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هدفت الدراسةةةةةةةةة ا الية  ع الكعةةةةةةةةبر ع  العوقة بل لبات اللأفولة السةةةةةةةةلبية والأفكار  
الانتحارية لدى عينة م  مسةةةتيدمي الميثامفيتامل في  إر  رادة وال ةةةحة النفسةةةية بجدة. كإا 
هدفت  ع الكعةةةةبر ع  مدى انتعةةةةار لبات اللأفولة السةةةةلبية والأفكار الانتحارية لدى عينة  

بر ع  مدى  سةةةةةبرام لبات اللأفولة السةةةةةلبية في التنبلا بالأفكار الانتحارية   الدراسةةةةةة، والكعةةةةة
 ضافة للكعبر ع  الفروق بل متوسلأات رتب أفراد العينة في كل م  لبات اللأفولة السلبية  
ا للإتيموات الةةداونرافيةةة  النوا، عةةدد مرات التعر   بات اللأفولةةة   والأفكةةار الانتحةةاريةةة وفقةةير

عت البيا ت  السةةةةةةلبية، العإر، مد ة اسةةةةةةتيدام الميثامفيتامل، باسةةةةةةتيدام المنبرم الولةةةةةةفي. و  
(، ومقياس الأفكار الانتحارية  2023باستيدام مقياس لبات اللأفولة السلبية  عداد حلإي )

ا م  مسةةةةةةةةةةةةةةتيةةةةدمي  93(، وتكونةةةةت العينةةةةة م  )2021 عةةةةداد  براهيم ونلري  ) ( مريضةةةةةةةةةةةةةةةةةير
( م  الإ ث. وأظبررت النتائم  انتعةةةةةةار لبات 15( م  الذكور، و)78الميثامفيتامل بمعدل )

اللأفولة السةةةةةلبية والأفكار الانتحارية لدى مسةةةةةتيدمي الميثامفيتامل بمسةةةةةتوى متوسةةةةة ، وجود  
عوقةة ررديةة قويةة ذات دلالةة  ح ةةةةةةةةةةةةةةائيةة بل لبات اللأفولةة السةةةةةةةةةةةةةةلبيةة والأفكةار الانتحةارية،  



 

 

للأفولة السةةةةةةةةةةلبية تعزى لمتيمو    ووجود فروق ذات دلالة  ح ةةةةةةةةةةائية بل متوسةةةةةةةةةةلأات لبات ا
النوا، وعدد مرات التعر  لليبة   ضةةةةافة لوجود فروق ذات دلالة  ح ةةةةائية بل متوسةةةةلأات  
ا لمةةدة اسةةةةةةةةةةةةةةتيةةدام  الأفكةةار الانتحةةاريةةة تعزى لمتيمو   النوا، العإر، بينإةةا لا يوجةةد فروق وفقةةير

ة بوجود الأفكار الانتحارية  الميثامفيتامل. كإا أشةةةةةارت النتائم  ع تنبلا لبات اللأفولة السةةةةةلبي
لدى مسةةةةةةةةةةتيدمي الميثامفيتامل، وكالأ التيعو الأعلا يعود ليسةةةةةةةةةةا ة ا نسةةةةةةةةةةية،   الإسةةةةةةةةةةا ة 

. وفي ضةةةةو  النتائم وضةةةةعت الباحثة بعا التولةةةةيات  منبرا  %64ا سةةةةدية بنسةةةةبة  عو بليمت  
ول حموت  ضةةةةةرورة رفر نسةةةةةبة الوعي لأعر تعر  الأفراد ليسةةةةةا ة ا نسةةةةةية في رفولتبرم م  ل

توعوية تقوم بها  عية حماية الأسةةةةةةةةةرة، ايس تعإل الأسةةةةةةةةةر علا وقاية أبنائبرم م  التعر   ذا 
 النوا م  ا بات.

 
مستيدمو الميثامفيتامل    –الأفكار الانتحارية    –لبات اللأفولة السلبية    :الكلمات المفتاحية
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Abstract:  

The present study investigated the relationship between adverse 

childhood experiences (ACEs) and suicidal ideation among 

methamphetamine users at the Eradah and Mental Health Complex 

in Jeddah. It also examined the prevalence levels of ACEs and 

suicidal ideation and assessed the predictive power of ACEs on 

suicidal thoughts. Furthermore, the study explored differences in 

ACEs and suicidal ideation based on demographic variables, 

including gender, frequency of exposure to adversity, age, and 

duration of methamphetamine use. A descriptive research design 

was employed, utilizing the Adverse Childhood Experiences Scale 

(Helmy, 2023) and the Suicidal Ideations Scale (Ibrahim et al., 

2021). The sample consisted of 93 methamphetamine users (78 

males and 15 females). 

     The findings revealed a moderate prevalence of both ACEs and 

suicidal ideation within the sample. A strong, statistically significant 

positive correlation was found between ACEs and suicidal ideation. 

Significant differences in ACEs were observed based on gender and 

frequency of exposure, while suicidal ideation differed significantly 

by gender and age. No significant differences were found related to 

the duration of methamphetamine use. Moreover, ACEs were found 

to be significant predictors of suicidal ideation, with sexual abuse 

exerting the greatest predictive impact, followed by physical abuse, 

accounting for 64% of the explained variance. 



 

 

     Considering these findings, the study recommends increasing 

public awareness of the long-term psychological impact of 

childhood sexual abuse through targeted campaigns led by The 

Family Protection Association. Such initiatives aim to support 

families in safeguarding children from adverse experiences that may 

contribute to suicidal risk later in life.. 

  

keywords: Adverse Childhood Experiences – Suicidal Thoughts – 

Methamphetamine Users – Eradah Complex and Mental Health 
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 قدمة: الم
ال حة العامة في   معكوتيعد الاعتإاد علا الملاعرات العقلية أحد أللأر        

الأمفيتامل نوا  م   المنعلأات  وتعد  ويلاد    العالم،  شيوعيرا.  المواد  أكثر  ثاني 
الذهالأ  ذلك  في  بما  جسيإة  لحية  عواقب   ، والاعتإادية،  الأمفيتامل  ع 

 (Fathi et al., 2022). لوفاة ع اوا رعة الزائدة التي تلاد     ،والاضلأرابات المعرفية
المحلي كذلك  وعلا  المعكوت ي      المستوى  م   الأمفيتامل  استيدام  عد  سا ة 

أظبررت الإح ا ات في حيس    ،في الآونة الألوة بالمإلكة العربية السعودية المنتعرة
العقلية   % 40ألأ    (Al-Asmari et al.,2022)دراسة   الملاعرات  مستيدمي  م  

استيدام الأمفيتامل في مدينة جدة ارتفر لأ  يسيئولأ استيدام الأمفيتامينات، وأ
ع    تزيد  عامي    %400بنسبة  و 2018- 2012بل  يعد   علا.  التحديد  وجه 

زمة اجتإاعية ولحية مبرإة في  ير أ  باتت تعد الميثامفيتامل معكلة  استيدام  
 .  (Fathi et al., 2022) أنحا  العالم

ألأ تجارب اللأفولة   (Jingzhen et al.,2022)دراسة    وفي الوقت ذاته أظبررت       
العقلية  السلبية الملاعرات  علا  بالاعتإاد  يتعلق  مبرم  تجارب   ت عرّفحيس  ،  عامل 

 . اللأفولة السلبية عادةير علا أنها تجارب مرهقة أو ملالمة تحدث أعنا  مرحلة اللأفولة
أظبررت         م    (؛Hustedde,2021) دراسة  ولقد  أكثر  الباليمل   % 60ألأ  م  

ع    % 17أبليموا ع  تعرضبرم لتجربة رفولة سلبية واحدة علا الأقل  بينإا أبلغ  
أكثر. أو  رفولة سلبية   Dube et)  ذلك ذكرت دراسة   ضوير ع  وف  أربر تجارب 

al.,2003)  ألأ الأفراد الذي  تعرضوا  بات اللأفولة السلبية لأكثر م  خمس   يضيرا أ
 موازنةالملاعرات العقلية    وعتإاد علامرات ل  مرات هم أكثر عرضة م  سبر  ع ععر
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 12 ع   4وهم أكثر عرضة بمقدار  ،  لأولئك الذي  ليس لديبرم تجارب رفولة سلبية
 لا تلاعر تجارب اللأفولة السلبية علا ال حة حيس    يبرامرة لألأ ي بحوا معتإدي  عل

ا م  للأر الاعتإاد علا الملاعرات العقلية في مرحلة بل تزيد أيضير    العقلية فحسب
 (Jingzhen et al.,2022) .البلوغ
ارتبارات قوية بل هذه وجود      (Satinsky et al.,2021)دراسة  قد أظبررت  لو     

السلوكيات  البلوغ بما في ذلك  الضارة في مرحلة  العقلية  ال حة  ونتائم  التجارب 
 . والانتحارومعكوت استيدام الملاعرات العقلية، والاكتئاب،    المعادية للإجتإر، 

نتيجة مدمرة   يعد  الانتحار ألأ    (Afifi et al.,2008)وفي هذا السياق ورد في دراسة  
م  محاولات الانتحار   % 50 ع    % 33س ت عزى  رتبلأة بتجارب اللأفولة السلبية، حيم

السلبية اللأفولة  تجارب  اللأفولة تتضح كذلك    .   ع  لبات  بل  الوعيقة  العوقة 
تعاري العقلية و محاولات    السلبية واضلأراب    تعد للآتيوفقيرا    الانتحار الملاعرات 

ما السلبية شائعة  ع حد  اللأفولة  انتعارها      تجارب  يبلغ معدل  - %  54حيس 
 Rytilä)-الملاعرات العقلية  الاعتإاد علا  %، لدى الأشياص الذي  يعانولأ م   89

Manninen et al., 2018) الإلابة للأر  م   السلبية  اللأفولة  لبات  وتزيد   ،
لا وجود ع  دل مما ي     )Leza et al.,2021(  بةاضلأراب استيدام الملاعرات العقلية

بينبرإ قوية  الملاعراتحيس   ا للة  استيدام  اضلأراب  بخلأر  يتنبي  بقوة  العقلية 
  (Mars et al., 2019)الانتحار.

العقلية علا للأر   الاعتإاد علا   الإشارة  ع التوف  عو درتج و        الملاعرات 
الميثامفيتامل بينبرا  م   الميتلفة  المواد  بل  لالة  الانتحار  أهمية  له  لألأ    الذ  

 لأر محاولة الانتحار م  أولئك الذي  يستيدمولأ بعكل أكب  معرضولأ  ه  مستيدمي
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لأ مستيدمي أأظبررت الدراسات    فقد     (Bohnert et al., 2017) الألرىواد  الم
لديبرم انخفا  في النقل الع بي للدوبامل الذ  قد يلعب في   بعكل لاص  الميس

الانتحار  السلوك  في  دوريرا  ذاته  يستيدمون   حد  الذي   الأفراد  لدى  ه فقد كالأ 
 ، هنة لأولئك الذي  لا يستيدمونواز ( مرة لمحاولة الانتحار م4,4) ةاحتإالية أعلا ب

( في المرضا الذي  يعتإدولأ %17 ) وكانت نسبة الوفيات المعيارية لونتحار ت ل  ع
السلبية    وتنتعر . (McKetin et al., 2019)يهعل اللأفولة  بل   -أيضيرا -لبات 

   )(Lee et al., 2021.الأفراد الذي  يستيدمولأ الميس 

ح ا ات الضو  علا ا اجة  ع دراسة العوقة تسل  هذه الموحظات والإو       
   المعتإدي  علا الميثامفيتامل  اللأفولة السلبية والانتحار لدىلبات    التي ترب  بل

  حيس يظبرر جلييرا م  اللأرح السابق تدالل التيعوات فيإا بل متيموات الدراسة
 فإلأ  عينة مستيدمي الميثامفيتامل، أهمية دراسة هذه العوقات والتيعوات لدى    مرو 

الدراسات في  قِلة  وجدت  اث  الباحثة  التي  ا الية العربية  الدراسة  متيموات   ت في 
العوقة بل لبات  سبق التعرف علا  ولذلك كالأ م  المبرم في ضو  ما   وعينتبرا

  اللأفولة السلبية والتفكو في الانتحار لدى مستيدمي الميثامفيتامل في البيئة المحلية
 . وهذا ما دفر الباحثة  ع  جرا  الدراسة ا الية

 مشكلة الدراسة: 
في تعكيل الاتجاهات النفسية   وفعالاير   امتيموّير   لبات اللأفولة السلبية عاموير   ت عدّ     

سوا     وتتإثل لبات اللأفولة السلبية في تعر  اللأفل للعنبر  ،والسلوك الإنساني
سي، وكذلك معاهدته لعنبر يقر علا أو ا ن  ، أو ا سد   ، أو العارفي ،اللفظي

 ، لاضلأراب نفسي  اأو بتعرضبرإ ،إاسوا  بانف ا    أفراد أسرته، أو ابتعاد الوالدي 



 

 
185 

 الإنسانية والاجتماعية مجلة العلوم  
 ه ـ1447شوال  1  والسبعون  الثامنالعدد  

 

كإا أظبررت نتائم   .رائم جنائية تستدعي فقدالأ اللأفل لأحد والديهج  ا رتكابهإباأو  
مما    اثية ألرى ألأ لبات اللأفولة السلبية  ا  عو دائم علا ال حة العامة للفرد

يسبب له معكوت مستإرة في ال حة ا سدية والنفسية، واك  ألأ تستإر روال 
اللأفولة    (Rahmatullah et al.,2023) حياته لبات  ترتب   ذاته  الوقت  وفي 

  وفي  ,.Stinson et el)   (2021السلبية ارتباريرا قويًير بالتفكو الانتحار  والانتحار
شيوا حالات الانتحار بل    Darke et al (2019)هذا السياق أظبررت دراسة  

 % 1.6م   ير الوفيات المرتبلأة بالميس، و  %18.2مستيدمي الميثامفيتامل بمعدل  
الانتحار   المحلي أظبررت دراسة     المكتإلةم   ير حالات  المستوى  -Al)وعلا 

Asmari et al.,2022)    اع   التي اثت لدى عينة م  مستيدمي أسباب  لوفاة 
ألأالمتوفل  الأمفيتامينات  للوفاة  الميس     الوحيد  السبب  م    %16بنسبة    كالأ 

م    الي عينة   %11وذلك بنسبة  كذلك    ا الات، وجا  الانتحار كسبب للوفاة
م  أشد المواد  عويرا وأسرعبرا  دما ير وشيوعيرا  حيس تعد مادة الميثامفيتامل  الدراسة.
السعودية في وقتنا ا اضر) العييي، في مختل العربية  بر فئات المجتإر في المإلكة 
2022 .) 
فكار الانتحارية ظبرر م  اللأرح السابق أهمية اس لبات اللأفولة السلبية والأي      

شيوا حالات   ح ا ات بعكل واضححيس أبرزت الإ   لدى مستيدمي الميس
وفبرم   ،وألبح التوجه لدراسة هذه الظاهرة وتحليلبرا  ،بل مستيدمي الميس   الانتحار
ملحّة  ،والتنبلا بها  ،مسبباتها منبرا ضرورة  الوقاية  ذلك وجدت   ومر   ،وتعزيز س بل 

