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 بسم الله الرحمن الرحيم

:تصدر عنمحكمة دورية فصلية 

 مركز البصيرة

 والخدمات التعلمّيةالاستشارات وللبحوث 

 عشر لثثاالالعدد   

 6102مارس 

:رئيس التحرير

 كلثوم بلميهوبأ.د. 
belmihoubkeltoum@yahoo.fr 

مركز البصيرة مدير باسمالمراسلات 

 الجزائر –واد السمار  31رقم  20حي ماكودي 

16.37.37.320  ها:

1.3213023.6311 النقال:

 البريد الإلكتروني:
info@albasseera.net 

contact@albasseera.net

studies@albasseera.net 

 الموقع الإلكتروني:
albasseera.netwww.
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 دعوة للمشاركة بمقالات نفسية

ترحب دراسات نفسية وهي مجلة محكمة 

تصدددعر مددد  مرصددد  ابحصدددير  بلححددد  

والاستشدددارات وابادددعمات ابت ليميدددة 

ابحددداح ي   دددي  بإسددداامات بدددابج ا ر 

ابم ض مات ذات ابصلة ب لم ابنفس ابتدي 

 ترامي ابق امع ابتابية:

يكدد ن ابححددر ميددر منشدد ر  ددي  أن-1

 أخرى.مصادر 

اب لمددي وابم ابجددة  بالأسددل  ابتقيددع -2

ابمناجيددة مدد  والإحاطددةابم ضدد مية 

 .نجلي يةملاص بابلغتي  اب ربية والإ

صدفحة ولا  11لا يقل حجم ابمقال م   -3

 .21ي يع م  

  .word يكتب ابمقال بحرنامج أن -4

 14اباط بابلغة اب ربية حجم اباط  

Arabic Transparent 

يك ن ابححر مر قا بدابمراع  معوندة  أن-1

.APAأسل   حسب  ر ي نااية ابحح

ابمقعمة بلتقييم م  قحدل  الأبحا  تاض -6

 أصدحابااابايئة اب لميدة بلعوريدة ويحلد  

 أوبدددابقرار ابنادددا ي ابمت لددد  بدددابقح ل 

 ابت عيل.

 يرسل ابمقال ملى اب ن ان ابحريعي ابتابي:

belmihoubkeltoum@yahoo.fr 

.د.صلت م بلميا  أ

آراء الباحثين لا تعبر بالضرورة عن وجهة نظر المركز



 من الجزائر

 جامعة الجزائر أ.د.عبد القادر الأمير خياطي
 جامعة الجــــزائر د. زناد دليلة

 جامعة الجــزائر لحرش محمدد. 
 جامعة باتنـــــة أ. د. معمرية بشير
 جامعة وهــران أ. د. ماحي إبراهيم
 جامعة عنابة د. بوفولة بوخميس

 جامعة تلمسان د. فقيه العيد
 جامعة الجزائر د. هدى كشرود

 2جامعة الجزائر  د.سايل حدة وحيدة
 من الوطن العربي

 تونــــــــــــــس أ. د. جمال تركي
 ليبيـــــــــــــــــا أ. د. كشرود عمار

 المغـــــــــــــــرب أ. د. أحرشاو الغالي
 الســــــــــودان أ. د. عمر هارون الخليفة

 مصـــــــــــــــــر أ. د. أحمد جمال أبو العزائم
 العـــــــــــــــراق أ. د. فاضل شاكر الساعدي

 ســـــــــــــــوريا رضوانأ. د. سامر 
 السعــــــــــودية أ. د. عشوي مصطفى

 قطــــــــــــــــــر أ. د. عثمان يخلف
 البحـــــــــــرين أ. د. محمد مقداد

من ان ابمراسلاتمن ان ابمراسلات

   info@albasseera.net:ابحريع الإبكتروني
contact@albasseera.net
studies@albasseera.net 

www.albasseera.net :ابم ق  الإبكتروني 

الهيئة العلمية
 

mailto:info@albasseera.net
mailto:studies@albasseera.net
mailto:studies@albasseera.net
http://www.albasseera.net/


فصلية محكمة تصدر عن مركز البصيرة للبحوث والاستشارات والخدمات نفسية دراسات دورية 

 الجزائر-التعلمّية

 1016مارس  ( ـ13)ــ العدد  نفسيةدورية دراسات 

محتوياتفهرس  

 7 بلميهوب كلتومأ. د/  افتتاحية العدد:

ما هو أساسي وما هو ليس أساسيا في منهجية إنجاز البحوث 
 الميدانية في علم النفس

)دليل مصغّر للإشراف ولتقييم الأطروحات في علم النفس(

 أ. د. بشير معمرية
20 2جامعة محمد الأمين دباغين سطيف 

 الاطفال فيمستوى مهارات التفكير الناقد التي تحتويها أنشطة رياض 
 الأردن من وجهة نظر المعلمات"

 د. هارون محمد الطورة
 د. عمر موسى محاسنة
 د. عوده سليمان مراد

الأردن جامعة البلقاء التطبيقية

00

  دور الدافعية للتعلم ومركز التحكم في تسيير الضغط المدرسي
 السنة الرابعة متوسط.لدى تلاميذ 

 د/العـايـب كلثـوم
54 2جامعـة الجزائـر

فعالية برنامج تدريبي قائم على استخدام جداول النشاطات المصورة 
 لدى التوحدي-التكيفي في تنمية السلوك 

 قسيلات فتيحة -
54 جامعة معسكر

)أ ب( وأساليب التعامل مع الضغط  العلاقة بين الأنماط السلوكية
 ميدانية(. دراسة)السكري النفسي ونوعية الحياة لدى مرضى 

 يزيد شويعل -
13 2جامعـة الجزائـر

 شريفي هناء.د الصحة النفسية من منظور علم النفس الايجابي
 320 2جامعـة الجزائـر

 السّعادة الحقيقية: تناول خاص بالقوى والفضائل الإنسانية
-ميدانية لمراقبي الحركة الجويّة دراسة -

 حدة وحيدة سايل -
 يوسري بن نوار -

2جامعـة الجزائـر
330 

السّعــادة النفســيـة وعلاقتــها بأحداث الحياة الضاغطة لدى الطلبة 
 الجامعيين

 أحـلام نبيـلـة بوشـكيمة-
313 جامعة المدية

 المعتقدات الصحية وعلاقتها بالاتجاه نحو السلوك الصحي لدى
 مرضى شرايين القلب التاجية

د.سي بشير كريمة-
2جامعة الجزائر

 مسعودي ظريفة-   
 طالبة في علم نفس الصحة

351 

أمة تتعلم، أمة 

تتقدم
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كلمة التحرير
بقلم

التحرير رئيس
أ.د كلتوم بلميهوب  

 من دورية دراسات نفسية 31يسعدني ان اقدم للعدد 
الذي يحتوي مجموعة من المقالات القيمة و التي 
نستهلها بمقال قيم للاستاذ الدكتور معمرية بشير 
المعطاء الذي حصل على جائزة الراسخون في العلم 

لماء من عضمن ستة كة العلوم النفسية العربية بلش
سنة  العربي على رئسهم الدكتور صفوانالعالم 
ن في علم حو و بعدها حصل على جائزة المفل 5132
فهنيئا له و شرف لنا ان ننشر ، 5132سنة  النفس

ما هو  حول بعضا من اعماله في هذا العدد 
أساسي وما هو ليس أساسيا في منهجية إنجاز 
البحوث الميدانية في علم النفس)دليل مصغّر 

 .م الأطروحات في علم النفس(للإشراف ولتقيي
د. عمر  ود. هارون محمد الطورة   "اما الباحثون  

من  د. عوده سليمان مراد  وموسى محاسنة  
فقد هدفوا من خلال جامعة البلقاء من  الاردن 

مهارات التفكير الناقد مستوى  بحثهم الموسوم :
في الأردن  التي تحتويها أنشطة رياض الاطفال 

مهارات  علىالتعرف  الى المعلمات" نظر من وجهة
التفكير الناقد في منهاج رياض الاطفال المتمثل 

 منبالأنشطة التي تقدم للأطفال وما تعده المعلمات 
اما الباحثة العايب . برامج صفية تترجم هذه الانشطة

دور ت في :ثفقد بح 5كلتوم من جامعة الجزائر
غط الدافعية للتعلم ومركز التحكم في تسيير الض

المدرسي لدى تلاميذ السنة الرابعة متوسط.
ة معسكر جامعمن  فتيحة الباحثة فسيلاتاما 

 فحاولت من خلالها دراستها الموسومة:

فعالية برنامج تدريبي قائم على استخدام جداول 
النشاطات المصورة في تنمية السلوك التكيفي 

التدريب في اكتساب  تبيان اهمية. لدى التوحدي
 الطفل التوحدي لبعض المهارات ليحقق الاستقلالية.

فقد  5جامعـة الجزائـراما الباحث يزيد شويعل من   
أ ب( )السلوكية العلاقة بين الأنماط بحث في 

وأساليب التعامل مع الضغط النفسي ونوعية الحياة 
ميدانية(. السكري)دراسةلدى مرضى 
فقد  5جامعـة الجزائـرمن  هناءشريفي .داما الباحثة 

الصحة النفسية من منظور علم النفس تناولت 
حدة و في نفس المنظور تناولت الباحثة د. الايجابي

جامعـة من يوسري بن نوار و الباحث وحيدة سايل 
السّعادة الحقيقية: تناول خاص بالقوى  5الجزائـر

دراسة ميدانية لمراقبي الحركة -والفضائل الإنسانية 
بوشـكيمة أحـلام نبيـلـة  تناولت الباحثة الجويّة. وايضا

النفســيـة وعلاقتــها  السّعــادةجامعة المدية  من
  .الضاغطة لدى الطلبة الجامعيينبأحداث الحياة 

كريمة تناولت الباحثة د.سي بشير  وفي الاخير
 5الجزائر من جامعةظريفة  والباحثة مسعودي

المعتقدات الصحية وعلاقتها بالاتجاه نحو السلوك 
 .الصحي لدى مرضى شرايين القلب التاجية

امل ان تجد في هذا العدد ما يرقى  القارئ عزيزي 
 .تطلعاتكالى مستوى 
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ما هو أساسي وما هو ليس أساسيا في منهجية إنجاز البحوث
 الميدانية في علم النفس

)دليل مصغّر للإشراف ولتقييم الأطروحات في علم النفس(

أ. د. بشير معمرية
 2جامعة محمد الأمين دباغين ـ سطيف 

مقدمة.

لاحظت، والعديد من الزملاء الأساتذة، أنه في 
دكتوراه، لا يميز أعضاء اللجنة مناقشات أطاريح ال

الممتحنون للطالب، في معظم الأحيان، بين الجوانب 
الأساسية في منهجية البحث وإجراءات تنفيذه، التي ينبغي 
للطالب الباحث أن يتعلمها، ويتقنها، ولا يرتكب فيها 
أخطاء. والإجراءات الشكلية أو التنظيمية للبحث، التي لا 

ا، خطأ في إجراءات منهجية البحث. يعد إتيانها أو مخالفته
وكذلك، بعض "التفاهات" التي يكتبونها في بحوثهم، 
ويعتقدون أنها من المنهج العلمي، وهي ليست كذلك. 
والكثير منهم يمتحنون الطالب، ويبدون ملاحظاتهم 
التقييمية، حول الإجراءات التنظيمية الشكلية والنمطية. 

على هذه الإجراءات. ويبالغون في مدح الطالب وإطرائه 
أو يبالغون في إبراز الأخطاء، التي هي ليست أخطاء. 
ويهملون الإجراءات الأساسية في منهجية البحث، التي 
أجادها الطالب أو أخطأ فيها. وأدى هذا، بطبيعة الحال، 
إلى فهم الطالب صاحب الأطروحة، وكل الذين يحضرون 

ة أن الأطروحهذه الجلسات من الأساتذة والطلاب وغيرهم، 
جيدة، أو رديئة، وفقا للملاحظات الشكلية والسطحية التي 
أبداها أعضاء اللجنة الممتحنون. كما يتعلم الطلاب 
الباحثون، أن الجوانب الشكلية والتنظيمية، هي التي لها 
الأهمية في إجراءات البحث الميداني، وليس الجوانب 

المنهجية الأساسية.
ية في البحث العلمي النفسي إن الجوانب المنهج      

الميداني، التي أصفها بـ "الأساسية"، هي تلك التي تم 
التأكيد عليها من علماء المنهجية، الذين بذلوا جهودا 

لعشرات أو لمئات السنين، واستنبطوها من الفكر الفلسفي 
والمنطق والرياضيات. وقاموا بإعدادها وتنظيمها 

بحث العلمي في كل وتوضيحها. وراسخة في تقاليد ال
إجراءاته. وينبغي على الباحثين تعلمها وإيجادها، والالتزام 
بها، وإتباعها بأمانة وإتقان، لتكتسب بحوثهم خاصيتها 
العلمية. وإذا ارتكبوا فيها أخطاء، ألحقت ببحوثهم ضررا 

ي الجوانب ه جسيما، تنزع عنها خاصيتها العلمية. وبالتالي
 نفسي، التي ينبغي أن يتلقىمن مناهج البحث العلمي ال

فيها طلاب الجامعة تكوينا شاملا وعميقا، سواء في 
المرحلة الجامعية الأولى، أم في مراحل الدراسات العليا. 
لأن الذي يميز بين الباحث الأكاديمي والباحث غير 
الأكاديمي، هو إتقان المنهج العلمي، الذي سار عليه 

 ي".لم بغير منهج علمالباحث في عملية إنجاز بحثه. "لا ع
وإزاء هذه الوضعية، ارتأيت أن أكلف نفسي، باقتراح       

دليل مصغّر، للإشراف ولمناقشة الأطروحات العلمية، 
أضعه أمام الزملاء الأساتذة الأفاضل، أرجو أن ينال 

 قبولهم، والطلاب الباحثين ليستفيدوا منه.

هدف الدراسة. 

اول جانبين يتعلقان بتقارير هدفت الدراسة إلى تن      
و تعلق بما ه الأول:أطروحات الدكتوراه في علم النفس. 

أساسي في منهجية البحث العلمي النفسي الميداني. 
تعلق بالجوانب الشكلية والتنظيمية، والأخطاء، في  الثاني:

تقارير الأطروحات في علم النفس. والمقال هو بمثابة دليل 
وث أطاريح الدكتوراه، وكذلك البحمصغّر، للإشراف ولتقييم 
التي تنجز لأهداف أخرى.
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 دراسات نفسية  31العدد 

 أسئلة الدراسة.      

 تجيب الدراسة عن السؤالين الآتيين.      
ما هي أساسيات منهجية إنجاز  الأول:السؤال       

 النفس؟البحوث الميدانية في علم 
ما هي الجوانب التنظيمية والشكلية،  الثاني:السؤال       

 النفس؟ر الأطروحات في علم في تقاري
أساسيات منهجية إنجاز البحوث  أولا:

 الميدانية في علم النفس

ينجز الباحث بحثه العلمي الميداني في علم النفس       
)أطروحته(، ويسجله في التقرير الذي يقدم للتقييم والمناقشة 
)يمتحن فيه الطالب/ الباحث(، وفق العناصر الأساسية 

  الآتية:
. عنوان البحث، )يتضمن كلا من متغيرات البحث 1      

 والمنهج والعينة(.  
. مقدمة البحث، )يعرف فيها الباحث ببحثه، 2      

 ويقدمه للقارئ(. 
. الإطار النظري للبحث )يشمل كلا من مفاهيم 3      

البحث ونظرياته ونتائج البحوث السابقة، وفق متغيرات 
 البحث(.

ومشكلة البحث، وأسئلة البحث،  . أهداف البحث،4      
 )بصفتها موجهات للبحث(. .وفروض البحث

. الإجراءات المنهجية للجانب الميداني للبحث 5      
)وتشمل المنهج المتبع، ومجتمع البحث، وعينة البحث، 
وأدوات القياس أو أدوات جمع البيانات وخصائصها 

مع ج السيكومترية، وطرق استعمال أدوات القياس أو أدوات
 البيانات، والأساليب الإحصائية لمعالجة بيانات البحث(. 

. عرض نتائج البحث ضمن أساليب معينة، 6      
 مناسبة وواضحة. 

 . مناقشة نتائج البحث ضمن أطر معينة. 7      

. العائد من نتائج البحث بالنسبة لمفاهيم البحث 8      
 أو لنظرية البحث أو لنتائج البحوث السابقة.

إن الأخطاء التي يرتكبها الباحثون في هذه الجوانب       
الأساسية، هي "أخطاء قاتلة"، تلحق ضررا جسيما بالبحث، 
مما ينجر عنه إلغاء صفة "علمي" عنه. أي أنه لا يصير 

 بحثا علميا، بل بحثا فقط.
وأشرح في الفقرات الآتية، من هذه المقالة، الجوانب       

 بحث النفسي الميداني.الأساسية لمنهجية ال
 ( عنوان البحث.1      
عنوان البحث هو اسمه وهويته التي يعرف بها بين       

 وبالتالي على الباحث أن يعرفه الأخرى،غيره من البحوث 
 بشكل واضح، بحيث يعكس مضمون البحث. 

وأقدم فيما يأتي عنوانين سيئين لأطروحتي دكتوراه.       
 ين جيدة لبحوث في علم النفس.ثم أقترح صياغات لعناو 

لاحظوا معي العنوان الآتي، وهو لأطروحة دكتوراه       
علوم، تخصص علم النفس التنظيمي ـ تسيير الموارد 

 البشرية. 
"قيم الثقافة التنظيمية للمؤسسة الجزائرية وصلتها بنجاح 

 إدارتها
في ضوء بعدي الالتزام التنظيمي لدى الأعضاء والنتائج 

 المحققة
 ـ مؤسسة التعليم الثانوي نموذجا".

إن هذا العنوان يبدو، من ناحية، أنه جيد، ظاهريا،       
لوضوح متغيراته، والألفاظ التي تربط بينها. لكنه، من 
ناحية أخرى، يحمل مؤشرات واضحة، تبين أنه عنوان 

  الآتية:سيء. وأسجل عليه الملاحظات 
"وصلتها".  لة:جمـ وردت في عنوان الأطروحة،  1      

وهي بمعنى "وعلاقتها". كيف تم التعرف على الصلة بين 
"في  ها؟وإدارتقيم الثقافة التنظيمية للمؤسسة الجزائرية، 

ضوء" بعدي الالتزام التنظيمي لدى الأعضاء والنتائج 
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المحققة. ويفضل معظم الباحثين استعمال "وعلاقتها" في 
نها. د المقصود معناوين بحوثهم، دون أن يعملوا على تحدي

وهي عادة، ما يتم فهمها على أنها تشير إلى نوع المنهج 
المتبع في إنجاز البحث، وهو المنهج الارتباطي. حتى ولو 
كانت طبيعة متغيرات البحث لا تسمح باتباع المنهج 

 الارتباطي.
"المؤسسة  جملة:، الأطروحةـ وردت في عنوان  2      

ها. التعليم الثانوي نموذجا" ل الجزائرية". وتم تحديد "مؤسسة
وهل يمكن أن تكون مؤسسة التعليم الثانوي نموذجا لكل 
المؤسسات الجزائرية، كالأسرة والبلدية وسونلغاز والبريد 

        والولاية؟
"في ضوء".  جملة: الأطروحة، ـوردت في عنوان  3      

والذي يعرفه الباحثون أن البحوث، سواء في منهجها أو 
 ارتباطية أو فارقية أو تجريبية تكون:دافها، إما أن في أه

أو شبه تجريبية أو تنبؤية أو عيادية أو مسحية أو توثيقية 
 كله؟وغيره. وماذا تعني جملة "في ضوء" من هذا 

"بعدي  جملة:ـ وردت في عنوان الأطروحة،  4      
البعد كمفهوم،  والنتائج المحققة". إن…الالتزام التنظيمي

قلا، بل يكون خاصية أو مكوّنا لشيء ما، أو ليس مست
لظاهرة ما، أو لمتغير ما. لما وضع أيزنك نظريته في 
الشخصية، أطلق عليها "نظرية أبعاد الشخصية". إنه نظّر 
في الشخصية، فقال إن لها أبعادا. أي أن الأبعاد ليست 
مستقلة، بل هي للشخصية، كمكونات لها. والذين نظروا 

أبعاد  قالوا:أبعاد الذكاء. وآخرون  وا:قالفي الذكاء، 
الضغوط. وغيرها. وإذا اعتبرنا أن الالتزام التنظيمي بعد 
للثقافة التنظيمية، فلأي خاصية، ولأي ظاهرة يكون بعد 
النتائج المحققة. وما المقصود بالنتائج المحققة، وفي أي 

   مجال؟
"لدى  جملة: الأطروحة،ـ وردت في عنوان  5      

 البحث؟ء". من هم الأعضاء المعنيون في الأعضا

"النتائج  جملة: الأطروحة،ـ وردت في عنوان  6      
 وهل النتائج المحققة؟المحققة". ما المقصود بالنتائج 

المحققة في مؤسسة التعليم الثانوي، تشبه النتائج المحققة 
في مؤسسات جزائرية أخرى؛ كالأسرة والبلدية والولاية 

 شفى؟والمستوالبريد 
ـ كيف تبين أن الالتزام التنظيمي والنتائج  7      

 الإدارة؟المحققة دليل على نجاح 
 الإدارة؟ـ كيف تم قياس نجاح  8      
لاحظوا معي كذلك العنوان التالي، وهو لأطروحة       

