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مقدمة

أهدافــك  تحقيــق  عــن  الســلبي  تفكيــرك  أنمــاط  أعاقتــك  وأن  ســبق  هــل 

الشــخصية؟ نتطلــع إلــى مســاعدتك علــى فهــم نفســك ومشــاعرك وأنماطــك 

ــلبي  ــرك الس ــاط تفكي ــاب. إن أنم ــذا الكت ــال ه ــن خ ــل م ــكل أفض ــخصية بش الش

ــد  ــت تري ــإذا كن ــتمرار، ف ــلكته باس ــا س ــذي لطالم ــود« ال ــق المعه ــي »الطري ه

ــاذا  ــود ولم ــق المعه ــأ الطري ــم منش ــب أن تفه ــدة، فيج ــرق جدي ــى ط ــور عل العث

تســتمر فــي الســير فيــه. يركــز الجــزء الأول مــن الكتــاب علــى فهــم أنمــاط 

ــي،  ــزء الثان ــي الج ــا. ف ــة به ــلوكيات المتعلق ــف والس ــلبي والعواط ــر الس التفكي

ــروري  ــر ض ــدت أن التغيي ــاط، إذا وج ــذه الأنم ــر ه ــة تغيي ــل كيفي ــرح بالتفصي سنش

أو منطقــي.

نعتمـــد فـــي شـــرحنا علـــى نهـــج الحـــالات التخطيطيـــة، وهـــو آخـــر تطـــور 

ــورك  يـ ــي نيو ــاؤه فـ ــج وزمـ ــري يونـ ــه جيفـ ــات اقترحـ ــاج بالمخططـ ــي العـ فـ

ينتشـــر الآن علـــى نطـــاق واســـع فـــي جميـــع أنحـــاء العالـــم. يهتـــم  )2006( و

العديـــد مـــن المعالجيـــن بالعـــاج بالمخططـــات لأنـــه يجمـــع بيـــن الخبـــرات 

ـــكار  ـــذ أف ـــة. تؤخ ـــال للغاي ـــكل فع ـــة بش ـــج العلاجي ـــف النه ـــن مختل ـــاليب م والأس

ـــا  ـــي يواجهه ـــكلات الت ـــام بالمش ـــم الاهتم يت ـــار، و ـــي الاعتب ـــاعره ف ـــل ومش العمي

حاليًـــا بالإضافـــة إلـــى منشـــئها فـــي طفولتـــه، وغالبًـــا مـــا يتـــرك هـــذا انطباعًـــا 

ــة بســـيطة  ــه يتـــم العمـــل علـــى »جوهـــر« مشـــكلته بطريقـ لـــدى العميـــل بأنـ
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ومفهومـــة. يُعتبـــر المعالجـــون والعمـــاء متكافئيـــن خـــال العمـــل علـــى 

ــة  ــل لتلبيـ ــرق أفضـ ــن طـ ــان عـ ــث الطرفـ ــث يبحـ ــة، حيـ ــالات التخطيطيـ الحـ

ــاء. ــات العمـ احتياجـ

ـــهلة  ـــة س ـــة بطريق ـــالات التخطيطي ـــج الح ـــرض نه ـــاب ع ـــذا الكت ـــي ه ـــاول ف ونح

الفهـــم لأي شـــخص مهتـــم. ونريـــد تشـــجيعك علـــى تغييـــر أنماطـــك بطريقـــة 

ـــر  كب ـــا أ ـــة مكانً ـــاعر الإيجابي ـــذ المش ـــى تأخ ـــلبية حت ـــاعرك الس ـــن مش ـــف م ضع
ُ
ت

فـــي حياتـــك. ولتحقيـــق هـــذا الهـــدف، تحتـــاج إلـــى تقليـــل الاســـتراتيجيات 

الضـــارة التـــي تســـتخدمها للتأقلـــم مـــع المشـــاعر الســـلبية. يمكنـــك الاســـتعانة 

بهـــذا الكتـــاب كمســـاعدة ذاتيـــة أو أثنـــاء العـــاج بالمخططـــات. تظهـــر 

مصطلحـــات علـــم النفـــس المتخصصـــة التـــي قـــد لا تكـــون علـــى درايـــة بهـــا 

ـــل  ـــك تحمي ـــات. يمكن ـــم المصطلح ـــي معج ـــرحها ف ـــم ش يت ـــض، و ـــط العري بالخ

www.wiley.com\go\( ــاب ــع الكتـ ــن موقـ ــا مـ ــن وطبعهـ ــات التماريـ بطاقـ

Jacob\breakingnegativethoughtpatterns(. انظـــر نهايـــة هـــذا الكتـــاب 

لمزيـــد مـــن الإرشـــادات التفصيليـــة.