، حيس كانت  ير الباحثة ندرة في الدراسات الملأبقة علا هذه الفئة في البيئة المحلية
وبالنظر  ا بتحليل لباحثة م  البيئة الأجنبية،  الدراسات السابقة التي استعانت بها ا
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قت رت بعا الدراسات السابقة علا متيمو لبات اللأفولة السلبية انقد  فقد  
 Pham et al (2023)    .Li    فق  دولأ التلأرق لمتيمو الأفكار الانتحارية، كدراستي

et al (2023)  ،  ي الملاعرات  نم  تعار   فيالتي اثت ع  نثار تجارب اللأفولة السلبية
فقد وعلا العكس م  ذلك    انتعارها بل مستيدمي الميس.  العقلية الميتلفة ومدى

 Shiraly et alتناولت الدراسات التالية متيمو الأفكار الانتحارية فق   كدراستي  

(2024) Xing et al (2023)   مدى الانتعار والعوامل المرتبلأة بالأفكار التي اثت
وقاست التفاوتات الاجتإاعية وا يمرافية في انتعار الأفكار   ، الانتحاريةوالسلوكيات  

 هدفت للتعرف   Imam et al (2023)-Alالانتحارية بل مستيدمي الميس، ودراسة  
 قاست    (Carretta et al.,2023)دراسة  . و علا عوامل للأر التفكو في الانتحار

بينإا تناولت بعا الدراسات متيمو    . الانتحاريةالفروق بل ا نسل في السلوكيات  
الانتحارية والأفكار  السلبية  اللأفولة   Takahashi et al كدراسة    لبات 

ولكنبرا كانت علا عينة نو  كلينيكية، حيس كانت العينة نزلا  السجولأ (2022)
ودراسة   الميس،  فح ت Lee et al (2021) مستيدمي  الوسي    التي  الدور 

، وبالنظر وتجارب اللأفولة السلبية الانتحار يس( في العوقة بل محاولةلاستيدام )الم
 ع اللأرح السابق يتضح ألأ الدراسة ا الية هي م  أوائل الدراسات العربية التي 
تسبرم بالإضافة العلإية في كونها تجإر بل المتيموي  علا عينة  كلينيكية، مر التركيز 

سعلا أهداف شاملة  إير ما   اس مستوى    الدراسات السابقة م  حيس  في  ا 
الانتعار، الارتبارات، الفروق، والتنبلا في ضو  العديد م  المتيموات الداونرافية التي 

 بالاستفادة م   ير الدراسات السابقة.   التوت
 : الآتيةوبذلك تتمثل مشكلة الدراسة الحالية من خلال الإجابة عن الأسئلة  
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ما درجة شيوا لبات اللأفولة السلبية بل عينة م  مستيدمي الميثامفيتامل   -
 في  إر  رادة وال حة النفسية بجدة؟ 

بل عينة م  مستيدمي الميثامفيتامل في الأفكار الانتحارية    ما درجة شيوا  -
  إر  رادة وال حة النفسية بجدة؟ 

فكار الانتحارية لدى مستيدمي هل توجد عوقة بل لبات اللأفولة السلبية والأ  - 
 ؟ الميثامفيتامل في  إر  رادة وال حة النفسية بجدة

هل توجد فروق بل متوسلأات أفراد عينة الدراسة في مستوى لبات اللأفولة   -
تعزى   التعر   بات الآتيل  لالداونرافي  للإتيموي السلبية  النوا، عدد مرات    
 ؟اللأفولة السلبية

ل متوسلأات أفراد عينة الدراسة في مستوى الأفكار الانتحارية هل توجد فروق ب  -
 ؟   النوا، العإر، مدة استيدام الميثامفيتاملالآتيةتعزى للإتيموات الداونرافية  

مستيدمي   - لدى  الانتحارية  بالأفكار  السلبية  اللأفولة  لبات  تتنبي  هل 
 في  إر  رادة وال حة النفسية بجدة؟  الميثامفيتامل

 أهمية الدراسة: 
النحو   على  والتطبيقية  النظرية  الناحيتين  من  الحالية  الدراسة  أهمية  تتمثل 

 : الآتي
 الأهمية النظرية:        

الدراسة    -  هذه  السعودية ت ثر   والمكتبة  عامة،  العربية  المكتبة  النظر  في  المحتوى 
حيس    في  ال علم نفس الأزمات  ومبرإةلأنها تبحس في متيموات حديثة     لالة
ملالريرا علا البحس في لبات اللأفولة السلبية والتفكو في الانتحار لدى عينات   ر كِّز
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تعكله     مختلفة أزمات  ه هذ لما  م   حدّ    المتيموات  علا  والمجتإعات  الأفراد   تواجه 
مر بعضبرا في البيئة المحلية علا   تيمواتهذه الم  لم يسبق ألأ تم تناول  ، حيسسوا 

 فرة.اعلا قواعد البيا ت المتو   روعبراحد علم الباحثة م  لول ا
ا الية  وضح  ت  -  التي  الدراسة  ا لأر  الانتحارية   تنبيتملاشرات  الأفكار  بوجود 

مستيدميوعواملبرا   للدراسة   الميثامفيتامل   لدى  الداونرافية  المتيموات  ضو   في 
 .                                                                                                                         كالنوا والعإر وعدد مرات التعر  لليبة

عينة    ر بقت   -    علا  ا الية   ي ستيدمبم  تتإثلمبرإة     كلينيكيةالدراسة 
 تتإيزحيس  لأ التلأبيق علا العينة تنلأو  عليه تحديًت كثوة  حيس      الميثامفيتامل

الدراسات الملأبقة عليبرا في  درة  بكونها تتلألب  جرا ات موافقة، كإا يوجد ن العينة  
                                                                                .يضافة كبوة ومبرإة في المجال البحث  لذلك تمثل ، في العالم العربي

 ة:يالأهمية التطبيق
ا برات ذات العوقة كجإعيات حماية الأسرة  في ضو  نتائم الدراسة تستفيد   -
 ه عرفة الدور الذ  قد تلعبه لبات اللأفولة السلبية في توجّ لموزارة ال حة السعودية  و 

مستيدمي الميثامفيتامل للتفكو في الانتحار،   لتعاري الملاعرات العقلية وتوجه   الأفراد
وذلك   ، والمإارسل ال حيل  ،الأسرو   ،فراد المجتإر لأقيامبرا اإوت توعوية    وم  َ م 

 . عوضيرا ع  معا ة نثارها  ،بيمر  الوقاية م  لبات اللأفولة السلبية
يتنبي أكثر   أ نتائم الدراسة ا الية في توضيح    تسبرم  - لبات اللأفولة السلبية 

مساعدة المإارسل ال حيل علا التركيز عليبرا   وم  َ م   ، بالتوجه للتفكو الانتحار 
 بعكل مكثبر لول العإلية العوجية للإريا. 
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توجيه المإارسل ال حيل لالتيار التدلوت العوجية المناسبة للجانب الأكثر   -
المرضا  عويرا وحاجة ليلوح وا السلبية   لعوج لدى  اللأفولة  م  حيس لبات 

 لأبعاده الميتلفة.   الانتحار والتفكو في    ،لأنواعبرا
فكو في الانتحار، ظاهرة التل  ا المإارسل ال حيل في فبرم أكثر عإقير مساعدة    -

حالات الانتحار م  حيس التنبلا   تزيد م  لبتهم العيادية في التعامل مر   وم  َ م 
 ا الات.   ه مما يسبرم في التدلوت الوقائية المبكرة مر هذ    شراتهابها وفبرم ملا 

 مصطلحات الدراسة: 
السلبية الطفولة  لأنها   فر تع   (Adverse childhood experiences)   خبرات 

 ، عاميرا  18" إوعة م  تحديًت ا ياة المبكرة والأحداث الملالمة التي تحدث قبل س   
وتعإل هذه التجارب   ، النتائم السلبية روال دورة حياته  الفرد  لأر  وقد تعرّ 

 الضرر   يكولأ  قد.  الرعاية  مقدمي   م    نوه   أو  الوالدي   أحد  بسبب   لأفل لل  اضرر 
 ضائقة   يسبب)  انفسيير   أو   ، (استيمولا  أو  اانتبراك)  اجنسيير   أو  ، (اعنف)   جسديًير 
 . (APA,2024) "    ( الوزمة  الرعاية  توفو   عدم )   همالاير   أو ،(عارفية

لة الباحثة  تبنته  الذ   بالتعريبر  "    Martins et al (2025) وت عرف  جرائييرا  لأنها 
حداث ال ادمة أو الملاذية التي يتعر   ا اللأفل في مرحلة اللأفولة )م  الولادة الأ

عاميرا( وتعإل الإسا ة لأنواعبرا )نفسية، جسدية، وجنسية(، والإهمال   17وحتى  
المنزلية )مثل  معاهدة  أو الإضلأرابات  المباشر  )نفسي، وجسد (، والعنبر نو 

تعاري أحد الوالدي ،  انف ال  الأسر ،  المر    العنبر  للإيدرات،  الأسرة  أفراد 
النفسي دالل الأسرة، أو وجود فرد مسجولأ( وتلاد  هذه ا بات  ع نثار سلبية  

قاس بالدرجة التي تو   . (P.2)ق وة أو رويلة الأمد علا ال حة ا سدية والنفسية"  
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)حلإي  م   عداد  السلبية  اللأفولة  مقياس لبات  علا  المفحوص  عليبرا   يح ل 
 . (2023وحميد الدي ، 

"  :   (Suicidal thoughts) يةالانتحار   فكارالأ  بقتل   انعيمالات   أو   أفكارهي 
ألأ  كبوة  اكتئاب  نوبة  أعرا   تكولأ  حدى  نالبا   النفس،  حالات   معظم ، كإا 
 .(APA,2024) ."الانتحار  محاولة  ع تتلأور  لا  الانتحار  في التفكو

الأفكار   نها " لأ Homan et al (2025)وت عرف  جرائييرا بالتعريبر الذ  تبنته الباحثة لة  
سوا  كانت م حوبة بنية لريحة أو   ،التي تدور في ذه  الفرد بعيلأ  نها  حياته

قاس بالدرجة تو   . (P.3)"  ظبرر رنبة في الموت دولأ وجود للأة مف لةبدافر عام ي  
مق علا  المفحوص  عليبرا  ) براهيم   ياسالتي يح ل  م   عداد  الانتحارية  الأفكار 

 .(2021   ،يونلر 
 الع بي   للجبراز  منع "عقار  لأنه    فرِّ ع      (methamphetamine) الميثامفيتامين

 ع    تناوله   أو  استنعاقه  أو   تدلينه  واك  .  والإدمالأ   ليسا ة  عرضة ، وهو  المركز 
 ويحفز   النعاط  مستويًت  م    يزيد  الذ    -  الأولي   الاندفاا  وبعد.  حقنه  أو   الفم   رريق

 التي   العديد  الانفعال  م    حالة   المستيدمل   بعا   يعاني   -   بالرفاهية   العام   الععور 
 المدى   رويلة   سا ة استيدام الميس  رتب تو .  يبرالعنالسلوك     ع  تلاد   ألأ   اك 
 "  الذهالأ   ذلك   في   بما   والعقلية،   السلوكية  ا الة   في   وتيموات   الأع اب   بتلبر

(APA,2024) . 
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 حدود الدراسة:  
الدراسة ا الية علا عينة م  مستيدمي الميثامفيتامل في  ر بِّقت الحدود المكانية:

 .  إر  رادة وال حة النفسية بجدة
 م. 2024يوليو    -ترة ما بل أبريلفي الفر بقت الدراسة ا الية  الحدود الزمانية:
ر بقت الدراسة ا الية علا عينة م  مستيدمي الميس بلغ عددها   الحدود البشرية:

سنة   20( مقسإة بل الذكور والإ ث، ايس تراوحت أعإارهم بل أقل م  93)
 سنة.   30 ع أكثر م   

ا الية كالأ مقت ريرا علا  إر  رادة وال حة   نظريرا لألأ تلأبيق الدراسة  قيود الدراسة:
دفة هي مستيدمو الميس، وقد التووا بلأريقة العينة  النفسية بجدة، والعينة المستبر

عت بيا ت الدراسة في مدة أربعة أشبرر فق ، فإلأ حجم العينة كالأ  الق دية، و  
، وبالتالي 93ليمويرا نوعيرا ما، فقد بليمت العينة ) ( م  مستيدمي الميس ذكوريرا و  ثاير

في  إعات  رادة  فإنه م  ال عب تعإيم نتائم الدراسة علا فئة مستيدمي الميس
 بالمإلكة العربية السعودية، وبنا  علا ذلك وضعت الباحثة بعا المقترحات. 

 العربية  المإلكة  في  المعتإدة  البحثية  والضواب   الألوقية  بالمعايو  الالتزام   رار  وفي
 المرضا   م   عينة  علا  هذه الدراسة   لتلأبيق  الرسمي  الإذلأ   علا  ا  ول   تم  السعودية،

 الباحثة  حيس ح لت   . جدة  بمدينة  النفسية  وال حة    رادة   بمجإر  مستيدمي العبو
 ا يوية   للألوقيات  الورنية  اللجنة  ع   الباحس" ال ادرة   " ألوقيات  شبرادة  علا
 في   المعتإدة  الإلكترونية  الدورة  اجتياز  عقب  والتقنية،  للعلوم  عبدالعزيز  الملك  بمدينة

 الموافقة   علا  ا  ول  تم  ذلك،    ع  بالإضافة  . بنجاح  ا يوية  البحوث   ألوقيات
قسم  مدير  م   الألوقية  لمديرية   التابعة  جدة  ب حة  والدراسات   البحوث   دارة 
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 للإتلألبات   ال ارم   بالتلأبيق  الباحثة   التزام  يعكس   مما   جدة،  بمحافظة   ال حية  العلاولأ
بالإضافة   . العالية  ا  ولية  ذات   الفئات   علا   البحوث   لإجرا   والألوقية  النظامية

التزمت  الدراسة  أهداف  شرح  تم   حيس  المستنوة،  الموافقة  بمبدأ  الباحثة  لذلك 
 في   الكامل   حقبرم  علا  التيكيد  مر  للإعاركل،   المحتإلة  والفوائد  والميارر   و جرا اتها
 وذلك    م،  المقدمة  الرعاية  مستوى  علا   عو  أ   دولأ  وقت  أ   في  الانسحاب

 اتخاذ   في   قرارهم، مما ضإ  حقبرم   واستقولية  وكرامتبرم  ل وليتبرم  احترام   لضإالأ
 .البحثية  معاركتبرم بعيلأ   ومستنو مدروس  قرار

 المدخل النظري: 
 المبكرة   ال دمات  م   واسعة    إوعة  تعإل (ACEs) اللأفولة  في  السلبية  التجارب

 ، الإسا ات ا سدية   مثل )مباشرة    أنواعيرا  وتتضإ    اللأفولة،  مرحلة  لول  تحدث   التي
 نفسية  اضلأرابات وجود  مثل)  مباشرة نو وألرى  ،(والإهمال ،والنفسية ،وا نسية

 م    العديد  أظبررت  وقد(.  المنزلي  للعنبر  التعر   أو  ، الأسرة  أفراد  أحد  لدى 
 .السلبية  والاجتإاعية   ال حية   والنتائم  التجارب   هذه   بل   وعيقيرا   ارتباريرا   الدراسات 

 التجارب   عدد   بل  رردية  عوقة   وجود   علا   مستإر  بعكل  الأااث   أكدت   كإا 
 لأ  حيس  .  وا سدية  النفسية   ال حة   علا   السلبية  النتائم  وتفاقم   اللأفولة  في  السلبية
 لمحاولة   عرضة  أكثر  كانوا  اللأفولة  في   واحدة   سلبية  لتجربة   تعرضوا  الذي   الأفراد

 بليمت   بينإا   سلبية،  تجارب  لأ    يتعرضوا  لم  بم   موازنة  ا ضعف  1.7  بمقدار   الانتحار
 م    لدى  ضعفيرا  17و  تجارب،  لأربر  تعرضوا  م   لدى  أضعاف  3.9  النسبة  هذه 

 السلبية  التجارب   حيس ترتب   ،(Liu et al.,2021) أكثر  أو   تجارب   لسبر  تعرضوا
بالاكتئاب الذ  يلاد  بدوره  ع احتإالية وجود السلوكيات   كبو   بعكل  اللأفولة   في
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اضلأراب ألأ    كإا  .(Chang et al., 2019) محاولات انتحار تام(  ،الانتحارية )أفكار
، حيس دور المحور  الذ  تلعبه التجارب السلبية في اللأفولةيعود للتعاري المواد  

وبنا    (Broekhof et al.,2023)   في نعو  هذا الاضلأراب وتلأوره   اكبو   اتلعب دور 
علا اللأرح السابق الذ  يوضح الارتباط الوعيق بل متيموات الدراسة، تستعر  

م  الدراسات السابقة التي تناولت لبات اللأفولة السلبية والأفكار   االباحثة عدد
 الانتحارية لدى عينة م  مستيدمي الميثامفيتامل. 

