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  :الملخــص
الورقة البحثیة إلى تبیان الإسهامات استهدفت 

التطبیقیة لفنیة تدریب الانتباه في علاج اضطراب 

الرهاب الاجتماعي بالاعتماد على العلاج 

المیتامعرفي، حیث نقدم أدلة من نتائج الدراسات 

على تأثیر فنیة تدریب الانتباه في العلاج من خلال 

میتا دلیل تطبیقي على فاعلیتها باستخدام النظریة ال

معرفیة التي ركزت على العوامل الانتباهیة 

وباعتبارها المسؤولة في حدوث اضطراب الرهاب 

الاجتماعي والذي یعرف بدوره خوف الفرد من 

  .المواجهة الاجتماعیة أوالمواقف الاجتماعیة
فنیة تدریب الانتباه، الرهاب : الكلمات المفتاحیة

  . الاجتماعي

 

 

Abstract: 
 
The research paper aimed to 

demonstrate the applied 
contributions of attention training 
technique in the treatment of social 
phobia disorder based on 
metacognitive therapy, where we 
provide evidence from the results of 
studies on the impact of attention 
training technique in treatment 
through applied evidence of its 
effectiveness using metacognitive 
theory that focused on attentional 
factors and as responsible In the 
occurrence of social phobia disorder, 
which in turn defines the individual's 
fear of social confrontation or social 
situations. 
Keywords: Attention training 
technique, social phobia. 
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  : مقدمة1

حظي موضوع المیتامعرفي باهتمام ملحوظ في السنوات الماضیة باعتباره طریقة 

جدیدة في  العلاج ، فالفرد لابد أن یلاحظ طریقة تفكیره ومدى تأثیرها على نظرته للأمور و 

المواقف التي یفكر بها بمعنى هل طریقة تفكیره ایجابیة تعمل كحافز له أم سلبیة تعمل 

، ومن بین كمعیق دون تحقیق أهدافه وتؤدي إلى ظهور اضطرابات نفسیة وسلوكیة مختلفة

الرهاب الاجتماعي وهو شعور الفرد بالقلق في المواقف الاجتماعیة أمر  هذه الاضطرابات

شائع حیث یكون الفرد محور الانتباه ولكن یكون بدرجة عالیة وتزداد الیقظة والتركیز لدیه 

ویدرك الفرد المصاب أن ما یشعر به من انزعاج غیر منطقي لكن لا یستطیع التغلب 

اللاعقلانیة وتكون واضحة بالنسبة له وللآخرین، لذلك  والتحكم فیه، وتسیطر علیه الأفكار

تكون مواجهة الموقف لدیه مخیفة ومستحیلة ، لذلك ارتأینا في الغوص حول اسهامات 

العلاجات التي حاولت خفض مستوى الرهاب الاجتماعي وبالتحدید العلاج المیتامعرفي من 

تطبیقیة التي حققتها في الحد من خلال تطبیق فنیة علاجیة تدریب الانتباه واسهاماتها ال

  .اضطراب الرهاب الاجتماعي

  :الدراسة مشكلة 2

یعتبر الرهاب الاجتماعي أحد الاضطرابات الأكثر شیوعا في مجال الاضطرابات 

حیث تشیر البحوث النفسیة أن الرهاب الاجتماعي یحتل المرتبة الثالثة بین و النفسیة 

والإدمان، كما أوضحت نتائج المسح الذي قام بها كیسلر الاضطرابات النفسیة بعد الاكتئاب 

خلال عشرین سنة من القرن )%13.13(وزملائه أن معدل انتشار الرهاب الاجتماعي یبلغ 

إلى )%2( ارتفعت تقدیرات انتشار الرهاب الاجتماعي لدى الجمهور العام من ، وقدالماضي

 )45: 2006الجراح، (). 13%(

في الدول العربیة من أكثر أنواع الاضطرابات النفسیة شیوعا ویعد الرهاب الاجتماعي 

البناء وآخرون، .( بین طلاب الجامعات العربیة بما فیها مصر ولیبیا والسعودیة والكویت

بالرغم من الزیادة في الانتشار وحدوث عواقب نفسیة سیئة إلا أنه أقل ، و)292، ص2006

تباه الباحثین في مجال علم النفس المرضي أهمیة من اضطرابات القلق الأخرى في جذب ان

من  %40والسبب راجع إلى تصور الرهاب الاجتماعي كاضطراب نفسي إذ سلمنا حوالي 

یقة أن الرهاب المجتمع یصفون أنفسهم بمن یتسمون بالخجل كما قد یرجع إلى حق
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لثالث فئة تصنیفیة معروفة حتى نشر في الدلیل التشخیصي الإحصائي االاجتماعي لم یكن 

كما أكدت عدة دراسات ارتباط الرهاب الاجتماعي بعدد من الاضطرابات النفسیة 1980سنة 

وباضطراب ) %33(الأخرى حیث یبلغ معدل ارتباط الرهاب الاجتماعي بالاكتئاب حوالي 

وأن معدل ارتباط الرهاب ) %19(وبالخوف من الأماكن الواسعة ) %27( القلق العام حوالي

وباضطراب الضغوط ما بعد الصدمة  ) % 74.16(اوف النوعیة حوالي الاجتماعي بالمخ

  )107، ص 2009عبد العظیم،(). % 3.17(حوالي 

وعلیه فإن الرهاب الاجتماعي قد یسبب للفرد عجزا واضحا على المستوى الاجتماعي 

فإن والأكادیمي والمهني ونظرا لشیوعه في مرحلة المراهقة وتأثیره على أغلب مجالات الحیاة 