يـــل الأمـــد  يعـــد مشـــروع الكتـــاب جـــزءًا مـــن برنامـــج تبـــادل وتعـــاون طو

بيـــن جامعـــة فرايبـــورج )فـــي ألمانيـــا( والمعهـــد الإقليمـــي للرعايـــة الصحيـــة 

ـــي  ـــتريخت )ف ـــة ماس ـــى جامع ـــة إل ـــتريخت بالإضاف ـــي ماس ـــة )RIAGG( ف العقلي

هولنـــدا(. لقـــد كان مـــن دواعـــي ســـرورنا العمـــل علـــى هـــذا التعـــاون طـــوال 

الفتـــرة، والـــذي زودنـــا بالعديـــد مـــن الـــرؤى المثيـــرة للاهتمـــام والمشـــاريع 

المشـــتركة. نتقـــدم بخالـــص الشـــكر لداريـــن ريـــد وزملائـــه مـــن وايلـــي 

ــكي  ــا ستيرسـ ــمت كلوديـ ــد رسـ ــال. لقـ ــتمر والفعـ ــم المسـ ــل لدعمهـ يـ بلاكو

ا! وأخيـــرًا وليـــس 
ً

ـــل منهـــا أبـــد صـــورًا كرتونيـــة لطيفـــة فـــي هـــذا الكتـــاب لا يُمَّ

آخـــرًا، نـــود أن نشـــكر أزواجنـــا وعائلاتنـــا علـــى صبرهـــم )مـــرة أخـــرى( فـــي 



ءة
قرا

ة لل
عين

11

مســـاعدتنا علـــى تكريـــس عطـــات نهايـــة الأســـبوع وأوقـــات الفـــراغ الثمينـــة 

للغايـــة مـــن أجـــل هـــذا المشـــروع!

 هامبورغ وماستريخت وفرايبورغ، خريف 2014

ين ولورا سيباور  جيتا جاكوب وهاني فان جيندر
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1. تمهيد

مثال لحالة »الإقصاء«

تبلــغ كارول مــن العمــر 34 عامًــا وهــي أم لولــد ســنه 4 ســنوات وهــي فــي علاقــة 

ــى حــد  ــة إل ــد تكــون راضي ــي بنــك. ق ــي كموظفــة ف ــدوام جزئ مســتقرة، وتعمــل ب

ــد بعــض الأحــداث البســيطة 
ِّ
ول

ُ
كبيــر عــن حياتهــا، ولكــن فــي بعــض الأحيــان قــد ت

يًــا بالرفــض أو الإقصــاء. قــد يحــدث هــذا، علــى ســبيل المثــال،  لديهــا إحساسًــا قو

عندمــا يلقــي زملاؤهــا الذيــن يعملــون بــدوام كامــل نكتــة لا يفهمهــا غيرهــم؛ غالبًــا 

مــا يكــون رد فعلهــا أن تبتعــد عنهــم. لكنهــا فــي بعــض الأحيــان تتصــرف كطفــل 

 عندمــا يحــدث ذلــك فــي يــوم ســيئ بالنســبة لهــا. وبعــد 
ً
صعــب المــراس، خاصــة

ــا تشــعر بالخــزي 
ً

ذلــك، فإنهــا لا تصبــح فقــط منزعجــة مــن زملائهــا، ولكنهــا أيض

مــن رد فعلهــا.

لقــد عانــت كارول مــن هــذه المشــكلة طــوال حياتهــا.. قــد يرجــع الســبب لشــيء 

ــى  ــرت عل جب
ُ
ــد أ ــا، فق ــة والده ــتمرة لوظيف ــرات المس ــبب التغي ــا؛ بس ــي طفولته ف

الانتقــال والبــدء مــن جديــد عــدة مــرات، وغالبًــا مــا كانــت تشــعر بالإقصــاء كلمــا 

ــي  ــة ف ــات عنيف ــت لمضايق ــا تعرض ــا أنه ــة، كم ــي المدرس ا ف
ً

ــد ــا جدي
ً

ــت صف قابل

ــة عشــرة مــن عمرهــا. ــي الثاني المدرســة عندمــا كانــت ف

هــل حــدث لــك هــذا مــن قبــل؟ هــل لديــك أنمــاط متكــررة لا يمكنــك التخلــص 

منهــا؟ هــل لديــك نفــس المشــاعر التــي تنغــص عليــك حياتــك مــرارًا وتكــرارًا؟
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ــذي  ــط ال ــة النم  معرف
ً

ــك أولًا ــب علي ــك، يج ــر أنماط ــي تغيي ــب ف ــت ترغ إذا كن

يزعجــك فــي حياتــك اليوميــة الآن، وفهمــه. تعــرف علــى كيفيــة تطــور هــذه الأنمــاط 

طــوال حياتــك وســبب تكرارهــا بهــذا الشــكل، نشــرح فــي الجــزء الأول مــن الكتــاب 

ــا مــا هــي احتياجاتــك 
ً

كيفيــة استكشــاف منشــأ الأنمــاط الخاصــة بــك، وستكتشــف أيض

ــة تلبيتهــا علــى نحــو أفضــل. ــة وكيفي الحقيقي

ـــة  ـــوة وبالطريق ـــوة بخط ـــك خط ـــر أنماط ـــاليب لتغيي ـــنعرض أس ـــي، س ـــزء الثان ـــي الج ف

ـــواردة  ـــح ال ـــال النصائ ـــن خ ـــك م ـــك بنفس ـــل ذل ـــك أن تفع ـــا، يمكن ـــب به ـــي ترغ الت

ـــي  ـــة ف ـــدت صعوب ـــج إذا وج ـــن معال ـــاعدة م ـــب المس ـــي طل ـــر ف ـــاب، أو فك ـــي الكت ف

ـــك. ذل

ــر أنماطــك يســمى العــاج التخطيطــي، تســمى  ــى تغيي ــذي يهــدف إل إن العــاج ال

الفكــرة المركزيــة للعــاج بالمخططــات بـــ »الحالــة التخطيطيــة« أو باختصــار »الحالة«. 

