كسي الإشراط الع )8

  ".أجد أن عمل شيء آخر بيدي هو أفضل من التدخين " 

  

  Reinforcement Management (Rewarding)): المكافأة(تسيير التعزيز  )9

  ".أكافئ نفسي حين لا أدخن " 

  Self Liberation (Committing)): التعهد(التحرر الذاتي  )10

  ".دم التدخين أتعهد بع" 



بفضل هذه العمليات يتمكن الفرد من الانتقال من مرحلة إلى أخـرى، و بالتـالي تـدعيم                 

وتشجيع التغير الذاتي الذي قد يؤدي بالفرد إلى الكف النهائي عن سلوك غـير صـحي كـسلوك                  

  . التدخين

       

 فيها و هو نبتة من خلال ما سبق، أمكن التعرف على ظاهرة التدخين، بداية بالمسبب الرئيسي     

التبغ حيث انتشر استعمالها في جميع أنحاء، وقد تمت مكافحتها بسبب ما تحتويه من مواد تشكل خطرا     

على صحة الفرد، والإدمان على مادة النيكوتين تزيد الطين بلة، فبسببها ترسخ عادة التدخين لـدى                

  . المراهق المبتدئ في تعاطيها

وامل الشخصية و الاجتماعية في تحفيز الفرد على تعاطي         ولقد أثبتت عدة دراسات تداخل الع     

  . كما حاولت نظريات علم النفس إعطاء تفاسير مختلفة لأجل فهم هذا السلوك. السجائر

ولقد عمل بعض الباحثين على تطوير نموذج جديد اعتبر فيه سلوك التدخين نسقا تطوريـا؛               

ال عبر سلسلة مراحل، وهذا الانتقال يحدث       حيث أن اكتساب السلوك أو الاقلاع عنه يتطلب الانتق        

بفضل مجموعة من الأنشطة تدعى عمليات التغير وهي تستدعي تحكما جيدا للوضعيات حـتى يـتم                

 . النجاح في عملية التغير، ولعل من أبرز مفاهيم التحكم، مركز التحكم الذي يتناوله الفصل الموالي
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طبعه ومحاولة التنبّؤ به، وذلك من خلال       تهدف الدراسات النفسية إلى فهم السلوك الإنساني و       

ومن بين . التعرّف على متغيرات هذا السلوك وبيان العلاقات الوظيفية بينها، وهذا كله لصالح الإنسان        

" روجـرز "هذه العلاقات ما ينشؤه الفرد بينه وبين المحيط الذي يعيش فيه، حيث يرى كـل مـن                  

"Rogers"  ،"وفاجنر "Wagner""  ، فالاشر" و "Vallacher" "       أن كلّ شخص يقوم على نحو نشط

ببناء معرفي للواقع الفيزيائي و الاجتماعي الذي يعيش فيه، محاولا فهم الظواهر الاجتماعية وتكـوين               

مقابلة، (استراتيجيات سلوكية تمكّنه من إنجاز تفاعل مثمر مع بيئته، بحيث يكون إنسانا وظيفيا وفاعلا             

  ).24:، ص1994يعقوب، 

فراد في تلك التمثيلات المعرفية وبالتالي يختلفون في إدراك أسباب السلوك وتتـأثّر             ويختلف الأ 

أفعالهم طبقا  لهذا الإدراك، فنجد شخصين يستجيبان لمثير واحد أو لوضعية اجتماعية واحدة بطريقتين          

ات مختلفتين، وهذا بسبب الاختلاف في الإدراكات السببية التي ينشؤها كل فرد انطلاقا من تـصوّر              

  . ذهنية ومعرفية سابقة للواقع الاجتماعي والفيزيائي الذي يعيش فيه

 نظرية العزو أو الإسناد، وذلك في محاولة منه لتفسير العلاقـة            "Heider" "هايدر"ولقد طوّر   

 "  "هايـدر "بين سلوك الفرد وما يعزوه من أسباب هذا السلوك كما يدركها الفرد نفسه، إذ يعتقد 

Heider "وك محدّد بطبيعة الاستراتيجيات التي يستخدمها الإنسان في إدراك السلوك موضوع  أن السل

  ).25، 24:المرجع السابق، ص(الانتباه 

ومن أهم المفاهيم التي لها علاقة وثيقة بالعزو السببي هو مفهوم مركز التحكّم الذي نـشأ في                 

الخمسينات، وطوره كل مـن  حول منتصف  "Rotter "  "روتر"إطار نظرية التعلّم الاجتماعي لـ 



، ليحتل مكانة هامة في بحوث علم النفس الاجتماعي منذ          " Games" "جامس"و"  Phares" "فارس"

وسيتم التطرق إلى مفهوم مركز التحكم وما يتعلق بـه في           ). 118:، ص 2000عبداالله،  (ذلك الحين 

  .العناصر الموالية

  

  :الإطار النظري لبروز مفهوم مركز التحكّم .1

في إطار نظريّة   " J.Rotter"  "جوليان رو تر  "الفضل في تطوير مفهوم مركز التحكّم إلى        يرجع    

التعلّم الاجتماعي، والتّي تركّز بصفة أساسية على الطريقة التي تحـدّد اختيـارات الأفـراد لطاقـة                 

تعلّمهـا  وافترض رو تر مجموعة من المتغيرات، تؤثّر على أنماط السلوك التي ي           . السلوكيات المتاحة لهم  

  :الفرد واعتمد عليها في صياغة نظريته

  "  Behavior Potential"الطاقة السلوكية  �

  "Expectancy"التوقّع  �

  " Reinforcement Value "قيمة التعزيز  �

    "Psychological Situation"الموقف النفسي  �

   " Freedom of Movement"حرية الحركة  �

  " The Minimal Goal Level"مستوى الهدف الأدنى  �

  

 

 



  

  :Behavior potential:  طاقة السلوك 1-1

تعرف طاقة السلوك بأنّها الاحتمال الذي يمكن اختياره من مجموع السلوكات لنظهره في وضع              

 أو هو احتمال تبنّي سلوك خـاص في وضـعية   .) ,p1994 Schultz et al,:412(أو حالة معينة 

فكل . لوكات فنقوم بتبني سلوك واحد من مجموعها      معيّنة حيث أنّه وفي وضعية ما تكون لدينا عدّة س         

  .سلوك محتمل عبارة عن طاقة سلوكية، والفرد  يظهر السلوك الذي له طاقة كبيرة

كما . يتركز اختيارنا لسلوك ما على بقية السلوكات على انطباعنا الخاص للوضعية أو تصورنا لها

تتأثّر كذلك باختيارنا الواعي من مجموع أنّ طاقة السلوك لا تتأثّر فقط بالموقف المثير وإنما 

  .السلوكات المحتملة والمتاحة لنا وذلك بإعطاء إدراكا خاصا للوضعية

، حيث يعتمد هذا الأخير على "Skinner ""سكينر"عن نظرة " Rotter  " " رو تر"تختلف نظرة 

 الأفعال غير الملاحظة    في طور روتر نظرته وأحاط بالأفعال الملاحظة و       . الأحداث الموضوعية الملاحظة  

  . مباشرة و خاصة عملياتنا المعرفية الداخلية

أنّ العمليات المعرفية يمكن ملاحظتها بموضوعية، وأن تقاس من خلال " Rotter  " "رو تر"يؤكّد 

وأكّد من جهة أخرى عدم اختلاف      . وسائل غير مباشرة، ولم يخفي صعوبة الكشف الموضوعي عنها        

سلوكات الضمنية وتلك التي تضبط مباشرة السلوكات الظاهرة وكلاهما مهمّان          المبادئ التي تضبط ال   

  ).,p1994 Schultz et al,:412(في تحديد الطاقة السلوكية

  

 



  

  Expectancy:   التوقّع 1-2

يشير مفهوم التوقع إلى اعتقاد حول إمكانية التنبّؤ بمكافأة تلي قيام الشخص بسلوك ما في وضعية                

الاعتقاد أو التوقّـع علـى شـكل إمكانيـة أو احتمـال أنّ المكافـأة سـتقع                  و يبني هذا     .معيّنة

)411:,p1994Schultz et al,(    أو بتعبير آخر هو احتمال شخصي أو ذاتي بـأنّ سـلوك مـا ،

  .سيؤدي إلى نتيجة معينة أو تعزيز معيّن

  :  وتتحدّد درجة التوقّع بشكل كبير بعاملين هامّين

 بطريقة معينة في الوضعية والتساؤل إن كان التعزيز وقع مرّة أو مرّات             طبيعة التعزيز الأولى للسلوك    .1

و هل تمّ التعزيز لذلك السلوك دائمـا أو في          .. عديدة، هل حدث في الوقت الحاضر أو الماضي؟         

  . و بهذه الطريقة تؤثّر تعزيزاتنا السابقة على توقعنا للتعزيزات المستقبلية..المناسبات   فقط؟ 

لتوقع على مدى تعميم الوضعيات المتشابهة وليس المتماثلة وهنا يجب أن نتـساءل             تتوقف درجة ا   .2

  . فيما إذا كانت النتائج السابقة للسلوك والتعزيز صالحة لوضعية أخرى في حياتنا

وتعميم التوقعات ذو أهمية كبيرة، خاصّة عندما نواجه وضعيات جديدة، لأنّه لا يمكننا التنبّؤ              

 إلى تعزيز إذا لم تكن في تلك الوضعية من قبل ولـذلك يجـب  أن نركّـز                   إن كان سلوكنا سيؤدي   

، أي أنّ ),p1994Schultz et al ,:411( توقعاتنا للنتائج على استجابتنا الماضية للأحداث المتشابهة

  .التوقّعات تتشكّل أساسا انطلاقا من الخبرات السابقة

 

 



 

وامـتلاك  .  أنّ سلوكه سيؤدي إلى نتيجـة ويدلّ وجود توقّع عال أو قويّ على ثقة الفرد من       

وإذا كانت نتائج سلوكين معينين     . توقع منخفض يعني اعتقاد الفرد أن سلوكه قد لا يؤدي إلى تعزيز           

  .مرغوبين معا فإن الفرد سيختار السلوك الذي يحمل التوقع العالي أو القوي

  

  Reinforcement Value:  قيمة التعزيز 1-3

)  ,p1994Schultz et al,:41(جة تفضيل معـزّز علـى آخـر    تشير قيمة التعزيز إلى در

فالأشـياء الـتي    . وتشير قيمة التعزيز إلى مدى رغبتنا بهذه النتائج       . والتعزيز اسم آخر لنتائج سلوكنا    

- لها قيمة تعزيز عالية أمّا الأشياء التي لا نريدها أن تحـدث              -التي تنجذب نحوها  -نريدها أن تحدث    

  .  لها قيمة تعزيز ضعيفة- عناالتي نتمنّى أن تبتعد

إذا كان احتمال الوصول إلى معزّز ما متساو فإنّنا سنظهر السلوك الذي له قيمة تعزيـز عاليـة                  

  ).الذي يؤدي مباشرة إلى النتيجة المفضّلة أكثر لدينا (

 كما هو الحال للتوقع فقيمة التعزيز كذلك ذاتية، يعني هذا أن نفس الحدث أو التجربة يمكن أن                 

فما يكون معـزّزا    . تختلف الرغبة فيها بشكل كبير من فرد لآخر وهذا تبعا للتجارب الحياتية للأفراد            

ولذلك قيمة  . لشخص ما قد لا يكون كذلك لآخر وحتى لنفس الشخص في وضعية أو موقف آخر              

  .التعزيز يحدّدها الفرد انطلاقا من تجاربه والوضعية التّي يكون فيها

  

 



  

  Psychological situation :  الموقف النفسي  1-4

أنّ الأفراد في حالة تفاعل مستمر مع محيطهم الداخلي و الخارجي، " Rotter "" رو تر"يعتقد 

على هـذا  " Rotter "" رو تر"في حالة تفاعل مستمر؛ أطلق ) الداخلي و الخارجي(كما أنّ المحيطين 

 انطلاقا أو تبعا لإدراكنا النفسي لأننا نستجيب " Psychogcial Situation"تسمية الموقف النفسي 

 ,Schultz et al(وافترض رو تر أنّ سلوك الفرد يتنوع حسب إدراك الموقف. للموقف الخارجي المثير

1994, p : 413(ولذلك نجد أنّ مختلف الأفراد يفسّرون نفس الوضعية بطرق مختلفة ، .  

   

  Freedom of Movement:  حرية التصرف  1-5

ع لدينا بأنّنا سوف نحقّق تعزيزا معيّنا كنتيجة لسلوك ما، فالتوقّع العالي تشير إلى درجة التوقّ

يؤدي إلى حرّية تصرف كبيرة أما التوقّع الضعيف أو المحدود فيؤدي إلى حرّية تصرّف ضعيفة أو 

محدودة كما أنّ الفرد ذو الحرية العالية في التصرّف يسبق النجاح في تحقيق الأهداف ولكن الفرد 

  . رية المحدودة في التصرف يسبق الفشل والعقابذو الح

نقص المعرفة  : ترتبط الحرية المحدودة في التصرّف أو حرية التصرّف الضعيف بعدّة عوامل منها             

وينتج الصراع عندما تكون حرية التصرف محدودة مقارنة بالهـدف أو           . حول كيفية تحقيق هدف ما    

 Avoidance(ن يطـوّر عـدّة سـلوكات انـسحابية     ويمكن للفرد أ. الحاجة التي لها قيمة كبيرة

behavior(ويحاول أن يحقّق الهدف بطرق رمزية كالأحلام أين لا يوجد خطر العقاب والفشل ،.  

 



 

أنّ أكثر الانحرافات أو السلوكات الـسيكومرضية موجّهـة   " Rotter  " "رو تر"ويفترض 

 p ,1994 Schultz et al :414 ( التصرفلتجنّب الصراع بين الأهداف المهمّة والحرية المحدودة في

  .(  

    The Minimal Goal Level: المستوى الأدنى للهدف  1-6

توجـد  .  يعبّر عن أدنى مستوى لطاقة التعزيز في موقف ما والتي ندرك أنها مشبعة أو مرضية              

له، ويعدّ الحدّ   التعزيزات على محور متواصل تترتّب من المعزّز الأكثر رغبة فيه إلى المعزّز الأكثر رفضا               

  . الذي تصبح فيه التعزيزات المرغوبة مرفوضة الحد الأدنى للهدف

 يضع الأفراد أدنى مستويات الهدف لعدّة مواقف انطلاقا من الدرجة التي يريد الفرد أن يجـد                

  .نفسه فيها مقبولا في مجال ما، إلى نوع السيارة، المشوار، أو الأفراد الذين يقبل أن يكونوا أصدقائه

 كما يمكن أن نجد عدّة مستويات دنيا للهدف ولنفس الوضعية عند أفراد مختلفين، فقـد لا                

جدّ راض علـى    ) z(في التحصيل في حين يكون زميل له      " ممتاز"بتقدير يقلّ عن    ) x(يرضي الشخص 

) x(فإن الـشخص    "  جيد"حصلا على تقدير    ) z(و  ) x(وإذا فرضنا أن الشخصين     "  حسن"تقدير  

  .ليشعر بالفش

 هذا الشعور يؤدي إلى محدودية حرية التصرف، وبالتالي إلى توقـع مـنخفض للنجـاح في                

  . المستقبل في هذا المجال

يؤدي به إلى   " حسن"و كان هدفه تقدير     "   جيد"الذي حصل على تقدير     ) z(أما الشخص   

 و أكبر من المستوى هذا يعني أنّه كلّما كان التعزيز مساويا أ. حرية كبيرة في التصرف و توقع النجاح



 

ويمكن رفع أو   . الأدنى للهدف كانت حرية الفرد في التصرف أكبر وكان توقّعه النجاح أكبر كذلك            

 p ,1994Schultz et :414-415(تخفيض المستويات الدنيا للهدف عن طريق تغيير قيمة التعزيز

al,  (  

ه تعريفا مستقلا عن بقية     بعد توفر الإطار النظري لمركز التحكّم، أصبح من الضروري إعطاء         

المفاهيم الأخرى؛ حتى يكون من اليسير دراسته والتعرّف عليه أكثر بـصفته عامـل دينـاميكي في                 

  .الشخصية

  

  :مفهوم مركز التحكم .2

مركز التحكّم، محلّ التبعية، : إلى العربية بعدّة صيغ منها) locus of control(ترجم مصطلح 

ــضبط  ــضبط، مــصدر ال ــضبط، مركــز )89، ص1999حمــزة، (موضــع ال ، وجهــة ال

، الضبط  )128: ص ،1985عبد الرحيم،   (، وجهة التحكّم    )209:، ص 2001،)1(الأحمد(الضبط

اقترح رو تر مفهوم مركز التحكّم ليفسر الفـروق          ). 319: موسى، ب ت، ص   (الداخلي الخارجي 

ون في إدراكهم إن كـان      كما وضّح أن الأفراد يختلف    . الشخصية في معتقداتنا المتعلقة بمصدر تعزيزاتنا     

  . حدث خاص قد عزّز أم لا

ويرى أن بعض الأفراد يعتقدون أن التدعيم يتعلق بسلوكهم الخاص، وآخـرون يظنـون أن               

ويرى المهتمون بنظريـة  ). Schultz et al, 1994,  P416(التدعيم مراقب من طرف  قوى خارجية 

