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فس،  * ة، الأردن. ق عل ال امعة الأردن ة الآداب، ال ث ل لام ال له 12/3/2018تارخ اس  .4/12/2018، وتارخ ق

  
ائف في الفروق  ة ال ذ ف ه لد ال ئاب مرضى م ع ة مقارنة الاك ابهة ع  ءاالأس م م

  
اع ن سل ال رات، *ز ق دالرح ال د ع    *م

  
  صـلم

عرف على الفروق في  ائفتهدف هذه الدراسة إلى ال ة  ال ذ ف ة Executive Functions (EF)  ال نت  ب ع ت
ه  )30( م ئابي  مرض ت ت راب الاك س اض ابهة م Major Depressive Disorder (MDD)الرئ ة م وع

ق هذا الهدف، اء. ول ة  الأس ذ ف ائف ال ة ال دام قائ ة ب و   Executive Functions Index (EFI)  ت إس قائ
ة ان ئاب ال ة ودرجات  Beck Depression Inventory II (BDI II)  للاك ل ائج الدراسة إلى أن الدرجة ال . أشارت ن

ة ( ذ ف ائف ال ة ال قائ  " ة" و "ال ئ  )EFIالعامل الفرع "الدافع ة ال د ع ة   كانت أقل ع قارنة مع ع ال
ذل أ . و  ئ ر ال ئاب (غ ي ب درجة الاك ا سل د ارت ائج الدراسة إلى وج ائف   )BDI IIشارت ن ة ال و درجة قائ

انت  ئ  ة ال دید في ع ئاب ال عة الاك ائج الدراسة إلى أن م ذل أشارت ن ئ فقط. و  ة ال د ع ة ع ذ ف ال
ع ة أقل م درجات م ذ ف ائف ال ة ال . و درجاته على قائ ئ ة ال سط في ع ئاب ال ائج الدراسة أشارت نة الاك

. ئ ة ال ر و الإناث في ع ة ب الذ ذ ف ائف ال ة ال ة على قائ ائ د فروق ذات دلالة إح   إلى عدم وج
ـات ل ة الدالـة: ال ذ ف ائف ال ي، ال ئاب الرئ   .الاك

  
قدمة   ال

ة  ذ ف ائف ال ة  Executive Functions (EF)ال عرف ات ال ل الع عل  لح ی ها الفَص الأمامي للدماغ م ؤول ع ال
Frontal Lobeة ا ل القدرة على نقل الاس ط ،Set-Shifting، م اه  ،Planningال ة ،Attentionالان ا  ف الاس

Inhibition، ة، و ال الذاتي  ،الذاكرة العاملة لاقة اللغ ة Self Regulationوال ذ ف ائف ال ل ال ام ب الق لل  . و یؤثر ال
الي ال ة، و عل ة وال ه ة وال اع ه الاج رض على ش د ال ي و بدرجات  ع ل سل ة  م اته ال ة ح  وف فاوتةمعلى أن

لل   .(Goldstein & Naglieri, 2014)درجة ال
ة  ر م أقدم الأمراض ال ع ئاب ف ها أما الاك د تار ع ي  ة ال ص ال ل واضح في ال ى أنه وصف  عروفة،  ح ال

ة( ة القد نان ارة ال ار  ).Fava & Kendler ,2000إلى ال ة م الان عدلات العال ة  ذات ال ف ات ال را وه م الاض
رر ل الأعراض ال عل  ا ی انس ف عدم ال ز  ا ی  ، اء العال ع أن رها، ففيفي ج ه ت  ق ب ت لة  ة و ذل ح ف ال

ر  ه فاضلي ل ار ال س ال ع لاف  خة. وهذا الاخ ر، و ع ال ف الع اب، وع م لفة ع مرحلة ال ن الأعراض م ت
ة، وم ال ه م، وال ال ي تؤثر  ر إلى الأعراض ال ص عادة أك ال ر  اً، ی رض أصغر س ان ال ا  ل رض، ف ، قةاال

ف تؤثر ة و م رض ال اة ال ة ح  ,Alves, Yamamoto, Arias-Carrion, Rocha, Nardi) هذه الأعراض على أن

Machado, & Cardoso ,2014س ات م اله ئاب ن ر الاك ه احب  دما  ائي Mania).وع زاج ث راب ال اض ى   ،
ئاب س الاك راب اله قاً "اض ى  سا ان  ب و الذ   )Fava & Kendler ,2000ي" .  (الق

لة الدراسة:  م

ة و  ة م مه م ائف ال ال ئاب م خلل  ةعاني مرضى الاك اع ث   اج ، ح ة الأخر ات ائف ال رها م ال وغ
ر ( ر ع الع غض ال فاضها و  ؤد إلى ان ة  ف م ة ال ات ائف ال ئاب أن یؤثر على ال  ,Ormel, Rijsdijkللاك

Sullivan, vanSonderen, & Kempen ,2002.( 

اك  دو أن ه او ی ا فس ارت ائف ال لل في ال ئاب مع ال ل أو ب الاك أثر  ة قد ت رات معرف غ اك م ة ، فه آخر  ع
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ل  ئاب ، م د الاك فاضمع وج ص ال ان لها تؤثر على أداء ال ة و هي  ذ ف ائف ال ز و الذاكرة و ال ر , Stordal( ميال
ط، و 2006 ة، و ال عا م الدافع لب ن ة ی م ة ال ات ائف ال ال ام  ان الق ا  دام). و ل ات، و اس رات ،  الاس ال

الو  ع اسب، و  اس ر ال ك غ ل ف لل ل ال زمات م ان الم ع ات تعدّ  اس ل ائف ال الذاكرة العاملة، فهذه الع ة للدماغم ال ذ  .ف
س ئابي الرئ راب الاك ة أن ت دراسة الاض ة العل ة و خاصة في MDDو لهذا ف الأه ذ ف ائف ال ال لال  ة الاخ م ناح

ة. ئة عر  ب

 أسئلة الدراسة :

ة  ما ذ ف ائف ال ة ال ها قائ ا تق ي الدراسة  د ع ة ع ذ ف ائف ال جد EFIدرجة ال ا))؟. و هل ی لدرجة ما ب ا ارت
ة  ذ ف ائف ال ة ال ة على قائ امل الفرع ة و الع ل رضى EFIال د ال ئاب ع ة للاك ان ة ب ال ها قائ ا تق ئاب  و درجة الاك

ئاب ر  الاك ئابو غ اء)؟. الاك  (الاس

ات الدراسة :  فرض

د م دلالة ( ● ا ع ائ جد فروق دالة اح ائف ) α ≥ 0.05لا ت ة ال ها قائ ا تق ة  ذ ف ائف ال في درجة ال
ة  ذ ف اء . EFIال ئاب و الاس رضى الاك  ب  ال

د م  ● ئاب ع رضى الاك د ال ر و الإناث ع جد فروق ب الذ ة  (α ≤ 0.05)دلالة لا ت ذ ف ائف ال ة ال على قائ
EFI ئاب ة ب للاك  BDI II.و قائ

جد فرو  ● سط درجة لا ت ئابق ب م سط درجة  الاك دید و م ئابال د م الاك ئاب ع رضى  الاك سط م ال  ال
ة  (α ≤ 0.05دلالة ( ذ ف ائف ال ة ال  .EFIعلى قائ

ة: ذ ف ائف ال    ال

ال مع عرف على م د ال ع ا ما  ة، وغال ذ ف ائف ال دة لل ج عرفات ال ر م ال اك ال الات الدر  ه اسة في عل م م
عرفي فس ال عل ال فس،  ر  ،ال فس ال فس  ،وعل ال ا على عل ال د ه ع ي، س فس الع و عل ال

ي ة م ، Neuropsychologyالع ذ ف ائف ال عرف ال ا ب ارزة الذی اه اء ال را  م أوائل الأس اندر ل ان ال و الذ 
ة نفس ث ناح ة ، ح ك م خلال  ع ل ط الدماغ وال ف یرت راً بدراسة  الاه  ا الفص الات ي ب م الأمامي،  الع

را لات، فقام ل ة وحل ال ذ ف ائف ال ف یؤثر ذل على ال ار  -و ر  رفات الأفراد الذی  -) 2011و(ا ذ ث ت ب
ل ال امه  الفص الأمامي خلال ق قت به أضرار  د ل ج ا ب رف ع ددة و ل  ة م قرون عادة إلى خ ف لات، وأشار إلى أنه 

د  لة. واخق ة"،  لل ذ ف ائف ال اها "ال ا س ائف م د على عدد م ال ع أنه  لة"  ك حل ال عرفه "سل اته ب را ملاح ل
د على الفَص الأمامي ي هي تع  .(Kimbarow, 2011)ال

ة  ذ ف ائف ال ة نفسال ة: م ناح  ع

ردال  ةStordal )2006عرّفت س ائف الع ال ال ل م أش أنها : ش ة  ذ ف ائف ال ة -)ال عرف  Neurocognitiveال
ة ائف ع امل و ي ت و ت ت ا ال ائف له -العل لل بهذه ال ة أخر وأن ال امعرف ل الف ارت ع لل  ص الأمامي ال

 )Frontal Lobe  . (Stordal ,2006للدماغ

ار  قع الفَص الأمامي ة و ت الأف عرف ات ال ل قة الع أنه م ه  ار ال اً ما  ة م الدماغ،  وغال ا أمام ر ال في أك
فس ائف ال ل ال الات ع ع م ي تلعب دوراً في ج عقدة ال عة ال ة.-ذات ال اء و ال ع رة العل قة ح اح وأثارت هذه ال

اً ما  ض وغال عض الغ رة  على  قة الق ، فدراسة هذه ال ، و مع ذل د م الزم ر لعق ك ال ل ن ال الذی یدرس
ر مة إلى حد  ر مفه اجه م ال فهي لا تزال غ  .(Goldstein & Naglieri, 2014) ت

ة ان ا ال ألف الفَص الأمامي م ال ى ،و الlateral Surfaceی دارة Medial Surfaceس ، و ال
SurfaceOrbitofrontal ة ة الرئ ر رة ال ا إلى الق ق هذه ال ل Primary Motor Cortex. ث ت رة ما ق ،و الق

ة  ر ةPremotor Cortexال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ ي تعدّ هذه أساس أو مقرPrefrontal Cortex (PFC،و الق  )و ال
رة ل ا رة م الق ألف هذه الق ة. و ت عرف ات ال ل ةلع ان هرة ال ة ال ل الأمام )(Dorsolateral Prefrontal  DLPFCما ق

Cortex،دارة ة ال رة الأمام ى،Orbitofrontal Cortex (OFC)والق س ة ال ل الأمام رة ما ق  Medial prefrontalو الق

2014.((Goldstein & Naglieri,  Cortex(MPFC)  

اج  ط  اس ي ترت ة ال ات العقل ل ة هي تل الع ذ ف ائف ال ة ((أن ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ ل الق و م ، PFCع
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ات هي  ل قد أن لها علاقة بهذه الع ع ي  ر الأجزاء ال ةأك ان هرة ال ة ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ رة ،(DLPFC)الق والق
ة  دارةالأمام ة ال ،(OFC)ال ل الأمام رة ما ق ى (و الق ح أو )، فMPFCس ات ال ال  ط أساساً  هذه الأجزاء ترت

ة) ة (م الدافع الدافع ة عدة  ائف معرف ف ل رة على الاندفاعات ،ال ة، و ال ف ة و العا ل رف ال ة و ال اع ات الاج
ةالإ ط  و ،اب داال ائج الأحداث"أ اس ؤ ب ات في ال رات ام "م الاس ة  والق اس ة ال ة و ال اع ات الاج ل دید ال ب

ده ع و تقال ةوهذه ت بها عادة  ،لل ان هرة ال ة ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ في و خاصة ت، الق ك العا ل اعر وال فه م
ها Empathyالآخر ؤول ع ت دارة Empathyال ة ال رة الأمام ها الق ؤول ع ت ة  ،ال ل الأمام رة ما ق و الق

