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Résumé 

Le trouble de la personnalité borderline est l'un des 
troubles de la personnalité les plus complexes en 
raison de ses principales caractéristiques, qui est 
un mode général d'instabilité dans les relations 
émotionnelles et interpersonnelles, l'image de soi 
et l'affect, ou par des comportements impulsifs. 

Toutes ces caractéristiques conduisent à la 
difficulté du diagnostic différentiel et montrent une 
comorbidité que ce soit avec des troubles de la 
personnalité, Ou par ses relations avec certains 
troubles mentaux, tels que la dépression ou les 
troubles de l'humeur, les troubles anxieux ou les 
facteurs de stress post-traumatiques, et même les 
troubles psychotiques. 

Mots clés: Trouble de la personnalité borderline; 
Instabilité des relations émotionnelles et 
interpersonnelles ; Les troubles mentaux. 

Abstract 
 
  A borderline personality disorder is one of the 
most complex personality disorders due to its 
main characteristics, which is a pervasive pattern 
of instability in Emotional and interpersonal 
relationships, self-image, and affect, or through 
impulsive behaviors . 

 All these features lead to the difficulty of 
differential diagnosis and show comorbidity 
Whether it is with personality disorders, Or 
through its relationships to some mental 
disorders, Such as depression or mood disorders, 
anxiety disorders or post-traumatic stressors, and 
even psychotic disorders. 

 
Keywords: Borderline personality disorder; 
Instability of Emotional and Interpersonal 
relationship; Mental disorders. 
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راجـع  وھـذا ،الشخصیةاضطراب الشخصیة الحدیة من اعقد اضطرابات   یعد 
لــى الســمات الاساســیة التــي یتمیــز بھــا مــن خــلال الــنمط المنتشــر مــن عــدم إ

من خـلال   والعاطفة أویضا في صورة الذات  أالاستقرار الانفعالي والعلائقي و
 .السلوكات الاندفاعیة

كل ھذه الخصـائص تـؤدي الـى صـعوبة فـي التشـخیص الفـارقي وتظھـر      
و من خلال أمع اضطرابات الشخصیة في حد ذاتھا   كان  ااعتلال مشترك سواء

المزاجیـة، و الاضـطرابات  أكتئـاب  علاقتھا ببعض الاضـطرابات النفسـیة كالا
الاضــطرابات  للصــدمة وحتــىو الضــغوط التالیــة أالحصــریة  الاضــطرابات

 الذھانیة.

 ، والعلائقياضطراب الشخصیة الحدیة، عدم الاستقرار الانفعالي   المفتاحیة:الكلمات  

 الاضطرابات النفسیة.
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I. مقدمة 
انفعالیاإ استقرارھا  وعدم  الشخصیة  تذبذب  عالیة   ،ن  نسبیة  بصفة  سماتھا  وثبات 

سلبیة   الفووبطریقة  تترك  مرنة،  ومع غیر  ذاتھ  مع  التكیف  في  صعوبة  یعیش  رد 
الأساسیة،  ،خرین الآ مجالاتھ  على  تؤثر  قد  وصراعات    كما  داخلیة  فیعیش صراعات 

ذا استطاع تكوین  إقد یتصدى لھا وقد یتغلب علیھا    ذات صلة بالبیئة والوسط المعیشي،
اذا استسلم لأأدفاعات عالیة الجودة وتبتعد عن كل ما ھو بدائي،   غیر  ونا ضعیف  ما 

العدید من الاضطرابات، والتي تكون نتیجة  قادر على الا النفسي فسیغرق في  رصان 
ن نسمیھ أالتذبذب وعدم الاستقرار في الشخصیة، فینبئ بتواجد اضطراب لا نستطیع  

ن نضع ھذا النمط في الدائرة  ألى الاضطرابات الذھانیة، ولا یمكن  إعصابیا ولا ینتمي  
یقع    لى التكوین البنیوي،إطراب یبدأ بتنظیم نفسي لم یصل  لى اضإبل ینتمي    الطبیعیة،

وللعصاب  للذھان  الفاصلة  الحدود  والبعض  ،  بین  للذھان  الممیز  الاشكال  بعض  یتخذ 
عصابي،الآ طابع  ذات  تكون  قد  لكلا    خر  التأرجح  یكون  الأخرى  الأوقات  وفي 

اضطراب في  الذي قد یسفر على وجود  ،الاضطرابین وھذا ما یعرف بالتنظیم الحدي  
 و اضطراب الشخصیة البینیة. أالشخصیة والمسمى باضطراب الشخصیة الحدیة 

II. ة تعریف اضطراب الشخصیة الحدیDisorder Borderline Personality 

وھو المختصر من    BPDو  أ  TPB  ـالشخصیة الحدیة معروفة عادة ب  باضطرا     
بال  الفرنسیة  لالاسم  ض  والإنجلیزیة،غتین  صنف  اضطراب  اضطرابات  ھو  من 
العقلي  الشخصیة، للطب  الثالث  الاحصائي  التشخیصي  الدلیل  خلال  من  وصفھ           .تم 

الكافي بالقدر  تشخیصھ  على  القدرة  ھذا    ،ولعدم  في  الدراسات  من  العدید  ظھرت  فقد 
من   بعد  على  ركزت  قد  التي  التطرق  أالمجال  دون  لھذا  إبعاده  التكاملي  البعد  لى 

 الاضطراب. 
ا       بھذا  عرف  الشخصیة  اضطراب  من  الانفعالي :  نھ  ألنمط  الثبات  بعدم  یتمیز 

الذات    ،ة یوالاندفاع بصورة  المتعلق  الاستقرار  العلائقیة  ،وعدم  المشاكل  وجود  مع 
السلوكیة   تؤدي  ،والاضطرابات  والتي  بالفعل  بالمرور  المتعلقة  تدمیر  إ خاصة  لى 

ال   الذات، اختیارات  في  الشك  مع  الھویة،  الشریك  واضطرابات  اختیار  في  حیاة، 
ھؤلاء الأشخاص یتأرجحون    .  الأخلاقيالجنسي، وفي الاختیار المھني وحتى الاختیار  

المثالیة   من  المتطرفة  المواقف  الآإ بین  وتحقیر  الذات  تحقیر      مزاج المع  ،  خر لى 
یؤدي  ال الذي  الوضعیات إ متقلب  محلھ  ویحل  التعویض  فشل                    لى 

و الاضطرابات  أ  ، الطبائعیةالسلوكات    لى التعاطي،إاللجوء    أو  الذھانیة، و  أ    ،الاكتئابیة
في  أكوسوماتیة  یالس  التعافي  العلاجیة   إطارو  المرافقة  خلال  من            عصابي 

 (Delbrouck, 2015,P330 )  النفسیة
 

III. :تاریخ الاضطراب الشخصیة الحدیة 

الفصــام  المتغیــر،الفصــام  علــى ھــذا الاضــطراب عــدة مصــطلحات منھــا أطلــق      
ـــالشخصــیة ذھانیــة الســمات، والشخصــیة غیــر المســتقرة عاط الكــاذب،العصــابي   فیا ـ
لـى المحلـل إلـى ظھـور ھـذا المفھـوم إیرجع الفضل . و   )347، ص    2010(السید ،  
لكــن قــام مـن قبلــھ تلامیــذ ســیجموند فرویــد  )،1938ســنة ( Stern Adolfالنفسـاني 

تقر بأن النشاط العقلي للأفراد قـد یظھـر فـي ثـلاث فئـات: الفئـة بمشاركة أفكاره والتي  
وھــي الفئــة  ة مــا الفئــة الأخیــرأالثانیــة ھــم العصــابیون،  العــادي، الفئــة الأولــى الانســان

ى إلـى العصـاب ولا إلـبـأن ھنـاك فئـة لا تنتمـي   تحلیلیـونذلـك لاحـظ ال  ومـع،  الذھانیة
 اھـذلـى وصـف إ Stern Adolfھـب الذھان وفي الوقت نفسھ لیست عادیة. وبالتالي ذ
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خصــائص اغلبھــا تــرتبط بالتصــنیفات الحالیــة لتشــخیص 10الاضــطراب وتحدیــد لــھ 
 (Firouzeh, 2011,P7)   الشخصیة الحدیةعراض اضطرابات  أ

 إنقـاص تتمیز الشخصیة الحدیة بالخصائص التالیـة المثالیـة، Stern Adolf ـوفقا ل    
لا عـن صـعوبة المواجھـة فـي التعامـل أثنـاء فضـ  من قیمة الأشخاص والمقربین منھم،

   المواقف الصعبة.
   Deutschدبیات التحلیلیة في البحث وتطویر ھذا المصطلح فقد عرفھا  واصلت الأ     

 Schmideberg ، أمـاFaux self) من خلال مصطلحھ الشھیر الذات الزائفة 1942(
ــفة 1947( ــتقرة بص ــر مس ــة غی ــفھا بالحال ــد وص  Ottoاعتبــر  فقــد رة،ممســت) فق

kermberg )1967الحــالات الحدیــة عبــارة عــن نظــام مســتقر فــي الشخصــیة  ) بــأن
 دفاعـات منظمـة حـول  ومتعلق بالنمط العصابي الذي یتمیـز بـالتعبیر النـزوي البـدائي،