  " Phares" "فارس"،  "Nowicki"" نويكي"،  "Rotter " "روتر"التعلّم الاجتماعي أمثال 



 

، أن مركز التحكّم متغيّر هامّ من متغيّرات الشخصية وعلى أساسـه تتحـدّد              "Games" "جامس"و

أفعالنا فهو يشير إلى كيفية إدراك الفرد للعوامل التي تتحكّم بالأحـداث والمواقـف الـتي يخبرهـا،                  

  ). 209:ص، 2001، )1(حمدالأ(والشروط التي تضبط أحداث البيئة من حوله وتوجّهها 

،  بأنه  متغيّر ثنائي في الشخصية،  يسمح  بتصنيف الأفراد بدلالة "Rotter " "روتر"ويضيف 

 28p: ,1985(نوع العلاقة السببية التي ينشئونها بين أفعالهم والنتائج المترتّبة عـن تلـك الأفعـال              

Dubois, (         لخاص وسماته الشخصية، وهنـاك     فهناك من يدرك أن تحقيق الأفعال تتوقف على سلوكه ا

من يدرك أن تحقيق الأفعال لا يعتمد كلية على تصرفاته وسلوكه الشخصي بل يعتمد على الحـظ أو                 

  ). 319: موسى، ب ت، ص(القدر أو الآخرين الأقوياء 

في بناء وتطوير هذا المفهوم، أنه تنمو للأفراد توقعات عامّة لقدراتهم " Rotter " "روتر"افترض 

  :تحكم في الأحداث و التعزيزات، وصنف وفقا لذلك بين فئتين من النّاسفي ال

وهم الأفراد الذين يعتقدون أن نتائج سلوكهم أو التدعيمات الإيجابية          : ذوي التحكّم الداخلي   -

أو السّلبية التي تحدث للفرد في حياته ترتبط بالدرجة الأولى بعوامل داخلية أو بعوامل شخصية مثـل                 

  .رة، الكفاءة وسمات الشخصية، وعليه فهم مسؤولون عمّا يحدث لهمالذكاء، المها

وهم الأفراد الذين يعتقدون أن التدعيمات سواء كانـت إيجابيـة أو            : ذوي التحكّم الخارجي   -

سلبية، ترتبط في المقام الأوّل بعوامل خارجية مثل الحظ، القدر، تأثير الأفراد الآخرين أو بعوامل غير                

  . ستطيعون السيطرة عليها أو التأثير فيهامعروفة، وعليه لا ي

  

 



 

يتضّح من هذا أن اعتقادات إمكانية الضبط أو التحكم إلى جانـب توقعـات واحتمـالات                 

التحكم تميّز بين ذوي التحكم الداخلي و ذوي التحكم الخارجي، فالداخليون  يعتقدون أنّهم سـادة                

قد الآخرون أي الخارجيون أن سلوكهم ومـا        مصيرهم وأن ما يحصل لهم من صنع أيديهم، بينما يعت         

ولكـل مـن ذوي الـتحكم       . يحصل لهم من صنع قوى خارجية موجودة في البيئة التي يعيشون فيها           

  :  الداخلي والخارجي مميزات خاصّة أشارت إليها العديد من الدراسات ملخصة فيما يلي

م الداخلي و الخـارجي  على وجود اختلاف واضح بين ذوي التحكّ" Rotter "  "روتر"أكّد   

وذلك بسبب الاختلاف في إدراك العلاقات القائمـة بـين          . في جوانب عدة معرفية علائقية ودافعية     

  .الأسباب والنتائج أو السلوك وتوابعه

  

  :خصائص الداخليين والخارجيين .3

نقلا عن الأحمد،    " (Phares" "فارس"و "  Cold" "كولد"،   " Rotter"  "روتر"يشير      

أنّ الأفراد الذين يعتقـدون     ) 25: ، ص 1994 مقابلة ويعقوب، (،و)242 - 241: ص،  2001

بالضبط الداخلي يتّسمون بالثقة بالنفس، ويكرّسون جهودهم لتحقيق المزيد من النجاح ويتوقعون أن             

كما يظهرون كفاحا جليا من أجل الإنجاز، ويبذلون جهدا كبيرا في المواقف التنافـسية              . يكون عاليا 

فة، وأنهم قادرون على التأثير في الحياة الاجتماعية ومقاومة الضغوط، في حين ذوي الاعتقـاد               المختل

 بالضبط الخارجي يشعرون بضعف شديد ويتّسمون بخصائص تغلب عليها المسايرة المفرطة، وانعدام 

 



 

 ـ             سيطرة الثقة، وتوقعات منخفضة للنجاح فيعوزهم الانسجام مع بيئتهم وبالتالي عدم التمكّن من ال

  .عليها؛ نتيجة عجزهم عن تحقيق التوافق بين رغباتهم وبين أوضاع حياتهم ومعيشهم

 Mc" "مـاك فرلانـد  "و " Lamb" "لامب"في نفس السياق تؤكد نتائج دراسات كل من    

Farland "        بـلاك "كما وجـد    . عن العلاقة الإرتباطية الموجبة بين مفهوم الذات والتحكّم الداخلي "

"Bellack"   دراسة للكشف عن العلاقة بين مركز التحكّم وتقدير الذات عند عيّنة من طلبة علم              ، في

النفس، أن الطلبة والطالبات الذين يحصلون على درجات مرتفعة في مقياس تقدير الذّات يتّـسمون               

: ، ص 1994مقابلة ويعقـوب،    (بتحكّم داخلي ممّن يحصلون على درجات دنيا على نفس المقياس           

على عينة بحث من " Lombardo et al" "لومباردو وآخرون"تائج جاءت بها دراسة ، ونفس الن)27

 فردا من الذكور والإناث من طلبة شعبة الآداب والمسرح بالجامعة، حيث توصّـل إلى أن ذوي                 55

التحكّم الخارجي يظهرون ذاتا مثالية مغايرة، مفهوما ذاتيا منخفضا وتقبلا ذاتيا منخفضا إذا ما قورنوا               

  ).138: ، ص1985عبد الرحيم، (فراد ذوي التحكّم الداخلي بالأ

ويتّضح من مراجعة التراث الأدبي لعلم النفس كذلك، أنّ الأفراد ذوي التحكّم الداخلي أكثر                

نجاحا من غيرهم لكونهم يظهرون دافعية أكبر للنجاح وهم أكثر فعالية في جمع ومعالجة المعلومـات                

واقف الضّاغطة وأقل عرضة للاضـطرابات الـسلوكية والمعرفيـة،          الأساسية ويستجيبون أحسن للم   

أنّ التحكّم الداخلي ) Busseri et al, 1998, p: 1068نقلا عن " (Lefcourt" "لوفكورت"ويضيف 

  . يرتبط بالنية في اتخاذ القرار والثقة في إمكانية النجاح في مهمة قيّمة

   

 



 

العلاقة بين مركز التحكّم وعدّة متغيّرات      في هذا الصدد  أقيمت عدة دراسات للكشف عن           

نقـلا عـن    " (Brown" "بـراون "أخرى كالإنجاز الأكاديمي والدافعية للإنجاز، فقد أشارت دراسة         

إلى وجود علاقة دالة بين مركز الـضبط الـداخلي والتحـصيل            ) 243: ، ص 2001،  )2(الأحمد

لي يبذلون جهودا كبيرة ولـديهم      أن ذوي الضبط الداخ    " Phares" "فارس"الأكاديمي، كما وجد      

القدرة على الإنجاز وعلى مراقبة نتائج سلوكهم مقارنة بذوي الضبط الخـارجي، ونفـس النتـائج                

تتعلّق بالدافعية للإنجـاز وعلاقتـها بموضـع         ، في البيئة العربية   1997توصّلت إليها دراسة الشناوي   

  .الضبط الداخلي ودافعية الإنجازالضبط، وتوصّل إلى وجود علاقة ارتباطية موجبة بين موضع 

الفروق القائمة بين الأفراد ذوي التحكم الداخلي وذوي الـتحكم           " Rotter" "روتر"ويفسر    

الخارجي استنادا إلى خبرات الفرد المكتسبة، فكلّما كانت هذه الأخيرة تـشتمل علـى مكافـآت                

 إلى التوجّه إلى التحكّم الخـارجي  وتعزيزات غير متوقّعة أو عفوية من طرف الآخرين كلّما كان الميل  

وكلما كانت هذه الخبرات المكتسبة تشتمل على مكافآت تشجّع النشاط الذاتي للفرد فإنها تنمّي لديه               

  .وجهة التحكّم الداخلي

ومن الخصائص المميزة بين الداخليين والخارجيين القدرة علـى مقاومـة الـضغوطات،                 

فإن التحكم الداخلي يطفئ ويزيل الاضطرابات " Cohen et Edwards" "كوهين وإدوارد"فحسب 

النفسية التي يسبّبها العامل الضاغط في حين يعمل التحكّم الخارجي علـى مـضاعفتها، وفي نفـس                 

" ماك قراري و تورنر   "،    1983سنة   " Srivastava" "سريفاستافا"السياق تؤكّد دراسات كل من      

"McGreary et Turner  " لم الـنفس الـصحة    في مجال ع1984سنة"La psychologie de la 



santé "              أن الأفراد ذوي التحكم الخارجي هم أضعف في مواجهة العوامل الضّاغطة، فالأفراد الـذين

يعانون من آلام مزمنة يظهرون تحكّما خارجيا ولهم ميل إلى إدراك أن ما يحصل لهم من أحداث غير                  

   ).Nuissier, 1994, p: 70(قابلة للتحكّم 

أن إدراك ) Vanderzee et al, 1997, p: 1844" (فانـدرزي وآخـرون  "وتـضيف      

الداخليين لإمكانية التحكم في النتائج الإيجابية بأنفسهم يجعلهم أقل تعلقا بالدّعم الممنوح من طـرف               

الصحة النفسية، كما يتمتّـعون  البيئة وعلى العموم فذوو التحكم الداخلي يظهرون مستوى عال من

  . قاومة هامة وبالتّالي فهم أقلّ حاجة لشبكات الدّعم على عكس ذوو التحكّم الخارجيبوسائل م

أن التحكّم الخارجي من العوامـل  )  : 12Botvin et al, 1990, p(ويؤكد بوتفين وآخرون   

  .النفسية التي تساهم في تعاطي المواد كالتدخين وتناول الكحول و تعاطي المخدّرات

مركز التحكم أكثر وضوحا وبالتالي التفريق أكثر بين التحكم الداخلي          ولعل ما يجعل مفهوم       

والتحكم الخارجي هو محاولة فهم بعض الفروق أو العلاقات الموجودة بينه وبين بعض المـصطلحات               

القريبة جدا منه و التي لها صلة بمفهوم التحكم و الذي يعتبره سكينر جد هام في الوظيفة النفسية و أنه                    

إدراك التحكم، الفعالية الذاتيـة،     :  للصحة الجسمية و العقلية و أهم هذه المصطلحات هي         منبئ عظيم 

  .الإسناد السببي، و العجز المكتسب

  

  

 

 



  

  :الفرق بين مركز التحكم وبعض المصطلحات الأخرى .4

 الموجودة بينه   يعتبر مركز التحكم خاصية من خصائص الفرد، ولعل الإشارة إلى الاختلافات            

  .وبين المصطلحات المذكورة أعلاه سيساعد أكثر على استيعاب معناه

  

  :إدراك التحكم 4-1

يشير إدراك التحكم إلى المعتقدات الخاصة بإمكانية الضبط، والتوقعـات، وتقـدير فـرص              

أن إدراك التحكم هو التوقع بامتلاك قوة تـسمح          " "Rodin" رودان  " وأكد  . واحتمالات التحكم 

" Burger" " برغر" شاركة في اتخاذ قرار من أجل الحصول على نتائج مرغوبة في وضعية ما، أما               بالم

و ) Skinner, 1996, p: 549(فيعرف إدراك التحكم على أنه إدراك إمكانية التغيير الفعلي للأحداث 

مركـز  إلى وجود علاقة وطيدة بين " Folkman " " فولكمان " و"Parkes " "  باركس " قد أشار 

  Schweitzer et al, 1994( التحكم الداخلي و إدراك وضعية أو موقف ما بأنه يمكن التحكم فيـه 

  ). 67: ، ص2001تشوافت، : عن

بأن إدراك التحكم له تأثير كبير في حياة الفرد، ذلك أنـه   " " Rotter" روتر " وقد اعترف 

 تحت تحكمهم وبالتالي يستخدمون كل      على مستوى التحكم الداخلي يتوقع الأفراد أن تكون المواقف        

عكس ذوي  . المؤشرات لتفسيرها، كما أنهم يكونون أكثر في تعبئة موارد معينة لتحقيق مآربهم بنجاح            

التحكم الخارجي، فهؤلاء يعتقدون أن تحكمهم ضعيف لذا لا يستخدمون عـدة مـوارد لتحقيـق                

  ).   68: ، ص2001 عن تشوافت،  Horner, 1996(أهدافهم مما يضعف أيضا أداءهم



 

  :الإسناد السببي 4-2

يعتبر الإسناد السببي عملية معرفية، تعمل على تحديد نموذج آخر لإدراك المحيط، وهو الميـل               

  .لبحث أسباب قادرة على تغيير الأحداث

الإسناد هي العملية التي يستعملها الإنسان لفهم الواقـع والـتحكم           : " Heiderفحسب هايدر   

فهو يعتبر عملية معرفية إدراكية تنـشأ بعـد         . بي يختلف تماما عن مركز التحكم     فالإسناد السب ". فيه

الحدث، تركز خاصة على الحدث ذاته لتحدد الأسباب المدركة والعوامل المسؤولة عـن الحـدث،               

في حين أن مركز التحكم هو اعتقاد عـام،         . …إن سبب ما حدث هو    : فيكون تعبير الإنسان عليه   

إن ما سيحدث متعلق    :  ولا يتصل بوضعية معينة، ويكون تعبير الإنسان عليه        ثابت، ينشأ قبل الحدث،   

  ).Nuissier, 1994, p: 72(أو غير متعلق بي

  

  : العجز المكتسب 4-3

يعرف العجز المكتسب كنتيجة سلبية لتجارب فاشلة متكررة مما يـؤدي إلى التخلـي عـن                

  المجهودات

و نتائج الأحداث غير المرغوبة، نتيجة للعجـز        و يمكن أن يكون غياب إدراك التحكم على الأسباب أ         

،  تتوقع نظرية العجـز  Peterson""  "بيترسون" و Seligman" " "سليقمان " المكتسب، فحسب 

 أنا مذنب، سيدوم (المكتسب أن الأشخاص الذين يفسرون الأحداث السالبة بأنها داخلية ثابتة وعامة 

 



 

سيكونون أكثر ميلا للإحباط وأن يتصرفوا بعجز حيال        ) هذا مدى الحياة، وسيؤثر على كل ما افعل       

  ).Nuissier, 1994,  p: 74(الأحداث السالبة التي يواجهونها في حياتهم

  

  :الفعالية الذاتية 4-4

تشير إلى اعتقاد الشخص بأنه قادر على الالتزام في السلوك أي إدراك التحكم فيه، كما أنـه                   

وتختلف الفعالية الذاتية عن مركز التحكم في كـون         . ينةيملك إمكانيات مكتسبة للنجاح في مهمة مع      

،  بينما الفعالية    )68: ، ص 2001تشوافت،  : عن(هذا الأخير يتعلق بضبط التعزيزات وتوقع النتائج        

كمـا أن   . )Skinner, 1996, p: 559(الذاتية هي القناعة بإمكانية انتاج استجابات متحكم فيهـا  

 بأنهم قادرين على القيام بالسلوكات بقدر ما يشعرون بمسئوليتهم          ذوي التحكم الداخلي لا يعتقدون    

  )68: ، ص2001تشوافت، : عن(عن نتائجها

  

يمكن أن نلاحظ مما سبق أن إدراك التحكم عامل هام في التفريق بين هذه المصطلحات، وهو                  

إدراك التحكم أو   يظهر كميزة عامة بالنسبة لمركز التحكم، الإسناد السببي، والعجز المكتسب؛ أي أن             

ويعتـبر إدراك   . غياب إدراك التحكم يعمم على الأحداث كلها بالنسبة للمـصطلحات المـذكورة           

  .التحكم أو غيابه خاص بوضعية محددة في مصطلح الفعالية الذاتية

يكتسب الفرد هذه السمات خلال نموه ويعمل على ترسيخها بفضل التجارب المتكررة، وبما               

 .ة فبالإمكان إحداث تغييرها بما يتلاءم والصحة النفسية للأفرادأن هذه الصفات مكتسب



       

  :إمكانية تغيير مركز التحكّم .5

درس بعض الباحثين، كما سيلي ذكرهم، بعض العوامل التي يمكن أن تـؤدّي إلى تغـيير في                   

  . وجهة مركز التحكم ومن بينها النمو، تأثير وضعية أو حدث معين، تأثير خطة علاجية

  :  لدى الطفلالسنّ 5-1

 الأطفال يحتاجون إلى المساعدة لأنّهم      أنّ" Agathon" "نأقاتو"و   " Salehi ""صليحي"يقول  