 دراسات السابقة:ال
 Pham et al كدراسة   متغير خبرات الطفولة السلبية   راسات بعض الد تناولت

يتعارولأ التي هدفت  (2023) الذي   العباب  السلبية بل  اللأفولة  لفحص تجارب 
أعإارهم فرديرا، كالأ متوس     553وتكونت عينة الدراسة م     الميدرات في فيتنام،

ع  تعاري   أ بلِْغَ نتائم لأنه  ال  وأفادت  .  ث  %18.3منبرم ذكور، و  %79عاميرا     20
بليمت   عالية  بنسبة  المعاركل  % 75.8الميثامفيتامل  اللأفولة   ، م   لبات  شيوا 

أبلغ   الأقل  % 85.5السلبية حيس  علا  واحدة  رفولة  وجود لبات  وكالأ   ، ع  
ارتبلأت درجة لبة اللأفولة ، وقد  أكثر  لديبرم أربر م  لبات اللأفولة أو   % 27.5

فقد اثت ع    Li et al (2023)   أما دراسة  .أو أعلا بالإ ث  4السلبية الباليمة  
نم  تعاري الميدرات المتعددة بل الباليمل   فيمسار نثار تجارب اللأفولة السلبية  
ال ل الميدرات في  يتعارولأ  عَت   ،الذي   لعوج   وقد  ِ  مركز  م   الدراسة  عينة 

تعإل أولئك الذي    المعاركل  تيار لكانت معايو او   . الميدرات في مدينة جينيمبرونغ 
المنعلأات استيدموا  و/أو  حياتهم  روال  با ق   الميدرات  ضإنبرا   تعاروا  م  

حيت تكونت     عاميرا  18في الأشبرر الستة الماضية، وعإرهم أكثر م     الميثامفيتامل 
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م  الإ ث. وأظبررت   7و  ، م  الذكور  399بمعدل    مرضا   406عينة الدراسة م   
حيس ح ل   الي      شيوا لبات اللأفولة السليبة لدى عينة الدراسة الآتيالنتائم  
ع  أربر تجارب   % 46.4بينإا أبلغ     ةم  المعاركل علا تجارب رفولة سلبي  95.5%
  .أو أكثر
 Shiraly et كدراسة    الانتحاريةمتغير الأفكار  بعض الدراسات  تناولت  بينما  

al (2024)  والسلوكيات   فح ت  التي المرتبلأة بالأفكار  والعوامل  الانتعار  مدى 
عَت م  منلأقة  الانتحارية بل عينة م  متعاري المواد نو المعروعة نو المعا ل، و ِ 

عاميرا   18لأفراد الذي  تبلغ أعإارهم  ا    كالآتيمعايو التيار المعاركل  و .  شواز بإيرالأ 
المواد الأفيونية    )   مثل    عرات العقليةفإا فوق الذي  يستيدمولأ بانتظام أحد الملا 

ولم يتلقوا ،  والمواد المبرلوسة( لمدة عام واحد علا الأقل  ،القنب والمنعلأات  ،وا ووي 
. وأسفرت النتائم ا( معاركير 616تكونت العينة م  ) ،  أ  عوج لول العام الماضي

حيس    الدراسةانتعار الأفكار الانتحارية ومحاولات الانتحار بل عينة     الآتيع   
الماضي،منبرم    23.6% الأسبوا  انتحارية لول  أفكار  حاولوا   % 6.7و    راودتهم 

المعاركل لدى  الميس هو المادة الأساسية لوستيدام  .  الانتحار لول العام الماضي
لديبرم نسبة أعلا م  وه  مستيدمو %(.  49.2وذلك بنسبة )  الذي  حاولوا الانتحار 
 . الألرى  بمستيدمي المواد  موازنة الأفكار الانتحارية  

دراسة  وكذلك   الاجتإاعية   Xing et al (2023) صُممت  التفاوتات  لقياس 
وا يمرافية في انتعار الأفكار الانتحارية بل مستيدمي الميثامفيتامل في الولايًت 

الأمريكية    است يْدِمتالمتحدة  ا  وقد  عَت لتي  البيا ت  -  2008)بل عامي     ِ 
الدالليلم(  2019 المرضا  لعينة  الورنية  البيا ت  قاعدة   وح دِّدت،  (NIS)  م  
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الذي    للإرضا المعي ل بالاعتإاد علا الميس   (HA)حالات دلول المستعفا  
عاميرا مر تعييص أولي أو ثانو  للتفكو في الانتحار أو   18تزيد أعإارهم ع   

 2008علا مدى عقد م  الزم  م  عام  أنه  محاولة الانتحار. وأظبررت النتائم   
ضعفيرا في نسبة انتعار حالات   16زيًدة ملحوظة بمقدار  س جلت  2019 ع عام 

كانت   بالإضافة  ع ذلك  ، استيدام الميس  العوج م  الأفكار الانتحارية المتزام  مر 
المرتبلأة با الات الانتحارية  انتعاريرا بعكل ملحوظ في   حالات الاستعفا   أكثر 
 ، %(49.08عاميرا بنسبة )  40- 26الفئة العإرية الأليمر الذي  تتراوح أعإارهم بل  

  %(.28.49عاميرا بنسبة )  64- 41يليبرا المرحلة العإرية بل 
التعرف علا عوامل للأر    Imam et al (2023)-Al  هدفت دراسة بينما    ع 

واستنتاج العوامل المحتإلة التي قد   ،التفكو في الانتحار بل مستيدمي الميثامفيتامل
عَت ، وقد  تتنبي بالميول الانتحارية بل مستيدمي الكريستال ميس العراقيل العينة    ِ 

( 165وبلغ حجإبرا )   ،ومستعفا اب  رشد التعليإي  ،م  مستعفا بيمداد التعليإي
   . وأظبررت النتائم(13والإ ث )لأ =    ،(152مريضيرا بما في ذلك الذكور )لأ =  

عينة، وألأ متعاري الميس أكثر عرضة  لأر شيوا اليوا الأفكار الانتحارية لدى  ش
  ألأ يكونوا مستيدمل مزمنل لأكثر الآتيةالأفكار الانتحارية  ذا استوفوا العروط  

أما بالنسبة لمتيمو العإر فإلأ المرضا الذي  أظبرروا أفكاريرا انتحارية    م  عام واحد 
 وظبرر  عور   ، (1.11±    27.42نيرا بمتوس  عإر )كانت الفئة العإرية الأليمر س

    فيليمر(.   20بل مستيدمي الميس م  الإ ث في الفئة العإرية )  العإر   في كبور 
الفروق بل ا نسل في السلوكيات    (Carretta et al.,2023)بحثت دراسة  كما  

بنا    ،الأفكار والمحاولات الانتحارية، والمحاولات الانتحارية المكتإلة  أ     الانتحارية
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والتي م  ضإنبرا    علا عدد م  العوامل م  ضإنبرا عامل استيدام الملاعرات العقلية
الدراسة علا منبرجية مراجعة النلأاق بمراجعة دراسات   اعتإدتحيس    ،مادة الميس

 ( الزمنية  الفترة  في  تزايد   وكعفت  (،2023-2018حديثة  ع   الدراسة  نتائم 
  نة بالذكور.واز الانتحارية لدى الإ ث م  فكار معدلات الأ

؛ خبرات الطفولة السلبية والأفكار الانتحاريةبعض الدراسات متغيري  تناولت  و 
مدى انتعار لبات اللأفولة   قدرت التي    Takahashi et al (2022) كدراسة  

السج  في  اليابانيل  الميثامفيتامل  مستيدمي  م   عينة  في  وفح ت   ، السلبية 
وتكونت العينة م  .  الارتبارات بل لبات اللأفولة السلبية والتفكو في الانتحار 

ا بسبب م  الإ ث( الذي  سجنوا حديثير  218و  ،م  الذكور  418ا ) سجينير   636
انتبراكات قانولأ مكافحة المنعلأات. وأظبررت النتائم  وجود عوقة ارتبارية رردية 

شيوا لبات و   ،العينة  والتفكو في الانتحار لدى   قوية بل لبات اللأفولة السلبية
أبلغ   السلبية حيس  المعاركل ع  وجود لبة رفولة سلبية   % 76.1اللأفولة  م  

عاميرا، وأفادت المعاركات الإ ث ع  عدد أكب   18احدة علا الأقل قبل س   و 
السلبية   اللأفولة  لبات  م   الذكور  موازنةبكثو  تحليوت   ،بنظرائبر   وكعفت 

تزيد    ألأر  الانحدا السلبية  اللأفولة  في   -بعكل كبو -لبات  التفكو  للأر  م  
  الانتحار.

حص الدور الوسي  لاستيدام )الميس(  ع ف  Lee et al (2021)بينإا هدفت دراسة  
تكونت العينة الكلية م  ، و وتجارب اللأفولة السلبية الانتحار في العوقة بل محاولة

ع وام  مستيدمي )الميس( الذي     ا مريضير   688 م  مركز  زالة السإوم الإلزامي    ِ 
وأسفرت   . م  الإ ث  120و  ، م  الذكور  568بمعدل  ومركز الضواب  ال حية  
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رتب  ا نس الأنثو ، واستيدام الميس، ووجود عدة أنواا م  ا   الآتيائم ع   النت
وقد لوحظت   ، بزيًدة للأر محاولة الانتحار  تجارب اللأفولة السلبية بمعدل عوعة فيكثر

الذي   الأفراد  بل  الانتحار  ومعدل  السلبية  اللأفولة  تجارب  عدد  بل  عوقة 
بعكل كبو في الارتباط بل حالات   استيدام الميس  أسبرمكإا  ،  الميس  يستيدمولأ 

لبات اللأفولة السلبية ومحاولات الانتحار لدى أولئك الذي  لديبرم تجارب رفولة 
   مثل   علا التوالي( وأنواا محددة م  تجارب اللأفولة السلبية  3و    2سلبية متعددة ) 

الميدرات، )الإسا ة ا سدية، معاهدة ضرب الأم، وجود تاريخ أسر  لتعاري  
 .(الاعتدا  ا نسي، انف ال الوالدي 

 :منهج الدراسة وإجراءاتها 
: منهج الدراسة:   أولاا

لمناسبة هذه التنبئي والمقارلأ  وذلك   الارتباري الباحثة المنبرم الولفي  استيدمت    
العلإية   وأهدافبرالالمنبرجية  الدراسة  هذه  الولفي لأبيعة  المنبرم  ي عرف  حيس   ،

التحليل والتفسو العلإي المنظم لولبر لأنه "أحد أشكال  (  2020عبدالسوم ) 
علومات معينة م  ع  رريق  ر بيا ت و  ا ظاهرة أو معكلة محددة وت ويرها كإيير 

 (. 163")ص.ع  ظاهرة أو معكلة وت نيفبرا وتحليلبرا و لضاعبرا للدراسة الدقيقة
 ثانياا: مجتمع الدراسة: 

 رادة  يتإثل  تإر الدراسة في  ير المرضا المعتإدي  علا الميثامفيتامل في  إر  
 هة. 1445وال حة النفسية بجدة في عام 
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 ثالثاا: عينة الدراسة: 
الباحثة   :دوات الدراسةعينة التحقق من الخصائص السيكومترية لأ ربقت 

مل في  إر  رادة أدوات الدراسة علا عينة استلأوعية م  مستيدمي الميثامفيتا
 ،( ذكراير 40منبرم )   ( م  المرضا50) م     وتكونت العينة  ، بجدة  وال حة النفسية

  بيمر  التحقق م  ا  ائص السيكومترية لأدوات الدراسة. وذلك      (   ث10و )
ح لت الباحثة علا عينة الدراسة باعتإادها علا   العينة الأساسية المشاركون: 

العينة   وهم   ،الق ديةرريقة  الدراسة  في  المستبردفة  للفئة  الولول  بيمر   وذلك 
فق ،    و)مستيدم المرضا وقد  الميس(  مثلت  ير حالات  عينة  الباحثة   عت 

 ا   اليير   ا( عددير 93)برا  بلغ حجإالمعتإدي  علا الميس في وقت تلأبيق الدراسة، و 
( 15و )   ا، ( مريضير 78بواقر )  ، بل مستيدمي الميثامفيتامل ذكوريرا و  ثاير   ا مقسإير 

ويعود التفاوت في عدد المعاركل بل   رادة وال حة النفسية بجدة.  مريضة م   إر  
الذكور والإ ث في العينتل الاستلأوعية والأساسية  ع ربيعة عدد المرضا دالل 

ا م المنعية  حيس    نة بدلول المرضا الذكور. واز لأ دلول المرضا الإ ث ضئيل جدير
تم التحقق م  التوزير اللأبيعي لعينة الدراسة وتبل ألأ  ا: الأساليب الإحصائية:رابعا 

حيس جا ت قيإة    توزير الدرجات  إير متيموات الدراسة لا تتبر التوزير اللأبيعي
أقل م    الإح ا ة  التوزير 0.01دلالة  تتبر  الدراسة لا  عينة  ألأ  يدل علا  مما   ،