 دكتوراه، في علم النفس العيادي.
 "معنى الحياة وعلاقته ببعض المتغيرات النفسية 

 الوحدة النفسية، الرضا عن الحياة( )الشعور ب
 لدى المرأة العانس 

 دراسة مقارنة بين المرأة العانس الماكثة 
 في البيت والمرأة العانس العاملة"

إن هذا العنوان يبدو هو أيضا، جيدا، ظاهريا،       
 لوضوح متغيراته، والألفاظ التي تربط بينها. ولكنه هو أيضا

  الآتية:لاحظات عنوان سيء. وأسجل عليه الم
"وعلاقته".  جملة:ـ وردت في عنوان الأطروحة،  1      

وتتردد في عناوين الكثير من البحوث الجامعية، ويقابل 
ذلك وجود الكثير من الباحثين لا يتصورون جيدا معناها. 
والكثير منهم يعتقد أنها تشير إلى المنهج الارتباطي. ولا 

ه المنهج الذي اتبعت بأس بذلك. ولكن الباحثة ذكرت نوع
"دراسة مقارنة". والمقارنة  قالت:في إنجاز بحثها، عندما 

تكون بين العينات. أما الارتباط فيكون بين المتغيرات. 
وفي هذه الحالة، هل كان البحث ارتباطيا أو فارقيا، أو 

 كليهما.
ـ وردت في عنوان البحث، ثلاثة متغيرات  2      

الرضا عن الحياة، وهذان  معنى الحياة، هي:متنافرة، 
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المتغيران يدرجان، في السنوات الأخيرة، ضمن متغيرات 
عور الش وهو:علم النفس الإيجابي. أما المتغير الثالث، 

بالوحدة النفسية، فيمكن إدراجه ضمن السلوك النفسي 
الاجتماعي اللاسوي. إن تناول هذه المتغيرات الثلاثة، بعيد 

فس المرضي، فكيف تماما، حتى عن تخصص علم الن
بتخصص علم النفس العيادي. إن علم النفس العيادي، 
كما ينبغي أن يكون البحث فيه، يتحدد بموضوعين عمليين 

التشخيص والعلاج النفسيين. وكما  هما:تطبيقيين، 
نلاحظ، فإن هذا البحث، الذي أسجل ملاحظات حول 
عنوانه، لا يتضمن لا تشخيصا ولا علاجا. هذا من ناحية، 
ومن ناحية أخرى، ما الفائدة العلمية التي تجنى من نتائج 
هذا البحث، الذي أقحمت فيه هذه المتغيرات المتنافرة، ولم 
يتضح المنهج الذي اتبع في إنجازه، وهل هو ارتباطي أم 

وما هو الموضوع المركزي في البحث، هل هو  مقارن؟
التي  سوبالتالي، تتم فيه المقارنة بين المرأة العان العمل؟

تعمل والتي لا تعمل، في كل من معنى الحياة والرضا عن 
ي أم أن الموضوع المركز  النفسية؟الحياة والشعور بالوحدة 

فيه هو متغيرات معنى الحياة والرضا عن الحياة والشعور 
بالوحدة النفسية، فيتم حساب معاملات الارتباط بين 

ات عانسالمتغيرات الثلاثة، لدى العانسات العاملات وال
 البيت؟الماكثات في 

ثلاث مرات في ـ ورد ذكر "المرأة العانس"  3      
العنوان. والصياغة الفنية لعنوان البحث، مهمة جدا. التي 
ينبغي أن تكون مختصرة بقدر الإمكان. لأن من خصائص 

 العلم الإيجاز. 
إن الذي شوه عنوان هذا البحث، وجعله رديئا وسيئا،       

 لية:التاالأمور 
"وعلاقته" "دراسة مقارنة" "المتغيرات الثلاثة المتنافرة" "ذكر 
المرأة العانس ثلاث مرات" "موضوع البحث ليس في علم 

 النفس العيادي".
 يلي:وبعد هذه الملاحظات، يكون عنوان البحث، كما      

معنى الحياة والرضا عن الحياة والشعور بالوحدة 
 النفسية

 س العاملات وغير العاملاتبحث مقارن بين العوان
 في ولاية سطيف

 أو
الفروق بين العوانس العاملات وغير العاملات في ولاية 

 سطيف
في كل من معنى الحياة والرضا عن الحياة والشعور 

 بالوحدة النفسية
حث متغيرات الب من:وفي كلا العنوانين، تم ذكر كل       

 والمنهج والعينة.
رح أن تكتب بها عناوين وهي الطريقة التي أقت      

البحوث والأطروحات، فيكون عنوان البحث جيدا، ولا 
يمكن تأويل معناه، تاويلات أخرى، إذا تضمن الإشارة 

( متغيرات 1صراحة، إلى ثلاثة عناصر أساسية هي : 
 ( عينة البحث.3( منهج البحث. 2البحث. 

 والعناوين الآتية تتضمن العناصر الثلاثة.       
 بحث ارتباطيـ الكفاءة الاجتماعية والاكتئاب :  1      

 على عينات من طلاب الجامعة.
ـ مفهوم الذات لدى عينات من الأحداث  2      

حث بالجانحين ومجهولي الوالدين والمقيمين مع أسرهم : 
 علّي/ مقارن.

بحث ـ التوجه الديني والشعور بالسعادة :  3      
 راشدين. ارتباطي على عينات مختلفة من ال

ة دراسـ البناء النفسي للمدمن على الهروين :  4      
 عيادية متعمقة باتباع منهج دراسة الحالة.

دراسة مسحية على ـ الاعتداء على الأساتذة :  5      
 التلاميذ المعتدين على الأساتذة في المرحلة الثانوية.
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نلاحظ على العناوين السابقة، أن كل عنوان منها       
ول من ناحية المتغيرات والعينات ومناهج البحث. ومن تنا

ناحية أخرى تناولت متغيرات شائعة في علم النفس. إذن، 
على الباحثين أن يستعملوا المفاهيم العلمية النفسية 
استعمالا صحيحا, تماشيا مع ما هو متعارف عليه بين 
أهل الاختصاص, أو يبيّنون ما يقصدون بالمفهوم إذا 

 معنى جديد.استعملوه ب
 ( المقدمة.2      

تكون المقدمة للأطروحة كلها، بحيث تعرّف بالبحث       
 كله بالنسبة للقارئ 

 الذي يبدأ بها، قبل قراءة البحث. 
يشير الباحث في المقدمة إلى متغيرات البحث، وإلى       

مكانتها في علم النفس )حسب مجال البحث(، وإلى أهميتها 
لبشري. ويدعم ذلك ببعض الأفكار في تفسير السلوك ا

 النظرية ونتائج البحوث السابقة، باختصار. 
 ثم يشير إلى دواعي أو مبررات تناول الموضوع بالبحث.       
 ولا بأس أن يشير إلى أهداف البحث، باختصار.       
 ثم يشير إلى أهمية البحث، كذلك، باختصار.       
ل كر محتوى كل فصثم يشير إلى محتوى البحث بذ      

باختصار شديد. أي ما يتناوله كل فصل، سواء في الجانب 
 النظري أم في الجانب الميداني.  

ثم يشير إلى حدود البحث، التي في إطارها يتم تعميم       
المتغيرات والعينة وأدوات القياس والأساليب  وهي:النتائج. 

 الإحصائية المستعملة في معالجة بيانات البحث.
ثم يختم المقدمة بالإشارة إلى صعوبات البحث، إن       

 وجدت.
 ( الإطار النظري للبحث.3      

إن الإطـار النظري للبحـث، ينبغي أن يكتب بشـكل       
جيـد، واضـح ودقيق ومتخصص. لأنه الأساس لمعظم 

جوانب البحث الأخرى التي تستنبط منه، وهو مصدر لها. 
البحث، فروض البحث، منهج عنوان البحث، مشكلة  وهي:

البحث، تفسير نتائج البحث، العائد من نتائج البحث 
 وإدماجه في الإطار النظري.

       ما:هوأتناول ما يتعلق بكتابة الإطار النظري في جانبين       
 ـإن إجراء أي بحث علمي نفسي ميداني )أو غير  1      

اك ظاهرة هن ميداني(، يبدأ بالشعور بمشكلة، التي تعني أن
سلوكية غامضة، لا يوجد لدى الباحث المتخصص، تفسير 
لها فيما يتوفر لديه من معلومات. فيقوم إثر ذلك بجمع 
معلومات حولها، بصفته متخصصا في العلم الذي يتناول 
ذلك النوع من الظواهر السلوكية. والمعلومات التي يجمعها 

ى لها إلحول الظاهرة السلوكية الغامضة، هي التي يحوّ 
 إطار نظري. فينظمه في فصول أو في أجزاء من فصول.

ولكي يكون الإطار النظري للبحث واضحا ودقيقا       
ومتخصصا، ينبغي أن يُكتَب وفق المتغيرات الواردة في 
عنوان البحث، ولا يتعداها، وإلا وقع الباحث في خطأ قاتل. 

عد بولهذا يكون من الأحسن، ألا يكتب عنوان البحث إلا 
أن يستعرض الباحث الإطار النظري، ويتعرف إلى 
المتغيرات، ومشكلة البحث، ومنهج البحث، وعينة البحث. 

 "السلوك الديني يلي:فمثلا عنوان البحث الذي جاء كما 
دراسة مقارنة على عينة  والمخدرات:لدى مدمني الكحول 

من المدمنين وغير المدمنين". يتناول فيه الباحث في 
المفاهيم والمعلومات النظرية  من:لنظري، كلا الإطار ا

 هما:و والدراسات السابقة، فيما يتعلق بمتغيري البحث فقط، 
السلوك الديني والإدمان على الكحول والمخدرات، ولا 

 يتعداهما، وإلا وقع الباحث في خطأ فادح.
  دكتوراه:إليكم هذا العنوان لبحث لأطروحة       

ماعية وعلاقتها بالتحصيل "الحاجات النفسية والاجت
 الدراسي".

 السبعة:الفصول  وتكوّن إطاره النظري من هذه      
متعلقة المفاهيم ال الثاني:الإشكالية. الفصل  الأول: الفصل
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حقوق الطفل من خلال  الثالث:بالحاجات. الفصل 
نظريات الحاجات  الرابع:المنظمات الدولية. الفصل 
ة الحاجات النفسي خامس:الالنفسية الاجتماعية. الفصل 

اختبارات  السادس:الاجتماعية وطرق قياسها. الفصل 
المؤثرة  العوامل النفسية السابع:التحصيل الدراسي. الفصل 

الثالث والخامس  الفصول:في التحصيل الدراسي. إن 
. وهي غريبة عن موضوع لا مبرر لإدراجهاوالسادس، 

 البحث، كما يظهر من عنوانه. 
  :ماجستيرلرسالة بحث آخر  وعنوان      

 "الحاجات الإرشادية لغير المتوافقين في الزواج". 
إن هذا البحث يظهر من خلال عنوانه أنه يهدف       

إلى التعرف على الحاجات التي يمكن إرشاد غير 
المتوافقين في الزواج فيها ليتحقق لديهم التوافق الزواجي. 

ري جاءت كما لإطار النظاولكن الفصول التي تضمنها 
 لثاني:افي التوافق واللاتوافق. الفصل  الأول:الفصل  يأتي:

العائلة  الـث:الثالأسرة والثقافة والتنشئة الاجتماعية. الفصل 
نووية. العائلة الجزائرية ال الرابـع:الجزائرية الممتدة. الفصل 

 الثاني الفصول:ن إ الإرشاد الزواجي. الخامس:الفصل 
 مبرر من إدراجها في البحث. وتقدم لا والرابع،والثالث 

دليلا على أن صاحب هذا البحث، عجز عن تحديد 
 موضوع بحثه. وهذا خطأ فادح.

ـ إن العناصر التي يتكون منها الإطار النظري  2      
المفاهيم والمعلومات النظرية ونتائج البحوث  هي:للبحث، 

السابقة. والشائع في كتابتها لدى باحثينا، في معظم 
الأطروحات أو كلها، هو أن تفكك هذه العناصر، وتفصل 
عن بعضها. فيكتب الباحثون نتائج البحوث السابقة في 
مكان خاص ومنعزل عن المفاهيم والمعلومات النظرية. 
ويكتبون المعلومات النظرية في فصول منعزلة كذلك عن 
 المفاهيم ونتائج البحوث السابقة. ويكتبون تعريفات المفاهيم

كان منعزل عن المعلومات النظرية. فيأتي البحث في في م
جانبه النظري مفكّكا، كما يفكك جهاز ما، كل جزء منفصل 

عن الآخر. مما يفقد البحث العلمي تكامله واتساقه 
  الأكاديمي.

   ية:أكاديمأكاديمية وغير  للكتابة،وهناك طريقتان       
 . الكتابة الأكاديمية. 1      

 حين العلميــة،ث و لبحافي مجــال كتــابــة تســـــــــــــتخــدم       
يســـــــــــــتعرض البـاحـث المفـاهيم والمعلومات النظرية ونتائج 
البحوث الســـابقة في كل منســـجم يكمل بعضـــه بعضــــا في 
وحدة عضــــــــــوية علمية متســــــــــقة. فيعرف المفاهيم ويحللها 

ويــــدعم ذلــــك بنتــــائج  يتبنــــاه،وفق الإطــــار النظري الــــذي 
 ة،نقديبطريقـة مبرزا  الموضـــــــــــــوع،البحوث الســـــــــــــابقـة في 

وجوانـــــــب  القوة،جوانـــــــب الضـــــــــــــعف والنقص وجوانـــــــب 
الغموض، وجوانب الاتفاق والاختلاف، ســــــــواء في مفاهيم 
ـــة أم في نتـــائج البحوث  البحـــث أم في المعلومـــات النظري
الســــــــــــابقة. فيتعرف على الجوانب التي تم بحثها والجوانب 

خذ منها فيت والتقصــــــــي،التي تحتاج إلى المزيد من البحث 
 كلة بحثه. مش

والمعلومات التي يسـتعرضـها الباحث بطريقة الكتابة       
تكون عـــــادة معلومـــــات غير مؤكـــــدة وغير  الأكـــــاديميـــــة،

 لبحــث،الأن "المنظومــة العلميــة" التي يُنُجَزُ فيهــا  نهــائيــة،
 الإزالة،و تبقى دائمـا مفتوحـة للتغيير والتعديل والإضـــــــــــــافة 

منهـــا  يتراكم المفيـــدوهكـــذا تنقح النتـــائج العلميـــة وتعـــدّل، و 
 وينمو ويزداد ثراء وفائدة.

ضــــــفي هي التي ت الطريقة،والحقيقة أن الكتابة بهذه       
لأن الباحث )وبصـــــــــــــفته  العلمية،على البحـث صـــــــــــــبغتـه 

يب عن ويج وينتقد،باحثا، ومتخصـصـا( يسـأل ويسـتقصي 
تســـــــــــــاللاته من خلال المفاهيم والمعلومات النظرية ونتائج 

فيتعرف فعلا وبصـــورة جيدة عن جوانب  الســـابقة،البحوث 
 فيتســــــنى له اكتشــــــاف النقص فيه،الموضـــــوع الذي يبحث 

 والغموض والتناقض، الذي يتخذ منه مشكلة لبحثه.



   
 

01  

 

  31العدد  نفسيةدراسات 

ويتعرف البـاحـث على مشـــــــــــــكلـة البحـث من مفاهيم       
البحــث. أو من المعلومــات النظريــة للبحــث. أو من نتــائج 

 يأتي:البحوث السابقة. وأشرحها فيما 
بالنســــــبة للتعرف على مشــــــكلة البحث من المفاهيم.       

 لية:التاهل كل من المفاهيم النفســـــــــية  الباحث:قد يســـــــــأل 
الانطواء، الخجـــل، الحيـــاء، القلق الاجتمـــاعي، الارتبـــاك، 
العزلة الاجتماعية، تشــــــــير إلى نفس المعنى في الســــــــلوك 

وســــــــــــــــــــــــــــلوك  التردد؟وأي منها يفســـــــر ســـــــلوك  البشـــــــري؟
ـــــــــــــلوك واض الانسحاب؟ واضطراب  الاجتماعي؟طراب السـ

 وقد يســأل كذلك، الوجه؟وسـلوك احمرار  التواصـل؟سـلوك 
مفهوما المثابرة ومواصــــلة الاتجاه، يشــــيران إلى نفس  هل:

ير وأي منهما يسـاهم في تفســ البشـري؟المعنى في السـلوك 
   الدافع؟وأي منهما يرتبط بمفهوم  الإبداع؟
 البحث من المعلوماتبالنســـبة للتعرف على مشـــكلة       

ل ه البـاحـث:النظريـة للبحـث )أو النظريـات(. قـد يســـــــــــــأل 
 :وهيمراحـــل النمو المعرفي، التي قـــال بهـــا ج. بيـــاجي، 

. مرحلة ما قبل العمليات. 2. المرحلة الحسية الحركية. 1
. مرحلــــــة العمليــــــة 4. مرحلــــــة العمليــــــات الإجرائيــــــة. 3

هر هي تظ التجريدية، واكتشـــــفها لدى أطفال مدينة جنيف،
ل ه كذلك:وقد يســــــــــأل،  باتنة؟نفســــــــــها لدى أطفال مدينة 

عزو الأفراد لنتـائج أعمـالهم، نـاجحـة أو فـاشـــــــــــــلة، يجعلهم 
وقد  الضـــــــــــــبط؟يظهرون إما داخلي الضـــــــــــــبط أو خارجي 

هل تفسير المعرفيين للاكتئاب، أكثر صدقا  كذلك:يسـأل، 
  له؟وفائدة من تفسير السلوكيين 

ى مشـــــــــــــكلة البحث من نتائج بالنســـــــــــــبة للتعرف عل      
هل الإناث أكثر  الباحث:البحوث الســـــــــــــابقة. قد يســـــــــــــأل 

، وقد يســأل الذكور؟التزاما بممارســة الســلوك الصــحي من 
ــــك: ــــا تختلف عن طرق  كــــذل ــــدريس الجغرافي هــــل طرق ت

 وقد يســـــــــــــأل، الثانوية؟تـدريس الريـاضـــــــــــــيات في المرحلة 
كثر أهل يتأثر ســــلوك المراهقين بتوجيهات الأقران  أيضـــا:

نس هل ج أيضــا:وقد يســأل،  الأســرة؟مما يتأثر بتوجيهات 

الوالد بتفاعله مع الأســــــلوب التربوي للأســــــرة، أكثر فاعلية 
 الجنسين؟في التأثير على سلوك الأبناء من 

وأضـيف هنا إمكان التعرّف على مشــكلة البحث من       
هل الموظفون  الباحث:الممارســـــــــــات العملية. قد يســـــــــــأل 

تكوينا مهنيا، أكثر التزاما وظيفيا. وقد يســـــــــأل،  الذين تلقوا
وقد  ؟المرورهل الملتزمون وظيفيا ملتزمون بقانون  كذلك:

هل الطلاب المتفوقون دراســــــــــيا، يتفوقون  كذلك:يســــــــــأل، 
  العلمي؟كذلك في ممارسة البحث 

 . الكتابة غير الأكاديمية. 2      

ــــــــــــــــ       ــــــــــــــــدم في مجال التأليف التقليدي للكتـ  بوتســــتخـ
ـــــــــــــتى للكتب غير   حين يتم عرض المدرسية،المدرسية وحـ

المعلومات بطريقة ســــردية في فصــــول أو دروس بصــــفتها 
دون مناقشــــــــتها في إطار  صــــــــحتها،حقائق نهائية تأكدت 

منظومة علمية معينة، لإبراز ما فيها من خطأ أو صــواب 
أو نقص أو غموض. كـأن يكتـب أحدنا كتابا أو فصـــــــــــــلا 

القلق  عريف أو تعريفات للقلق ثم أنواععن القلق. فيبدله بت
ثم أعراض القلق ثم نظريــــــات القلق ثم قيــــــاس القلق ثم 
علاج القلق. فتأتي معلومات هذا الفصــــل أو الكتاب على 

 ولا تحتاج إلى ونهائية،شـــــــكل حقائق تكاد تكون حاســـــــمة 
أي تقييم نقـدي أو تعـديـل أو تغيير أو إزالـة. وهذه الطريقة 

ـــة عليهـــا، لا تفيـــد في مجـــال ا لبحـــث العلمي. ومن الأمثل
تأليف الكتب المدرســــية للتعليم الابتدائي والتعليم المتوســــط 

 والتعليم الثانوي.  
ولكي أبيّن كيف تكون الكتابة الأكاديمية، أقدم المثال       

الآتي عن متغيري مصدر الضبط والقلق، كجزء من فصل، 
 النفس:في أطروحة في علم 

 والقلق.مصدر الضبط "      
"إن القلق مفهوم أساسي في سيكولوجية السلوك       

اللاسوي. ويمثل العرض الرئيسي الدال على الاضطراب 
العصابي. ومن أكثر التعبيرات الشائعة في الكتابات 
الخاصة بالصحة النفسية. ويعد حالة وجدانية من الخشية 
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وتوقع الشر والعجز والإحباط، ولا يرتبط بموقف أو مثير 
يئي معين. بل هو شعور عام هائم طليق، يمكث مع الفرد ب

في كل المواقف. ونجد على المستوى السلوكي، استجابات 
 التجنب والتحاشي، خصائص مميزة للقلق. 