وكلیـة القـدرة والانقـاص مـن قیمـة   الانشطار، المثالیة الأولیـة، التقمصـات الاسـقاطیة،
 (Guelfi & Hardy, 2013,P16)  الانكار مع   الذات
نظـام ثابـت متناسـق لنشـاط وج  ذتالي وضع مصطلح التنظیم الحدي لوصـف نمـوـــوبال

  )1975ة (ــــنــــرب ســــطــــي مضـــیم ذاتي نفســــیز بتنظـــمـــــلوكي یتــعقلي وس
(John , et al, 2009,P15) 

لحالـة المرضـیة تتمیـز ن ھـذه اأ) بـJean Bergeret )1975علیـھ قر أوھذا ما       
ن ھناك تنظیم نفسي لم یكتمل النمـو، ولـیس لدیـھ محـددات أبغیاب البنیة النفسیة بمعنى  

وخصائص البنیة النفسیة، فھذه الحالات المرضـیة تكـون واقعـة علـى الحـدود الذھانیـة 
عطى مخططات تبین مدى انتظام البنیة الذھانیة والعصابیة ومسـاراتھا أوالعصابیة كما  

 Psychologieتمالیة مقارنة مع الحالات الحدیة بشـكل مفصـل مـن خـلال كتابـھ الاك
pathologique théorique et clinique.   نشـوئي اللى التكـوین النفسـو إفقد تطرق

  ة وأسباب ھذا التنظیم.وعلاقتھا الأولیة واشكالیاتھا الاقتصادیة الدینامی،لھذه الحالات  
(Bergeret , 2012)  التفسیرات فقـد اسـتطاع فریـق بحـث تحـت إدارة فضلا عن ھذه

Gunderson لــى التحقیــق التجریبــي والــذي كــان مقبــولا دولیــا ویخــرج عــن دائــرة إ
 .الحدیة  التحلیل النفسي من اجراء مقابلات منظمة لتشخیص اضطرابات الشخصیة

  (Guelfi & Hardy, 2013,P16) 
 

IV.  :مدى انتشار اضطراب الشخصیة الحدیة 

ـــالش باضــطرا    ــة یمــس حــوالي ــــ ــع ،2خصیة الحدی ــة المجتم ــن عام ــر ٪م وح ایت
دى المرضــى المقیمــین بمستشــفى الطــب العقلــي ـــــل٪  50إلــى٪ 20ھا مــا بــین رانتشــا

ما فـي العینـات العیادیـة فقـد تظھـر النتـائج إ  صھا نتیجة الفحص الطبي،ـــویظھر تشخی
  .جتمعــــ٪ مـن الم30 یمثلف ما لدى الرجالأ ٪،70 ـب قدرت ءاـانتشارھا لدى النس نأب

(Guelfi & Hardy, 2013,P16) 
٪ مـن الأفـراد ھـن النسـاء 75، یظھر مـا یقـرب مـن  المتحدة الأمریكیةفي الولایات     

ن البعض قـد اعتبـر ھـذا التشـخیص غیـر ألا  إالمصابات باضطراب الشخصیة الحدیة،  
المختصــین  نأ) یــرى بــWidiger )1998 ـلطبیعــة النســاء العاطفیــة فــ اھــذوصــحیح 

خاصـة عنـدما  الشخصیة،لوب متحیز جنسیاً لتشخیص اضطرابات  ـــیسعون لتطبیق أس
لا یعتبر الباحثون أن بعض اضطرابات الشخصیة أكثـر شـیوعًا عنـد النسـاء منھـا عنـد 

 الرجال.  
لى سبیل المثال، تـرتبط العدیـد مـن میـزات اضـطراب الشخصـیة الحدیـة (الوضـوح فع

ي العلاقات) وھذه الخصائص أنثویة نمطیة بدلاً مـن الخصـائص الانفعالي، والاعتماد ف
الذكوریة. فیمكن أن تؤدي ھذه التعمیمات المفرطة في النھایة إلـى زیـادة تمثیـل النسـاء 
المصابات باضطراب الشخصیة الحدیـة ونقـص تمثیـل الرجـال المصـابین باضـطراب 

 (Sutker , Henry, & Adams, 2002,P494) ..  الشخصیة الحدیة
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V. الدلیل  معاییر تشخیص اضطراب الشخصیة الحدیة حسب™TR-5-DSM : 

F60.3  ،وفـي صـورة   نمط شامل مـن عـدم الاسـتقرار فـي العلاقـات مـع الاخـرین
الذات وفي الوجدان والاندفاعة الواضحة والذي یبتدئ من البلوغ البـاكر ویظھـر فـي 

 :كثرأو  أ 5ـ  العدید من السیاقات ویستدل علیھ ب
ن لا :ملاحظـة لو متخیـأدة لتجنـب ھجـران حقیقـي یـر مقیـمحـاولات غ .1  تضـمِّ

 .الخامس المعیار في سیذكر والذي للذات المشوّه  أو الانتحاري السلوك
 أقصـى مـن بالانتقال یتسم  الآخرین مع والحادة  المستقرة  غیر العلاقات من نمط .2

 قصى الانحطاطألى إ أقصى إلى الكمال
فـي صـورة الـذات والاحسـاس   وثابـت  اضطراب الھویـة عـدم اسـتقرار واضـح .3

 .بالذات
 الأذى إلحـاق إمكانیة تحمل التي المجالات من الأقل على مجالین في الاندفاعیة .4

 من ةنوب المتھورة، القیادة  المواد، استعمال إساءة  الجنس، الإنفاق، ،مثل (بالذات
 ) المفرط الأكل
 فـي ذكـره  سـیأتي لـذيا للـذات المشـوّه  أو الانتحـاري السـلوك تضـمّن لا :ملاحظـة
 .الخامس المعیار

 .للذات مؤذي سلوك أو تھدیدات أو تلمیحات أو متكرر انتحاري سلوك .5
 مزاج سوء مثل( للمزاج الواضحة الانفعالیة عن الناجم  الانفعالي الاستقرار عدم  .6

 لأكثـر تستمر ما ونادراً  ساعات بضع عادة  تستمر قلق، أو استثارة  أو حاد نوبي
 أیام. بضعة من

 .بالفراغ مزمنة اسیسأح .7
 مثـل،( الغضـب السـیطرة علـى فـي الصـعوبة أو المناسـب غیر الشدید الغضب .8

 )متكررة  شجارات مستمر،  غضب للغضب، متكررة  تظاھرات
 عراض تفارقیةأتفكیر اضطھادي شكي عابر مرتبط بوضعیات اجھادیة مع  .9

(Zimmerman, Donald , Black,, & Bornstein , 2022,P753) 

أي عنصر فیما یخص اضطراب الشخصیة الحدیة في النسـخة في  یوجد اختلاف    لا    
مقارنة مع الدلیل الاحصائي التشخیصي الخامس ،كما قـد    ™DSM-5-TRالمراجعة  

، الا ان ھناك تحدیـد اخـر اقتـرن CIM 11حددت نفس المعاییر التشخیصیة بالنسبة ل 
لدیھ حالـة مسـببة، و تصـنیفات طراب   لا وھو  إضافة تفصیلا یتمثل في ان الاضأ  ،بھا

،اضـطراب   6D10،اضـطراب الشخصـیة    QE50.7، عُسـر الشخصـیة    وھـيأخرى  
، اضـــطراب 6D10.1اضـــطراب الشخصـــیة المعتـــدل 6D10.0الشخصـــیة الخفیـــف 
ــدید  ــیة الش ــر محــددة  6D10.2الشخص ــدة غی ــطراب الشخصــیة الش   6D10.Z، اض

 )1000،ص2021(حمادي،  
VI. خصیة الحدیة: أنواع اضطراب الش 

التصـنیفات ھـذه  وتعتبـر،الشخصـیة یوجد العدید مـن التصـنیفات لأنـواع اضـطراب    
وكانـت   فقد أولى العدید من الباحثین دراسات مختلفة ومتنوعة في ھذا المجـال،  ،فرعیة

نھــا تجیــب للباحــث والمخــتص علــى العدیــد مــن أمــن بــین إیجابیــات ھــذه التصــنیفات 
فبـدلا مـن ،  ثنـاء التكفـل والعـلاجأو  أث،  اء التشـخیص، البحـثنأالمشكلات التي تواجھھ  

ن ھــذه الفــروع ألا إكثــر تحدیــدا أســمات  للاضــطراب ھنــاكالاكتفــاء بالســمات العامــة 
مام متاھة الاعـتلال ا  المختص نفسھ  الباحث أو  ویجد،تتداخل  المختلفة شاسعة وغالبا ما  

 ونجد منھا كالتالي:  المشترك للاضطراب،
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 نة النشر المؤلفون وس 
 

 الأنواع الفرعیة المحددة

Bradley et al  
 )2005 ( 

 أداء عالي مع استدخال ھستیري 
 والغضب الموجھ للخارج  المستدخل للاكتئاب 

Conklin et al  
 )2006 ( 

 

 المستدخل الغیر منظم 
 المعمم الغیر منظم 
 الھستیري الاندفاعي 

Digre et al 
(2009)    

 