أقلّ تحكّما في حياتهم وعند تقدّمهم في السنّ فمن المفروض أن يكونوا أكثر استقلالا ويمكنهم التأثير                

  .في المحيط

 " Penk"ووجد بنك . لعمر العقلي للفرد أنّ مركز التحكّم يرتبط با " Bialer "واعتبر بيالير 

) Agathon et Salehi 1982, p 69( سنة 11 إلى 7أن التوجه نحو التحكّم الداخلي يزداد بداية من 

كما أنّ السنّ ليس العامل الوحيد المؤثّر على التحكّم الداخلي، فيجب أخذ المحيط العائلي الاجتماعي               

  . كذلك بعين الاعتبار

"          Gewirtz "" جويرتز"، "Rheingold"" رينقولد"، "Haggerty " "قارتيه"فدراسة كل من 

عند الأطفال تنخفض بانخفاض التعزيز ) vocalisation(تشير إلى أنّ إنتاج اللّغة "  Ross " "روس"و 

 " "بريـشر "و  "  Denmark" "دنمـارك "وعلى مستوى اللّغة كذلك يـشير  . الذي يقدّمه الكبار

Brecher"   أن الداخليين يبدون سهولة في اللّغة أكثر من الخـارجيين)Agathon et Salehi 1982, 

p69 .(  

 



 

وبهذا نرى أن هذه الدراسات تؤكّد أنّ عامل السنّ لوحده فقط ليس له أيّ تأثير إيجـابي في                  

  ). المحيط العائلي والاجتماعي(التوجّه الداخلي إذا غابت العوامل الأخرى المرتبطة بها

تقتصر إمكانية تغيير مركز التحكم على هذا و إنما يمكن لحدث أن يغـير مـن وجهـة                  ولا  

  .التحكم

  

  :تأثير وضعية أو حدث معيّن 5-2

"  كيلبـوخ "و يمكن لوضعية أو حدث معين أن يحدث تغييرا في مركز التحكّم، فقد وجـد                

"Kielbauch  ) "  عن نقلاAgathon et Salehi, 1982, p70 (اية ونهاية فتـرة  أنّ المساجين في بد

  .السجن أكثر توجّها للتحكّم الخارجي منه عن منتصف إقامتهم بالسجن

وأرجع الباحث ذلك إلى أنّه في بداية هذه الفترة لا يتقن الأفراد قواعد لعبة السجن، ومع نهاية                 

أمّا منتـصف   . الفترة يكونون معرّضين لمصير مجهول، وهو ما يجعلهم أكثر توجها للتحكم الخارجي           

إقامتهم يكونوا قد تأقلموا مع الموقف وهو ما يجعلهم أكثر تحكما في المواقف المختلفة، وبالتالي التوجه                

  .أكثر للتحكم الداخلي

حيـث أنّ    "Kansas" "كانساس"ومثل هذا التغير كذلك استنتج في عيّنة من الطّلبة لجامعة           

 إلى 1964 الخـارجي مـن سـنة    نتائج الطلبة على مقياس مركز التحكم تزايدت في جهة التحكّم    

 فرضية لتفسيره فقال بأنه يمكن أن       "Phares" "فارس"، ولم تعرف أسباب هذا التغيّر، اقترح        1974

 منذ عشر سنوات، وهي الفترة التي تتضمن جزء من   تكون له علاقة بالشعور العام بالإحباط السائد



 

حداث يمكن أن تجعل الشباب يشعرون      ، أي أنّ الأ   "Watergate" "وترغيت"حرب الفيتنام وفضيحة    

  .بأن لا تحكّم أو لا تأثير لهم على ما يحدث

هذا، ولا يمكن حصر إمكانية التغير في الحدث بل هناك طرق أخرى تساعدنا على تغيير مركز                

  .التحكم من التحكم الخارجي إلى التحكم الداخلي كالعلاج النفسي 

  

  :تأثير خطّة علاجية 5-3

فإنّ العديد مـن الـردود      " Davison" "دافيسون"و  " Goldfried" "جولفريد"بالنسبة لـ   

. الانفعالية والسلوكية غير المكيّفة والملاحظة عياديا، يكون سببها اتجاهات الفرد نحو العالم المحيط بـه              

فقد أظهرت بعض الدراسات أنّ التحسّن الذي تجلبه خطّة علاجية ما، يترجم كدرجة عاليـة مـن                 

 عند أشـخاص مـصابين      "Jesser" "جيسر" و "Gillis" "جيليس"وهو ما لاحظه    التحكّم الداخلي   

. باضطرابات نفسية، حيث وجد أنّ المتحسنين منهم يسجّلون ارتفاعا في درجة الـتحكّم الـداخلي              

 شخص بدءوا بعلاج نفسي من أجل حلّ مـشكل          30عند  " Smith" "سميت"ونفس الشّيء لاحظه    

وكان العلاج قـد ركّـز     . 7.12 إلى   10.08لتحكم لديهم من    فانتقلت درجة ا  . حالي في حياتهم  

  .على المشاكل الشخصية، ودام ستّة أسابيع

 بنفس النتائج، فرضية تغيير الدّرجة على سلم مركز التحكم عن           "Ettzen" "إتزن"كما أكد   

 ا طريق علاج نفسي، كانت دراسته على عينة من المنحرفين وضعوا في مؤسسات خاصّة، فكان معدّله

 



 

ثم  6.5 وخلال أربعة أشهر عرف نزولا وصـل إلى          8.55على سلم مركز التحكم قبل أيّ علاج        

  ).Agathon et Salehi , 1982, p74( في الشهر التاسع 5.38

  :وحسب معايير رو تر فإن ذوي الدرجة العالية من التحكّم الداخلي يتميّزون بمايلي

يطهم، والذي يمنح لهم معارف ومعلومات يستعملونها       يكونون أكثر انتباها للتنوع المتواجد في مح       -

  .في سلوكهم الجديد

  .يتمتعون باستعداد أكبر لتحسين ظروف محيطهم -

  .يقاومون أكثر محاولات التأثير -

 .يثمّنون المهارات -

إن الأفراد الذين يتمتّعون بدرجة عالية من التحكّم الداخلي، فمن المحتمل جـدّا أن يكـون                

لا تعمـل إلا علـى   "  كالعلاجات السلوكية"  "Une psychetherapie directive"العلاج الموجه 

وبالمقابل يمكـن لعـلاج فـائق التنظـيم         . ترسيخ تلك السيمات ورفع مقاومتهم لأي محاولة تأثير       

"Traitement hautement structuré " ّـرات إيجابية لذي التحكم الخارجي العـالي و . أن يأتي بتغي

 Agathonعن ( 1974سنة " Howell" "هووال" و "Kilman" "كيلمن" من لاثبات ذلك قام كل

et Salehi, 1982,  p: 75( امـرأة مدمنـة إلى خمـس    84، بدراسة قسّموا فيها عينة تتكون من 

  : مجموعات علاجية

  .مجموعتان موجهتان-

  .مجموعتان غير موجهتان-



 

  . مجموعة ضابطة-

والمجموعتان غير الموجهتان لم . رى وفق تواتر محدّدفي المجموعتان الموجهتان، كانت الحصص تج

  .تكونا تتعلقان ببرنامج معدّ مسبّقا، فالأفراد يأخذون القرارات بأنفسهم فيما يخصّ شكل تمريناتهم

وجاءت النتائج جيدّة بالنسبة للداخليين مهما كانت الطّريقة المستعملة، في حـين أنّ نـوع               

  . تؤكّد النتائج على تأثيرهلم) موجّه أو غير موجّه(العلاج 

 " " سـوتيل "و "  Abert" " ألبـارت "،   "Kilman" "كـيلمن  " وبعد عام وجد كل من

Sotille " جاكـسون و زمـلاؤه    "،1975سنة"  "Jackson et al   "   عـن   (1974سـنة 

Salehi,1982 Agathon et ( أنه وعند الأفراد العاديين، فالخارجيون) أي ذووا التحكم الخـارجي 

 –أكثر تقبّلا للعلاج الموجّه ومنه نستنتج أهميّة اختيار تقنية علاجية بدلالة التحكّم الـداخلي               ) العالي

  .الخارجي للفرد

حيث أنّ الأفراد . ويمكن أن يعود فشل بعض العلاجات النفسية إلى هذا التوجيه العام للفرد

فمن المهمّ إذن أن ) المحيط(ن  الخارج ذوو التحكم الداخلي العالي يقاومون أكثر التأثيرات الآتية م

تعرف بعض العمليات العلاجية بدلالة بعض عوامل الشخصية وخاصّة بدلالة درجة التحكم 

  .الداخلي للمفحوص

ذوو التحكم : إن مركز التحكم سمة شخصية أساسية يصنّف الأفراد من خلالها إلى صنفين   

تعمل على تحديد وجهتها عدة عوامل منها ما الداخلي وذوو التحكم الخارجي، وهي سمة مكتسبة 

  .هو مذكور في العنصر الموالي



  

  :محددات مركز التحكم .6

يعتبر مركز التحكم سمة من سمات الشخصية يكتسبها الفرد من التجارب الحياتية التي يمر بها،               

 ـ                و وتبلـور   وبما أن كل فرد منا له تجاربه الخاصة، وله محيطه النفسي والإجتماعي الخاص به، فإن نم

وجهة التحكم لدى الفرد قد تؤثر عليها مجموعة من العوامل، كالمجال العائلي الذي يقضي فيه الفـرد                 

  .بدايات حياته، والمجال الإجتماعي الذي يواصل فيه الفرد نموه

  :المجال العائلي 6-1

بعد ظهور مصطلح مركز التحكّم، قام الباحثون بتناول هذا المفهوم من عدّة زوايا، كيـف               

، وطبيعي جدا أن تتناول مجموعة من الدراسات المجال العائلي، وخاصة العلاقة            .…نشأ، كيف يتغير  ي

كعامل من العوامل التي تحدّد وتوجّه نوع التحكم لدى الفرد بما أنّ ) parent – enfant(أبناء ـ آباء  

  .مركز التحكّم هو نتيجة لمجموعة من الخبرات المكتسبة

اث توضّح العلاقة بين نوع مركز التحكّم والمعاملة الوالدية، حيـث           لذا نجد مجموعة من الأبح    

 :Agathon et Salehi, 1982 p عـن  " ( Phares" "فارس"و "   Davis" "دايفس"توضّح دراسة 

 و رفـض   discipline reguliereأنّ أباء الأفراد ذوو التحكم الداخلي يظهرون نقدا إيجابيا و ) 66

 في العلاقات عما هو عليه أباء الأفراد ذوو التحكّم moin de controle hostile et de retraitأقل، 

  .الخارجي

نفس المرجع السابق   " ( Jalowiec" "جالويك"و   " Tolor " "تولور"وفي نفس المجال، وجد     

 طالب علاقة دالّة بين الاتجاه الخارجي و عوامـل الـتحكم            68في بحثهما على عينة     ) 67-66:ص



أمّهاتهم كمتسلّطات  ) ذوو التحكم الخارجي  (ض والعدوان، كما  يدرك هؤلاء الأفراد        المتسلط والرف 

  .ولهنّ نزوع نحو الرّفض والعدوان

في بحثه على عيّنة ) 67:نفس المرجع السابق ص " ( Mac Donald" "ماك دونالد"كما وجد 

مة ولهنّ سلوك متنبأ بـه       فرد، أنّ ذوو التحكّم الداخلي يصفون أمّهاتهم بأنّهن أكثر أمو          427عددها  

أمّا ذوو التحكّم الخارجي فيصفون أمّهاتهم بـأنّهن يغـالين في           . ويستعملن ضغطا أكبر لإنجاز المهام    

  .ولهنّ ميل لاستعمال العقاب العاطفي و الحرمان من الامتيازات. حمايتهن لهم

 "كاتكوفـسكي "و "  Crondall" "كرونـدال "و "  Good" "جـود "كما لاحظ كل من 

"Katkovsky "           أن الأباء المتميزين بالدفء والتسامح والإيجابية وتوقع سلوكات استقلالية من طرف

أبنائهم في سن مبكر، غالبا ما يشجعون اعتقادات أبنائهم في التحكم الداخلي، عكس الآباء المتميزين               

  .بالرفض والعقاب والتسلط

فراد الذين يدركون آباءهم على أنّهم فالأ) نفس المرجع السابق " ( Levenson" "لوفنسون"وحسب 

  .لا يظهرون سلوكات منظّمة وقابلة للتنبّؤ، يعتقدون أنّ الحدث يتحكّم فيه عامل خارجي

أنّ نقص الاستقرار يمكن أن يضاعف بحث الطفل        " Davis" "دايفس"وفي هذا الصدد، لاحظ     

نّه ليس عامل فعّال في التحكّم في       عن المساعدة حين يحاول فهم محيطه، وهذا ما يمكن أن يجعله يعتقد أ            

  ). نفس المرجع السابق(التعزيزات 

إن المحيط العائلي جزء بسيط من العالم الخارجي الذي يعيش فيه الفرد فبعد العائلة، هناك محيط                

 .اجتماعي يحتضن الفرد وهو كذلك عامل هام في تبلور وجهة التحكم لدى الفرد

 



  

  :المجال الاجتماعي 6-2

ات في هذا المجال خصوصا على العلاقة بـين مركـز الـتحكّم والعوامـل               ركّزت الدراس 

دراسة لــ  " Rotter " "رو تر"السوسيواقتصادية، وبين مركز التحكّم والعوامل العرقية، فقد ذكر 

 فرد، توصّل فيها إلى وجود علاقـة بـين          1000، على عينة    1963سنة  " Franklin"" فرانكلين"

السوسيو اقتصادية ،  حيث أنّ الأكثر درجة في التحكّم الداخلي ينتمـون             التحكّم الداخلي و المرتبة     

  . إلى مرتبة سوسيو اقتصادية عالية

،  حيث  وجـدوا أنّ  " Battle" "باتل"و " Rotter " "رو تر"ونفس النتائج جاء بها كل من 

 إلى مـستوى    الأطفال السود ذوو المستوى المنخفض يتميّزون بتحكّم خارجي أكثر من الذين ينتمون           

عنـد الأطفـال    " Show" "شاو"و   " Uhi" " أوهي"كما وصل كل من     ). بيض أو سود  (متوسط  

عنــد " Watson" "واطــسن"و " Strickland" "ســتريكلاند"، "Zytkoskee" "زيتكوســكي"و

" لادويق"المراهقين، أنّ الأفراد السود لهم درجة تحكّم خارجية أكبر من البيض ونفس النتائج جاء بها                

"Ladwig "  لوفكورت"و" "Lefcourt"      نفس المرجع الـسابق    (،  وكانت عينة الدراسة من المساجين

  ).68:ص

لقد اعتمدت كل هذه الدراسات على تقدير مركز التحكم، وذلك بالاعتماد على مقـاييس              

 أول مقياس يعطى صفة الكمّ لمركز الـتحكم،  "Rotter "" روتر"صممت لهذا الغرض، فكان مقياس 

 مل عدة باحثين على بناء مقاييس تعمل على تصنيف الأفراد حسب وجهة التحكم لديهم، عوبعده 

 



 

وهكذا أصبح قياس مركز التحكم متشعبا، فنجد مقاييس خاصـة بالأطفـال، وأخـرى خاصـة                

   …بالرّاشدين

  

  :قياس مركز التحكّم .7

سية في مجال بعد دخول مصطلح مركز التحكّم في علم النفس الاجتماعي كأحد المفاهيم الأسا

الشخصية والتي على أساسها تحدد قدرة الفرد على مقاومة العوامل الضاغطة الخارجية، عمل الباحثون      

  . على إعداد مقاييس تسمح بتقييم مركز التحكم

 أول مقياس يوضـع لهـذا   "Rotter " "روتر"لـ " مقياس التحكم الداخلي الخارجي"وكان 

قرة، وكلّ فقرة تتضمّن زوج من العبارات، إحداها تشير          ف 23، حيث يتكوّن من     1955الغرض سنة   

وقد أضيفت لها ستّ فقرات بهدف التمويه وتغـيير         . إلى الضّبط الداخلي والثانية إلى الضّبط الخارجي      

  .الوجهة الذهنية للمفحوص عن معرفة الهدف من المقياس وتقليل أثر الاستحسان الاجتماعي

وهذا بسبب عـدد    . غير مرغوب " Rotter" "روتر"اس  في بعض الأحيان يكون استعمال مقي       

، يقـوم بتحديـد     1985مقياس آخر سنة    " Lumpkin" "لمبكين"ولذلك اقترح   . وحداته المقترحة 

، وهذا بـستة بنـود   )تحكم داخلي، خارجي" (Rotter " "روتر"الأبعاد الهامة للتحكم كما وصفها 

ة اتفاقهم أو عدم اتفاقهم مع البنـود  حيث يسجل المفحوصون درج) Nuissier,1994,p: 92(فقط

وقـدرت درجـة    . الثلاثة للتحكم الداخلي و البنود الثلاثة للتحكم الخارجي على سلم بخمس نقاط           

  Rotter :"0.65 " "روتر" وهي قريبة من التي حصل عليها 0.68الاتساق الداخلي لهذا المقياس بـ 



 

ييس العامّة التي بنيت لتقييم معتقـدات عامّـة في          هذان المقياسان عينة على مجموعة المقا     . 0.79إلى  

  . التحكّم

الـصحة  (ثم أتت بعد ذلك مقاييس أخرى بنيت لتقدير مركز التحكم في أطر جد خاصـة                

"  والـستون، والـستون ودوفـاليس     "من بينها مقيـاس     ) …الجسمية، الحياة المهنية، الحياة الزوجية    

"Wallston, Wallston et De Vallis"مقياس متعدد الأبعاد لمركز تحكم "  الصحة ويسمى في مجال

  ". The Multidimensional Health Locus Of Control Scale" "الصحة

، وجاءوا بمقيـاس    1976قام الباحثون بإعادة النظر لمقياسهم الأحادي البعد الذي بنوه سنة           

 بنـود؛ فالبعـد     6د بـ    بند وأدرجوا  فيه ثلاثة أبعاد للتحكّم ويقاس كل بع          18جديد يحتوي على    

وهي تقيس العلاقة الـتي     . الأوّل يعود للتحكّم الداخلي، الثاني لأشخاص أقوياء والثالث يتعلّق بالحظ         

  ). Nuissier, 1994, p: 93(ينشؤها الفرد بين سلوكاته ووضعه الصحي 

. على إبراز الوجه المتعـدّد لمركـز الـتحكّم        " Dubois " "دوبوا"كما عمل الباحثون كـ     

وكان الجديد في مقياسها هو ترتيب مختلف الأسباب        .  فقرة 42توصّلت إلى بناء مقياس يتكون من       و

التي نلجأ إليها عادة لتفسير التعزيزات وذلك على طول مسار يبدأ بالتحكّم الخـارجي إلى الـتحكّم             

 ,Nuissier) (الصدفة، الحظ، القدر، آخرون أقوياء، عراقيل موضوعية، القدرات، الجهود(الداخلي 

1994,  p: 93.(  

 

 

 



 

نـويكي  "قام عدّة باحثين ببناء مقاييس جديدة وحيدة البعد كمقياس          " Rotter"" روتر"بعد  

" هيل وبـال "، 1978سنة " Coroso" "كوروسو"، 1974سنة "  Nowicki et Duke" "ودوك

"Hill et Bale " 1980سنة .  