بالالت  ،اللأبيعي الاستعانة  تم  تساؤلات وعليه  علا  ليجابة  الومعلإية  بارات 
الدراسةمثل    الدراسة، متيموات  بل  العوقة  الارتباط )سبومالأ( لالتبار   ، معامل 

والتبار كروسكال ،  للإتيموات ذات الفئتل  Mann-Whitenyوتني  -التبار مالأو 
 .للإتيموات الأكثر م  فئتل Kruskal-Wallisوالايس  
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 المتيموات   علا   بنا   العينة  أفراد  توزير  التالي   ا دول   يوضح   الدراسة:  عينة  توزيع

 الدراسة   في  الداونرافية

ومعاركة توزعت  امعاركير  93( ألأ عدد أفراد العينة بلغ  1يتضح م  ا دول ) 
 ( متيموات داونرافية جا ت كإا يلي  4بيناتهم في )

بينإا بليمت   ،(%83.87وقدرها )  استحوذ الذكور علا النسبة الأعلا النوع
 (. %16.13نسبة الإ ث )

سنة   30ا )ح لت الفئة الأكب عإرير ت،  توزعت الأعإار في عوث فئا  العمر:
سنة  ع أقل   20(،   الفئة )م   %48.19فيعلا( علا النسبة الأعلا وقدرها ) 

 (. %8.6سنة( بنسبة )  20ا الفئة )أقل م   وألوير   ،سنة(  30م  
مرات فيكثر(   4استحوذت الفئة )رض لخبرات الطفولة السلبية:  عدد مرات التع

مرات( بنسبة   3(،   الفئة )مرتل  ع %44.09علا النسبة الأعلا وقدرها ) 
 (. %21.51ا الفئة )مرة واحدة( بنسبة )وألوير   ،(34.41%)

لديبرم تجربة أكثر م  سنة وبنسبة   يتضح ألأ مستيدمي الميس   مدة الاستخدام:
 (. %17.2الأقل م  سنة بنسبة )     ، (82.8%)

   كالتالي  اعتإدت الباحثة علا عدد م  الأدوات  رابعاا: أدوات الدراسة:
 : (2023وحميد الدين،  مقياس خبرات الطفولة السلبية من إعداد )حلمي  -1
( فقرة موزعة علا 18م  )   تكولأ، يهو مقياس م عد لقياس لبات اللأفولة السلبيةو 
أبعاد هي   4) ا سدية(  النفسية  ،الإسا ة  ا نسية  ،الإسا ة   الإهمال. ،  الإسا ة 

 ( بل  درجاته  درجة. 72- 18وتترواح  وأعلا  الت ب   ( كيدنى  المقياس   وقد   لدق 
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رريقة    وموعوقيته ولوحيته المحكإل،    كالآتي  لأكثر م   الاتساق   معامل لدق 
دالة  ح ائيير  النتائم  معظم  وكانت  البنائي،  ال دق  عالداللي،  مستوى ا  ند 

 ، الثبات ع  رريق معاموت الثبات ألفا كرونباخ والتجزئة الن فية  والْت بِ (،  0.01)
 ألأ  ير معاموت الثبات مرتفعة. ضح  تّ او 

)إبراهيم وآخر   -2 إعداد  من  الانتحارية  الأفكار  هو و   :(2021  ن،يمقياس 
فقرة موزعة علا (  31يتكولأ م  ) ،  مقياس م عد لقياس الأفكار الانتحارية وشدتها

بالععور بالييس ،  التعبو ع  محاولة الانتحار،  ( أبعاد هي  الرنبة في الانتحار4)
( 93-31وتترواح درجاته بل )  التفكو في الانتحار والتيلأي  له. ، وفقدالأ المعنى

رريقة لأكثر م     وموعوقيته ولوحيته  لدق المقياس  وقد الت ب   كيدنى وأعلا درجة.
ا عند مستوى وكانت معظم النتائم دالة  ح ائيير   ،الاتساق الداللي  معامل   كالآتي

 ، الثبات ع  رريق معاموت الثبات ألفا كرونباخ والتجزئة الن فية  والْت بِ (،  0.01)
  ير معاموت الثبات مرتفعة واك  الوعوق بها.   ضح ألأ تّ او 

 : في الدراسة الحالية للمقاييسالخصائص السيكومترية 

باستيدام عينة التحقق  والوعوق بها  وعباتها   م  لدق أدوات الدراسة  لباحثةت ا كد 
فق  للأدوات  السيكومترية  ا  ائص  باستيدام   م   معامل سلوب  أ  وذلك 

 والثبات كالتالي    الاتساق الداللي 
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  مقياس خبرات الطفولة السلبية: 

 ( معاملات الارتباط )بيرسون( بين درجة كل فقرة من مقياس 2جدول )
 البعد الذي تنتمي إليه 

( معاملات الارتباط )بيرسون(  3)  خبرات الطفولة السلبية ودرجة البعد الذي تنتمي إليه
 بين أبعاد مقياس خبرات الطفولة السلبية والدرجة الكلية للمقياس

 

 

 معامل الارتباط  البعد 

 **0.76 الإسا ة ا سدية 

 **0.87 الإسا ة النفسية 

 **0.76 الإسا ة ا نسية 

 **0.75 الإهمال 

 ( 0.05ا عند )ح ائيير  (، *دال  0.01ا عند )** دال  ح ائيير 

 

 الإهمال

رقم 

 البند 

 الجنسية الإساءة  

رقم 

 البند 

 الإساءة النفسية 

رقم 

 البند 

 الإساءة الجسدية 

 رقم البند 

معامل الارتباط 

 بيرسون 

معامل الارتباط 

 بيرسون 

معامل الارتباط 

 بيرسون 

معامل الارتباط 

 بيرسون 

الدرجة  

الكلية  

 للمقياس

الدرجة  

الكلية  

 للبعد

الدرجة  

الكلية  

 للمقياس

الدرجة  

الكلية  

 للبعد

الدرجة  

الكلية  

 للمقياس

الدرجة  

الكلية  

 للبعد

الدرجة  

الكلية  

 للمقياس

الدرجة  

الكلية  

 للبعد

0.80** 0.64** 4 0.83** 0.78** 3 0.85** 0.76** 2 0.90** 0.71** 1 

0.87** 0.65** 8 0.84** 0.60** 7 0.77** 0.56** 6 0.90** 0.66** 5 

0.88** 0.69** 12 0.92** 0.64** 11 0.79** 0.69** 10 0.87** 0.64** 9 

0.83** 0.56** 16 0.86** 0.58** 15 0.83** 0.71** 14 0.87** 0.68** 13 
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 ( قيم معاملات الثبات لمقياس خبرات الطفولة السلبية 4جدول )

 كرونباخ   ألفامعامل  عدد فقرات المقياس  البعد 
 أوميغا 

 ماكدونالد

 0.91 0.91 4 الإسا ة ا سدية 

 0.77 0.79 5 الإسا ة النفسية 

 0.91 0.90 5 الإسا ة ا نسية 

 0.87 0.87 4 الإهمال 

الدرجة الكلية لمقياس خبرات الطفولة  

 السلبية
18 0.92 0.92 

ساب معامل ارتباط بوسولأ بل درجة كل تم ح ( أنه4-3-2يتضح م  ا داول ) 
 ير معاموت . وجا ت  عبارة م  عبارات المقياس والدرجة الكلية للبعد والمقياس

( و 0.92حيس تراوحت بل )ر=    (0.01مستوى )ا عند  ح ائيير   دالة  اط  الارتب
 تة لا كِّدكإا  ، مما يدل علا قوة ارتباط كل عبارة بالبعد الذ  تنتإي  ليه.  (0.42)ر= 

للإقياس الكلية  الدرجة  مر  للبعد  الكلية  الدرجة  ارتباط  ألأ  م   واتضح   ير   
الارتباط )ح ائيير  دالة    معاموت  مستوى  عند  بل    ( 0.01ا  تراوحت  حيس 

)ر= 0.87)ر=  و  معامل    وتة لا كِّد .  (0.75(  رريق  ع   الثبات  لفا كرونباخ، أ م  
ماكدو لد أومعامل   قيإأتبل  و   ، ومييما  والمبرا  لأ  كالأ   حيس    مرتفعة  قياسللأبعاد 

المقياس يتإتر   ألأ د  لاكوم  نتائم ال دق والثبات ن  ( لكليبرإا.0,92معامل الثبات )
 بخ ائص سيكومترية ممتازة تسإح باستيدامه والارإئنالأ  ع نتائجه. 
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   مقياس الأفكار الانتحارية

( معاملات الارتباط )بيرسون( بين درجة كل فقرة من مقياس الأفكار  5جدول )

 الانتحارية 

 درجة البعد الذي تنتمي إليه و  

 

  

التفكير في الانتحار والتخطيط  
 له 

رقم 
 البند 

 الشعور باليأس وفقدان المعنى 

رقم 
 البند 

 التعبير عن محاولة الانتحار 

رقم 
 البند 

 الرغبة في الانتحار 

رقم 
 البند 

 معامل الارتباط بيرسون معامل الارتباط بيرسون معامل الارتباط بيرسون
معامل الارتباط 

 بيرسون 

الدرجة الكلية  
 للمحور

الدرجة  
الكلية  
 للبعد

الدرجة  
الكلية  
 للمحور

 الدرجة الكلية للبعد 
الدرجة  
الكلية  
 للمحور

 الدرجة الكلية للبعد 
الدرجة  
الكلية  
 للمحور

الدرجة  
الكلية  
 للبعد

0.73** 0.77** 3 0.39** 0.46** 1 0.75** 0.69** 4 0.71** 0.59** 2 

0.82** 0.82** 7 0.65** 0.68** 5 0.69** 0.50** 8 0.68** 0.59** 6 

0.73** 0.81** 11 0.52** 0.62** 9 0.59** 0.76** 12 0.69** 0.63** 10 

0.71** 0.74** 15 0.61** 0.69** 13 0.59** 0.75** 16 0.81** 0.79** 14 

0.68** 0.69** 19 0.42** 0.52** 17 0.79** 0.85** 20 0.82** 0.79** 18 

0.53** 0.57** 23 0.57** 0.58** 21 0.61** 0.77** 24 0.69** 0.63** 22 

0.67** 0.69** 27 0.70** 0.72** 25 0.64** 0.45** 28 0.76** 0.80** 26 

0.64** 0.68** 31 0.69** 0.68** 29    0.72** 0.67** 30 

 (0.05ا  عند )حصائي  إ (، *دال  0.01** دال إحصائيا عند )
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 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

)بيرسون( بين أبعاد مقياس الأفكار الانتحارية والدرجة  ( معاملات الارتباط  6جدول )

 الكلية للمقياس 

 معامل الارتباط  البعد 

 **0.93 الرنبة في الانتحار 

 **0.93 التعبو ع  محاولة الانتحار 

 **0.92 الععور بالييس وفقدالأ المعنى

 **0.95 التفكو في الانتحار والتيلأي  له 

 ( 0.05ا عند ) ح ائيير  (، *دال 0.01ا عند )** دال  ح ائيير 

 

 ( قيم معاملات الثبات لمقياس الأفكار الانتحارية 7جدول )

 كرونباخ  ألفامعامل  عدد فقرات المقياس  البعد
 أوميغا

 ماكدونالد

 0.88 0.87 8 الرنبة في الانتحار 

 0.73 0.83 7 التعبو ع  محاولة الانتحار 

 0.75 0.75 8 وفقدالأ المعنى الععور بالييس 

 0.87 0.86 8 التفكو في الانتحار والتيلأي  له

 0.92 0.95 31 الدرجة الكلية لمقياس الأفكار الانتحارية 

معامل ارتباط بوسولأ بل   حساب تم  ( أنه  7- 6- 5يتضح م  ا داول ) 
 ير تضح ألأ  او .  درجة كل عبارة م  عبارات المقياس والدرجة الكلية للبعد والمقياس
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معاموت تراوحت  حيس     (0.01ا عند مستوى ) ح ائيير  دالة    معاموت الارتباط 
مما يدل علا قوة ارتباط كل عبارة بالبعد   ،(0.39و )ر=،  (0.85بل )ر= الارتباط  

تنتإي  ليه.   الكلية   تة لا كِّدكإا  الذ   الدرجة  مر  للبعد  الكلية  الدرجة  ارتباط  م  
   (0.01ا عند مستوى )ح ائيير   دالة     ير معاموت الارتباطتضح ألأ  ا  و للإقياس
م  الثبات   وتة لا كِّد  .(0.93( و)ر= 0.95بل )ر=  معاموت الارتباط  تراوحت حيس  

للأبعاد برا  لأ قيإأتبل  و   ،ومييما ماكدو لدأ لفا كرونباخ، ومعامل  أع  رريق معامل  
( وتلاكد هذه 0,92  -0,95تراوحت معاموت الثبات بل )   حيس   مرتفعة  قياسوالم

 النتائم لوحية المقياس و مكانية الوعوق باستيدامه في الدراسة ا الية. 