   المستدخل –المنسحب 
 المستدخل -نزعاجشدید الا 
 الموجھ نحو الخارج-الحصري 

Sleuwaegen et al   
)2017 ( 

  المخفض للقلق 
  المثبط 
  المنضبط للنفس 
  الانفعالي الغیر مثبط 

Leihener et al 
)(2003 

  المستقل 
 التابع 

Salzer et al     
(2013) 

 

 المنتقم 
  خاضع معتدل 
  غیر المؤكد 
  القابل للاستغلال 
 المتجنب اجتماعیا 

Lenzenweger et al 
(2008) 

  المجموعة الأولى 
  المجموعة الثانیة 
  المجموعة الثالثة 

Hallquist and Pilkonis   
(2012) 

 

  عدواني–غضب 
 فقدان الثقة -غضب 
 انخفاض للغضب-ھویة ضعیفة 
  النموذجي 

Million 
(2011)   

 

  المحبط 
  الاندفاعي 
  النكدي 
  المدمر للذات 

(Fox, 2021,P109) 
 

ــام         ــددھا  )Daniel Fox )2019ق ــي ح ــة الت ــروع الأربع ــل للف ــرض مفص بع
Million  )1996(  :وھي كالاتي 
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 :لـى إالحاجـة  قـراراتھم، لـدیھم لى الصعوبة في اتخـاذ إفراد یمیل ھؤلاء الأ المحبط

       لـــى إكمـــا لـــدیھم غضـــب داخلـــي شـــدید الـــذي یـــؤدي  خـــرین،البقـــاء حـــول الآ
لا نفسـھم وخاصـة عنـدما أین للدفاع عـن  مجبر  كأنھم فعالھم  أوتكون ردة    ،الانفجار

 .الاستماع لھم   م یت
   :لى التركیـز علـى سـطح الانتبـاه بـدون إیمیل    غرائي،بالسلوك الإ  یتمیزالاندفاعي

الأشـخاص و بالأشـیاءلدیـھ طاقـة عالیـة ولكنـھ یفقـد الاھتمـام   تعمق في أي قضیة،
 .من بعدھ  لا یعرف ما سیفعل  دون تفكیر  فیتصر  بسھولة،

   :إزعاجاتـھ، وعـدم لدیھ السرعة في التعبیر عن  حملھ،ھو شخص لا یمكن تالنكدي
 ن العالم مؤلم وسلبي.أیرى   دوره، یسھل احباطھ،  الرضا ویجد صعوبة في انتظار

   ثـم غیـر مـرن فـي ،حـدى الحـالات إالمدمر للذات: قـد یكـون الفـرد متواضـعا فـي
ر یتصـرف دون تفكیـ ن معظـم الأشـیاء،أن یكون متردد بشـیمیل لأ  المرات التالیة،

  .   بیةـــابیة وسلــــریقة انسحــــدیا بطـــھم جســـنفسأؤذون ـــقد ی ب،ـــفي العواق
(Fox, 2019,P46) 

ولكنھـا  جدھا فقط تفصیل للسمات العامة المدرجة،یشكال ن المتفحص في كل ھذه الأإ  
كمـا  وصـاف التـي تحـدد تصـنیفا دقیقـا للاضـطراب،ن تعطي لنا بعـض الأأاستطاعت  

  تشــخیص توكیــديوضــع جــاد ســلالم واختبــارات نســتطیع مــن خلالھــا ســاھمت فــي إی
 .للاضطراب

فمن خلال تعاملنا مع العدید من الحالات استفدنا من التصـنیفات الفرعیـة، كمـا وجـدنا  
اضطراب الشخصیة الـذي تكثـر   ن اضطراب الشخصیة الحدیة قد نقسمھ الى قسمین،أب

ز بطاقـة عالیـة ومسـتقرة نسـبیا، مـع كـون المفحـوص یتمیـعلیھ المظاھر العصابیة، وی
مـع القابلیـة للعـلاج   ة،یعـراض والسـمات التشخیصـتكیف واضح بالرغم من وجود الأ

الصنف الثاني والذي یقترب مـن المحـددات الذھانیـة   أما  والحصول على نتائج إیجابیة،
لسـلبي، تتمظھـر نھ یتخذ نفـس المظـاھر الذھانیـة ، فـالمفحوص یستسـلم للسـلوك اأنجد  

عـراض العزلة، الاضطھاد، التقلیل من الـذات، والتـأرجح بـین الأ  یھ أعراض الشك،عل
وبالتـالي یكـون التشـخیص جـد  عراض التفككیة والتفارقیـة ،كما قد تنتابھ الأ  المزاجیة،

 میائي.ین یستقر بالعلاج الكأصعب وكذلك استحالة تقدیم لھ العلاج النفسي قبل 

VII.  :الوصف العیادي 

 كتابة في الناجحین كتاب من  Jonathan Kellrman  قدمھ بدیع وصف ھناك    
 المصابین یشبھ الأشخاص لما جیدا معنى لنا یقدم  الوصف ھذا الغامضة، الروایات

 باضطراب الشخصیة الحدیة:
العزلة   إلى یضطرون الذین قصد، عن المدمنون مزمن، باكتئاب  یشعرون الذین إنھم "

 معدة  ذوي النوم، یتمنون أخرى،  في یدخلوا حتى كارثة من  رجوایخ إن ما والانفصال،
 الجلوس یفضلون الحزینة، العیون ذوي السریعة، الطرق في یتقافزون شرھة منتفخة،

ً  یعانون قدم، كرات مثل ذراعیھم  یحركون درجات السلم  على  یمكن لا روحیة جروحا
 متكسرة  ھشة وأرواحھم  قة،الملتص  السكر حبات من ھشاشة أكثر أبدا، ذواتھم  تشفى أن
 بعض عنھا  تغیب  التي  المتقطعة الصور  لعبة مثل  إنھم  أخرى،  مرة یمكن تجمیعھا فلا

 م ھو أنفسھم، إلا شخص أي تمثیل في بتفوق وینجحون بنشاط، یقومون بدورھم  القطع،
 للمسرح ینجذب بعضھم  علیھ، یعثرون عندما یقاومونھ لكنھم  العنیف عن الحب یبحثون
البعض ،والسینما   تا''صم أكثر بطرق المسرحي دورھم  یؤدون فإنھم  الآخر  أما 

 ) 945، ص 2016 ،ترجمة الحویلة  ، شیري ،(جوتسون 
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فألا  إ العیادي  الوصف  ینتظم  إن  ثلاثنھ  الأعراضمجموعات    تحت  ھي:    رئیسیة 
والاضطرابات العلائقیة وكلھا تحت سیطرة    عراض السلوكیة، الانفعالیة والعاطفیة، الأ

 كالتالي:  Bernard Grangerشرحھا  والاندفاعة والتيالاستقرار   عدم 

 عراض الانفعالیة والعاطفیة:الأ .1

الساحر،       الشخص  فجأة    الذكي،الحمیم،    المثیر،ذاك  یتحول  الذي  ى  إلوالمتحمس 
فھناك صعود    واضح،لكئیب یتغیر جذریا بدون سبب  االذات و  والغاضب وھزیماللئیم  

ی  وھبوط، الذي  الى  والخوف  الحمیمي وشدتھ    العصبیة، ؤدي  التعلق  الرغبة  إ ومن  لى 
بالنشوة من خلال ھذه   تظھر  عراض  وكل ھذه الأ  الوحدة،في العیش وحیدا والشعور 

 (Charles H, Elliott, & Smith, 2021,P31)  یوميأساس   على
على  القدرة  عدم  في  كبیرة  صعوبة  لدیھم  الحدیة  الشخصیة  باضطراب  فالمصابون 

وتكون غیر مناسبة   ،یمكن التنبؤ بردود أفعالھم العاطفیة  القویة لا في الانفعالات  التحكم  
المتناوب  والغضب الشدید    . قلق  حزین،  جد متقلبة،  مثبطة المزاج،  وأللموقف وشدیدة  

و  الیوم،خلال   نادرة  الإیجابیة  العاطفیة  شبھ  أ  استدامة،قل  أالحالات  فھو  القلق  عن  ما 
 (Guelfi & Hardy, 2013,P16) دائم 

یمر زمیل في العمل بجانب شخص مصاب باضطراب الشخصیة   المثال،على سبیل  ف
دونفي  الحدیة   یتعرف  أ  الرواق  ھذا    علیھ.ن  یؤدي  أن  غیر  الالإھانة  لى  إیمكن 

المصاب   الشخص  إثارة قلق شدید وضیق لدى  المقصودة والمفسرة بشكل خاطئ إلى 
الحدیة.   الشخصیة  العا  وھذاباضطراب  مباطفي  الضیق  فیھ،یكون  الناس  ف  لغ  معظم 

المزاجیة  التقلبات  المرتبطین بشخص یعاني من اضطراب الشخصیة الحدیة یجد ھذه 
 (Charles H, Elliott, & Smith, 2021,P31)  .صعبة الفھم أو القبول

ــافحونالـــبعض  ــنھم یكـ ــعالآویقـــوم الـــبعض  للســـیطرة علـــى غضـــبھم، مـ       خـــر بقمـ
 شكل التھیجظھر على  ت  بالاستثارة المفرطة،ة یعبرون عن ذلك  غلبیلكن الأ  الانفعالات،