ى س  ( (Goldstein & Naglieri, 2014  .ال

ئاب  : الاك

حدة،  ال اس  ل الاح ة م رات نف ر تغ ه زاج، و دني ال ز ب راب انفعالي ی ئاب على أنه حالة اض عرف ب الاك
اء، والأرق، وتغ طء والان ل، و أس،  وال ، وال ر وزن ال ل تغ ة م ةرات ج ا  .Beck ,1976(( الاس

ة ات العقل را ائي للاض ي و الاح ل ال ة -ع الدل ام ة ال  Diagnostic and Statistical Manual of-ال

(DSM V) -Fifth Edition-Mental Disorders ة ئاب ات الاك را ل الاض ف ئاب   ، Depressive Disorderالاك
بو  ة الق ائ ات ث را ل.  Bipolar and Related Disordersالاض اني م الدل زء ال  American Psychiatric◌ِ )ال

Association, 2013) 

س ئابي الرئ راب الاك ة ه الاض ئاب ات الاك را اع الاض ى  والذ،Major Depressive Disorderم أشد أن ان 
ي ئاب الرئ ل. ،Major Depressionالاك الدل ة  ئاب ات الاك را ل الاض ف ة هذه في وووضع  ة أ( ال ةال ال  ،)ام

ات تق ت را ة الاض ئاب عة إلى الاك ات س را ة اض ئاب هات اك الأعراض ب ه  ال ،ا اس  و مزاج قابل فراغ زن عام  و إح
ارة ة،irritable mood للاس ة و معرف د رات ج راف مع تغ مي.  تؤثر و هذه الأعراض ت ص ال  ,APA) على أداء ال

2013) 

ة ة الرئ ئاب ة الاك د ال ص وج ب ت ي  ئابي الرئ راب الاك الاض ص  ص ال  Major Depressiveو ل

 Episode (MDE ب يح ل ال د )   و DSM V)الدل صب وج ة ل لاثة الآت ة ال ر ال عای ة  ال ال
ة ( ة الرئ ئاب  (MDE :الاك

لة خلال ال عة للأعراض ال ة م أصل ت قل ع خ د ما لا  ةأولاً: وج ة الرئ ئاب ن هذة الاك ب أن ت ه ، و
ؤثر في ل ا  ع على الأقل و شدیدة  دة أس دة ل ج عة  الأعراض م ة ال ئاب مي.  و الأعراض الاك ص ال في أداء ال

دول رق ) ال ة  ض  (.1.0م

الات  رها م ال ة أو غ ه ة وال اع الات الاج اً في ال ص أو تؤثر سل رة لل ة  ب م ب أن ت اً: هذه الأعراض  ثان
اً. ر أ ل  ص  اة ال ة  ه  ال

اً:  ب أثال ة. هذه الأعراض لا  ر والأدو دام العقاق اس اشرة  ن ذات صلة م ة أخر أو ت الة مرض ة ل ن ن  ,APAن ت

2013) 

س(و  ئابي الرئ راب الاك الاض ص  ص ال ار آخر (MDDل ب مراعاة إضافة مع لاثة  الإضافة) ر ال عای إلى ال
قة) ا ب أن لا،ال ة  ة الرئ ئاب ة الاك د ال ة. و و هي:  وج د أعراض ذهان راف مع وج ات ی د حالات أو ن م  عدم وج

ب  ائي الق راب ث احب لاض س ال  )Bipolar Disorder.  (APA ,2013اله

ة نفس ئاب م ناح ة : الاك  ع

ران  ف ان  ه اك م لاله ة نفس الاخ ئاب م ناح د مرضى الاك ة ع ذ ف ائف ال ة ال ال هج فرض ة، م ط ع
اص لال Hypothosis Specific Patternال ب الاخ ة إرجاع س ة م ناح ذ ف ائف ال ال لال  ر الاخ د على تف ع والذ 

هج الآخر ه ت عامة. و ال ددة و ل اب م ز إلى أس ة الع ص  و،Global Impairment Hypothesisالعام  فرض الذ ی
ن م  عان ئاب  لالأن مرضى الاك في اخ دیده و ع ت عدد لا ن ره م  .(Gualtieri, Johnson & Benedict, 2006)وح

ر ف هج الأول في ال ا على ال د ه ع ة، ،س فذ ائف ال ال لال  ر الاخ ات في تف ه ثلاث فرض عب م ة  والذ ی الفرض
هد"، و ة "ال ؤول ع  الأولى هي فرض هد ه ال ص على أن م ال ي ت لالال هام(ال الاخ ارز في الأداء على ال ة) ب  ذ ف

ة  لقائ هام ال ئب و خاصة في أداء ال ر ال ئاب مقارنة مع غ رض الاك ةAutonomic Tasksل دأ  . الفرض د م ة تع ان ال
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رعة"، ب  "ال ص أن س لالوهي ت ئا اخ ة، أداء مرض الاك عرف ة ال عال ة ال ل ع طء  د إلى ال ع ة  ذ ف ائف ال ب على ال
عرفي ال ال د "ال ع ة ف ال ة ال ل عام. أما الفرض مات  عل ة ال طء معال ز ب ئاب ی رض الاك ي-ف  الع

Neurocognition"،  ل أن لالوتق ن  الاخ عان رضى الذی  ي في ال ة أمر رئ ذ ف ائف ال ئاب و ه في ال ناتج  م الاك
ضعي  لال م ة .”localized defecits“ع إخ ة مع ذ ف ائف ت ؤولة ع و ة م الدماغ ال ا مع  ,Gualtieri)في م

Johnson & Benedict, 2006) 

د مرض ة ع ذ ف ائف ال ال لال  ر الاخ ا على تف د ه ع قة س ا ة ال ال ة ال ر للفرض ف ل ال ئاب، ف ا وم ال لاك
فس زمات ال ان ر ال ة تف دا الدماغ ال ة  اقل الع ال لل  ة ال س م ناح ئابي الرئ راب الاك الاض ط  ي ترت ة ال ، ع

ال ب  زمات الات ان ر م ل عام. ث نف اقة  ة، و ال ه زاج، و ال الدماغ تؤثر على ال ة  اقل الع ات ال لل في م فال
ة.ا ئاب ر الأعراض الاك ه ؤولة ع  ن م ي قد ت ة ال ا الدماغ  ل

ن روت ى أنه Serotoninال ص ح راً على مزاج ال ة تأث اقل الع ر ال ط: م أك ان،  ف خلال  ارت عادة الان
فاض لات ان ق اقع  م د م ن وعدم وج روت ا الدماغ لل اج خلا ة إن الهاقادرة على   ع ق ن عدم قدرة ال أو اس روت

ر أث له إلى ال لاته یؤد هذا  ق اقع م ل إلى م ص ق لل الزادة أو ال زاج، و القل إما  م، وال اقة، وال ة، وال ه ان. ات ال
راب الاض ن  روت ر دقة فإن دور ال ة أك رل و م ناح قة  ر ضخ م غ ل ب س ی ئابي الرئ  Locus Coeruleus سالاك

زة ر الى الل ف راب ادة ال تر، و  Amygdalaل ،و ال هر أعراض القل زداد إثارتها و ت فاضف ه ان ط  ن یرت روت ر ال
ل  ة م ل ئاب ال فاضأعراض الاك ر معروف، ل  ان الدماغ غ ن  روت فاض م ال ب ان . و س ا اقة، و قلة ال ال

اك  ال( اارته عروف  ن ال روت ؤول ع ت إفراز ال اك (HTTLPR-5مع ال ال ات، فه ة  آل لة و ال ة ال ال
ن خلل  ا قد  ب ه رة. و ال ة الق ة ال ن م ال روت ر لل اج أك ها إن ج ع لة ی ة ال ، فال رة لهذا ال الق

عد د  ر مؤ ه غ  .(Jacobs , 2004)وراثي  ل

ام  اس  Dopamineالدو عة، فعدم القدرة على الاح ال اس  سط القدرة على الاح ي الذ ی ي الرئ اقل الع : ه ال
د  عة ع فاضال د  ان ئاب ع رتفع معدل الاك ئاب. ف ة للاك زة الأساس ، ه ال ام اج الدو فاضإن اج ال ان س إن ع  ، ام دو

تر مرضى القل الذ  ة لل ده ن ام عالي ع رة الد والإثارة ن م الدو ام یزداد في الق ل الدو ة الزائدة. وص ماغ
ى  س ة ال ل الأمام ام م ))خاصة MPFCما ق ة للدو اس ر ح ن أك قة ت ث هذه ال ، ح زم تر ال عرض الى ال د ال ع

لة، و  رات  تر لف ال اس  د الاح رها ع زة و غ ل الل ة في ت ع قة مه  .(Jacobs, 2004)ل عام  الانفعالاتهي م

تامات(یر  ي الغل اقل الع ات ال فاض م اً مع ان ئاب أ ط الاك ة و هي  ) وهGABAت فة أساس ي ذو و ناقل ع
ف یؤثر ة  ر اث ت هرت أ ط"، فأ تامات في الفص ا "ال ي الغل اقل الع ل ال اً في ت لأمامي، و یلعب دوراً رئع

ة  بزادة  تامات مرت ات الغل ة، فزادة م اف ارات عدة م ار م خ ي ل ا ع ط ارت ار م خلال ت القدرة على الاخ
ا یؤد إلى ت في قدرة  ز م ر ارأعراض الهدوءو ال فاضه، و الاخ ز ان ر تر و فقدان ال  .(Jacobs, 2004)یؤد إلى ال

ة   ف لقة ال في في ال ئاب لدیه ضعف و ن م الاك عان رضى الذی  ة limbic loopال ائف الدماغ ي تؤثر في ال ال
اً هذا  ل، وقد ت دع جزئ ة، و ال ة، و الإراد جدان الات ال ؤولة ع ال ة ال عرف راضال ل عدد م الدراسات  الاف م ق

ر ال ال اصة  يال ئاب  Neuro-Imaging Studiesع ر الاك ا خلال تأث ف ة و رت ا ال عض ال ر إلى أن  ا  م
ة ة الأمام زام رة ال في Anterior Cingulate Cortex (ACC)هي الق هاز ال ي هي جزء م ال ،و Limbic Systemال

ة. ان هرة ال ة ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ  & Ballard, Murty, Carter, Macinnes, Huettel) (DLPFC)الق

Adcock, 2013) 

قة: ا  الدراسات ال

ر ئة  اق ع ة ال س ذات قای ت  ها ق ئاب ل ة و الاك ذ ف ائف ال ت علاقة ال قة بدراسات  ل على دراسات سا ال
ة ( ذ ف ائف ال ة ال ابهة لقائ ل علاقة الاEFIم قة ح د لدراسات سا س(()، فلا وج ئابي الرئ راب الاك ائف  MDDض ال

ة ( ذ ف ائف ال ة ال ئاب بدرجة قائ ل علاقة درجة الاك احة ح د لدراسات م العال العري، و لا وج ة  ذ ف .EFIال  ) في العال

لة : ف ة م ة على عدة اجزاء  رات الدراسة مق غ اولت العلاقة ب م ي ت قة ال ا ا یلي عرض لعدد م الدراسات ال  ف

فس ● اث ال ة الا ئ م ناح ر ال ئ و غ ة. دراسة تقارن ما ب ال  ع

او انغ و  انغ و زه و زانغ و  ي و فى جامعة (Shi,Wang, Yi, Zhu, Zhang,Yang, & Yao , 2015)قام ت م م
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Central South University ي للدماغ  ،ال ال الع ا الات د (DMNأو (default-mode networkقارنة أن ع
ي  ئابي الرئ راب الاك الاض اب ال  الغ ال رضى ال ة م ال لب MDD)ع ة مقارنة له في أداء مهام ت ) و ع