 :اقشتها نتائج أسئلة الدراسة ومنخامساا:

تلك   ع  ليجابة  في ضو  أسئلة الدراسة التي قامت عليبرا، والإجرا ات المستيدمة  
 تعر  الباحثة نتائم الدراسة.   الأسئلة 

السؤال الأول: ما درجة شيوع خبرات الطفولة السلبية بين عينة من مستخدمي 
 والصحة النفسية بجدة؟   الميثامفيتامين في مجمع إرادة

 ،والنسبة المئوية  ،المتوس  والانحراف المعيار   احت سِبالسلاال الأول    ع ليجابة 
 :يليوالتكرار لولبر كل عبارة والدرجة الكلية للبعد والمقياس كإا  
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 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

 ( 93( الإحصاءات الوصفية لمقياس خبرات الطفولة السلبية )ن=8جدول )

الانحراف   المتوسط  إطلاقاا نادراا أحياناا  كثيراا  العبارة 
 المعياري 

مستوى 
 % ن % ن % ن % ن الاستجابة

تعرضت للقذف بأشياء  
مختلفة من قبل القائمين  

 برعايتي

 متوسلأة  1.21 2.20 40.86 38 21.51 20 13.98 13 23.66 22

تعرضت للضرب من 
 قبل القائمين برعايتي

 متوسلأة  1.20 2.45 30.11 28 23.66 22 17.20 16 29.03 27

تعرضت لشد الشعر  
من قبل القائمين 

 برعايتي

 متوسلأة  1.12 1.98 48.39 45 20.43 19 16.13 15 15.05 14

سبق أن ظهرت على 
جسمي علامات إساءة 

جسدية من قبل 
 القائمين برعايتي

 متوسلأة  1.14 1.98 49.46 46 19.35 18 15.05 14 16.13 15

 متوسطة  1.03 2.15 الإساءة الجسدية 
للإهانة من  تعرضت 

 قبل القائمين برعايتي
 متوسلأة  1.15 2.06 45.16 42 20.43 19 17.20 16 17.20 16

تعرضت للتهديد 
بالكلمات أو الأفعال  

من قبل القائمين 
 برعايتي

 متوسلأة  1.16 2.39 32.26 30 19.35 18 25.81 24 22.58 21

حُبِستُ في غرفة عقاباا 
لي من قبل القائمين 

 برعايتي

 متوسلأة  1.11 1.91 51.61 48 19.35 18 15.05 14 13.98 13

أشعرني القائمون 
 برعايتي بأني غير مقبول 

 متوسلأة  1.15 2.05 46.24 43 18.28 17 19.35 18 16.13 15

حُرمت من احتياجاتي  
  -الأساسية )الطعام

 النوم( -الماء 

 متوسلأة  0.71 1.33 77.42 72 15.05 14 4.30 4 3.23 3

 متوسطة  0.15 1.95 الإساءة النفسية
تعرضت لكلمات أو  
 إيحاءات تخدش الحياء 

 متوسلأة  1.16 2.13 44.09 41 16.13 15 22.58 21 17.20 16
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تعرضت لرسائل 
ومشاهدات جنسية  
 فعلية أو إلكترونية

 متوسلأة  1.15 1.91 55.91 52 10.75 10 19.35 18 13.98 13

تعرضت للمضايقات 
 الجنسية

 متوسلأة  1.11 1.75 63.44 59 10.75 10 12.90 12 12.90 12

أجبرني البعض على 
 لمس أعضائهم الجنسية 

 متوسلأة  0.85 1.49 72.04 67 8.60 8 17.20 16 2.15 2

حاول البعض لمس  
 أعضائي الجنسية

 متوسلأة  0.84 1.44 75.27 70 8.60 8 12.90 12 3.23 3

 متوسطة  0.87 1.75 الإساءة الجنسية
لى إترُكِت أمور رعايتي 

العاملة المنزلية أو 
شخص آخر خارج 

 أسرتي

 متوسلأة  1.06 1.76 59.14 55 16.13 15 13.98 13 10.75 10

بقيت بالمنزل بمفردي 
لفترات طويلة دون 

 رعاية 

 متوسلأة  1.12 2.16 37.63 35 25.81 24 19.35 18 17.20 16

 متوسلأة  1.05 1.78 56.99 53 18.28 17 13.98 13 10.75 10 لم يهُتمّ بي أثناء مرضي
لم يهُتمّ بواجباتي 

المدرسية ومستواي 
 الدراسي 

 متوسلأة  1.03 1.83 51.61 48 24.73 23 12.90 12 10.75 10

 متوسطة  0.88 1.88 الإهمال
 متوسطة  0.69 1.93 خبرات الطفولة السلبية )الدرجة الكلية(
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 والصحة النفسية بجدة 
 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

لمقياس لبات اللأفولة   المتوس  الكلي ( ألأ  9وا دول )(  8م  ا دول )  يتضح  
وبدرجة استجابة )متوسلأة(،   ، (0.69وبانحراف معيار  قدره ) (  1.93السلبية بلغ )

د )الإسا ة عْ (. وح ل البة  %39.78وبنسبة انتعار أعلا للإستوى المتوس  بليمت ) 
بدرجة و   ، (1.03وانحراف معيار  قدره )،  (2.15قدره )  متوس  ا سدية( علا  

(.  %44.09وبنسبة انتعار أعلا للإستوى المتوس  بليمت )،  استجابة )متوسلأة(
البة   النفسية( علا  عْ وح ل  وانحراف معيار  ،  (  1.95قدره )  متوس د )الإسا ة 

وبنسبة انتعار أعلا للإستوى المتوس  ،  وبدرجة استجابة )متوسلأة(  ،(0.15قدره )
، (1.75قدره ) متوس     نسية( علاد )الإسا ة اعْ (. وح ل البة  %41.94بليمت )

وبنسبة انتعار أعلا   ، وبدرجة استجابة )متوسلأة(،  ( 0.87وانحراف معيار  قدره ) 
قدره متوس     د )الإهمال( علا عْ (. وح ل البة  %38.71للإستوى المنيفا بليمت ) 

وبنسبة انتعار أعلا للإستوى المتوس    ،(0.88قدره )  وانحراف معيار  ،  (  1.88)
انتعار وبذلك نجد ألأ مستوى     وبدرجة استجابة )متوسلأة(  ، (%40.86بليمت )

 . متوس   لدى عينة الدراسة  لبات اللأفولة السلبية
أظبررت شيوا لبات   التي  Takahashi et al (2022)النتيجة مر دراسة    ههذتتفق  و 

م  المعاركل   % 76.1حيس أبلغ      مستيدمي الميثامفيتامل اللأفولة السلبية لدى
 Phamدراسة    و     عاميرا  18ع  وجود لبة رفولة سلبية واحدة علا الأقل قبل س   

et al (2023)    العينة، حيس التي أشارت  ع شيوا لبات اللأفولة السلبية لدى
أظبررت   التي  Li et al (2023)دراسة    و،  %75.8عدل  مستيدمو الميس فيبرا بم كالأ  

حيس ح ل   الي    الميس   مستيدمي   نتائجبرا شيوا لبات اللأفولة السليبة لدى 
 . م  المعاركل علا تجارب رفولة سلبية 95.5%
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 Haley)  دراسة  الأ رر النظرية م  حيس كولأ في ضو     النتيجة  ه هذ وتفسر الباحثة  

Stritzel.,2022)   م  عوامل   في الأساس   أشارت  ع ألأ لبات اللأفولة السلبية ت عد
نظريرا لكونهم    م الملاعرات العقلية بعإر مبكرااستيد   بباضلأراللأر  لابة الأفراد  

العقليةينالبيرا ما ينع الملاعرات  بيئة أسرية  ا تاريخ في الاعتإاد علا  كيلأ    ولأ في 
العقلية مر   وبهذا،  ايكولأ الأب مدمنير  للإلاعرات  فإلأ لديبرم  مكانية ولول أعلا 

بالإضافة    الذ  يجعلبرم أكثر عرضة للوقوا في الإدمالأ   ئفر عامل النإوذج السيّ اتو 
وزيًدة السلوك   ،الععور بضب  النفس  انخفا  ع لذلك تسبرم لبات اللأفولة في  

السلوكية م  أقوى أسباب وقوا الأفراد في   الملاشرات  ه هذ حيس ت عد    الاندفاعي 
لانتعار لبات اللأفولة   امنلأقيير   اوذلك يعلأي تفسوير .  علا الملاعرات العقلية  الاعتإاد

   حيس ورد في دراسة    نة بعامة الناسواز السلبية بل المعتإدي  علا الملاعرات العقلية م
(Leza et al.,2021)  فيبرا لبات   وقة يِّإت   ،النلأاق تعتإد علا منبرجية مراجعة  التي

هي ألأ هناك معدل   فيبراوكانت الاستنتاجات الرئيسة    ، اللأفولة السلبية لأعر رجعي
تعاري الميدرات   اضلأرابشيوا أعلا لةيبات اللأفولة في الأفراد الذي  يعانولأ م   

 . نة بعامة الناسواز م
ال حة النفسية بجدة ترى الباحثة م  لول لبتها التلأبيقية في  إر  رادة و و       

  مستيدمي الميسلدى  لبات اللأفولة السلبية    انتعارنظريرا  قيقة      منلأقية النتيجة
المقابلة   للحالات لول  الفريق   ةالإكلينيكيحيس ظبرر جلييرا م  )الموحظة(  مر 

المرضا بعكل متكرر وتف يلي حول لبات اللأفولة السلبية التي   ، حيس عباللأبي
 تعرضوا  ا.
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 والصحة النفسية بجدة 
 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

( التوزيع التكراري لمستويات مقياس خبرات الطفولة السلبية  9جدول )
 ( 93بعاده )ن=أو 

 
ليار    ح دِّدت     علا  بنا   المتيموات  لدرجات  القلأر   cut points for 3نقاط 

equal groups     إتحيس  إوعات متساوية   3ع   الدرجات الفعلية للعينة    ق سِّ
الكلية لمقياس   احت سِب   فقد   ،(9موضحة في ا دول )  للدرجة  المتوس   المستوى 
اللأفولة بل   يكولأ في المستوى   28.33قل م   أوما  ،  39.67-28.33لبات 

أما بالنسبة للأبعاد    يكولأ في المستوى المرتفر   39.67بينإا الأعلا م      المنيفا
بل د  الإسا ة ا سدية والإسا ة والنفسية  عْ درجة المتوس  لكل م  بة    فاحت سِبت

يكولأ  11بينإا الأعلا م     يكولأ في المستوى المنيفا 5قل م  أوما  ، 11- 7
درجة المتوس  بل   فاحت سِبتما بالنسبة لبعد الإسا ة ا نسية  أ    في المستوى المرتفر 

يكولأ  10بينإا الأعلا م     يكولأ في المستوى المنيفا 5قل م  أوما ، 10- 5
، 9- 5درجة المتوس  بل    فاحت سِبت الإهمال    ما بالنسبة لبعدأ    في المستوى المرتفر 

يكولأ في المستوى   9بينإا الأعلا م       يكولأ في المستوى المنيفا  5قل م   أوما  
  .المرتفر 

 مرتفع متوسط منخفض  المتغير
 % ن % ن % ن

 30.11 28 44.09 41 25.81 24 الإسا ة ا سدية 

 30.11 28 41.94 39 27.96 26 الإسا ة النفسية 

 29.03 27 32.26 30 38.71 36 الإسا ة ا نسية 

 29.03 27 40.86 38 30.11 28 الإهمال 

 29.57 27 39.78 38 30.65 28 خبرات الطفولة السلبية
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تفاوت مستويًت لبات اللأفولة السلبية لدى عينة الدراسة بنا  علا ي فسر  و     
المرضا جا ت مرتفعة علا ب عد الإسا ة   استجابة لأ      حيس     علا المقياس  استجابتبرم
لم يعر فالإسا ة ا نسية    أما       بعد ذلك الإهمال  ،تليبرا الإسا ة النفسية   ،ا سدية

 ا دور في تفاوت   ستجابةفإلأ درجة الا  ولذا    لا القليل م  المرضا لتعرضبرم  ا
 مستويًت لبات اللأفولة السلبية.

الأفك شيوع  درجة  ما  الثاني:  مستخدمي السؤال  من  عينة  بين  الانتحارية  ار 
 الميثامفيتامين في مجمع إرادة والصحة النفسية بجدة؟ 

  ، والنسبة المئوية  ،المتوس  والانحراف المعيار   احت سِبالسلاال الثاني    ع  ليجابة       
 والتكرار لولبر كل عبارة والدرجة الكلية للبعد والمقياس كإا يلي  

 
 الإحصاءات الوصفية لمقياس الأفكار الانتحارية ( 10جدول )

 العبارة 
 غير موافق محايد موافق

الانحراف   المتوسط 
 المعياري 

مستوى 
 % ن % ن % ن الاستجابة

أخبرت شخصاا ما بأني أريد قتل 
 متوسلأة  0.76 1.51 65.59 61 18.28 17 16.13 15 نفسي

يمكن للفرد أن يتخلص من حياته إذا 
 متوسلأة  0.76 1.59 56.99 53 26.88 25 16.13 15 ذلك رغب في 

 متوسلأة  0.54 1.24 81.72 76 12.90 12 5.38 5 أرغب في إنهاء حياتي
تسيطر على مشاعري الرغبة في 

 متوسلأة  0.56 1.43 60.22 56 36.56 34 3.23 3 الانتحار

 متوسلأة  0.80 1.75 47.31 44 30.11 28 22.58 21 إذا مت سيرتاح أهلي مني
 متوسلأة  0.47 1.23 79.57 74 18.28 17 2.15 2 أفضل حل لمشكلاتي هو الانتحار

عندما أتذكر خيبات الأمل أرغب في  
 متوسلأة  0.81 1.92 36.56 34 34.41 32 29.03 27 الانتحار

 متوسلأة  0.52 1.24 80.65 75 15.05 14 4.30 4 الانتحار هو أنسب الخيارات المتاحة
 متوسطة  0.49 1.49 الانتحارالرغبة في 

 متوسلأة  0.70 1.78 37.63 35 46.24 43 16.13 15 أشعر أن الموت راحة لي
 متوسلأة  0.43 1.14 89.25 83 7.53 7 3.23 3 لانتحار قريباااأتوقع محاولتي 

 متوسلأة  0.81 2.28 22.58 21 26.88 25 50.54 47 أصبحت يائساا من كل شيء في الحياة 
 متوسلأة  0.79 2.25 21.51 20 32.26 30 46.24 43 التفاؤل مجرد حماقة أؤمن بأن 
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 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

لمقياس الأفكار   الكليالمتوس   ( ألأ  11( وا دول ) 10يتضح م  ا دول ) 
( بلغ  )   ، (1.58الانتحارية  قدره  معيار   استجابة   ،(0.42وبانحراف  وبدرجة 

انتعار أعلا للإستوى المتوس  بليمت )  ،)متوسلأة( (. وح ل %41.94وبنسبة 
علا  عْ بة   الانتحار(  في  )الرنبة  )   متوس  د  قدره ،  (  1.49قدره  معيار   وانحراف 

لا يوجد في حياتي ما يستحق  
 متوسلأة 0.79 2.04 29.03 27 37.63 35 33.33 31 العيش من أجله 

لا يوجد في الحياة ما يثير  
 متوسلأة 0.80 2.20 23.66 22 32.26 30 44.09 41 اهتمامي

 متوسلأة 0.47 1.16 88.17 82 7.53 7 4.30 4 سأتخلص من حياتي قريباا 
 متوسطة  0.50 1.84 التعبير عن محاولة الانتحار

 متوسلأة 0.70 2.11 19.35 18 50.54 47 30.11 28 حياتي مليئة بالتشاؤم والإحباط
أشعر بفقدان الأمل في حاضري 

 متوسلأة 0.76 2.28 18.28 17 35.48 33 46.24 43 ومستقبلي 

لمشاهدة برامج ودراما عن  نجذب ا
 متوسلأة  0.61 1.31 76.34 71 16.13 15 7.53 7 الانتحار

أبحث في الإنترنت عن حالات  
 متوسلأة  0.42 1.15 87.10 81 10.75 10 2.15 2 الانتحار

 متوسلأة  0.39 1.12 90.32 84 7.53 7 2.15 2 أقرأ روايات وكتباا عن الانتحار
 متوسلأة  0.69 1.77 37.63 35 47.31 44 15.05 14 هدف أفضّل الموت على الحياة دون 
 متوسلأة  0.49 1.15 90.32 84 4.30 4 5.38 5 لقد خططت لإنهاء حياتي

أعتقد أني وجدت طريقة لأتخلص من 
 متوسلأة  0.45 1.16 87.10 81 9.68 9 3.23 3 حياتي 

 متوسطة  0.35 1.51 الشعور باليأس وفقدان المعنى
 متوسلأة  0.72 1.63 50.54 47 35.48 33 13.98 13 أفكار الانتحار تسيطر على عقلي 

 متوسلأة  0.69 1.63 48.39 45 39.78 37 11.83 11 لدي أفكار متلاحقة عن الانتحار
 متوسلأة  0.56 1.35 68.82 64 26.88 25 4.30 4 التفكير في الانتحار لا ينتهي 

حتى وإن لم أرد ذلك فإني أفكر في 
 متوسلأة  0.53 1.37 65.59 61 32.26 30 2.15 2 الانتحار

