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 دة الفـاضلة الصحافية المصرية هاجر إسماعيل  مرحبا السي

وأنا أتمنى لك موفور الصحة وطيب الأحوال واطراد التألق 

والتوفيق، يسعدني أن أوافيك بنص الحوار المرتقب الذي كما 

ستلاحظين ذلك، فقد عملت على إخضاع بعض مقوماته الشكلية 

والمضمونية لتصويبات طفيفة، قوامها الالتزام بالمقاربة 

التخصصية الصارمة في معالجة بعض الظواهر النفسية والاجتماعية، 

وبالتالي تجنKب الاختزال والتبسيط الملازمين في كثير من الأحيان 

لكل خطاب موسوعي يلامس الظواهر المعروضة للحوار في سطحيتها 

وعليه أقترح تخصيص هذا الحوار الأول معك . وليس في عمقها

المغاربة، على أن نتداول في حوارات  لموضوع مرض الاكتئاب عند

لاحقة إن شاء الله موضوعات وظواهر نفسية واجتماعية أخرى جد هامة، 

ورد ذكر كثير منها في بقية الأسئلة التي حاولت التلميح إليها 

 .في هذا الحوار الأول

 

  
م-س+ة  م( )�ف أك��" الع�%�ة 2020ش! �ة العام "في ال��ا�ة أه��� على اخ��ار ح��ت�  -1

  . لعل3م و)1 ال�ف/ في العال. الع�%ي
 ك�B اس�ق�ل�. هAا ال!��؟ وهل تع�ق� أنه ت=ل>ل لع:ائ� العل8ي في م7ال عل. ال�ف/؟

��� و��� إل�اح� على اس��اف�ي لل�فاعل مع م�لة    �ن(اء " ب'ا*ة *(ع'ني أن أش"! ل� ل ف ت
ها الAات@ة ال:�?<ة خ'*�ة س��ل، م1 خلال ال�ي ت:'رها م�80عة 7اراك��!، وت�!أس ت�!2! " م1 ال0غ!ب

�<ة، Bع�'ا ع1 )Cقة ال>Eة وال�<اد وال�>G8یها معای�! ال80ض ِّMه مادة عل0<ة تغ>P�أب QMا ال�8ار الMإج!اء ه
 .كل ما ه8 ح(اBات س<اس28ة أو نUعات أی'ی8ل8ج<ة أو ف!قعات إعلام<ة

اضعة في م<ادی1 الفA! والعلZ وال�قافة، رغZ أنCي أهاب ال�'یY ع1 نف(ي وعB 1عX إن�ازاتي ال0�8   
أود أن أصارح� الق8ل BأنCي عادة ما أشع! Bالف^! والاع�Uاز وأنا أس�ق�ل خ�! أQ ت�28ج أو اح�فاء م1 

 2020ش^:<ة العام "ق��ل اخ�<ارQ الأخ�! م1 �!ف أك�! مdس(ة لعل8م و�� الCفb في العالZ الع!aي 
aهMا ال)0�j8 لا *C"0ه إلا أن *�"ل �اقة إ*�اب<ة لل��ف�U وال���<ع فأQ تZ2!A أو ت�!i2 7هMا و ". الع!a<ة

والاع�!اف Bال�ه8د ال@��<ة وال0ع!o<ة ال�ي تََ�@َّعَ بها م�8ارQ الأكاد*0ي والعل0ي ل�' الآن، والQM غMَّتْه 
ارسة، وأغC�ه ت�!aة خ:@ة م1 الع0ل ال�اد والع اء ال(^ي في ال�'رb2 وال�أ��! وال@�Y والإن�اج وال00

عادة ما أشعر بالفخر والاعتزاز  
وأنا أستقبل خبر أي تتويج أو  
احتفـاء من قبيل اختياري الأخير  
من طرف أكبر مؤسسة لعلوم  
وطب النفس في العالم العربي  

". العربية  2020شخصية العام  "
فـأي تكريم أو تشريف كهذا  
وبهذا المستوى لا يمكنه إلا أن  

قة إيجابية للتحفيز  يشكل طا
والتشجيع والاعتراف بالجهود  
البحثية والمعرفية التي تَشَبَّعَ  
بها مشواري الأكاديمي  
والعلمي لحد الآن

أنه بقدر ما يمكن الإقرار بأن  
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bفCال Zال^:8ص في م�ال علaو . 
 