العقود الأخیرة شهدت تزاید الاهتمام به من قبل العلماء والباحثین في محاولة لتقدیم نماذج 

  .نظریة لتفسیر هذا الاضطراب والبحث عن أسالیب علاجیة ملائمة

ن كانت الدراسات المرتبطة  ولا یزال الرهاب الاجتماعي أقل اضطراب القلق وضوحا وإ

في كل مرة معلومات جدیدة عن خصائص هذا  به في تزاید التي استطاعت أن تقدم

  .الاضطراب واستجاباته للطرق المختلفة للعلاج

فنجد الكثیر من المدارس النظریة حاولوا تقدیم أسالیب وفنیات علاجیة فقد قدم 

للعلاج السلوكي والعلاج بالتعریض الذي استخدمه أمیل  )الطیف الواسع(السلوكي لازروس

لاج الرهاب الاجتماعي ویقوم هذا الأسلوب في المواجهة الفعلیة كامب وأثبت فعالیته في ع

 .أو التخیلیة للموقف أو المواقف التي تثیر الرهاب الاجتماعي والسلوك التجنبي

كما تم استخدام تقنیة ازالة الحساسیة بالتدرج على نطاق واسع بین السلوكیین وهي 

مبنیة على الاشراط المضاد حیث أعطت نتائج مشجعة لعلاج أغلب  wolpyتقنیة وضعها 

  .) 667، ص 2007تیموثیوتروول، (. اضطرابات القلق بما فیها الرهاب الاجتماعي

أما الاتجاه المعرفي فقد قدم الباحثون أسالیب إرشادیة تستهدف إعادة صیاغة البني 

  .التقییم السلبي الذاتيالمعرفیة للمضطربین وتغیر اعتقاداتهم اللاعقلانیة و 

كما دلت الدراسات على استخدام الصیاغة المعرفیة منفردة في إرشاد مضطربین 

الرهاب الاجتماعي فقد أظهرت تحسننا بطیئا وفقا لأدائهم على بعض المقاییس السلوكیة 

  .ولكن مكاسبهم الإرشادیة استمرت خلال فترة المتابعة
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المعرفي والسلوكي مقترن بالعلاج الدوائي إلا  كما ظهر اتجاه آخر یجمع بین الإرشاد

أن هذا العلاج یبقى استخدامه محدود في العالم العربي حیث یرى كل  من قتیبة وفهد البجي 

قتیبة (. أن هذا العلاج هو الأنسب للتعامل مع المشكلات في المجتمع العربي) 1996(

  .)26، ص 1996والبجي، 

دراسة الباحثة بلحسني وردة  تحت عنوان اثر برنامج معرفي سلوكي في  أثبتتكما 

علاج الرهاب الاجتماعي لدى عینة من طلبة الجامعة التي قامت من خلالها ببناء برنامج 

حیث استخدمت ,   علاجي اعتمدت فیه احدث  الدراسات في مجال الرهاب الاجتماعي

والذي " التخیل العلاجي"قنیات التي استخدمتها ت أهمسلوكیة ومن بین  أخرىو تقنیات معرفیة 

فعالیته في خفض  مستوى الرهاب الاجتماعي لدى العینة التجریبیة وهذا ما أكدته  أثبتت

 .النتائج التي تم الحصول علیها

ما یعرف بما وراء المعرفة والذي یعد  أومعرفي ظهر اتجاه یسمى بالإرشاد المیتا كما

وعي الفرد بالعملیات والأنشطة والإجراءات التي "  اد المعرفي   وهوالموجة الثالثة  في الإرش

عملیة  أیضایستخدمها في التنظیم والتحكم والتخطیط والتفكیر  لحل المشكلات ویطلق علیه 

التفكیر في كیفیة التعلم والتفكیر في حل المشكلات ثم مراجعتها المستمرة لخطة تعلمه التي 

  .)21ص  ،2001هند عسكر،.(ي لعملیة حل المشكلات رسمها لنفسه وتقویمه الذات

حیث قدم هذا الاتجاه تصورا مختلفا للإنسان حیث اعتبره وحدة مستقلة ذاتیا فهو 

یعزز ذاتیا سلوكیاته  أنبه، كما بإمكانه  نالمحیطییقیم ذاته وغیره من , واعي وضابط لنفسه

  . لتعدیل أو استمرار السلوك

توجه البحوث في علم النفس المعرفي من دراسة العملیات المعرفیة ومدى تأثیرها  إن

نقل هذه العملیات نحو التفكیر الذاتي آثار اهتمام الكثیر من الباحثین لیس  إلىعلى السلوك 

رشادي الى فقط في المجال التربوي بل شمل مجال علم النفس المرضي وعلم النفس الإ

اوراء المعرفي كالضبط و المراقبة والتقییم لظهور السلوك المرضي متوظیف عناصر التفكیر 

 .واستمراره

معرفي في العدید من البرامج الإرشادیة والعلاجیة لعلاج المیتا الإرشادفقد استخدم  

ونظرا لتفشي , الاضطرابات النفسیة من بینها الوسواس القهري، القلق المعمم والاكتئاب

، فقد ارتأینا تقدیم هذه طورة انعكاسه على الصحة النفسیة للفردظاهرة الرهاب الاجتماعي وخ
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الورقة البحثیة لدراسة الإسهامات التطبیقیة لفنیة تدریب الانتباه لعلاج الرهاب الاجتماعي 