 متوسلأة  0.61 1.28 80.65 75 10.75 10 8.60 8 أعتقد أني سأقتل نفسي يوماا ما
التفكير المستمر في الانتحار يجعلني 

 متوسلأة  0.52 1.19 86.02 80 8.60 8 5.38 5 أخطط له

 متوسلأة  0.53 1.22 83.87 78 10.75 10 5.38 5 فكرت في طريقة لقتل نفسي
لا أؤمن بمقولة الحياة جيدة وجديرة  

 متوسلأة  0.86 2.08 33.33 31 25.81 24 40.86 38 بأن تعاش 

 متوسطة  0.46 1.47 التفكير في الانتحار والتخطيط له 
 متوسطة  0.42 1.58 الأفكار الانتحارية )الدرجة الكلية(
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استجابة  ،  (0.49) المتوس    ،)متوسلأة(وبدرجة  للإستوى  أعلا  انتعار   وبنسبة 
قدره توس   م  د )التعبو ع  محاولة الانتحار( علاعْ %(. وح ل بة    41.94بليمت ) 

قدره ) (،  1.84) معيار   استجابة )متوسلأة(  ، ( 0.50وانحراف  وبنسبة ،  وبدرجة 
د )الععور بالييس عْ (. وح ل بة  %40.86انتعار أعلا للإستوى المتوس  بليمت ) 

وبدرجة   ، (0.35معيار  قدره )  وانحراف (،  1.51قدره ) توس   دالأ المعنى( علا موفق
(. %40.86وبنسبة انتعار أعلا للإستوى المتوس  بليمت )  ، استجابة )متوسلأة(

بة   له( علا معْ وح ل  الانتحار والتيلأي   )التفكو في  (، 1.47وقدره )   توس د 
وبنسبة انتعار أعلا   ، وبدرجة استجابة )متوسلأة(  ،( 0.46وانحراف معيار  قدره ) 

 وبذلك نجد ألأ مستوى الأفكار الانتحارية   (%44.09للإستوى المتوس  بليمت )
 . متوس   لدى عينة الدراسة

دراسة    ه هذوتتفق       مر  ألأ أالتي    (Shiraly et al.,2024)النتيجة  وضحت 
 لوستيدام بل المعاركل الذي  حاولوا الانتحار الميثامفيتامل هو المادة الأساسية  

( بنسبة  الأفكار 49.2وذلك  م   أعلا  نسبة  لديبرم  الميس  مستيدمي  وألأ   ،)%
التي   Al-Imam et al (2023) دراسة  و نة بمستيدمي المواد الألرى.  واز الانتحارية م

نة، ر معيللأأشارت لعيوا الأفكار الانتحارية لدى مستيدمي الميس وفقيرا لعوامل  
 2019 ع عام   2008عام   ذ وضحت أنه منأالتي  Xing et al (2023)دراسة و 

في نسبة انتعار حالات العوج م    ضعبر  16زيًدة ملحوظة بمقدار  ك  كالأ هنا
 الميس.   مستيدمي   لدى الأفكار الانتحارية  
الباحثة   ضو     النتيجة  ههذ وتفسر  النظريةفي  دراسة    حيس   الأ رر   أشارت 

(Rioux et al.,2021) والأفكار    ع العقلية  الملاعرات  علا  الاعتإاد  بل  العوقة 
م  الأسباب التي تلاد   ع انتعار الأفكار الانتحارية   اضحت عددير أو و   ،الانتحارية



 

 
214 
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 والصحة النفسية بجدة 
 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

لأ اضلأراب استيدام الميدرات يعإل علا زيًدة الضيق   حيس     الفئة  ه هذ لدى  
وانخفا  في   والاندفاا،  المعكوت، ستراتيجيااالنفسي  الفعالة وحل  المواجبرة  ت 

وم     وانخفا  الأدا  في العإل أو المدرسة  ،وانخفا  جودة العوقات الاجتإاعية
المعروف ألأ الاعتإاد علا الملاعرات العقلية يلاد   ع اضلأرابات عقلية ومزاجية، 

 للة وعيقة بوجود للأر التفكو في الانتحار.   االذ  يعد ذ  الاكتئاببرا  وم  ضإن
الميس لديبرم مخارر   مستيدميألأ  كذلك      Leung et al (2023)  دراسة  تأظبرر و 

 ، بنا ير علا التقديرات اللأولية  1,18بمعدل    كالأ ا لأرو   ، أعلا ليلابة بالاكتئاب
وهنالك بعا التيعوات التي تعود للأبيعة   مرة في التقديرات المقلأعية.  2,80بمقدار  و  

الميثامفيتامل  حيس يحفز  روق   الكاتيكولامل )الدوبامل، والنور بينفري ، مادة 
واك  ألأ يلاد  هذا ا لل  ع معكوت في ال حة العقلية  حيس   ، والسووتونل(  

ألأ مستيدمي الميس ل وليرا لديبرم   ( McKetin et al., 2019)  دراسةأظبررت  
دوريرا في السلوك   -في حد ذاته- انخفا  في النقل الع بي للدوبامل الذ  قد يلعب  

الباحثة  و   .لانتحار ا الانتحارية  لاحظت  الأفكار  المرضا سيلأرة  بل   علا  ما 
بينإا    لدقا  تارة ألرى والتعبو عنه للإقربل والأ  ،الععور بالرنبة في الانتحار تارة 

 الكثو منبرم ع  شعورهم بالييس وعدمية ا ياة ونياب المعنى، والبعا الآلر عبّ 
لونتحار ولك  دولأ تنفيذ، وكالأ هنالك القليل كعبر ع  تخلأيلأه مرات عديدة  

 ة. يم  المرضا الذي  أقدموا علا محاولات انتحار حقيق
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( التوزيع التكراري لمستويات مقياس الأفكار الانتحارية وأبعاده  11جدول )
 ( 93)ن=

 

ليار    ح دِّدت     علا  بنا   المتيموات  لدرجات  القلأر   cut points for 3نقاط 

equal groups       إت حيس  إوعات متساوية   3ع   الدرجات الفعلية للعينة    ق سِّ
 ( ا دول  في  واحت سِب(11موضحة  لمقياس   ،  الكلية  للدرجة  المتوس   المستوى 
لأ في المستوى يكو   42.33قل م  أوما  ،  53.00- 42.33الأفكار الانتحارية بل  

م      المنيفا الأعلا  المرتفر  53بينإا  المستوى  في  للأبعاد    يكولأ  بالنسبة  أما 
د  الرنبة في الانتحار التفكو في الانتحار عْ درجة المتوس  لكل م  بة    فاحت سِبت

بينإا الأعلا     يكولأ في المستوى المنيفا  9قل م   أوما  ،  13- 9والتيلأي  له بل  
المرتفر   13م    المستوى  لبة  أ    يكولأ في  الانتحار عْ ما بالنسبة  التعبو ع  محاولة  د 

بل    فاحت سِبت المتوس   م   أوما  ،  15- 12درجة  المستوى   12قل  في  يكولأ 
د الععور عْ ما بالنسبة لبة  أيكولأ في المستوى المرتفر،    15بينإا الأعلا م       المنيفا

المعنى   المتوس  بل    احت سِبتفبالييس وفقدالأ  قل م  أوما  ،  13- 10.33درجة 
المنيفا  10.33 المستوى  م      يكولأ في  الأعلا  المستوى   13بينإا  في  يكولأ 
 المرتفر. 

 مرتفع متوسط منخفض  المتغير
 % ن % ن % ن

 29.03 27 41.94 39 29.03 27 الرنبة في الانتحار 

 27.96 26 40.86 38 31.18 29 التعبو ع  محاولة الانتحار 

 25.81 24 40.86 38 33.33 31 الععور بالييس وفقدالأ المعنى

 30.11 28 44.09 41 25.81 24 التفكو في الانتحار والتيلأي  له 

 28.23 26 41.94 39 29.84 28 الأفكار الانتحارية 
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الانتحارية لدى عينة من مستخدمي الميثامفيتامين )الشبو( في مجمع إرادة  خبرات الطفولة السلبية كمنبئ بالأفكار  
 والصحة النفسية بجدة 
 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

بنا  علا   وي فسر          الدراسة  عينة  الانتحارية لدى  الأفكار  تفاوت مستويًت 
وتة بعكل المرضا جا ت متفا   استجابةألأ    حيس لاحظت     علا المقياس  استجابتبرم

حيس ،  مما يفسر تقارب الدرجات علا الأبعاد   بسي  في مقياس الأفكار الانتحارية
  يعبرا في المستوى المتوس .  جا ت

والأفكار  السلبية  الطفولة  خبرات  بين  علاقة  توجد  هل  الثالث:  السؤال 
 الانتحارية لدى مستخدمي الميثامفيتامين في مجمع إرادة والصحة النفسية بجدة؟

معامل الارتباط )سبيرمان( لاختبار العلاقة    استُخْدِمالسؤال الثالث    عنللإجابة  
 بين متغيرات الدراسة كما يلي: 

 
 ( معاملات الارتباط )سبيرمان( بين متغيرات الدراسة 12جدول )

 خبرات الطفولة السلبية       

 الأفكار الانتحارية 

الإساءة 

 الجسدية 

الإساءة 

 النفسية

الإساءة 

 سيةالجن
 الإهمال

خبرات الطفولة السلبية  

 )الدرجة الكلية(

 **0.70 **0.38 **0.66 **0.52 **0.55 الرغبة في الانتحار

 **0.78 **0.50 **0.60 **0.65 **0.61 التعبير عن محاولة الانتحار

 **0.71 **0.49 **0.52 **0.60 **0.56 الشعور باليأس وفقدان المعنى

 **0.68 **0.38 **0.64 **0.49 **0.53 الانتحار والتخطيط له التفكير في 

 **0.77 **0.46 **0.65 **0.60 **0.60 الأفكار الانتحارية )الدرجة الكلية(

 0.01، **دال عند 0.05*دال عند 
المتيموي  دالة  ح ائي  12يتضح م  ا دول )  عند   ا ( ألأ معاموت الارتباط بل 

 0.01وبدلالة  ح ائية عند   ( 0.77ررد  قو  قدره )ر=  ارتباط وبمعامل،  0.01
للإقياس  بعادالأوبل    ،بعادالأبل   الكلية  معاموت    والدرجة  تراوحت  حيس 
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قوية بل   ررديةهذا يدل علا وجود عوقة    و  ،(0.38( و ) 0.78الارتباط بل ) 
 يثامفيتامل. لبات اللأفولة السلبية ووجود الأفكار الانتحارية لدى مستيدمي الم

النتيجة       وجود شارت لالتي أ  Takahashi et al (2022)مر دراسة  وتتفق هذه 
دراسة ، و عوقة ارتبارية رردية قوية بل لبات اللأفولة السلبية والتفكو في الانتحار

Lee et al (2021)    عوقة بل عدد تجارب اللأفولة السلبية   وجودالتي أشارت  ع
 الميس.   ومعدل الانتحار بل الأفراد الذي  يستيدمولأ 

الباحثة         ضو     النتيجة  ه هذ وتفسر  حيس كولأ  في  م   النظرية  دراسة الأ رر 
(Satinsky et al.,2021)  بعيد   اتراكإيير   اأشارت  ع ألأ  بات اللأفولة السلبية  عوير

وتحإل   ، ال حة النفسية للراشدي ، فعندما ينعي الأفراد في بيئات نو نمنة  في المدى  
 ، والإهمال  ،وا نسية  ، والنفسية  ،الكثو م  الإسا ات لأنواعبرا الميتلفة  كا سدية

أكثر عرضة  لأر   ألأ يكونوافإلأ ذلك يلاد   ع     الوالدي  أو  دمانهإا   وانف ال
البلوغ النفسية عند  التيعوات      الإلابة بالأمرا   وجود ب  تتإثلحيس كانت أبرز 

، فقد ظبررت الاكتئابا بات م     هتعرضوا  ذ   الذي احتإالية عالية لمعا ة الأفراد  
السلبية اللأفولة  التراكإي  بات  التعر   بل   قوية  أعرا    ،ارتبارات  وشدة 
 الاكتئاب، والاضلأراب الاكتئابي العديد، والتفكو في الانتحار. 

رابع: هل توجد فروق بين متوسطات أفراد عينة الدراسة في مستوى السؤال ال
: النوع، عدد مرات الآتيين  ينالديموغرافي  للمتغيرينخبرات الطفولة السلبية تعزى  

 التعرض لخبرات الطفولة السلبية؟ 
للإتيموات   Mann-Whitenyوتني  -التبار مالأ  أ جْرِ السلاال الرابر    ع  ليجابة      

والايس   والتبار كروسكال  )النوا(،  الفئتل  للإتيموات   Kruskal-Wallisذات 
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الانتحارية لدى عينة من مستخدمي الميثامفيتامين )الشبو( في مجمع إرادة  خبرات الطفولة السلبية كمنبئ بالأفكار  
 والصحة النفسية بجدة 
 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

ا لمقياس )عدد مرات التعر   بات اللأفولة السلبية(، وذلك وفقير    الأكثر م  فئتل
 لبات اللأفولة السلبية. وجا ت النتائم كإا يلي  

 : النوع: أولاا 
دلالة الفروق في مستوى خبرات الطفولة السلبية  ( اختبار مان وتني لكشف 13جدول )

 ( 93تبعاا لمتغير النوع )ن= 
 العدد المجموعات  المتغير 

متوسط  
 الرتب 

 Uقيمة 
 الدلالة 

 الإحصائية

 443.5 45.19 78 ذكر الإساءة الجسدية 

 

0.13 

 56.43 15 أنثا  

 410.5 44.76 78 ذكر الإساءة النفسية

 

0.06 

 58.63 15 أنثا  

 418 44.86 78 ذكر الإساءة الجنسية

 

0.07 

 58.13 15 أنثا  

 424 44.94 78 ذكر الإهمال

 

0.08 

 57.73 15 أنثا  

 312** 43.49 78 ذكر خبرات الطفولة السلبية )الدرجة الكلية(

 

0.004 

 65.23 15 أنثا  

 0.01، **دال عند 0.05*دال عند 

 عند   ح ائية  دلالة  ذات  فروق   وجود    ع(  13)   ا دول  نتائم  تعو
 p)  والإ ث  الذكور  بل  السلبية  اللأفولة    بات  الكلية  الدرجة   في   0.01  مستوى

 أما .  أعلا  رتب   متوس   علا  ح ل   الوتي   الإ ث  ل الح  وذلك   ،(0.004 =
 ألأ    لا ، 0.05 مستوى  عند   ح ائييرا دالة فروق  تظبرر فلم الفرعية،  للأبعاد  بالنسبة
(، p = 0.07)  ا نسية  الإسا ة   (،p = 0.06)  النفسية  الإسا ة   مثل   الأبعاد   بعا