 هل تع�ق� أن ن�Hة ال78�8ع ال8غ�%ي لعل. ال�ف/ وعل8ائه ق� ت:3رت وتغ>�ت؟. 2

ال8اقع أنه Bق'ر ما *0"1 الإق!ار Bأن نt!ة ال�0�0ع لعلZ الCفb وعل0ائه في ال0غ!ب، ق' ت 8رت    
والاس�فادة م1 ت'خلات أخ:ائ�<ه  وتغ�!ت ن(�<ا في ات�اه الانف�اح على خ'مات هMا ال�قل العل0ي

وم0ارس<ه؛ Bق'ر ما *:ح الق8ل إن علZ الCفb عC'نا لا یUال في ��7! م1 أن� �ه وم�ار2عه مCغلقا على 
o@اس��Cاء BعX . فهMا إق!ار *ع"b جان@ا 7��!ا م1 حE<قة واقع ال�ال. نف(ه وح�<b الف�اء ال�امعي

الd0س(ات والy<ادات العامة وال^اصة ال�0'ودة ال�ي ق اعات ال:�ة والأم1 والع'ل، وaعX ال0!اكU و 
*0ارس BعX أخ:ائ��ها جان@ا م1 ال0ع!فة ال(<"8ل8ج<ة في م�ال ال�عامل مع ج0لة م1 الاض !اBات 
 Zع داخل أس8ار ال�امعة، رغ@E* ال في وضعه العامUال0ع80ل لا ی bفCال Zأن عل zف(<ة والعقل<ة، فال�ابCال

�ها على أك�! م1 صع�'، ت8حي في ��7! م1 الأح<ان Bأن أن ال'یCام<ة ال�ي أص@ح >y* يa!0ع ال0غ�ال�0
 .هMا العلZ س�C�فX ل��^ ى تل� الأس8ار، و2!ضي Bال�الي م امح الإن(ان ال0غ!aي وت لعاته ال0^�لفة

 
فالأك�' أن أغل� الt!وف وال�!و} اللازمة لإن�اج ال0ع!فة ال(<"8ل8ج<ة ال0 اBقة ل8اقع الإن(ان    

و07ا أن الd0س(ات ال�!28aة والاج�0اG<ة والإدار2ة، وال0قاولات ال:CاG<ة . غ!aي لZ ت(�0Aل Bع'ال0
والإن�اج<ة وال�280Cة لا تUال هي الأخ!j غ�! مdهلة، ور0aا غ�! م(�ع'ة للاس�فادة م1 خ'مات ما *(0ى 

*(�'G<ه ذل� م1 بC<ات فهCاك اف�قار واضح إلى ال��1�0 الd0س(اتي، و7ل ما . عC'نا Bال@�Y ال(<"8ل8جي
�!2ة ول8ج(�<"<ةaات و~م"ان<ات ماد*ة وU�0لات . وت�ه��ة وال>oا ف�لا ع1 س<ادة الأن0ا} ال�قاMه

الاج�0اG<ة ال^ا��ة ال0قاومة لE<ام ال0ع!فة ال(<"8ل8ج<ة ال0 اBقة، والd0س(ات الd0هلة ل�i>�8 ن�ائ�ها 
 . 0^�لفةوخلاصاتها o<0ا *^'م ال�0C<ة ال@�!2ة في أBعادها ال

 
وم�ل0ا أص! على تA!ار ذل� في م^�لف الC0اس@ات، فال(<"8ل8ج<ا م�لها م�ل ال �، *�� أن    

في الأس! وال0'ارس، في ال0(��?<ات وال�0اكZ، في ال0:انع وال0قاولات، في : ت0ارس أی0Cا وج' الإن(ان
ن وت�'یY ال�0�0ع م1 الd0س(ات الأمC<ة وال!2اض<ة وغ�!ها، وذل� به'ف ال0(اه0ة في ت0C<ة الإن(ا

 .خلال تق'*Z خ'مات ال^�!ة والاس��ارة، الان�قاء وال�8ج<ه والإرشاد،  ال��^<� والعلاج وال�Aفل
 
3 . B�Kه؟ و�L الغNأن ال�ق. م Oال�راسات، هل ت� Oالاك��اب ح+1 إح�T ر%ع ال8غار%ة م اب3ن

 تZ�ِّ. مWل هAه ال�راسات؟
ل الإشارة أولا إلى أن الاك��اب *�"ل ح(� تع!i2 م0tCة في ال�0ه�' للإجاBة على سdال�، أف�   

ال:�ة العال0<ة اض !اBا للU0اج، ی�o U�0<ه الB X2!0أع!اض ج('*ة 7الأرق وفق'ان ال�ه<ة، ونف(�!7<ة 
كالعUلة وال^80ل، وسل78<ة 7ال�!اجع في ال اقة وفي الأن� ة ال0^�لفة، ووج'ان<ة 7ال�Uن الع��0 وال^8ف 

 .7اض !اب ال�!U�7 وال�7M! وأفAار الاض هاد والان��ار وت@^<b الMات ال0!ضي، ومع!o<ة
 

ف�@عا لهMا ال��'ی'، *0"1 الق8ل إن الاك��اب الQM عادة ما ی�Z ت:i>C حالاته إلى خ?<فة و     
وأع�ق' أن . م�8س ة و حادة، ه8 م1 أك�! الأم!اض الCف(<ة ش�8عا وان��ارا في ال0غ!ب وفي العالZ عامة