"وبما أن القلق خبرة نفسية شائعة بين الناس، أي       
أنه خبرة يومية يعاني منها الأفراد في كل الأعمار. فإن 

التفرقة بين نوعين من القلق حسب كاتل  هذا يقودنا إلى
الأول هو القلق "الحالة" والثاني هو القلق "السمة".  :1666

ويشير القلق "الحالة"، إلى الوضع الطارئ والمؤقت الذي 
يحدث لدى الفرد إذا تعرض لأحد الموضوعات التي تثير 
القلق )قلق التفاوض، مثلا(. أما القلق "السمة" فيشير إلى 

سلوكية ثابتة تميز شخصية الفرد. أي أن القلق أساليب 
في هذه الحالة أقرب إلى أن يكون مرتبطا بشخصية الفرد 
منه إلى مثيرات الموقف. ولذا يرتبط التفاوت في درجة هذا 
القلق بدرجة القلق التي تسم الفرد أكثر من ارتباطها بحجم 
التهديد أو الخطر المتضمن في هذا الموقف. وهذا النوع 

القلق )قلق السمة( هو الأكثر ارتباطا بالصحة النفسية.  من
ويتحدث عنه السيكولوجيون العياديون كعرض 
للاضطرابات العصابية. ويمتد في نشأته ونموه إلى خبرات 
الطفولة والمثيرات التي تعرض لها الفرد أثناء التنشئة 
الاجتماعية. ويعني هذا أن كل الناس يمرون بخبرة القلق 

ذا تعرضوا لما يعاكسهم أو يضايقهم، ولكن بعضهم الحالة إ
فقط هم الذين يتسمون بالقلق "السمة"، ويكونون أكثر 
انتباها وإدراكا لدرجة الخطر في الموقف، والمثيرات التي 
يتعرضون لها باعتبارها مهددة لهم، حتى ولو كانت في 
الواقع ليست كذلك. وتكون استجاباتهم القلقة أو المعبرة 

لق على قدر الخطر والتهديد الذي يدركونه. عن الق
 (.15ـ  14، 1662)سبلبرجر وآخرون، 

"توقع نجاح  بأنه:"يعرف ج. ب. روتر، القلق،       
(. أما أ. عكاشة 206، 1686متدن". )جيري فيرز، 

"شعور عام غامض بتوقع أحداث غير سارة  بأنه:فيعرفه 
شة، مصحوبا بالخوف والتوتر والإحباط". )أحمد عكا

 "حالة بأنه:(. كما يعرفه ح. ع. زهران 40ـ  36، 1688
توتر شامل ومستمرة نتيجة توقع خطر فعلي أو رمزي، 
ويصحبها خوف غامض وأعراض جسمية ونفسية". )حامد 

 (.367، 1677عبد السلام زهران، 
"إن التعريفات السابقة تجعل "التوقع"، وهو دافع       

ي قلق. والتوقع مفهوم مركز معرفي، عاملا أساسيا لنشوء ال
 هوم:مففي نظرية التعلم الاجتماعي، التي انبثق عنها 

 مصدر الضبط الداخلي/ الخارجي للتعزيز.
"وتم بحث متغير القلق مع كثير من المتغيرات       

المعرفية، ثبت منها أن الأشخاص القلقين تنقصهم الفاعلية 
ة والسيطرة يفي استبصارهم بالواقع، وفهمهم للأحداث البيئ

عليها. ويحملون توقعات سلبية عن إمكاناتهم الشخصية 
في ضبط أسباب الحصول على التعزيزات، وهذا نتيجة 

 للتوتر الذي ينتابهم بصورة مزمنة. 
"وأجريت بحوث عديدة لمعرفة موقع الأشخاص       

القلقين من طلاب الجامعة على متغير مصدر الضبط 
ية وفق بعض المتغيرات البدن الداخلي/ الخارجي للتعزيز،

 والمعرفية والانفعالية في الثقافات المختلفة.
بدراسة  Resik 1982"ففي أمريكا قام ريسيك       

للتعرف على السمات التي تميز الطلاب المختصين في 
استبيان  ية:التالالطب النفسي. فطبق الاستبيانات النفسية 
فيل والسمة، برو روتر لمصدر الضبط، قائمة القلق الحالة 

من طلاب  340الحالات النفسية. وتكونت العينة من 
الجامعة بكلية الطب. فبينت النتائج أن من أهم السمات 

 لي:يالتي تميز الطالب المتخصص في الطب النفسي ما 
التوتر، الغضب، الارتباك، الاضطراب، القلق، الاعتقاد 

، 1686في الضبط الخارجي. )رشاد عبد العزيز موسى، 
61.) 

بدراستين  Biaggio 1989"وفي البرازيل قام بياجيو       
لاختبار صحة الفرض القائل بأنه توجد علاقة موجبة بين 

 القلق والاعتقاد في الضبط الخارجي للتعزيز. 
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طالبة من  186"الدراسة الأولى تكونت عينتها من       
جامعة ريو دي جانيرو. وطبق عليهن قائمة القلق الحالة 

 السمة واستبيان روتر لمصدر الضبط. –
تلميذا من السنة  216"الدراسة الثانية تكونت عينتها من       

تلميذا من السنة  160تلميذا من السنة الخامسة،  214الرابعة، 
السادسة، وكلهم من المرحلة الابتدائية. وطبق على كل العينات 

لمصدر  دقائمة القلق للأطفال واستبيان ناويكي، سترايكلان
 يلي:الضبط للأطفال. فانتهت النتائج إلى ما 

"بالنسبة للدراسة الأولى تحققت صحة الفرض. حيث       
وجد أن الطالبات المعتقدات في الضبط الخارجي كن أكثر 

 قلقا مقارنة بذوات الاعتقاد في الضبط الداخلي.
"أما الدراسة الثانية فتبين منها أن الأطفال ذوي       
اد في الضبط الداخلي أكثر قلقا كما كانت العلاقة الاعتق

بين الاعتقاد في الضبط الخارجي والقلق الحالة سالبة. 
 (".115، 1662)السيد محمد عبد الرحمن الجندي، 

وهكذا يستمر الباحث في عرض محتوى هذا الفصل       
بهذه الطريقة، إلى أن ينهيه بخاتمة، عبارة عن خلاصة 

 فصل. لكل ما ورد في ال
نلاحظ أن الباحث هنا، تناول كلا من تعريفات       

المفاهيم وبعض الأفكار النظرية ونتائج الدراسات السابقة، 
في عرض واحد. ولم يفصل بينها في ثلاثة أماكن منعزلة 
عن بعضها في تقرير البحث، كما هو شائع في كل 
البحوث التي تجرى حاليا. فيقوم الباحثون بتفكيك هذه 

انب وإبعادها عن بعضها؛ تعريفات المفاهيم في مكان الجو 
منعزل. والنظريات أو المعلومات النظرية منعزلة في مكان 
آخر. ونتائج الدراسات السابقة منعزلة كذلك في مكان 
آخر. فيصير الأمر كالذي قام بتفكيك آلة أو جهاز، أو 
محرك سيارة، كل قطعة منفصلة عن القطع الأخرى، مما 

حرك يفقد خاصيته كمحرك، ولا يؤدي وظيفته. يجعل الم
وكذلك البحث، عندما يفكك بهذه الطريقة يفقد خاصيته 

 الأكاديمية، ويفقد قيمته العلمية. 

ويصــــــــــــف علمــــاء المنهجيــــة البــــاحثين الــــذين يفككون       
الجانب النظري أو الإطار النظري إلى ثلاثة جوانب منفصـــــــلـة 

العجز عن تناول إطار عن بعضــــــــــــهـا، بعدم التمكن العلمي، و 
نظري وتحليلـــه تحليليـــا جيـــدا عميقـــا ونـــاقـــدا. لأن هـــذا يتطلـــب 
تمكنــا علميــا، وجهــدا في البحــث. فيتجنــب البــاحثون العــاجزون 

 .      الخاطئ هذه الطريقة، ويلجؤون إلى السهل
وهناك كذلك، ظاهرة الإكثار من التعريفات في ثلاثة       

 يدعى:نوان فرعي ( تحت ع1أماكن من تقرير البحث. 
( في بداية كل فصل بالنسبة 2تعريفات مفاهيم البحث. 

( التعريفات الإجرائية. فيصير البحث في 3للمتغيرات. 
" أو ازدحام واكتظاظ Surchargeوضعية "حمولة زائدة" "

"Encombrement لا داعي له، بل يشوّه جمالية ،"
البحث. ويفقد للبحث العلمي خاصية من خصائصه 

 الإيجاز.   وهي:ة، الهام
والعمل المنهجي والتنظيمي الحكيم في كتابة       

التعريفات، أنها تكتب في مكانين فقط في تقرير البحث، 
في بداية فصل كل متغير من متغيرات البحث. وهذه  هما:

تعريفات نظرية أو وصفية للمفاهيم، وتدعى تعريفات 
صل فتكوينية أو تأسيسية. وتكتب كذلك في نهاية ال

المتعلق بأهداف البحث ومشكلته وفروضه، وتدعى 
تعريفات إجرائية، من خلال أساليب قياسها أو إجراءات 

 وضعها في موقف تجريبي.
( أهداف البحث، مشكلة البحث 4        

 وأسئلته، فروض البحث.

بصفتها موجهات للبحث. لأن كل بحث يسعى إلى       
ي اختبار فروض. وينبغتحقيق أهداف، والإجابة عن أسئلة، و 

الاهتمام بها، وكتابتها بطريقة فنية واضحة، ومتسقة مع بعضها 
 في الاتجاه والمعنى. وأتناولها فيما يلي 

 . أهداف البحث.1      

تعتبر أهـداف البحث، من أهـم موجـهات إجراءات       
البحث الميدانية. لأن كـل بحـث، ينبغي أن يسعى إلى 
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. وبالتالي، ينبغي الاهتمام بها في تحقيق أهداف محددة
البحث، وكتابتها بطريقة جيدة، من حيث الوضوح والاتساق 
في التوجه والمعنى. فيبين فيها الباحث، ما الذي يسعى 
إلى الوصول إليه، ومن أجله يقوم بإجراء البحث. أي 
النتائج التي يسعى إلى تقديمها. وتكون هذه النتائج إما 

ية نظرية، تضاف إلى ما هو موجود عبارة عن معرفة علم
منها في موضوع البحث. أو تكون عبارة عن نتائج يمكن 
الاستفادة منها عمليا في ميدان موضوع البحث لإصلاح 
ما يمكن إصلاحه في ذلك الميدان. وبما أنها من أهم 

هداف أ  يتناول:موجهات البحث، تكتب ضمن الفصل الذي 
والتعريفات البحث ومشكلة البحث وفروض البحث 

 الإجرائية لمتغيرات البحث.
 . مشكلة البحث.2       

تعتبر مشكلة البحث، كذلك، من موجهات البحث،       
 بل هي صلب موضوع 

"سؤال غامض ومحيّر عن  بأنها:البحث. وتعرف ببساطة، 
ظاهرة سلوكية معينة، لا توجد لدى الباحث إجابة عنه فيما 

 يتوفر لديه من معلومات". 
ومن الكتابات السيئة لمشكلة البحث والفروض، أنها       

تكتب في الفصل الأول من الأطروحة. قبل عرض مفاهيم 
البحث والمعلومات النظرية ونتائج البحوث السابقة. ويبدو 
الأمر هنا، أن الباحثين لا يفرقون بين الشعور بالمشكلة 

ترحها قوتحديد المشكلة. إن خطوات الطريقة العلمية، التي ا
، J. Deweyالفيلسوف والمربي الأمريكي، جون ديوي 

، ونجدها كذلك لدى فلاسفة مناهج العلم، 1610عام 
وتتابع العمليات الفكرية لمسار البحث العلمي، تبدأ 
بالشعور بالمشكلة، ثم جمع المعلومات حولها، ثم التوصل 
إلى تحديدها. إذن، يتم تحديد مشكلة البحث، بعد جمع 

ات حولها، ويتم جمع المعلومات من المفاهيم المعلوم
والمعلومات النظرية ونتائج البحوث السابقة، المتعلقة 
بمتغيرات البحث )وهي التي تكوّن الإطار النظري، كما 
أشرت إلى ذلك سابقا(. وبعدها يتسنى للباحث التعرف 

على مشكلة البحث وتحديدها بدقة. وبعدها يقترح لها حلا 
لال وضع فرض أو فروض، التي يختبرها أو تفسيرا من خ

بمنهج علمي ملائم. هذه هي الطريقة السليمة في كتابة 
مشكلة البحث. أي أنها تكتب بعد عرض الجانب النظري 
للبحث، لأنها تستنبط أو تستقرأ منه. ومما يؤيد هذه الطريقة 
في كتابة مشكلة البحث، هو عامل السبق الزمني للمفاهيم 

رية ونتائج البحوث السابقة، على مشكلة والمعلومات النظ
البحث وفروضه. وعامل السبق الزمني هذا، يجعل من 
الضروري أن يكون هناك أيضا سبق زمني ومكاني في 
كتابة مشكلة البحث وفروضه، بعد عرض الإطار النظري 
وتحليله تحليلا جيدا وعميقا وهادفا. وإلا صارت العملية 

ه . أي أن البحث، في جانبالبحثية مقلوبة رأسا على عقب
النظري، بدأ من حيث انتهي. وكأن الباحث هنا يشبه ذلك 
الذي بدلا من أن ينسب الابن إلى أبيه، ينسب الأب إلى 
ابنه. أتذكر، وأنا في المرحلة الجامعية الأولى، أن أستاذا 
كان يقدم لنا دروسا في علم الاجتماع العام. وفي درس 

 إسهامات ابن خلدون، في هذه حول فلسفة التاريخ، تناول
 ".ماركسي!"إن ابن خلدون  لنا:الفلسفة. فقال 

 . أسئلة البحث.3      

تعتبر أسئلة البحث، كذلك، من موجهات إجراءات       
البحث الميدانية. لأن كل بحث يحاول أن يجيب عن سؤال 
أو عن أسئلة. ويضع الباحثون أسئلة لبحوثهم، لأنها أكثر 

ة البحث. ويسعى البحث، بإجراءاته تحديدا لمشكل
الميدانية، للإجابة عنها. وينبغي أن تتسق في الاتجاه 
والمعنى مع أهداف البحث، ومشكلة البحث. ويمكن 
للباحث أن يكتفي بالأسئلة، دون المرور إلى وضع فروض 
 للبحث. كما يمكنه أن يضع فروضا للبحث، بعد الأسئلة.

 . فروض البحث.4      

تبر الفروض كذلك، من موجهات إجراءات البحث تع      
الميدانية. وينبغي أن تتسق في الاتجاه والمعنى مع كل 
من أهداف البحث وأسئلة البحث. وفرض البحث هو حل 
مؤقت للمشكلة، أو إجابة مؤقتة عن السؤال. وأتناول 
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الفرض العلمي، من ثلاثة جوانب؛ من ناحية التسمية. من 
 الاختبار:ناحية ناحية الصياغة. ومن 

يذكر علماء المنهجية  :التسميةفمن ناحية       
فرض البحث، والفرض الإحصائي.  هما:نوعين من الفروض 

وفرض البحث، هو الذي يكتبه الباحث ويصرح به في مكانه 
في تقرير البحث. وهو الذي يوجه فعاليات البحث الميداني 

ث له الباحبعد ذلك. لأنه "جسر" أو "محطة عبور" يعبر خلا
من الجانب النظري للبحث إلى الجانب الميداني. ويشترط في 

  يأتي:فرض البحث الجيد، ما 
. أن يستنبط من مفاهيم، أو من نظرية، أو من 1      

نتائج بحوث سابقة، أو من ملاحظات في الحياة العملية. 
بمعنى ألا يضع الباحث فرضا أو فروضا لبحثه، إلا إذا 

طار النظري للبحث، من مفاهيم ومعلومات قام بتحليل الإ
نظرية ونتائج دراسات سابقة، بطريقة عميقة وناقدة، حتى 
يتعرف على توجهاته، وعلى جوانبه القوية والضعيفة، 
والواضحة والغامضة، ثم يضع بعد ذلك فرضا أو فروضا 

 مناسبة. 
تتحدد في فرض البحث المتغيرات التي يختبر . أن 2      

 نها.العلاقة بي
أن يكون فرض البحث شاملا ومتسقا مع النظرية . 3      

أو مع نتائج البحوث السابقة، أو مع ما تمت ملاحظته في 
 الحياة العملية، التي اشتق منها.

ع مخاليا من التناقض ـ أن يكون فرض البحث  4      
ما تذهب إليه النظرية، أو نتائج البحوث السابقة، أو ما 

 الحياة العملية.تمت ملاحظته في 
ـ أن يكون فرض البحث متعددا. لأن حل  5      

 المشكلة، قد يحتاج إلى أكثر من فرض، في بحث واحد. 
 من حيث أن يكون فرض البحث بسيطا وموجزاـ  6      

عدد المتغيرات، ومن حيث عدد العينات، ومن حيث 
 مستوى التصميمات.  

طبيعة لى التنبؤ ب ـأن تكون لفرض البحث القدرة ع 7      
 العلاقة بين متغيرين فأكثر. 

 ـأن يصاغ فرض البحث في جملة خبرية أو عبارة  8      
 تقريرية.
 ـ أن يكون فرض البحث قابلا للاختبار. 6      
ولكي لا يقع الباحثون في ارتكاب الأخطاء عند       

وضعهم لفروض بحوثهم، ينبغي عليهم الأخذ بعين الاعتبار 
  السابقة لصياغة فروض البحث والتقيد بها.  للشروط
أما الفرض الإحصائي، فهو صورة أخرى لفرض       

البحث، يضعه الباحث عندما يكون بصدد اختباره 
 إحصائيا. 

لا توجد قاعدة محددة  :الصياغةومن ناحية       
لصياغة فروض البحث. وفيما يأتي نماذج من صياغات 

 صحيحة.       مختلفة لفروض البحث، وكلها
ون المتدين يأتي:يمكن صياغة فروض البحث، كما       

سعداء. المدمنون تعساء. الأذكياء ناجحون. الأحداث 
القاطنون في أحياء فوضوية منحرفون. الإناث أكثر التزاما 
بالسلوك الصحي من الذكور. النوم ليلا أكثر فائدة صحيا 

 من النوم نهارا.
البحث السابقة، بطريقة ويمكن صياغة فروض       

إذا كان الأفراد متدينين سيكونون سعداء. إذا  وهي:أخرى، 
شعر الفرد بالتعاسة سيكون مدمنا على مخدر معين. إذا 
كان الفرد ذكيا سيكون ناجحا. إذا كان الحدث من قاطني 
الأحياء الفوضوية سيكون منحرفا. كلما كان الفرد أنثى 

 حي. الأفراد الذين ينامون كان أكثر التزاما بالسلوك الص
 ليلا، أكثر صحة من الأفراد الذين ينامون نهارا.

 :قةالسابومن ناحية اختبار فروض البحث       
ة أو ارتباطي تكون:فإن الشائع في فروض البحث، أنها 
 فارقية أو تنبؤية أو تفاعلية أو عاملية.
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ورغم أن أي صياغة استعملها الباحثون لفروضهم       
صياغتين السابقتين، تكون صحيحة. إلا أن الشائع من ال

لديهم، أنهم عندما يريدون اختبار فروض بحوثهم، يقومون 
 التالية:بصياغتها بالطرق 

ـ توجد فروق بين المتدينين وغير المتدينين في       
 الشعور بالسعادة.

 ـ يرتبط التدين بالشعور بالسعادة.      
اد، لشعور بالسعادة لدى الأفر ـ يمكن التنبؤ بمستوى ا      

 إذا تم التعرف على مستويات تدينهم.
ـ توجد فروق بين المدمنين وغير المدمنين في       

 الشعور بالتعاسة.
ـ توجد فروق بين الناجحين والفاشلين في درجة الذكاء.      

 وهكذا بالنسبة لصياغة الفروض الأخرى.       
اغة واحدة فقط من وعلى الباحث أن يختار صي      

الصياغات السابقة لفروض بحثه. ولا يترتب على ذلك أي 
خطأ. أما إذا قام بصياغة فرض واحد بأساليب عديدة، 
وفي أماكن عديدة كذلك، في تقرير البحث، فهذا غير 

 مقبول.
ويذكر علماء مناهج البحث النفسي، نوعين من       

 يل،الفرض الإحصائي البد هما:الفرض الإحصائي، 
والفرض الإحصائي الصفري. والفرض الإحصائي البديل، 
 هو حليف لفرض البحث. وهو إما موجه أو غير موجه. 