 اتجاه   ع   يعو   قد   مما  التقليدية،   الدلالة   مستوى  م    اقتربت  (p = 0.08)  والإهمال
. التقليدية  الإح ائية  الدلالة   حد   ع   ي ل  لا   لكنه  ا نسل،  بل   فروق   وجود   نحو
  ، (p = 0.13)  ا سدية  الإسا ة  في  دلالة  ذات  فروق  هناك   تك   لم  المقابل،  في
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 الرتب   متوس    حيس  م   الإ ث  تفوق  نم   تظبرر  الفرعية  الأبعاد  ولك   ير 
 .(أعلا  رتب  علا  تح ل   الإ ث)

التي وضحت ارتباط   Pham et al (2023)النتيجة مر دراسة    ه هذ وتتفق  
 Lee etودراسة    . بالذكور  موازنةأو أعلا بالإ ث    4لبة اللأفولة السلبية الباليمة  

al (2021)  لتجارب اللأفولة السلبية بمعدل عوعة    التي أشارت  ع ألأ الإ ث تعرض
ودراسة  فيكثر الذكور.  م   أعلا  بنسبة  التي  Takahashi et al (2022) وذلك 

كات الإ ث ع  عدد أكب بكثو م  لبات اللأفولة السلبية أفادت فيبرا المعار 
 نة بنظرائبر  الذكور. واز م

الأ رر النظرية م  حيس كولأ الكثو م  في ضو     النتيجة  ه هذ وتفسر الباحثة      
في مختلبر السياقات الاجتإاعية رجحت وجود عوقة وعيقة بل النوا   دراساتال

لكونه عندما يكولأ   احيس يعد ذلك ملاشرير    ةوزيًدة التعر   بات اللأفولة السلبي
  .عامل للأر يلاد  لزيًدة تعرضبرا  بات اللأفولة السلبية  ي عد  النوا أنثا فإلأ ذلك  

بعا   العالمي  لدراساتا  ههذ جا ت  الاجتإاعي  السياق  كدراسة    في 
(Subramaniam et al., 2020)   ا لييذا  حيس وضحت ألأ الإ ث أكثر تعرضير

 الاجتإاعي العارفي وا سد  وا نسي م  الذكور، وجا ت بعضبرا في السياق  
كعفت ع  تعر  الإ ث  ع   التي  (AlHemyari et al.,2022)كدراسة     المحلي

وم    كالأ معدل انتعارها أعلا بكثو بل    لبات رفولة سلبية أكثر م  الذكور
 الإ ث.
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الانتحارية لدى عينة من مستخدمي الميثامفيتامين )الشبو( في مجمع إرادة  خبرات الطفولة السلبية كمنبئ بالأفكار  
 والصحة النفسية بجدة 
 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

 : ةعدد مرات التعرض للخبر   :ثانياا
( اختبار كروسكال والاس لكشف دلالة الفروق في مستوى خبرات الطفولة  14جدول )

السلبية تبعاا لمتغير عدد مرات التعرض لخبرات الطفولة السلبية )الدرجة الكلية(  
 ( 93)ن= 

(  ع وجود دلالة فروق في لبات اللأفولة 14تعو النتائم في ا دول )
  السلبية )الدرجة الكلية( تبعاير لالتوف عدد مرات التعر   بات اللأفولة السلبية

   فقد.  0.01حيس جا ت قيإة دلالة قيإة كروسكال والاس أقل م  مستوى  
علا متوس  أ ح ل م  تعر   بات اللأفولة السلبية لأربر مرات فيكثر علا  

 ة واحد   مرةح ل ذو لبة    وألواير   ،مرات  3م  ح ل علا مرتل  ع       ،رتب
الالتبار البعد  )مالأ ألأ  (  15قل متوس  رتب، كإا يتضح م  ا دول ) أعلا  
وتبل وجود فروقات معنوية عند   ،لمعرفة دلالة الفروق بل المجإوعات  أ جْرِ (  وتيني

 كثر. الأ   وذلك ل الح عدد مرات التعر  0.01مستوى دلالة  ح ائية  

 Li et al (2023)ودراسة  ،  Pham et al (2023)دراسة    وتتفق هذه النتيجة مر     
عدد مرات التعر   بات اللأفولة بمعدل أربر مرات فيكثر كانت   لأ حيس  م   

 وهي الأكثر  عويرا.   ، النسبة الأعلا لدى المعاركل
 

 متوسط الرتب العدد المجموعات  المتغير 
قيمة كروسكال  

 والاس
 الدلالة الاحصائية

السلبية )الدرجة  خبرات الطفولة 
 الكلية(

 14.33 20 مرة واحدة

**56.56 

 
 40.31 32 مرات 3مرتين إلى  0.001

 68.16 41 مرات فأكثر 4

 0.01، **دال عند 0.05*دال عند 
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( اختبار مان وتني لكشف دلالة الفروق في مستوى خبرات الطفولة السلبية  15جدول )
 ( 93بين أزواج متغير عدد مرات التعرض لخبرات الطفولة السلبية )ن= 

الباحثة       ضو   النتيجة  ه هذ وتفسر  حيس   في  م   النظرية  دراسة  الأ رر   ألأ 
(Meeker et al., 2021) في التيعوات السيئة  بات    اوضحت ألأ هنالك فروقير أ

برم  ا تعرض  لأ   حيس     اللأفولة السلبية علا الأفراد تعود لعدد مرات التعر  لليبة
السلوكيات المحفوفة بالميارر    مثل   لمرات متكررة ينتم عنه ظبرور التيعوات السيئة

 والميل لتعاري الميدرات، وبعا ال عوبات المعرفية   ،السلوك العنيبر  المتإثلة في 
 ا. أو كالأ تعرضبرم  ا منيفضير   ، لم يتعرضوا  ا  الذي بالأفراد    موازنةبعكل أعلا 

ع  شعورهم بالألم م  تعرضبرم ليسا ات لأ  ألأ المرضا يخبو ولاحظت الباحثة        
المرضا الذي  ألأ  في حال تكرار الإسا ة م  قبل الوالدي  أو القائإل بالرعاية، و 

ا علا لحتبرم   ثار نم     ممعظإبرتعرضوا ليسا ة بعكل متكرر عانى   سيئة جدير
 . م  ضإنبرا سيلأرة الأفكار الانتحارية عليبرم  ،النفسية

 العدد المجموعات  المتغير 
متوسط  
 الرتب 

 Uقيمة 
الدلالة  
 الاحصائية

 خبرات الطفولة السلبية )الدرجة الكلية(

 0.001 50** 13 20 مرة واحدة

 34.94 32 مرات 3مرتان إلى 

 0.001 26.5** 11.83 20 مرة واحدة

 40.35 41 مرات فأكثر  4

 0.001 172** 21.88 32 مرات 3مرتان إلى 

 48.8 41 مرات فأكثر  4

 0.01، **دال عند 0.05*دال عند 
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الانتحارية لدى عينة من مستخدمي الميثامفيتامين )الشبو( في مجمع إرادة  خبرات الطفولة السلبية كمنبئ بالأفكار  
 والصحة النفسية بجدة 
 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

الخامس: هل توجد فروق بين متوسطات أفراد عينة الدراسة في مستوى   السؤال
الديموغرافية   للمتغيرات  تعزى  الانتحارية  النو الآتيةالأفكار  مدة :  العمر،  ع، 

 استخدام الميثامفيتامين؟ 
ا امس    ع  ليجابة        مالأ  أ جْرِ  السلاال   Mann-Whitenyوتني  -التبار 

ومدة استيدام الميثامفيتامل(، والتبار كروسكال   ،)النوا    للإتيموات ذات الفئتل
ا لمقياس للإتيموات الأكثر م  فئتل )العإر(، وذلك وفقير   Kruskal-Wallisوالايس  

 مستوى الأفكار الانتحارية. وجا ت النتائم كإا يلي  
 : النوع: أولاا 

( اختبار مان وتني لكشف دلالة الفروق في مستوى الأفكار الانتحارية تبعاا  16جدول )
 ( 93لمتغير النوع )ن=

( ا دول  في  النتائم  في 16تعو  الأفكار  درجات  في  فروق  دلالة  وجود  (  ع 
بعاد تبعاير لالتوف النوا وذلك ل الح الإ ث الانتحارية للدرجة الكلية و إير الأ

أقل   Uحيس جا ت قيإة دلالة     علا الذكور في التفكو في الانتحار   تفوق  الوتي

 العدد المجموعات  المتغير 
متوسط  
 الرتب 

 Uقيمة 
  الدلالة  

 الاحصائية
 الرغبة في الانتحار

 
 **293 43.26 78 ذكر 

 

0.002 

 
 أنثى 

15 66.47 

 التعبير عن محاولة الانتحار
 

 **319.5 43.60 78 ذكر

 

0.005 

 64.70 15 أنثا  

 الشعور باليأس وفقدان المعنى
 

 *400 44.63 78 ذكر

 

0.05 

 59.33 15 أنثا  

 *290 43.22 78 ذكر الانتحار والتخطيط له التفكير في 

 

0.002 

 66.67 15 أنثا  

 *304 43.40 78 ذكر الأفكار الانتحارية )الدرجة الكلية(

 

0.003 

 65.73 15 أنثا  

 0.01، **دال عند 0.05*دال عند 
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د )الععور بالييس عْ لبة    0.05للدرجة الكلية، ولمستوى الدلالة    0.01م  مستوى  
 وفقدالأ المعنى(. 

التي كعفت ع  تزايد  (Carretta et al.,2023)دراسة  مر  النتيجة  هذه  تتفق  و       
الأ الإ ث    فكار معدلات  لدى  الباحثة    . بالذكور  موازنة الانتحارية   ه هذوتفسر 

التي   (Barrigon et al.,2020) دراسة  الأ رر النظرية م  حيس    في ضو    النتيجة
بل ا نسل ذكوريرا   الانتحاريةجوهرية في السلوكيات    اهنالك فروقير ألأ  أشارت  ع  

في حل ألأ الإ ث أكثر    الذكور أكثر عرضة لونتحار الكامل  لأ   حيس     و  ثاير 
لوجود   نو    فكار الأميوير  الانتحار  ومحاولات  وجود   مر و    كتإلةالمالانتحارية 
يحدث في معظم   هذا التناقا في السلوكيات الانتحارية بل ا نسل  فإلأ استثنا ات  
   للأرق الأكثر فتكيرا في السلوك الانتحار اجزئييرا بتفضيل الذكور    وي فسّردول العالم،  

كإا ألأ  .لديبرم أقوى بعكل كبو منه عند الإ ث ملاشر الوفاة بالانتحار  لأ  حيس  
الانتحارية  الأفكار  تلاد  لظبرور  التي  النفسية والاجتإاعية  العوامل  هنالك بعا 

 عدديرا  هناك   ألأ   (Cara Richardson et al.,2023) ا نسل وقد ورد في دراسةلدى  
لدى   الأفكار   بل  تميّز  التي  العوامل  م   أكب . بالرجال  نةير واز م  النسا   الانتحارية 

 علا   ا  ول   نفسي،  اضلأراب  بسبب   المستعفا   ع   الدلول  العوامل  هذه  تضإنت
الاجتإاعية ل الح الفئة   ا الة  ا امعية،   الدرجة  مستوى  م    أقل  تعليإية  ملاهوت
 الاكتئاب  كإا كالأ  .اللأفولة   مرحلة   في   قاسية   لظروف  والتعر    تزوجة(،الم)نو  
 لدى   الانتحارية  م  المنبئات بالأفكار  الييس،  مكو ت  م   باعتبارهما  الدافر،   وفقدالأ
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 والصحة النفسية بجدة 
 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

 الأفكار   بل   ملحوظ   بعكل  تميّز  التي   العوامل   كانت   فقد   الذكور،   لدى   الإ ث. أما 
 لاضلأراب   مبرني  تعييص  ع   الذاتي   الإبوغ  تعإل  الانتحار  ومحاولات  الانتحارية
 الدعم   م   المرتفعة  كإا ألأ المستويًت.  اللأفولة  مرحلة  في  ل عوبات  والتعر   نفسي،

تسبرم في اقت ار السلوكيات الانتحارية علا الأفكار فق  عوضيرا ع    الاجتإاعي 
 الفعلية. الانتحار    محاولات 

 ثانيا: العمر: 
مستوى الأفكار  ( اختبار كروسكال والايس لكشف دلالة الفروق في 17جدول )

 ( 93تبعاا لمتغير العمر )ن= الانتحارية )الدرجة الكلية( 

(  ع وجود دلالة فروق في الأفكار الانتحارية )الدرجة 17تعو النتائم في ا دول )
    ،سنة(  20وذلك ل الح الفئة العإرية )أقل م   الكلية( تبعاير لالتوف العإر  

سنة   30العإرية ) الفئة  ا  وألوير   ،سنة(  30سنة  ع أقل م     20للفئة العإرية )م   
وبذلك     0.01حيس جا ت قيإة دلالة كروسكال والاس أقل م  مستوى     فيعلا(

ألأ (  18التفكو في الانتحار. كإا يتضح م  ا دول )  نجد أنه كلإا زاد العإر قلّ 
وتبل وجود   ، لمعرفة دلالة الفروق بل المجإوعات  أ جْرِ  (  وتينيالالتبار البعد  )مالأ  

سنة 30سنة( والفئة )   20قل م   أفروقات معنوية عند دلالة  ح ائية بل الفئة )
دلالة  ح ائية   مستوى  عند  الأليمر  0.01فيكثر(  الفئة  ل الح  بينإا    وذلك 

 متوسط الرتب العدد المجموعات  المتغير 
قيمة كروسكال  

 والاس
 الاحصائية  الدلالة

 الكلية(الأفكار الانتحارية )الدرجة 
 **10.58 68.56 8 سنة  20أقل م  

 

0.005 

 51.89 40 سنة  30سنة  ع أقل م   20م   

 38.82 45 سنة فيكثر  30

 0.01، **دال عند 0.05*دال عند 
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 20ع  الفئة )م     0.05بمستوى دلالة  ح ائية  و   ،سنة فيكثر(30التلفت الفئة )
  ا. ليمر سنير سنة( وذلك ل الح الفئة الأ  30قل م   أسنة علا  

ألأ حالات   Xing et al (2023)النتيجة مر دراسة    ه هذ وتتفق       التي أظبررت 
بعكل  انتعاريرا  أكثر  الميس  استيدام  مر  الانتحارية  المرتبلأة بالأفكار  الاستعفا  

المرحلة    %(، 49.08عاميرا بنسبة )   40- 26ملحوظ في الفئة العإرية الأليمر بل  
  Al-Imam et al (2023)دراسة    %(. و 28.49عاميرا بنسبة )  64- 41العإرية بل  

ا الذي  أظبرروا أفكاريرا انتحارية كانوا في الفئة العإرية الأليمر ألأ المرض  أوضحت  التي
العإرية   ل ولاير لدى   ، (1.11±    27.42سنيرا بمتوس  عإر )  الفئة  الإ ث في 

 فيليمر(.   20)
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 والصحة النفسية بجدة 
 د. مجدة السيد الكشكيأ.  أ. أفنالأ علي البلو 

( اختبار مان وتني لكشف دلالة الفروق في مستوى الأفكار الانتحارية  18جدول )
 ( 93متغير العمر )ن=)الدرجة الكلية( بين أزواج 