  : ومنه هنا نطرح السؤال الآتي

  ؟الاجتماعيالتطبیقیة لفنیة تدریب الانتباه في علاج الرهاب  الإسهاماتما هي 

  :البحثأهمیة  3

تتجلى أهمیة هذه الورقة البحثیة من أهمیة متغیر فنیة تدریب الانتباه في حد ذاته 

  .نظرا لارتباطها بعلاج الاضطرابات السلوكیة ومن بینها اضطراب الرهاب الاجتماعي

في إثراء الجانب النظري على الرغم من تعدد البحوث والدراسات  ذه الدراسةسهم هوت

رهاب الاجتماعي باستخدام أدوات وأسالیب عدیدة كالمقاییس التي تناولت موضوع ال

، حیث اعتمدوا على المقاربة )الغربیة والعربیة(جتمعات مختلفة والاختبارات في بیئات وم

استخدام المقاربة المعتمدة على السلوكیة  إلىالسلوكیة والمقاربة المعرفیة وكثیرا منهم اتجهوا 

معالجة الرهاب الاجتماعي وفق مقاربة میتا  إلىت لم تتطرق لكن هذه الدراسا, والمعرفیة معا

وهذا ما دفعنا إلى التوجه نحو تقصي الإسهامات  ).حسب حدود علم الباحثة(معرفیة 

  .التطبیقیة لفنیة تدریب الانتباه لعلاج الرهاب الاجتماعي

لفنیة تهدف هذه الورقة البحثیة إلى تبیان دور الإسهامات التطبیقیة : هدف البحث 4

تدریب الانتباه على علاج الرهاب الاجتماعي والتعریف بالإرشاد المیتامعرفي كأسلوب حدیث 

  .في علاج الاضطرابات النفسیة السلوكیة

  : النظري الإطار5

  :معرفيالمیتا  الإرشاد1.5

التنفیذي المنظم وطبقا له الناس  الوظیفيیرتكز الارشاد المیتامعرفي على النموذج 

والتجنب  الأفكارمحاصرین في مشاعر سلبیة تنشیط نمط من التفكیر المستمر وقمع 

وبالتالي الارشاد المیتامعرفي یركز على معالجة الانتباه المرتكز على الذات ومراقبة 

معرفیة فهو مدخل یعتمد على معالجة العوامل المیتا. التهدیدات والمعالجة بعد الحدث

  .الرئیسیة لاضطراب القلق الاجتماعي بالإضافةإلىأعراضالمسببة للقلق الاجتماعي 

عرفیة، حیث یؤكد ملاجتماعي وجوانب العملیات المیتاأنه یوجد ارتباط بین الرهاب ا

النموذج  فيمعرفي عن الطبیعة الدینامیكیة لمعالجة الاضطرابات النفسیة المدخل  المیتا
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جتماعى ، بحیث یكون الناتج عبارة عن المعتقدات العامة والأفكار للرهاب الإ المعرفي

ة طویلة عملیة استرجاع المعلومات من الذاكر  فيالسلبیة للعملیات ما وراء المعرفیة المتحكمة 

 Wells). توجیه مركز الانتباه وتنفیذ استراتیجیات وأنماط فكریة محددة  إلىبالإضافةالمدى 

& Carter, 1997)  

  :معرفیة المبادئ الأساسیة لنظریة المیتا2.5

تفترض النظریة أنّ القلق والحزن مؤشرات داخلیة أساسیة لتناقض تنظیم الذات  •

حساس الفرد بالتهدید بالمعاییر الداخلیة » الفعلیة«فمثلاً نجد الأفراد یقارنون ذاتهم . وإ

» المثالي«و» الفعلي«؛ حیثُ ترتبط التضاربات بین »الواجبة/الذات المثالیة«أو 

الذي یشعر (» الواجب«و) لتي تنشأ من تجارب الحیاةالنسخة المثالیة من ذاتك ا(

على سبیل (بالمضایقات العاطفیة ) الشخص بأنه ینبغي أن یكونه أو یصبح علیه

یُعد تناقض تنظیم الذات بمثابة هوّة بین تمثیليّ ). المثال، الخوف والخطر والقلق

ناسبة عادة تكون مدة المواجهة الم. الذات، والذي یفضي بدوره إلى مشاعر سلبیة

محدودة؛ وذلك لأن الفرد یقوم باستخدام استراتیجیات المواجهة المناسبة لتخفیض 

  المعرفة فيالتهدید وللتحكم 

ویقصد باستراتیجیه المواجهة أي مواجهة الفرد المصاب بأسباب شعوره بالاضطراب  •

اء النفسيّ، وبذلك تكون المواجهة بمثابة الصدمة للشخص المصاب تساعده على الشف

  .تنتج الاضطرابات النفسیة من بقاء ردود الأفعال الانفعالیة. منها

حالات جسمیة ثائرة؛ أي حالات شعوریة تقترن باضطرابات : والمقصود بالاضطرابات •

فسیولوجیة حشویة مختلفة تشمل الأجهزة الداخلیة، وتكون مقترنة في الوقت ذاته 

طریق الطاقة الحشویة، فإن بحركات تعبیریة وسلوك خارجيّ ظاهر، وتنصرف عن 

أُعیقت هذه الطاقة عن الانطلاق في شكل سلوكٍ خارجيّ مناسب بالقول والفعل، 

واضطر الفرد إلى قمعه أو كبته، فإنَّ هذه الاضطرابات تؤدي إلى حدوث الأزمات 

التي تقود إلى وجود أمراض جسمیة خطیرة هي أمراض جسمیة نفسیة المنشأ، والتي 

تنتج ردود الأفعال )7 -6م، ص 2012الوكیل، (. السیكوسوماتیةتُعرف بالأمراض 

  .الانفعالیة بسبب أسلوب الفرد في التفكیر والاستراتیجیات التي یستخدمها للمواجهة
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إن أسلوب التفكیر غیر المفید سبب كل الاضطرابات، وهو ینتج من متلازمة  •