ــس  ــا نف ــبب دائمً ــذي يس ــعور ال ــلوك أو الش ــن الس ــرر م ــط متك ــي نم ــة ه ــذه الحال ه

المشــكلات. فــي الواقــع، هــي حالــة ذهنيــة مرتبطــة بالتجــارب الســيئة فــي شــبابك أو 

طفولتــك.

ــا.  ــة تغييره ــا وكيفي ــي نعرفه ــة الت ــالات التخطيطي ــاب الح ــذا الكت ــي ه ــرح ف سنش

ــاء  ــم أثن ــك كدع ــة وكذل ــاعدة الذاتي ــل للمس ــاب كدلي ــذا الكت ــتعانة به ــك الاس يمكن

ــك  ــك، نوصي ــك بنفس ــة ب ــالات الخاص ــر الح ــررت تغيي ــات. إذا ق ــاج بالمخطط الع

ــا بقــراءة الكتــاب خطــوة بخطــوة، 
ً

بمناقشــة أنماطــك مــع شــخص تثــق بــه. ونوصــي أيض

وفكــر فــي كل فصــل قرأتــه قبــل الانتقــال إلــى الفصــل التالــي؛ بهــذه الطريقــة، ســتتعلم 

ــلبية،  ــاعرك الس ــل مش ــوف تق ــل، وس ــكل أفض ــة بش ــف الصعب ــع المواق ــل م التعام

ــة. ــة صحي ــك بطريق ــة احتياجات ــن تلبي ــتتمكن م وس
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1 . 1  ما هو العلاج بالمخططات؟

يُعَــد العــاج بالمخططــات أحــد أحــدث التطــورات فــي العــاج النفســي، فهــو تطــور 

للعــاج الســلوكي المعرفــي، ويجمــع الأفــكار مــن مناهــج العــاج النفســي المختلفــة.

يسرد الصندوق 1 . 1 مناهج العلاج النفسي التي أثرت على العلاج بالمخططات. 

  الصندوق 1 . 1: المناهج المؤثرة في العلاج بالمخططات

العــاج الســلوكي المعرفــي: يركــز علــى التغيــرات التــي تطــرأ علــى الأفكار والســلوك 

فــي المشــكلات الحياتيــة الحاليــة والواقعية. 

ــارب  ــى تج ــية إل ــكلات النفس ــم المش ــأ معظ ــع منش ــي: يرج ــس العمق ــم النف عل

ــة. ــباب والطفول ــي الش مرحلت

ــف المســببة  ــر العواط ــاليب تغيي ــطالتي: أس ــاج الجش ــية والع ــا النفس ــاج الدرام ع

ــكلات. للمش

ــرية  ــات البش ــى الاحتياج ــز عل ــل: يرك ــى العمي ــز عل ــاني/ المرتك ــاج الإنس الع

وأهميتهــا للصحــة النفســية.

تلعــب العواطــف الــدور الأكثــر أهميــة فــي العــاج بالمخططــات، تشــكل تجــارب 

ــت  ــو تم ــل ل ــن. تخي ــن البالغي ــة نح ــا العاطفي ــة ردود أفعالن ــلبية والإيجابي ــة الس الطفول

ــر  ــك كبي ــبب أن أنف ــة، أو بس ــس مختلف ــك ملاب ؛ لارتدائ
ً

ــا ــت طف ــا كن ــك عندم إهانت

ــن  ، فم
ً

ــا ــت طف ــا كن ــة عندم ــض أو الإهان ــا بالرف ــعرت غالبً ــة. إذا ش ــورة ملحوظ بص

ــم  ــو ل ــى ل ــغ، حت ــت شــخص بال ــة بســهولة وأن ــض أو بالإهان ــعر بالرف المرجــح أن تش

يقصــد أحــد أن تعانــي بهــذه الطريقــة. يمكــن أن تــؤدي هــذه المشــاعر غالبًــا إلــى عــدد 

مــن المشــكلات: علــى ســبيل المثــال، قــد تجــد صعوبــة فــي التواصــل مــع الآخريــن، 

ممــا يجعــل مــن الصعــب تكويــن علاقــات مقربــة وصحيــة، وقــد تتفاعــل بعنــف مــع 
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ــا. الإهانــة لوضــع حــدٍ لهــا، حتــى ولــو لــم يكــن فعلــك صائبً

لذلــك، فــإن الخطــوة الأولــى فــي العــاج بالمخططــات هــي أن تفهــم دائمًــا مشــاعرك 

ــب الســلبية لهــذه  ــك، استكشــف كل العواق ــك؛ وبعــد ذل ــي حيات الســلبية ومنشــأها ف

المشــاعر ولتجــارب الطفولــة. أمــا الخطــوة الثانيــة، فهــي دعمك أثنــاء تغييرك لمشــاعرك 

ــة  ــى تلبي ــدرة عل ــر رضــى وق كث ــل الوظيفــي؛ لذلــك ســتكون أ وللســلوكيات ذات الخل

احتياجاتــك بطريقــة صحيــة وصائبــة وعلــى نحــو أفضــل.