 ـ"كما تمّ بناء مقاييس خاصّة بالأطفال كمقاييس         " دال، كاتكوفـسكي وكرونـدال    كرون

"Crandall, Katkowsky et Crandall " ملغرام وملغرام"ومقياس . 1965سنة" "Milgram et 

Milgram " 1975سنة) Dubois, 1985, p: 28-29 .( نويكي ستريكلاند"ومقياس" "Nowicki-

Strickland  " موسى، (قين  وهو يقيس موضع الضبط الداخلي الخارجي للأطفال والمراه1973سنة

  .، وهو المقياس المتبني في الدراسة الحالية)330: ب ت، ص

والملاحظ غياب  . حظي مفهوم مركز التحكّم باهتمام واسع في مجال قياسه في عدّة مجتمعات           

مقاييس عربية في هذا المجال، إلاّ التي ترجمها بعض الباحثين وحاولوا تكييفها لتلائم البيئـة الثقافيـة                 

  .العربية

وكيّفه بمـا  " علاء الدين كفافي"للغة العربية من طرف " Rotter  ""روتر"ترجم مقياس فقد 

بما يتّفق مـع البيئـة      " أمل الأحمد "وعدّلته  ). 253: ، ص 1989المتوكل،  (يتفق مع البيئة المصرية     

وتمّ تعريب نفس المقياس كذلك للبيئة الأردنية من طـرف          ). 254: ، ص 2001الأحمد،  (السورية  

  ).33: ، ص1994مقابلة ويعقوب، " (برهومموسى "



 The Multidimensional Health Locus Ofوتم تعريب مقياس مركز ضـبط الـصحة   

Control Scale "   والستون وزملائه"لـ "" Wallston, Wallston et De Vallis   "  من طرف

  ). يخلف وآخرون، ب س" (علي بداري ومحمد الشناوي "

 Nowicki et" "نويكي ودوك"يس الأخرى على البيئة المصرية كمقياس قنّنت بعض المقايكما 

Duke "   331: موسـى، ب ت، ص    " ( رشاد عبد العزيز موسى وصلاح أبوناهيـة      "من طرف(  ،

  ".فاروق عبد الفتاح موسى"من طرف " Nowicki-Strickland" "نويكي ستريكلاند"ومقياس 

حيث عمل علـى    " عبد الحفيظ مقدم    "ة إلى مبادرة    أمّا على البيئة الجزائرية فلا بدّ من الإشار       

ووصلت درجـة ثباتـه   .  بند ليتلاءم مع ميدان العمل فقط11إلى " Rotter "اختصار مقياس روتر 

، أمّا عدا هذا فإنّه يتمّ تبنّي إحدى المقـاييس          )93: ، ص 2001تشوافت،   (0.66بمعادلة ألفا إلى    

  .المذكورة أعلاه

 قياس مركز التحكّم والبحث فيه واسع، وفي هذا الفصل تمّ التطرّق وتجدر الإشارة أخيرا أنّ

إلى أهمّ العناصر المتعلّقة به كإطاره النظري، ومفهومه، محدّداته، إمكانية وكيفية تغييره، كما تخلّل 

هذه العناصر بعض الدراسات التي تؤكّد على أهميّة مركز التحكّم في الحفاظ على الصحّة النفسية  

 الضغوطات اليوميّة والتقليل من التعرّض للاضطرابات السلوكية والمعرفية من أجل الابتعاد ومقاومة

  . عن السلوكات غير المرغوب فيها كالتدخين
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 ويعرف على   . يعتبر المنهج أهم العناصر في البحث العلمي، فبه تتحدد مصداقية نتائج البحث           

). Angers, 1996, p: 9(أنه مجموع الإجراءات، والمساعي المحددة المتبناة للوصـول إلى نتيجـة  

اكثر أمانة وصدقا يتعلق بشكل كبير بمجموع الإجراءات المتبعة         فنجاح البحث ووصوله إلى نتائج      

  .وسيتناول هذا الفصل توضيح بعض الإجراءات المتبعة في هذه الدراسة. فيه

  

  :عينة الدراسة .1

لاختبار فرضيات البحث و الإجابة على تساؤلات الدراسة، كانت المرحلة الثانوية للتعلـيم                

حيث تتكون من . ة للدراسة، و منها تم اختيار عينة الدراسة الحاليةأفضل مكان تتواجد فيه عينة ملائم   

حيث يزاولـون دراسـتهم   .  سنة 18 – 14، والذين تترواح أعمارهم ما بين       )ذكور( تلميذ   121

متقن جيلالي اليابس و    : الثانوية في ثلاث ثانويات ومتقن واحد، بمدينتي حاسي مسعود و ورقلة وهي           

ثانويتي العقيد سي الشريف علي ملاح و الخوارزمي        . يد بمدينة حاسي مسعود   ثانوية سليماني محمد الع   

   .2001/2002بمدينة ورقلة، في السنة الدراسية 

. ونظرا لبعض الصعوبات التي واجهتها الباحثة أثناء اختيار العينة على مستوى هذه المؤسسات               

وتعبر عن اقتطاع عينـة  ". L'echantillonnage accidentel" تم اختيار أفراد العينة بطريقة عرضية 

، ولذلك تم التعامل في هـذه  )Angers, 1996, p: 236(من مجتمع الدراسة بحسب ما يلائم الباحث

  .الدراسة مع التلاميذ الذين لم تكن لديهم الدراسة أثناء تواجد الباحثة بمؤسساتهم



    

المراحل الثلاثة للتعلـيم الثـانوي،      رغم اختيار أفراد العينة بالطريقة العرضية إلا أنها عكست            

  :وهذه بعض خصائصها

  .يوضح توزيع أفراد العينة من حيث انتمائهم لمؤسساتهم: )01(جدول رقم

  النسبة المئوية  العدد  
   %39.669   48 .متقــن جيلالــــي اليــابس
  %24.793   30  .ثانــوية سليمانـي محمد العيــد
  %19.008  23  .ثانـــوية الخــوارزمــــي
  %16.528  20  .ثانوية العقيد سي الشريف علي ملاح

  %99.998  121  المجموع
   

  .توزيع أفراد العينة من حيث مستواهم الدراسي: )02(جدول رقم  

  النسبة المئوية  العدد  
   %59.504  72  .السنـة الأولـى ثانـوي
   %29.752  36  .السنـة الثانيـة ثانـوي

   %10.743  13  .نـويالسنـة الثالثـة ثا
   %99.999  121  المجموع

  

  :تصميم البحث .2

، فإن المنهج المناسب له هـو       )ظاهرة التدخين (نظرا لطبيعة الموضوع المعالج في هذه الدراسة        

 كل استقصاء ينصب على ظاهرة من الظواهر التعليمية أو النفسية، " المنهج الوصفي الذي يعرف بأنه 

 



 

 يقصد تشخيصها وكشف جوانبها، وتحديد العلاقات بين عناصـرها أو           كما هي قائمة في الحاضر،    

  ).129: ، ص1984 تركي،." (بينها وبين ظواهر تعليمية أو نفسية أو اجتماعية أخرى

  

  :وصف أدوات القياس المستعملة في الدراسة .3

يـة  اعتمدت الدراسة الحالية على أداتين لجمع المعطيات؛ إحداهما لقياس مركز التحكم، والثان           

  ):التصنيف لمراحل التغير في سلوك التدخين(لقياس الاهتمام بالتغير في سلوك التدخين 

  

  :ستريكلاند لمركز التحكم لدى الأطفال والمراهقين-مقياس نويكي 3-1

"Nowicki-Strickland Locus of Control Scale "  

"  Stephen Nowickiسـتيفان نـويكي   " بندا، أعده كل من 40يتكون هذا المقياس من    

، وهو موجه لقياس ما إذا كـان الاطفـال و المـراهقين    " Bonni Stricklandبوني ستريكلاند "و

يعتقدون أن التدعيم الذي يتلقونه راجع إلى الحظ و الصدفة؛ وهؤلاء يوصـفون بـذوي الـتحكم                 

  .الخارجي، أو أن هذا التدعيم نتيجة لسلوكهم الخاص ويطلق عليهم ذوو التحكم الداخلي

، 14،  12-10،  8،  5،7،  3،  1: للفقـرات ) 1(تنقيط هذا المقياس بإعطاء علامـة       يتم    

". نعم  " ، إذا كانت الإجابة عليها بـ       35-39،  33،  31،  29،  27،  24،  21،23،  16-19

  ".لا " إن كانت الإجابة عليها بـ ) 0(وتمنح علامة 



، 30،  28،  26،  25،  22،  20،  15،  13،  9،  6،  4،  2: للفقـرات ) 1(وتمنح علامة     

نعم " إن كانت الإجابة عليها بـ      ) 0(، وعلامة   "لا  " ، إذا كانت الإجابة عليها بـ       40،  34،  32

 Corcoran et Fisher, 1987(وكلما كان المجموع أكبر كان ذلك انعكاسا لمركز تحكم خاجي". 

.(  

  

لمركز التحكم لـدى    " Nowicki-Stricklandستريكلاند  -نويكي"صدق وثبات مقياس     3-1-1

  :طفال و المراهقينالأ

صدق مقياسهما، حيث "  Nowicki et Stricklandنويكي وستريكلاند، "لقد بين كل من   

يتمتع المقياس بصدق تلازمي، إذ له علاقة دالة مع ثلاثة مقاييس أخرى لمركز التحكم، كما يـرتبط                 

غيرات الناتجة عن   هذا المقياس أيضا مع سلوكات أخرى أكاديمية وغير أكاديمية، وهو حساس أيضا للت            

  .التجارب العلاجية

ثبات المقيـاس بطريقـة التجزئـة    "  Nowicki et Stricklandنويكي وستريكلاند، "وقدر   

 0.68 بالنسبة للصف الثالث إلى الصف الخامس، و         0.32النصفية؛ فوجدا معامل الثبات يقدر بـ       

ادي عشر، ويقدر بــ      للصف التاسع حتى الصف الح     0.74للصف السادس حتى الصف الثامن، و       

  . فيما يخص الصف الثاني عشر0.81

كما قدرا معامل الثبات كذلك بطريقة إعادة الاختبار بفارق ستة أسابيع بين التطبيق الأول و                 

 للـصف  0.71 للـصف الـسابع، و   0.66 بالنسبة للـصف الثالـث، و        0.63الثاني، فوجداه   

  ).          Corcoran et Fisher, 1987(العاشر



فاروق عبـد   "ولقد ترجم هذا المقياس إلى اللغة العربية، وقنن على البيئة المصرية من طرف                      

  ".الفتاح موسى

  

لمركز التحكم لدى الأطفال و     " Nowicki-Stricklandستريكلاند  -نويكي"تعديل مقياس    3-1-2

  :  المراهقين

لمركـز  " Nowicki-Stricklandسـتريكلاند   -نويكي"تم تطبيق النسخة المصرية، لمقياس        

، على عينة من الطلبـة الثـانويين        "فاروق عبد الفتاح موسى   "التحكم لدى الأطفال و المراهقين لـ       

 طالبا، وكانت نتائج التطبيق تفرض على الباحثة إدخال بعض التعديلات علـى بعـض               35عددهم  

  :فقرات المقياس ومنها

  .ئريةاحتواء بعض الفقرات على كلمات غير شائعة في البيئة الجزا.

  .الصعوبة في صياغة الفقرات مما أدى إلى صعوبة فهم المعنى المقصود.

النسخة (ولتفادي ذلك، تم عرض بنود النسخة المصرية مرفقة ببنود النسخة الأصلية للمقياس               

، على ثلاثة أساتذة محكمين، حيث طلب منهم النظر إلى صياغة الفقرات وإن كانت تحمل               )بالإنجليزية

  .كما سئلوا إن كانت الترجمة مناسبة أم لا. ئعة في البيئة الجزائريةكلمات غير شا

وتم تعديل البنود التي اتفق عليها أستاذان فأكثر على أنها يجب أن تعدل، وهذا بأخذ بعـين                   

، 13،  11،  10،  6: الاعتبار البدائل المقترحة لكل تعديل، وأسفر ذلك على تعديل الفقرات التالية          

16 ،17،20 ،21 ،27 ،28 ،30 ،32 ،33 ،39 ،40.  



 20وبعد ذلك، طبق المقياس المعدل تطبيقا أوليا على عينة الدراسة الاستطلاعية وعـددهم                

  .طالبا ثانويا لحساب معامل الثبات

  

  :حساب معامل ثبات النسخة المعدلة 3-1-3

 تجزئة الاختبار إلى  …" لتقدير معامل ثبات المقياس استعملت طريقة التجزئة النصفية وهي            

جزأين فقط، بحيث يتكون الجزء الأول من الدرجات الفردية ويتكون الجزء الثاني مـن الـدرجات                

  ).383: ، ص1978السيد، "(…الزوجية للاختبار

وزعت الاستمارات على عينة الدراسة الاستطلاعية، ثم استرجعت كلها حال انتهاء كل فرد             

 أخذت الفقرات ذات الأرقـام الفرديـة        بعدها تم حساب معامل الثبات، حيث     . من الإجابة عليها  

بــين نــصفي   ŋكنصف أول و الفقرات ذات الأرقام الزوجية كنصف ثان، وتم حساب معامل إيتا

  . فقرات المقياس

، وهي تمثل معامل ثبات المقياس ككل وهي تعبر عن درجة ثبات            0.75 بـ   ŋوقدرت قيمة   

  .عالية

-Nowickiسـتريكلاند   -نـويكي "س  بعد التأكد من بعض الخصائص السيكومترية لمقيـا         

Strickland "              لمركز التحكم لدى الأطفال و المراهقين في البيئة الجزائرية، يمكن الاطمئنان له من أجل

  .استخدامه في الدراسة الأساسية

  



واعتمدت الدراسة الحالية على أداة أخرى لجمع المعطيات وهي مخطط الاكتساب و الإقلاع               

  .تعبر عن الاهتمام بالتغير في سلوك التدخينالتي عن سلوك التدخين و

  

  :مخطط الاكتساب والإقلاع عن سلوك التدخين 3-2

 محتواة في   –يتم تقييم الإهتمام بالتغير في سلوك التدخين بتعريض أفراد العينة لأهداف مختلفة             

فـة   تخص اكتساب السلوك أو الإقلاع عنه، وعليه يصنف أفراد العينة في مراحـل مختل              -أداة القياس 

  .تدعى مراحل التغير

ويعتبر مخطط الاكتساب والإقلاع عن سلوك التدخين، مجموعة من الأسئلة تتم الإجابة عليها             

باختيار إحدى البدائل المقترحة لكل سؤال، ومن خلال الإجابة يصرح الفرد عن وضعه الحالي اتجـاه                

 حاليـا أو مقلـع عـن        سلوك التدخين؛ أي وصف حالته الحالية وذلك بكونه غير مدخن أو مدخن           

  .التدخين

كما يصف هذا المخطط كذلك، نية الفرد في التغير من وضعه الحالي في المستقبل القريـب أو                 