اً تفا اً و معرف ف ارك عا ي  Cognitive and Emotional Investment Tasksعل ال ا غ ر الرن ال هرت ص ، أ
ا  س لدیه ن ابي الرئ راب الاكئ الاض في أن الأفراد ال  ة Activationال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ أقل في الق

ي( ان هرة ال لب تفاعل مع مقارنة مع افراد الع (DLPFCال ة ت هام انفعال ر ال خلال ادائه ل ة م غ ا ة ال
في  ع العا ا ة ذات ال  .Emotional Tasksمؤثرات خارج

ة. ● ذ ف ائف ال ئ على ال ر ال ئ و غ قارنة ب ال  دراسات ال

غل( س و ب غ و ف ل ز و س ل رامر و ه ا (Krämer, Helmes,Seelig, Fuchs & Bengel,2014في دراسة ل رض ، اف
ن م  عان رضى الذی  ارسة للراضة في ال فاض ال ها أن ان ئابف الدافع الاك ز  ب الع ره  ي  تف ة الرئ

Motivation الإرادة ز  ة Volition،والع ائ رة م ة واضح و لدیه ن الدافع ز  ئاب لدیه ع ائج أن مرضى الاك هرت ال . أ
ة فاءة الذات ل ال ة.  Self Competenceح ئ ر ال ة غ ر م الع ه أك ف  ل

ند و  لا و دا رونة في  (  (Cella, Dymond & Cooper, 2010رو في دراسة ل ق ال ا ب ث قام اذ، ح القرار  ات
Decision Making Flexibilty ة عة ضا ئاب مقارنة  د مرضى الاك هرت الع انت . أ ة  ا عة ال ائج أن ال

رة  ة أن الق فرض ة  ن مرت ائج هذه الدراسة  أن ت ، ون ئ ة ال ائه م  ع عل م أخ ل عام في  سرعة ال ل  أف
ة. م ا ال ال افأة/العقاب لأع ع ال ا مات ذات  عل ة في ت ال امل فة ت دارة لدیها و ة ال ل الأمام ل علاقة ب شدة ال و ل

ئاب اس ب للاك ن مق اح ار في الدراسة، أدخل ال ا للق ة أی اس مه ئابي والأداء على مق راب الاك ل مرحلة  (BDI)الاض في 
ائج  هرت ال رض ، و أ اس شدة ال اتم مراحل الدراسة لق ا اس  ارت ق ء الأداء على ال ئاب و س رة ب الاك ة  سل

دم ف ل مراحل الدراسة.ال  ي 

ندال و شارما و داس ئابي  )) علىMondal, Sharma & Das ,2007و دراسة أجراها م راب الاك الاض ه  ت ت
س  دام عدة مقای . وت اس اد ة وال الاق الة الزوج س وال ر وال الع ا  ق ا ة، ت عة ضا ه  س، و قارن الرئ

ا الدراسة لق ارات  ارواخ ةكاخ ذ ف ائف ال س  Trail Making Test (TMT-B)س ال الع ار إعادة الأرقام   Digit، و إخ

Backward Test ي على ئاب الرئ ن م الاك عان رضى الذی  ائج الدراسة أن درجات ال ت ن ارات. ب انت ال الاخ دمة 
ة. فارق ذو دلالة مع ة  ا عة ال  أقل م ال

ایلث درا ل-سة قام بها  ل و ل رمان و ب ،على ال  (Paelecke-Habermann, Pohl & Leplow, 2005)ه
س  ئابي الرئ راب الاك ة  (MDD)الاض عة  مرضى لدیه تارخ م ن ع ، م ه إلى م ه،وق ئاب واحدة إلى  اك

ع اث ف ، وم ف ئاب ال عة الاك فه  ئابو ت ت ات الاك ر م ن رضى لدیه تارخ م ثلاثة أو أك  ة أخر م ال
ة  عة ضا اً م اك أ انت ه عة حادة) ، و  قة(م ائج  م هرت ال .  وأ ق ل ال ئ ق ي ال ع عل  ل ر وال الع

ار  ع الاخ ئاب في ج ي الاك ع ل م م انت أف ها  ائ ة ن ا عة ال اك علاقة أن ال انت ه ةات، و  ا ة ع ارت
ئاب. ي الاك ع د م ء الأداء ع راب و س  ب شدة الاض

درمان و  امودراسة أخر قامت بها  س  الأ ل ردو و ال  ,Kindermann, Kalayam, Brownو براون و ب

Burdick & Alexopoulos, 2001)ائل ث ت اك علاقة  ) ،ح انت ه ا إذا  ن ف اح ةال ا ائف  ارت لل في ال ما ب ال
ة " ا ن الإس ة و ما ب زم  ذ ف أدائه على  P300ال ار ال ئاب لدى ارات" و ما ب الاك ار  اخ روب و اخ ة س مه

ة ما ب ا ائج الدراسة إلى علاقة ارت اقات.  و أشارت ن ف ال ن ل ة وس ا رة الاس ل ف  Response latency  و
ف على  ع اراتما ب الأداء ال ة اخ ذ ف ائف ال د ،ال اقات و ما ب وج ف ال ن ل ار وس روب و اخ ة س ل مه  م

ارات. ل الاخ ة في  ا ة ال أ م الع ئاب أس ة الاك ائج ع انت ن ث  ئاب، ح  الاك

ن و غر ((  ائف Channon and  Green ,1999و دراسة أخر قام بها شان ال ام  ئاب على الق ها أثر الاك ا ف ، درس
ح  ة : الذاكرة العاملة،   ذ ف ائف ال قة له على ثلاث مهام في ال ا ة م ئاب و ع ة م الاك ائج ع ا ن ث قارن ة، ح ذ ف ال

ات و ال ال ا ارث ت  ، Multiple Schedulingعدد الاس اعدته  اخ ة ل م ائ رقة ع عة  ل م ار م  م
هام و آخرون ت  ارهال هام  اخ اعدة في حل ال ى مع تقد ال . وجدت الدراسة أن و ح اعدته رقة ل ل ت م فس ال ب

ئ  ة ال ان أداء ع عددة،  رأال ة غ أ  م ع لاث مهام. س قة معه على ال ا ئاب ال  الاك
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ل و اّخرون  رس فسPurcell et al ,.1997و في دراسة اخر ل ائف  ال ت دراسة ال رضى  ) ) ، ت ة ل ئابع  الاك
فس ردج ال ام ارة  اس  ي صغار ال على مق ة  -الرئ س ة ال  Cambridge Neuropsychological Testع

Automated Battery (CANTAB)، اس ة لق س س م عة مقای ي هي م اتو ال را ز و  اض ر ي ال هاز الع ال
اه، و  ة، و الان ذ ف ائف ال الذاكرة، و ال لفة   ة ال عرف ائف ال ات ال را اذاض ت مقارنة ن القرارات. ات ة ف ع ه  ائ

ر و م  العدد و الع اثلة  ة م ر إكل انت غ ئاب  ة مرضى الاك ت الدراسة الى أن ع اء، و خل عل و درجة الذ ال
قة في  ا ة ال ه للع ا ها م ائ اراتن رضى ضعف  اخ هر ال ط، ل أ ة، وال ان د ، والذاكرة العاملة ال رة ال الذاكرة ق

ة) س ردج ال ام ارة  دن (جزء م  ة برج ل اه.و اخ في الأداء على مه  ارات الان

● . ئاب د الاك ة ع ذ ف ائف ال س ال دام مقای اس ة  ل  دراسات 

ر و هارمر ( ر ل و ن ئاب (Simplicio, Norbury & Harmer, 2012في دراسة ل ا الاك ، هدفت إلى دراسة ارت
ى ( س ة ال ل الأمام رة ما ق ة داخل الق ات الع ا رات في الاس غ ع  (MPFCمع ال ا مات ذات ال عل ة ال اء معال أث

في( ي ال ا غ ر الرن ال دام ص اس في  ة FMRIالعا ة عال ال ة م الأفراد الذی لدیه اح ل ة  ه) لع  لإصاب
ة  ن أنه خلال معال اح جد ال ع، ف دة أس ئاب ل ادات الاك اوله ل عد ت ل و  س ق ئابي الرئ راب الاك مات هالاض عل ذه ال

ا  ا واضح  اك ن رة) وُجد ه رة ق عد ف ى و  ئاب (ح ادات الاك ن م اول ل الأفراد الذی ی في م ق ع العا ا ذات ال
ل الأمامي ا ق هرة-الف ة ال ة الأمام زام قة ال ى Dorsal Anterior Cingulate(كال دارة ال ة ال رة الأمام ، و الق

Right Orbitofrontal Cortex اعر ؤولة ع ت تفه م ة ال ا الدماغ ة ، أ أن تل ال اوله للأدو ل ت ر م ق أك
ا انت أقل ن ئاب. Activationالاخر  ادات الاك اوله ل عد ت ئاب مقارنة مع  ادات الاك اوله م ل ت ئاب ق رضى الاك  ل

ر و ن لز و ر ر و و ش ة ل ل اخ و غردراسة   ,Boeker, Schulze, Richter, Nikisch)ش و ش

Schuepbach & Grimm, 2009) الأولى  ، ت الدراسة على مرحل س. و ت ئابي الرئ راب الاك ة م مرضى الاض على ع
انت درج رحلة الأولى،  . في ال رر فاء ال عد ال ة  ان ة وال ئاب ة الاك رضى في حالة ال ان ال دما  رضى لا تقل ات هؤلاء اع ل

نت م 24ع درجة ( قارنة ت قة لل ا عة م ا م اك أ ان ه ئاب، و ة ب للاك ئاب وقائ ن للاك ل ار هام ) على اخ
دام  (28( اً. ت اس ارش ردج اخ  The Intradimensional/Extradimensionalو، (CANTAB)جامعة 

(ID/ED)shift taskائج أ س .و ال ئابي الرئ راب الاك ادة م مرضى الاض رحلة ال رضى في ال هرت ضعفاً في أداء  ال
ن  اح د ال رضى، ل  عد إجراء تق جدید مع هؤلاء ال رر و فاء ال ة. و في مرحلة ال ا ة ال قارنة مع الع لافاتاال   خ

اس ة  ذ ف ائف ال ئاب على ال ة الاك د الذات دلالة ب نفس ع ي أن بهذه الدراسة ل  ع رة. و هذا  ذ س ال قای ن دام ال اح
ة. ا ة ال رر مقارنة مع الع عد ال ال ئاب  ة الاك فس ع ة ل ذ ف ائف ال أداء ال اً   ت

ند دراسة ل في در و ل ت لاند و ب غ ل و ا رودل و م لد و س درف غر و ل ر ة ل  ,Biringer, Lundervold)ل

Stordal, Mykletun, Egeland, Bottlender, & Lund ,2005 ي  )على ئابي الرئ راب الاك ة م مرضى الإض ع
رر دام  Recurent MDDال ث ت اس رض.  ح اً م ال ل اً أو  ا جزئ عد أن تعاف عد س  ه في وقت لاح   وأعادوا دراس
ار ف ال اخ ن ل اروس ن بدر  اقات، و اخ اح ة) لدیه ، ث قام ال ة(القدرة ال ذ ف ائف ال اس ال روب لق اسة س

ن  اح ث وجد ال ة.  ح ذ ف ائف ال ئاب و ال ن للاك اس هامل االعلاقة ب مق ى على ال ارت ابي(ح ن) إ رس ل) (ب د ال
ا ائج الاخ ئاب و ال في ن ة ب ت الاك اً وجدوا فروقاً ذات دلالة مع ة، و أ قه مرة أخر على نفس الع عد ت ر 

ة. ذ ف ائف ال س ال اني على مقای ائج ال الأول و ال ائف ال ب ن أداء ال اً  ن وجدوا ت اح ي أن ال ع ة و هذا  ذ ف
. رر عد ال ال ئ  ة ال فس ع  ل