       و البحــــث عــــن أالســــخریة  عدوانیــــة تظھــــر بطریقــــة ملتویــــة، م المــــزمن. لــــدیھ
غیـر مسـتقرة عـن ذواتھـم والتـي تختلـف بـاختلاف و لـدیھم صـورة ھشـة الصـراعات،

 (Guelfi & Hardy, 2013,P16)  .یشعرون بالفراغ    الظروف وحالة المزاج،
بأفقد       المرضى  من  العدید  الداخل،أقر  من  المؤلم  بالفراغ  یشعرون  ولدیھم   نھم 

كثر من الأ، ولكن لا یمكنھم تحدید ما ھو  رفي الحصول على شيء أكثالرغبة الشدیدة  
ذلك. إنھم یشعرون بالملل والوحدة وعدم الرضا. إنھم یتوقون لشيء یمكن أن یمنحھم 

تیاجاتھم بالجنس السطحي أو المخدرات  قد یحاولون سد احإحساسًا بالھدف أو الاتجاه.  
یبدو مُرضیًا حقًا   أبدًا  لكن لا شيء  ثقب    ملءیشعرون وكأنھم یحاولون    -أو الطعام، 

 (Charles H, Elliott, & Smith, 2021,P33)  أسود
یواجھ المریض في كثیر من الأحیـان نوبـات مـن الخـوف والغضـب عنـدما یواجـھ     

ــررة،  و لتجنــب الھجــر ویســتخدمون اتھامــاتأو عــابرا أرا انفصــالا قصــی و أغیــر مب
ــرون ــب  یظھــــ ــر مناســــ ــب غیــــ ــاري أغضــــ ــلوك الانتحــــ ــدمر                                 أو الســــ و المــــ

 (Firouzeh, 2011,P14)  للذات
تتداخل الانفعالات القویة الناتجة عن التوتر والتي تؤثر على قدرات المصاب في       

  وأفكار واقعیة    مشاعر غیرشدید یمكن ان یثیر  ال   قلقفالوافعالھ،  أفكاره    وتنظیم   التركیز
   " ةوغیر عادی مألوفةمن الاضطھاد مع ھلوسات قصیرة او احاسیس جسدیة غیر 

(Guelfi & Hardy, 2013,P17) 
الأشخاو      یفقد  الاتصالص  عندما  الحدیة  الشخصیة  باضطراب       المصابون 

لا  (بالواقع، لفتعادة  ذلك  یفعلون  الزمن  من  طویلة  بعض )رات  في  لكن   .            
  قد   أخرى، في أوقات  و  .ھم فعلھــــون أصواتاً تخبرھم بما یجب علیـــــالأحیان ، یسمع
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 . رینـــشدید وغیر مبرر بالآخ ال ثقة الون من انعدام  ــــیعان
 (Charles H, Elliott, & Smith, 2021,P33) 

العاطفي ونادرا    رطراب ھو عدم الاستقراص الرئیسیة لھذا الاضوبالتالي من الخصائ
تظھر   الانفعالات  فھذه  والرفاھیة  السلام  أوقات  بسبب  بالارتیاح  المریض  یشعر  ما 

 نتیجة مواجھة الضغوط الشخصیة. 

 الاضطرابات السلوكیة والاندفاعة:  .2

شخصـیة یعتبر السـلوك الانـدفاعي مـن العلامـات الأساسـیة لتشـخیص اضـطراب ال    
مـا موجـھ إلذي یكون  احدید على الأقل نوعین من السلوك الاندفاعي، والحدیة، ویجب ت

ھـؤلاء الأشـخاص یقومـون بھـذه   خـرین،و یكـون موجـھ نحـو الآأ  نحو تحطـیم الـذات،
لـى  تحفیـز  إالسلوكات التھوریة دون تفكیر في العواقب المترتبة عن ذلـك، ممـا یـؤدي  

   (Charles & al , 2021,P30) والاستثارة الشدیدة درینالین  من نسبة الأازدیاد  و
  یعــــباختلاف المواضكذلك خر وآلى إص  ــــــة من شخــــــتلف ھذه الاندفاعــــتخكما  

(Guelfi Julien  & Hardy, 2013,P142) 
لـى الفعـل ھـو الطریـق الوحیـد للبعـد وتحییـد إالاندفاعـة والمـرور     نغالبا ما تكـو     

لــى اكتسـاب عــادات إو یلجـأ أ .،الـذي یعــاني منـھ المصــاب ،لي الشــدیدالضـغط الانفعـا
یبتلـع كمیـات كبیـرة ھائلـة مـن   و المخـدرات والممنوعـات،أومواقف كتعاطي الكحول  

كما قـد یتبنـى سـلوكات جنسـیة   الأطعمة ثم یتقیأ، ینغمس في عملیات الشراء المتھورة،
 (Guelfi & Hardy, 2013,P17) محفوفة بالمخاطر .....الخ  

ــام طویلـــة المـــدى خاصـــة عنـــدما تكـــون مملـــة       ــذ المھـ       لا یھـــتم المصـــاب بتنفیـ
یواجھ الأشـخاص البینیـون فـي  ھدار للمال والوقت ولا یعطي لھما قیمتھما،إ  وروتینیة،

المجال المھني صعوبة في تحمل القیود والسلطة والبعض الاخر یتجنبون الصـراع فـي 
نیـة فوضـویة ومـع ذلـك یتمتـع الـبعض لذي یجعل حیـاتھم المھمر االأ ،العمل بالاستقالة

 الاضطراب.والعمل ھو المنطقة الوحیدة التي لا یظھر فیھا   خر بوظائف مستقرة،الآ
قد یكون لدیھم عدة وظائف منھـا   وبشكل متكرر،  یلاحظ لدى ھؤلاء التبریر الذاتي،    

ثــر جعـل الضـیق العـاطفي أكو الـنفس،لتھدئـة المشـاعر والانفعـالات القویـة أو معاقبــة 
الواقعیـة   بـالفراغ وعـدم رجاع العدوانیة اتجاه الذات للتقلیل من الشعور  إبمعنى    واقعیة،

الشـدید وعـدم القیمـة مـع الشـعور   یشـعر المصـاب بتأنیـب الضـمیرو  بعد حدث سـلبي.
ن یصــبح لا إلــى أوالتــوتر الــداخلي یــزداد  والانفعــالات المؤلمــة تــزداد حــدة، بــالھجر،

نفسـھم ویـودي ھـذا الفعـل أیحرقـون    الحـائط، قـدسـھ فـي  یدفع الفرد بضرب را  یطاق،
 (Guelfi & Hardy, 2013,P17) الراحة  لى  إمباشرة  

 ترتبط شدة وخطـورة اضـطراب الشخصـیة الحدیـة بشـكل أساسـي بخطـورة المـوت   
ن المعدل ھو عشرین أالرغم من    ى٪، عل10الى    ٪8الانتحار، والذي یصیب حوالي  و

من   ٪70تكرار المحاولات    وتعتبرظ في المجتمع العام.  على من المعدل الملاحضعفا أ
ـــبــین ھــؤلاء، ولكــن بــدون وفیــات فھــي منخفضــة نسب     ضــرار أیا ومــع ذلــك تخلــف ــ

     غالبــا بطریقـــة اندفاعیـــة مـــن خـــلال  محـــاولات الانتحـــار خطیـــرة، تحـــدثجســدیة 
والایمـاءات التـي  ة لـى الإشـارإرب الاكتئـاب، یلجـأ المضـط القلق، أو  الھجر،  الإحباط،

الھروب من المواقف المؤلمـة  تدل على بوادر الانتحار لأسباب مختلفة أن یعاقب نفسھ،
و طلـب النجـدة أيء مـا ـــجل الحصول على شأمن    للأخرین، أومشكلة    الانتقام، ابتكار

سـباب والأكثـر حـد الأأبار حبھم ھو  ــــــــــــو اختأوالرغبة في دفع الأحباء للرد علیھ،  
  وعا لدیھم ـــــــشی

(Guelfi & Hardy, 2013,P18) 
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 الاضطرابات العلائقیة:  .3

الفشل في العثور على إحساس ثابت و،  یر المستقرغمفھوم الذات غیر الواضح ون  إ    
باضطراب الشخصـیة   فالمصاب  لى ظھور اضطرابات علائقیة،إللھویة یؤدي  وواضح  

 خـرین،الآصـیتھ ومـا یریـده مـن  لتعـرف علـى ذاتـھ وشخلدیھ عدم القدرة على ا  الحدیة
فیواجھ صعوبة في استنتاج مشاعر وانفعالات   الكلي.  رالتالي یعاني من عدم الاستقرابو

 الاسـقاط،وغالبـا مـا یسـتعملون میكـانزیم   سـلوكاتھم،خرین بشكل صحیح بناءا على  الآ
مزیفـة لیـتم قبـولھم لى تبنـي ذات إن یؤدي أیاع یمكن ــــإحساس شخصي بالفراغ والض

مـع الحیطـة والحـذر،   ة العلاقـة،ــــو یتخذ سلوك البعد في العلاقات في بدایأوتقدیرھم.  
و نوایـا أخـرین الـذین یخشـون النقـد،  لى حمایـة أنفسـھم مـن الآإوبھذه الطریقة یسعون  