البعيد، ومن خلال تلك الإجابات يوضع الفرد في مرحلة من مراحل التغير والتي يعبر عنها كـذلك                 

" Stages of acquisition and cessation"بمراحل الاكتساب و الإقلاع عن سلوك التدخين

)Pallonen et al, 1998.(  

  

 

  



  ): مراحل التغير( مراحل الاكتساب والإقلاع عن سلوك التدخين  

تمثل هذه المراحل العزم والاهتمام بالتغير في سلوك التدخين سواء بالاكتـساب أو الإقـلاع                 

)Norman et Al, 2000, p :184.(  

   : مراحل الاكتساب •

 الذين يقرون بأنهم لا يدخنون، أو يحاولون غير المدخنينبالنسبة لـتعرف مراحل الاكتساب 

  :التدخين لمرات قليلة فقط، وتنقسم إلى ثلاث مراحل

وهي المرحلة الـتي لا  ): Acquisition Precontemplation: (بالتدخينمرحلة اللا إهتمام   . . أأ  

  .مةيفكر فيها الفرد في مجرد المحاولة في التدخين خلال الستة أشهر القاد

في هـذه المرحلـة   ): Acquisition Contemplation: (مرحلة التفكير الجدي في التدخين  ..بب  

  .يفكر الفرد في التدخين خلال الستة أشهر القادمة

يفكر فيها الفرد في التـدخين  ): Acquisition Préparation: (مرحلة الإستعداد للتدخين  ..جج  

  . يوم القادمة30خلال 

  :مراحل الإقلاع •

 ـتضم مراحل الإق ) Current Smokers (مـدخنين حاليـا  لاع، أربع مراحل بالنسبة للـ

  :وهي كما يلي) Former Smokers (مدخنين سابقاومرحلتين للـ

 

 

  



يدخن فيها الفرد السجارة بانتظام منذ اقل من ): Récent Action: (* "مرحلة الفعل التدخين   . . أأ  

  ستة أشهر

 في هذه المرحلة، لا  يفكر الأفـراد في          ):Precontemplation: (مرحلة اللاإهتمام بالإقلاع    ..بب  

  .الإقلاع خلال ستة أشهر القادمة

في هذه المرحلة يفكـر الأفـراد في   ): Contemplation: (مرحلة التفكير الجدي في الإقلاع   . . جج  

  .الإقلاع خلال ستة أشهر المقبلة

ل في هذه المرحلة يحاول الفرد الإقـلاع خـلا        ): Préparation: (مرحلة الإستعداد للإقلاع    . . دد  

   . يوما القادمة30الستة أشهر ويفكر في التوقف خلال 

في هذه المرحلة يكون الفرد قد أقلع عن التدخين خـلال           ): Action: ("الإقلاع" مرحلة الفعل   . . هه  

  .الستة أشهر الماضية

يكون الفرد هنا قد أقلع عن التـدخين        ): Maitenance: (مرحلة الاحتفاظ بالسلوك الجديد     . . وو  

  .لأكثر من ستة أشهر

  

  

  

  

  

  . ضمن مراحل الإقلاع لجمع عينة المدخنين الحاليين، وتبقى عينة المكتسبين غير مدخنين بانتظام" التدخين "تم دمج مرحلة الفعل  *
  .اب أو الاقلاع عنه يدل مفهوم مراحل التغير في هذه الدراسة على نية تغيير سلوك التدخين فقط بالإكتس:ملاحظة

وتجدر الاشارة إلى استعمال هذا المفهوم أيضا كمرادف للتطور في اكتساب سلوكات مختلفة كالمخدرات، الكحول، فقدان الوزن، ومارسة                  
 .الرياضة



 (ويمكن قياسها باستعمال مخطط أسئلة أو باستعمال مقاييس منفصلة خاصة بكـل مرحلـة    

Norman et Al, 1998, p: 140( .  

 Pallonen et alبالونن وزملاؤه  "ولقد أدخلت بعض التعديلات على المخطط الذي استعمله

  :للأسباب التاليةوذلك بإضافة تعليمات تتخلل الأسئلة التي تكرر تصنيف مرحلة ما، وذلك 

  

التجريب الأولي للمخطط ونتائج ذلك؛ حيث التمست صعوبة في التعامل مع المخطط دون توجيه                . أ

في حين تهدف الباحثة إلى تسهيل تعامل أفراد عينة الدراسة مع أجزاء الوسـيلة المـستخدمة لجمـع                  

  .البيانات

راحل الـتغير، وبالتـالي     توجيه استجابة كل فرد من أجل تصنيفه ضمن مرحلة واحدة فقط من م              . ب

  .سهولة تفريغ البيانات

ولعل ما جعل الباحثة تبادر في تعديل المخطط لما يتلاءم وأفراد العينة هو تعامل الدراسات السابقة                  . ت

روجـيرو  "مع أجزاء المخطط؛ حيث كانت هناك حرية كبيرة في استعمال أسئلة المخطط كدراسات              

نورمـان  "، )Pollak et al, 1998"(ك وآخـرون بـولا "، )Roggierro et al, 2000"(وآخـرون 

  ).Norman et al, 2000"(وآخرون

بعد ذلك تم تطبيق النسخة المعدلة على عينة الدراسة الاستطلاعية، ولوحظ ارتياح وسهول في              

  . الإجابة على المخطط المعدل

 

  



  : طريقة إجراء البحث .4

. 121يين، يصل عددهم إلى  تلميـذا        تم إجراء الدراسة الميدانية على عينة من التلاميذ الثانو        

وفي مرحلة لاحقة تم تطبيق المقياسين      . وقبل المباشرة في التطبيق تم التأكد من صلاحية أدوات القياس         

تم تقييد إجابتهم بمـدة     ) تلاميذ يدرسون (حيث وزعت على التلاميذ، ونظرا لوضع أفراد العينة         . معا

  .الساعةزمنية تقارب 

و تم  .  اسـتبيانا  300وقد تم توزيـع أكثـر مـن         . ات بشكل مباشر  وكان تسليم الاستبيان  

ويمثل عدد أفراد عينة    .  استبيان وهذا لعدم اكتمال الإجابة على بقية الاستبيانات        121الاحتفاظ بـ   

  .من المجتمع الكلي % 40.33الدراسة ما يعادل 

  

  :الأساليب الإحصائية المستخدمة .5

ل إلى معطيات كمية تمت معالجتها باختبار تحليل التباين ثم          بعد القيام بتفريغ البيانات، والتوص      

غير مـدخنين،  ( لمعرفة اتجاه الفروق  بين العينات الثلاث ) المقارنة المتعددة (Shceffe  اختبار شيفي 

  .كما تم حساب النسب المئوية لكل مرحلة من مراحل التغير). مدخنين حاليا، مدخنين سابقا

 النسخة  SPSS تمت اعتمادا على الحاسوب ببرنامج       المعالجة الاحصائية وتجدر الإشارة إلى أن       

9.0.   

وفيما يلي يمكن تلخيص ما جاء من إجراءات في هذا الفصل، حيث تم التعريف بعينة البحث                  

 التي تتحدد بعينة من تلاميذ السنة الأولى و الثانية و الثالثة ثانوي من مدينتي حاسي مسعود و ورقلة 

 



 

كما تناول هذا الفصل المنهج المستخذم في هذه الدراسة ووسائل          . 2002 / 2001دراسية  للسنة ال 

 Algorithmستريكلند لمركز التحكم لدى المراهق، و -القياس حيث تم الاعتماد على مقياس نويكي

for the acquisition and cessation stage . وذلك بعد دراسة بعض خصائصهما الـسيكومترية .

 في الفـصل    وسيتم عرضـها  . ريقة اجراء البحث، وكيفية معالجة النتائج المتحصل عليها       وتلي هذا ط  

 .الموالي

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

  عرض نتائج الدراسة الأساسية
  

  .عرض نتائج الفرضية الأولى .1
  .عرض نتائج الفرضية الثانية  .2

  
  

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

، حيث تم حـساب تحليـل التبـاين    SPSS  9.0تمت معالجة النتائج المحصل عليها ببرنامج 

الأحادي ثم اختبار شيفي لتحديد اتجاه الفروق، وحساب النسب المئوية لكل مرحلة وسيتم عـرض               

  :نتائج هذه الدراسة فيما يلي

  

  :عرض نتائج الفرضية الأولى .1

 بالاكتساب والإقلاع عن    -عينة الدراسة - المراهق   يهتم: "كان نص الفرضية الأولى كما يلي     

  ."التدخين بمحض إرادته

  :وتم تمثيل النتائج المحصل عليها في الشكل التالي

  

نتيجة توزيع عينة المراهقين على مراحل الاكتساب والاقلاع عن ): 01(الشكل رقم 

  .سلوك التدخين

  

  

  

  

  

  

Maintenance

Action

Preparation

Contemplation

Precontemplation

Recent action

Aquisiti on preparati

Aquisition contempla Aquisition precontem



سب الوضعيات الثلاث لسلوك نتيجة توزيع عينة المراهقين ح): 02(الشكل رقم 

  .التدخين

  
 

 The Smoking Situation

 10.74

 16.53

72.73

 Exsmokers

 Current Smokers

Nosmokers

 
 

  : وسيتم عرض هذه النتائج بالتفصيل خلال عرض نتائج الفرضيتين الفرعيتين فيما يلي 

  

 باكتـساب سـلوك     -عينة الدراسة   -يهتم المراهق   : " كان نص الفرضية الفرعية الأولى كالآتي      1-1

  ".التدخين 

  :لمحصل عليها في الجدول التاليوتم تفريغ البيانات ا

  

 

 



  

  .توزيع أفراد العينة على مراحل اكتساب سلوك التدخين): 03(جدول رقم

  .    مراحل الاكـتساب
          Acquisition Stages.  

النسبة المئوية ضمن 
  العينة الكلية

النسبة المئوية ضمن 
  عينة الاكتساب

درجة   ²قيمة كا  ن
  الحرية

  الدلالة

. ام بالتـدخيناللااهتم
Acquisition Precontemplation 65.28%   89.77%   79 

 الاهتمام بالتـدخين
 Acquisition Contemplation.    3.30%   4.54%   04 

.                   الاستعداد للتـدخين  

Acquisition Preparation               
4.13%   5.68%   05 

 88  %100.0    %72.72  المجموع

126.159 2  0.01  

  

نلاحظ ظهور كل مراحل التغير المفترضة نظريـا في اكتـساب           ) 3(من خلال الجدول رقم   

من العينة الكليـة يتوزعـون علـى    %  72.72ويوضح أن أكثر من . سلوك التدخين لدى المراهق  

بالتـدخين و المهتمين بالتـدخين و المستعدين      اللامهتمين  (المراحل الثلاثة لاكتساب سلوك التدخين      

  ).للتـدخين 

وهم الـذين لا    (ينتمون إلى مرحلة اللاإهتمام بالتدخين       % 89.77والأغلبية الساحقة منهم    

  ).يفكرون في التدخين خلال الستة أشهر القادمة

 في  الذين يفكـرون  ( منهم ينتمون إلى مرحلة الاهتمام بالتدخين        % 4.54في حين نجد أن     

من أفراد عينة المكتسبين ينتمون إلى عينة المستعدين      % 5.68، و )التدخين خلال الستة أشهر القادمة      

  ). يوما المقبلة30الذين يفكرون في التدخين خلال ( للتدخين 



من المراهقين غير المدخنين يهتمون بالتدخين و يفكرون في  % 10.22إذن، هناك مايقارب  

لا، بل وهناك من يفكر في البدء خـلال         . ة أشهر القادمة على أبعد تقدير     أخذ السيجارة خلال الست   

  .الثلاثين يوما القادمة

 ²، حيث أن قيمة كـا     0.01ويتضح من خلال الجدول كذلك، أن هذه الفروق دالة عند درجة ثقة             

  .5  عند درجة الحرية9.210المجدولة والتي تبلغ  ² أكبر من قيمة كا126.159المحسوبة والتي تبلغ 

وبهذا تكون فرضية البحث محققة، إذ أن ظهور المرحلتين الثانية و الثالثة للاكتساب، ودلالة الفـروق                

  .بين التكرارات التجريبية و التكرارات الاعتدالية النظرية دلالة على اهتمام المراهق بسلوك التدخين

  . قلاع عن سلوك التدخين بالإ-عينة الدراسة-يهتم المراهق : " وتنص الفرضية الفرعية الثانية 1-2

  .توزيع أفراد العينة على مراحل الإقلاع عن سلوك التدخين): 04(جدول رقم

             .مراحل الإقلاع

                                              
            Cessation Stages. 

النسبة المئوية ضمن 
  العينة الكلية

النسبة المئوية ضمن 
  عينة المقلعين

درجة   ²قيمة كا  ن
 الحرية

 الدلالة

".                 التدخين " الفعل 
 Recent Acquisition  

1.65%    6.06%   02  

        .   اللااهتمـام بالإقلاع
Precontemplation  3.30%   12.12%   04  

            .  الاهتمام بالإقلاع
 Contemplation.  1.65%   6.06%   02  

مدخنون حاليا
  C
urrent Sm

okers
  

             .الاستعداد للإقلاع
Preparation  9.91%   36.36%   12  

  ".  التدخين عدم" الـفـعـل 
     Action     2.47%   9.09%   03  مدخنون سابقا

  ExSm
oker

  

             .الاحتفاظ
Maintenance.   8.26%   30.30%   10  

  33   %100.0   %27.27  المجموع  

17.364  5  0.01  

  



نلاحظ ظهور كل مراحل التغير المفترضة نظريا في الإقلاع عـن           ) 4(من خلال الجدول رقم   

  . لدى المراهقسلوك التدخين

 % 16.51من العينة الكليـة؛ فنجـد        %27.27ويشكل المدخنون و المدخنون سابقا      

، ومرحلة اللاإهتمـام بـالإقلاع،   "التدخين " مرحلة الفعل" (Current Smokers"يدخنون حاليا 

-Ex"مـدخنون سـابقا      % 10.73و).  ومرحلة الاسـتعداد للإقـلاع     الاهتمام بالإقلاع ومرحلة  

Smokers) " ومرحلة تجسيد الفعل" عدم التدخين "  مرحلة الفعل.(  

) المدخنين الحاليين و المدخنين السابقين      (ونلاحظ خلال الجدول كذلك ضمن عينة المقلعين        

و . ؛ وقد اكتسبوا السلوك خلال الستة أشهر الماضية       "التدخين"منهم ضمن عينة الفعل      % 6.06أن  

). مرحلة اللااهتمام بالإقلاع  ( خلال الستة أشهر القادمة      لا يهتمون بالإقلاع عن التدخين    % 12.12

في ). مرحلة الإهتمام بالتـدخين   ( منهم سيقلعون عن التدخين خلال الستة أشهر المقبلة          % 6.06و

 يوما المقبلة   30منهم يحضرون للإقلاع وأنهم سيتوقفون عن التدخين خلال          % 36.36حين نجد أن    

  ).مرحلة الاستعداد (

ولم " عدم التدخين   " ضمن مرحلة الفعل     % 9.09بة لعينة المدخنين سابقا فنجد      أما بالنس 

 6توقفوا عن التدخين لأكثـر مـن         % 30.30تمر ستة أشهر عن توقفهم عن تعاطي السجائر،  و         

  ).مرحلة الاحتفاظ ( أشهر 

 

 



مـن   % 42.42إذن، نجد ضمن عينة المقلعين من يهتم بالتوقف عن التدخين حيث هنـاك     

نة المقلعين يفكرون في التوقف عن التدخين خلال الستة أشهر القادمة على أقصى تقدير، وهنـاك                عي

  .منهم من سيقلع خلال الثلاثين يوما المقبلة

من عينة المقلعين قد توقفوا نهائيا عن التدخين خلال الستة أشـهر             % 39.39كما نجد أن      

  .عن التدخينالماضية ومجموعة منهم تعدت الستة أشهر من توقفها 

، حيـث أن    0.01ويتضح من خلال الجدول كذلك، أن هذه الفروق دالة عند درجة ثقـة                

، عند درجة   15.086المجدولة والتي تبلغ     ² أكبر من قيمة كا    17.364 المحسوبة والتي تبلغ     ²قيمة كا 

  .5الحرية 

رارات ومنه تتحقق فرضية البحث حيث ظهور كل مراحل الإقلاع ودلالة الفروق بين التك            

. التجريبية و التكرارات الاعتدالية النظرية دلالة على اهتمام المراهق المدخن بالإقلاع عن هذا السلوك             

   

بدلالة نتيجة الفرضيتين الفرعيتين الأولى و الثانية، تكون الفرضية الأولى قد تحققـت،               

  ."  ادته بالاكتساب والإقلاع عن التدخين بمحض إر-عينة الدراسة -إذ يهتم المراهق 

   

  :عرض نتائج الفرضية الثانية .2

عدم وجود فروق في متوسطات درجات مركز الـتحكم  بـين            : " تعبر الفرضية الثانية عن      .3

  " ).مقلعين"غير مدخنين، مدخنين حاليا، مدخنين سابقا (الوضعيات الثلاث لسلوك التدخين 

  



  