التهدید واستخدام الانتباه المعرفي، والتي تشمل الهم أو الاجترار ومراقبة 

استراتیجیات غیر مفیدة للتحكم والسیطرة في الأفكار أو استخدام أشكال أخرى من 

عرفي تظهر نتیجة متلازمة الانتباه الم.السلوك كالتجنب التي تكف التعلم التكیفى 

  .لمعتقدات المیتامعرفیة الخاطئة

(Wells A,2009, p:10) 

  :فنیات الارشاد المیتامعرفي 6

  : فنیة تدریب الانتباه1.6

متعددة من  أبعادفي  التأثیریمكنه  إجراءالهدف من تطویر فنیة الانتباه هو استخدام 

متعددة من  أبعادمتلازمة الانتباه المعرفي وفي عوامل ما وراء المعرفة التي تقودها في 

  )238، ص2014عبد الرحمن محمد السید،(. متلازمة الانتباهالمعرفي 

ت الارشاد المیتامعرفي  والذي یعتبر مدخل اتدریب  الانتباه  احد فنیفنیة   تعتبر

استخدام فنیة    إلىإمكانیةفعال في خفض  الاضطرابات الانفعالیة وتشیر الدراسات المبكرة 

المیتامعرفي هو خفض  للإرشادتدریب الانتباه كمدخل قائم بذاته  ویعتبر  الهدفالرئیسي  

العملیات المتمركزة على الذات وتعزیز السیطرة المیتامعرفیة ویتم هذه من خلال فنیة التدریب 

على الانتباه ویعتبر هذه الفنیة جدیدة في الارشاد المیتامعرفي من حیث طریقة الاستخدام ولا 

مثال العلاج بالتقبل فعلى سبیل ال أخرىیجب الخلط بینها وبین فنیات الانتباه في مداخل 

والالتزام یتضمن التدریب على الانتباه الموجه ذاتیا بهدف التعرض المستمر للانفعالات 

دریب خفض الحساسیة المنظم للاستجابة المشروطة فلیس الهدف من  ت إلىوالذي یؤدي 

یر معرفي الحفاظ على التعرض للانفعالات غیر مرغوبة ولكن تطو الانتباه في الارشاد المیتا

اكبر وهناك الیقظة العقلیة  المتمركزة على الذات  المعرفي  والتي تشیر   إجرائیةسیطرة  

إلى إعادة الانتباه كعنصر من التأمل وعلى وجه التحدید یطلب فیها من المسترشد تركیزه 

معرفي  مصمم فقط لمواجهة الإفراط تدریب الانتباه في المدخل المیتاعلى ذاته في حین أن 

ركیز الذاتي واستخدام  التركیز الخارجي  فقط فلا یتم تطبیقها  كاستجابة للأفكار و في الت

الانفعالات وأیضا فنیة تدریب الانتباه لیست موجهة ولكن تمرین تدریبي یهدف إلى بناء  
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أحمد محمد أبو (. الأطر والإجراءات  اللازمة لتحصین السیطرة المیتامعرفیة  على المعالجة

  )15- 14ص  ، ص2018زید، 

وتتكون فنیة تدریب الانتباه من ثلاث مهام انتباهیة  سمعیة یكون التركیز فیها خارجي  

دقیقة  وهذه المهام هي الانتباه  15إلى  10ویتم تدریب الانتباه  في مدة زمني  تتراوح من 

ریب لمدة دقائق وتحول الانتباهي السریع  ویتم فیها التد 5الانتقائي  ویتم التدریب فیهل لمدة 

  .دقائق  والانتباه الموزع ویتم فیها التدریب لمدة دقیقتین  5

  ):SAR(إعادة التركیز على الانتباه في موقف معین 2.6

) أي في موقف معین(تستخدم فنیة إعادة التركیز على الانتباه الموقفي   

StuationalAttentionalRefocusing (SAR)  دائما في العلاج المیتامعرفي، وهي

تختلف عن فنیة تدریب الانتباه في هدفها وطبیعتها، فبدلا من استعادة السیطرة التنفیذیة 

إعادة التركیز على الانتباه في موقف معین إلى التعزیز (ووقف العملیات المستمرة، وتهدف 

الأفكار المختلة وظیفیا لدى الواضح لمعالجة المعلومات التي لا تتلاءم مع المعتقدات أو 

أو التي تستخدم لإبطال المراقبة الخارجیة ) كما في حالات القلق الاجتماعي(المریض 

لمصدر التهدید في المراحل المتأخرة من العلاج المیتامعرفي في علاج اضطراب ضغوط ما 

  .بعد الصدمة

مصدرا للقلق أو هذه هي الفنیة التي ینبغي أن نطبقها في المواقف التي تمثل   

تشكل معضلة كوسیلة لتشكیل المعالجة بطریقة مفیدة من أجل تطویر التقییمات والمعتقدات 

والأفكار القادرة على المواجهة، بید أنه هذه لیست إستراتیجیة للمواجهة تهدف إلى منع 

فیدة الانفعال أو القضاء على التهدید، لكنها تطبق كوسیلة لتعطیل أنماط الانتباه غیر الم

التي تبقي على الإحساس غیر الحقیقي بالتعرض للتهدید، وكوسیلة لزیادة تدفق المعلومات 

، ص ص 2014عبد الرحمن محمد السید، (.الجدیدة للوعي من أجل تعدیل المعتقدات

254-255(  

وتتضمن فنیة إعادة التركیز على الموقف بهدف المعالجة الجدیدة للموقف لتعطیل 

باه التكیفیة التي تجعل المریض مدركا للخطر أو التهدید أو وجهة نظر استراتیجیات الانت