لیـھ إخرین اتجاھھم، ولكن المفارقة فھو لا یتحمل ھـذا الاحتیـاط وعـدم الثقـة، ینظـر  الآ
نـھ لا یسـتحق الاھتمـام ومـن ناحیـة أخـرى طالمـا أد قناعاتـھ بمة الرفض الذي یؤكعلا
مجـال للثقـة ال  ویفسـحن عدم الثقة یختفي على الفور  إظھر لھ الدفء ،فأخر یھتم بھ والآ

تتسم علاقـاتھم فـي  العمیاء ویعتبر الشخص أنھ مثالي، فیسلم نفسھ كاملا نفسیا وجسدیا،
یـتم مـن جـراء ذلـك اغـراء الشـریك بسـرعة فمكثفة  الالشاعریة  و  ةیـــــالبدایة بالرومنس

شریك ومـع ـــــــة التـي ھـدفھا ھـو اسـتثمار الیثالــــــبھذا العطاء والذات المحفوظة بالم
  .عاجزا  خرالآو  اعــــــــھم یجد نفسھ سریعا مشبــــالجشع العاطفي والن  رغم ذلك  

(Guelfi & Hardy, 2013,P18) 
مھووســون بــالخوف مــن أن یتــركھم أحــد  فتجــدھم  خــاوف الھجــرتظھــر علــیھم م     

 والغیـرة  ،والاعتمـاد سـمات التشـبث، الأحباء. قد یتسبب رعبھم من الھجـر فـي ظھـور
قد یقـوم الـزوج المصـاب باضـطراب الشخصـیة   المثال،. على سبیل  غیر مقبولبشكل  

 داد المسـافةعـ ءة وقـرا  الإلكترونـي،والبریـد    لزوجتـھ،الحدیة بفحص الھاتف المحمـول  
ویبحث دائمًا عن دلیل على الخیانة الزوجیة. ومـن   یومیًا،  الزوجة بالسیارة التي تقطعھا  

 .عنھا  بعیدًا  العلاقات یدفعھم ھذه  بالاحتفاظ   جلأھذا الھوس من المفارقات أن  
یسعى الأشخاص المصابون باضـطراب الشخصـیة الحدیـة لتقلیـل القلـق بشـأن إمكانیـة 

أصدقائھم وأحبائھم. قد یسألون، طرف    أنة منــــــلأحیان إلى الطممن ار  في كثی  الھجر
عدة مرات في الیوم. قد یشعرون بالرعب من النقد المتصـور أو   ھل ما زلت تحبني؟""

راءات اتجـاھھم ـــــــاتخاذ بعض الإجو  مھمین.نھم لم یعودوا  أكما یشعرون بالإھانات،  
ؤدي إلى الكثیر من المعانـاة ـــــتمر یــلمس، ھذا الخوف اضـــــاس الرفـــتفسر على أس

  الحدیة  یةـخص المصاب باضطراب الشخصـــــرغوب فیھا من جانب الشــــــغیر الم
(Charles H, Elliott, & Smith, 2021,P32) المقابــل تســتنزف نوبــات  يفــ

ن یقـف بمفـرده أفلا یمكن لبعض الأشخاص   الغضب والتقلبات المزاجیة طاقة الشریك،
ــ ــرات القحت ــرة  صــیرة جــدا،ى خــلال الفت ــود م ــن یع ــب ل ــأن الشــخص الغائ ــل ب      فیتخی

مـع تقـدیر ذات  لمـأخرى، وفي ھـذه الأوقـات تظھـر الكآبـة والحـزن ویشـتد فقـدان الأ
فیقف على أھبـة ، مر أن یبقى وحیداھ سینتھي بھ الأأنفالمضطرب مقتنع ب  متدني للغایة،

عنـدما و ن یتركـھ.أویریـد  بأن الشـریك لا یحبـھالاستعداد ویبحث عن الأدلة التي تؤكد 
فـي   تتسـبب  فـالغیرة مسـتمرة والتملـك  بدا فـي سـلام داخلـي،أیكون في علاقة لا یكون  

 (Guelfi & Hardy, 2013,P19)  عنھ  و التخلي كي لا یتخلىأھجر الشریك  
ة قـد ھنـاك تنـاقض فـي العلاقـ  ھنـأ  إلافتتمیز علاقاتھم بـالنمط الاتكـالي الاعتمـادي       

حــام علائقــي ثــم یظھــر التنــافر والھــروب فتظھــر فوضــى فــي الحیــاة یكــون ھنــاك الت
یریـد الحـب   ،ةالعلائقیة. فالفرد لا یستطیع العیش بمفرده ویبحث عن الاستقلالیة الفردیـ

 الألم.نقص الاھتمام یعیش ووالعطف وینفر من الشریك ومجرد الإحساس بالبعد  
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VIII.  :الاعتلال المشترك 

راب الشخصیة الحدیة جد معقد وغیر واضـح المعـالم، یكون تشخیص اضطغالبا ما     
ذا كان المختص لا یستطیع تحدید تشخیص فارقي یبـین مـن خلالـھ الاعـتلال إخاصة  و

المشترك بین ھذا الاضطراب، والعدید من الاضطرابات النفسیة الأخـرى والتـي نـذكر 
لاثـة. فھنـاك ق بأنواعھـا الثمنھا أولا اضطرابات الشخصیة فـي حـد ذاتھـا، والتـي تتعلـ

طــوار مثــل اضــطراب الشخصــیة المرتابــة علاقــة مشــتركة بــین مجموعــة غربــي الأ
ما في المجموعـة الدرامیـة فھنـاك أالشكاكة، وأیضا اضطراب الشخصیة السكیزویدیة،  

اعتلال مشترك ما بین اضطرابات الشخصیة النرجسیة والسـیكوباتیة والھسـتیریة، كمـا 
ة الثالثة من خلال اضـطرابات الشخصـیة التابعـة طرابات المجموعنجد اشتراك مع اض

اضــطرابات الشخصــیة الوسواســیة، فــالمختص یجــد نفســھ أمــام زملــة مــن ووالتجنبیــة 
عراض موجودة في اضطراب الشخصیة الحدیة وفي اضطرابات الشخصـیة السـالفة الأ

    ولكـن فـي   نھـا تعـاني مـن العدیـد مـن اضـطرابات الشخصـیةأالذكر ، فیشخص الحالة  
الحقیقة ھناك حدود تشخیصیة فاصلة تبین الفروق وتعـزى فـي جـدول اكلینیكـي ینتمـي 

وبالتالي سوف نبین ھذا الاختلاف في كل اضـطراب   لى اضطراب الشخصیة الحدیة ،إ
 على حدى.

مــا مــع الاضــطرابات النفســیة الأخــرى فیظھــر اعــتلال مشــترك مــع الاضــطرابات أ 
 والاكتئــاب،ثنائیــة القطــب بأنواعھــا  تھــا الاضــطراباتنــذكر فــي طلیع المزاجیــة،

ضـطرابات الاو الصـدمة،بعـد  وحالات الاجھاد والضغط التالي لما  القلق،واضطرابات  
تـى التفككیـة حوالسیرة الغذائیة واضطرابات التعاطي واضـطرابات الھویـة و  السلوكیة،

 الذھانیة.والاضطرابات  
  عــتلال المشــترك وآخــرون بــأن مســتوى الا )Fyer )1988لــذلك یــرى كــل مــن        

وأنھ من غیر المألوف رؤیـة فـرد مصـاب باضـطراب الشخصـیة الحدیـة   كبیر لدرجة،
لھذا السبب اقترح الكثیرون أنھ لا ینبغي تصنیف اضـطرابات الشخصـیة الحدیـة   النقي،
ــى  ــزاج أعل ــي الم ــل اضــطراب ف ــي الشخصــیة ب ــھ اضــطراب ف ــيأن       و اضــطراب ف
ظھـر مـع اضـطراب ت  ةتج عـن الصـدمات السـابقة وأوجـھ التشـابھ الواضـحنـا  الھویة،

                 ) فقــــــد اعتبــــــراShea )2001و Yenمــــــا أ للصــــــدمة.الضــــــغط التــــــالي 
ـــاضــطراب الشخص ــة شــكل مــن ـــــــــ ــد أیة الحدی شــكال اضــطرابات الضــغط مــا بع

 (John , et al., 2009,P15) الصدمة  
تتداخل   دیة ھو حالة غیر متجانسة ومتغیرة الخواص،الشخصیة الحلان اضطراب       

عند الممارسة السریریة یكون مـن والاضطرابات     أعراضھا بشكل كبیر مع العدید من
ذا كانت الاعراض الحالیة ھي أعراض لاضطراب الشخصیة إالصعب أحیانا تحدید ما  

ــات الرئی ــل الاختلاف ــة مرضــیة مصــاحبة ذات الصــلة ، تتمث ــة أو لحال ــین الحدی ســیة ب
ــیة الحدیــة والحــالات الأخــرى، فــي أن الأ ــیة لاضــطرابات الشخص ــراض الأساس ع

اضطراب الشخصیة الحدیة یخضع للتقلبات والتنوع فالأعراض الذھانیـة مـثلا وجنـون 
كتئابیة والأفكار الانتحاریة شدیدة ولا تطـاق و لكـن عراض الاوالأ العظمة ھي عابرة ،