1 . 2  فهم منشأ الأنماط الخاصة بك:

ــي  ــاعرهم ف ــف مش ــع تختل ــي أن الجمي ــة« ه ــوم »الحال ــية لمفه ــدة الأساس إن القاع

ــي لحظــة، والضعــف  ــد تشــعر بالصحــة والاســترخاء ف ــك ق مختلــف اللحظــات؛ لأن

ــأي  ــرى ب ــف أخ ــي مواق ــعر ف ــن ألا تش ــن الممك ــل وم ــرى، ب ــة أخ ــي لحظ ــزن ف والح

ــالات«.  ــة »بالح ــاع المختلف ــذه الأوض ــمى ه ــي. تس ــرود العاطف ــعر بالب ــيء وتش ش

ــي: ــات كالتال ــاج بالمخطط ــي الع ــة ف ــالات التالي ــرف الح نع

ــات يشــعرون -	 ــب: يمــر معظــم الأشــخاص بأوق ــف والغاض ــالات الطفــل الضعي ح

ــب  ــرد أو الغض ــديد أو التم ــق الش ــزن أو الحن ــة أو الح ــف أو الدوني ــا بالضع فيه

ممــا يجعلهــم يشــعرون بأنهــم غيــر ناضجيــن، تســمى هــذه الأوضــاع فــي العــاج 

ــا  ــل« لأنن ــالات الطف ــا »ح ــق عليه ــل«، ونطل ــالات الطف ــات بـــ »ح بالمخطط

نفتــرض أنــه عندمــا لا يتــم تلبيــة احتياجــات الشــخص المهمــة فــي طفولتــه، فــإن 

ــج. ــن تنض ــه ل ــة ل ــب العاطفي ــض الجوان بع

ــون مــن حــالات -	 ــن يعان ــل الأشــخاص الذي ــا يمي ــا م ــد الضــار: غالبً حــالات الوال

الطفــل العنيفــة إلــى التقليــل مــن شــأن أنفســهم أو ممارســة الكثيــر مــن الضغــط 

ــد الضــار، و«تتشــكل« مــن  عــرف هــذه الحــالات بحــالات الوال
ُ
علــى أنفســهم، ت

خــال إيــذاء الوالديــن لأولادهــم أو تقليلهــم مــن قيمتهــم، وقــد يلعــب التنمــر مــن 
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ــا فــي هــذا التشــكيل. لا تشــير كلمــة والــد فــي 
ً

زمــاء الدراســة أو الأشــقاء دورًا أيض

ــا أي شــخص ذي 
ً

حــالات الوالــد إلــى الوالــد الحقيقــي فحســب، بــل تشــمل أيض

ارتبــاط يســيء اســتخدامه.

حــالات التأقلــم: عندمــا يتأثــر الشــخص بمشــاعر ســلبية، فإنــه يميــل إلى اســتخدام -	

ــا  ــاعر أو إخفائه ــك المش ــل تل ــة لتقلي ــتراتيجياته المفضل ــن اس ــر م كث ــدة أو أ واح

ــذه  ــية ه ــاة« النفس ــتراتيجيات النج ــي لـــ »اس ــح التقن ــن، إن المصطل ــن الآخري ع

هــو »حالــة التأقلــم«. يتضمــن هــذا التأقلــم ســلوكيات التجنــب مثــل: الانســحاب 

الاجتماعــي، أو تعاطــي الحشــيش لتهدئــة المشــاعر الســلبية. وهنــاك طريقــة أخرى 

ــدة  ــة الزائ ــم مــع المشــاعر الســلبية وهــي التصــرف بعنــف أو التظاهــر بالثق للتأقل

عنــد الشــعور بالضعــف أو الدونيــة.

ــل -	 ــالات ذات الخل ــط الح ــا فق ــس لدين ــع لي ــن بالطب ــي: نح ــغ الصح ــة البال حال

ــا جــزء صحــي فــي شــخصيتنا يتمكــن مــن 
ً

الوظيفــي أو غيــر الناضجــة، فهنــاك أيض

التواصــل بشــكل صحــي وفعــال مــع الآخريــن، بالإضافــة إلــى امتلاكــه للعواطــف 

الإيجابيــة. يســمى الجــزء الــذي ينظــم حياتــك ويحــل المشــكلات ويعتنــي كذلك 

بالعلاقــات الجيــدة بـــ »حالــة البالــغ الصحــي«.

ــد -	 ــى ح ــار عل ــال والكب ــخاص، الأطف ــع الأش ــاج جمي ــعيد: يحت ــل الس ــة الطف حال

ســواء، إلــى الشــعور بالاســتمتاع والســعادة والســهولة. تتعلــق حالــة الطفــل الســعيد 

بهــذه المشــاعر.