ولا يوضع فرض البحث أو الفرض الإحصائي       
البديل بصيغة صفرية أبدا. أي فرض ينفي وجود ارتباط 
أو فرق أو تنبؤ أو تفاعل أو عوامل. فالصياغة الصفرية 

فة علميا، وغير مقبولة. لأنه ليس سليما، للفرض غير مألو 
أن نقول عن شيء ما ليس موجودا، وفي نفس الوقت، 
نبحث عنه. فالباحث الذي يقول لا يوجد ارتباط بين الذكاء 
والطموح، ويقول لا يوجد فرق بين الجنسين في مفهوم 
الذات وغيره، ثم يجري بحثا لإثبات ذلك، هذا ليس باحثا 

، ومن ناحية أخرى، لا يمكن اختبار جيدا. هذا من ناحية

الفرض الصفري إحصائيا. لأن جداول الدلالة الإحصائية، 
 Oneتم وضعها للاختبار الإحصائي عند الذيل الواحد 

Tailed بالنسبة للفرض الإحصائي البديل الموجه. وعند ،
، بالنسبة للفرض الإحصائي البديل  Two tailedالذيلين

لإحصائي الصفري، فلا يكون غير الموجه. أما الفرض ا
موجها وغير موجه، ولا يختبر بالدلالة الإحصائية. لأنه 
عند حصول الباحث على نتيجة بعدم وجود فرق أو عدم 
وجود ارتباط وغيره، فلا يذهب إلى الجداول الإحصائية 
ليقارن القيمة الإحصائية المحسوبة بالقيمة الإحصائية 

 الجدولية. 
الذي يذكر فيه الباحث الفرض  والمكان الوحيد      

الإحصائي الصفري، هو عند مناقشة نتائج البحث. فإذا 
جاءت نتيجة البحث تبين وجود ارتباط أو وجود فرق أو وجود 
تنبؤ... إلخ. يقول أقبل الفرض البديل، وأرفض الفرض 
الصفري. أما إذا كانت نتيجة البحث تبين عدم وجود ارتباط 

وجود تنبؤ وغيره، يقول أرفض  أو عدم وجود فرق أو عدم
الفرض البديل وأقبل الفرض الصفري. لأن نتيجة البحث، هي 
التي تؤيد فرض البحث أو تدحضه. وقد قلت أن الفرض 
الإحصائي البديل هو حليف لفرض البحث. بمعنى أنه إذا 
تحقق الفرض الإحصائي البديل، يعني أن النتيجة تؤيد فرض 

حصائي الصفري، يعني أن البحث، وإذا تحقق الفرض الإ
 النتيجة تدحض فرض البحث.

أدعو الباحثين، أن يمارسوا البحث بهذه الطريقة       
الفنية الموجزة. ومن خصائص العلم البساطة والإيجاز )ما 

 قلّ ودلّ(.
 ( منهج البحث. 5      

إن طبيعة موضوع البحث، هي التي تحدد  يقال:      
 حث؟البقصود بطبيعة موضوع منهج البحث. ولكن ما الم

 أهدافه وأسئلته خلال:تتحدد طبيعة البحث، خاصة من 
 وفروضه، ومتغيراته. 

ـ وكما أشرت، في فقرة سابقة، فإن كلا من أهداف       
ذا كان فإ البحث:البحث وأسئلته وفروضه، هي موجهات 
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الأمر يتعلق بمعرفة الفروق، فإن مناهج البحث المناسبة 
ج التجريبي وشبه التجريبي والعلّي/ المقارن. وإذا هي المنه

كان الأمر يتعلق بمعرفة الارتباطات، فإن منهج البحث 
المناسب هو المنهج الارتباطي بأساليبه المختلفة. وإذا كان 
الأمر يتعلق بالتنبؤ، فإن منهج البحث المناسب هو أساليب 

لى ع الارتباط والانحدار. وإذا كان الأمر يتعلق بالتعرف
مشكلات التوافق والصراعات النفسية لدى فرد معين، فإن 
المنهج المناسب هو المنهج العيادي وأساليبه المختلفة 
)دراسة حالة(. وإذا كان الأمر يتعلق بمعرفة مدى انتشار 

ب نهج المناسظاهرة سلوكية ما في مجتمع واسع، فإن الم
 وهكذا. هو المنهج المسحي...

قابلة  فإذا كانت متغيرات البحث البحث:لمتغيرات  ـبالنسبة       
الدافعية والقلق والإحباط(. فإن منهج البحث  مثل:للتجريب، )

المناسب، هو التجريبي وشبه التجريبي. وإذا كانت المتغيرات 
غير قابلة لإخضاعها للتجريب، فإن مناهج البحث المناسبة في 

رتباطي، العيادي، هذه الحالة متعددة؛ العلّي/ المقارن، الا
 المسحي، وغيرها.

 ( مجتمع البحث.6      

يدعى كذلك الأصل العام، أو المجتمع الإحــــــصائي       
أو الأصـــل الســـكاني. وهو المجتمع المســـتهدف من إجراء 

        البحث.
وهو في لغة العلوم الإنســـــــــانية، عبارة عن مجموعة       

ة مســـــــــــــبقا، منتهية أو غير منتهية من العناصـــــــــــــر المحدد
والمســــتهدفة من البحث. وهو مصــــطلح في مناهج البحث 
العلمي النفســـــــــــــي، المقصـــــــــــــود به كل من الأفراد والوقائع 
والأشـــــــــــــيـاء التي يمكن أن تعمم عليهـا نتائج البحث، ولها 
خاصــية أو عدة خصــائص مشــتركة تميزها عن غيرها من 

أطفـال مـا قبل  مثـل:الأفراد والوقـائع والأشـــــــــــــيـاء الأخرى. 
درســــــــــة الابتدائية، المرضــــــــــى بقرحة المعدة، المراهقون الم

الجـــانحون، تلاميـــذ التعليم الابتـــدائي، المرضـــــــــــــى عقليـــا، 
مــــديرو المــــدارس الثــــانويــــة، الموظفون في قطــــاع البريــــد 

والاتصــــــــــــــالات، طلاب الجــامعــة، المجرمون، المتــأخرون 
عقليـا، الآبـاء والأمهـات، اليتامى، المدمنون، المســـــــــــــنون، 

انع، ســـــــــــكان مدينة، الجانحون. حوادث العمال في مصـــــــــــ
الســــــــــيارات، حوادث الطلاق، الكتب المدرســـــــــــية، أســـــــــــئلة 

 الامتحانات... إلخ.   
وهناك مستويان من مجتمع البحث، أو الأصل       
الأصل العام المستهدف )المسنون في القطر  وهما:العام، 

الجزائري(. والأصل العام سهل المنال )المسنون في ولاية 
ة(. لأن الباحث يسهل عليه الوصول إليهم وسحب باتن

 عينة منهم. 
وبمـا أن مجتمع البحث هو المســـــــــــــتهدف من إجراء       

البحــث، فــإنــه قبــل إجراءات ســـــــــــــحــب العينــة منــه، ينبغي 
تحـــديــــد إطـــاره العـــام. أي تعريفــــه بــــدقـــة، وتحـــديــــده بكــــل 

بحيث يصـــــير متميزا تماما عن خصـــــائصـــــه أو معظمها. 
حتى يتســـــنى بعد ذلك عامة الأخرى. غيره من الأصـــــول ال

فمثلا، في حالة ســـــــــــــحـب عينـة جيـدة منـه. أي ممثلـه لـه. 
ســحب عينة من طلاب كلية العلوم الإنســانية والاجتماعية 

)بصفتهم مجتمع البحث(، ينبغي إعداد  2بجامعة سطيف 
قـائمـة اســـــــــــــميـة بجميع طلاب وطـالبـات هـذه الكلية. وهذا 

 وتحديد الأصل العاميعني أن الإطار هو أسـلوب لتعريف 
تحديدا دقيقا لكل مفرداته، مما يمكن الباحث من الوصــول 
إلى جميع هـــذه المفردات، وإبعـــاد المفردات الأخرى، غير 
المعنية بالبحث )طلاب في جامعات أخرى، أو في كليات 
أخرى(. ويفيــد الإطــار البــاحــث كــذلــك، في تجنــب الوقوع 

م في إطــار، في التحيز. لأن تحــديــد أفراد الأصــــــــــــــل العــا
إعطاء فرص متســــــــاوية لكل مفردة من مفرداته  يمكنه من

في الظهور ضـــــــــــــمن العينـة. ويجـب أن يحقق الإطــار مــا 
 يأتي:
 . الوضوح في تعريف الأصل العام محل البحث.1      
 . شمول جميع مفردات الأصل العام.2      
 . عدم تكرار بعض مفردات الأصل العام. 3      
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تهدف من إجراء البحث، هو المجتمع إن المســـــــــــــ      
وليس العينـــة. فـــالمجتمع هو الهـــدف من البحـــث، أمـــا 

 العينة فهي الوسيلة لذلك.

 تبريرات تحديد الأصل العام.      
هنـاك ثلاثـة تبريرات لتحـديـد الأصـــــــــــــل العام تحديدا       

 واضحا ودقيقا، وهي. 
 أ. المعاينة.       

لمي، أن يجرى البحــث إن الأصــــــــــــــل في البحــث الع      
على كــل مجتمع البحــث. أمــا إذا كــان ذلــك صـــــــــــــعبــا أو 
مســــــــتحيلا، لكون عدد أفراد مجتمع البحث كبيرا جدا، مما 
يتطلــب وقتــا وجهــدا كبيرين، فــإن الحــل عنــدئــذ هو اختيــار 
عينــة منــه وإجراء البحــث عليهــا. ومن النــاحيــة المنطقيــة، 

ف ة، فكيفإذا لم يتم تحديد الأصــــــــل العام بطريقة واضــــــــح
 يتم أخذ الجزء منه، بطريقة واضحة أيضا ويمثله.

 ب. تمثيل العينة للأصل العام.      

من شـــــــــــــروط إمكــان تعميم النتــائج وصــــــــــــــدق هــذا       
التعميم، أن تكون العينة ممثلة للأصـــــــــل العام. ولا يتحقق 
الباحث من تمثيل العينة لأصــــــلها العام، إلا إذا تمكن من 

 لعام تحديدا دقيقا وشاملا. تحديد إطار الأصل ا
والأصول العامة، ليست معروفة كلها بأعدادها أو       

ون فعند القيام بالمعاينة، إما أن يك بأسمائها لدى الباحثين.
الأصل العام معروفا لدى الباحث، أو يكون غير معروف 

 لديه. 
. إن الأصل العام الذي يكون معروفا لدى 1      

، صغيرا في مفرداته، فيتم بحثه كله الباحث، إما أن يكون 
أو يكون كبيرا جدا فيستحيل بحثه كله. وهنا إما أن تكون 
مفردات هذا المجتمع مسجلة في قائمة أو قوائم لدى 
الباحث، أو يكون مجتمعا واسعا وغير محدد في مفرداته 
وغير مسجل لدى الباحث، ولكنه يستطيع الوصول إلى 

 الجزء سهل المنال منه.

وعادة ما يكون الأصل العام المعروف لدى الباحث      
محددا في أماكن معينة، أو مؤسسات؛ كالمدارس 
والجامعات، والمؤسسات الاجتماعية المختلفة كالإدارات 
والمستشفيات والنوادي والأسر وغيرها. ولذا يفضل 
الباحثون سحب عينات بحوثهم النفسية من هذه الأصول 

وطلاب الجامعات وموظفي  العامة؛ كتلاميذ المدارس
الإدارات وعمال الشركات وأطباء ومرضى المستشفيات. 
لأن الباحثين يجدون سهولة في الاتصال بهم، وسحب 

 مفحوصين أو عينات منهم لبحوثهم.
. وتوجد في مقابل ذلك، أصول عامة غير معروفة 2      

لدى الباحث. فهو لا يعرف تعدادهم، ولا تتوفر لديه قوائم 
ائهم، ولا يستطيع معرفة أماكن تواجدهم، ولا تحتويهم بأسم

مؤسسات معينة. والأمثلة على هذه الأصول العامة غير 
اليتامى، الأرامل، المطلقين، المسنين،  مثل:المعروفة كثيرة؛ 

المدمنين، البغايا، اللصوص، المزورين، الأطفال المنغوليين، 
واجدون في ولا يت الأطفال الذاتويين، المصابين بأمراض مختلفة

المستشفيات... وغيرهم من الأصول العامة التي يجد الباحث 
   صعوبة في التعرف على أفرادها، وسحب عينة منها.

وبسبب هذا الاختلاف في طبيعة الأصول العامة،       
ومدى سهولة أو صعوبة معرفة الباحث بها، تم وضع 

ي طبيعة فأساليب مختلفة للمعاينة، لتشمل كل ذلك التنوع 
 الأصول العامة. وفيما يأتي بعض الأمثلة. 

إذا كان الأصل العام متجانسا، فيمكن سحب عينة       
صغيرة منه، وتفي بالغرض. وإذا كان الأصل العام غير 
متجانس، فتسحب منه عينة كبيرة الحجم نسبيا. وإذا كان 
الأصل العام صغير الحجم، ويمكن معرفته كله وكتابة أسماء 

داته في قوائم، فيمكن سحب عينة منه بطريقة عشوائية. مفر 
وإذا كان الأصل العام معروفا ولكنه كبير الحجم، بحيث 
يصعب كتابة مفرداته في قوائم، فيمكن سحب عينة منه بطريقة 
عرضية. وإذا كان الأصل العام غير معروف بأعداده أو 
بأماكن وجوده، فيمكن سحب عينة منه بأسلوب المعاينة 

 وهكذا. ...الثلج(شبكية )كرة ال
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 ج. تعميم نتائج البحوث.       

إن البحوث العلميـة التي تجرى على عينات، تهدف       
إلى تعميم نتائجها على الأصــــل العام. لأن الأصــــل العام 
هو هـــدف البحـــث. ولن يتحقق التعميم مـــا لم يتم تعريف 

   الأصل العام، الذي ينبغي ألا يتجاوزه هذا التعميم.

إذا لم يحــدد البــاحــث المجتمع المســـــــــــــتهــدف من       
البحث، تحديدا واضـــحا ودقيقا، مبينا جميع خصـــائصـــه 
أو معظمهـــا، فلن تكون لبحثــــه أي قيمـــة علميـــة. لأن 
عــدم تحــديــد المجتمع المســـــــــــــتهــدف من البحــث، يلحق 
ضررا جسيما بكل من عملية المعاينة. وعملية التمثيل. 

 .  وعملية تعميم النتائج

 ( العينة والمعاينة.7      

والكل هو الأصــل جزء من كل.  بأنها:تعرّف العينة       
ــــــــــــــــة جزئية من  هي:أي العام الذي تســــحب منه.  مجموعـ

الأصـــــــــــــــل العام. ولها نفس خصائص الأصل العام الذي 
 تنتمي إليه. 

مجموعة من الوقائع أو الأشــياء أو الأفراد،  هي:أو       
م الباحث من الأصـــــــل العام للمشـــــــاركة في الذين يســـــــحبه

 البحث.
والمعاينة هي سحب جزء من الكل. ويتم اللجوء إلى       

المعاينة، عندما يصعب أو يستحيل إجراء البحث على 
الأصل العام كله. وعند التوصل إلى نتائج على العينة، 

 تعمم على الأصل العام الذي سحبت منه.
المعاينة، تم إجمالها في  وهناك أنواع من أساليب      
المعاينة الاحتمالية )العشوائية(. والمعاينة اللا  هما:نوعين 

احتمالية )غير العشوائية(. والفرق بين النوعين يكمن فيما 
 يأتي:
  ما:هبالنسبة للمعاينة العشوائية، ينبغي توفر شرطين       

. معرفة كل مفردات الأصل العام، وتسجيل 1      
 ا في قوائم. أسمائه
. جعل كل مفردة لها نفس الفرصة التي لجميع 2      

 المفردات الأخرى لتكون ضمن عينة البحث، دون تحيز. 
أما بالنسبة للمعاينة غير العشوائية، فلا تتقيد بهذين       

الشرطين. ولذا تعتبر المعاينة العشوائية، أكثر تحقيقا 
 للتمثيل.
سبة ينشغل بها الباحثون بالن والقضية المركزية التي      

للعينة، هي حجمها. والطريقة التي يرون أنها من 
الضروري أخذها بعين الاعتبار لسحب حجم عينة مقبول 
علميا، هي النسبة المئوية. ولكن النسبة المئوية، تتحقق 
في حالة واحدة فقط، عندما يكون حجم مجتمع البحث 

ا. حقق إلا نادرا جدمعلوم بتعداده لدى الباحث، وهذا لا يت
وهناك عوامل عديدة جيدة، لتحديد حجم العينة، ليس من 

 يأتي:بينها النسبة المئوية. وهي ما 
. طبيعة الأصـــــــــــــل العام، من حيث حجمه ومدى 1      

 تجانسه.
. طرق جمع البيــــانــــات، من مجموعــــات أو من 2      

 أفراد.      
م رتبــاطي أ. منهج البحــث؛ تجريبي أم فــارقي أم ا3      

 مسحي أم عيادي.
. طريقـــــة المعـــــاينـــــة، هـــــل هي احتمـــــاليـــــة أو لا 4      

 احتمالية.
 . فرض البحث قوي أو ضعيف.5      
 . أهداف البحث وأهمية النتائج.6      
ــــدقــــة المطلوبــــة في المعلومــــات المراد 7       . درجــــة ال

 الحصول عليها.
 . التكاليف المتاحة لدى الباحث. 8      
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ك شرط واحد فقط للعينة الجيدة، وهو أن تكون ممثلة هنا
 للأصل العام.

( إعداد أدوات القياس أو أدوات جمع 8      

 المعلومات.

تؤدي أدوات القياس، وأدوات جمع المعلومات، دورا       
أساسيا في البحوث الميدانية. وتؤثر بصورة جوهرية في 

احث بها الب نتائج البحث. فإذا كانت أدوات جيدة، يحصل
على معلومات محل ثقة. وتكون نتائج البحث، كذلك، محل 
ثقة. أما إذا كانت أدوات جمع المعلومات رديئة، يحصل 
الباحث بها على معلومات ليست محل ثقة، وتكون نتائج 

 البحث وفقا لذلك، ليست محل ثقة.
وتشير مؤلفات القياس النفسي، إلى أن أداة القياس       

التي تتوفر على خصائص سيكومترية جيدة، الجيدة، هي 
أي معاملات الصدق والثبات مرتفعة. ولكن هذا لا يكفي 
وحده للحكم على أن أداة القياس جيدة، ومحل ثقة، 
لاستعمالها في الحصول على المعلومات من العينة. بل 
ينبغي أن تقوم أداة القياس على خلفية علمية واضحة 

ن سه. وهذا ما رأيت أن الباحثيبالنسبة للمتغير المراد قيا
يهملونه تماما، عند قيامهم بتصميم أدوات قياس جديدة 
لبحوثهم. ويكتفون باستخراج معاملات الصدق والثبات، 
التي تكون في معظمها بطرق سيئة، مما يفقد الثقة تماما 
في الأداة، رغم ما لها من دور أساسي في الحكم على 

 مصداقية نتائج البحث. 
وهناك خطوات لتصميم أداة قياس، توردها مراجع       

 القياس النفسي، ينبغي الاطلاع عليها.

إن تحديد الخلفية النظرية العلمية لأداة القياس،     
ضروري جدا. ويساوي في الأهمية كلا من الصدق 

 والثبات.

ومما ينبغي التأكيد عليه بالنسبة لأدوات القياس، من       
ية، أن استعمال أدوات القياس الجاهزة، التي الناحية العلم

تم إعدادها قديما، وأنجزت بها بحوث سابقة، أفضل من 
ح وينص استعمال أدوات قياس تم إعدادها لغرض البحث.

علماء المنهجية والأخصائيون في القياس النفسي، أن 
استعمال أداة قياس جاهزة أو مترجمة، بشرط حساب 

 لعينة الجديدة، أكثر فائدة منشروطها السيكومترية على ا
التأليف، لأنه في الحالة الأولى نبدأ من حيث انتهى غيرنا، 
ونحقق هنا مبدأ التراكمية في العلم، الذي يشير إلى أن 
العلم، عبارة عن جهود العلماء والباحثين تضاف إلى 
بعضها، فينمو العلم ويتطور. أما في الحالة الثانية فنبدأ 

ايا استعمال أدوات القياس الجاهزة، من الصفر. ومن مز 
الاستفادة من نتائج البحوث السابقة التي أجريت على 
الأداة، حيث أن التكرار والامتداد والربط بين البحوث 
السابقة واللاحقة )التراكمية(، أكثر فائدة علميا من بناء أداة 
 قياس جديدة تفتقد إلى السند العلمي في الدراسات السابقة.

 ( الأساليب الإحصائية.9      

هناك أساليب إحصائية وصفية، وتستعمل لوصف       
 وتلخيصها وتبويبها. البيانات المتعلقة بالعينة 

وهناك أساليب إحصائية استدلالية، وتستعمل       
  لاختبار الفروض وتعميم النتائج على مجتمع البحث.

ناك ه وبالنسبة للأساليب الإحصائية الاستدلالية،      
أساليب إحصائية استدلالية بارامترية، وأساليب إحصائية 
لابارامترية، ولكل منها شروط الاستعمال في معالجة 

 البيانات.
هذا من ناحية، ومن ناحية أخرى، هناك معايير       

لاستعمال أساليب إحصائية مناسبة لبيانات البحث 
  في:المناسبة. وتتمثل 

 تويات القياس ودلالات الأرقام.مس الأول:المعيار       
 ـ مستوى التسمية والتصنيف. 1      
 ـ مستوى الرتبة. 2      
 ـ مستوى المسافات المتساوية.  3      
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 ـ مستوى النسبة. 4      
طبيعة العينات وعلاقاتها بالمجتمع،  الثاني:المعيار       

  بالنسبة للإحصاء البارامتري والإحصاء اللابارامترية.
 طبيعة المتغيرات كمية أو نوعية.  الثالث:المعيار       
 قوة الاختبار الإحصائي.  الرابع:المعيار       
)ينبغي الاطلاع على هذه المعايير في كتب القياس       

 النفسي والإحصاء(.
 ( عرض نتائج البحث.11      

يمكن للباحث أن يعرض نتائج البحث من خلال      
لتي سعى البحث إلى تحقيقها. ويمكنه كذلك، الأهداف ا

عرض نتائج البحث من خلال أسئلة البحث. ويمكنه 
كذلك، عرض نتائج البحث من خلال الفروض. ولا يترتب 

 عن ذلك أي خطأ في منهجية البحث. 
وتستعمل أسـاليب ووسـائل معينة لعـرض نتائج       

يانية الجـداول والمنحنيات والرسوم الب مثل:البحث، 
والمدرجات التكرارية والمضلعات التكرارية والدوائر النسبية 
والأعمدة والصور والأشكال وغيرها. وينبغي أن تكون 

 واضحة وسهلة القراءة والفهم.
وعلى الباحث أن يسجل المعلومات الضرورية التي       

تتعلق بالعينات وحجمها وخصائصها والمتغيرات، على 
أو الرسوم البيانية وغيرها من وسائل  الجداول أو المنحنيات

 عرض النتائج.
 ( مناقشة نتائج البحث.11      

الأسلوب  وفق التالي:تناقش نتائج البحث بالتسلسل       
الإحصائي المستعمل، إذا كان فارقيا أو ارتباطيا وغيره. 