غیر واقعیة كما أنها تمكنه من جمع معلومات جیدة لتعدیل المعتقدات المیتامعرفیة المختلة 

وظیفیا وهي لیست فنیة مواجهة أو تشتت، ویتم تدریب المریض في هذه الفنیة عن طریق 
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، 2018أحمد محمد أبو زید، (. عات أخرى للموقفتوجیهه للتركیز على جوانب وموضو 

  ) 9-8ص ص

  : اضطراب الرهاب الاجتماعي 7

هناك بعض الاختلافات في إطلاق المسمیات العربیة لمصطلح الرهاب الاجتماعي،ففي 

العدید من الدراسات یسمى بالفوبیا الاجتماعیة،الخوف أو الرهاب ولكنها نفس المعنى وتؤدي 

  .إلى مصطلح واحد

أن مصطلح الرهاب الاجتماعي هو تعبیر علمي ):2000(كما اعتبر حسان المالح

یستخدم عند علماء النفس والطب النفسي،والقلق الاجتماعي أو الخوف الاجتماعي ومن هذا 

حسان (. المنطلق نستطیع استخدام هذه المصطلحات كمرادفات لها نفس المعنى

  )23،ص1995المالح،

الرهاب الاجتماعي مرادف لمعنى اضطراب القلق ):2000(عیدحیث عرفه إبراهیم 

الاجتماعي،وأن مفهومین وجهان لموقف واحد من مواقف اجتماعیة بعینها،وتشكل هذه 

  )25،ص2000إبراهیم عید،(. المواقف مصدر تهدید تصاحبه تغیرات فیزیولوجیة حادة

ة استجابة انفعالی) LA GRECA AM &AL,1988(لاغریكا وآخرونعرفه 

ومعرفیة وسلوكیة لموقف اجتماعي یدرك على أنه یتضمن تهدیدا للذات،وخوفا من التقییم 

مشاعر الضیق والانزعاج،وقد یؤدي إلى الانسحاب  إلىالسلبي للآخرین الذي یؤدي 

الاجتماعي والتحفظ والكف، فهو نوع من أنواع القلق ینتج من توقع صدور تقییم متعلق 

یة متخیلة أو فعلیة،وترتبط به استجابات متنوعة متضمنة بالشخصیة في مواقف اجتماع

فالقلق الاجتماعي یشمل كل .ومشاعر الدونیة،والوعي بالذات)الحسي أو المعرفي (الانسحاب

  .من مشاعر الضیق الاجتماعي والخوف من التقییم السلبي في المواقف الاجتماعیة

العالمیة للاضطرابات النفسیة ویعرفه التصنیف العالمي العاشر لمنظمة الصحة 

)LCD,10 ( بأنه خوف من الملاحظة والتدقیق من قبل الآخرین لسلوكات الفرد كالأكل

  )WHO,1992 ,P22(.والتحدث أمام الآخرین فیؤدي إلى تجنب المواقف الاجتماعیة
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  :أسباب الرهاب الاجتماعي8

الباحثون إلى أن  لم یصل على وجه التحدید سبب الرهاب الاجتماعي مع ذلك یشیر

الخوف من تقییم ونقد الآخرین هو سبب هذا المرض،في حین یرى آخرون أن هذا الأمر قد 

یكون عرض للاضطرابات ولیس سببا له،لقد افترض بعض الباحثین وجود أسباب وراثیة 

بینما افترض آخرون وجود أسباب بیولوجیة لما لاحظوه من استجابة بعض المرضى للعلاج 

  .بالعقاقیر

إلى أن مریض الرهاب الاجتماعي ذو ) MOGGET ET AL,1987(وأشارت دراسة

طبیعة وسواسیه ویبدو علیه الخوف من الظهور أمام الآخرین في وضع متدن ولدیه الحاجة 

  . الشدیدة نحو الظهور في أكمل صورة أمام الآخرین

بوجود ثلاث عوامل أساسیة )KASHDAN AL HERBERT, 2001(ویفترض

تعزیز اضطرابات الرهاب الاجتماعي تتمثل في الانحرافات المعرفیة كالمعتقدات  تعمل على

المتعلقة بأن الأفراد سیتفاعلون بشكل تنبؤي مع الآخرین بطریقة تظهر الرفض أو التقییم 

السلبي مع الآخرین وقصور المهارات الاجتماعیة والشرطیة الحادثة كالتدعیم السلبي 

  )KELLY ET STORCH, 2009,30(. لسلوكیات التجنب

  : الدراسات السابقة 9

تأثیرات "وهدفت هذه الدراسة : Wells, White & Carter)1997(دراسة  9.1

والتي " التدریب الانتباهي على القلق والمعتقدات في اضطراب الفزع والفوبیا الاجتماعیة

هدفت لدراسة تأثیر فنیة التدریب على الانتباه على حالتین من مرضى الفزع وحالة أخرى 

 Theلمریض بالفوبیا الاجتماعیة، حیث تم استخدام الأسلوب التجریبي الانعكاسي 

REVERSAL  المرحلة الأولى  مع حالة مریض الفوبیا الاجتماعیة متبوعة بتعلیمات في

رشادات للتدریب المرتكز على الجسم، والتي بعدها في المراحل اللاحقة تم إعادة  تقییم  وإ

فنیة التدریب على الانتباه بعكس آلیات فنیة التدریب على الانتباه مع إعادة تسكین أو تعزیز 

مع حدوث  A.T.Tالمحسنة في هذه الدراسة ارتبطت فنیة  تسكین أو تعزیز الأعراض

انخفاضات في القلق والمعتقدات السلبیة، وهذا التأثیر یتناقض مع المعالجة المرتكزة على 