ة . ● ذ ف ائف ال ئاب على ال ادات الاك  دراسات لأثر م

ت ( د ن و ب ن ر و ج ئاب  (Gualtieri, Johnson & Benedict, 2006دراسة لغال ادات الاك ها أثر م ا ف
ئابي راب الاك رضى الاض ة ل ذ ف ائف ال ها، في ال ي ت تق رات ال غ ع ال ة ل ال ائج أنه  هرت ال س. وأ لت  الرئ ح

راً،  ئاب، وأخ ادات الاك ن م اول رضى الذی ی عة م ال ها ال ارات، تل ل الدرجات على الاخ ة على أف ا عة ال ال
ي م دون علاج دوائ ئابي الرئ راب الاك ن م الاض عان رضى الذی  د ال ل على وج اك دل ان ه لالي، و  ي نف اخ ي ع

. ات الأخر ر م الع ئاب م دون علاج أك ة الاك د ع  ع
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ة. دراسات نفس ● ذ ف ائف ال ال ئاب   ر و الإناث الاك ل الفروق ب الذ ة ح  ع

ن  ل و هارم رو و ماك ن و دی ارل اك-ففي دراسة ل نز و هاج  Carlson, Depetro Maxwell, Harmon-Jones)ج

& Hajcak ,2015هرة ا ال ل ال ي لدراسة ع ا غ الرن ال ر  ة ال دام تق ها اس ى ،) ت ف س دارة م  و ،و ال ال
ة  ادة الرماد الغ الاال س على ع م ال ئابي الرئ راب الاك د الاض ة خلال وج ل الأمام ة ما ق رة الدماغ ئاب م كللق

د  ائج وج هرت ال ر و والإناث. أ اتالذ ا فاض في  ارت ئاب فقط مع الان ة م الاك ات العال ر ب ال ة الذ د ع ة ع عال
ى ، أما س ة ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ ة للق ادة الرماد ام ال ة الإ أح د ع د هذه العلاقة. ناثع حظ عدم وج  فل

هج   الدراسة:م

ق أهداف الدراسة. ات ت ي لغا ا صفي الارت هج ال دام ال  ت اس

ع الدراسة:  م

ي ع الدراسة الاكل ل عدد أفراد م قة ح فر أرقام دق راب ،لعدم ت الاض ل ال  ع الدراسة م  ن م ئابي  ت الاك
س اره ما ب ( الرئ راوح أع ة 65 -18و الذی ت ان)س ة ع ان مدی راً و إناثاً م س ادات  ،ذ ة زارة الع ان و الذی لدیه إم

اصة. ة ال ف  ال

ة الدراسة:  ع

ادة خاصة راجع لع رضى ال احة م ال ة م ة الاولى : ع ، الع الدراسة م ع ن  ار ن ال ان ت عدد أفرادها  ،في ع
ر ( ، (30كان ( ار  ،(16)) عدد الإناث14عدد الذ سط الاع ة34)م ر )س ة 57 -19(ومد الع ان  ،) س عه م س ج

ة. ه أردن ة و ج ه الأم اللغة العر ان و لغ ة ع ي مدی ف ب ال ل ال س م ق ئابي الرئ راب الاك الاض ه   ت ت
) للدل اب ل ال الف رها  ي س و ت ذ ص (ال ر ال دام معای اس ؤول  ر ال ائي للاض ي و الاح ة ل ال ات العقل ا

أ  ر م  ا غ ان ة)، و  ام ة ال راب(ال ي آخر اض ل ،نف ة م ق ادة نف ا ع ة  ،ول یراجع ن أ اول ا ی ن و ل 
ئاب ة لعلاج الاك جد لدیه تارخ  ،أدو اتو لا ی ص. إصا  الدماغ في وقت ال

ارت  يأفراد هذه الع اخ ف ب ال ل ال س م ق ئابي الرئ راب الاك الاض ه  عد ت رح له هدف الدراسة ث ت ش ،ة 
ة بها ارغ و ما إذا  ار ار بل  ،ال ل لل امه بها. اشار ل ی دفع ا أم  الدراسة لاه

ه  ار لعدم ت ع ئاب  ة للاك ان ة ب ال دام قائ اس ئاب  الاك ر م  دة أفرادها غ ة مق ة: ع ان ة ال الع
ة   ة. عدد أفراد الع الة الزوج عل و ال س و ال ر و ال ث الع ئاب م ح ة مرض الاك قة لع ا انت م ة  ئاب ، و هذه الع الاك

ر ،(30)كان  ر  ،)16عدد الإناث((14( عدد الذ سط الع ة33.6)م ان ما ب و مد  )س ار  ة57-18(الأع عه  ،)س ج
ات خاصة ر ن  ل ع ان و  ة ع ان مدی ة ،م س ه الأم اللغة العر ة  ،و لغ ه أردن ة ادو و ج ن أ اول ا ی ن ةول   ،ة 

درة اد م ن أ م عا جد لدیه أ  ،و لا ی اتتارخ و لا ی . الإصا ه د مقابل ه ع ب ما أفادوا  ة ح  الدماغ

ة  ان ة ب ال ئابث ت ت قائ الدراس للاك ا  ار بل شار ل لل ئاب، ول ی دفع أ أم د الاك ار لعدم وج ع ه  ة عل
امه  بها . لاه

 

دول رق  ة (2.0)ال اب ات ال س رافاتال ي الدراسة والان ة لع غراف رات الد غ ة  لل ار ع  ال

اء ة الاس ئاب ع ة الاك ة ع غراف رات الد غ رافال ار  الان ع ال ابي سط ال ال راف ارالان ع ال ابي سط ال ال
ر 33.66 11.66 34.00 11.36  الع

عل 15.80 1.42 15.93 1.23 ات ال  عدد س

ة  ةال ئ ة العدد ال ئ ة ال ة العدد ال الة الزوج  ال

 أعزب 15 50.0 15 50.0

زوج 10 33.3 10 33.3  م

ل 4 13.3 4 13.3  م

 أرمل 1 3.3 1 3.3
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اء  ة الاس ئاب و ع ة الاك قة  ب ع ا ة ال غراف رات الد غ ال ة  ائ اك فروقات إح ان ه عرفة ما إذا  راجت  ،و ل  اس
ا t-testالفروقات  دول ( ب الع   )  :2.1في ال

 

ي الدراسةt-testالفروق  (2.1)جدول  د ع ة ع غراف انات الد  ب درجات ال

ة الأ t-testالفروق ئاب  و ع ة الاك اءب ع  س

tدرجة   ة ع م الدلالة ال  

ة غراف رات الد غ  ال

1.186 ر 0.245  الع

0.002 عل 1.050 ات ال  عدد س

0.000 راتها 1.000 غ ة و م الة الزوج ال
 .(≤ α 0.05)لا فروقات ذات دلالة

 

دول ( ا ه ملاحظ م ال اب2.1ك ي الدراسة. ،)ال د ع ة ع غراف رات الدراسة الد غ ة ب م ائ د فروقات ذات دلالة إح  عدم وج

رات الدراسة: غ  م

س ر وال ة الع الة الزوج ي وال عل ة. ،وال ال رات م غ  و هي م

قل :  ر ال غ رابال س اض ئاب الرئ  .Major depressive disorderالاك

ة  ذ ف ائف ال ة ال ع : الأداء على قائ ا ر ال غ  ) .Executive function index (EFIال

 أدوات الدراسة:

دا ة ت اس ال ات الدراسة ال ة:لغا ال  م الأدوات ال

ة   ذ ف ائف ال ة ال  Executive Function Index (EFI)قائ

ة ( ذ ف ائف ال ة ال للا EFIقائ لل س ل مارش رها م ق ئة"، ت ت ع ة ال على  2005عام  Marcello Spinella) "ذات
رة الدم ائف الق اس و ي لق ع الأمر ال اء  عة م الأفراد الأص ة (م ل الأمام ة ما ق  ).Spinella  ,2005اغ

ارت  ع بها : اخ ي ت ة ال ال زات ال ة لل ال الدراسة ال ة   هذه القائ

ة : -1 ل ة) . ال ذ ف ائف ت ة و ة (خ ة الرئ ذ ف ائف ال س عدد م ال رها  -2هي تق ات: ت ت دق و ال ال
ي  ائ و الأدوات ال اف مع الق ة ت ائج لهذه القائ انت ال رضي، ومع ذل فقد  ع  ال اء بدلا م ال ع م الأس في م

دق و  ة ال ررة م ناح عات ال ات. رت في ال ة.  -3ال رة وسهلة ومر ة: هي ق ل ال  -4ع دامها  ل ی اس
ال العري. ة  ذ ف ائف ال س ال ي تق ائ ال ة الق ل ، مع ش  العري م ق

ة  ذ ف ائف ال ة ال ها ( ،)  فقرة 27(عدد فقرات قائ ي ی ع ، 12، 11، 6، 5، 4،  2)) فقرة وهي الفقرات13و الفقرات ال
امل  و  .( 24، 22،23،  20،  17، 15، 13 س ع ة على خ الي :Five Factorsو ت القائ  كال

في -1 ص العا ق ات Empathyال ل اعدة الآخر و ال ام وم اسها مد الاه س في ق ة: تع اع ة  الاج اب الإ
Proactive Behaviors ة اق)، و معامل 25، 21،  18  ، 16، 12، 8فقرات ( 6، عدد فقرات هذه القائ اخ  ات رون داخلي 

قدار  ،)0.76الفا ( ای  ة ت  .  %11.5و ب

ي -2 رات ط الاس دام Strategic Planningال ط و اس ر مقدما و ال ف س القدرة على ال ات: تق رات  الاس
ر ف اقو معامل  ،)27،  26،  19، 13، 10، 9،  3فقرات( 7، عدد فقراتها في ال اخ الفا ا ات رون  Cronbach’sداخلي 

alpha(0.70) ، قدار  ةو ای   .%10.4ت

ل الى هدف مع :Organizationال  -3 ص هام لل عددة ال ات م ل ام  س القدرة على ت الق قراتها ، عدد فتق
اقو معامل  ،)23، 22، 17، 6،  2فقرات( 5 اخ الفا ( ات رون قدار  ،)0.75داخلي  ای  ة ت  .%10.2و ن

رة على الاندفاعات -4 ات   :Impulse Controlال ل ح الذاتي لل رة او ال س القدرة على ال ةتق اع ات ذ الاج
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رة ا ع ال اخ20،24،  15، 11، 5فقرات ( 5، عدد فقراتها  ا رون اق داخلي  ای 0.69الفا ( ) ،و معامل إت ة ت )، و ن
 .%9.6قدار 

ة -5 ة ، عدد :Motivational Driveالدافع ة سل ا مه ام  ك و م الإثارة في الق ل ة في ال ة الدافع س ن تق
اق)، و معامل 14، 7، 4، 1فقرات( 4فقراتها  اخ الفا ( ات رون قدار 0.70داخلي  ای  ة ت  .%8.2)،و ن

للا ع  inella , 2005((Spر س ة م ال ه على ع يقائ ان ( الأمر الغ عدد أفراده   ر  ،)188م ال عدد الذ
ان (81كان ( ار تراوح ما ب ( ،)107)  و عدد الإناث  ة60-17مد الأع ة و  )س ا هي م رجة  ائج  ال انت ال

دول رق ( الي:2.2ال  ) ال

 