یة ولكن سرعان ما تختفي ، وأن الخبرات الذاتیة لفترة قصیرة وھناك شكوك حول الھو
  عراض.احبة تكون غیر متناسقة لھذه الأـــــرابات المصــــكن الاضطلستقرة وــغیر م

(The National Collaborating Centre for Mental Healt, 2009,P17) 

اب عـراض الثانویـة التـي یعتبرھـا كاضـطرلذلك نجد المفحـوص یـأتي لعـلاج الأ      
وعنـدما نؤكـد  ثـانوي.  الحدیـة  مستقل في العـادة یكـون تشـخیص اضـطراب الشخصـیة

ــك لا یتقبــل  ــد  التشــخیص.للمــریض ذل ــى ھــذا الأســاس ســوف نتطــرق أولا تحدی وعل
نحـدد علاقـة اضـطراب الشخصـیة مـع  ثم   DSM5تشخیصا فارقیا للاضطراب حسب  

 باقي الاضطرابات الأخرى:
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 اب الشخصیة الحدیة: ي لاضطرقالفار  التشخیص 3.17.5  

یجب التمییز بین اضطراب الشخصیة الحدیة، الذي یتمیز بنمط عام من عدم الاستقرار فـي 
یجـب التفریـق بـین  الملحـوظ،الاندفاع و، العواطفالعلاقات الشخصیة، والصورة الذاتیة، و

 یلي: ما
 :لغاضـبة یتسم بتدمیر الذات، والاضطرابات الا  ولكن    اضطرابات الشخصیة الھستیریة

 .الفراغ والوحدة   ،العمیقة المزمنةر  في العلاقات الحمیمة، والمشاع
 ،قـل أجنون العظمة تكـون  ن  ألا  إالتوھم لدى اضطرابات الشبھ فصامیة:    جنون العظمة

 .قل احتیاجا للدعم الخارجيأتفاعلا مع الأشخاص و
 یة البارانویـا:و الغضب الناتج عـن المحفـزات الطفیفـة لـدى شخصـأ  بارانویا الفكریة،ال 

والافتقــار النســبي للتــدمیر الــذاتي والانــدفاع ت تتمیــز بالاســتقرار النســبي لصــورة الــذا
 .ومخاوف التخلي

   نـھ مـدفوع ألا إ والمناورة لدى اضطرابات الشخصیة المضادة للمجتمع:  السیطرة سلوك
 من.السلطة بدلا من البحث عن الرغبة في تحقیق الأ  وأجل الكسب المادي  أمن 

 التخلـي مـع وتھدید  التتمیز برد فعل  :  خاوف التخلي لدى اضطرابات الشخصیة التابعةم
 ومحاولات البحث عن علاقة بدیلة لتقدیم الرعایة والدعم.  الرضى والخضوع  زیادة 

  تمیـز بتغیـر فـي الشخصـیة الحالـة الطبیـة،ت أخـرى:تغیر الشخصیة بسبب حالـة طبیـة 
 عامة.  المرتبط بالآثار المباشرة لحالة طبیة

(Michael & First, 2014,P281) 

لتمثیل الدرامي ونجـد افنجد مثلا لدى الشخصیة الھستیریة فرط الحركة والتمسرح و    
ن اضـطراب الشخصـیة ألا  إأیضا ھذه الخصائص لدى اضـطرابات الشخصـیة الحدیـة  

 بفاضـطرا  الحـدي،  یواجھھـالى تدمیر الـذات والكراھیـة التـي قـد  إصل  یالھستیریة لا  
جـل أعندما یحاول الانتحار فھو مـن  ویجد حمایة للذات    أینالشخصیة الھستیریة یبحث  

لـى كـره الـذات وتأنیـب إمـر بینما الحدي قد یصـل بـھ الأ مكاسب ثانویة وتكون مزیفة،
لـى إبـالأخرین وبالتـالي قـد یصـل  ولحـاق الضـرر بالـذات   إلى  إالضمیر وعدم الرضا  

 ھریة لدیـیالمصاب باضـطرابات الشخصـیة الھسـتن  أالشعور بالخزي والعار، كما نجد  
انقاص من قیمة الذات إلا أن ھـذه الصـفة لـدى الحـدي متأرجحـة، وحسـب الوضـعیات 

ــزاج المصــاب. ــب م ــروف وحس ــة والظ ــدا  الخارجی ــال ج ــدیر ع ــاك تق ــون ھن ــد یك         ق
ــده علــى  نــا،للأ ــط فــي تشــخیص الاضــطراب وتحدی ــدینا خل نــھ اضــطراب أویصــبح ل

لا یوجـد ون ھذا الأخیـر یبقـى متغطـرس وفخـور بذاتـھ دائمـا  ألا  إجسیة  الشخصیة النر
كمـا نجـد كلیھمـا یشـتركان فـي ردود الأفعـال الغیـر  انحراف متدني فـي تقـدیر الـذات،

ــدى اضــطراب  الأشــخاص لھمــا. النقــد ورفــضالمتوازنــة والغضــب واتجــاه  یظھــر ل
ــة الموجــودة  ــة والدینامی ــة نفــس الخصــائص البنیوی ــدى اضــطرابات  الشخصــیة الحدی ل

ولكن ما یلاحظ لدى اضطراب الشخصیة الحدیـة بـأن التعبیـر   الشخصیة السكیزویدیة ،
المرضي یرتكز على التفاعل الانـدفاعي فـي مجـال العلاقـات الشخصـیة ،علـى نقـیض  
اضطرابات الشخصیة السكیزویدیة أین تكون العلاقة بالموضـوع داخلیـة ومعبـر عنھـا 

لا ان اضـطرابات الشخصـیة إ طار الانسـحاب الاجتمـاعي،إفي   بالحیاة الخیالیة الواعیة
مستدخلة على نطاق واسع وغالبا ما تكون والحدیة تكون علاقتھا بالموضوع منشطرة   
شــدیدة وســاحقة  فالحــالات العاطفیــة تكــون الســلوكات المتكــررة تعــوض وعــي الــذات،

ي والـتحكم الجیـد  كالعاصفة مع ضعف التحكم، بینما یظھر لدى السكیزویدي فقر عـاطف
    في الاندفاعة
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(Zimmerman, Donald , Black,, & Bornstein , 2022,P138) 
   یتحمل المصاب بالاضـطراب الشخصـیة الحدیـة التبعیـة للأخـرین ویعـاني مثـل التـابع 
من الھجران سوآءا كان حقیقیا أو متخیلا،  ویختبر مدى ولاء وحـب الشـریك لـھ ،كمـا 

خـر قـد لیـھ الآإسـاء أن  إیھ ولا یفـرق بینـھ وبـین الاخـر، ولكـن  یظھر في علاقة التحام
خـر قبـل لى المعاملة السیئة والقیم المنحطة، قـد یتخلـى عـن الآإیخرج من دائرة التبعیة  

فالتـابع یبحـث عـن ، ن التابع لا یستطیع القیام بمثل ھـذه المنـاوراتأ  إلان یتخلى عنھ ،أ
لــى البحــث عــن العلاقــات إھم ویــذھب خــرین ولا یســتطیع الانفصــال عــنذاتــھ لــدى الآ

الأخرى التي تعوض العلاقات السابقة، بینما الحدي قد ینسحب كلیـا ویتجنـب العلاقـات 
 السابقة .

ویشــترك مــع اضــطرابات الشخصــیة التجنبیــة فــي ظھــور القلــق العــائم فــي المواقــف 
لكـن الفـرق ن لدیھما تقدیر ذات متدني، والاجتماعیة وھذا خوفا من النقد أو السخریة لأ

یكمن بأن لدى الحدي تقدیر ذات متدني غیر مستقر متأرجح فھو قد ینسحب في مواقف 
      وفي مواقف أخـرى یتحـدى مـن خـلال الاندفاعـة وكـل مـن ینقـده ویقابـل ذلـك بـالتھكم 

لشجارات المباشرة لـذلك نجـده أیضـا یشـترك مـع او السلوكات العدوانیة وأأو السخریة  
لـى إزالـة إسیكوباتیة وقد یقوم حتى بسلوكات تھوریھ قد تھدف  اضطرابات الشخصیة ال

 ثناء الوضعیات المحبطة .أجل تدمیر الذات التي یكرھھا أمن   أوالضغط الشدید  

IX. :علاقة اضطراب الشخصیة الحدیة بالاضطرابات النفسیة الأخرى 

 %85اضطراب الشخصیة الحدیة مع حالات نفسیة أخرى فھناك    شغالبا ما یتعای    
شیوعا   الأكثر  الحالات  ھذه  بین  من  نفسیة  باضطرابات  مرتبطة  تكون  الحالات  من 

یعانون  )  %88(  10لى  إ  9من المرضى، وما یقرب من    %50وجود الاكتئاب لدى  
القلق،   اضطرابات  التالیة    %56  -47ومابینمن  الضغوط   وما  للصدمة،اضطرابات 

یتطلب    %  65-50بین   والذي  والمخدرات  الكحول    ووقتا تشخیصا صحیحا  یتعاطون 
 (Dyer, 2020,P32 )  في ذلك ومھارة 

 الاكتئاب:  .1

قد یصادف العدید من المرضى الذین یعـانون أنھ  )Jean Bergeret )1995حسب     
لـدیھم صـعوبة ،  من میولات اكتئابیة تتوافق مع تشخیص اضـطراب الشخصـیة الحدیـة