ه للفرض ورفض وهنا يصرح الباحث بقبوله لفرض البحث
 ذكر مدى اتفاق أو اختلاف نتائجالصفري، أو العكس. ثم ي

البحث الحالي مع نتائج البحوث السابقة. مع تقديم تبريرات 
لكل من الاتفاق والاختلاف. ثم يذكر مدى اتفاق أو 
اختلاف النتائج مع المعلومات النظرية المتعلقة بموضوع 

البحث. وأخيرا يساهم في مناقشة النتائج باجتهاداته في 
وخصائص مجتمع البحث  إطار خصائص المتغيرات

 وغيرها.
 ( العائد من نتائج البحث.12            

  هما:ويتضمن جانبين       
. يشير الباحث إلى مكانة نتائج البحث بالنسبة 1      

لنتائج البحوث السابقة. أي الإسهامات العلمية النظرية أو 
 التطبيقية التي قدمها البحث.

 ينبغي إجرالها مستقبلا، . يقترح الباحث بحوثا2      
 للإجابة عن بعض الأسئلة التي انبثقت عن نتائج بحثه. 

 الآتي:وفيما يلي تلخيص لما سبق في الإطار       

إن البحث العلمي النفسي، يبدأ بشعور الباحث       
بوجود مشكلة. فيجمع حولها معلومات، التي يكوّن منها 

ونه بمناقشة مضمالإطار النظري للبحث، الذي يتناوله 
من مفاهيم ومعلومات نظرية ونتائج دراسات سابقة، 
بطريقة نقدية، مبينا جوانب الوضوح وجوانب الغموض 
فيما يتعلق بالمعلومات المتعلقة بالمشكلة، ويحدد من 
خلال ذلك مشكلة البحث. ويصيغ كذلك عنوان البحث. 
وبعد تحديد مشكلة البحث، يشرع في إجراءات البحث 

نية لإيجاد حل لها. فيحدد المنهج المناسب، الميدا
ومجتمع البحث والعينة وأدوات جمع المعلومات 
والأساليب الإحصائية المناسبة. وبعد ذلك يعرض 
النتائج المتوصل إليها ويناقشها، ويبين مكانتها بالنسبة 
لنتائج البحوث السابقة. ويقترح بحوثا أخرى لاستكمال 

 فهم موضوع البحث.
  أتي:يبرِز أهمية هذه الجوانب المنهجية من خلال ما وأُ       
. الإطار النظري هام جدا في البحث، وهو 1      

الأساس لكل جوانب البحث الأخرى. لأن مشكلة البحث 
وفروضه تستنبط منه، وكذلك عنوان البحث. وفيه 
تناقش وتفسر نتائج البحث، وإليه تعود نتائج البحث 
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قبل  ثين أن يولوه اهتماما رئيسيالتدمج فيه. وعلى الباح
 أي جانب آخر من جوانب البحث الأخرى.

. ومنهج البحث هام جدا، فمن خلاله تنفذ 2      
إجراءات البحث الميدانية بصورة علمية موضوعية. 
وعلى الباحثين أن يكونوا حريصين على اختيار منهج 

 ملائم لطبيعة بحوثهم.
فهو المقصود . ومجتمع البحث هام جدا، 3      

بالبحث، ومنه تسحب العينة، وعليه تعمم نتائج البحث. 
 وعلى الباحثين الاهتمام به وتحديده جيدا.

. وأدوات جمع المعلومات هامة جدا، لأن نتائج 4      
البحث تقوم عليها. وعلى الباحثين الاهتمام بها، من 
حيث إعداد خلفية علمية لأداة القياس، وحساب شروطها 

 مترية بأكثر من طريقة.السيكو 
. والأساليب الإحصائية هامة جدا، لأن بها 5      

تعالج بيانات البحث، وتصير النتيجة صحيحة أو 
خاطئة. وعلى الباحثين الاهتمام بها، باختيار الأسلوب 

 الإحصائي المناسب، للبيانات المناسبة.
. وطرق عرض نتائج البحث هامة جدا، فمن 6      

نتائج البحث للقراءة. وعلى الباحثين خلالها تقدم 
الاهتمام بها، لتقديم نتائج واضحة تسهل قراءتها 

 وفهمها.
. ومناقشة نتائج البحث وتفسيرها هامة جدا، 7       

فمن خلالها يتم فهم نتائج البحث، ويتم التوصل إلى 
استنتاجات. وعلى الباحثين الاهتمام بها، فهي تظهر 

بهم ين، وتقدم دليلا على استيعاكفاءاتهم العلمية كباحث
 للإطار النظري للبحث.

. العائد من نتائج البحث. فمن خلاله يتم 8      
التعرف على ما قدمه البحث من إسهامات بالنسبة 
لنظرية البحث أو لنتائج البحوث السابقة في نفس 
الموضوع. وما هي البحوث التي ينبغي إجرالها مستقبلا 

 فهمه.  حول الموضوع لاستكمال

هذه هي الجوانب الأساسية في منهجية البحوث       
العلمية الميدانية في علم النفس. وينبغي الالتزام بها وعدم 

 الحياد عنها إطلاقا، وإلا صار البحث ليس علميا. 
 الجوانب الشكلية والتنظيمية، والأخطاء ثانيا:

، ون وهناك جوانب وإجراءات أخرى، يهتم بها الباحث      
كثيرا، وتظهر في تقارير بحوثهم. وهي جوانب شكلية 
وتنظيمية، ولكنها تصل في بحوث كثيرة إلى أخطاء، أو إلى 
ما يشوه البحث. ولذا فالأحسن التقليل منها أو التخلي عنها 
نهائيا، لأنها لا تقدم أية فائدة. وتشبه الأعشاب الضارة، التي 

ارا لأنها تلحق أضر ينبغي إزالتها من البساتين والمزارع، 
  في:بالمحاصيل الزراعية. وتتمثل 

ـ كتابة الإطار النظري بطريقة تأليف الكتب، وليس       
 بطريقة أكاديمية. 

ـ إدراج معلومات نظرية ضمن الإطار النظري، لا       
 علاقة لها بمتغيرات البحث.

ـ المبالغة في كتابة معلومات كثيرة ضمن فصول في       
 النظري. الإطار
ـ كتابة مشكلة البحث والأسئلة والفروض في بداية       

 البحث، أو كتابتها في وسطه، بعد كتابة الإطار النظري. 
ـ الفصل بين أهداف البحث ومشكلة البحث وفروض       

 البحث في أماكن منعزلة من تقرير البحث. 
ـ إدراج مشكلة البحث وفروضه مع أداة القياس       
 ة للتحكيم. المقدم
ـ إجبارية إجراء الدراسة الاستطلاعية على       

 الخصائص السيكومترية لأدوات القياس فقط. 
ـ إجبارية تعريف المفاهيم في مكان خاص منعزل       

 من تقرير البحث. 
 ـ إجبارية تعريف المفاهيم إجرائيا.       
 ـ عدم الاهتمام بالخلفية العلمية لأداة القياس.      
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 المبالغة في كتابة حدود البحث في عدة صفحات. ـ       
 ـ كتابة النسب المئوية للعينات الفرعية بالنسبة للعينة      

 الكلية. 
 ـ تجزئة الأسئلة )سؤال عام وأسئلة جزئية(.       
  ـتجزئة الفرضيات )فرضية عامة وفرضيات جزئية(.       
د الإطار النظري ـ الاهتمام بالفرضيات قبل إعدا      

 وتحديد مشكلة البحث.
 ـ إنهاء البحث بالخاتمة والاقتراحات والتوصيات.      
 الأخطاء اللغوية والإملائية، وأخطاء في الكتابة. ـ       
 خاتمة.      

تناولت الدراسة جوانب هامة جدا من منهجية إنجاز       
ثير من كالبحوث الميدانية في علم النفس، التي تبين أن ال

الباحثين في علم النفس، لا يميزون بينها وجوانب أخرى 
هي مجرد إجراءات تنظيمية وشكلية. وكان الهدف 
الأساسي لهذه المقالة، وهي عبارة عن دليل مصغّر 
للإشراف ولتقييم البحوث الميدانية في علم النفس، هو 
 تبصير الباحثين للتمييز بين الجانبين، للتعرف على ما هو

ي في منهجية البحث، وما هو ليس كذلك، لتنقية أساس
بحوث الأطروحات خاصة منها. وقد بينت المقالة، 
باختصار، ولكن بوضوح وتركيز، الجوانب الأساسية، 
وكذلك، الجوانب التنظيمية والشكلية، في تقارير البحوث 
الميدانية في علم النفس. ونأمل أن يأخذ بها الباحثون، 

حات الدكتوراه أم على مستوى سواء على مستوى أطرو 
البحوث التي تنجز لأهداف أخرى. من أجل ترقية البحث 

 العلمي النفسي في جامعاتنا.
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مستوى مهارات التفكير الناقد التي تحتويها أنشطة رياض الاطفال  في الأردن من 
 وجهة نظر المعلمات"

د. هارون محمد الطورة
د. عمر موسى محاسنة    

د. عوده سليمان مراد     
الأردن  جامعة البلقاء التطبيقية-كلية الشوبك - قسم العلوم الأساسية

 الملخص

هددت ا درتسد ددى ارددر درلىددست ى ددر اتددل   ا دد سد     
درلفكيس درن قت درلي تحل ي   أنشطى سي ض دلاطف ل 

 ي دلأسدن ان وج ى نظسدرمى م  . وقت  ىا 
 رلإج بى ىن دلأ ئ ى دلآتيى:

ادددددددددد  دسجددددددددددى تحددددددددددت س درمى مدددددددددد   رمددددددددددت  د لدددددددددد د   -
دلأنشدددددددطىه ركدددددددر ا ددددددد سل ادددددددن ا ددددددد سد  درلفكيدددددددس درن قدددددددت 

ودرلمييددددددددددددددددددد ه درملا ظدددددددددددددددددددىه ودرمح سندددددددددددددددددددىه )درخمددددددددددددددددددد  
ه ودرلح يم( ودرلصنيف

ادددددددد  دسجددددددددى تحددددددددت س درمى مدددددددد   رمتددددددددل   د لدددددددد د  -
 دلانشطى ر م  سد  درخم  اجلمىى؟

هددددددددر ت جددددددددت  ددددددددسو   د  دلارددددددددى ا صدددددددد  يى ىنددددددددت -
(  دددددددددددددي دسجدددددددددددددى تحدددددددددددددت س =...0اتدددددددددددددل   درتلاردددددددددددددى)

درمى مددددددددددد  ه رشدددددددددددم ل دلأنشدددددددددددطى ر م ددددددددددد سد  درخمددددددددددد  
ودرلمييدددددددددددددددددد ه ه ودرمح سنددددددددددددددددددىه اجلمىددددددددددددددددددى )درملا ظددددددددددددددددددى

تىددددددددددددد   رمل يددددددددددددس  درخ دددددددددددددسل  (هه ودرلحدددددددددددد يمودرلصددددددددددددنيف
ودرمؤهر ودرلف ىر بين م . 

ورلإج بى ىن أ ئ ى درتسد ىه ق م در   ث ن     
ب خلي س ىينى درتسد ى ب رطسيحى درىش د يى درط حيىه 

( اى مىه يىم ن  ي سي ض دلأطف ل 27وتك نا ان )
 دلأسدن )اى نه درى اى ودرخ صىه رمح  ظ   جن ب

در  ديىه درىح ى(ه و ط س در   ث ن  در لسد ه درش بكه
(  حسل 72د ل  نى تك نا  ي ص ست   درن   يى ان )

ا زىى ى ر درم  سد  درخمتى.
وخسجا درتسد ى ب رنل  ج دلآتيى: 

 تحت س درمى م   ركر ا  سل ان درم  سد  درخمتى ى ري . -
 درخم  اجلمىى ى ري .ج   تحت س درمى م   ر م  سد   -
درلف ىر بين ن ى ر  درمؤهر أو ر خ سل أو أثس  جت  لا-

 اتل   تحت س درمى م   رلا ل  نى.
ا  سد ه سي ض دلأطف له  الكلمات المفتاحية:

 دلأنشطىه درلفكيس درن قت.

Level of the critical thinking skills 
contained in the kindergartens’ 

activities in Jordan from the teachers 
point of view 

Dr. Haroon Mohammed Al tawarah (1)    

 Dr. Omar Mousa Mahasneh (2) 

Dr. Odeh Sulaiman Murad (3) 

Essential Science Faculty 

Shobak University college- Balqa Applied University 

ABSTRACT 

The study aimed to acknowledge the critical thinking 

skills level contained in kindergarten activities in 

Jordan from the teachers point of view. Which aimed 

to answer the following questions: 

- What ‘s the teachers estimated degree of the 

containment activities for each of the five critical 

thinking skills (observation, comparison, 

discrimination, classification, evaluation). 
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- What’s the teachers estimation degree of the 

activities containment level of the five combined 

skills? 

- Are there any discriminations with  statistical 

significance  at the significance level =.0.0 )   ) in the 

teachers estimation degree to conclude all the 

combined five skills (observation, comparison, 

discrimination, classification, evaluation) related to 

the qualification, experience variables and the 

interaction among them.  

- In order to answer the study questions, the 

researchers have chosen the study sample in a random 

class way, formed from ( 72) teachers, who work at 

private and public kindergarten for Jordanian south 

governorates ( Maan, Shobak, Petra,  Badia,  Aqaba). 

The researchers updated a questionnaire in its final 

form consisting of (37) paragraphs distributed among 

the five skills. 

The study reached the following results: 

- The teachers estimation of each of the five 

combined skills was high 

- The teachers estimation of the five combined 

skills was high 

- There is not any impact for the experience or 

qualification or the interaction between them on the 

teachers estimation level for the questionnaire. 

Keywords: skills, kindergarten, activities, critical 

thinking. 

 مقدمةال

 درمىس ددددىه لا ددددي لددددر درلطدددد س درتددددسي   ددددي ىدددد رم        
بدددت ادددن بنددد   درفدددسده وتسبيلدددت اىلمدددتد ى دددر  دتدددت ريمدددد س  
درلفكيدددسه وهدددد  ادددد   لط ددددا تتسي ددددت ى ددددر ا دددد سد  درلفكيددددس 

اىحد ه وا تو  ت ارنش ط ارىح يدردددددددددددددد   يىددددددددددددددت أى ددددددددددددددر 

ىددددددددددن بدددددددددد قي  دردددددددددد   يميدددددددددد  دلإنتدددددددددد ني ار  وك ل أشك 
ي دددددددددددثر  ل   ايددددددددددى  ددددددددددؤرتفك ر ضروردرمخ  قدددددددددد  .  دددددددددد 

  ارافض ى دددددددداهتا ا تندددددددديت توجر حيددددددد له و يفيدددددددى تخط طن  
رنظر  ي   ددددددددددد  درددددددددددد   يم ننددددددددددد  اددددددددددددن د درشدددددددددددي  ن و 

الاختلاف ب ن ا  ن تط    ى ت وب ن ا   توجب 
نحدددددددددددد سن بددددددددددددين دلاشددددددددددددي  ه ونلجدددددددددددد وز ه وبدددددددددددت ى  ن   ى ت

درشدددددددددد  ي ىنددددددددددت دلاخليدددددددددد س اددددددددددن بددددددددددين درىت ددددددددددت اددددددددددن 
دلا لمددددددددددددددددددددددد لا ه ونلخددددددددددددددددددددددد  درحدددددددددددددددددددددددسدسد  دلآاندددددددددددددددددددددددى. 

 (   ...7) م دله
( Ross ه...7)ودرلفكيدددددددددددس  مددددددددددد  يحددددددددددد ل سو         

يحدددددد م ى ددددددر در صددددددف درددددددتقي  ر ظدددددد دهس درلددددددي  لا ظ دددددد  
درفددددسده واى رجل دددد  ادددد  درخ ددددسد  درم جدددد دل رتيددددت رلححيدددد  

( أن 8991ى درمن  ددددددددد ى.  مدددددددد   دددددددددس  ىمددددددددد س)دلا ددددددددلج ب
أ ددددد ريا درلفكيدددددس ج ندددددا ادددددن شخصددددديى درفدددددسده  دددددنى   
ى دددددر  ددددد   ت دريددددد ايه ويظ دددددس ج يددددد   دددددي تف ى دددددت اددددد  
ا قددددددف احددددددتده وبدددددددنمم اىددددددين ادددددددن درلفكيددددددس رم دج دددددددت 
دركددددددم در   ددددددر اددددددن درمى  ادددددد  ه درلددددددي تحمددددددر درصدددددد دب 
د ي نددددد  ودلادىددددد    ينددددد ه  يددددد  تحلدددددر ا ددددد سل درلفكيدددددس ولا 

درلفكيددددددس درن قددددددت در ددددددتت درددددددس ي  رلم ددددددين درمددددددلى م  دددددديم  
ادددددن درلف ىدددددر ب فددددد  ل و  ى يدددددىه وت ويدددددت  بددددد لأدود  درلدددددي 
تجى دددددت قددددد دسد ى دددددر درلى ادددددر اددددد  درمل يدددددسد  ب  دددددلحلاريى 

ويىدددددت درلفكيدددددس درن قدددددت ادددددن درم ضددددد ى   درحي يدددددى  ت ادددددى.
و ددت ث ه   دد  هددتت  ب دد  قددتيم  درلسبيددى دنشدد  ا درلددي

  دددي يدددىه  يهميلدددت ب ر دددىادددن أهدددتت درىم يدددى درلى يم
 ا د سد  أ   دديى ى در درحصد ل ادن درط  دى تم دين

  ددي  ددي ىم يددى درددلى مه رلم يددن م اددن درلطدد س ودرنجدد  
درح ددد ل درمث ريدددى.  تحدددتم درن قدددتل  ددد رىح ل  يددد ت م 

 (  7.82)درح د مىه
أهميددددددددددددددى (Ramer,1999)وقددددددددددددددت بددددددددددددددين سداددددددددددددددس       

درلفكيددددددددس درن قددددددددت بينددددددددت يطدددددددد س رددددددددت  درملى مددددددددين تسبيددددددددى 
وطنيددددددى اث ريددددددىه وتفدددددد ىلا ادددددد  درمجلمدددددد  درمحدددددديم ب ددددددمه 
ويحتدددددددددن ادددددددددن تحصدددددددددي  م درتسد ددددددددديه ويحفددددددددد هم ى دددددددددر 
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ام س دددددى اجم ىدددددى   يدددددسل ادددددن ا ددددد سد  درلفكيدددددسه ن هيدددددك 
ىدددددن خ ددددد  بيئدددددى صدددددفيى اسيحدددددى ر دددددم ه و دددددر  ردددددك   يدددددت 

ودلا لحصددددد   ادددددن قدددددتست م ى دددددر دردددددلى م درددددد دتي ب ر حددددد  
ه ويمدددددددددنح م تى ددددددددديلا  صدددددددددحيحى ر م ضددددددددد ى   درلدددددددددي 
تلنددددد ول درحيددددد ل دري ايدددددى   ددددد رمفكس درن قدددددت   ر ددددد  شدددددخ  
احددددددا ر مىس ددددددى بح ددددددم دطلاىددددددت در د دددددد ه ويتددددددلنت درددددددر 
درمنطددددددددد  ويلصدددددددددف ب رمسوندددددددددى و دددددددددىى دلا ددددددددد  ه وهددددددددد د 
 لط دددددا ادددددن درنظددددد م درلسبددددد   درلجت دددددت ودرلحدددددت   تمشدددددي  

مددددت درى ميددددى ودرلسب يددددىه ادددد  تطدددد س درفكددددس درىدددد رمي بمف هي
ودرددددددددد   يىدددددددددت درمن ددددددددد   س ي تدددددددددت دلأ   ددددددددديىه وادددددددددتخلا 
أ   ددددددي  اددددددن اتخلاتددددددت رل  دددددد  درلسبيددددددى   ي ت دددددد ه وتححدددددد  
دوسهدددددددد  درمنشدددددددد د  ددددددددي تطدددددددد يس هدددددددد د در ندددددددد  . )اسىدددددددديه 

( وقددددددت  ظيددددددا دلانشددددددطى درمتس دددددديى  ددددددي دلآونددددددى 2..7
دلاخيددددددددددسل ب هلمدددددددددد م   يددددددددددسه بىددددددددددت دن ت يددددددددددس  درف تددددددددددفى 

درلح يدددددت  درددددد    ددددد ن  س ددددد  ى دددددر  دلإطددددد سدرلسب يدددددى ادددددن 
جت ددددددددت يىندددددددر بلنميددددددددى  اطددددددد س فدددددددو درمى  اددددددد  ه درددددددددر 

دلابددددددتد  ددخددددددر در س ددددددى درصددددددفيى وخ سج دددددد ه امدددددد  يححدددددد  
اتددددددل   أى ددددددر  ددددددي تفكيددددددس درفددددددسده وزيدددددد دل  ددددددي نشدددددد طت 

   ددددد رلفكيس أ ضدددددردرددددد هنيه رلححيددددد    دددددم أىمددددد  و تحددددد ن 
درن قدددددت ادددددن اتدددددل ي   درلفكيدددددس درى يددددد  ويحلدددددر درمتدددددل يين 

بدددددد  ودرتددددددد د  اددددددن اتدددددددل ي   ب دددددد مه ولا  نط ددددددد  ا د درسد
)درتددددسوسه  رددددم يتدددد حت تح يددددر دقيدددد  ر م قددددف درمددددسدد نحددددت .