الذات، حیث إن التأثیرات العلاجیة المرغوبة أكبر مع إعادة تلك الممارسات التدریبیة، بینما 

فنیة التدریب على الانتباه بانخفاضات ملحوظة  في الحالتین الفرعیتین من المرضى رتبت
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في نوبات الفزع وكذلك في جانب المعتقدات السلبیة مع تدعیم جمیع المكاسب العلاجیة في 

  .بعد انتهاء البرنامج العلاجي. شهور 6إلى  3مرحلة تقییم لاحقة من 

فحص ودراسة ما إذا وھدفت إلى :   McEvoy & Perini)2009(دراسة  2.9

سیؤدي إلى   A.T.Tكان العلاجي المعرفي السلوكي المدعم بفنیة التدریب على الانتباه 

إحداث تغیرات جوهریة في أعراض الفوبیا الاجتماعیة والاكتئاب، وكذلك في بعاد التحكم 

قف الانتباهي والمعتقدات ما وراء المعرفیة والمعالجة الاستباقیة ومعالجات ما بعد المو 

في ضوء  R.Tبالمقارنة ببرنامج علاجي معرفي سلوكي مع فنیة التدریب على الاسترخاء 

دراسة العلاج "حیث أجرى الباحثان  S-REFالنموذج الوظیفي التنفیذي لتنظیم الذات 

" المعرفي السلوكي الجمعي لاضطراب الفوبیا الاجتماعیة مع أو بدون التدریب الانتباهي

ن تحفیز التحول الانتباهي نحو الخارج أكثر فاعلیة من ظروف حیث افترض الباحثان أ

الاسترخاء، حیث أبتت الدراسة أن كلتا المجموعتین التجریبیتین قد عایشتا درجة متقاربة من 

حالة الاسترخاء في كلتا الفنیتین؛ على الرغم من أن الأفراد في المجموعة التجریبیة لظروف 

A.T.T كفاءة والمهارات الأدائیة أثناء تنفیذ تلك الفنیة عن غیرهم أظهروا درجة مرتفعة من ال

، لقد أنبأ المضطربون اجتماعیا بدرجة متشابهة R.Tفي مجموعة التدریب على الاسترخاء 

من النجاح في تطبیق مهاراتهم الخاصة؛ لكن على الرغم من تأثیر فنیة التدریب على الانتباه 

داعم لأهمیة تضمین تلك الفنیة في البرامج المعرفي المرغوب حیث لم یتم إثبات وجود دلیل 

السلوكیة الجمعیة لكونه یؤدي إلى إحداث تغیرات فارقة في الأعراض الخاصة باضطراب 

الفوبیا الاجتماعیة والاكتئاب، وكذلك في أبعاد التحكم الانتباهي والمحتوى ما وراء المعرفي 

عوضا عن ذلك فإن كلا الظرفین  والمعالجات الاستباقیة ومعالجات ما بعد لموقف،

  .العلاجین كانا مرتبطین بتغیرات ملحوظة في تلك الأبعاد

وهدفت إلى التعرف على فاعلیة العلاج : Bahadori) 2010(دراسة  3.9

مشاركا من ذوي الفوبیا  19لخفض الفوبیا الاجتماعیة وتكونت العینة من  المیتامعرفي

مشاركین ومجموعة ضابطة  10الاجتماعیة تم تقسیمهم إلى مجموعة تجریبیة تكونت من 

مشاركین وتم استخدام استفتاء تقییم الفوبیا الاجتماعیة ومقیاس الخوف من  09تكونت من 

أسابیع وتم التوصل إلى  08تامعرفي وتم التطبیق لمدة التقییم السلبي وبرنامج ویللس المی
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فاعلیة العلاج المیتامعرفي في خفض الفوبیا الاجتماعیة بالاعتماد على فنیة تدرب الانتباه 

وتم التوصل إلى فاعلیتها في خفض الرهاب الاجتماعي، واستمر خلال فترة المتابعة التي 

  .أشهر 03استمرت 

وهدفت الدراسة إلى المقارنة بین فاعلیة : Nordahl, et al) 2016(دراسة  4.9

في خفض اضطرابات القلق الاجتماعي، ) المیتامعرفي(البروكستین والعلاج المعرفي 

مریضا باضطراب الشخصیة الحدیة بدون اضطراب الشخصیة  102وتكونت العینة من 

مع الضبط  التجنبیة، وتم تقسیمهم إلى أربع مجموعات، مجموعة تلقت العلاج المعرفي

مریضا، ومجموعة تلقت العلاج بالبروكستین مع الضبط  26الاكلینیكي وتكونت من 

سنة، وتم اختیار العینة من المترددین  65-18الاكلینیكي، والعینة في المدى العمري من 

على العیادات الخارجیة بالجامعة النرویجیة للعلوم والتكنولوجیا، وتم استخدام مقیاس لیبویتز 

جلسة تم فیها الاعتماد  12الاجتماعي وقائمة الفوبیا والقلق وتكون العلاج المعرفي من  للقلق

والذي یتضمن فنیات العلاج المیتامعرفي مثل تغیر  Clark and Wellsعلى برنامج 

الانتباه في المواقف الاجتماعیة، واختبار الأداء الاجتماعي مع تغیر الانتباه، والتدرب على 

في خفض القلق الاجتماعي ) المیتامعرفي(التوصل إلى فاعلیة العلاج المعرف الانتباه، وتم 

شهرا، وكان معدل التسرب من العلاج  12واستمر التحسن خلال فترة المتابعة التي استمرت 

كان أفضل في ) المیتامعرفي(أقل، كما أن التدخل المعرفي ) المیتامعرفي(في العلاج المعرفي