أمام  2018ال8اردة في سdال� تع8د إلى تق!2! ل8زارة ال:�ة، ق'مه وز2! ها خلال %) 26(ن(@ة 
على ) وهي تاBعة لل8زارة(ال�!ل0ان، ت�10 ن�ائج وخلاصات ال'راسة ال�ي أن�Uتها ال0'ی!2ة الC�8<ة لل("ان 

وهي ن(@ة . ع�Cة م1 ساكCة ال0'ن وال�8ادQ، وذل� به'ف ت�'ی' ن(@ة ان��ار هMا ال0!ض داخل ال0غ!ب

نظرة المجتمع لعلم النفس  
وعلمائه في المغرب، قد  
تطورت وتغيرت نسبيا في  
اتجاه الانفتاح على خدمات  

ي والاستفـادة  هذا الحقـل العلم
من تدخلات أخصائييه  
وممارسيه؛ بقدر ما يصح القول  
إن علم النفس عندنا لا يزال  
في كثير من أنشطته  
ومشاريعه منغلقـا على نفسه  
.وحبيس الفضاء الجامعي

الثابت أن علم النفس المعمول  
لا يزال في وضعه العام يقبع  
داخل أسوار الجامعة، رغم أن  

لمجتمع  الدينامية التي أصبح ا
المغربي يعيشها على أكثر من  
صعيد، توحي في كثير من  
الأحيان بأن هذا العلم  
سينتفض ليتخطى تلك الأسوار، 
ويرضي بالتالي مطامح الإنسان  
.المغربي وتطلعاته المختلفة

أن أغلب الظروف والشروط  
اللازمة لإنتاج المعرفة  
السيكولوجية المطابقة لواقع  

كمل  الإنسان المغربي لم تست
. بعد

هناك افتقـار واضح إلى  
التثمين المؤسساتي، وكل ما  
يستدعيه ذلك من بنيات  
وتجهيزات وإمكانيات مادية  

هذا  . وبشرية ولوجستيكية
فضلا عن سيادة الأنماط  
الثقـافية والتمثلات الاجتماعية  
الخاطئة المقـاومة لقيام المعرفة  
السيكولوجية المطابقة

طب، السيكولوجيا مثلها مثل ال
يجب أن تمارس أينما وجد  

في الأسر والمدارس، : الإنسان
في المستشفيات والمحاكم، في  
المصانع والمقـاولات، في  
المؤسسات الأمنية والرياضية  



3 

 

تف8ق B"��! م�<لاتها في أغل� ال�ل'ان، ح�Y ش"� ��7! م1 ال^�!اء وال@اح��1 ال0غارaة في ص'ق��ها إلى 
 . ك(قف أعلى لان��ار هMا ال0!ض في ال0غ!ب%) 80(ال�' الQM أدB j"��! مCهZ إلى الق8ل بC(@ة 

 
ه ال@اح�8ن وال^�!اء إذن أی1 هي ال�E<قة م1 7ل هMا؟ هل في أرقام ال8ز2!؟ أم o<0ا ذه� إل<

بCاء على ) ال0�عل 80C7ذج(ال0�"8Aن؟ أم أنها ت�8اج' o<0ا ت8صلz إل<ه BعX الC0اب! الإعلام<ة 
اس�ق:اء ع'د م�<عات عل� ال'واء الCف(ي س28Cا في ال:�'ل<ات، وال�ي تق'ر ع'د ال0غارaة ال0!ضى نف(<ا 

 .بم1 ال(اكCة الإج0ال<ة لل0غ! % 50مل�8ن وCa(@ة تقارب  15ب 
 

ح�ى نل�Uم ال80ضG8<ة ال�ي أك'ت عل�ها في ب'ا*ة هMا ال�8ار، أع�ق' أن الاح�Aام ب�ل� الC(@ة    
ال��0!ة لل�'ل إلى ح�Z ودلالة الC(� ال:ادرة ع1 م0tCات وجy0<ات دول<ة م�ه8د لها Bال0هC<ة %) 26(

ه8 ال:�<ح؟ 0BعCى ل0اذا ل0اذا لا *"8ن الع"b : العال<ة وال80ضG8<ة ال:ارمة، ق' ی'فعCا إلى ال�(اؤل
ن(�@ع' ف!ض<ة أن الC(@ة ال�0�0لة ق' ت8Aن أقل م1 تل� ال�ي قال بها 7ل م1 ال8ز2! وال^�!اء والC0اب! 