نتيجة   لأدبياتاأيدت  حيس     الأ رر النظرية  في ضو   النتيجة  ه هذ وتفسر الباحثة      
ا الية دراسة  أفقد      الدراسة  وهي    (Ivey-Stephenson et al.,2022)وضحت 

انتعار م2019-2015)  يعام  بل   امتدت رولية  دراسة   مدى  ع   تبحس   )
الأفكار والسلوكيات الانتحارية بنا  علا عدد م  المتيموات الداونرافية التي م  

العإر متيمو  الانتحارية  ، ضإنبرا  الأفكار  انتعار  معدل  ألأ  والتيلأي    ، وظبرر 
الذي  تتراوح أعإارهم بل ومحاولات الانتحار كانت أعلا بل  ،  لونتحار الأفراد 

ونظريرا للأول مدة الدراسة    اعامير  40  لاا مقارنة بم  تزيد أعإارهم ععامير   39و  18
علا   بنا   قررت  العامة  ال حة  العإرية كيحد   ه هذ فإلأ  الفئة  هذا  النتيجة  دراج 

 . نسبة الأفكار والسلوكيات الانتحارية لديبرم  بارتفااتنبي  تملاشرات ا لأر التي  

الأليمر سنيرا        المرضا  ميل  السابق  حيس لاحظت  اللأرح  مر  الباحثة  وتتفق 
فق  وليس  الانتحارية،  م  للإحاولات  عليبرم،  الانتحارية  الأفكار  نة واز سيلأرة 

 . للأفكار الانتحارية  بالمرضا الأكب عإريرا الذي  لاحظت الباحثة أنهم لم يظبرروا ميوير 

 العدد المجموعات  المتغير 
متوسط  
 الرتب 

 Uقيمة 
  الدلالة

 الاحصائية

 الأفكار الانتحارية )الدرجة الكلية(

 0.14 106 31.25 8 سنة  20أقل من 

 23.15 40 سنة  30سنة إلى أقل من  20من 

 0.002 61.5** 41.81 8 سنة  20أقل من 

 24.37 45 سنة فأكثر 30

 0.03 650.5*  49.24 40 سنة  30سنة إلى أقل من  20من 

 37.46 45 سنة فأكثر  30

 0.01، **دال عند 0.05*دال عند 
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 ا: مدة استخدام الميثامفيتامين: ثالثا 
( اختبار مان وتني لكشف دلالة الفروق في مستوى الأفكار الانتحارية تبعاا  19جدول )

 ( 93لمتغير مدة استخدام الميثامفيتامين )ن=

      ( ا دول  في  النتائم  الأفكار 19تعو  درجات  في  فروق  دلالة  عدم  (  ع 
أكب م  مستوى   Uحيس جا ت قيإة دلالة     الانتحارية للدرجة الكلية والأبعاد

عدم وجود فروق في مستوى التفكو في الانتحار تبعاير لمتيمو علا  وهذا يدل    ، 0.05
   مدة استيدام الميثامفيتامل.

ألأ    ع   التي أشارت   Al-Imam et al (2023)النتيجة مر دراسة    ههذوتختلبر      
الانتحارية  ذا كانوا  الأفكار  شيوا  عرضة  لأر  أكثر  ميس  الكريستال  متعاري 

 مستيدمل مزمنل لأكثر م  عام واحد. 

 العدد المجموعات  المتغير 
متوسط  
 الرتب 

 Uقيمة 
  الدلالة

 الاحصائية
 الرغبة في الانتحار

 
 485 38.81 16 أقل م  سنة 

 

0.17 

 48.70 77 سنة فيكثر 

 التعبير عن محاولة الانتحار
 

 528.5 41.53 16 أقل م  سنة 

 

0.37 

 48.14 77 سنة فيكثر 

 الشعور باليأس وفقدان المعنى
 

 512.5 40.53 16 أقل م  سنة 

 

0.28 

 48.34 77 سنة فيكثر 

 510 40.38 16 سنة أقل م   التفكير في الانتحار والتخطيط له 

 

0.27 

 48.38 77 سنة فيكثر 

 487.5 38.97 16 أقل م  سنة  الأفكار الانتحارية )الدرجة الكلية(

 

0.19 

 48.67 77 سنة فيكثر 

 0.01، **دال عند 0.05*دال عند 
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الباحثة       ضو   النتيجة  ههذوتفسر  النظرية    في   ,.Fathi et al)كدراسة  الأ رر 

أ  (2022 الميثامفيتامل باعتباره   اقتر حِ  السنوات الألوة أنه في  وضحتالتي   دمالأ 
وهو أحد أكثر الأمرا  تكلفة في المجتإر في الوقت   ،مرضيرا دمانييرا مزمنيرا ومنبركيرا

عليه بدرجة   الاعتإادويسبب ،  جديرا في  عوه قويًير  انفسيير  احيس ي عد منعلأير   ا الي
ع مما يلاد      ا براز الع بي بعكل مباشر وسرير   في يلاعر    كونهلكبوة وسريعة  

ارتفاا ضيم    ، مثل  عدم انتظام دقات القلب    ثار سلبية كثوة ق وة المدىنظبرور  
 . الدم، سلوك عنيبر ونريب ونو منتظم، ونوها الكثو

كونها لاحظت ألأ المرضا المعتإدي  لوترى الباحثة منلأقية نتيجة الدراسة ا الية      
ونفسية   فسيولوجية  م   عوات  يعانولأ  الميس  المواد  علا  وسريعة بخوف  شديدة 

 مما يلايد لحة عدم وجود فروق بنا  علا مدة الاستيدام.     الألرى
السؤال السادس: هل تتنبأ خبرات الطفولة السلبية بالأفكار الانتحارية لدى 

 في مجمع إرادة والصحة النفسية بجدة؟  الميثامفيتامين مستخدمي  

 Liner) ر الانحدار ا لأي المتعددالتبا  است يْدِم السلاال السادس    ع  ليجابة      

regression)      الأفكار الانتحارية   في أعر أبعاد لبات اللأفولة السلبية    قِيْسحيس
 كإا يلي  
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( تحليل الانحدار الخطي لأثر أبعاد خبرات الطفولة السلبية على الأفكار  20جدول )
   الانتحارية 

( بليمت قيإة تحليل التباي  وذلك ع  رريق 20كإا يتضح م  ا دول )         
( والتي 0.01قل م  ) أ ( وذلك عند مستوى دلالة  38.68قيإة )ف( التي بليمت ) 

لبات اللأفولة السلبية م  المإك    أبعاد معنوية نموذج الانحدار. كإا ألأ  علا   تدل
الذ  بلغ   الم حح  معامل التحديد   بوسارة وذلك   ألأ تتنبي بالتفكو في الانتحار

(2R=630. ( وهذا يعني ألأ ،)م  التباي  في متيمو الأفكار الانتحارية اك  %63 )
وبالنسبة لتيعو  .لبات اللأفولة السلبية، وتعد هذه القيإة مرتفعة أبعاد رجاعه  ع  

كالأ   التيعو الأعلا  ألأ  اتضح  علا الأفكار الانتحارية  لبات اللأفولة السلبيةأبعاد  
وهي دالة عند مستوى دلالة أقل  ، (6.41الإسا ة ا نسية بقيإة ت بليمت )  دعْ لبة  

الإسا ة ا سدية بقيإة ت بليمت   د عْ بة  (.    1.36وقيإة بيتا بليمت )  ، (0.01م  ) 

 0.63=معامل التحديد المصحح
 = 2R0.64 معامل التحديد

 R=0.80 معامل الارتباط

 38.68**(F) =  قيمة ف

 حصائيةالدلالة الإ T الخطأ المعياري  B المتغير المستقل 
 0.001 8.14** 2.49 20.2 ثابت الانحدار 

 0.001 3.79** 0.27 1.06 الإساءة الجسدية 

 0.26 1.14 0.32 0.37 الإساءة النفسية

 0.001 **6.41 0.21 1.36  الإساءة الجنسية

 0.11 1.62 0.29 0.48 الإهمال

 0.01دال عند *، *0.05*دال عند 
 المتغير التابع: الأفكار الانتحارية 

: y = α + b1X1 + b3X3 

 Y=20.2+ 1.06X1+1.36X3   معادلة التنبؤ غير المعيارية  بالأفكار الانتحارية    
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(. 1.06وقيإة بيتا بليمت )  ، (0.01وهي دالة عند مستوى دلالة أقل م  )  ، (3.79)
فلم  لأاد عْ البة  أما   والإهمال(  النفسية  أ   عو    )الإسا ة  التفكو في   فييوجد  إا 

 (. 0.05الانتحار حيس دالة عند مستوى دلالة أقل م  ) 

التي كعفت تحليوت   Takahashi et al (2022)النتيجة مر دراسة    ه هذوتتفق  
وتفسر لبات اللأفولة السلبية تتنبي بخلأر التفكو في الانتحار.    الانحدار فيبرا ألأ

النظرية  في ضو     النتيجة  ه هذ الباحثة    Cheng et)دراسة    كعفت    حيسالأ رر 

al.,2023)  ت نب عوامل  وجود  والميول   ئع   الذات  أشكال  يذا   بوجود  ير 
العوامل  سا ات   ه ذ هأحد أبرز  و   ، الانتحارية لدى الأفراد  ومنبرا الأفكار الانتحارية

والاعتدا    ،والإسا ة ا سدية  ،الإسا ة العارفية   مثل    اللأفولة لأشكا ا المتعددة
وتعر  الأفراد  ا الذ  نالبيرا ما ،  والإهمال العارفي  ،والإهمال ا سد   ،ا نسي

مختلفة ولأنواا  متكرر  بعكل  دراسة  .  يكولأ   (Brokke et al.,2022) وأشارت 
وجود  عو كبو  بة اللأفولة السلبية المتإثلة بالإسا ة ا نسية علا وجه  ع  كذلك  

المتإثلة   الانتحاريةال حة النفسية للأفراد م  حيس زيًدة السلوكيات    في ا  وص  
لأ معدل   حيس      الكامل(  الانتحارية، محاولات الانتحار، والانتحار    )الأفكار    في

ا، فقد أبلغ لدى الأشياص الذي  تعرضوا    الانتحار لانتبراكات جنسية مرتفر جدير
وبذلك   أبليموا ع  محاولات انتحار  %32منبرم ع  وجود أفكار انتحارية، و 43%

مبرم للسلوكيات الانتحارية عند  تعد الإسا ة ا نسية في مرحلة اللأفولة عامل للأر
الإسا ة ا نسية بوجود   اطارتب  (Stea et al.,2023)أوضحت دراسة    كإاالراشدي .  
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ولاحظت   .والأفكار الانتحارية لدى ا نسل  الاكتئاباحتإالات أعلا لأعرا   
المرضا يتذكرولأ تجربة الإسا ة بتفاليلبرا رنم مرور مدة زمنية رويلة م  الباحثة ألأ  
اللأفولةا  تعرضبرم   مرحلة  تعرضبرم   لأويعبو   ،في  م   بعدة  بالألم  شعورهم  ع  

بالرنم   ا عإيقير   انها تترك أعرير حيس    ، نة بخبات اللأفولة الألرىواز ليسا ة ا نسية م
.أ م  تعرضبرم  ا مرة واحدة    حيا ير

 : بالتالي في ضوء نتائج الدراسة توصي الباحثةو 

السلبية ألأ الفروق في عدد مرات التعر   بات اللأفولة    أظبررت نتائم الدراسة  -
الباحثة  تولي  ذلك  ضو   وفي  الإ ث،  ل الح   في   المسلاوللتركيز    لأهمية  كانت 

 اللأفولة   بات   أعلا  بعكل  الإ ث   تعر    شكاليةعلا    الأسرة  حماية   عيات
 . إايتبرم  حلول  وضر ل جاد  بعكل  والعإل  السلبية

كإا أوضحت النتائم ألأ الفروق في الأفكار الانتحارية لدى عينة الدراسة كانت    -
 اللأبي   اللأاقم  عإل  هميةل الح الفئة العإرية الأليمر سنيرا، وبذلك تولي الباحثة لأ 

سنة فيقل   20م     سنيرا  الأليمر   العإرية  للفئة  الوقائية  والإجرا ات  ا إاية  زيًدة  علا
 .نتحارية الا  الأفكاروجود    في   مستوى أعلاحققوا    لكونهم  نظريرا
وفقيرا لمدة   درجات الأفكار الانتحارية   أسفرت النتائم ع  عدم وجود فروق في   -

ا سدية  ال حة  المادة في  لعدة  عو هذه  ويرجر ذلك  الميثامفيتامل،  استيدام 
تولي  وبذلك  الاستيدام،  م   بسيلأة  زمنية  فترة  يظبرر لول  والذ   والنفسية 

لمكافحة البا العامة  العوقة  كالمديرية  ذات  الأمنية  المنعآت  قيام  بضرورة  حثة 
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الميدرات بالعإل علا حموت توعوية في المجتإر توضح للأورة المادة، و عداد برامم 
 وقائية  إاية العباب. 

لدى     - الانتحارية  الأفكار  بوجود  التحديد  وجه  علا  ا نسية  الإسا ة  تنبيت 
ة رفر نسبة الوعي لأعر تعر  ر ضرو بيجة لذلك تولي الباحثة  مستيدمي الميس، ونت

الأفراد ليسا ة ا نسية في رفولتبرم م  لول حموت توعوية تقوم بها  عيات 
بنائبرم م  التعر  أوالتعديد علا الأسر بالعإل علا الوقاية وحماية  ، حماية الأسرة

  ذا النوا م  ا بات. 
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 المقترحات: 
استكإالا  برود الباحثة التي بدأتها في هذه الدراسة وما توللت  ليه م  نتائم، 
للباحثة وجود فرص  يتضح  المجال،  الدراسات في هذا  وم  لول الاروا علا 
  للمجالات اثية تتعلق بلأبيعة هذه الدراسة م  المإك  البحس والتق ي عنبرا م  قب

، ومنبرا    الباحثل مستقبوير
ت تتناول متيموات وعينة الدراسة علا نلأاق أوسر  يعإل  إعات  جرا  دراسا  -

 رادة وال حة النفسية بالمإلكة العربية السعودية، شاملة جدة، العرقية، والريً  
 لإمكانية تعإيم النتائم وشموليتبرا.

 جرا  دراسات علا فئة مستيدمي الميثامفيتامل بمنبرجية مختلفة، كالمنبرم   -
يعتإد علا  عداد برامم  رشادية وعوجية، علا سبيل المثال   شبه التجريبي  الذ 

ع   سا ات  الناتجة  ال دمات  لعوج  المعرفية  المعا ة  علا  قائم  بر مم عوجي 
النفسية.  وال حة  بمجإر  رادة  الميثامفيتامل  مستيدمي  م   عينة  لدى   اللأفولة 

مخت  - بمنبرجية  الميثامفيتامل  مستيدمي  فئة  علا  دراسات  لفة، كالمنبرم  جرا  
المقابوت والذ  م  المإك  ألأ يقدم تفسويرا أعإق   ،النوعي  الذ  يعتإد علا 

 السعودية و عواتها النفسية المتعددة.   لظاهرة انتعار تعاري الميس في المإلكة العربية
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