دول ( للا ) 2.2ال ار لدراسة س ع راف ال ابي و الان سط ال  Spinella , 2005))ال

ار  ع راف ال سط الان  ال
اس ق  ال

ر الإناث لي الذ ر الإناث ال لي الذ  ال

19.1 18.4 19.2 97.8 
93.3 95.8 

ائف- ة ال ة لقائ ل الدرجة ال
ة ذ ف  ال

ةعامل  14.6 14.8 14.5 3.0 2.6 3.2  الدافع

 عامل ال 18.3 18.2 18.4 3.7 3.5 3.9

ي 23.7 23.4 23.9 4.4 4.5 4.3 رات ط الاس  عامل ال

رة على الاندفاعات 16.4 15.4 17.2 4.0 3.7 4.0  عامل ال

في 22.8 21.5 23.8 4.1 4.1 3.7 ص العا ق  عامل ال

 

ة،  ذ ف ائف ال اب درجة ال ل فقرة بدرجة م یل ل الدرجة ( 5 تق  ث ت رت) ح اس لا ب تدرج مق )أقل 1درجات (ح
ص، فدرجة ث  ،)أعلى درجة5درجة و ( ف ة ال ب إجا ة ح ل قدیرات للفقرات ال س ال ح  1ی ع ح  2و درجة  5ت و  4ت

اس، فالف 3 ق قدیرات لل ل ال ع  ح، ث ی ج س ص ا هي و الع قى  است ل فقرة وضعت لق ها، ف داخل ب عامل  قرات لا ت
ة  ل ا الدرجة ال ع ة ف امل الفرع ع لدرجات الع عد ال ن  ة ت ل ة، الدرجة ال ذ ف ائف ال امل ال ي أعلى درجة ،مع م ع ال

ها هي ( ل عل ل135م ال ل و  ة أف ذ ف ائف ال انت ال ة  ل ا زادت الدرجة ال ل انت )، و  ت  ف ا ان
أ  .(Spinella , 2005)أس

ة: ئة الأردن ة لل  تعدیل القائ

ع الأردني ة على ال ات ت القائ ة ،لغا رقة العل ال ة  رة  للقائ م ائص ال اب ال ة وح ت ترج انت  ،ت و 
 على ال الآتي :

اهر و صدق ال : ● دق ال  ال

ة ة القائ ت ترج ةث ت  ،ت امعة الأردن ال زة  ل اللغة الان اذ  ل أس ا م ق ها لغ أكد م ترج اذی  ،ال ث ت عرضها على أس
ة. ة سل رج أكد م أن اللغة ال ة لل امعة الأردن ال ة   اللغة العر

ة،  زة و العر ل رحات أساتذة اللغة الان عد مراجعة مق عاده الو  أ اس  ق عة مت عرض فقرات ال  ال لفة على م
ضع الدراسة ة في م رة العل فاءة وال ل  ف ،م ذو ال اً م ق ة عل جي  (5)ت القائ ل ي و الف فس الاكل عل ال أساتذة 

اعيو  ة الاج امعة الأردن عاده على  ،ال أ اس  ق ارث ت عرض فقرات ال ي  اس ف ب ال ي الرأ لإبداءال و اللغ  العل
ة ات ال ل ها  ،ال اغ ح هذه الفقرات، ودقة ص عض ومد وض ها ال ع ام الفقرات مع  ه إبداء رأیه في مد ان لب م ف

ن  ا وضعت لأجله، وقام ال اسها ل ة، ودقة ق ة واللغ راحالعل اس، وقد ت اق ق ة على فقرات ال اس ة ال عدیلات اللغ  ال
عض الفقرات فقط.إجرا اغة  عض تعدیلات في ص  ء 
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ات ●  :ال

اس  ق ار لل رقة إعادة الاخ عرة  ة ال ات للقائ اب معامل ال اد معامل (Test Retest)ت ح ا، وذل م خلال إ  ارت
نة م ( ة م ام م إجراء ال الأول، على ع رة أ ي مدته ع فاصل زم اس و ق اني لل ن ب ال الأول وال رس ) 31ب

ة امعة الأردن ة ال ل ع الدراسة م  ر (25عدد الإناث ( ،فرداً م خارج م ان معامل  ،(6) وعدد الذ او ن ب  ارت رس ب
ق ات درجات ال س امعامل  ، وه0.05، و  دلالة أقل م )(0.57م ل  ارت  ).(Bland , 2015مق

ة ب  ئابقائ ة)   للاك ان ة ال  Beck Depression Inventory-II(ال

اس درجة  دم لق ي ت س ال قای ئابتعدّ واحدة م أه ال ة عام  الاك اء هذه القائ ة  1996لد الفرد، ت إن ر الرا ة ل
ر  عای ر م ال رت ال ي غ عة) ، و ال عة الرا ة (ال ات العقل را ائي للاض ي والإح ل ال ي للدل ف ب ال ة لل الأمر

ة  رابال ئابالا للاض قة.(ك ا ة ال  )Beck, Steer & Brown,1996ة ع ال

ره لأعراض وه ار تق شع لب م ال ث  ئة، ح ع ة ال ة ذات ئابي قائ ع ماض م الاك لفة لأس  تارخ ال
اس. ( ق ئة ال  )Beck et al,.1996تع

اس على ق ة م  21 ال ق ل سؤال  ة على  ا أشارت إلى أن  ، 3إلى  0سؤال ، ی الاجا ل ع الدرجات  ا زاد م ل ف
راوح الدرجات م (أع ث ت ر شدة ح ئاب أك ا یلي: ،)63-0راض الاك  و هي 

جد 0-13 ئاب: لا ی ئاب: 19-41. اك ف.  اك ئاب: 28-20خف سط . اك ئاب: 63-29م  )Beck et al,.1996شدید. (  اك

ات عال  عاملات صدق و ث اس  ق ع ال عامل  ،و ی اف ن  الارت اس هامل ئابمع مق ة  (0.71عالي ( للاك وذات ن
ع م  دة أس ة ل ات عال ارث اروإعادة  الاخ زاج((0.93الاخ ال ة  م رات ال غ اس لل اس ل  ح ق ا یدل على أن ال و  ،م

ار ا  للاخ اقأ او  ات  ). α=0.091 (Beck, Steer, Ball & Rainieri,1996))داخلي عالي 

اب  ارأس ة :  اخ ال الدراسة ال ة  س درجة  -1هذه القائ ق اس  اجة إلى مق ئابال د  الاك ص عدم وج ار ل ئاع  بالاك
الدراسة .  ة  ا ة ال د الع اس  - 2ع اس لق اجة إلى مق ئابال ائي و ذل  الاك ي إح راجل رق ادرجات  لاس و  الارت
ئابالفروق ذات الدلالة ب درجة  ي الدراسة. و الاك د ع ة ع ذ ف ائف ال ة ال  قائ

ائج  ال

ة  ذ ف ائف ال ة ال ها قائ ا تق ي الدراسة  د ع ة ع ذ ف ائف ال ؤال الأول : ما درجة ال  ))؟EFIال

 

دول رق  رات الدراسة(3.0) ال غ ة ل ار ع رافات ال ة و الان اب ات ال س  ال

اء ة الاس ة ع ئابع   الاك

ار  ع راف ال الان سط ار  ال ع راف ال الان سط اس ال ق  ال

9.664 96.333 ة- 83.933 13.367 ذ ف ائف ال ة ال ة لقائ ل الدرجة ال
3.356 14.667 ة 8.433 4.032  عامل الدافع

3.051 19.067  عامل ال 14.000 4.525

3.598 21.467 ط 21.300 4.010 يعامل ال رات  الاس

4.342 18.667 رة على الإدفاعات 19.133 3.082  عامل ال

3.767 22.467 في 21.067 4.571 ص العا ق  عامل ال

ئابدرجة ب - 34.867 10.110 9.300 5.447 ةللاك ل  ال

 

دول رق ة ( ،3.0 یلاحظ م ال ذ ف ائف ال ة على ال ل ابي للدرجة ال سط ال ة الدراسة 383.9بلغ ال د ع د  ،) ع و ع
ابي ( سط ال اء بلغ ال ة الاس ا على درجات اقل م 96.3ع ل ئاب ح ة الدراسة م الاك ر الى أن أفراد ع ا  ) ، م

ها الق ا تق ة  ذ ف ائف ال اء على ال ة الاس الدراسة.ع دمة  ة ال  ائ
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دول رق  اً م ال ة" 3.0و یلاحظ أ ئاب على عاملي "الدافع ة الاك سط درجة ع " "و  أن م اً أقل م  ال كانت أ
ة  انت درجة الدافع اء.  ف ة الاس سط (8.4سط (ع ئاب و  ة الاك اء14.6) لع ة الاس انت درجة ال  .) لع  و 

ئاب14.0سط ( ة الاك سط    ، ) لع ان ال اء  ة الاس د ع  .(.119)وع

دول رق  اً م ال ط  3.0و یلاحظ أ ال امل الأخر  ئاب على الع ة الاك ات درجات ع س يأن م رات  الاس
رة على   ، (21.3) في  ،(19.1) الاندفاعاتو ال ص العا ق ات درجات 21.01(و ال س ة م م ) ، و هذه الدرجات قر

امل،  اء على نفس الع ة الاس ط ع يفال رات رة على   ، (21.4)ان  الاس ص  ،(18.6) الاندفاعاتو ال ق و ال
في  .(22.4)العا

جد  اني: وهل ی ؤال ال اال ائ ارت ة ال ة على قائ امل الفرع ة و الع ل ة ما ب الدرجة ال ذ ف ئاب EFIف ال و درجة الاك
اء) ؟. ئاب (الاس ر الاك ئاب و غ رضى الاك د ال ئاب ع ة للاك ان ة ب ال ها قائ ا تق  ك

ؤال، ت  ة على هذا ال راجللإجا ة  اس امل الفرع ة و الع ل ة ال ذ ف ائف ال ة ال ن" ب درجة قائ رس ا "ب معاملات ارت
س و درجة ة  ال ان ة ب ال ئابقائ دول رق ( للاك ال ا  ائج  انت ال . و   ):4.0للع

 

دول رق  اطدرجات  (4.0)ال ة  الارت ان ة ب ال ة مع قائ امل الفرع ة و الع ذ ف ائف ال ة ال ئابما ب قائ  للاك
ي الدراسة  لع

اء ة الاس ئاب ع ة الاك اس ع ق  ال

ة  ن" مع قائ رس ا "ب ارت
ة  ان  BDI IIب ال

م الدلالة 
ة ع  ال

ة ن" مع قائ رس ا "ب ارت
ة ان  BDI IIب ال

م الدلالة
ة ع  ال

ة  ذ ف ائف ال ة ال وEFIقائ
ة ة ال امل  الفرع  الع

-.280 
.134 **.661- .000 

ائف ة ال ة لقائ ل الدرجة ال
ة ذ ف  ال

ة 000. -675.** 420. 153.  عامل الدافع

 عامل ال 000. -721.** 147. 271.-

ي 073. 332.- 463. 139.- رات ط الاس  عامل ال

رة على الاندفاعات 101. 306.- 179. 252.-  عامل ال

في 507. 126.- 264. 210.- ص العا ق  عامل ال

د دلالة  ا ع  (0.01)** ارت

 

ة  د م دلالة (الفرض ا ع ائ جد فروق دالة اح ة ) α ≥ 0.05الأولى : لا ت ها قائ ا تق ة  ذ ف ائف ال في درجة ال
ة  ذ ف ائف ال اء. EFIال ئاب و الاس رضى الاك  ب  ال

اس  دام مق ة ت اس ص هذه الفرض ة و  Paired Sample t-testلف ذ ف ائف ال ة ال ة لقائ ل اس الفروق ب الدرجة ال لق
دول رق  ال ة  ائج م ة.  و ال امل الفرع  :(5.0)درجة الع

 

دول رق  ائج الفروق  ) (5.0ال ي الدراسة test-tن ة لع امل الفرع ة و درجات الع ل ة ال ذ ف ائف ال  ب درجة ال
ة t-testالفروق اءب ع ة الاس ئاب و ع  الاك