وتل� ال�ي تق8ل بها 7ل م1 %) 26(الإعلام<ة على ح' س8اء، خاصة وأن الف!ق ب�1 الC(@ة ال0ق:8دة 
، ی�'و ف!قا 7��!ا %)15(أم!2"ا وأوروaا  وجy0<ات ال � الCف(ي في%) 18(م0tCة ال:�ة العال0<ة 

وهCا * !ح سdال ج8ه!Q آخ!، مفاده هل أن م!دّ ذل� الف!ق . درجة؟ 11*:ل في ح'ه الأق:ى إلى 
��! والارتفاع القQ8 لAل تل� الC(� والأرقام على ال)0�j8 ال�0لي، *ع8د إلى 87ن ب�8ل8ج<ا و~*"8ل8ج<ا Aال

��ى أوضاعها الاج�0اG<ة وم0ارساتها ال�!28aة، ت�U�0ان B^:ائ� ال0غارaة 0B^�لف م8رثاتها ال��C<ة aو
 .نG8<ة مغای!ة ل0ا ه8 سائ' في أغل� بل'ان ال0ع80ر؟

 
أع�ق' أن ال0�"ل لا *"o 10<0ا إن 7ان ذل� ال!قZ م@الغ o<ه، ولا o<0ا إن 7انz خلاصات ذل�     

ك��اب ال0غارaة دون ح:! حقله ال'لالي ال�ق!2! ت�a8ها BعX ال8Cاق� ن�<�ة الان^!ا} م�لا في دراسة ا
وaاع�0اد ع�Cة ت��0ل<ة ومعای�! ت�^<:<ة صارمة، Bع�'ا ع1 ت'اخله 7اع�لال م��!ك مع اض !اBات 
نف(<ة أخ!j 7ال�غ� والقل� واله8س وال8س8اس وال^8ف والف:ام، بل الإش"ال ی��لى في ع'م ت�1�0 

لق!ائ1 العل0<ة الAف�لة ب�ق'*Z ال��!2!ات ال0قCعة لع8امل ال�ق!2! ال0ق:8د والآراء الE0<0ِّة له Bال��ج وا
وهMا أم! لا *CC"0ي . وم(�@ات ال8ص8ل إلى تل� الC(@ة ال�ي ت��اوز B"��! أغل� الC(� ال0ع�0'ة عال0<ا

Q'8ف!ة ل�ات ذل� غ�! م'Cرات وس!�ف�^:<ا لا *CC"0ي أن أح"Z على م:'ا�<ة . ال�(o Z<ه الآن لأن م
"Mا تق!2! في �<اب ق!اءتي ال�ق�<0<ة ل�0ام�1 الC(^ة الأصل<ة ل'راسة وزارة ال:�ة أو ع'م م:'ا�<ة ه

 .ال�ي لZ أت8ف! عل�ها ل�' الآن
 
 هل ت�ف_ مع م( ی�[ أن الاك��اب م�ض الع �؟. 4

ق' أتف� وق' لا أتف� مع رأQ م1 هMا الق��ل، وذل� بCاء على م'j ت!ج0�ه أو ع'م ت!ج0�ه    
o@الع8دة إلى أب!ز تل� ال^لاصات . ای�! ال@�Y العل0ي وض8اB ه ال:ارمةل^لاصات قائ0ة على مع

*لاح� أن الاك��اب م�له م�ل ��7! م1 الأم!اض الU0مCة ال@اع�ة على الع�U 7ال(!�ان وضغ� ال'م 
وال("!Q، أص@ح *�"ل أح' الأم!اض ال�ائعة، وذل� Bفعل م�80عة م1 الd0ش!ات ال0A<ة وال8قائع الA<?<ة 

 :ي تقار2! ��7! م1 ال0tC0ات وال�y0<ات العال0<ة ن�0ل أه0ها في ال�قائ� ال�ال<ةال8اردة ف
 
مل�8ن ش^� م1 ج0<ع الأع0ار ع�! العالZ حالة اك��اب خ?<فة أو م�8س ة أو  y*350<� حال<ا  -
 .حادة

وغيرها

أن الاكتئاب يشكل حسب  
تعريف منظمة الصحة العالمية  
اضطرابا للمزاج، يتميز فيه  
المريض بأعراض جسدية  
كالأرق وفقدان الشهية، 
ونفسحركية كالعزلة والخمول، 
وسلوكية كالتراجع في الطاقة  
وفي الأنشطة المختلفة، 
ووجدانية كالحزن العميق  
والخوف المرضي، ومعرفية  
كاضطراب التركيز والتذكر  
وأفكار الاضطهاد والانتحار  
.وتبخيس الذات

أعتقد أن الاحتكام بتلك  
المثيرة للجدل  %) 26(النسبة  

ب  إلى حجم ودلالة النس
الصادرة عن منظمات  
وجمعيات دولية مشهود لها  
بالمهنية العالية والموضوعية  
الصارمة، قد يدفعنا إلى  

لماذا لا يكون  : التساؤل
العكس هو الصحيح؟ 

لماذا نستبعد فرضية أن  
النسبة المحتملة قد تكون أقـل  
من تلك التي قـال بها كل من  
الوزير والخبراء والمنابر  

واء، خاصة  الإعلامية على حد س
وأن الفرق بين النسبة  

وتلك التي  %) 26(المقصودة  
تقول بها كل من منظمة الصحة  

وجمعيات  %) 18(العالمية  
الطب النفسي في أمريكا  

%)15(وأوروبا  

هل أن مردّ ذلك الفرق الكبير  
والارتفـاع القوي لكل تلك  
النسب والأرقـام على المستوى  
المحلي، يعود إلى كون  