 الفقـر فـي التنظـیم النـزوي،مع ضعف في التخیل وارصانھ و  في تحدید الھویة الثانویة،
تطور ـــــــھذه العوامل تلعب دورا كبیرا فـي تطـویر اضـطراب الشخصـیة الحدیـة، وت

ــا  ــي مجتمعن ــیة ف ــة والاقتصــادیة والسیاس ــة والثقافی ــة والاجتماعی ــیاقات البیئی ــذه الس ھ
لـى فصـام إن یتحـول الاكتئـاب الحـدي أریریا بأنھ لا یمكن ــــــكما اثبت س  الي ،ـــــالح

 يوداوــــــابي أو سكتئى ھوس الإ في حین قد یتطور ى جنون العظمة،إلو أ
 (Firouzeh, 2011,P32) 

ا  یــرتبط والشخصــیةن الاكتئــاب أقــر بــأقــد  )Akiskal )1981 فــــ        الحدیــة ارتباطــً
ا ــً ــنمط  ،وثیقـ ــة لـ ــرد نتیجـ ــر مـــن مجـ ــاب أكثـ ــرین یـــرون أن الاكتئـ ــة أن الكثیـ           لدرجـ

ابیوالخطوط الحدودیة تمتلك مـیلاً   ون بأنیركزالحیاة،   فتـرات   ي ــــــللعـیش ف فیزیائیًـ
   ي، مما یضع الاضطراب في الطیف العاطفیةكتئابانوبات  میز بــــــتت
.(Grossman & Carrie, 2004,P511) 

خـلال  الحـدي مـن الاكتئـابي لـدىفیقـر بھیمنـة المـزاج  Bernard Granger مـاأ    
ن المـزاج أ سـلبي، إلااسـتجابة لحـدث  ئالـذي ینشـ والھجـر، وحـدة،ال  بالفراغ،الشعور  

   النوبات الاكتئابیةین بشكل ثابت كما ھو الحال في  ــئابي لا یستمر لمدة أسبوعـــــالاكت
(Guelfi & Hardy, 2013,P21) 
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 اضطرابات ثنائیة القطب:  .2

یمكن  إ     القطب  ثنائي  لدى  والاندفاعة  الاستقرار  عدم  تتشابھ  أن  اضطراب  ن  مع 
قد    الاكتئابیة، كماالشخصیة الحدیة، قد یعاني الحدي من فترات اكتئابیة قد تشبھ النوبة  

نھ قد یعیش النوبة ما قبل ھوسیة فنجد الغیاب المفاجئ  أیتحسن مزاج المصاب ونشیر ب
المتباط حركي،أ و  ئلسلوك  بالحیویة،  صبح  نتیجة  و  مفعم  تكون  قد  التغیرات  ھذه 

اأ  إلا  محفزات، یكمن  ن  أنلاختلاف  باضطرابات    في  ترتبط  لا  الثنائیة  اضطرابات 
 ضطرابات الثنائیة مرتبطة بمدة زمنیة محددة. الا ن أثم    الھجران،  ولقالھویة والتبعیة 

ــز كــل مــن اضــطرا     ــة الشخصــیة بیتمی ــنفس  الحدی ــة القطــب ب واضــطرابات ثنائی
دم الاسـتقرار العـاطفي وھما عـ ،ولا في خاصیتین أساسیتینأوالتي تتمركز    ،الأعراض
الشخصیة الحدیـة ب كدوا بأن الفرد الذي یعاني من اضطراألا أن الباحثین إ  ،والاندفاعة

ــة  یقــوم باســتعمال خاصــیة عــدم الاســتقرار العــاطفي نتیجــة عوامــل وضــغوطات بیئی
بینما لدى اضطرابات ثنائیة القطب تظھر ھذه الخاصیة بطریقة عفویة وتكـون ،  محیطة

لكـن المـزاج یتغیـر ویتحـول لـدى الاضـطرابات الثنائیـة   .لأحداث المحیطـةقل تأثرا باأ
المـزاج لـدى اضـطرابات   بینما یتغیـر،  القطب بین الاكتئاب والنشوة أو المزاج المرتفع

ــادي  ــدل العـ ــزاج المعتـ ــن المـ ــة مـ ــیة الحدیـ ــى إالشخصـ ــدم اللـ ــیج وعـ ــب والتھـ               غضـ
 (Pauselli & Verdolini, 2015,:P170)  الاستقرار

 
منأ     كل  نتیجة  آو Akiskal ظھر  تكون  قد  الشخصیة  اضطرابات  بأن  خرون 

مرحلة   عن  الناتج  التكیف  في  خطأ  عن  عبارة  فھي  القطب،  الثنائیة  لاضطرابات 
من    أو  مزاجیة، العدید  تكرار  بعد  الطویل  المدى  على  متكررة  تغیرات  عن  عبارة 

  ثانوي یتخذ   بكاضطرا  خصیة الحدیةالش بالتالي تعتبر اضطراب    الدورات المزاجیة،
أوالطبعیة، الھستیریة  مثل  عیادیة  وسمات  أشكال    الھیبوكندریة،  وأالحصریة    عدة 

 (Fayol, 2013,P80 )  و حتى الادمان والشكوكأ  التابعة،رھاب الساح، 

 الإدمان:   واضطراباتللمجتمع   اضطرابات المضادة .3

وغالبا    ذاتھ،ضطراب قائم بحد  دمان الكحول ھو عرض ولیس اإ  بأن Knightأشار    
الشخصیة،  في  أساسي  اضطراب  ھناك  یكون  التوافق    ما  عدم  من  سمات  أیتضح  و 

العصابیة،  انفعالیة    الشخصیة  الناضجة  واضحة،أالغیر  طفولة  مجرد  وھناك    و 
مراضیة مشتركة بین اضطرابات الحدیة والمعادیة للمجتمع حیث نجد معدلات عالیة  إ

ال تعاطي  اضطرابات  الأمن  الدراسات  من  العدید  ووجدت  معدلات  مخدرات،  مریكیة 
بین   الحدیة   للاعتلال %    45لى  إ  16تتراوح  الشخصیة  اضطرابات  بین  المشترك 

دراسة   حسب  وھذا  الكحول  )  1993(  Raineما  أ  ).Kaufman  )1994وتعاطي 
یعتبر بأن كل من الخاصیتین الموجودتین لدى اضطرابات الشخصیة الحدیة والمقترنة  ف

بالعنف والأشخاص   العاطفیة مرتبطة مباشرة  الغیر مستقرة والشدة والقدرة  بالعلاقات 
كد ان كلما أكما    الحدیة،  ةنھم اضطرابات الشخصیأفقد تم تشخیصھم على    الجانحین،

كلما الشخصیة  اضطرابات  لتقییم  علیھا  الحصول  تم  التي  الدرجات  بعد  ارتفع    ارتفع 
 (Firouzeh, 2011,P15) الجریمة  مؤشر

 الاضطرابات الذھانیة:  .4

الأ     الجمعیة  النفسيمزیت  للطب  التي     APAمریكیة  الذھانیة  والحالة  الذھان  بین 
اضطراب و  تنتاب  الحدیة،  فیھا    سمتھاالشخصیة  یظھر  ،حیث  كحالة  الحدي  بالذھان 

الشدید   الضغط  في ظل ظروف  تظھر  قد   الفصام   مع  متناسقة   أعراض غیر  الفرد 
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   ل بالواقع في معظم الوقتعلى اتصا ولكنھ
(A P A, 2015,P139) 

ما    علیھ  أھذا  تحت  أن  Kernberg  Ottoكد  مؤقتة  ذھانیة  نوبات  تحدث  قد    تأثیرھ 
وعادة ما تتراجع   ،و المخدراتأالكحول    تأثیرتحت    یكون المصابعندما    وأالصدمة  

الذھان  النوبات  نسبیا  یةھذه  علاجیة    مقارباتخلال    ومن  ،من خلال علاجات قصیرة 
تحلیلیة المصاب    ،كلاسیكیة  یستطیع  على أكما  تدل  التي   الھذیانیة  الأفكار  یطور  ن 

النقل عصاب  من  بدلا  التحویل   Otto Kernberg & traduction)  ةذھان 
Widlocher, 2016,P2) 

 
       الشخصیة   اضطراب مرضى ثلثي حوالي  لدى الانفصال أعراض  تحدث    

و اجریتال  الدراسات أغلبالحدیة،   اضطراب مرضى لدى الانفصال عن تي 
 مقارنة الانفصال من مرتفعة  المرضى یعانون مستویات  أن ذكرت الشخصیة الحدیة،

 ولكن مفاجئاً، الأمر یكون ھذا لا وقد .نفسي مرض بأي غیر المصابین بالأشخاص
الحدیة اضطراب مرضى  بكل مقارنة الانفصال من أكبر درجة یعانون الشخصیة 

مستویات  الانفصالي، الھویة   اضطراب مرض عدا ما النفسیة  الأمراض  وأكثر 
 أن  كما  ،مرتفعة كانت الضغط مستویات  أن  وجد  عندماعنھا   الإبلاغ تم حدة  الانفصال
الحدیة  اضطراب مرضى  لدى شیوعا أكثریكون   الانفصال                الشخصیة 