ة tدرجة   ر درحة ال م الدلالة 
ة ع  ال

 
اس ق  ال

ة 001.**0 29 3.601- ذ ف ائف ال ة ال ة لقائ ل  الدرجة ال

ة 000.**0 29 5.719-  الدافع

 ال 000.**0 29 5.004-
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ة t-testالفروق اءب ع ة الاس ئاب و ع  الاك

ة tدرجة   ر درحة ال م الدلالة 
ة ع  ال

 
اس ق  ال

ي 0.861 29 0.177 رات ط الاس  ال

رة على الاندفاعات 0.649 29 0.460  ال

في 0.243 29 1.192 ص العا ق  ال

 .(≤ α 0.01)** فروقات ذات دلالة

 

د م  ● ئاب ع رضى الاك د ال ر و الإناث ع جد فروق ب الذ ة : لا ت ان ة ال ة  (α ≤ 0.05دلالة (الفرض على قائ
ة  ذ ف ائف ال ئاب EFIال ة ب للاك  BDI II.و قائ

دول رق ( ة و 6.0و ال اب ات ال س رافات) ال . الان ئاب ة الدراسة م الاك د ع ر و الإناث ع ارة للذ ع  ال

 

دول رق ( ة و ) 6.0ال اب ات ال س رافاتال ة ب  الان ة و قائ ذ ف ائف ال ة ال ة لقائ ار ع ئابال ان للاك  ة  علىال
ئاب ة الدراسة م الاك د ع س ع ر ال غ  م

ر الإناث   الذ

ار  ع راف ال الان سط ار  ال ع راف ال سط الان اس ال ق  ال

ة 81.285 11.207 83.500 15.726 ذ ف ائف ال ة ال ة لقائ ل الدرجة ال
ة 7.428 3.735 8.437 4.081  عامل الدافع

 عامل ال 12.50 3.345 14.562 5.353

ي 21.357 3.342 20.625 4.395 رات ط الاس  عامل ال

رة على الاندفاعات 19.50 2.472 19.187 3.745  عامل ال

في 21.50 4.831 20.687 4.881 ص العا ق  عامل ال

ئابدرجة ب  - 37.143 9.113 35.188 10.906 BDI II للاك
ة ل  ال

 

ة ت و  ص هذه الفرض اسلف دام مق الي: Paired Sample t-testاس ال ة  انت ال  .و 

 

دول رق ( ائج الفروق 6.1) ال ة t-testن ذ ف ائف ال ة ال ئ على قائ ة ال د ع ر و الإناث ع ة  EFIب الذ و قائ
ئابب   BDI II للاك

ة الدراسة م  t-testالفروق ع ر و الإناث  ئابب الذ  الاك

tدرجة   ة ر درحة ال ة ع م الدلالة ال اس ق  ال

ة- 0.907 29 0.638 ذ ف ائف ال ة ال ة لقائ ل الدرجة ال
ة 0.821 28 0.735  عامل الدافع

 عامل ال 0.736 29 0.765

ي 0.865 28 0.742 رات ط الاس  عامل ال

رة على 0.752 29 0.689  الاندفاعاتعامل ال

في 0.842 29 0.646 ص العا ق  عامل ال

ئاب  - 0.814 13 0.240 ةBDI IIدرجة ب للاك ل ال
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ة :  ● ال ة ال رضى  الفرض سط م ال ئاب ال سط درجة الاك دید و م ئاب ال سط درجة الاك جد فروق ب م لا ت
د م دلالة ( ئاب ع ة .(α ≤ 0.05الاك ذ ف ائف ال ة ال  EFIعلى قائ

دول رق ( ئاب بدرجة شدیدة 7.0و ال ة  و الاك س ئاب بدرجة م ارة للاك ع رافات ال ة و الان اب ات ال س ) ال
الدراسة. ئاب  ة الاك د ع  ع

 

دول رق ( رافات) 7.0ال ة و الان اب ات ال س الدراسة ال ئاب  ة الاك د ع ئاب ع ر درجة الاك غ ة ل ار ع  ال

ئاب بدرجة شدیدة ة الاك س ئاب بدرجة م   الاك

ار  ع راف ال الان سط ار  ال ع راف ال سط الان اس ال ق  ال

ة 96.332 10.542 77.454 15.523 ل ة ال ذ ف ائف ال ة ال  درجة قائ

ة 11.875 3.313 5.875 2.850  عامل الدافع

 عامل ال 18.123 3.758 12.0 3.464

ي 21.331 3.323 20.152 4.365 رات ط الاس  عامل ال

رة على الاندفاعات 20.750 3.150 18.875 1.642  عامل ال

في 22.625 4.718 20.875 3.907 ص العا ق  عامل ال

 

دام  ص هذه الفروق، ت اس ة  t-testولف انت ال ،  و  ع اس الفروقات ب ال دول رق لق ال ة   :(7.1)ا هي م

 

دول رق  ائج الفروق  (7.1) ال دید t-testن ئاب ال سط و الاك ئاب ال عة الاك الدراسةب م ئاب  ة الاك د ع  ع
ة. ذ ف ائف ال ة ال  على قائ

ئابt-test الفروق عة الاك دیدب م ئاب ال سط و الاك  ال

درجة  
t 

درحة 
ة ر  ال

م الدلالة 
ة ع  ال

 

اس ق  ال

5.996 ة 001**0. 7 ل ةالدرجة ال ذ ف ائف ال ة ال  EFIلقائ

3.850 ة 0.006** 7  عامل الدافع

5.228  عامل ال 001**0. 7

1.356 ي 0.452 7 رات ط الاس  عامل ال

1.667 رة على الانفعالات 0.140 7  عامل ال

0.678 في 0.520 7 ص العا ق  عامل ال

 .(≤ α 0.01)** فروقات ذات دلالة

 

ة. اق  ال

ؤال الاول  ال

ة  ما ذ ف ائف ال ة ال ها قائ ا تق ي الدراسة  د ع ة ع ذ ف ائف ال  ))؟EFIدرجة ال

ر على  ئاب تأث أن لأعراض الاك ئاب  ة الدراسة م الاك د ع ة ع ذ ف ائف ال ة ال ة لقائ ل فاض الدرجة ال ر ان  تف
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فاضها ة فأد إلى ان ئاب على هذه القائ ة الاك ا أن ال ، أداء أفراد ع ة و  ذ ف ائف ال س ال ة تق انت هذه القائ ا  ائف و ل
ة ت ذ ف نة ال ا ال ل ال ي على ع ل سل ئاب قد أثر  أن الاك رض  ا قد نف ة فإن ل الامام ة ما ق رة الدماغ ل الق ع ط  رت

ة الدافع عل  ة ت ائف معرف ؤولة ع و ي هي م ة و ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ )، للق و القدرة على  ،و الذاكرة العاملة (ال
رة على  ح أو ال ة و ندفاعاتالاك ال الدراسة ال دمة  ة ال ها القائ ائف تق ، و هي و اعر الآخر ، والقدرة على تفه م

فاضها. ة وما أد إلى ان م اة ال ال ة  رت  ال

ة ذ ف ائف ال ة ال ة لقائ امل الفرع ات درجات الع س ة ل ال د أن عاملي ،أما  ا فقط ن ة" ه " و "الدافع انا  "ال
اء قارنة مع الاس ال ئاب  ة الاك د أفراد ع ف ع ة (م سط درجة عامل الدافع ان م رافو )8.43، ف ار  ان و ،(4.03)مع

رافو ) 14.00عامل ال ( ار  ان ئ4.52(مع ة الدراسة م ال د ع سط  ،) ع ان م اء ف ر الاس ة غ د ع أما ع
رافو )14.66ة (درجة عامل الدافع ار  ان ار )19.06)،و لعامل ال (3.35(مع راف مع ان ر  .(3.05)و   تف

ائف ، ؤولة ع تل ال ة ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ الق ددة  ا م ئاب أثر على م راض أن للاك اف فاض  ب هذا الان  س
ال و و  ؤولة ع ال  قة ال دید ال ة(ال ان هرة ال ة ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ ة وهي الق  .DLPFC) الدافع

ر  ت ر بدراسة ل ف ال راض  هرة (Cotter, 2002) دع هذا الاف ة ال ل الأمام رة ما ق ام الق أح الفروق  ت  ي  ،ال
س( ئابي الرئ راب الاك ة م مرضى الاض د ع ة ع ان قارنة مع (MDDال ئابال ر الاك قة م غ ا ة م ووجدت الدراسة ، ع

ة  ق ا الد لا افة ال رة ما Glial Cellsأن  ئاب ( الق ة مرضى الاك د ع ة ع ان هرة ال ة ال ل الأمام انت أقل  (MDDق
ة  ئاب %30ب ة الاك فاض أداء ع ر ان ف ة، و هذا ما قد  ا ة ال د أفراد الع ة على درجات قا م ع ال ة الدراسة ال ئ

ة و  ل ة ال ذ ف ائف ال ة. خاصةال ا ئاب ال ر الاك ة الغ قارنة مع أداء ع ال  " ة" و "ال  في عاملي "الدافع

ل غ ا و م س اً بدراسة لراج ر أ ف ال راض  لز - دع هذا الاف ز و أوفره ل ان و م دالغ و و و دیلي و ب و روث ر ه
ایر (  ,Rajkowska, Miguel-Hidalgo, Wei , Dilley,  Pittman, Meltzer, Overholser, Roth و س

Stockmeier ,1999 ة ب ل الأمام ة ما ق رة الدماغ الق ة  ق ا الد لا افة ال اكة و ح و  لافات  الاخ ت  ي  ) ال
جدت الدراسة . ف ئاب ر الاك ئاب و غ ئاب الاك ر الاك ا أقل م غ لا افة ال ام و  انت لدیه أح ئاب  ة الاك  أن أفراد ع

دارة ة ال ل الأمام رة ما ق ا الق ا  ،وخاصة  هرة و أ ة ال ل الأمام رة ماق الق ة  ق ا الد لا افة ال أن  وجدت الدراسة 
د أفراد ال انت أقل م ع ئاب   د الاك ة ع ان ة.ال ا ة ال  ع

د الآن، ل على ما  ر معروف ل ة غ ل الأمام ة ما ق رة الدماغ ا الق ا في م لا ام هذه ال فاض أعداد و أح اب ان أس
ة  ا الدماغ لا دو أن لعامل ن ال فاض Brain-Derived Neutorophic Factor (BDNF)ی له علاقة بهذا الأمر، لأن ان

الدما ات هذا العامل  ة م ال الع فاض مرونة الات ان ئاب له علاقة  ة م القل و الاك ات العال د ال غ وخاصة ع
Neural Networks and Plasticity  فاض ح قرن ان اً له علاقة  ة، وأ رة الدماغ ا الق ب م

ن  رة Hippocampusآم رات جدیدة و الذاكرة ق ؤول ع ت خ . ل أساسي، و ه ال د  (lee & Kim, 2010)ال

اني ؤال ال  ال

ة  ذ ف ائف ال ة ال ة على قائ امل الفرع ة و الع ل ا ما ب الدرجة ال جد ارت ة EFIهل ی ها قائ ا تق ئاب  و درجة الاك
اء)؟. ئاب (الاس ر الاك ئاب و غ رضى الاك د ال ئاب ع ة للاك ان  ب ال

ا ب  سط درجة الارت ان ذاتم ئاب  سط درجة الاك ة و ب م ل ة ال ذ ف ائف ال ة ال ة س قائ ائ د دلالة إح ة ع ل
ئاب ة الاك ة، ع ئ ة ال د الع د فقط ع ج ا ال ر إلى أن الارت ا  اً ان  م د الإضافة، أ ع ا  إلى وج ل العلاقة فأنه 

ئاب  تزادت درجة الاك ف ة ان ذ ف ائف ال ة ال رة   ،الدرجة على قائ ئاب و الق د علاقة ب الاك ج ره ب وهذا ما  تف
ة  ها قائ ا تق ة  ذ ف ائف ال ؤولة ع ال ة ال ل الأمام ة ما ق ل تل  ،EFIالدماغ ئاب  على ع ر الاك ا زاد تأث ل و أنه 