( ويؤ دددددددت درخ دددددددسد  درلسب يددددددد ن أن درلفكيدددددددس درن قدددددددت 0..7
لا  لححددددددد  ت ح  يمددددددد ه و نمددددددد  هددددددد  بح جدددددددى اردددددددر ان خددددددد   
تددددددددؤد  ارددددددددر دولتدددددددد بت وتنميلددددددددته واددددددددن ثددددددددم ام س ددددددددلت. 

درلسب يدددددددى ادددددددن  وتلنددددددد   هددددددد   درمن خددددددد    دددددددي درمؤ تدددددددى
خددددددددلال أنشددددددددطى تى يميددددددددى تحددددددددتا   درمؤ تددددددددى درلى يميددددددددى 
تىلمدددددت ى دددددر درم دقدددددف درلف ى يدددددى درلدددددي تتدددددلثيس درلفكيدددددس 
ددددد  تمثي يمددددد  اددددد  زالا دددددت  وتنميدددددته  حدددددت يىددددديت درطفدددددر ا قفم
 لط ددددددددا انددددددددت أن  لخدددددددد  قددددددددسدسمد ادددددددد ه وبىددددددددت أدد  درددددددددتوس 
يط دددددددددا اندددددددددت أن يتدددددددددلىسض   ددددددددد لام ر م قدددددددددفه وي دددددددددين 

ط   در صدددد ل اري دددد ه ويىددددسض  ددددر درخيدددد سد  درلددددي د ددددل
خيدددددد س انفددددددسدده ويشددددددس  أ دددددد  ب دخليدددددد س هدددددد د درم قددددددف 

وتفضددددي ت رددددته  ين دددد  نجددددت أنددددت د ددددلط   د ددددلختدم درىت ددددت 
اددددن درىم يدددد   درىح يددددى درلددددي تىلمددددت درملا ظددددى ودرلح يددددر 
ودرلمييددددددد  ودرنحدددددددت ودرمح سندددددددى ب دددددددتت درلفضدددددددير ودخليددددددد س 

سل دلأنتددددداه و دددددي درنليجدددددى ي ددددد ن اددددد  تى مدددددت درطفدددددر خ ددددد
تسدوميدددددى  ددددددي ىح ددددددت ريددددددس ي درح دددددد ل ب رمتدددددد م  ه درلددددددي 
لا تن  ددددا درلفكيددددس درى مدددديه واددددن ثددددم   ددددتأ يتدددد ك أ دددد  بم  

 (  2..7المي مد  ي درلى م. احمت)
 ت حد  أن تتدلطي  درلدي درن قدتل ان تسبيدى درىحد ل     
 أهددم وتح وم دد  اح ومدد   ىح يددىه رمددن دلأشددي    ددي

دلأطفدد له جيدر ادن  تخدسيج ى در تتد ىت درلدي دلأاد س
 ورددي  اىدد دل ىمددر ادد  قدد دس ى ددر درم دد دسل  ودلإنلدد  

 ودرلياددر درلفكيددس دلآخددسونه و رددك بلشددجي  أنلجددت
ودرلح يددددددددر رددددددددت  مه بىيددددددددتد  ىددددددددن درحمدددددددد  أو درددددددددس ي أو 
دلا ددددددددددل  نى وقدددددددددددت شدددددددددد ت  درتدددددددددددن د  دلأخيددددددددددسل ى دددددددددددر 
درمتددددددددل   درىدددددددد رمي  دهلم ادددددددد  ال د ددددددددتد بححددددددددر درطف رددددددددى 

درلل ىيددددددددددى أهميددددددددددى درم  ددددددددددسله    حددددددددددت أوددددددددددت  درتسد دددددددددد   
وأثسهدددددددددد  درىميدددددددددد  ى ددددددددددر شخصدددددددددديى درطفددددددددددر  درمس  ددددددددددىه

واتدددددددلح  ىه وأوضدددددددحا أهميدددددددى خ دددددددسل درتدددددددن د  درم  دددددددسل 
ى دددددر نجددددد   درفدددددسد  دددددي نددددد د ي درنمددددد  درىح دددددي ودرنفتدددددي 

( وقدددددددت أوضدددددددد  7.87ودرجتدددددددت  جميى ددددددد . درحسبددددددد   )
( أن ايصدددددددد ل درس دددددددد رى ر طفدددددددد ل (Beyer,1985بدددددددد  س 

ي تجى  دددددم قددددد دسين ىم يمددددد  تدددددلم ادددددن خدددددلال دلأنشدددددطى درلددددد
ى دددددر اىس دددددى ا  نددددد   سأ  دددددمه واددددد  دىلمدددددتود ى يدددددت  دددددي 
تح ي ددددددددته ورمدددددددد  د دخلدددددددد سو ه وهدددددددد د ادددددددد    صدددددددد  م ارددددددددر 
درلحددددد يمه درددددد   يتدددددلنت اردددددر اىددددد  يس ت دددددسز قدددددتست م ى دددددر 

درجت دددددددددت  وتدددددددددتىم م لا دددددددددلح  لاتحددددددددد ن درلفكيدددددددددس درن قدددددددددت. 
ودرلى ادددددددر اددددددد  دلا كددددددد س درحت ثدددددددىه رلنمدددددددي ردددددددت  م ى دددددددس 

ى  دددددددي درنحدددددددت تشدددددددمر درم دزندددددددى بدددددددين  يددددددد ت م ا كدددددددى ق يددددددد
دلا كدددددددددد س درلددددددددددي تحدددددددددد ب  مه و بددددددددددتد  درددددددددددسأ  درمؤيددددددددددت أو 
درمىدددد سض  ددددي درم دقددددف درمخل فدددددىه ادددد  ابددددتد  دلأ ددددد  ب 
درمحنىددددددى ركددددددر سأ . وهدددددد  ادددددد  ندددددد د  بددددددت وزسد  درلسبيددددددى 
درىددددددسب  ددددددي درمددددددؤتمس دردددددد   نظملددددددت درمنظمددددددى درىسبيددددددى 
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(  دددددددد ل ضددددددددسوسل دولتدددددددد ب درمددددددددلى م رم ددددددددد سد  2..7)
س درن قدددددددته بلىدددددددتدد درمحلددددددد   درمن  ددددددداه ودىلمددددددد د درلفكيددددددد

دلا دددددلسدتيجي   درملا مدددددى رلط يحدددددته و ىددددد دل درنظدددددس بدددددتوس 
 درمى م.
درحيدد ل  اسد ددر أهددم اددن درسيدد ض وتىددت اس  ددى     

درطفدددر   ن ددد  اس  دددى  اتدددلح ر  دددي تددديثيسمد وأوثسهددد 
 تمنحدت درفسصدى بن  دت ونمد  ه ا   دي أثدس  د  تك ينيدى

 درك  يددى رلنميددى ا  سدتددت درخ ددسد درىت ددت اددن  لاولتدد ب
وأوثسهدد   درفلددسد  أهددم ر ددلى مه   ددي اددن ود ددلىتدددتت

اتددددلح  ته لأثسهدددد  درح  ددددم  ددددي بندددد     ددددي خطدددد سل
ودولتددددددددد ب ى ددتدددددددددت و ددددددددد   ت دلاجلمددددددددد ىي  شخصددددددددديلته

وتى ددددددددد  دلأنشدددددددددطى درلدددددددددي  ودتج ه تدددددددددت وبنددددددددد   تفكيدددددددددس .
تحدددددتا   وت  سهددددد  درسوضدددددى ودرلدددددي تكددددد ن   ر ددددد  افل  دددددى: 

ودرملاىدددددا وق ىددددد   درنشددددد ط  ه و دددددر و دددددم  وددددد رمسد  
 تدددددددي تتددددددد هم درمى مدددددددى  دددددددي دخليددددددد س ه  سصدددددددى ر ط  دددددددى 
رمم س دددددددى ه ديددددددد ت م وت  يدددددددى ايددددددد ر م رلححيددددددد  دلاهدددددددتدت 

 (2..7)درشسيفه .درمط  بى
وقدددددددددت ودو دددددددددا درلسبيدددددددددى ودرلى ددددددددديم  دددددددددي دلأسدن هددددددددد د     

 رلطددددد يس ا ددددد سد درل جدددددته  دددددي دنمددددد   درمنددددد هج درتسد ددددديى 
 م شخصدددديى ال دزنددددى قدددد دسل ى ددددر  ددددر درملى مددددين و وتدددد ب

درمشدددددد لا  درلددددددي تددددددد دج  م.  جدددددد    اندددددد  ج دلأطفددددددد ل 
درمى صدددددددددسل بيهدددددددددتدت وأنشدددددددددطى يحلدددددددددر درلفكيدددددددددس درن قدددددددددت 
دهلم اددددددددد    يدددددددددسد  ي ددددددددد ه بمددددددددد   دددددددددنى   ى دددددددددر درىم يدددددددددى 
درلى يميدددددددددى درلى ميدددددددددىه وى دددددددددر تدددددددددتسيا دلأطفددددددددد ل ى دددددددددر 
ا  سدتدددددته رلإ ددددد  م  دددددي خ ددددد  جيدددددر قددددد دس ى دددددر درىددددديت 

( وهدددددد  ادددددد  أشدددددد س ٤٠٠٢هيددددددس. ) دددددد نمال  ددددددي اجلمدددددد  
(  دددددددددددد ل ضددددددددددددسوسل دن تتددددددددددددىر ٩١١١اريددددددددددددت جددددددددددددسودن)

اؤ تدددددد تن  درلى يميددددددىه درددددددر دلاهلمدددددد م درمتددددددلمس بلدددددد  يس 
درفدددددسس رلحتدددددين ا ددددد سد  درلفكيدددددس درن قدددددت ردددددت  درط  دددددىه 

اددددد  بصددددد سل انظمدددددى وه د دددددى رمتددددد ىتت م ى دددددر درلكيدددددف 
ىصدددددددددددس مه وزيددددددددددد دل نشددددددددددد ط م و يددددددددددد يل م.  الط  ددددددددددد  

(  ددددددددد ل ضدددددددددسوسل درلس يدددددددددد  ٤٠٠٠وأوتتدددددددددت )قطددددددددد ايه 

ى ددددددددر درشخصدددددددديى درن قددددددددتله درلددددددددي تم ددددددددك درحددددددددتسل ى ددددددددر 
درحدددددد دس ودلإقندددددد   وق دددددد ل دلآخددددددسه ودلإرمدددددد م ب رم ضدددددد   
درمددددسدد نحددددت ه وتح ي ددددت بطسيحددددى انطحيددددىه و صددددتدس درح ددددم 

 بم ض ىيى.
درن قددددددت درلددددددي  ويددددددس  در دددددد  ث ن أن ا دددددد سد  درلفكيددددددس     

 ل قدددد  ت د سهدددد   ددددي دنشددددطى سيدددد ض دلاطفدددد ل تلمثددددر  ددددي 
درخمدددددددد  دلآتيددددددددى: درملا ظددددددددىه ودرمح سنددددددددىه ودرلصددددددددنيفه 

ا ددددد سل   يددددد   ن ثددددد  ىدددددن  دددددر .ودرلحيددددديم ودرلمييددددد ه
 أددل   دي درم د سد  درفسىيدى جد    ادن ىدتد أ   ديى
  درتسد ى.

درخمدد   درحدد د  هددي ا دد سل تفكيددس تىلمددت الملاحظةة  
وتىددت  دلأ ددتد ه  ددي دلأشددي  ه ودرددلمىن  ددي ر لددتقي 

دلأخددس ه  درلفكيددس ا دد سد  اددن درم دد سد  درلددي تددتىم
 درمط  بددى درمى  ادد   جمدد  ا مددى  ددي   ددي و ددي ى

 ى ميى. بص سل درمش لا  رحر
 ى در درلىدست يم دن ب د  درلدي درم د سل وهدي المقارنة  

 اد قفين  كدستين أو بدين دلاخدللات ونحد   درشد ت أوجدت
 بين دد ه درىلاقدد   تفحدد  طسيدد  ىددن شدديئينه أو

 دلآخس.  ي أ تهم  وافح د  ي ا ج د ه  ا  وسؤيى
 أ د   ى در دلأشدي   تجميد  ا د سل هدي التصةيف: 

صددددددف ت   أو أ ددددددم    ه ضددددددمن  أو خص  صدددددد  
  د  انظ ادى ان د  تجىدر بحيد   ئد   أو اجم ىد  

 در يئددى درلددي تنظدديم ى ددر اىنددره رلتدد ىت دلأطفدد ل
  ي  .   يىيش ن 

هددددددي ق ب يددددددى   ددددددم درمدددددد دل درلددددددي تددددددم تحددددددتيم    التمففةةةةةة  
وتح ي  ددددد ه ويلضدددددمن تحت دددددت درىلاقددددد   بدددددين درى ددددد سد  أو 

وتحت ددددددددددت درصددددددددددف  ه ر لمييدددددددددد  بددددددددددين درححيحددددددددددى ودرددددددددددسأ  
 د  درىلاقدددددى ب رم ضددددد   دو درلدددددي تمدددددا ردددددت  درمى  اددددد  

 بص ى.
هدددددي ا ددددد سل قيددددد   اصدددددتدقيى درى ددددد سد  أو أيدددددى  التقفةةةةةف  

 دسدودددددته ادددددن تى يدددددسد  أخدددددس ه  لصدددددف   دددددم درشدددددخ  و 
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 يددددد : درلجسبدددددى ودرح دددددم ودردددددسأ ه ادددددن بدددددين درى ددددد سد  أو 
 درصف   أو دلأ ئ ى أو أ  ش ر آخس ر لى يس. 

ورمددددد  ت دددددين ر  ددددد  ثين بحدددددتود ى م دددددم ندددددتسل درتسد ددددد      
 دددددددي هددددددد د درج ندددددددا تخصيصددددددد   حدددددددت ددسجدددددددا دسد ددددددد   
تلنددددد ول درلفكيدددددس درن قدددددت  دددددي صدددددف ت أخدددددس ه أو تلنددددد ول 

 ي ض دلأطف ل:درلفكيس بين د  دخس   ي س 
 ( ب ددددتت7.88خضددددس)  حددددت جدددد    دسد ددددى    

دلأنشددطى درى ميددى  ددي تنميددى  بىددي ى ددر أثددس درلىددست
ا ددددددددددد سد  درلفكيدددددددددددس دلإبدددددددددددتدىي ردددددددددددت  ط  دددددددددددى سيددددددددددد ض 

 ددددددس     دلارددددددى  نل  ج دددددد  وجدددددد ددلاطفدددددد له وقددددددت بينددددددا 
د صدددددددد  يى بددددددددين ال  ددددددددم دسجدددددددد   أطفدددددددد ل  ددددددددر اددددددددن 

رصددددد ر   دخل ددددد س درلفكيدددددس دلإبدددددتدىيه درمجمددددد ىلينه ى دددددر
 .درمجم ىى درلجسي يى

 هدددت ا يدرلددد (2009)ىددد ي  وجددد    دسد دددى     
اى مدد   سيدد ض  تى يمددي رلددتسيا بسندد اج بندد   ارددر

 رددت  درلفكيددس تنميددى بىددي ا دد سد  دلأطفدد ل ى ددر
دخل ددددد س تحصدددددي ي رمىس دددددى  أطفددددد ل درسوضدددددىه وبنددددد  

اددددددددددت  دولتدددددددددد ب م رم دددددددددد سد  درلفكيددددددددددس درمحددددددددددتدل  ددددددددددي 
 د  دلارددددددى  در سندددددد اجه وأل ددددددس  درتسد ددددددى وجدددددد د  ددددددسو  

ا صددددددد  يى بدددددددين ال  دددددددطي دسجددددددد   درمجمددددددد ىلين  دددددددي 
درلط يدددددددددددد  در ىددددددددددددت  رلاخل دددددددددددد سه رصدددددددددددد ر  درمجم ىددددددددددددى 

 .درلجسي يى
 ارددر  حددت هددت ا (2008) در ى ددي أادد  دسد ددى   

درثدد ان  ر صددف درسي ضددي   ولدد بي احلدد    تح يددر
 دلأنشدددطى وتصدددنيف رلحت دددت ودرى شدددس بددد لأسدنه

درلفكيددس  اتددل ي   وتحت ددت ه ي مدد  دردد دسدل ودرلددتسي   
 أل ددس  درنلدد  ج وقددت دلا لحصدد  يىه ودلأنشددطى درن قددت
 درن قت. درلفكيس ا  سد  ى ر درلس ي  ىتم
 ارددر هددت ا يدرلدد (2008) ىدد وز و ددي دسد ددى    

 دددي تنميدددى  بىدددي دلأنشدددطى درى ميدددى   ى يدددى تىدددست
درسوضددىه  حددت بينددا  دلابلكدد س  لأطفدد ل درلفكيددس قددتسد 

 بددين ال  ددط   ا صدد  يى دلارددى  ددسو   د  وجدد د
 رصدد ر  ودرحددتسله  ددي درتسجددى درمجمدد ىلين دسجدد  

امدددددددد   ؤ ددددددددت   ى يددددددددى دلأنشددددددددطى  هدرمجم ىددددددددى درلجسي يددددددددى
 دلابلكدد س ه وىددتم درلفكيددس قددتسد   ددي تنميددى درى ميددى

 .ر جن دلارى ا ص  يى تى     د  وج د  سو  
 درددر درلددي هددت ا (2007) درتددن  ي أاد  دسد ددى     
 لددا دلاجلم ىيدد   وأنشددطل  ه اتدد همى  دسجددى تىددست

درن قدددت  دددي درمس  دددى  درلفكيدددس ا ددد سد  تنميدددى  دددي
 ولددا دسجددى اتدد همى درمل  دطىه  حددت خ صددا ارددر أن

درلفكيددددس درن قددددت   ددددي تنميددددى ا دددد سد  دلاجلم ىيدددد  
 ال  طى. 