ولوجيا المغاربة  بيولوجيا وإيك
بمختلف مورثاتها الجينية  
وبشتى أوضاعها الاجتماعية  
وممارساتها التربوية، تتميزان  
بخصائص نوعية مغايرة لما هو  
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ء سCة، و2�أث! Bه ع'د أك�! م1 الC(ا 29-25*�0ل الاك��اب ثاني س�� للo8<ات ب�1 الف�ة الع0!2ة  -
 .مقارنة Bع'د ال!جال

ألف ش^�  800في أس8أ حالاته، ق' *ف�ي الاك��اب إلى الان��ار، ح�Y *ق�ل س28Cا ما *قارب  -
Zالعال !� .ع

ح(� ال�8قعات ال�'ی�ة ال:'ور ع1 ع'ی' م1 م0tCات ال:�ة وجy0<ات ال � الCف(ي العال0<ة،  -
في سلZ 7لفة الأم!اض الU0مCة  2030لى خلال ، وال!ت@ة الأو 2020س<��ل الاك��اب ال!ت@ة ال�ان<ة خلال 

Zفي العال. 
BالtC! إلى ح�Z ودلالة م�ل هMه ال8قائع والd0ش!ات، *:ح الاف�!اض Bأن الاك��اب *�"ل وس<�"ل    

ن(�<ا إلى جان� أم!اض أخ!j م�ل ال(!�ان وال("!Q وال�غ� ال'مQ8، م!ض الع:! ال�الي وس0�ه 
 .ها ال0غ!بال@ارزة في أغل� ال�ل'ان 0Bا ف�

 
 ل8اذا � اب ال8غار%ة Tالاك��اب م( وجهة ن�Hك؟. 5

الأك�' أن أس@اب إصاBة ال0غارaة Bالاك��اب، و~ن 7انz ت^�لف في درج�ها، فهي على الع80م ت0اثل    
Zة العالCافة ساكAة ل@)CالB ا ال0!ضMة بهBي تقف وراء الإصا�ها أغل� الأس@اب ال�ن8ع� Yم1 ح� . Zال!غ@o

الق8ل في ال8قz ال�الي بtC!2ة *عاض'ها إج0اع قB Q8^:8ص ال(�� أو الأس@اب ال!ئ<(<ة م1 صعa8ة 
للاك��اب، هCاك إق!ار Bإن هMا الاض !اب یZ�C ع1 ت'اخل وتفاعل ع'د م1 الع8امل والأس@اب ال0�!اوحة 

ال�قاo<ة،  –2ة ال0ع!o<ة، وال00ارسات ال�!8a  –ال��C<ة، وال�C<ات الCف(<ة  –ب�1 الاس�ع'ادات ال��8ل8ج<ة 
�أة أو ت8اج' ش^� ما في . الاج�0اG<ة، ثZ الt!وف الاق�:اد*ة وال�<ات<ة عامة –وال(<اقات ال���<ة Cف

كCف أح' هMه الع8امل أو ج0<عها لاب' وأن ی!مي Bه في ش@اك م!ض الاك��اب س8اء 7ان مغ!aي ال�C(<ة 
أو أم!اض ج('*ة مUمCة، أو أح'اث ح<ات<ة لMل� فAل0ا 7انz هCاك س8اب� عائل<ة للاك��اب، . أم غ�! ذل�

صy@ة Bفعل ف�<عة ما أو B الة م(�'امة أو ص'مة نف(<ة، إلا و7ان اح�0ال ال8ق8ع في �@�ة الاك��اب 
 j!ل'ان أخa0عات و�أش^اص م1 م� j'ة أو لaأش^اص مغار j'واردا ب'رجة عال<ة ل. 

 
ت�ف_ مع ال�أ[ الA[ ی�جع س�1 ذل� الان�hار ب>( الNgاب والNالغ>( في ال8غ�ب ی�fای�، هل . 6

 ل�فgي الاك��اب؟ 
80عة وال"0�a8ة، فإن مع'لات الان��ار Bالفعل ف�0اش<ا مع ما تعلCه BعX وسائل الإعلام ال0!ئ<ة وال0(

ل1A هMا إق!ار لا *CC"0ي ش^:<ا أن أن(اق معه . Bع'د م1 ال0'ن ال0غ!a<ة ق' تUای'ت في الآونة الأخ�!ة
وهMا ل<b ت�"<"ا أو تEC<:ا م1 مهC<ة ون�اعة تل� . في �<اب دراسات عل0<ة جادة بهMا ال^:8ص
أو ق!ار، وaال�الي فAل ما *CC"0ي ق8له بهMا ال^:8ص ه8 ال8سائل، بل لأن ال�Mر واج� في ه"Mا م8قف 