رة  تالق ف ر على ال ان ئاب أك ة درجة مرض الاك ها قائ ي تق ة ال ذ ف ا ب EFIائف ال اك ارت ا أنه ل  ه . و
ة  رة الدماغ ل الق ئاب على ع جد أثر للاك ئاب فلا ی ر الاك ة غ د ع ة ع ة العال ذ ف ائف ال ة ال ئاب و درجة قائ درجة الاك

اء د الأفراد الأص ة ع ل الأمام ة ال ،ما ق ان أدائه على قائ ة ف ذ ف رضى. EFIائف ال ة ال ل م ع  أف

ا ب  ان الارت ئاب  سط درجة الاك ة و ب م ذ ف ائف ال ة ال " لقائ ة" و"ال ة "الدافع امل الفرع سط درجات الع م
ا  ئابأ ة الاك د ع ة ع ة  سل ائ ة .ذو دلالة إح ا د لعلاقة ارت عدم وج زم  ع ال ئاب و ب  ول لا ن ب الاك

ا قد  ا . و ه راج الارت راً لاس ن صغ ة قد  ة لأن ح الع ال الدراسة ال ة  ذ ف ائف ال ة ال قائ ة الأخر  امل الفرع الع
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رة على  ة "ال ذ ف ائف ال ة لل امل الفرع الع س  ئاب الرئ راب الاك رض أن علاقة اض ص العو " ،"الاندفاعاتنف ق في" ال ا
ط ، يو "ال رات "  ،"الاس ة" و "ال راج العلاقة ،أقل م عاملي "الدافع ر لاس ها أك ة ح اج إلى ع ي قد ن و ال

ه ة ب ا ة نفسالارت ة م ناح ر ال ة -. و  تف ل الأمام رة ما ق ئاب و الق ة إلى أن العلاقة ب مرض الاك ع
ة ال ان هرة ال ئاب و ال ر م العلاقة ب مرض الاك ن أك "  أن ت ة" و " ال ة "الدافع ذ ف ائف ال ؤولة ع ال

دارة ة ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ ى ،الق س ة ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ اك علاقة أصلاً. ،و الق ن ه اً قد لا ت ي أ  ال

ائ و  ئاب و ق ي ب الاك ل ا ال ت الارت قة  ائج دراسات سا ة ب ارات دع هذه ال ة، ال  اخ ذ ف ل ائف ال م
ل ل لMeta-Analysisعد -دراسة ت  ,Rock, Roiser, Riedel & Blackwell)قام بها روك و روزر و ردل و بلاك

ة (2013 ئاب ت شدة الأعراض الاك ي  د  ال ج ة  ف ذ ف ائف ال ال لال  لالمع الاخ ف اخ ائف ال ال د مرضى واضح   ة ع ذ
ئاب  مقارنة  اءالاك غر و آخرون  الأص ر ة الدراسة مع دراسة  ل ف ن ا  (Biringer et al., 2007). و ت ي وجدت ارت ال

ائج الا ة و ال في ن ف ئاب ال ن) عالي ب درجة الاك رس قه مرة أخر (ب عد ت ة  ذ ف ائف ال ار على ال على  خ
ایل ة، و دراسة  رمان وآخرون -نفس الع ة ب  (Paelecke-Habermann et al., 2005)ه ة ع ا ي وجدت علاقة ارت ال

الرز ( ة . و دراسة قام بها الأجرب و عرابي و اب ذ ف ائف ال ئاب و الأداء على ال د  2015شدة الاك ئاب ع ث اثر الاك ) ل
د د ج ه ام  ة للق ه  الدافع الدم ال ن الاندروف  ات على م هرم ات الاردن ئاب اء الاك ة م ال ث  ،ع ح

ار  عد اجراء ت رضى  د نفس ال ن قد زاد ع ة الدراسة و ان هذا الهرم ن لد ع الهرم فاض واضح  اك ان ن ان ه اح وجد ال
.ر  ئاب لدیه ة و الذ اد الى ت بدرجة الاك قاع ة ا ائ ة ه  اض

اً   ثال

ة الأولى  الفرض

د م دلالة ( ا ع ائ جد فروق دالة اح ائف درجة في) α ≥ 0.05لا ت ة ال ذ ف ا ال ها ك ة تق ائف قائ ف ال ةال  ذ
EFI .اء ئاب و الاس رضى الاك  ب  ال

ر  ة  تف ذ ف ائف ال ة ال ائف إرجاعهالفرق ب الع على قائ ة ال ئاب على درجات قائ ة  إلى أثر الاك ذ ف ال
ة. و ما  ذ ف ائف ال ؤولة ع ال ة ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ ا الق ئاب على م ائ و أثر الاك ة الاك د ع ة ع ل ال

اً أ ر أ ف ئاباعد على هذا ال ة الاك د ع ة ع ذ ف ائف ال ئاب و ال د علاقة ب الاك ائج وج هرت ال اب أ ؤال ال ال  ن 
 فقط.

ل  الإضافة ؤال الأول ح ال ره  لافاتإلى ما ت ذ ة  اخ ل الأمام ة ما ق رة الدماغ الق ة  ق ا الد لا افة و عدد ال ام و  أح
ئاب ا ر الاك ئاب و غ ؤولة ع ب الاك ن م ي قد ت لافل ة اخ ذ ف ائف ال اً تف ،درجات ال فاض درجات  أ ر ان

ئاب ر الاك ة غ قارنة مع ع ال الدراسة  ئاب  ة الاك ة  أفراد ع ة  Motivational Driveفي عامل الدافع ا ة ارت م ناح
ة رات ، فاع ة في إزالة ال ن صع اجه ئاب ی ط لاك ئاب یرت ر إلى أن الاك ال ل الذاكرة العاملة، ف ة م ع ل  الإدراكاتال

ة  رة الدماغ الق ة  ا الع ل ال ط ع ة، فهذا قد یؤشر على  ن ل ة ال لقائ ار ال ز على الأف ر ل ال ي ، م ل ع ال ا ذات ال
ؤول ة( ةال ر ال ة و الذاكرة غ ذ ف ائف ال  . (Papazacharias & Nardini, 2012ع ال

ئاب ر الاك ة غ قارنة مع ع ال الدراسة  ئاب  ة الاك فاض درجات أفراد ع ر ان ة في عامل ال  تف دافع
Motivational Drive  ة ا ة "عدم الاس فرض ئاب،  ة مرض الاك فاض دافع ر ان ف ة ل ة الع عرف ات ال دام الفرض اس

ده خلل إدراكي في تق ال ئاب ع ن مرض الاك ة، فقد  ئ رات ال ة" لل ل ة ال عرف ة ال ا ئي" أو "الاس عزز ال ة لل اس
ة ئ عززات ال ن  ،ال ي قد ت ه، و ال عة أو اللذة لد ال اس  فاض قدرة الاح ب ان ة"  اب افئة إ عزز هي" م فلا یدرك أن ال

ة ع  لالنات ل  اخ ب ل ل ل ال ال ب  اس و الادراك ، فلا  ؤولة ع الاح ا الدماغ ال ي ب م ال الع
ة  ئ ؤثرات ال  .((Ballard et al,. 2013ال

د على Organizationفي عامل ال أما  د الفرد تع ة ع ا أن القدرة ال اه، و   Goldstein) و الذاكرة العاملة( الان

& Naglieri, 2014 ر ئاب،ف تف ر الاك ة غ قارنة مع ع ال الدراسة  ئاب  ة الاك فاض درجات أفراد ع لى هذا ع ان
اً  ج ل ر ،العامل ف تر ل ث أن الاثارة الزائدة و ال هاد ح ت ال ة -غدة ما ت ام ة-ال ال –The Hypothalamicالأدر

Pituitary–Adrenal Axis (HPA)   ص الذ له أثر في عدم د ال تر الزائد ع ج ال ة ی رات مزم اهلف  .ء الو س الان
ة ر  ل هذا ال اج ، رقة ع إن هاد  ت ال م ما ت زولق رت ج لل ن ال  Corticotropin-releasing hormoneالهرم
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(CRH(تر اللآا رت ن ال اج هرم ة لإن ام ي ی  Adrenocorticotropic hormone (ACTH)ط مر للغدة ال ل
الدم ي ی إفرازه  ) ال ر ف رو ال (ن رادر د) و ال رت زول (جل رت ة لل ال ل الغدة الإدر و م خلال  ،ت ع

ا الل  ر في م ف رو ن ال ) لهرم زم تر ال ة(في حالة ال زم ة الراجعة ال غذ ن ال یؤثرهذا ، Hippocampusزة و قرن آم
ن  قافالهرم ة إ ا الع لا ة ن ال ل ن  Neurogenesisع ات عامل، لقرن آم ة م ل ن ؤول (BDNF)م خلال تقل ال

ى في  رات جدیدة و ح ة ت خ ل زة، و هذا ما قد یؤثر في ع ن و الل ة في قرن آم ا الع لا رجاعع ن ال رات اس  ال
قة ا ة، ال رات الانفعال اج ال زة في إن الل اً   .عا یؤثر أ

رودال ( ائج س ة مع ن ف هذه ال ئاب ،(Stordal, 2006ت الاك اب  ة م ال ة ب ع ي وجدت فروقاً ذات دلالة مع ال
اً  ة، عل ذ ف ائف ال س ال س تق ئاب على عدة مقای ر الاك ابهة م غ ة م انت م مرضى الاضو ع ها  راب أن ع

ررة  ئابي ذو الأعراض ال ائف  Recurrent MDDالاك ال ان  ة  ائ قاس ذات الدلالة الاح لل ال ي. فال رو ع ال في ال
رة  ة، و ال لاقة اللف ال عل  ي ت ةset- maintenance، و ال inhibitionال الح الع قة  ، و الذاكرة العاملة ل ا ال

. ئاب ر الاك  م غ

ائج دراسات ة هذه الدراسة مع ن اً ن ف أ ندال و شارما و داس، و ت س وآخرون م درمان و آخرون ،و ن ن و ، و و  شان
ل و آخرون غر رس ئاب، و ب ر الاك ئاب و غ ل الفروق ب الاك عه ح رت ج ي ذ ة. و ال ذ ف ائف ال ا فروقات على ال

ئاب ر الاك ات غ الح ع قاسة ل ة ال ذ ف ائف ال ال ة  ائ  ,Mondal , Sharma & Das 2007; Nebes).ذات دلالة إح

R, D., Butters, M A., houck, P. R., Zmuda, M, D., Aizenstein, H.,Pollock, B. G., et al. 2001.; 

Kindermann et al., 2000; Channon & Green, 1999; Purcell et al., 1997  ) 

عاً   را

ة ان ة ال  الفرض

د م  ئاب ع رضى الاك د ال ر و الإناث ع جد فروق ب الذ ة  (α ≤ 0.05دلالة (لا  ت ذ ف ائف ال ة ال على قائ
EFI ئاب ة ب للاك  BDI II.و قائ

ر د  تف ر و الإناث  عدم وج ة ب الذ ال الدراسة ال راضفروق ذات دلالة  س على الأ اف د أثر لل داء أنه لا وج
ئاب، د الاك ى مع وج ة ح ذ ف ائف ال ف ال ة م ذ ف ائف ال ة ال ه على قائ ان درج ئاب  ة الاك لا ال م ع  ،ةف

ة. ائ  ول  الفارق ذو دلالة إح

رات و لدع الا ق د دراسة ل ة، ن ر إكل ات غ قة و ل على ع ا الدراسات ال راض  ائف  (2015)ف ال درست الفروق 
ة، و  امعة الاردن ة ال ل ة م  ر إكل ة غ د ع ر و الإناث ع ة ب الذ ذ ف ائف ال ي لل ل قدیر ال ة ال ة على قائ ذ ف ال