 لسلوك التدخين في مركز دلالة الفروق بين تباينات قيم الوضعيات الثلاث): 05(جدول رقم

  .التحكم

  الدلالة   المحسوبة F  معدل المربعات  درجة الحرية  مج المربعات  
مابين 

  71.294  2  142.588  المجموعات

داخل 
  13.212  118 1559.016  المجموعات

    120 1701.603  المجموع

5.396  0.01 

  

 المجدولة  F أكبر من قيمة     5.396 المحسوبة و المقدرة بـ      Fيتضح من الجدول أعلاه أن قيمة     

؛ أي أن نتيجة تحليل التباين الأحادي تؤكد وجود         4.82 و المقدرة بـ     0.01عند مستوى الدلالة    

وعليه تـرفض الفرضـية     . فروق في سمة مركز التحكم بين وضعية العينات الثلاث لسلوك التدخين          

  .الصفرية لصالح فرضية البحث

للمقارنة وتعرض Scheffee“ " حساب اختبار شيفي ولمعرفة أي الفروق دالة إحصائيا، تم

  :نتائجه في الجدول الآتي

  

  

  



دلالة الفروق بين متوسطات كل وضعيتين من الوضعيات الثلاث ): 06(جدول رقم

  .لسلوك التدخين

  الدلالة  فرق المتوسطات  المجموعات المقارنة

  غير دال  1.79  غير مدخن/ مدخن حاليا 

  غير دال  1.33  مدخن حاليا/ مدخن سابقا 

  0.05  3.12*  غير مدخن/ مدخن سابقا 

يتضح من الجدول أعلاه أن الفروق المحسوبة بين متوسط عينة المدخنين حاليا ومتوسط عينة   

 والتي تصل إلى 0.05 أقل من القيمة الحرجة عند مستوى الدلالة 1.79غير المدخنين والتي تبلغ 

المدخنين حاليا وغير المدخنين في سمة مركز التحكم غير ؛ أي أن الفروق بين متوسطات عينتي 2.23

  .0.05دالة عند مستوى 

ونفس النتيجة يبينها الجدول أعلاه بالنسبة للفروق بين عينة المدخنين سابقا وعينة المدخنين   

 0.05 وهي أقل من القيمة الحرجة عند مستوى الدلالة ،1.33حاليا، حيث تبلغ الفروق المحسوبة 

 المدخنين سابقا و المدخنين حاليا في سمة ؛ أي أن الفروق بين متوسطات عينتي3.21 إلى والتي تصل

  .0.05 غير دالة عند مستوى مركز التحكم

يتضح أن الفرق بين متوسطي عينة المدخنين سابقا وعينة غير ) 06(ومن خلال الجدول رقم   

 والتي تبلغ 0.05لدلالة  وهي أكبر من القيمة الحرجة عند مستوى ا3.12المدخنين تساوي 

؛ أي أن الفروق بين عينتي المدخنين سابقا وغير المدخنين في سمة مركز التحكم دالة عند 2.68



 والتي تبلغ فيها 0.01؛ في حين لا ترتقي هذه الفروق إلى مستوى الدلالة0.05مستوى الدلالة 

   .وعليه تتحقق الفرضية الثانية جزئيا. 3.35القيمة الحرجة 

  .  تفسير ومناقشة النتائج المحصل عليها في الفصل المواليوسيتم 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 

 
  مناقشة نتائج الدراسة الأساسية

  

  .مناقشة نتيجة الفرضية الأولى .1
 .مناقشة نتيجة الفرضية الثانية .2

 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 

 

  : الفرضية الأولىمناقشة نتيجة

توصلت نتيجة الفرضية الأولى إلى اهتمام المراهق بسلوك التدخين بمحـض إرادتـه سـواء               

باكتسابه أو الإقلاع عنه، حيث ظهرت المراحل التسع للتغيير، وهي نتيجة تتفق مع نتـائج دراسـة                 

  .مريكيين، والتي تمت على عينة من المراهقين الأ)Pallonen et al, 1998( "بالونن وزملاؤه"

فالمراهق يهتم بالتدخين وله النية في ممارسة هذا السلوك؛ ولقد وجدت الدراسـة الحاليـة أن                

لهم % 3.30 من مجموع عينة البحث، حيث       % 7.43نسبة الذين ينوون في بدء التدخين تصل إلى         

 4.13تدخين، و النية في التدخين خلال الستة اشهر القادمة وهم الذين ينتمون إلى مرحلة الاهتمام بال             

ويمكن اعتبـار   .  يوما القادمة وهم أفراد عينة الاستعداد للتدخين       30لهم النية في التدخين خلال      % 

 Botvin"(بوتفين و زملاؤه " هذا التصرف عادي جدا مقارنة بالمرحلة التي يمر بها المراهق؛ فحسب 

et al, 1990, p :10( يقوم الأفراد خلال هذه المرحلة ،)بتجريب سلسلة كـبيرة مـن   ) المراهقة

السلوكيات وأنماط الحياة كجزء من السيرورة الطبيعية للانفصال عن الوالدين، فيطور معنى الذاتيـة              

والاستقلالية، ويكسب بعض المهارات الهامة للتصرف بشكل فعال ومؤثر في عالم الراشد، ولطالمـا              

 تدرك على أن لها فوائـد شخـصية         اعتبرت السيجارة رمزا للرجولة والاستقلالية أي أن السيجارة       

، إضافة إلى التأثيرات الاجتماعية مـن الأصـدقاء   ) Botvin et al, 1990, p :10"(واجتماعية

فإن ) Rowe et al, 1996, p : 437(رووي وزملائه"فحسب ) وان كان عن غير قصد(والآباء 

جريب التدخين مـتى أتيحـت      الآباء يمكن أن يكونوا نماذج مباشرة للتقليد، وجعل المراهق مستعد لت          



 يضعون أولادهم في اتصال مبكر و مباشر مع         - إن لم نقل الأغلبية    –الفرصة، خاصة وأن بعض الآباء      

  …السيجارة سواء ببعثهم لاقتناء السيجارة في المحلات أو التدخين أمامهم

ل عمره عن وفي هذا الصدد، نجد مثلا دولة النرويج تمنع بيع التبغ أو السيجارة لأي مشتري يق          

 في تـأخير هـذا   – ولو ضئيل -، وقد يكون لهذا الإجراء دور )Lemaire, 1992, p: 50(سنة 15

  .  الاتصال بالتبغ

ولقد أكدت عدة دراسات دور الآباء و الأصدقاء في البدء بسلوك التدخين لـدى المراهـق،                

الوالدين أحد العوامـل    التي توصلت إلى أن تدخين      ) 1989إسعاد عبد العظيم محمد البنا،      (كدراسة  

الرئيسية المرتبطة بتدخين السجائر بين تلاميذ المدارس الإعدادية والثانويـة، كمـا توصـلت إلى أن                

  . من أفراد عينة البحث يدخنون تقليدا للنموذج المدخن في الأسرة% 58.33

" شاسان وآخـرون   "ويضاف إلى تأثير الأباء تأثير الأصدقاء، حيث أثبتت دراسات كل من          

"Chassin et al " هانسان وآخـرون "،  1986سنة" "Hansen et al "  ميلـر  "، و1987سـنة

أن تـدخين  )  Stein et al, 1996, p: 162نقـلا عـن    (1989سنة " Miller et al" "وآخرون

الأصدقاء هو العامل الأكثر ارتباطا ببدايات التدخين، وهو ما يتفق مع النمو الاجتماعي للمراهـق؛               

  .ضوع لجماعة الرفاق ومسايرتهمحيث يميل للخ

كل هذا يعمل على إدخال فكرة التدخين لدى المراهق قبل أن يصبح مدخنا، ولهذا جـاءت                

، فهي بنية تنظيم زمنية تـستعمل  )Pallonen et al, 1998(بالونن وزملاؤه"فكرة المراحل، وحسب 

 ئة، و إنما تسبقها مجموعة من لتفسير عملية البدء في تعاطي السجائر، فلا تكون بداية التعاطي مفاج

 



 

اللااهتمام بالتـدخين، الاهتمـام     (المعالجات المعرفية وهي مجموعة المراحل التي تمثل النية في السلوك           

، وتوصلت الدراسة الحالية،  إضافة إلى نسبة الذين ينـوون التـدخين             )بالتدخين، الاستعداد للتدخين  

ينة ليست لهم النية في التدخين خـلال سـتة أشـهر            من أفراد الع  % 65.28والمذكورة أعلاه،  أن     

القادمة؛ وهي نسبة جد معتبرة، فقد تعبر عن وعي الطالب الثانوي بمساوئ التدخين وبالتالي محاولـة                

  . مواجهة ضغوطات الحياة بطريقة أكثر انسجاما مع النمو المعرفي له في هذه الفترة العمرية

لص من هذا السلوك وهو إشارة جد موجبة فرغم         وعلى صعيد آخر، يعمل المراهق على التخ      

غياب برامج علاجية إلا أن المراهق يعمل على مقاومة هذا السلوك و تبني سلوك صحي وهذا متفـق                  

تماما مع النمو المعرفي للمراهق حيث أنه في هذه المرحلة يكون بإمكانه الاستيعاب، التحليل، التركيب، 

دخين وما ينشر عن الأمراض التي يسببها وعدد الوفيـات الـتي            فكل ما يدور في محيطه من مناظر الت       

يخلفها عبر العالم في كل عام لن يمر دون تمحيص، بل يساعد المراهق في إعادة بناء معتقداتـه حـول                    

 ثم محاولة تغيير محيطه ليساعد نفسه على التغير، ولقد عبر         ) معرفي(التدخين ومحاولة القيام بتغيير داخليى      

 عن          ؛ وهي عبارة  "عمليات التغير "عن هذه الأفعال و المحاولات ب        " Prochaska" " بروشاسكا  " 

سلوكية تـستعمل عـادة مـن قبـل الأفـراد لتـسهيل وتـدعيم الـتغير         -استراتيجيات معرفية 

) : 140 Norman et al, 1998, p Norman et al, 2000, p :184,.(  

 من عينة الدراسة مدخنون حاليا وهي نتيجـة         % 16.52الحالية أن   ولقد أسفرت الدراسة    

 من المـدخنين    % 15.9قريبة جدا من نتيجة دراسة في حلب حول التدخين؛ حيث وجدت نسبة             

 هم مدخنون جدد؛ % 1.65: ولقد توزعت نسبة المدخنين حاليا في هذه الدراسة كما يلي. الذكور



 

لا ينوون الإقلاع عن التدخين خـلال الـستة         % 3.30و. اضيةبدأو التدخين خلال الثلاثين يوما الم     

أشهر القادمة؛ هاتين الفئتين ستستمران في التدخين، مع العلم أنه من الممكن أن ينتقل بعض الأفـراد                 

بإمكانية تنقل الأشخاص في كلا الاتجـاهين بـين         إلى مراحل متقدمة من الإقلاع فهذا النموذج يقر         

  ).Pallonen et al, 1998(أو الدوران بين المراحل لفترات زمنية ) تراجعبالتقدم أو ال(المراحل 

ولقد كشفت الدراسة الحالية عن بدء بعض الأفراد في التغير، وهم يكشفون عن نوايـاهم في                

ينوون ترك التدخين خلال الستة أشهر القادمة؛ وينتمي هؤلاء إلى مرحلة           %1.65التغير، حيث نجد    

 يوما القادمة؛ وينتمـي هـؤلاء إلى        30يفكرون في الإقلاع خلال      % 9.91الاهتمام بالإقلاع، و  

  . مرحلة الاستعداد للإقلاع

ومن جهة ثانية، نجد فئة أخرى قطعت شوطا كبيرا في التغير حيث نجد التغير السلوكي قـائم                 

 الستة  من أفراد العينة قد أقلعوا تماما عن التدخين خلال         % 2.47منذ ثلاثين يوما على الأقل؛ فنجد     

من أفـراد العينـة      % 8.26، و   "عدم التدخين "أشهر الماضية؛ ويصنف هؤلاء ضمن مرحلة الفعل        

  .أقلعوا عن التدخين منذ أكثر من الستة أشهر؛ وتسمى هذه المرحلة من الإقلاع بمرحلة الاحتفاظ

الية للفرد وبهذا التصنيف المفصل لأفراد العينة على سلوك التدخين يسمح لنا بمعرفة الوضعية الح    

وإذا تمـت   . وكذا نواياه في التغير في المستقبل القريب أو البعيد أي اهتمام المراهق بسلوك التـدخين              

غير مدخن  % 83.45فنحصل على   " مدخن، غير مدخن  "صياغة هذه النتائج بالمنظور الكلاسيكي      

قون فلا يـدخنون،    فقط من أفراد العينة ينتمون إلى مرحلة الخطر لأنهم يدخنون أما البا           % 16.51و

 من أفراد العينة ينتمون لمرحلة آمنة نسبيا لأنهم ليست لديهم النية % 65.28أما بالمنظور الجديد فان 



 

هم % 16.51لهم النية في التدخين، و    % 7.43في التدخين على الأقل خلال الستة أشهر القادمة و        

لة الخطر الذين ينوون التدخين     اقلعوا تماما عن التدخين، ويضاف إلى مرح      %10.73مدخنون حاليا،   

) أفراد مرحلتي العقل والاحتفاظ   % 10(لأنهم يفكرون جديا بالتدخين والمدخنين سابقا       %) 7.73(

 :Brandon et al, 1987, p" (براندون و زمـلاؤه  " لأنهم دائما في خطر الانتكاس، فحسب 

  .هر من إقلاعهمفقط من المقلعين يبقوا بدون تدخين، بعد ثلاثة أش% 30حوالي ) 780

وبهذا نستنتج أن المراهق في معركة مع هذا الوباء فمن جهة نجده يبحث عنه ويجربه؛ فرغم ما                     

، وذلك  " هذا الوعي   "يتمتع به المراهق من وعي خلال هذه الفترة العمرية، نجد بعضهم يتحايل على              

ية في الحجج والبراهين التي     ينمية معارف معقدة تمكّنه من اكتشاف عيوب أو أخطاء منطق         عن طريق  ت   

 حـسب   –يأتي بها الراشدون والمتعلقة بالأخطار المحتملة عند تناول المواد المخدرة، كما يمكّن المراهق              

 Botvin et( من تشكيل دلائل وحجج مضادة وبناء مبررات لتجاهل هذه المخاطر-بوتفين وزملاؤه

al, 1990( . هذه العادة السيئة التي لا تخفى عليـه  ومن جهة أخرى يحاول ويفكر في التخلص من

مساوئها و أضرارها، وعليه وجب علينا مد يد المساعدة لهؤلاء للتغلب و الابتعاد عن هذا الـسلوك                 

  .الذي يضر بالفرد والمجتمع

  

  :مناقشة نتيجة الفرضية الثانية

سـطات  أسفرت نتيجة الفرضية الثانية على تحققها جزئيا؛ أي عدم وجود فروق دالة في متو             

 و غير  ) Current Smokers( درجات مركز التحكم  بين عينتي المدخنين الحاليين



 

، وهذه النتيجة لا تتفق مع نتيجة دراسة مختار حمزة حيـث وجـد أن                )NonSmokers(المدخنين

وقد ) 94: ، ص 1999مختار حمزة،   ( الفروق ذات دلالة إحصائية بين عينتي المدخنين وغير المدخنين        

ختلاف ربما إلى عدم التطابق في التعريف الإجرائي لغير المدخنين؛ حيث أن الدراسة الحاليـة               يعود الا 

تقصد بغير المدخنين الذين لم يتعاطوا السيجارة مطلقا، في حين لم يتوفر لدينا التعريف الدقيق لغـير                 

  .المدخنين الذي استعمله الباحث مختار حمزة في دراسته

لك على عدم وجود فروق دالة إحصائيا بين عيـنتي المـدخنين            وتنص نتيجة الجزء الثاني كذ    

وهو ما يتفق مع نتيجة  )Current Smokers( و المدخنين حاليا  )Former Smokers(سابقا

  .)Pederson et Lefcoe, 1976, p: 432" (بيدرسون ولوفكو"دراسة 

غـير  في حين توصلت الدراسة الحاليـة إلى إثبـات الفـروق في مركـز الـتحكم بـين                   

أي أن المراهقين الـذين لم   ) Former Smokers(والمدخنين سابقا ) NonSmokers(المدخنين

يدخنوا مطلقا أكثر ميلا للتحكم الداخلي من المراهقين الذين مروا بهذه التجربة ونجحوا في التخلـي                

 1982سـنة   "   Clarks" "كلاركس " عليها، وتتفق هذه النتيجة مع الجزء الأول لنتائج دراسة 

؛ والتي مفادها أن الأفراد الذين لم يدخنوا مطلقا أكثـر           )24: ، ص 1989عبد العظيم محمد البنا،     (

أما الأفـراد   ) حيث تم اعتماد تعريف إجرائي نفسه بالنسبة لغير المدخنين        (اعتقادا في الضبط الداخلي     

الضبط الخارجي، وهي   الذين يدخنون بمعدلات أكبر وبدؤوا التدخين في سن مبكرة أكثر اعتقادا في             

اعتمد فيها علـى   " Clarks "  "كلاركس " نتيجة لا يمكن مقارنتها مع نتيجة الدراسة الحالية لأن         

  . عينة من الأفراد الذين يدخنون بمعدلات أكبر ويعتبر هذا المتغير مهمل في هذه الدراسة