1 . 2 . 1  استكشاف الحالات الخاصة بك

ــاب حــول الإلمــام بالحــالات الخاصــة بــك، ســيتم  يتمحــور الجــزء الأول مــن الكت

ــة  ــة لكيفي ــن الأمثل ــد م ــا العدي
ً

ــن أيض ــرحها، ويتضم ــالات وش ــع الح ــف جمي وص

اكتشــاف وجــود الحــالات فــي نفســك والآخرين، وســوف نكتشــف مــدى قــوة الحالات 
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المختلفــة فــي حياتــك، بالإضافــة إلــى كيفيــة نشــأتها فــي حياتــك ولمــاذا بــرزت بعــض 

ــي  ــا ه ــك وم ــاعرك بحالات ــر مش ــة تأث ــى كيفي ــنركز عل ــا س ــا؟ كم ــن غيره ــالات ع الح

المواقــف التــي تجعلهــا تتجلــى.

1. 2. 2  تغيير الحالات الخاصة بك

ــن  ــي يمك ــن الت ــتراتيجيات والتماري ــتتعلم الاس ــاب، س ــن الكت ــي م ــزء الثان ــي الج ف

ــام  ــكل ع ــزء بش ــذا الج ــدف ه ــك، يه ــة ب ــالات الخاص ــر الح ــى تغيي ــاعدك عل أن تس

ــة بطريقــة تناســبك، ســتتعرف علــى  إلــى تمكينــك مــن التعامــل مــع المواقــف الصعب

احتياجاتــك الخاصــة علــى نحــو أفضــل وســتتعلم كيفيــة تلبيتهــا، تتعلــق هــذه التماريــن 

ــة مســتويات مختلفــة مــن المهــارات البشــرية: ــرات بثلاث والتغيي

الأفــكار )المســتوى المعرفــي(. فعلــى المســتوى المعرفــي، مــن الأفضــل معرفة كل -	

مــا يمكــن معرفتــه عــن حالتــك، والتفكيــر فــي صحــة تلــك المعرفــة فيمــا يتعلــق 

ــا بوضع خطــط واقعية للأشــياء التــي تريد 
ً

بحالتــك. فــي هذا المســتوى، ســتقوم أيض

تغييرهــا، ســتوجهك البروتوكــولات وبطاقــات التماريــن وتســاعدك فــي هــذا الأمــر.

ــة -	 ــول كيفي ــات ح ــن الاقتراح ــر م ــتجد الكثي ــي(. س ــتوى العاطف ــاعر )المس المش

تغييــر مشــاعرك المزعجــة، وتعتبــر التماريــن التخيليــة أســاليب عاطفيــة فعالــة. فــي 

هــذه التماريــن، تتخيــل نفســك فــي موقــف معيــن وتفكــر فيمــا تحتاجــه ومــا تريــد 

تغييــره؛ ثــم تتصــرف بطريقــة مــا لتغيــر الموقــف. هــذا التمريــن لــه تأثيــر عاطفــي 

أقــوى بكثيــر مــن مجــرد التفكيــر فــي المشــكلة نفســها.

الســلوكيات )المســتوى الســلوكي(. غالبًــا مــا يتغيــر الســلوك بعــد معالجــة المعرفــة -	

ــر  ــة تغيي ــة والاقتراحــات حــول كيفي ــد مــن الأمثل ــاب العدي والعاطفــة، يقــدم الكت

أنمــاط الســلوك المتكــررة فــي حياتــك.

ــالات  ــن ح ــة ع ــك مختلف ــتكون حالت ــه، وس ــن نوع ــد م ــخص فري ــك أن كل ش لا ش
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ــة عــن أي شــخص  ــاب مختلف ــي ســتكون اســتفادتك مــن هــذا الكت ــن؛ وبالتال الآخري

آخــر. قــد ترغــب فقــط فــي الحصــول علــى بعــض المعلومــات حــول العــاج 

ــا فــي معرفــة كيــف ينطبــق منظــور »الحــالات« عليــك. 
ً

بالمخططــات، وقــد ترغــب أيض

ــر  ــي تغيي ــر ف ــك تفك ــة، أو أن ــكلات عاطفي ــك مش ــون لدي ــا أن تك
ً

ــل أيض ــن المحتم م

طريقــة تصرفــك فــي مواقــف معينــة. ســتجد العديــد مــن بطاقــات التماريــن فــي الكتاب 

والتــي مــن المفتــرض أن تســاعدك فــي العمــل علــى حالاتــك. ولكــن مــن فضلــك كــن 

علــى درايــة بــأن هــذا الكتــاب لا يُغنيــك عــن العــاج النفســي الــذي قــد تحتاجــه إذا كنــت 

تعانــي مــن مــرض نفســي خطيــر!

نأمــل أن يســاعدك هــذا الكتــاب فــي معرفــة المزيــد عــن نفســك وحالاتــك. اســتمتع 

»بالرحلــة داخلــك«!