 !�أن الأس@اب الCف(<ة ت@قى ح(� تقار2! ع'ی' م1 م0tCات الأمZ ال0��'ة وجy0<ات ال � الCف(ي ع
فال!اجح ت@عا ل�ل� ال�قار2! ه8 أن هMا الاض !اب *C"0ه أن . العالZ، هي الd0د*ة في ال0قام الأول للان��ار

 800ففي 7ل عام، و07ا س@قz الإشارة إلى ذل�، *80ت ما *قارب . ته إلى الان��ار*ف�ي في أس8أ حالا
 – 15ألف ش^� ع�! العالZ م1 ج!اء الان��ار الQM *�0ل ثاني س�� رئ<(ي للo8<ات ب�1 الف�ة الع0!2ة 

وفي حالة ال0غ!ب فه8 *أتي في ال0!ات� ال0�ق'مة ع!a<ا م1 ح�Y ع'د حالات الان��ار وف� . سCة 29
 . تق!2! صادر ع1 م0tCة ال:�ة العال0<ة

 
في ال0�0ل *0"1 الق8ل إنه رغZ الاع�قاد ال�ائع Bإن الأم!اض الCف(<ة والعقل<ة 7الاك��اب والف:ام 
 Q8رtCعامة، ف10 م Zار في ال0غ!ب وفي العال��ا في حالات الان@�ت�"ل الاض !اBات الأك�! ت(

سائد في أغلب بلدان  
.المعمور؟

الإشكال يتجلى في عدم  
تضمين التقرير المقصود  
والآراء المقيِّمة له بالحجج  
والقرائن العلمية الكفيلة  

تبريرات المقنعة  بتقديم ال
لعوامل ومسببات الوصول إلى  
تلك النسبة التي تتجاوز بكثير  
.أغلب النسب المعتمدة عالميا

مليون شخص   350يعيش حاليا  
من جميع الأعمار عبر العالم  
حالة اكتئاب خفيفة أو متوسطة  
.أو حادة

يمثل الاكتئاب ثاني سبب  
للوفيات بين الفئة العمرية  

به عدد    سنة، ويتأثر 25-29
أكبر من النساء مقـارنة بعدد  
.الرجال

سيحتل الاكتئاب الرتبة الثانية  
، والرتبة الأولى  2020خلال  

في سلم كلفة   2030خلال  
.الأمراض المزمنة في العالم

هناك إقرار بإن هذا  
الاضطراب ينجم عن تداخل  
وتفـاعل عدد من العوامل  
والأسباب المتراوحة بين  

–ولوجية  الاستعدادات البي
–الجينية، والبنيات النفسية  

المعرفية، والممارسات التربوية  
الثقـافية، والسياقـات البيئية    –

الاجتماعية، ثم الظروف    –
.الاقتصادية والحياتية عامة

إن معدلات الانتحار بعدد من  
المدن المغربية قد تزايدت  

لكن هذا  . في الآونة الأخيرة
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^:8ص، خاصة وأنه في ��7! م1 ال�الات *"8ن ال�^:ي لا *�� اع�0اد خ اب ال�عZ>0 بهMا ال
الان��ار ن�<�ة م�اكل اج�0اG<ة أو اق�:اد*ة أو عائل<ة، وفي مق'م�ها الفق! وال�هل، ال@ الة والع8ز، 
ال(!قة وال�!02ة، ال^<انة والف(اد، ال�ع:� وال� !ف، ال(�1 والق:اص، وغ�!ها م1 ال0�اكل والأع اب 

 .�0�0عات والأس! والأف!اد ع�! العال0B ،Zا في ذل� ال�0�0ع ال0غ!aيال�ي تUخ! بها ح<اة ��7! م1 ال
 
وهل �ق3م ال8+-ول3ن وأصhاب ك�B ی�عامل الأهل والأقارب مع الk!g الj8��1 في ال8غ�ب؟ . 7

الق�ار ب�وره. ال8:ل3ب بهAا ال! 3ص؟ ث. ما هي في ن�Hك أه. أسال>1 العلاج واس��ات�7�ات ال3قا�ة 
 اب وم!لفاته على ال hة ال�ف+�ة لل8غار%ة عامة؟م( وقع هAا الاض:� 

 
أود الإشارة في م(�هل ال�'یY ع1 أسال�� العلاج واس�!ات<�<ات ال8قا*ة، إلى أن الاك��اب الQM ش"ل 
 Yفاء، ح��ال8�0ر ال!ئ<(ي لهMا ال�8ار، ی@قى م�له م�ل ع'ی' م1 الأم!اض الع�28ة والCف(<ة قاBلا لل

ل ال��^<� والعلاج الC0اس��1 أن *(�!جع عاف��ه الCف(<ة و02ارس ح<اته *0"1 لل�^� ال0"��� م1 خلا
فق' ت�Y م1 تقار2! ��<ة ل0tC0ات . ال �<y<ة في أوقات معق8لة ت�!اوح ب��B 1عة أساب<ع و�aعة أشه!