  .خفض القلق الاجتماعي

إلى فاعلیة العلاج المیتامعرفي في خفض :لاكشمي، سودجي )2016(دراسة  5.9

خفض فنیة تدریب الانتباه في اضطراب القلق الاجتماعي، وتم  الاعتماد في البرنامج على 

المعالجة الاستبقائیة وخطر المعالجة بعد الحدث ورصد الأخطاء وتحدید الأخطاء المعرفیة، 

، وتم التوصل إلى فاعلیة فنیة تدریب الانتباه والواجب المنزليوتم تدریب المشاركین على 

وكان القائم على فنیة تدریب الانتباه برنامج العلاج المیتامعرفي في خفض القلق الاجتماعي 

أشهر من توقف التطبیق كما یظهر من خلال درجات المشاركین  03البرنامج فعال بعد 

  .على مقیاس القلق الاجتماعي

  

  :ات التطبیقیة لفنیة تدریب الانتباه على علاج الرهاب الاجتماعيالإسهام10
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أكدت العدید من الدراسات على فاعلیة فنیة تدریب الانتباه بتقییم تأثیرها على الرهاب 

الاجتماعي من خلال تصمیمات تجریبیة، حیث أیدت هذه الدراسات الأثر الایجابي لهذه 

  .الرهاب الاجتماعيالفنیة كإجراء مستقل طبق على اضطراب 

وینتج اضطراب الرهاب الاجتماعي عن طریق تبني الفرد أفكار سلبیة مع تنشیط 

المعتقدات المختلة وظیفیا واستعمال استراتیجیات الضبط الذاتي التي تفشل دائما في تعدیل 

  . وتكییف الوعي ومن ثمة تسهم في تطور واستمرار الرهاب الاجتماعي

میتامعرفي في خفض الرهاب الاجتماعي في الاعتماد على وترجع فاعلیة العلاج ال

فنیة تدریب الانتباه والتي اتضح تأثیرها المباشر في تعدیل المعتقدات المیتامعرفیة وهذا ما 

یتفق مع نتائج البحوث والدراسات التي توصلت إلى فنیة تدریب الانتباه كمدخل میتا معرفي 

لاكشمي، سودجي ، وهذا ما یتفق مع دراسة معرفیةدات المیتافعال في تغییر المعتق

)2016(.  

ومن خلال الإسهامات النظریة التي أثبتت فاعلیة هذه الفنیة حیث أكدت أن فنیة 

تدریب الانتباه رغم اعتبارها مجرد فنیة في حزمة علاجیة واسعة من العلاجات التي تندرج 

في  خفض اضطراب فعال تحت النظریة المیتامعرفیة، إلا أنها أظهرت أهمیتها كمدخل 

، وقد تكون سمة مهمة في معالجة المعلومات في اضطراب الرهاب الرهاب الاجتماعي

الاجتماعي وقد تكون إحدى الطرق التي یتم بها العلاج من خلال فنیة تدریب الانتباه، حیث 

تلعب دور هام في الحفاظ على أعراض الرهاب الاجتماعي من خلال الصورة الذهنیة 

وهذا ما یؤثر على التصور المعرفي للفرد، فنجد أن المضطربین یكونون صورة للذات، 

بالدونیة وعدم الثقة بالنفس وبالسلبیة اتجاه الآخرین وأنهم محل سخریة،  بإحساسهملأنفسهم 

وهنا تدخل فنیة تدریب الانتباه في تعدیل الانتباه وتدریبه من خلال عدم التركیز على المنبه 

بعاد الأفكار السلبیة وهذا ما أكدته تركیز الانتباه في أمور أخرى وإ ة الخاطئ ومحاول

  .الدراسات السابقة في نتائجها

ودراسة ) 2008(دراسة كل من باباجیورجیو، ودراسة وویلس  ومن بین هذه الدراسات

فنیة تدریب الانتباه من الاستراتیجیات القویة التي  التي اعتبرت) 2007(فالماجیا وآخرون 

أثیر على المیتامعرفي وتهدف إلى بناء الأطر والإجراءات اللازمة لتحصین السیطرة لها ت
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دي إلى خفض الحساسیة المیتامعرفیة للمعالجة والتعرض المستمر للانفعالات والذي یؤ 

للاستجابة المشروطة، فنلاحظ أنه لیس الهدف منها الحفاظ على التعرض  ةالمنظم

  .تطویر السیطرة الإجرائیةللانفعالات الغیر المرغوبة ولكن 

إن مشاعر الناس وسلوكیاتهم تتأثر بإدراكهم للأحداث ولیس الموقف هو الذي یحدد 

كیف یشعر الناس ولكن الطریقة التي یفسرون بها ذلك الموقف وهنا یتضح ارتباط المشاعر 

فیة تؤثر معر دت الدراسات أن المعتقدات المیتابطریقة التفكیر ولیس الموقف بحد ذاته، كما أك

تأثیرا سلبیا على الأسلوب الذي یستجیب به الفرد للأفكار والمعتقدات والانفعالات السلبیة، 

 .فهي بمثابة القوة المحركة للاستجابة

حیث تمكن فنیة تدریب الانتباه الفرد على السیطرة على انتباهه إلى أن یتسم بالمرونة 

الأمور التي تشكل تهدید له مثل  وتهذیب معتقداته وأفكاره ویتعامل بشكل تكیفي مع

وأن یصبح قادرا على ضبط )الشخص الذي یكون محل انتباه الحضور في اجتماعات(

  . )2014عبد الرحمن السید،(المعالجة الانفعالیة دون إطلاق كامل لمتلازمة الانتباه المعرفي