ءة
قرا

ة لل
عين

21

 الجزء الأول: 

الإلمام بالحالات الخاصة بك
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 2. حالات الطفل

ــاح  ــح جم ــي كب ــا ف ــح معظمن ــن ينج ــال، ولك ــل الأطف ــرف مث ــعر أو نتص ــا نش أحيانً

ــبة.  ــر المناس ــف غي ــي المواق ــي ف ــلوكنا الطفول س

يتــم تنشــيط حــالات الطفــل عندمــا نشــعر بعواطــف قويــة لا يمكــن تفســيرها بشــكل 

كافٍ فــي الوضــع الحالــي. عندمــا نعانــي مــن حالــة الطفــل، تأخــذ مشــاعر الحــزن 

والغضــب والخــزي والوحــدة حجمًــا أكبــر مــن حجمهــا، وقــد يكــون مــن الصعــب 

تهدئتهــا.

فــي حــالات الطفــل، يــرى الشــخص العالــم والآخريــن مــن وجهــة نظــر الأطفــال، 

ــول وجهــة  ــد يكــون مــن الصعــب عليهــم قب ــة، ق ــا يمــر الأطفــال بعواطــف قوي فعندم

نظــر شــخص آخــر أو تبنيهــا. يعانــي البالــغ فــي حالــة الطفــل بنفــس المشــاعر تقريبًــا، 

بالإضافــة إلــى ذلــك، عندمــا تكــون فــي حالــة الطفــل، فقــد تشــبه ردود أفعالــك تجــاه 

الآخريــن ســلوك الأطفــال، قــد تجــد صعوبــة فــي التحكــم فــي اندفاعاتــك كالأطفــال، 

وقــد تبــدأ فــي البــكاء أثنــاء مناقشــتك مــع مديــرك فــي العمــل، أو تغلــق البــاب بعنــف 

أثنــاء الشــجار مــع شــريكك.

ــا تحــت ضغــط.  ــذ أو أنن ــا عندمــا نشــعر بالرفــض أو النب ــد حــالات الطفــل غالبً تتول

وفــي مثــل هــذه المواقــف، قــد تشــعر أن تلبيــة الاحتياجــات العاطفيــة الأساســية مثــل 

الشــعور بالقــرب أو الأمــان أو الاســتقلال )صنــدوق 1 . 2( مهــددة بالخطــر، علــى الرغــم 

مــن أن هــذا قــد لا يكــون هــو الحــال إذا نظرنــا للأمــر بموضوعيــة. قــد تلغــي صديقتــك 
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معجم المصطلحات

ــعور أو  ــا للش
ً
ــدان مرادف ــظ الوج ــر لف ــي Affect, affective: يعتب ــدان، الوجدان الوج

العاطفــة. يشــمل مصطلــح وجدانــي جميــع الأحاســيس والســلوكيات التــي تتأثــر بشــدة 

ــا بالمشــاعر أو التــي تصاحبهــا الإثــارة العاطفيــة.
ً

ــا وثيق
ً

بالمشــاعر، أو التــي ترتبــط ارتباط

ــف  ــن موق ــط بي ــو الراب ــي ه ــر الوجدان ــي Affective bridge: الجس ــر الوجدان الجس

فــي الوقــت الحالــي وموقــف فــي الماضــي كانــت نفــس العواطــف حاضــرة فيــه. ليــس 

ــاط  ــه يتعلــق بالارتب بالضــرورة أن يكــون مضمــون هــذه المواقــف متشــابهًا، فالأمــر كل

العاطفــي. علــى ســبيل المثــال: يمكنــك أن تســمي الأمــر جســرًا وجدانيًــا إذا كان صــوت 

ــا قبــل أن ينفجــر  مديــرك الهــادئ يصيبــك بالذعــر؛ لأن صــوت والــدك كان يبــدو هادئً

فــي نوبــة غاضــب.

التــوازن فــي العلاقــات الاجتماعيــة Balance in social relationships: يبحــث 

علمــاء النفــس الاجتماعــي فــي كيفيــة شــعور النــاس فــي العلاقــات الاجتماعيــة وكيــف 

يقيمونهــا. لقــد بحثــت بعــض الدراســات فــي المســاهمة التــي يقدمهــا كل شــريك فــي 

العلاقــة )علــى ســبيل المثــال: كيفيــة توزيــع مهــام شــؤون المنــزل(، فأظهــرت أن النــاس 

ــة  ــو 50 بالمائ ــي، وبنح ــكل منهج ــة بش ــي العلاق ــاهمتهم ف ــر مس ــي تقدي ــون ف يبالغ

ــي  ــي بحوال ــا أعتن ــي، أن ــي علاقت ــول »ف ــى ق ــل إل ــت تمي ــك إذا كن ــط! لذل ــي المتوس ف

ا أنــك 
ً

ثلثــي إلــى ثلاثــة أربــاع الأشــياء التــي يجــب القيــام بهــا«، فمــن المحتمــل جــد

تعيــش فــي علاقــة متوازنــة يســاهم فيهــا كل شــريك بنســبة 50 بالمائــة إذا نظرنــا للأمــر 
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بموضوعيــة! وبالطبــع، هــذه مجــرد قاعــدة عامــة لا تنطبــق علــى كل حالــة، ومــع ذلــك، 

ــة ذلــك إذا كنــت  ــد يكــون مــن الضــروري معرف ــى حــد مــا، وق ــرًا إل ــق كثي فإنهــا تنطب

ــا فــي العلاقــة. تنــوي أن تكــون راضيً

التنمــر Bullying: يعنــي التنمــر تعذيــب الآخريــن جســديًا أو إيذائهــم عاطفيًــا بشــكل 

ــادٍ رياضــي أو  ــي ن ــي العمــل أو ف ــي المدرســة أو ف منتظــم. وهــذا يمكــن أن يحــدث ف

علــى الإنترنــت. للمضايقــات عواقــب ســلبية علــى صحــة الضحايــا وعملهــم ووضعهــم 

الخــاص.