م1 ال0!ضى Bالاك��اب الMی1 * !ق8ن أب8اب ال0!اكU وال0:�ات والy<ادات % 90و  80دول<ة أن ما ب�1 
�ف ال0@"! وال��^<� ال'ق��، عادة ما *0��ل8ن للعلاج وال�فاءال �<ة و Aفائ<ة لل�وaالع8دة إلى . الاس�

 :سdال� *0"1 اق�!اح العCاص! ال�ال<ة 87قائع وت'اب�! للإجاBة على م"8ناته الأساس<ة
 

o@^:8ص 7<?<ة تعامل الأهل والأقارب مع ال�^� ال0"��� في ال0غ!ب، *0"1 الق8ل وفي    
 –Bاد*ة (، ووس� الإقامة )مCف��ة –م�افtة (<ات والd0ش!ات ال'�<قة، إن ��<عة الأس!ة �<اب ال0ع 

 –مC^ف�ة (، وال0(�28ات الاق�:اد*ة والاج�0اG<ة )حي راقي –حي م�8س�  –حي شع�ي / م'یCة 
، 7لها ع8امل ت�0ل إلى جان� ال0"8نات )أم<ة –م�عل0ة (، وال�!28aة وال�قاo<ة )م!تفعة –م�8س ة 

��8ل8ج<ة وال��C<ة، الإ�ار الQM على أساسه ی�أسb 7ل أسل8ب م1 أسال�� رعا*ة ال�^� الX2!0 ال
 .ودع0ه وم!افق�ه في م�8اره العلاجي، 7�فا وت�^<:ا وعلاجا وتAفلا

 
    !:Cة العB�0اB ،ذاته X2!0ال8عي وال�قافة ال:�<ة للأس!ة ولل j8�)ي ی@قى م:^�وفي رأیي ال

ف0�ى 7ان ذل� ال)0�j8 ج�'ا أو م�8س ا، . ل أسل8ب تعاملي أو علاجي م��0لال�اسZ وال�0'د لG8C<ة 7
�<عة الt!وف � zه العلاج<ة ج�'ة وناج�ة مه0ا 7ان�ه في رحل�وم!افق X2!0رعا*ة ال zإلا و7ان

وم�ى 7ان ذل� ال)0�j8 ضy<فا أو مCع'ما إلا و7انz وضy<ة . الاق�:اد*ة والاج�0اG<ة وال�قاo<ة وال("C<ة
 X2!0ي *قابله بها ال�ان ال>)Cه0<� وال�وال Xاه! الإه0ال وال!فt<�ة م�أزم ن�ف�ال وال�الاسB م�ف8فة

 .أهله وأقارaه وم�< ه الأس!Q وال�0�0عي عامة
 

وa^:8ص ��<عة شع8ر ودور الd)0ول�1 وأص�اب الق!ار في ال0غ!ب ت�اه حالات الاك��اب،    
ات وأول28ات هdلاء �B(� م�Uان<ة وزارة ال:�ة فالأك�' أن هMا ال0!ض لا یUال Bع�'ا ع1 اه�0ام

ال0^::ة لل�عامل مع الأم!اض الCف(<ة والعقل<ة عامة، و�a(� م!اس<Z الق8ان�1 ونG8<ة ال0�ار2ع 
فعلى ال!غZ م1 وج8د BعX ال0!اكU الاس��فائ<ة والy<ادات ال �<ة العامة وال^اصة . ال0�علقة بهMا الق اع

اء والاخ:ائ��1 �!ق وأسال�� مع!وفة وفعالة لعلاج الاك��اب، فال!اجح ال�ي *0ارس ف�ها ع'د م1 الأ�@
أن الC(@ة القل�لة م1 ع'د ال0:اب�1 بهMا الاض !اب هZ الMی1 *(�ف�'ون م1 م�ل هMا العلاج، وذل� 

م�'ود*ة بC<ات الاس��فاء وال80ارد ال0اد*ة وال@�!2ة، و�<اب ال^ � : لاع�@ارات ع'ی'ة وفي مق'م�ها

إقرار لا يمكنني شخصيا أن  
اق معه في غياب دراسات  أنس

. علمية جادة بهذا الخصوص

من منظوري الشخصي لا يجب  
اعتماد خطاب التعميم بهذا  
الخصوص، خاصة وأنه في  
كثير من الحالات يكون  
الانتحار نتيجة مشاكل اجتماعية  
أو اقتصادية أو عائلية، وفي  
مقدمتها الفقر والجهل، البطالة  
والعوز، السرقة والجريمة،  

نة والفساد، التعصب  الخيا
والتطرف، السجن والقصاص، 
وغيرها من المشاكل  

في رأيي الشخصي يبقى  
مستوى الوعي والثقـافة الصحية  
للأسرة وللمريض ذاته، بمثابة  
العنصر الحاسم والمحدد  
لنوعية كل أسلوب تعاملي أو  
.علاجي محتمل

متى كان ذلك المستوى جيدا  
أو متوسطا، إلا وكانت رعاية  

ريض ومرافقته في رحلته  الم
العلاجية جيدة وناجحة مهما  
كانت طبيعة الظروف  
الاقتصادية والاجتماعية  
.والثقـافية والسكنية