 ( ارددددر تصددددميم0..7و ددددىا دسد ددددى درمنصدددد س)    
انظ اددى اددن ا دد سد  درلفكيددس  رلى دديم تددتسي ي بسندد اج

 بحدددددددر درمشددددددد لا  رط  دددددددى درصدددددددف درتددددددد د هدرمست طدددددددى 
 ودرلححددددد  ادددددن   ى يلدددددت. وأل دددددس  درتسد دددددى   ى يدددددى

ا ددد سد  درلفكيدددس  تنميدددى  دددي درمتدددلختم در سنددد اج
 درىيندى وتحتدن أدد  أ دسدد درمشد لا ه بحدر درمست طدى

 .درلفكيس  ر درمش لا  وا  سد  دخل  سد   ي
 اددددن,Allegretti) 0..7) وأل ددددس  أريحسيلددددي    

رط  ددى درمس  ددى درمل  ددطىه  درميتدنيددى  دسد ددل  خددلال
 احلد    درن قدت  دي درلفكيدس ا د سد  ادخد ل تديثيس ىدن

هندد ي  أن    يدد  وجددت  درط  ددى درتسد دديى احددسسد 
 درلجسي يددى درمجم ىددى رصدد ر  ا صدد  ي م  ددرددى  سوقدد م 
 ى ددر تحلدد    دس ددا درمحددسسد  درتسد دديى درلددي درلددي

 .درن قت درلفكيس ا  سد 
 ى ددر ثددلا  (Solon,2003) دد ر ن  أادد  دسد ددى    

درمس  دددى دلاىتدديدددىه ب دددتت  طدددلاب ادددن اجم ىددد  
خدلال  ادن درن قدت درلفكيدس ا د سد  ادخد ل أثدس دسد دى

 وقددت .ودرمحلدد     درتسد ددي تحت ددتدم  درتسد دديى درمندد هج
 رصدد ر  ا صدد  ي م  ددرددى هندد ي  سوقدد م  أن وجددت
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 دس ددا ا دد سد  درلفكيددس درلددي درلجسي يددى درمجم ىددى
 درتسد يى. درمحسسد   ي درملضمنى درن قت
 ارددر درلددي هددت ا (2000) انتددي و ددي دسد ددى     

 ادن   ى يلدت ى ميدىه ودرلححد  أنشدطى بسند اج تصدميم
 أطفدد ل رددت  دلابلكدد س   درلفكيددس قددتسد  تنميددى  ددي

 دلأنشدطى ارددر   ى يددى درتسد دى درسوضدىه  حددت ت صدد ا
رددت   دلإبددتدىي درلفكيددس قددتسد  تنميددى  ددي درى ميددى
   .درلجسي يى درىينى أطف ل
 ارددر  حدت هددت ا (1998) دلأ ددمس   وأاد  دسد ددى    

 ولدا  دي ت د سهد  وادت  درن قدت درلفكيدس ا د سد  تىدست
 اردددر در   ددد  ر مس  ددى درث ن يدددىه وت صدددر درلدد سي 
 درمى  اددد    دددسد دركلدددا ى دددر ادددؤرفي دىلمددد د

 ودرمصد دس درمسدجد   دي وسد  اد   تدا درل سيخيدىه
 درللاايد  تفكيدس تثيدس أ دئ ى تضدمين درل سيخيدىه دون 

 وا دج دددى ودرلح يدددر درنحدددت ى دددر واتددد ىتت م
 .درمش لا 

وجدددددددددددددددددددددددد    دسد ددددددددددددددددددددددددى جدددددددددددددددددددددددد نين ا بيتددددددددددددددددددددددددير       
(8997(Gonen,Mubeccel,  ددددددددددد ل اتدددددددددددل   درلفكيدددددددددددس 

ردددددت  دطفددددد ل  سيددددد ض دلأطفددددد ل بددددد رنظس دردددددر  دلإبدددددتدىي
 ى ددر درىمدس ودرجدن  أثدس اردر تحت ددت اند هج م ه وهدت ا

  دسو  بددين لا   جدت أندت راردد وت صد ا درتسد ددى دلإبدتد ه
  ددي  ددين  ددجر درلفكيددس دلإبددتدىيه  ددي ودلإندد   دردد   س
 دلإبدتدىي درلفكيددس  دي دسجدى أى ددر  دا درتددن د  أطفد ل

 أطف ل درخم   ن د . ان
جدد    درتسد دد    :التعليققع علققى الدراسققات

درتدددددد بحى رللنددددددد ول درلفكيدددددددس درن قدددددددت  دددددددي اسد دددددددر تى يميدددددددى 
درلفكيددددددددددس بددددددددددين د  دخس )دبلكدددددددددد س   ال  ددددددددددطى وى يدددددددددد هأو

هدبددددتدىي...(  ددددي سيدددد ض دلاطفدددد له وتندددد ول ج نددددا اددددن 
ت دددددددك درتسد ددددددد   اتدددددددل   ا ددددددد سد  درلفكيدددددددس درن قدددددددت  دددددددي 
درمحلددددددد   أو دلانشدددددددطىه ي  دددددددين تنددددددد ول بىدددددددي آخدددددددس 
أثدددددددس دلانشدددددددطى درى ميدددددددى  دددددددي تنميدددددددى ا ددددددد سد  درلفكيدددددددس 
درن قددددددددت رددددددددت  درملى مددددددددينه امدددددددد  يىنددددددددي ضددددددددمن  قيدددددددد   

ي دلانشدددددطىه وهددددد  اددددد   دددددتىم دسد دددددلن  اتدددددل   ت  سهددددد   ددددد
ويل د ددددد  اى ددددد ه وقدددددت جددددد    نلددددد  ج درتسد ددددد   جميى ددددد  
رلؤ ددددت ى ددددر دهميددددى درمن دددد   دو دلأنشددددطى بشدددد ر خدددد س 
 دددددي تطددددد يس ا ددددد سد  درلفكيدددددس بين دى ددددد ه وأث دددددا بىدددددي 
ان ددددد  تدددددتني اتدددددل   ا ددددد سد  درلفكيدددددس درن قدددددت دو درلفكيدددددس 
 دددددي انددددد هج بىدددددي درم   ددددد ه امددددد   ؤشدددددس أن ىم يددددد   

لددددديريف تس ددددد  ى دددددر درل حدددددين ودرحفدددددوه وردددددم يىثدددددس ى دددددر در
 دددددت ى دددددم در ددددد  ثين ى دددددر دسد دددددى ر لفكيدددددس درن قدددددت تخددددد  

 سي ض دلاطف له وه  ا  تمي   بت ه   درتسد ى. 
 مشكلة الدراسة

 د ددلثم س ارددر درمى صددسل درلسبيددى أنظمددى تتددىر    
درمسد ددر درلى يميددى بددت د   ددي درىح يددى درملى مددين قددتسد 

 ى در تىمدر ى دس بدسداج تسب يدى دلأطفد له ادن سيد ض
 وان د  ا د سد  درلفكيدس ردت  مه درىح يدى درم د سد  تنميدى
 دلأطفد ل سيد ض اس  دى  دي تنميل د  يم دن درلدي درن قدت
دلأنشدددطى درلى يميدددىه وبىدددت دلاطدددلا  ى دددر  خدددلال ادددن

دلانشددددددطى درلددددددي تحددددددتا   سيدددددد ض دلاطفدددددد ل  ددددددي درمن دددددد   
ى دددددددر  درتسد دددددددي درددددددد   صددددددد   ا  درل يدددددددس درددددددد   طدددددددسأ

درلى دددددددديم ه ودر يئددددددددى درصددددددددفيى وادددددددد  تح يددددددددت اددددددددن دس دددددددد ن 
تى يميددددددددى  ددددددددي شدددددددددلر درمجدددددددد لا ه ودوس درمى مددددددددى  دددددددددي 
صدددددي  ى هددددد   دلانشدددددطى وتفسي  ددددد ه سأ  در ددددد  ث ن درحيددددد م 
ب ددددد   درتسد دددددى ر لىدددددست ى دددددر سأ  درمى مددددد  ه  دددددي بيددددد ن 
اتددددددل   تدددددد  س هدددددد   درج دنددددددا  ددددددي دلأنشددددددطى درلى يميددددددى  

 ا ىن دلا ئ ى دلآتيى:رلححي  درلفكيس درن قته وتج 
ادددد  دسجددددى تحددددت س درمى مدددد   رمددددت  د لدددد د  دلانشددددطىه  -

درخمدددددددد  ركددددددددر ا دددددددد سل اددددددددن ا دددددددد سد  درلفكيددددددددس درن قددددددددت 
ه ودرلمييددددددددددددددد ه ودرلصدددددددددددددددنيفدرملا ظدددددددددددددددىه ودرمح سندددددددددددددددىه )

 ودرلح يم( 
ادددددددددد  دسجددددددددددى تحددددددددددت س درمى مدددددددددد   رمتددددددددددل   د لدددددددددد د   -

 دلانشطى ر م  سد  درخم  اجلمىى؟
ا صددددد  يى ىندددددت اتدددددل   هدددددر ت جدددددت  دددددسو   د  دلاردددددى -

(  ددددددددددي دسجددددددددددى تحددددددددددت س درمى مدددددددددد  ه =...0درتلارددددددددددى)
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رشدددددددددددددم ل دلأنشدددددددددددددطى ر م ددددددددددددد سد  درخمددددددددددددد  اجلمىدددددددددددددى 
ه ودرلمييددددددددددددددد ه ودرلصدددددددددددددددنيف)درملا ظدددددددددددددددىه ودرمح سندددددددددددددددىه 

تىددددددد   رمل يدددددددس  درخ ددددددسل ودرمؤهدددددددر ودرلف ىدددددددر  (هودرلحدددددد يم
 بين م . 

 اهمية الدراسة

 رم دد سد  د لدد د  دلانشددطى دسجددى ىددن دركشددف-8
 بىم يى درلتسي . قي م درمى م   أثن   ن قتدر درلفكيس

 درم ل دى ود لحد س هدر حد  رم ضد   درنتد يى درحتدثدى-7
 دلأبح  . ان درن   ر  د دلاسدنيى

 بم د سد  دلاهلمد م زيد دل ى در درمى مد   تشدجي -7
 د لسدتيجي   تتسيتت. ود لختدم درن قت درلفكيس

 بددد زدسل درلسب يدددى درحددد  مين ى دددر درىم يدددى تحفيددد -2
 ددددي  درنظددددس ب لأنشددددطى درمىددددتل درلسبيددددى ى ددددر اىدددد دل

 ضددسوسل ادد   لم شددر اندد هج سيدد ض دلاطفدد ل بمدد 
 .درن قت درلفكيس ا  سد  اوت ب م

بدددددددسداج درلطددددددد يس درلسبددددددد    دددددددي  أثدددددددسىدددددددن  دركشدددددددف-0
 درج نا درلط يحي.

 :الدراسة أهداف

ى ددر ا دد سد   درلىددست  ددي در حدد  أهددتدت تددل خ 
درلفكيددددددس درن قددددددت  ددددددي ان دددددد   سيدددددد ض دلاطفدددددد ل درملمثددددددر 
ب لأنشدددطى درلددددي تحدددتم ر طفدددد ل وادددد  تىدددت  درمى مدددد   اددددن 

 ضددددد   دلانشدددددطىه  ددددديبدددددسداج صدددددفيى تلدددددسجم هددددد   
ت زيدد    رددك. وتددم دسجددى درمم س دد   درصددفيىه وبيدد ن

  آسد ر لىدددست ى دددر ىيندددى درتسد دددى ى دددر دلا ددل  نى
 .درم ض     ل ه ددرمى م   

 محددات الدراسة

 تحلصس ه   درتسد ى ى ر:
درىددددددددددد الا   دددددددددددي ادددددددددددتدس  اح  ظددددددددددد    درمى مددددددددددد  -8

 درىح ى(. در  ديىه در لسد ه درش بكه درجن ب )اى نه

دقلصدددددددس  درم ددددددد سد  ى دددددددر )درملا ظدددددددىه درمح سندددددددىه -7
 ه درلح يم(.درلميي ه درلصنيف

درتسد دددددددددددى درح ريدددددددددددى ب  دددددددددددلج بى درمى مددددددددددد    تلحدددددددددددتد-7
 رفحسد  دلأددل درمىتل لأ سدض درتسد ى.

 مصطلحات الدراسة

جميدددددد  درخ ددددددسد  : انشةةةةةةض  رطةةةةةةاد ا   ةةةةةةا  ا ر نةةةةةة 
درمتونددددددددىه و يددددددددس درمتونددددددددىه درلددددددددي يم س دددددددد   درطفددددددددر أو 
  لى م ددددددد   دددددددي بيئدددددددى درسوضدددددددى تحدددددددا اشدددددددسدت درمى مدددددددى.

ه و لدددددددددا دلأنشدددددددددطى درىددددددددد م ر من ددددددددد  وتشدددددددددمر دلإطددددددددد س 
 ودلأس  ن درلى يميىه وبيئى درصف.  

: يحصدددددددددت ب ددددددددد   صدددددددددي ى د دددددددددل ي ن    رجةةةةةةةةة  التقةةةةةةةةة   
درمى مددددد  ه درمشددددد س     دددددي ىم يدددددى درلحدددددت سه ى دددددر  دددددر 

  حسل واج ل ان اج لا  دلا ل  نى درمىتل ر رك.
 اؤ تدددددد   تسب يددددددى تحدددددد   دلأطفدددددد ل :ا   ةةةةةةا رطةةةةةةاد 

 ددددددم ى ددددددر سىدددددد  ل مه وتحددددددتم ر وتىمددددددر( 2-2اددددددن ىمددددددس)
دلأنشدددددددددددطى و ددددددددددد  انددددددددددد هج اىدددددددددددتله وتحددددددددددد   اجمددددددددددد   
درىن صددددددس درلددددددي  لف ىددددددر درطفددددددر اى دددددد  وتشددددددمر اى مددددددى 

 .درصفيى ودر    ر ودركلا درسوضى ودرلج ي د 
ىح يددددددددى  ددددددددلم اددددددددن خلار دددددددد   ىىم يدددددددد :الياقةةةةةةةة الت كفةةةةةةةة  

ثدددددم تح ي دددددته  الا ظدددددى ا قدددددف احدددددتد وتفحصدددددت و  مدددددته
اصددتدس   ددم  ارددر ر  صدد ل ىن صددس  بددين ودرددسبم
   رت. 

 درىم يد   ادن اجم ىدى هدي :الياقة  مهةارا  الت كفة 
رمم س ددى درلفكيددس درن قددت     درلازاددى درمخل فددى درىح يددى

درملا ظدددددىه ) درتسد دددددىدرىلاقدددددى ب رم ضددددد  ه وتشدددددمر  دددددي 
وتلحدددددددددددتد  (هه درلحددددددددددد يمدرلمييددددددددددد ه درلصدددددددددددنيفدرمح سندددددددددددىه 

 بتسجى د لج بى درمى م   ى ر دلا ل  نى درمىتل.
 الدراسة متغيرات

 درتسد ىتضمنا 
 درمل يسد  درمتلح ى بمتل يين -8
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  ن د   يوثس( 0 ن د ه  0درخ سل )دقر ان -أ
 دب  م ى ري  يوثس.  ب  ر سي  هدرمؤهر درى مي: -ب
لا لددددد د   دسجدددددى تحدددددت س درمى مددددد  ه درلددددد ب : درمل يدددددس- 7

 دلانشطى ى ر ا  سد  درلفكيس درن قت. 
 :منهجية الدراسة وإجراءاتها

د ددددددلنت  درتسد ددددددى درح ريددددددى رلححيدددددد  أهددددددتد    ى ددددددر   
درمددددددن ج در صددددددفي درلح ي ددددددي رملا الددددددت رط يىددددددى هدددددد د 
در حدددددددد ه وسصدددددددددت نل  جددددددددته وتح ي  ددددددددد ه وان قشدددددددددل  ه 

اتدددددددددل   دلأنشدددددددددطى درمط حدددددددددى  دددددددددي  ى دددددددددرر لىدددددددددست 
سيدددد ض دلأطفدددد ل دلأسدنيددددى اددددن خددددلال دلإج بددددى ى ددددر 

 د ل  نى اىتل ر  د در سض.
 مجتمع الدراسة

  درتسد ددددددددددى اددددددددددن جميدددددددددد  درمى مدددددددددد   تكدددددددددد ن اجلمدددددددددد  
درىدددددددد الا   ددددددددي سيدددددددد ض دلأطفدددددددد ل درى اددددددددى ودرخ صددددددددىه 

 درشدددددد بكه رمح  ظدددددد   جندددددد ب دلأسدن وأر يل دددددد  )اىدددددد نه
 7.80/7.82درىح ددددددددددددى( ه ر ىدددددددددددد م  در  ديددددددددددددىه در لددددددددددددسد ه

( اى مددددددىه وي ددددددين درجددددددتول سقددددددم 779ودر دددددد ر  ىددددددتدهن )
 ( ت زي  اجلم  درتسد ى  تا درمنطحى.8)

 (1الجدول رقم )

 توزيع أفراد مجتمع الدراسة حسب المنطقة

ىتد  د م درمنطحى درلى يميى
 درمى م  

 درمجم  

 77 77 اى ن
 111 111 درىح ى

 92 92 درش بك
 45 45 در لسد 
 41 41 در  ديى
 992 992 درمجم  
بىت د لثن   درىينى دلا لطلاىيىه  عينة الدراسة

( اى مى وهي تش ر نت ى 27تك نا ىينى درتسد ى ان )

( ان اجلم  درتسد ىه تم دخلي سهم ب رطسيحى 77%)
 درط حيى درىش د يى.

 (2الجدول رقم )

 توزيع أفراد عينة الدراسة حسب المنطقة

د م درمنطحى 
 درلى يميى

 درمجم   ىتد درمى م  

 17 17 اى ن
 92 92 درىح ى

 2 2 درش بك
 19 19 در لسد 
 11 11 در  ديى
 79 79 درمجم  
 أداة الدراسة

قدددددددد م در دددددددد  ث ن بلطدددددددد يس د ددددددددل  نى درتسد ددددددددى  اتددددددددل     
ا ددددد سد  درلفكيدددددس درن قدددددت درلدددددي تحل ي ددددد  أنشدددددطى سيددددد ض 
دلاطفدددددددد ل  ددددددددي دلاسدن اددددددددن وج ددددددددى نظددددددددس درمى مدددددددد   ه  
 ب لا ددددددددلف دل امدددددددد  وسد  ددددددددي دلأدب درلسبدددددددد   اددددددددن اثددددددددر

(ه  مدددددد  دط ىدددددد د ى ددددددر 7..7دلإطدددددد س درىدددددد م ر مندددددد هج )
لأسدنه اندددددد هج و لددددددا سيدددددد ض دلأطفدددددد ل درمط حددددددى  ددددددي د

( 9..7(هوىدددددددددددددددددد ي )7.88خضددددددددددددددددددس) و دسد دددددددددددددددددد  :
( وتددددددددم ىددددددددسض 0..7ودرمنصدددددددد س)ه (2008) در ى دددددددديو 

دلا دددددددل  نى ى ددددددددر اح مددددددددين  دددددددي درج اىدددددددد   دلأسدنيددددددددىه 
واددددت سي   درلسبيددددى ودرلى دددديم  ددددي صدددد ست   دلأوريددددىه وأخدددد  
بلىددددددت لات م در   يددددددى ودرفنيددددددى وأقددددددس   حسدت دددددد  بىددددددت  رددددددكه 

( 7(  حددددددددددددسله  وي ددددددددددددين درجددددددددددددتول سقددددددددددددم )72وىددددددددددددتده  )
 اج لا  دلإ ل  نى و حسدت  .

 (3الجدول رقم )

الإستبانة وفقراتها بصورتها مجالات 

 النهائية
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ىتد  درمج ل درسقم
 درفحسد 

 أسق م درفحسد 

 2-1 2 درملا ظى 1
 15-7 1 درمح سنى 9
 91-14 7 درلميي  9
 92-99 1 درلصنيف 5
 97-93 1 درلح يم 4

تددددددم تددددددتسيج دلإج بددددددى ى ددددددر  حددددددسد  دلإ ددددددل  نىه و دددددد     
ه ودرم ددددد ن اددددددن خمددددد  دسجددددد   أدن هدددددد  احيددددد   ري دددددس 

ق يدددددددددر جدددددددددتده وأىلاهددددددددد    يدددددددددس جدددددددددتده  يددددددددد  أىطيدددددددددا 
دلا ددددددلج بى ى ددددددر اتددددددل     يددددددس جددددددتد خمدددددد  دسجدددددد  ه 
وتددددتسجا  لددددر أىطيددددا ى ددددر اتددددل   ق يددددر جددددتد دسجددددى 

( درىلااددددددى درىظمددددددر ر فحددددددسله 0ود ددددددتله و يحمددددددر درددددددسقم )
( درىلاادددددى درددددتني  ر ددددد ه وبىددددت دلا لسشددددد د بدددددسأ  8ودرددددسقم )

ى درلسبيدددددى  دددددي درك يدددددىه وىندددددت اح سندددددى أى دددددر أىضددددد     يددددد
دسجدددددددى وأدندددددددر دسجدددددددى تدددددددم دىل ددددددد س دلأو ددددددد   درحتددددددد بيى 
درمحصدددددددد ى  مح دددددددد   رمح سنددددددددى دسجدددددددد   درلحددددددددت س  ددددددددي 

( دسجددددددددددى 2اشدددددددددد س ى درمى مدددددددددد     أو ددددددددددس أو يتدددددددددد و  )
( 7( وأو دددددددس أو يتدددددددد و  )2تحدددددددت س ى ريدددددددىه دقددددددددر ادددددددن )
( دسجدددددى تحدددددت س ضدددددىيفىه 7دسجدددددى ال  دددددطىه أقدددددر ادددددن )

 (.2)جتول سقم 
 (4الجدول رقم )

درجات التقدير والمتوسطات الحسابية 

 المقابلة لها

 درمل  ط   درحت بيى دسج   درلحت س
 (5أو يت و ) أو س ى ريى

 (5( ودقر ان )9أو يت و ) أو س ال  طى
 (9دقر ان ) ضىيفى

 صدق الأداة

ر ليوددددددددت اددددددددن صددددددددت  دلأددله قدددددددد م در دددددددد  ث ن بىسضدددددددد    
ى دددددددددر خمتدددددددددى اح مدددددددددين ادددددددددن أ ددددددددد ت ل   يدددددددددى درى ددددددددد م 
درلسب يددددددددددى  ددددددددددي جدددددددددد اىلي درحتددددددددددين ودر  حدددددددددد  ه وأسبىددددددددددى 

اشددددددددس ين تسبدددددددد يين  ددددددددي اق دددددددديم جندددددددد ب دلأسدنه وتتدددددددد  
اى مدددددددددد   سيدددددددددد ض دلأطفدددددددددد له وثلاثددددددددددى أىضدددددددددد   اددددددددددن 
درمندددددددددددد هجه ر ح ددددددددددددم ى ددددددددددددر دسجددددددددددددى ان  دددددددددددد ى درفحددددددددددددسله 

  ددددددد  ر مجددددددد له و دددددددلااى در  دددددددى. وتدددددددم ووضددددددد    ه ودنلم 
اجددددددددددسد  بىددددددددددي درل ييددددددددددسد   ددددددددددي درصددددددددددي  ى وتستيددددددددددا 

(  حدددددددسل ا زىددددددى ى دددددددر 72درفحددددددسد ه وبحيدددددددا دلأددل اددددددن )
 درمج لا  درثلا .