ــاة أو  ــداث الحي ــع أح ــا م ــل به ــي نتعام ــة الت ــو الطريق ــم ه ــم Coping: التأقل التأقل

مــع الفتــرة التــي نعيشــها ونعتبرهــا مهمــة وصعبــة فــي حياتنــا. يمكــن أن يكــون للنــاس 

ــة أو  ــون وظيفي ــا أن تك ــتراتيجيات إم ــذه الاس ــم، وه ــة به ــم« خاص ــتراتيجيات تأقل »اس

ــل  ــل الأج ــتدام وطوي ــل مس ــاد ح ــي إيج ــي يعن ــم الوظيف ــي. التأقل ــل وظيف ذات خل

ــا راحــة  ــا مــا يمنــح التأقلــم المختــل وظيفيً لمشــكلة مــا. وعلــى الجانــب الآخــر، غالبً

ــل. ــة الأج ــكلة طويل ــتمر المش ــط، وتس ــر فق ــدى القصي ــى الم عل

، إن العواطــف الأساســية هــي تلــك 
ً

العواطــف، الأساســية Emotions, primary: أولًا

المشــاعر التــي تظهــر مباشــرة بعــد حــدوث العامــل المثيــر. يمكــن أن تكــون العواطــف 

ــمي  ــا، نس ــمئزاز. ثانيً ــة والاش ــب والدهش ــق والغض ــزن والقل ــرح والح ــية: الف الأساس

المشــاعر »أساســية« فــي العــاج النفســي عندمــا تمثــل »جوهــر« المشــكلة.

العواطــف، الثانويــة Emotions, secondary: عــادةً مــا تظهــر العواطــف الثانويــة )أو 

الاجتماعيــة( بعــد فتــرة مــن حــدوث العامــل المثيــر لهــا، وهــي عواطــف »اســتجابية« 

ــب  ــرة والذن ــراج والغي ــك: الإح ــى ذل ــة عل ــن الأمثل ــة. وم ــات المعرفي ــر بالعملي تتأث

والخــزي، ومــا إلــى ذلــك. التعريــف النفســاني المتمــم لذلــك هــو مــا يلــي: فــي بعــض 

ــال:  ــبيل المث ــى س ــة« )عل ــف »الجوهري ــر العواط ــرى غي ــف أخ ــد عواط ــان توج الأحي
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ــعر  ــه يش ــن أن ــم م ــى الرغ ــا، عل ــم تقريبً ــكل دائ ــدة وبش ــريكته بش ــد ش ــخص ينتق ش

بالحــزن عنــد زوال الغضــب(، فــي هــذه الحالــة ســيكون الحــزن هــو العاطفــة الأساســية 

التــي تخفيهــا العاطفــة الثانويــة وهــي الغضــب.

العواطــف الســاخنة Hot emotions: تســمى العواطــف »ســاخنة« إذا كانــت تصاحب 

الإثــارة القويــة و/أو الأفعــال الاندفاعيــة، مثــل الحنــق أو الغضــب أو التمرد.

اضطــراب الشــخصية التمثيلــي Histrionic personality disorder: يتســم هــذا 

 لجــذب الانتبــاه. غالبًــا مــا يكــون الأفــراد المتأثــرون 
ٍ

الاضطــراب بســلوك متصنــع ســاع

ــا  ــا فيه
ً

ــة مبالغ ــورة ذاتي ــون ص ــق، ويقدم ــر لائ ــكل غي ــن بش ــتفزين أو مغري ــك مس بذل

وتتغيــر عواطفهــم بســرعة، كمــا يعبــرون عــن عواطفهــم بشــكل درامــي، ويســهل التأثيــر 

عليهــم.