بخصوص طبيعة شعور ودور  
المسؤولين وأصحاب القرار في  
المغرب تجاه حالات الاكتئاب، 
فـالأكيد أن هذا المرض لا يزال  
بعيدا عن اهتمامات وأولويات  

يزانية وزارة  هؤلاء بحسب م
الصحة المخصصة للتعامل مع  
الأمراض النفسية والعقـلية عامة

الراجح أن النسبة القـليلة من  
عدد المصابين بهذا  
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والاس��!اo<ة لل�G8<ة وال�'خل وال��^<� والعلاج، ثZ اس�0!ار ال��8ر القQ8 ل8ص0ة العار  ال�ق'ی!2ة
هMا Bالإضافة إلى ال��^<� ال0�(!ع وغ�! . الاج�0اعي ال0:اح@ة لAل إصاBة Bال0!ض الCف(ي عامة

 .ال:�<ح أح<انا لل�الات الفعل<ة للاك��اب
 

إلى أن رحلة العلاج عادة ما تقاس j'0B ح'ة ودرجة  أما م1 ح�Y العلاج وال8قا*ة، o<0"1 الإشارة   
وهي رحلة ت�8Aن أساسا م1 عقاق�! وم�ادات الاك��اب ال�ي تع ى للX2!0 . حالة الاك��اب ال0ق:8دة

بCاء على ق8اع' ج' م���8ة، وم1 علاج نف(ي م(اع' ی�!اوح Bال^:8ص ب�1 العلاج ال0ع!في ال(ل78ي 
لا ع1 حY ال�^� ال0"��� وت��<عه على م0ارسة BعX الأن� ة هMا ف�. والعلاج الCف(ي العلائقي

ال0ف�لة 7ال!2اضة وال(ف! والz�C وال80س<قى ال�ي ت�فU ال0!7@ات ال �<y<ة في ال�(Z على ت8ل�' ال�ع8ر 
�"ل فعال؛ إذ *��اج الX2!0 إلى . ب��(1 الU0اجB 'ا واح'ا للعلاج ق' لا *ف�a8ي أن أسلCا ما *عMوه

ت Bال�Uام1 وفي ال8قz ذاته، إلى جان� جل(ات العلاج الCف(<ة وم0ارسة ع�Cة م1 تل� تعا�ي ع'ة علاجا
الأن� ة ال�ي ق' ت�0ل ح�ى ال��8ر الC0�Zt ل@عX ال�!امج وال�ل(ات ال�8ع28ة ال�0اG<ة ال�ي ت(�ه'ف 

 .تعU2U أن0ا} ال�ف�A! الإ*�ابي ل'j الأش^اص ال0:اب��B 1الات الاك��اب ال0ع�'لة وال�ادة
 

 2020يناير  27الإثنين * 

الاضطراب هم الذين  
يستفيدون من مثل هذا العلاج، 
وذلك لاعتبارات عديدة وفي  

محدودية بنيات  : مقدمتها
الاستشفـاء والموارد المادية  

ط  والبشرية، وغياب الخط
التقديرية والاستشرافية  
للتوعية والتدخل والتشخيص  
والعلاج

أن أسلوبا واحدا للعلاج قد لا  
يفيد بشكل فعال؛ إذ يحتاج  
المريض إلى تعاطي عدة  
علاجات بالتزامن وفي الوقت  
ذاته، إلى جانب جلسات العلاج  
 النفسية

: إرتباط كامل النص  
http://www.arabpsynet.com/Documents/DocAharchaou-MoroccoDepression.pdf  

***   ***   **** 
 

 شبكة العلوم النفسية العربية

  نحو تعاون عربي رقيا بعلوم وطب النفس

  الموقع العلمي

http://www.arabpsynet.com/ 

 المتجر الالكتروني

http://www.arabpsyfound.com 

 

 )التاسعالاصدار  ( "   شبكة العلوم النفسية العربية" لـ    2021لكتاب السنوي  

  الويب على18و    من التأسيس  21الشبكة تدخل عامها  
  الإنجازات من عامـــا 18... الـــكدح من عامــــا 21

  ) 13/06/2003: على الويب   -   01/01/2000: التأسيس(  

http://www.arabpsynet.com/Documents/eBArabpsynet.pdf  
  

*** *** *** 

 .... شاركونا اعمالنا على صفحاتكم للتواصل الاجتماعي

  ...معا يصل صوتنا ومعكم نذهب أبعد

  معا نرقى بانساننا، فترقى اوطاننا، وترقى امتنا

--  --  --  --  

  " نحو لياقة نفسانية أفضل لحياة طيبّة  "

  للدكتور جمال التركي  الصفحة العلمية

  تسجيل الاشتراك

www.facebook.com/turky.PsyFitness 
 

 

http://www.arabpsynet.com/Documents/DocAharchaou-MoroccoDepression.pdf 