 

م أكثـر اسـتغلالا     للداخليين حيث أنه  "   Rotter" " روتر  " وتتفق هذه النتيجة مع وصف      

لعوامل بيئتهم التي تزودهم بالمعلومات، ويأخذون احتياطات أكثر لتحسين ظروف بيئتهم ويقاومون            

أكثر محاولات التأثير، إذن يعملون على استغلال كل المعلومات المتاحة عن التدخين لمنـع أنفـسهم                

  .)Agathon et Salahi, 1982(عنه

 " "إدوارد و كوهين "  على مقاومة الضغوطات، فيرى ومن مميزات الداخليين كذلك، القدرة

Edwards et Cohen "  أن التحكم الداخلي يزيل الاضطرابات النفسية التي يسببها العامل

أنه من  " Botvin et Al" " بوتفين و زملاؤه " ، ويضيف )Nuissier, 1994, p: 70(الضاغط

، وبما أن ذوي )Botvin et al, 1990( يكون التدخين محاولة لمقاومة الضغوطالممكن أن

  .التحكم الداخلي لهم القدرة على مقاومة الضغوطات فلا حاجة لاستعمال التدخين

 ,Vanderzee et al(فاندرزي وزملاؤها" كما تتفق كذلك هذه النتيجة مع نتيجة دراسة 

حيث توصلت إلى أن ذوي التحكم الداخلي يظهرون مستوى عال مـن الـصحة النفـسية     )1997

  .وبالتالي العمل على تجنب السلوك الخطر على الصحة

ولكن حتى المدخنين سابقا عملوا على تجنب السلوك غير الصحي، وأسفرت نتيجـة هـذه               

الدراسة على أنهم أكثر ميلا للتحكم الخارجي؛ ويمكن تفسير هذا التناقض بأن المرور بتجربة التدخين               

خنين سابقا يميلون للتحكم الخارجي؛ فالتجربة التي مـروا  لم يكن شيئا هينا، ومن الطبيعي أن نجد المد       

بها ليست هينة، فأن تكون رهن مادة تتحكم بنشاطك وذاكرتك أمر يجعل الفرد يـدرك أن تحقيـق                  

 . الأفعال لا يعتمد كلية على تصرفاته وسلوكه الشخصي بل يعتمد على شيء آخر يأتي من الخارج



 

ية سيغير توقع التحكم في المواقف لديهم، رغم إقلاعهم عن العادة،           فأن تكون تابعا نفسيا لمادة كيميائ     

 ,Brandon et Al" (براندون و زمـلاؤه  " ، حيث يؤكد خاصة وأن خطر الانتكاس قائم دائما

1987, p: 780( فقط من المقلعين بدون تدخين بعد ثلاثة أشهر من إقلاعهم % 30 ببقاء حوالي.  

لقوي الناتج لدى الشخص بفضل التجارب الـسابقة للتـدخين     إضافة إلى أن التوقع العالي وا     

؛ )  ولو لفترة زمنيـة قـصيرة     (مرضية  ُتجعله على ثقة كبيرة بأن تناوله للسيجارة سيؤدي إلى نتيجة           

 ,Schultz et al(  تتشكل التوقعات أساسا انطلاقا من الخـبرات الـسابقة  " Rotterروتر "فحسب 

1994, p : 411.(  

بط بعامل خارجي ألا وهو النيكوتين، وبذلك تنمو لـدى الفـرد المـدخن              إذن التدعيم مرت  

 كالإرادة  - بمنظورهم   –اعتقادات بأن التعزيز مرتبط بفعل التدخين وعليه تكون العوامل الشخصية           

مثلا غير كافية لإحداث التغير أو التمسك بسلوك الإقلاع، ولذلك يـأملون في دعـم أو مـساندة                  

  .غير وتبني سلوك صحي نهائياخارجية لإنجاح هذا الت

وعليه، سواء تم التمسك بسلوك الإقلاع أو تم الانتكاس فإن التعزيز منتظر من الخارج وقـد                

  .يكون هذا السبب في ميل الفرد المدخن سابقا إلى التحكم الخارجي

ماك "،    1983سنة   " Srivastava" "سريفاستافا"وفي نفس السياق تؤكّد دراسات كل من        

 أن الأفراد ذوي التحكم الخـارجي هـم   1984سنة "  McGreary et Turner" "تورنرقراري و 

، وبالتالي اللجوء إلى تعاطي المـواد  )Nuissier, 1994, p: 70(أضعف في مواجهة العوامل الضّاغطة 

  ).Botvin et al, 1990, p: 12" (بوتفين وزملائه " كالتدخين حسب 



 

 تحملها هاتين المرحلتين المتقدمتين من مراحـل الـتغير إلا أن     وعليه فرغم الدلالة الإيجابية التي    

خطر الانتكاس دائما قائم، إضافة إلى الآثار النفسية التي قد تتركها هذه التجربة في أعمـاق هـؤلاء                  

المراهقين، كالتغير الذي لاحظناه في هذه الدراسة على مركز التحكم حيث كان معـدل درجـات                

 14.52 ثم يرتفع قليلا لدى المـدخنين حاليـا فيـصل            12.26دخنين  مركز التحكم لعينة غير الم    

 وهـذا   ، أي هناك تغير في وجهة التحكم      15.38ويواصل في الارتفاع لدى المدخنين سابقا ويصل        

يمكـن   حيـث  ؛)Agathon et Salehi, 1982, p70"(أغاتون وصـالحي  " يتفق مع ما ذهب إليه  

حدثا أو  "ذا تم اعتبار تجربة التدخين      ‘؛ وهذا    مركز التحكّم  لوضعية أو حدث معين أن يحدث تغييرا في       

وعليه  وجب على المختصين تتبع حالات الأفراد كـل حـسب            . يتعرض لها المراهق  " وضعية خاصة 

المرحلة التي ينتمي إليها، ومحاولة تثمين هذه المجهودات الفردية المبذولة من طرف المراهق لأجل التخلي               

  .    عن هذا السلوك

  

  

  

  

  

  



  

  :اقتراحات الدراسة
لقد أصبحت ظاهرة تدخين السجائر من أهم مواضيع علم النفس الاجتماعي، حيث تزايـد                

الاهتمام بضرورة الكشف عن طبيعة العوامل الاجتماعية و النفسية المختلفة الدافعة إلى البدء في تعاطي      
  .عيةوأثر هذه العادة على خصائص الفرد النفسية والاجتما. هذه المادة
و لقد ألهم التغير الذاتي في هذا السلوك المهتمين بهذا المجال إلى التفكير بمراحل التغير؛ والتي تعبر                   

عن مدى اهتمام الفرد بالتغير من تلقاء نفسه، ودون أية مساعدة علاجية أو وقائية؛ حيث يلجأ الفرد                 
  . توقف النهائي عن التدخينإلى بعض المعالجات المعرفية و السلوكية التي تمكنه من تجريب ال

ويمكن الاستفادة من النتائج المتوصل إليها في هذه الدراسة، في مجال مكافحة التدخين في ضوء                 
  :الاقتراحات التالية

تستدعي النتائج المتوصل إليها إلى إعادة الدراسة على عينة أكبر لاستبعاد مشكل تمثيل العينات               .1
  .يرفي المراحل المختلفة من مراحل التغ

  
انطلاقا مما توصلت إليه الدراسة الحالية بوجود اختلافات في مركز التحكم بين غير المـدخنين                .2

والمدخنين سابقا، ونظرا لاعتمادها على معطيات عرضية، يقترح إجراء دراسـة طوليـة لتتبـع               
 ـ               ة التغيرات على مختلف المراحل لمعرفة إن كان لتجربة التدخين أثر على مركز التحكم؛ أي دراس

  .العلاقة التفاعلية بين مركز التحكم وسلوك التدخين
  

نظرا لأهمية مخطط الاكتساب و الإقلاع في توفير معلومات دقيقة عن سلوك التدخين يتطلـب                .3
  . تعميق دراسته على البيئة الجزائرية ومحاولة دراسة عمليات التغير معه

       
لتدخين لذا يقتـرح الاهتمـام بظـاهرة        يعتبر التغير الذاتي عامل جد مساعد في الإقلاع عن ا          .4

  .التدخين في مجتمعنا من هذا المنظور وخاصة أن الجانب الديني قد يلعب دورا حاسما فيه
  



مما قد يـؤثر  " Self Report " اعتمدت الدراسة الحالية في جمع المعطيات على التقرير الذاتي  .5
دخين بتأكيد التقرير الذاتي بطريقة على نتائج الدراسة، فيقترح أن تكون الدراسات في موضوع الت      

  .بيوكيميائية وذلك عن طريق تحديد نسبة النيكوتين في الدم
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        نموذج لاستمارة التحكيم: 01ملحق رقم 
  
  
  
  

       يهدف هذا الإجراء إلى تكييف اختبار مركز التحكم للأطفال أو كما يسمى في النسخة الأصلية 
)NOWICKI-STRICKLAND LOCUS OF CONTROL SCALE()   N-SLCS (– والذي يهدف إلى قياس إن كان

أو نتيجة لسلوكه ) مركز تحكم خارجي(الأطفال والمراهقين يعتقدون أن التعزيز يأتي نتيجة للحظ أو القدر 
صرية   على البيئة الجزائرية، وهذا اعتمادا على نسخة مكيفة على البيئة الم-)مركز تحكم داخلي(الخاص 

  .لـ فاروق عبد الفتاح موسى
       لذا ارتأيت أساتذتي الكرام إشراككم في تقدير صدق النسخة المقترحة وذلك تبعا لطريقة من طـرق                
قياس الصدق والتي مفادها إشراك مجموعة من المحكمين في  تقدير صدق أداة القياس، ولذا أرجوا منكم                 

  : ولتسهيل مهمتكم نضع بين أيديكم المعطيات التاليةأساتذتي الكرام، إفادتي في هذا الإنجاز، 
أرفقت كل فقرة من فقرات النسخة المترجمة بالفقرة الأصلية بالإنجليزية، كما ترك صف فارغ بعدها،  

  : وذلك لاقتراح صياغة أخرى ترونها ملائمة، إن كانت الصياغة المرفقة غير صحيحة من حيث
  . الصياغة اللغوية -
  .مل فكرة غير سائدة في الثقافة الجزائريةالمفهوم، كأن تح -
  .  إن كانت عملية الترجمة قد حرفت معنى أي فقرة من الفقرات -
  
  
  
  

                                                   
       

  شكرا على تعاونكم
  

  أحيطكم علما أساتذتي الكرام أن إجابة المفحوص: ملاحظة
  تحت كلمة ) x(مة  على هذه الفقرات تكون بوضع علا

 .التي سترفق بالمقياس" لا " أو "  نعم  " 
  



  الصيغة اللغوية
ملائمة المفهوم حسب اليئة 

  الجزائرية
المعنى الأصلي للفقرة 

  بعد الترجمة
  

               
الفـــــــــــــــــــــــــــــــ

  ــــقرات
  
  
  

  حرف   غير ملائمة  ملائمة  خاطئة  صحيحة
لم 

  يحرف

Do you believe that most problems will solve themselves if 
you just don’t fool with them?             

  هل تشعر أن معظم المشاكل يمكن أن تحل نفسها إذا لم تهتم بها؟

1

  
            

Do you believe that you can stop yourself from catching 

acold ? 
            

  مكن وقاية نفسك من الإصابة بالبرد؟هل تعتقد أنه ي

2

  
            

Are some kids just born lucky?  
  هل يولد بعض الأطفال وهم محظوظون؟

3

  

            

Most of the time do you feel that getting good grades means 
deal to you ?  

على درجات مرتفعة هل تشعر في أغلب الأحيان أن الحصول 
  يعتبر أمرا عظيما بالنسبة لك؟

            4

              
    

  
Are you often blamed for things that just aren’t your fault ?              

  هل يوجه إليك لوم كثيرا على أخطاء لم ترتكبها؟
5

  
            

Do you believe that if somebody studies hard enough he or 
she can pass any subject?             

بشدة يمكن أن ينجح في ) راجع(هل تعتقد أن الشخص إذا ذاكر 
  أي مادة؟

6

  

            

Do you feel that most of the time it doesn’t pay to try hard 
because thing never turn out right any way?  

م ضرورة المحاولات الشاقة لأن هل تشعر في معظم الأحيان بعد
  الأشياء لا تتحسن بأي طريقة؟

7

  

            

Do you feel that if things start out well in the morning it’s 
going to be a good day no matter what you do?  

هل تشعر أن الأمور إذا بدأت حسنة منذ الصباح فإنها تستمر 
  يوم بصرف النظر عن نوع العمل الذي تفعله؟حسنة طول ال

            8

              
  
  
  
  
  
 
 
  
  



Do you feel that most of the time parents listen to what their 
children have to say?             

هل تشعر أن الآباء في معظم الأحيان يستمعون إلى ما يجب أن 
  يقوله أبناءهم؟

9

  

            

Do you believe that wishing can make good things happen?             
  هل تعتقد أن الرغبة يمكن أن تجعل الأشياء الجيدة تحدث؟

10

  
            

When you get punished does it usually seem it’s for no good 
reason at all ?  

ل على عندما يعاقبك أحد، هل يبدو لك ذلك بغير سبب معقو
  الإطلاق؟

11

  

            

Most of the time do you find it hard to change a friend’s 
opinion ?  

هل تجد في معظم الأحيان أنه من الصعب عليك أن تغير رأي 
  صديقك؟

            5

              
  
  

Do you think that cheering more than luck helps a team to 
win?             

هل تعتقد أن التشجيع أكبر من الحظ في مساعدة الفريق على 
  الفوز؟

13-

  

            

Do you feel that it’s nearly impossible to change your 
parent’s mind about any thing?             

هل تشعر أنه من المستحيل تقريبا أن تغير رأي والديك في 
  موضوع ما؟

14-

  

            

Do you believe that your parents should allow you to 
make most of your own decisions ?  

هل تعتقد أن والديك يجب أن يسمحوا لك باتخاذ معظم 
  قراراتك؟

15-

  

            

Do you feel that when you do some thing wrong there’s 
very little you can do to make it right?  

هل تشعر أنك إذا فعلت شيئا خطأ فلا تستطيع أن تجعله 
  صوابا؟

            16-

              
Do you believe that most kids are just born good at 
sports?             

هل تعتقد أن معظم التلاميذ يولدون باستعداد جيد لممارسة 
  الرياضة فقط؟

            

17-

              
  
  
  
 
 
  
  
  



Are most of the other kids your age stronger than you are?              
  هل معظم التلاميذ الآخرين الذين في مثل عمرك أقوى منك؟

18-

  
            

Do you feel that one of the best ways to handle most 
problems is just not to think about them ?             

رق لمعالجة معظم المشاكل ألا هل تشعر أنه من أحسن الط
  تفكر فيها؟

19-

  

            

Do you feel that you have a lot of choice in deciding who 
your friends are?  

هل تشعر أن لديك كثيرا من الاختيار في تقرير من هم 
  أصدقاؤك؟

20-

  

            

If you find a four-leaf clover do you believe that it might 
bring you good luck ?  

  هل تشعر أن الخرزة الزرقاء تبعد الحسد؟

            21-

              
Do you often feel that wether you do your homework has 
much to do with that kind of grades you get ?             

تؤدي بها هل تشعر في كثير من الأحيان أن الطريقة التي 
  واجبك المنزلي لها علاقة بالدرجات التي تحصل عليها؟

            

22-

              
  
  

Do you feel that when a kid your age decides to hit you, 
there’s little you can do to stop him or her?             

عندما يقرر تلميذ في مثل عمرك أن يضربك، هل تشعر أنك 
  لا تستطيع منعه؟

23-

  

            

Have you ever had a good luck charm?             
يجلب لك الحظ ) تعويذة(هل استعملت ذات مرة حجاب 

  السعيد؟

24-

  

            

Do you believe that wether or not people like you depends 
on how you act ?  

د على سلوكك هل تعتقد أن حب الناس لك أو عدم حبهم يعتم
  معهم؟

25-

  

            

Will your parents usually help you if you ask them to ?  
  هل يساعدك والداك إذا طلبت منهم ذلك؟

            26-

              
Have you felt that when people were mean to to you it 
was usually for no reason at all ?             

               أن الناس عندما يستفزونك يكون عادة بلا سبب؟هل تشعر

27-

  
  

            

  
  
 
 
 
  



  
Most of the time, do you feel that you can change what 
might happen tomorrow by what you do today ?             

هل تشعر في كثير من الأحيان أنك لا تستطيع أن تغير ما قد 
  ؟يحدث غدا بما تفعله اليوم

28-

  

            

Do you believe that when bad things are going to happen 
they just are going to happen no matter what you try to do 
to stop them? 

            

هل تعتقد أن الأشياء الرديئة التي يمكن أن تحدث لك سوف 
  تحدث مهما حاولت أن تمنع

29-

  

            

Do you think that kids can get their own way if they just 
keep trying ?  

هل تظن أن التلاميذ يمكنهم تحقيق أهدافهم إذا استمروا في 
  محاولاتهم؟

30-

  

            

Most of the time do you find it useless to try to get your 
own way at home  
 من الأحيان أنه من غير المفيد أن تحاولهل تشعر في كثير 

  الاستفادة من وقتك في المنزل؟

            31-

              
Do you feel that when good thing happen they happen 
because of hard work?             