ــة،  ــة: مــن ناحي ــة معين ــتيري Hysterical: تتصــف الشــخصية الهســتيرية بمعضل هس

ــي  ــتقرار. ه ــى الاس ــوق إل ــرى تت ــة أخ ــن ناحي ــا، وم ــيء م ــزام بش ــن الالت ــاف م تخ

شــخصية نشــيطة دائمًــا، وتســعى للحصــول علــى أفــكار جديــدة وتتــوق إلــى أن تكــون 

مركــز الاهتمــام. عــادةً مــا يتــم تشــخيص الشــخصية الهســتيرية حاليًــا علــى أنهــا تعانــي 

ــا. ــر التشــخيص جزئيً ــر معايي ــة مــع تغيي مــن اضطــراب الشــخصية التمثيلي

ــرد.  ــة للف ــات مهم ــديدة أو رغب ــع ش ــي دواف ــات ه ــات Needs: الاحتياج الاحتياج

ــش  ــية لتعي ــات الأساس ــن الاحتياج ــد م ــة العدي ــب تلبي ــه يج ــس أن ــاء النف ــد علم يعتق

ــيًا. ــة نفس ــة وصحي ــاة مُرضي حي

ــل لأن  ــد والطف ــن الوال ــل الأدوار بي ــة Parentification: تبدي ــلطة الأبوي ــص الس تقم

ــاء بهــا. ثــم يُنهَــك الطفــل  ــا لا يســتطيعون الوف الوالديــن لا يوفــون بالتزاماتهــم، أو غالبً

ــراد  ــة أف ــة برفاهي ــل العناي ــى الطف ــب عل ــن«: يج ــه أداء »دور الوالدي ــن علي ــه يتعي لأن

ــام بذلــك. ــر للقي ــع صغي ــي الواق ــه ف الأســرة علــى الرغــم مــن أن
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ــه  الســلوك المســبب للمشــكلات Problematic behavior: يُطلــق علــى الســلوك أن

ــكلات  ــبب مش ــه يس ــر ولكن ــدى القصي ــى الم ــا عل ــكلات إذا كان مُرضيً ــبب للمش مس

ــي  ــادة ه ــكلات المعت ــببة للمش ــلوكيات المس ــون الس ــد تك ــل. ق ــدى الطوي ــى الم عل

ــى  ــا عل ــة والرض ــخص المتع ــح الش ــام، إذ تمن ــاول الطع ــي تن ــراط ف ــن أو الإف التدخي

ــكلات. ــبب المش ــل تس ــدى الطوي ــى الم ــن عل ــر، ولك ــدى القصي الم

التســويف Procrastination: يعنــي التســويف تأجيــل المهــام الضروريــة المزعجــة، 

إلــى أجــل غيــر مســمى غالبًــا.

ــة  ــد كنتيج ــز جي ــدث تحفي ــلوك إذا ح ــز الس ــم تعزي ــز Reinforcement: يت التعزي

ــبيل  ــى س ــراره. عل ــة تك ــزداد احتمالي ــلوك وت ــأة الس ــم مكاف ــه تت ــي أن ــا يعن ــك، مم لذل

المثــال، إذا تمكــن طفــل صغيــر مــن الحصــول علــى شــوكولاتة كاســتجابة لنوبــة غضبه، 

ــر فــي المســتقبل. كب ــات بشــكل أ ــل هــذه النوب ــج« ذلــك التصــرف مث فقــد »يُنتِ

تؤكــد  التــي  الأشــياء  وهــو ملاحظــة   :Selective perception الانتقائــي الإدراك 

ــى  ــات« عل ــع »غمام ــك تض ــول بأن ــا الق
ً

ــك أيض ــط. يمكن ــلبية( فق ــك )الس افتراضات

ا مهتمًــا، لكنــه 
ً

عينيــك. علــى ســبيل المثــال، شــخص يلقــي خطابًــا وأمامــه 50 مشــاهد

ــأن لا  ــعر ب ــة. إذا ش ــي الدردش ــتمران ف ــخصين يس ــي أن ش ــف الخلف ــي الص ــظ ف يلاح

ــي، فلقــد نســي  ــي مــن الإدراك الانتقائ ــه يعان ــه، فمــن المحتمــل أن ــم بخطاب أحــد مهت

ــن. ــاهد المهتمي ــين مش ــر الخمس أم

ا 
ً
التعلــم بالتقليــد Vicarious learning: عمليــة تعلــم يكتســب فيهــا الشــخص ســلوك

ا مــن خــال مشــاهدة الآخريــن. قــد يكــون هــذا مقصــودًا )علــى ســبيل المثــال: 
ً

جديــد

إذا قلــدت حركــة معينــة يعرضهــا لــك مدربــك( أو غيــر مقصــود )علــى ســبيل المثــال: 

»القــدوة الســيئة«(.
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قاموس

المصطلح بالإنجليزيةمقابله بالعربية

Schema Therapyالعلاج بالمخططات

Child Modesحالات الطفل

Vulnerable Child Modesحالة الطفل الضعيف

Angry and Impulsive Child Modeحالة الطفل الغاضب والمندفع

Undisciplined Child Modeحالة الطفل غير المنضبط

Happy Child Modeحالة الطفل السعيد

Dysfunctional Parent Modeحالة الوالد الضار

Demanding Parent Modeحالة الوالد المتطلب

Guilt-Inducing Parent Modeحالة الوالد الباعث على الشعور بالذنب

Punitive Parent Modeحالة الوالد التأديبي

Coping Modesحالات التأقلم

Compliant Surrender Modeحالة الاستسلام المنقاد

Avoidant Coping Modeحالة التأقلم بالتجنب

Overcompensatory Coping Modeحالة التأقلم بالتعويض الزائد

Healthy Adult Modeحالة البالغ الصحي

Obstinate Spoilt Child Modeحالة الطفل المدلل العنيد
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