د فرو  ت الدراسة إلى عدم وج س خل د أثر لل عض الأدلة على عدم وج ا  ع ة. و هذا ما قد  ق ب ال على تل القائ
اء. ات م الأس ع ى  ة ح ذ ف ائف ال  في ال

ر ة أخر  تف ب صغر  ل م ناح ئ  ر و الإناث ال ة ب الذ ال الدراسة ال د فروق ذات دلالة  عدم وج
ا ي  ة ال د 14م الإناث و( (16) نتح الع رض وج ا نف ر، أ أن لافات) م الذ ة  اخ ذ ف ائف ال ة ال س على قائ ال

للا  د مراجعة دراسة س راج الفروق، فع ة ل  مؤثراً لاس ئ ل ح الع د ال ان (Spinella, 2005)ع ة  ، على ع
ها ر و الإناث على  (188)ح د فروقاً ب الذ د أنه ل  ة، ف دة الأمر ات ال لا ال ي)  ر إكل اء (غ ع  الأس م م

رة على  في" و ال ص العا ق ة "ال امل الفرع ة على الع ائ ر و الإناث ذات الدلالة الإح ه وجد فروق ب الذ ل، ل ة  القائ
الح الإناث. غر  (  الاندفاعات" ل ا و إ غ و د ل جان اثلة م ق د دراسة م اً ن  .Janssen De Mey & Eggerوأ

ها ( ،(2009 ان ح ة  د على ع ل ع اله ال ة  ق القائ للا389ل اثلة لدراسة  س ها م ائ الح الإناث  ،)كانت ن و ل
اً.   ر بهذی العامل ، أ ق الإناث ع الذ ل تف ب ح للاوال ام (Spinella, 2005)برأ س أن الإناث لدیه أح رة ،  الق

دارة ة ال ل الأمام ر  ما ق ل أك رة على الاندفاعات  اعر و ال ه القدرة على ت ال ع ر و هذا ما قد  ر م الذ أك
ر.  م الذ

ن  ارل ل دراسة ل ة، م ات إكل اً على ع راض أ ي وجدت أن (Carlson et al., 2015)و آخرون  و لدع هذا الاف ،ال
رة  الق ة  ادة الرماد ام ال ر في أح فاض أك ئاب مع ان ات الأعلى م الاك ات لل ا اك ارت ان ه ئ  ر ال ة الذ د ع ع

ل د م حظ عدم وج ات ل ئ ة الإناث ال د ع ة، ول ع ان هرة ال ى و ال س ة ال ل الأمام . أ أن الإن ما ق ا اث هذا الارت
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ر(  ة أك ان هرة ال ى و ال س ة ال ل الأمام رة ما ق اما للق ان لدیه أح ات  ئ اأ أال ر، و  د الذ ة) م ع أن  نها سل
ة و ال و  الدافع عل  ة ت ذ ف ائف ت ؤولة ع عدة و ة م ان هرة ال ى و ال س ة ال ل الأمام رة ما ق  تالاندفاعا حالق

) (Goldstein & Naglieri, 2014 ا َ ل راضهذا ما ُ ئاب. اف د الاك ج ر ب ل م الذ د الإناث أف ة ع ذ ف ائف ال  أن ال

اً   خام

ة ال ة ال  الفرض

د م ئاب ع رضى  الاك سط م ال ئاب ال سط درجة الاك دید و م ئاب ال سط درجة الاك جد فروق ب م  دلالة لا ت
) ≤ 0.05) α ة ذ ف ائف ال ة ال  .EFIعلى قائ

ئاب و  ة ما ب الاك ة ع ا اني الذ أوجد علاقة ارت ؤال ال ائج ال ة م خلال ن ة بدا ة هذه الفرض ر ن  تف
الدراسة ئاب فقط  ة الاك د ع ة ع ذ ف ائف ال ر ،ال أث ة) زاد ال ان ة ب ال ها قائ ا قاس ئاب (ك ا زادت درجة الاك ل على  ف

ة ذ ف ائف ال ة ال ي ،درجة قائ ل سل ة ،و  ذ ف ائف ال ة ال ت الدرجات على قائ ف ا  ،فان ا أنه ت ه دلالة  راجاسو 
فس أفراد ع ة ل ذ ف ائف ال ات درجات ال س ة للفروق ب م ائ عإح ه ل عد تق ئاب  ع  ،ة الدراسة م الاك ن

ائف  ي على ال ان له أثر فارقي سل ئاب الذ  اد بدرجة الاك ع و إرجاعها إلى الازد ب الفروق ب ال ر س الآن تف
ة نفس ر هذه ال ة.  و  تف ذ ف ا -ال ي على م ل ئاب ال أثر شدة مرض الاك ا  رة الدماغع ة الق ل الأمام ة ما ق

ة ذ ف ائف ال ؤولة ع ال ام  ال فروقات أح ت  ة  ها بدراسات ع ي ت دع اال ة  م ل الأمام ة ما ق رة الدماغ الق
ؤال الأول. ال ئاب  د مرضى الاك ة ع ان ى ال س  ال

ة ب الو  دع هذه ال رمان واخرون ،-دراسة  ل ت دراسة الفروق (Paelecke-Haberman et al. 2005) ه ث ت ح
ة ذ ف ائف ال ارات ال اهو   BADSعة م اخ ة م مرضى ب  Memory Spanو سعة الذاكرةStroop task الان ع

ي ئابي الرئ راب الاك ن م الاض عان ئاب شدید و   MDDالذی  ابه فرع (اك ع م ه إلى م والذی ت تق
ن  لف ئاب لا  ي الدراسة م الاك ع أن م ة الدراسة  انت ن اء. و قارنة م الأص ابهة لل ة م سط) و ع ئاب م اك

عل  ا ی اراتالدرجات ف اه اخ االان الدرجات على ال اك فروق  ان ه الح مرضى الاك، ول  ة  ل ذ ف دید ئف ال ئاب ال
قة  ا ة ال ائي م درجات الع ل دال إح ع أقل  انت درجات ال ف، و  ف سط الى ال ئاب ال ر م مرضى الاك أك

اء.  م الأص

ائج الدراسة  أنأشارت ن اً  عة ا أ ا على درجات أقل م م ل ئاب بدرجة شدیدة ح عة الاك ئاب بم درجة لاك
." ة " و "ال ة "الدافع امل الفرع ة على الع س  م

عدم  ا  زم ه ع ال . ولا ن ة" و "ال ئاب هي "الدافع الاك ة تأثراً  ذ ف ائف ال ر ال أن أك ره  رتو هذا ما  تف  أث
ة ذ ف ائف ال ة ال قائ ة الأخر  امل الفرع ئاب على الع راً  شدة الاك ن صغ ة قد  ة لأن ح الع ال راجلاالدراسة ال  س

ة امل الفرع ل الع رة على  ،الفروق ب ة "ال ذ ف ائف ال ة لل امل الفرع ئاب على الع ر شدة مرض الاك رض أن تأث ا قد نف وه
ة"  ي" أقل م عاملي "الدافع رات ط الاس في" و "ال ص العا ق ة حالاندفاعات" و "ال اج إلى ع ي قد ن " و ال ها و "ال

ص  اب ال دما  اً ع أثر سل ي ت ة ال ذ ف ائف ال ر أن ال ف في ب . و ل قد ن ه ئاب عل راج أثر شدة الاك ر لاس أك
اً مع  ي یزداد أثرها سل " ال ة" و "ال س هي "الدافع ئابي الرئ راب الاك ادالاض رض.  ازد ة نشدة ال ة -فسو م ناح ع

هرة  ة ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ ا الق ي على م ل سل ئاب و  دة مرض الاك د أثر ل رض وج ع أن نف اً ن أ
" ة" و "ال ة  "الدافع ذ ف ائف ال ؤولة ع ال ة ال ان دار ،ال ة ال ل الأمام ة ما ق رة الدماغ الق ا الأخر  س ال ة ول

. ة الأخر ذ ف ائف ال ؤولة ع ال ى ال س ة ال ل الأمام رة ما ق  و الق

ة  ها على و  دع هذه ال ة و م م اة ال ي على ال ل رئ ة تؤثر  ذ ف ائف ال ا أن ال رض ة إذا ما اف م ناح
ئاب ي قد ته مرض الاك انب ال ي هي م أبرز ال ص ال في لل ف ا الأداء ال ع بها تق درجة ت ي ن رض و ال ل

ة، م اة ال رابفقد أشارت عدة دراسات أن شدة  ال ا في ذل  اض في،  انب م الأداء ال س تؤثر على عدة ج ئاب الرئ الاك
ل ( ة للع ز وال و الدافع ر أنها القدرة على ال ي  تعرفها  ة"  ال اج ل دراسة ).Hammer and Ardal ,2009"الان م

رد   س  وای و ماش تز وغلاس رغ و أن ل ر و س  ,Beck , Crain , Solberg , Unützer , Glasgow)ل و 

Maciosek , Whitebird. 2011)" ت ي  ةال اج ئاب ،  الإن رضى الاك ة" ل ف ل ال ة ع اج ن إن اح ث قارن ال  (771)ح
ئ الاك ص م  ئابش ة مع شدة درجة الاك تا الامر ة م له وذل على م ولا ج، اب على رأس ع دوا أن مع ف
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اس  ئاب على مق تPatient Health Questionnaire 9-item screen(PHQ-9)كل زادة بدرجة واحدة في شدة الاك ف  ان
ة بدرجة) اج ة اقل م (%1.65الان ائ اس0.001)و بدلالة إح  Work Productivity and Activity Impairment)على مق

(WPAI.( 

ات ص  :ال

ئاب والأإ -1 الفروق ب مرضى الاك ث  ئاب  لجراء دراسات ت ة  للاك ة و قائ ذ ف ائف ال ة ال دام قائ اس اء   س
ها  ة ح راج ما أمع ع ر لاس قإك ة "ال امل الفرع اك فروق ذات دلالة على الع ان ه راتذا  ط الاس في" و "ال ي" ص العا

رة على الانفعالات".  و "ال

ة إ -2 ذ ف ائف ال ال الفروق  ث  راب جراء دراسات ت ب والاض ائي الق راب ث د مرضى الاض س ع ئابي الرئ  الاك
Bipolar Disorder  هاء عد ان رض  فس ال ة ل ذ ف ائف ال ة ال س على قائ ام معرفة أثر حالة اله ر للاه ث م ال ح

ة. ئاب الة الاك   ال
  

ادر راجعو  ال   ال
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Differences In Executive Functions Among A Depressed Patient Sample And A Normal 
Matching Sample 

 

Zaynoun Saleem Al Sunna’*,  Mohammed A Shoqeirat * 

 

ABSTRACT 

This study aims to investigate the differences in Executive Functions (EF) as measured with 
“Executive function Index” (EFI) between a sample of patients diagnosed with Major Depressive 
Disorder (MDD) and a normal control. The samples of this study consisted of (30) MDD patients 
and (30) normal controls. Beck Depression Inventory II (BDI II) and the Executive Functions Index 
(EFI) were used in the study. The results showed that(MDD) patiens had significantly worse scores 
on the (EFI) and more specifically on the Subfactors “Motivational Drive” and “Organization” in 
comparison with the normal control group. The results alsoshowed that there were 
significantnegative correlations between (MDD) and (EF) in the depressed sample. Theresults also 
showedthat severe depression patients had significantly lower scores on the (EFI) than moderate 
depression patiens in the (MDD) sample.The results also showed no significant differences between 
Males and Females on (EFI) in the (MDD) Sample. 

Keywords: Major depression, Executive functions. 

 

 

   

* Dept. of Psychology, Faculty of Arts, University of Jordan, Jordan. Received on 12/3/2018 and Accepted for Publication on 

4/12/2018. 