              هل تشعر أن الأشياء الجيدة تحدث بسبب العمل الشاق؟

32-

              
  
  

Do you feel that when somebody your age wants to be 
your enemy there’s little you can do to change matters?             

عندما يريد أحد في مثل عمرك أن يكون عدوا لك، فهل تشعر 
  أنك لا تستطيع منعه؟

33-

  

            

Do you usually feel that it’s easy to get friends to do what 
you want them to?             

هل تشعر أنه من السهل عليك أن تجعل أصدقاءك يعملون ما 
  تريد منهم أن يفعلوه؟

34-

  

            

Do you usually feel that you have little to say about what 
you get to eat at home?  

  هل تشعر عادة أنك لا تقول إلا القليل عما تأكله في المنزل؟

35-

  
  

            

Do you feel that when someone doesn’t like you there’s 
little you can do about it?  

عندما تحس أن شخصا ما لا يحبك، هل تشعر أنك لا تستطيع 
  أن تفعل إلا القليل اتجاه ذلك؟

            36-

  
  

            

  
  
 
 
 



  
Do you usually feel that it’s almost useless to try in school 
because most other children are just plain smarter than 
you are ? 

            

هل تشعر عادة أنه من العبث أن تحاول الاجتهاد في المدرسة 
  لأن معظم التلاميذ الآخرين أكثرذكا منك

37-

  
  

            

Are you the kind of person who believes that planning 
ahead mades things turn out better ?             

هل أنت من النوع الذي يعتقد أن التخطيط للمستقبل يجعل 
  الأشياء تتغير إلى الأفضل؟

38-

  
  

            

Most of the time, do you feel that you have little to say 
about what your family decides to do?  

 كثير من الأحيان أنك لا تقول ألا القليل بشأن ما هل تشعر في
  تقرر الأسرة عمله؟

39-

  

            

Do you think it’s better to be smart than to be lucky?  
هل تعتقد أنه من الأفضل أن تكون ذكيا من أن تكون 

  محظوظا؟

            40-

  
  

            

  
  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



  طبقةالنسخة الم. 02ملحق رقم 
  

يهدف هذا المقياس إلى معرفة الطريقة التي تؤثر بها بعض الأحداث الهامة في حيـاة               
  ).نعم أو لا ( الناس، ويحتوي على مجموعة من الفقرات لكل فقرة إجابتين 

والمطلوب منك عزيزي الطالب، أن تقرأ الفقرات بتمعن، ثم حدد الإجابة التي تتفـق              
في الخانـة المقابلـة    )  x (رك للفقرة بوضع علامةوسجل اختيا مع وجهة نظرك الخاصة،

  .للإجابة التي اخترتها
واعلم عزيزي الطالب، أنه ليست هناك عبارات خاطئة وأخرى صحيحية، والإجابة           
الصحيحة هي التي تمثل رأيك الشخصي، ولن تستخدم البيانات المعطاة إلا في أغـراض              

  .البحث العلمي
  

  
  .                                   شكرا على تعاونك                           

  :مثال توضيحي
  على هذه العبارة) نعم ( إذا كانت إجابتك 

  :كما يلي" نعم  "  تحت الخانة  ) x( فضع علامة 
  

  لا  نعم  الفقـــــــــــرات
هل تعتقد أنه بإمكان الفريق الوطني الجزائري       

  أن يفوز بكأس العالم؟
x    

  
  

  على هذه العبارة) لا ( ت إجابتك إذا كان
  :كما يلي" لا  "  تحت الخانة  )  x( فضع علامة 

  
  لا  نعم  الفقـــــــــــرات

هل تعتقد أنه بإمكان الفريق الوطني الجزائري       
  أن يفوز بكأس العالم؟

  x  

  



  لا  نعم  الفــــــــــــــــــــــــقرات
      م تهتم بها؟هل تشعر أن معظم المشاكل يمكن أن تحل إذا ل .1

      هل تعتقد أنه يمكن وقاية نفسك من الإصابة بالبرد؟ .2

      هل يولد بعض الأطفال وهم محظوظون؟ .3

      هل تشعر في أغلب الأحيان أن الحصول على درجات مرتفعة يعتبر أمرا عظيما بالنسبة لك؟ .4

      هل يوجه إليك لوم كثيرا على أخطاء لم ترتكبها؟ .5

      بجدية يمكن أن ينجح في أي مادة؟) راجع(اكر هل تعتقد أن الشخص إذا ذ .6

      هل تشعر في معظم الأحيان بعدم ضرورة المحاولات الشاقة لأن الأشياء لا تتحسن بأي طريقة؟ .7

هل تشعر أن الأمور إذا بدأت حسنة منذ الصباح فإنها تستمر حسنة طول اليوم بصرف النظر عن  .8
  نوع العمل الذي تفعله؟

    

      اء في معظم الأحيان يستمعون إلى ما يجب أن يقوله أبناءهم؟هل تشعر أن الآب .9

      هل تعتقد أن التمني يمكن أن يجعل الأشياء الجيدة تحدث؟ .10

      عندما يعاقبك أحد، هل تنظر إلى هذا العقاب على أنه عقاب بلا سبب؟ .11

      هل تجد في معظم الأحيان أنه من الصعب عليك أن تغير رأي صديقك؟ .12

      التشجيع يساعد الفريق على الفوز أكثر من الحظ ؟هل تعتقد أن  .13

      هل تشعر أنه من المستحيل تقريبا أن تغير رأي والديك في موضوع ما؟ .14

      هل تعتقد أن والديك يجب أن يسمحوا لك باتخاذ معظم قراراتك؟ .15

      هل تشعر أنك إذا ارتكبت خطأ ما، سيكون هناك احتمال ضئيل لتصحيحه؟ .16

      م التلاميذ يولدون باستعداد جيد فقط لممارسة الرياضة؟هل تعتقد أن معظ .17

      هل معظم التلاميذ الآخرين الذين في مثل عمرك أقوى منك؟ .18

      هل تشعر أنه من أحسن الطرق لمعالجة معظم المشاكل ألا تفكر فيها؟ .19

      هل تشعر أنه لديك مجالا واسعا لاختيار أصدقائك؟ .20

      تبعد الحسد؟) ةالودع(هل تشعر أن الخرزة الزرقاء .21

هل تشعر في كثير من الأحيان أن الطريقة التي تؤدي بها واجبك المنزلي لها علاقة بالدرجات  .22
  التي تحصل عليها؟

    

      عندما يقرر تلميذ في مثل عمرك أن يضربك، هل تشعر أنك لا تستطيع منعه؟ .23

      يجلب لك الحظ السعيد؟) تعويذة(هل استعملت ذات مرة حجاب  .24

      قد أن حب الناس لك أو عدم حبهم يعتمد على سلوكك معهم؟هل تعت .25

      هل يساعدك والداك إذا طلبت منهم ذلك؟ .26

      هل تشعر أن استفزاز الناس لك يكون عادة استفزاز بدون سبب؟ .27



      هل تشعر في كثير من الأحيان أن ما تفعله اليوم لا يغير شيئا مما سيحدث غدا؟ .28

       التي يمكن أن تحدث لك سوف تحدث مهما حاولت أن تمنع ذلك؟هل تعتقد أن الأشياء الرديئة .29

      هل تظن أن الاستمرار في المحاولة  يمكن التلاميذ من تحقيق أهدافهم؟ .30

      الاستفادة من وقتك في المنزل؟ هل تشعر في كثير من الأحيان أنه من غير المفيد أن تحاول .31

      عمل الشاق؟هل تشعر أن تحقيق النتائج الجيدة تحدث بسبب ال .32

عندما يريد أحد في مثل عمرك أن يكون عدوا لك، فهل تشعر أنك لا تستطيع تغيير شعوره  .33
  نحوك؟

    

      هل تشعر أنه من السهل عليك أن تجعل أصدقاءك يعملون ما تريد منهم أن يفعلوه؟ .34

      هل تشعر عادة أنك لا تقول إلا القليل عما تأكله في المنزل؟ .35

      ما لا يحبك، هل تشعر أنك لا تستطيع أن تفعل إلا القليل اتجاه ذلك؟عندما تحس أن شخصا  .36

هل تشعر عادة أنه من العبث أن تحاول الاجتهاد في المدرسة لأن معظم التلاميذ الآخرين أكثر  .37
  ذكاء منك؟

    

      هل أنت من النوع الذي يعتقد أن التخطيط للمستقبل يجعل الأشياء تتغير إلى الأفضل؟ .38

      ي كثير من الأحيان أنك لا تساهم إلا بشكل قليل في قرارات الأسرة؟هل تشعر ف .39

      هل تعتقد أنه إذا كنت ذكيا أفضل من أن تكون محظوظا؟ .40
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



  03الملحق رقم 
 
 
 
 

يهدف هذا الاستبيان إلى جمع بعض المعطيات حول ظاهرة التدخين، ويحتوي على مجموعة من 
  .  عنها باختبار إحدى البدائل المقترحة لكل سؤالالأسئلة، تتم الإجابة

والمطلوب منك أخي الطالب أن تقرأ كل سؤال منها بتمعن، ثم تختار الإجابة التي ترى بأنها تمثل 
ويكون . ولتكن إجابة واحدة فقط على كل سؤال. بكل صراحة) التدخين(فعلا وضعك نحو هذه الظاهرة 

  .المختارةأمام الإجابة ) x(ذلك بوضع علامة 
واعلم عزيزي الطالب، عزيزتي الطالبة، أن المعلومات التي ستدلي بها تبقى سرية ولن تستخدم 

  .إلا في أغراض البحث العلمي
  
  
  
  
  

  .                                                                 شكرا على تعاونك
  
  
  
  
  
  
  
  

  :الجنس
  :السن

  :المستوى الدراسي
  
  
  
  
  
  
  



  
  

  :أي وصف من الأوصاف التالية تجده أكثر ملائمة بك
  .لم أدخن أبدا  . أ

  .حاولت التدخين مرات قليلة  . ب
  .كنت أدخن بانتظام ولكن أقلعت عن التدخين  . ت
  .أنا أدخن  . ث
  

  ، واصل الإجابة على هذه الصفحة ولا تجب على أسئلة الصفحة)ب ( أو ) أ ( إذا كانت إجابتك 
  . الموالية

ولا تجب على أسئلة هذه  . ، فانتقل مباشرة إلى الصفحة الموالية)ث ( أو ) ت ( إذا كانت إجابتك 
  الصفحة

  
  

  هل ترى بأنه منت الممكن أن تدخن خلال الثلاثين يوما المقبلة ؟
                                    Acquisition Préparation .نعم -
  .لا -
  
  
  
  

  .ليلا، فانتقل إلى السؤال الموا: إذا كانت إجابتك 
  
  

  هل ترى بأنه من الممكن أن تدخن خلال الستة أشهر القادمة ؟
  Acquisition Contemplation.                          نعم-
  Acquisition Precontemplation.                         لا-
 

 
 
 
 

  



  هل توقفت عن التدخين ؟
   Maintenance  .                    نعم، منذ أكثر من ستة أشهر-
                                 Action. نعم، منذ فترة تقل عن ستة أشهر-
  . لا-
  

  
  .لا، فواصل الإجابة على بقية الأسئلة: إذا كانت إجابتك

  
  منذ متى وأنت تدخن بانتظام ؟

                                        Recent Action. منذ أقل من ستة أشهر-
  .منذ أكثر من ستة أشهر -
  

  
  .الاختيار الثاني، فواصل الغجابة على بقية الأسئلة: إذا كانت إجابتك 

  
  

  هل ستحاول الإقلاع عن التدخين خلال الثلاثين يوما المقبلة ؟
             .                                                          Preparation. نعم-
  . لا-

  
  
  

  .لا، فواصل الإجابة على بقية الأسئلة: كانت إجابتكإذا 
  

  
  

  هل ترى فعلا بأنك ستقلع عن التدخين خلال الستة أشهر القادمة ؟
  

   Precontemplation.                                        لا
                                                         Contemplation.نعم

 
 



 
Fréquences 
 
 
 

Statistiques

121 121
0 0

12,89 1,38
,34 6,13E-02

13,00 1,00
12 1

3,77 ,67
14,18 ,45
,191 1,527
,220 ,220

-,111 ,926

,437 ,437

19 2
3 1

22 3
1560 167

Valide
Manquante

N

Moyenne
Erreur std. de la moyenne
Médiane
Mode
Ecart-type
Variance
Asymétrie
Erreur std. d'asymétrie
Aplatissement
Erreur std. d'aplatissement

Intervalle
Minimum
Maximum
Somme

locus of
control

smoking
situation

 
 
 
 

locus of control

1 ,8 ,8 ,8
2 1,7 1,7 2,5
1 ,8 ,8 3,3
1 ,8 ,8 4,1
9 7,4 7,4 11,6

10 8,3 8,3 19,8
10 8,3 8,3 28,1
7 5,8 5,8 33,9

17 14,0 14,0 47,9
16 13,2 13,2 61,2
9 7,4 7,4 68,6
7 5,8 5,8 74,4

12 9,9 9,9 84,3
6 5,0 5,0 89,3
3 2,5 2,5 91,7
1 ,8 ,8 92,6
5 4,1 4,1 96,7
3 2,5 2,5 99,2
1 ,8 ,8 100,0

121 100,0 100,0

3
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
Total

Valide
Fréquence Pour cent

Pourcentage
valide

Pourcentage
cumulé

 



smoking situation

88 72,7 72,7 72,7
20 16,5 16,5 89,3
13 10,7 10,7 100,0

121 100,0 100,0

nosmokers
smokers
exsmokers
Total

Valide
Fréquence Pour cent

Pourcentage
valide

Pourcentage
cumulé

 
 
 
Diagramme en bâtons 

locus of control

locus of control

22
21

20
19

18
17

16
15

14
13

12
11

10
9

8
7

6
5

3

Po
ur

 c
en

t

16

14

12

10

8

6

4

2

0

2

4

2

5

10

6

7

13
14

6

88
7

2

 
 
 
 
 
 
 

smoking situation

smoking situation

exsmokerssmokersnosmokers

Po
 ur
ce
nt

80

60

40

20

0

11

17

73

 
 
 
 
 
 
 
 



 
Oneway 

Test d'homogénéité des variances

locus of control

,438 2 118 ,646

Statistique
de Levene ddl1= ddl2 Signification

 
ANOVA

locus of control

142,588 2 71,294 5,396 ,006
1559,016 118 13,212
1701,603 120

Inter-groupes
Intra-groupes
Total

Somme
des carrés ddl

Moyenne
des carrés F Signification

 
 
Tests post hoc 

Comparaisons multiples

Variable dépendante: locus of control
Scheffe

-1,79 ,900 ,144 -4,02 ,44
-3,12* 1,080 ,018 -5,80 -,45
1,79 ,900 ,144 -,44 4,02

-1,33 1,295 ,589 -4,55 1,88
3,12* 1,080 ,018 ,45 5,80
1,33 1,295 ,589 -1,88 4,55

(J) smoking situation
smokers
exsmokers
nosmokers
exsmokers
nosmokers
smokers

(I) smoking situation
nosmokers

smokers

exsmokers

Différence
de

moyennes
(I-J)

Erreur
standard Signification

Borne
inférieure

Borne
supérieure

Intervalle de confiance à
95%

La différence de moyennes est significative au niveau .05.*. 
 



locus of control

Scheffea,b

88 12,26
20 14,05 14,05
13 15,38

,273 ,484

smoking situation
nosmokers
smokers
exsmokers
Signification

N 1 2

Sous-ensemble pour
alpha = .05

Les moyennes des groupes des sous-ensembles
homogènes sont affichées.

Utilise la taille d'échantillon de la moyenne
harmonique = 21,694.

a. 

Les effectifs des groupes ne sont pas égaux. La
moyenne harmonique des effectifs des groupes
est utilisée. Les niveaux des erreurs de type I ne
sont pas garantis.

b. 

 
NPar Tests 
Chi-Square Test 
Frequencies 

The cessation situation

2 5.5 -3.5
4 5.5 -1.5
2 5.5 -3.5

12 5.5 6.5
3 5.5 -2.5

10 5.5 4.5
33

Recent Acquisition
Precontemplation
Contemplation
Preparation
Action
Maintenance
Total

Observed
N Expected N Residual

 
Test Statistics

17.364
5

.004

Chi-Squarea

df
Asymp. Sig.

The cessation
situation

0 cells (.0%) have expected frequencies less than
5. The minimum expected cell frequency is 5.5.

a. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

NPar Tests 
Chi-Square Test 
Frequencies 
 

the acquisition situation

79 29.3 49.7
4 29.3 -25.3
5 29.3 -24.3

88

Acquisition Precontemplation
Acquisition Contemplation
Acquisition PrePARATION
Total

Observed
N Expected N Residual

 
 

Test Statistics

126.159
2

.000

Chi-Squarea

df
Asymp. Sig.

the acquisition
situation

0 cells (.0%) have expected frequencies less than
5. The minimum expected cell frequency is 29.3.

a. 

 
 

  

 
  