كعلاج قائم   كما تشیر الدراسات  المبكرة إلى إمكانیة  استخدام  فنیة  تدریب الانتباه

هو ف الرئیسي  للإرشاد المیتامعرفي القائم على فنیة تدریب الانتباه بذاته  ویعتبر الهد

خفض  العملیات  المتمركزة على الذات  وتعزیز  السیطرة  المیتامعرفي  ویتم  هذا  من 

قة خلال فنیة تدریب  الانتباه كما أنها فنیة  جدیدة في الإرشاد المیتامعرفي من حیث طری

عبد الرحمن (.الاستخدام ولا یجب الخلط بینها وبین  فنیات  الانتباه في المداخل  الأخرى

  ).2014السید، 

  :خلاصة

وعلیه أصبح من المهم الاعتماد على فنیة تدریب الانتباه في علاج الرهاب 

یة السلوك(علاجیة الأخرى مقارنة بالمداخل الهذا ما أكده الكثیر من الباحثین الاجتماعي و 

والاستفادة القصوى منها وتدریب انتباه المریض على بناء معرفة جدیدة تعمل ) والمعرفیة

على ضبط السیطرة المیتامعرفیة في المعالجة وتعدیل المعتقدات المیتامعرفیة لدى ذوي 

اضطراب القلق الاجتماعي، واستخدام المدخل المیتامعرفي في علاج الاضطرابات النفسیة 

  . الأخرى

  :توصیات البحث
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الاتجاه بالبحث العلمي نحو تطبیقات العلاج المیتامعرفي باعتباره منحى جدید في  •

  .مجال الإرشاد والعلاج النفسي

الاعتماد على الإرشاد والعلاج المیتامعرفي في علاج الاضطرابات النفسیة  •

  .والسلوكیة ةوالانفعالی

  .لعلاج المیتامعرفيتوجیه اهتمام المختصین النفسانیین نحو الإرشاد وا •

إقامة دورات وورشات تدریبیة حول فنیات الإرشاد المیتامعرفي بهدف تكوین  •

أخصائیین نفسانیین متمكنین في العلاج المیتامعرفي لمعالجة الاضطرابات النفسیة 

  .والسلوكیة

  :قائمة المراجع

المعاملة الوالدیة وعلاقتها بمستوى القلق الاجتماعي  .)2006(الجراح إسماعیل •

  .جامعة عین شمس ،رسالة ماجیستیر غیر منشورة ،لدى الشباب

حنان زین ، ترجمة فوزي طعمة ،الإكلینیكيعلم النفس .)2007(ترول . تیموثي ج •

 .عمان ،الشروق ،الدین

راب ،دراسة عملیة للاضط)الخجل(الخوف الاجتماعي ) 5199.(حسان المالح •

 .، السعودیةجدة ،دار المنارة ،أسالیبه، وطرق العلاج، النفسي، مظاهره

القلق الاجتماعي  ).2006(صلاح أحمد مراد، محمد عبد الخالق أحمد ،حیاة البناء •

دوریات دراسات  ،وعلاقته بالتفكیر السلبي التلقائي لدى طلاب من جامعة الكویت

  .أبریل ، العدد الثاني،16المجلد  ،نفسیة، القاهرة

العلاج النفس المعرفي، دار وفاء للطباعة والنشر، ).2009(طه عبد العظیم حسن •

 .مصر

للقلق الاجتماعي وعلاقته بمتغیري  الأساسیةدراسة المظاهر .)2000(محمد عید •

جامعة ، 24ع، 4مجلة الكلیة التربیةج، التخصص لدى عینة من الشبابالجنس و 

  .القاهرة، عین شمس

الانجلو  ،الإكلینیكيعلم النفس .)1999(االله عسكرالستار،عبد عبد  •

  .،القاهرة المصریة
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،دار البیان للطباعة،القاهرة الصحة النفسیة. )1999(غریب عبد الفتاح غریب  •

  ).مصر(

العلاج النفسي وتطبیقاته في المجتمع، الشركة ).1996( فهد البجي ،قتیبة الجبلي •

  .الإعلامیة للطباعة والنشر، الریاض

  .، القاهرة ، الانجلو مصریةمقیاس الرهاب الاجتماعي.)2004(دسوقي محمد ال •

العلاج المعرفي والمیتامعرفي، مكتبة زهراء .)2014(محمد السید عبد الرحمن  •

  .، القاهرة، مصر1الشرق للنشر، ط

التأثیرات المباشرة وغیر المباشرة .)2020(محمود، محمد عبد العظیم محمد  •

لمتلازمة الانتباه المعرفيّ في العلاقة بین الدوجماتیة والتطرُّف السلوكيّ والقابلیة 

 . 109للانتحار لدى طلاب الجامعة، مجلة کلیة التربیة بالمنصورة، العدد 

عوامل ما وراء المعرفة ). 2011(هند بنت علي بن محمد مطوان آل عسكر •

یط في العلاقة بین جودة الحیاة والأعراض الاكتئابیة لدى عینة من ودورها كوس

طالبات كلیة التربیة بمدینة أبها، رسالة ماجستیر غیر منشورة، كلیة التربیة، قسم 

  .علم النفس، السعودیة

 - فاعلیة استخدام بعض فنیات العلاج المعرفيّ .)2012(الوكیل، سید أحمد محمد  •

دان الشهیة العصبيّ واضطراب صورة الجسم لدى السلوكيّ في علاج حالات فق

، 3، العدد 13عینة من طالبات الجامعة، مجلة العلوم التربویة والنفسیة، المجلد 

 . كلیة التربیة، جامعة الملك عبد العزیز
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