 من    متضاربة لمعاملة  تعرضوا و الذین ا لھا، تعرضوا أو عنف حوادث  شھدواالذین  
                مرحلة في بدني لاعتداءا  تعرضو الذین أو رعایتھم،  على القائم  قبل

 ) 105،ص   2018( آجیري، جلین، و العوضي،  .الطفولة

 اضطراب البارانویا:  .5
كما    یظھر    البارانویا وھذا  الحدیة سمات شخصیة  الشخصیة  أشارنا  لدى اضطراب 
الدلیلمن    إلیھ الإ   خلال  التفریقي  سابقا،التشخیصي  العقلي  للطب  ذلك    حصائي  ومع 

العظمة أب  یقر   Bernard Grangerنإف جنون  لدى  تظھر  التي  الثقة  وعدم  الحذر  ن 
الشخص    نذا كاإ  يما لدى اضطرابات الشخصیة الحدیة سرعان ما تختفأ  ثابتة، تكون  

قدالآ بالمتعة،  خر  معھ  ویشعر  معاملتھ  ویحسن  العطف  ذلك  فضلا    یمنحھ  عن 
لدیھ حساسیة مفرطة وسرعان ما الحدیة  الشخصیة  القویة  اضطراب  المشاعر  تغمره 

   (Guelfi & Hardy, 2013,P22)   الجمود بینما جنون العظمة یعیش

   بعد الصدمة:  التالیة لما والضغوطالصدمة  .6
الأساسیة       العوامل  بین  من  للصدمة  التالیة  والضغوط  النفسیة  الصدمة  تكون  قد 

،  عراض وضغوط التالیة للصدمةأیبقى المصاب یتخبط في  ف  محدثة لھذا الاضطراب،ال
فیعاني    ربالتالي یظھر عدم الاستقرا العاطفي والمعرفي وحتى الجسدي والاجتماعي، 

الاضطرابات   علیھ  تظھر  كما  النفسیة،  الاضطرابات  ومختلف  والقلق  الاكتئاب  من 
یظھر الانسحاب والانعزال ف ومدى صحتھا ،  السلوكیة ،وعدم القدرة في ترتیب الأفكار  

العكس،أالاجتماعي   المفقودة  ا و  و  الھویة  عن  للبحث  الاجتماعیة  العلاقات  عن  لبحث 
ن نفرق بین اضطراب الشخصیة الحدیة الذي  أوالسند الاجتماعي والنفسي، لكن یجب  

یتجاوزھا  قد  التي  للصدمة  التالیة  والضغوط  الصدمة  وبین  مستدیمة  حالة   یعتبر 
ة زمنیة مع وجود عوامل الرجوعیة للتخلص من اثار  لالمصاب ویتخطاھا خلال مرح

 الضغوط التالیة للصدمة.

 الاضطرابات السیكوسوماتیة:  .7
مستھدف  إ  یكون  الحدي  التركیب  ظھورإ ن  وھذا    لى  السیكوسوماتیة،  الاضطرابات 
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التعقیل،إراجع   في  ثم  ومن  العقلي  الارصان  في  ھناك خلل  الش   لى  خصیة  فاضطرب 
التعقیل، في  القدرة  عدم  لدیھم  یظھر  منفھم    الحدیة  العواطف  یعانون  فھم    مشكلة 

یستدعي   الصراع  حل  على  القدرة  وعدم  النفسي  المأزق  في  یقعون  بالتالي  وتسیرھا 
وبالتالي كما    الجسدنة،  السیكوسوماتیة.  الاضطرابات  أنواع    بعض  شارتأتظھر 

ظھوردراسات   مشاب  الى  بروفیل  عقلي  الاضطرابات  نظام  لتلك  جسدیھ  من   ةالنفس 
الأ ظھور  بالإضافة  بینھا  المصاب  إللكستیمیا،  منھا  یعاني  نفسیة  عوامل  وجود  ى 

یعتبران عامل خطر   المنتشر حیث  باضطراب الشخصیة الحدیة مثل الاكتئاب والقلق 
 في احداثھا. 

 : قصور الانتباه وفرط الحركة .8
الأ اضطرامن  عند  نجدھا  التي  الأساسیة  قصورعراض  الحركة   بات  وفرط  الانتباه 

وقل الاستقرار  عدم  والتشتت  والمتابعة  التركیز  تفكیر،   ةضعف  دون  والتعبیر    الصبر 
الحدیة   الشخصیة  باضطراب  المصاب  لدى  نلاحظھا  قد  الاعراض  ھذه    ھا نألا  إوكل 

 ثناء مراحل الضغط التي تعتبر عابرة. أ السلوك الاندفاعي و إطارراض تدخل ضمن أع

 السیرة الغذائیة:   تاضطرابا .9
بفترات   المرور  عند  الحدیة  الشخصیة  اضطراب  لدى  تظھر  التي  العلامات  بین  من 

العادیة،أجھادیة،  ا الوضعیات  في  حتى  یعوض   و  الذي  الشراھة  سلوك  ظھور  ھو 
یدل   كذلك  الفرد،  منھ  یعاني  الذي  العاطفي  من  عالجوع  المتھورة  الاندفاعة  جل  أ لى 

نوركسیا ویمتنع  أ ما یظھر سلوك معاكس قد ینتاب المصاب  ك  كل، لأاابتلاع كمیات من  
الأ فترات  عن  اثناء  خاصة  والضغطكل  لصدمات  أالشدید    الغضب  التعرض  ثناء  و 

الھجران،أالانفصال   من  والخوف  بالأخر  التشبث  محاولة  علیھ   وأ  و  تظھر  عندما 
 اضطرابات في صورة الجسم وصورة الذات وھذا شائع لدیھم. 

X. اتمة: خ 

ــتقرارن عــدم إ    ــدفع المصــاب  الاس ــذات ی ــتقرار ال ــدم الاس ــي وع ــالي والعلائق الانفع
ــة  ــى إباضــطراب الشخصــیة الحدی ــدیة وحت ــیة والجس ــاكل النفس ــن المش ــد م ــى العدی ل

لـى إ  ولافھـو لـیس بالإنسـان العـادي ولا الانسـان المضـطرب بوضـوح     الاجتماعیة ،
في صراع دائم والأخطر  من ھذا أنھ الفاقد لصلة بالواقع ولا المتكیف مع الواقع، نجده  

لــى اســتثمار الصــراع الــداخلي إانتقــل مــن مواجھــة الوضــعیات الاجھادیــة  الخارجیــة 
فمرة یقسو علیھا ومرة یعاتبھا ومـرة أخـرى یوقعھـا فـي   ،فالفرد یكابد معركة مع ذاتھ،

تى فیذھب للبحث عن المساندة بش  ویبقى یبحث عن ھویتھ ولا یجدھا،  مخاطر الانتحار،
قد تكون محفوفة بالمخاطر وقد یظھر بمظھر اللئیم أو ضعیف الشخصیة الـذي   الطرق،

 لى وضعیات الانھیار .إقد یؤدي بھ 
ــا      ــھ إأم ــرإذا توج ــون كثی ــذي یك ــك المفحــوص ال ــده ذل ــیة فنج ــادات النفس ــى العی      ل

ة و الشـخص الـذي یبـدي نقلـأالمتقبل للعلاج تـارة الـرافض لـھ تـارة أخـرى،    الشكوى،
ــابع للأ ــة ویصــبح ت ــھ إیجابی ــواع الاضــطرابات مجــرد عــدم رؤیت ــر أن خصــائي ویظھ

وقــد یوقــع  یقابلــھ،ن المخــتص لــم و یبــدي ســلوك الكراھیــة والعدوانیــة لأأللأخصــائي 
 المختص في العدید من المشاكل جراء ذلك.

ولا  العاطفیـة،سرة فلا ھو مستقر في حیاتـھ وخاصة الأ  الجمیع،فھو مصدر ازعاج      
م أھو جیـد  وجدانیا، ھلفغالبا ما نجد أطفالھم یعیشون تناقضا   الجیدة،الأم    وأو بالأب  ھ

فتكـون ھنــاك  للاضـطراب،م المولـدة ھنـا تظھـر الأوم یكرھونـھ، أیحبونـھ  سـیئ، ھـل
 نفسیة.تقمصات والدیة والتي تعتبر كوراثة 

راب لا خطـورة ھـذا الاضـطو  یعـاني منـھ،  ولمجتمـعسـرة تعـاني  فالمصاب یعاني والأ



          بن شعلالآمال فاسي 

224 

الألم. لكن ما لفـت انتباھنـا مـع الحـالات  یعیش ویعایشالكل  وكمن فقط في المصاب، ت
الصدق والتعامـل   المرضى،ھو وجود جانب إیجابي یتمیز بھ ھؤلاء  نتفحصھا  التي كنا  

ــابھم الخــداع ــخاص ینت ــع اش ــیش م ــتطیعوا الع ــم لــم یس ــاع، فھ ــدون قن ــاة ب ــع الحی         م
ت یحبون الحقائق، عندما یعشـون وضـعیات إیجابیـة نجـدھم والمكر، یكرھون المجاملا

 یعتریھم الحماس والطاقة الإیجابیة.  علیا،ى مراتب  إلن، یصلون  یبارع
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