ان ث    دلأددل ق م در   ث ن بل زيى    ر ليوت ا  اة ثبا  
( اى مى 81وتط يح   ى ر ىينى تجسي يى ا  نى ان )

 ت ب اى ار درث    ب  لختدم خ س  ىينى درتسد ىه وتم 
اى درى  سون  خ أرف  ركر اج ل ان اج لا  دلا ل  نىه 

 (.   0وم    ين درجتول سقم ) ورلا ل  نى   ر.
 (5الجدول رقم )

 قيم معاملات الثبات لمجالات الدراسة

 معامل الثبات عدد الفقرات المجال

 38.3 3 درملا ظى

 3823 . درمح سنى

 3823 3 درلميي 

 3823 . درلصنيف

 38.2 . درلح يم

معامللللل الثبللللات 

 الكلي

03 3823 

 دلأ  ريا دلإ ص  يى
بىددددددت تحت ددددددت ىينددددددى درتسد ددددددىه ودرليوددددددت اددددددن صددددددت  دلأددل 

( د دددددل  نى ى دددددر ىيندددددى درتسد دددددى .9وث  ت ددددد ه تدددددم ت زيددددد  )
( نتددددددددددخىه وبىددددددددددت جمى دددددددددد  وتفسيدددددددددد  27ىدددددددددد د ان دددددددددد  )

در ي نددددددددددددد  ه تدددددددددددددم اى رجل ددددددددددددد  بحتددددددددددددد ب درمل  دددددددددددددط   
درحتدددددددددددد بيى ودلانحسد دددددددددددد   درمىي سيددددددددددددى رلإج بددددددددددددى ىددددددددددددن 

 درتؤدرين دلأورينه وتح ير درل   ن درثن  ي
  (Two–Way Anova. رلإج بى ىن درتؤدل درث ر ) 
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 دراسات نفسية  31العدد 

 نتائج الدراسة

 أولا: عرض نتائج السؤال الاول   

اددددد  دسجدددددى تحدددددت س درمى مددددد    ى دددددر:نددددد  هددددد د درتدددددؤدل 
رمدددددددت  د لددددددد د  دلأنشدددددددطىه ركدددددددر ا ددددددد سل ادددددددن ا ددددددد سد  

درملا ظددددددددددددىه ودرمح سنددددددددددددىه )درخمدددددددددددد  درلفكيددددددددددددس درن قددددددددددددت 
 ه ودرلح يم( ودرلميي ه ودرلصنيف

 مهارة الملاحظة-ا
 (6الجدول رقم ) 

 ترتيب فقرات مهارة الملاحظة حسب القوة

 درم  سل

اتل   
د ل د  
دلانشطى 
ر فحسل 
 درمط  بى

در  م 
 درحت بي

دلانحسدت 
 درمىي س  

سل سقم درفح
 تا 
 درح ل

 ن  درفحسل

 الملاحظ 
اش هتل 
درمى رم 
ودرص س 
 وتفحص  

2.71 ..27 1 

 
الا ظى 
 دلأشي   و  
 ا مت  

2.78 ..29 2 

 
الا ظى 

درملش ب    
 وتتدخ   

2.78 ..17 3 

 

الا ظى 
درل يس ارر 
يىلس  
 دلأشي  

2.80 ..22 2 

 

الا ظى 
ىسض 

ت ضيحي 
 ووصفت

2.82 ..2. 0 

 
الا ظى 
درفسو   ي 
 درمس ي  

2..1 ..17 6 

  01.. 2.89 المهارة ككل 

( درمل  ددددددددددددددط   درحتدددددددددددددد بيى 2  ددددددددددددددين درجددددددددددددددتول سقددددددددددددددم )  
ودلانحسد دددددد   درمىي سيددددددى ردددددددتسج   تحددددددت س درمى مدددددد   رفحدددددددسد  

 ا  سل درملا ظى وتستيا درفحسد   تا ق ت  .   
 تدددددددددتل تحدددددددددت سد  درمى مددددددددد   رفحدددددددددسد  هددددددددد   درم ددددددددد سله   

أن ددددد  جددددد    ضدددددمن درمتدددددل   درىددددد ريه بحتدددددا اىيددددد س 
-2.71درتسد دددددددى ون ردددددددا تحدددددددت سد  تسدو دددددددا اددددددد  بدددددددين )

اشدددددددددددددددددد هتل درمىدددددددددددددددددد رم ودرصدددددددددددددددددد س   أىلاهدددددددددددددددددد (.1..2
 وأدن ه  الا ظى درفسو   ي درمس ي   هوتفحص  

 مهارة المقارنة-7

 (7الجدول رقم )

 المقارنة حسب القوةترتيب فقرات مهارة 

 درم  سل

اتل   د ل د  
دلانشطى ر فحسل 

 درمط  بى
در  م 
 درحت بي

 دلانحسدت
 درمىي س  

سل سقم درفح
 تا 
 درح ل

 ن  درفحسل

تتميى دلأشي   و    درمح سنى
 1 28.. 2.77 دلارل  

تحت ت درىلاقى بين  
 2 28.. 2.77 دركر ودرج  

 
ادسدي درىلاق    ي 

درمحيطى در يئى 
 ووصف  

2.70 ..20 3 

 
تحت ت ا  ه  ا ج د 
 ي شي  وافح د  ي 

 دلآخس
2.80 ..22 4 

 اح سنى درمىطي   
 5 17.. 2.87 ر ي ن دلأنتا

ت ضي  نح    
 6 20.. .2.8 دلاخللات ودلاتف  

تحت ت درىلاقى بين  
 7 17.. 7..2 دلإ تد 

تح ير  كستين و    
 8 19.. ..2 اىي س ا 

  .2.. 2.82   ر درم  سل 
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  31العدد  نفسيةدراسات 

( درمل  ددددددددددددط   درحتدددددددددددد بيى 2  ددددددددددددين درجددددددددددددتول سقددددددددددددم )
ودلانحسد دددددددددد   درمىي سيددددددددددى رددددددددددتسج   تحددددددددددت س درمى مدددددددددد   

 وتستيا درفحسد   تا ق ت  .    درمح سنىرفحسد  ا  سل 
 تدددددددددتل تحدددددددددت سد  درمى مددددددددد   رفحدددددددددسد  هددددددددد   درم ددددددددد سله   

أن ددددد  جددددد    ضدددددمن درمتدددددل   درىددددد ريه بحتدددددا اىيددددد س 
-2.77تحدددددددت سد  تسدو دددددددا اددددددد  بدددددددين )درتسد دددددددى ون ردددددددا 

 وأدن هدددددد  هتتددددددميى دلأشددددددي   و ددددد  دلارل دددددد   أىلاهددددد (...2
 .ا  تح ير  كستين و   اىي س

 مهارة التصنيف-7

 (8الجدول رقم )

 ترتيب فقرات مهارة التصنيف حسب القوة

 درم  سل
اتل   د ل د  
دلانشطى ر فحسل 

 درمط  بى
در  م 
 درحت بي

 دلانحسدت
 درمىي س  

سل درفحسقم 
 تا 
 ن  درفحسل درح ل

فدرلصني  صس دلأشي   و    
 1 27.. 2.79 اتمي ت  

تصنيف دلأوض    
 2 29.. 2.72 درم  نيى

تصنيف دلأشي    
 3 22.. 2.72 و   خ صيى اىينى

در   وض  درىن دن  
 4 28.. 2.72 درمجم ىى  ن  ا

 
تصنيف درمص دس 
درصحيحى و يس 

 درصحيحى 
2.81 ..22 5 

تصنيف دلأشي    
 2 22.. 2.80 ب رصفى درتدرى

 
تصنيف درمى  ا   
 د  درص ى ان 

  يسه 
2.8. ..20 7 

  02.. 2.77 درم  سل   ر 

( درمل  دددددددددددددددط   درحتددددددددددددددد بيى 1  دددددددددددددددين درجدددددددددددددددتول سقدددددددددددددددم )
ودلانحسد دددددد   درمىي سيددددددى ردددددددتسج   تحددددددت س درمى مدددددد   رفحدددددددسد  

 وتستيا درفحسد   تا ق ت  .    درلصنيفا  سل 
 تدددددددددتل تحدددددددددت سد  درمى مددددددددد   رفحدددددددددسد  هددددددددد   درم ددددددددد سله   

أن ددددد  جددددد    ضدددددمن درمتدددددل   درىددددد ريه بحتدددددا اىيددددد س 
-2.79درتسد دددددددى ون ردددددددا تحدددددددت سد  تسدو دددددددا اددددددد  بدددددددين )

ه  صدددددددددس دلأشدددددددددي   و ددددددددد  اتدددددددددمي ت   أىلاهددددددددد  (..2.8
 تصنيف درمى  ا    د  درص ى ان  يسه  وأدن ه 

 التمييز مهارة-4

 (9الج و  رق  )
 ت تفب فق ا  مهارة التمفف  حسب القوة           

 درم  سل
اتل   د ل د  
دلانشطى ر فحسل 

 درمط  بى
در  م 
 درحت بي

 دلانحسدت
 درمىي س  

سل سقم درفح
 تا 
 ن  درفحسل درح ل

درلميي  بين درححيحى   التمفف
 1 .1.. 2.89 ودرسأ 

دولش ت درىلاق    
 2 21.. 2.89 درخ طئى

درلي تح ير دلأ   ب  
 3 17.. 2.80 تؤد  ارر درنل  ج

تتميى درمجم ىى  
 4 10.. 2.87 بن   ى ر درمىطي  

وض  درح  ل بىت  
 5 21.. 2..2 اح ولا  درلجسيا

درلميي  بين دلأشي    
 6 21.. 2..2 ب رصفى درتدرى

تميي  در ت ر در    
 7 12.. 2..2 يحح  درحر

دخلي س درح  ل بىت  
 8 12.. 7..2 درلح ير

  22.. 2.88 المهارة ككل 
( درمل  دددددددددددط   درحتددددددددددد بيى 9  دددددددددددين درجدددددددددددتول سقدددددددددددم )  

ودلانحسد دددددددددد   درمىي سيددددددددددى رددددددددددتسج   تحددددددددددت س درمى مدددددددددد   
 رفحسد  ا  سل درلميي  وتستيا درفحسد   تا ق ت  .   
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 دراسات نفسية  31العدد 

 تدددددددددددددتل تحدددددددددددددت سد  درمى مددددددددددددد   رفحدددددددددددددسد  هددددددددددددد   درم ددددددددددددد سله   
أن دددد  جدددد    ضددددمن درمتددددل   درىدددد ريه بحتددددا اىيدددد س درتسد ددددى 

 (. 7..2-2.89ون را تحت سد  تسدو ا ا  بين )
 التقويم مهارة-0

 (11الجدول رقم )

 ترتيب فقرات مهارة التقويم حسب القوة

 درم  سل

اتل   د ل د  
دلانشطى ر فحسل 

 درمط  بى
در  م 
 درحت بي

 دلانحسدت
 درمىي س  

سقم 
درفحسل 
 تا 
 ن  درفحسل درح ل

درلحفي  ى ر ابتد    التقوط
 1 .2.. 2.71 درسأ 

اصتدس دلأ   م ى ر  
 2 10.. 2.78 درنل  ج

تح يم درمم س     
 3 29.. 2.78 درت   يى

 
ان  درفسصى ر ت    

 ىن دلإج بى
  ج بى

2.81 ..2. 4 

وض  درفسوض درلي  
 5 28.. 2.87 تح د ر حر

تح يم درفكسل ب  لختدم  
 6 22.. 2.88 درش دهت

نحت درلستيا ر شي    
 7 8... .2.8 ودرظ دهس

 8 12.. 1..2 درلن ؤ ب رمم ن  توثت 

  01.. 2.82 المهارة ككل 

( درمل  دددددددددط   درحتددددددددد بيى .8  دددددددددين درجدددددددددتول سقدددددددددم )  
ودلانحسد دددددددددد   درمىي سيددددددددددى رددددددددددتسج   تحددددددددددت س درمى مدددددددددد   

 رفحسد  ا  سل درلح يم وتستيا درفحسد   تا ق ت  .   
 تدددددددددددددتل تحددددددددددددددت سد  درمى مدددددددددددددد   رفحدددددددددددددسد  هدددددددددددددد   درم دددددددددددددد سله   

أن دددد  جدددد    ضددددمن درمتددددل   درىدددد ريه بحتددددا اىيدددد س درتسد ددددى 
 (.1..2-2.71) ون را تحت سد  تسدو ا ا  بين

 عرض نتائج السؤال الثاني ثانيا:

نددددد  هددددد د درتدددددؤدل ى دددددر: اددددد  دسجدددددى تحدددددت س درمى مددددد   
 رمتل   د ل د  دلانشطى ر م  سد  درخم  اجلمىى؟

 (11الجدول رقم )

 ترتيب المهارات الخمس حسب القوة

در  م  درمج ل
 درحت بي

دلانحسدت 
 درمىي س  

تستيا 
درم  سل 
ل تا درح    

 8 02.. 2.77 التصيف:
 2 .2.. 2.89 الملاحظ 
 3 02.. 2.82 المقارن 
 4 01.. 2.82 التقوط 
 5 22.. 2.88 التمفف 
  .0.. 2.82 المجموع

( دسجدددددددددددددد   تحددددددددددددددت س 88  ضدددددددددددددد  درجددددددددددددددتول سقددددددددددددددم )  
درمى مدددددد   درك يددددددى رم دددددد سد  دلا ددددددل  نى درخمتددددددىه است ددددددى 
 تددددددددددا درحددددددددددد له و دددددددددد رك دسجدددددددددددى درلحددددددددددت س دلإجم ريدددددددددددى 

ن رددددددا درم دددددد سد  درخمدددددد  دسجددددددى وقددددددت  رلا ددددددل  نى   ددددددر.
تحددددددت س ى ريددددددى و دددددد  احيدددددد   درتسد ددددددى درمىلمددددددته أىلاهدددددد  

(ه تلاهددددددد  ا ددددددد سل درملا ظدددددددىه 2.77ا ددددددد سل درلصدددددددنيف )
وأدن هددددددددد  ا دددددددددد سل  ثدددددددددم ا ددددددددد ستي درمح سنددددددددددى ودرلصدددددددددنيفه

 (.  2.88درلميي  )
أاددددددد  درلحدددددددت سد  دلإجم ريدددددددى رلا دددددددل  نى   دددددددره  حدددددددت ب ددددددد  

ت س ( وهددددددددددي دسجددددددددددى تحدددددددددد2.82ال  ددددددددددط   درحتدددددددددد بي )
 ى ريى و   درمىي س درمىلمت  ي ه   درتسد ى.

 عرض نتائج السؤال الثالث ثالثاً:

هدددددر ت جدددددت  دددددسو   د  دلاردددددى ا صددددد  يى ىندددددت اتدددددل   -
(  ددددددددددي دسجددددددددددى تحددددددددددت س درمى مدددددددددد  ه =...0درتلارددددددددددى)

رشدددددددددددددم ل دلأنشدددددددددددددطى ر م ددددددددددددد سد  درخمددددددددددددد  اجلمىدددددددددددددى 
ه ودرلمييددددددددددددددد ه ودرلصدددددددددددددددنيف)درملا ظدددددددددددددددىه ودرمح سندددددددددددددددىه 

تىددددددد   رمل يدددددددس  درخ ددددددسل ودرمؤهدددددددر ودرلف ىدددددددر  (هودرلحدددددد يم
 بين م . 
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  31العدد  نفسيةدراسات 

 (12الجدول رقم )

–Two))"نتائج اختبار تحليل التباين الثنائي 

Way Anova  لأثر الخبرة والمؤهل والتفاعل

 بينهما"

( تح يدددددددر درل ددددددد  ن درثنددددددد  ي 87)سقدددددددم  يتدددددددلتل ادددددددن درجدددددددتول
 لأثس  ر ان درخ سل ودرمؤهر ودرلف ىر بين م  ا    ي: 

لا   جدددددددت دثددددددددس  و دلارددددددددى ا صدددددددد  يى ر مؤهددددددددره ىنددددددددت  -
 ددددددددي اجدددددددد لا  دلا ددددددددل  نى  ,( =.0)اتددددددددل   درتلارددددددددى 

 تى   ر مؤهر.
لا   جددددددددت دثددددددددس  و دلارددددددددى ا صدددددددد  يى ر خ ددددددددسله ىنددددددددت  -

,(  ددددددددي اجدددددددد لا  دلا ددددددددل  نى  =.0)اتددددددددل   درتلارددددددددى 
 تى   ر خ سل درى ريى. 

لا   جددددددددت دثددددددددس  و دلارددددددددى ا صدددددددد  يى ر لف ىددددددددر بددددددددين  -
 دددددي  ,( =.0)ودرمؤهدددددره ىندددددت اتدددددل   درتلاردددددى  درخ دددددسل

 اج لا  دلا ل  نى. 
 مناقشة النتائج

نلددددد  ج درتدددددؤدل دلأول ودرملى حدددددى بم ددددد سد  درتسد دددددى   دردددددا
أن ا دددددددد سل درلصدددددددددنيف جددددددددد     دددددددددي درمست دددددددددى دلأوردددددددددره 

 تلاهدد  ا دد سل درملا ظددىه ثددم ا دد ستي درمح سنددى ودرلحدد يمه

. و يمدددد   لى دددد  بم دددد سل درلصددددنيف وأدن هدددد  ا دددد سل درلمييدددد 
درلدددددددي  ظدددددددي اىظدددددددم ىن صدددددددسه  بددددددديى ر دسجدددددددى تحدددددددت س 
 تددددددا درمحيدددددد   درمىلمددددددته اددددددن اثددددددر  صددددددس دلأشددددددي   
و ددددددددددد  اتدددددددددددمي ت  ه وتصدددددددددددنيف دلأوضددددددددددد   درم  نيدددددددددددىه 
وتصدددددددددنيف دلأشدددددددددي   و ددددددددد  خ صددددددددديى اىيندددددددددىه ووضددددددددد  

درمجم ىددددددى.  سبمددددددد  أن احلددددددد    درددددددد    ن  دددددددادرىندددددد دن 
ام س ددددددى املددددددتل  دلأنشددددددطى قددددددت ى دددددد  بددددددسأ  در دددددد  ثين

تى م دددددد  درطفددددددر ق ددددددر دخدددددد ل سيدددددد ض دلاطفدددددد له تددددددست م 
بلصدددددددنيف درح جددددددد   بصدددددددفى ييرف ددددددد  ادددددددن دلا دددددددسل ادددددددن 

ه أرىدددددددد بي وتصدددددددد   دردددددددد دنيه الابتدددددددديه اخدددددددد دنياثددددددددر: 
ا سوثددددددددد  يىلددددددددد د ى يدددددددددت درطفدددددددددر ويتددددددددد ر ادددددددددن خلاردددددددددت 
تصددددددددنيف دلأشدددددددددي  ه ويلى ادددددددددر اى ددددددددد   تددددددددد  ي  ددددددددد اي 

دو يخ طدددددددا بددددددددت دلآخددددددددسينه  لددددددددسد  الددددددددنحلا  ددددددددي در يددددددددا 
درسوضدددددددى رج دددددددا دلأشدددددددي   درلدددددددي صدددددددنف   و ددددددد  اتددددددد س  

وهدددددد  ادددددد   سصددددددا ى يددددددت دلانشددددددطى  ددددددي دول  درخدددددد س.
احددددددددددددتال   اددددددددددددن تك يددددددددددددف درطفددددددددددددر بل  طددددددددددددى بىددددددددددددي 
درس دددددد ا  ه درلددددددي تكدددددد ن   ر دددددد  اددددددن اددددددتس    درطفددددددر 
دلأ دددددددسيىه وبدددددددسز   دددددددي ثن يددددددد  احلددددددد   دلانشدددددددطى درلدددددددي 

وتددددددددم درلس يدددددددد  ى ي دددددددد  ى ددددددددس  تح ي دددددددد   لددددددددا دلاطفدددددددد له
ى اتددددددددلمسل يح ادددددددد ن ب دددددددد   ددددددددي بيئددددددددى ام س دددددددد   ىم يدددددددد

وجدددددددد    ا د حدددددددددى درصددددددددف ى ددددددددس دلاس ددددددددد ن درلى يميددددددددى. 
.أاددددددددددد  بخصددددددددددد س ا ددددددددددد سل (2009)رتسد دددددددددددى ىددددددددددد ي  

درملا ظددددددى  حددددددت ن رددددددا درمست ددددددى درث نيددددددى و ددددددي درمتددددددل   
ادددددددددددن اثدددددددددددر: اشددددددددددد هتل درمىددددددددددد رم ودرصددددددددددد س دلاى دددددددددددره 

وتفحصدددددددددددد  ه والا ظددددددددددددى دلأشددددددددددددي   و دددددددددددد  ا متدددددددددددد  ه 
 د ب ىلحددددددددددد د ه وهدددددددددددوالا ظدددددددددددى درملشددددددددددد ب    وتدددددددددددتدخ   

در دددددد  ثين اؤشددددددس ى ددددددر دلاثددددددس دلايجدددددد بي رمدددددد  دىلمتتددددددت 
درمنددددد هج دلاسدنيدددددىه وان ددددد  سيددددد ض دلاطفددددد ل بدددددين تكددددد ن 
درملا ظددددددى ىنصددددددسد س يتدددددد   ددددددي تحدددددد يم درمددددددلى م ودرح ددددددم 
ى يددددددته امدددددد  يىنددددددي دلاهلمدددددد م ب دددددد   ددددددي درلى دددددديم  م دددددد سل 
 كسيدددددددى تحدددددددتد ادددددددت  قدددددددتسل درطفدددددددر ى دددددددر  ددددددد س د ددددددد دس 

لإج بددددددددى درلا حددددددددى درلددددددددي درشددددددددي  درملا ددددددددوه واتددددددددل   د
تى ددددد  قدددددتسد  درمدددددلى م  دددددي دقدددددى درملا ظدددددىه ودر صددددديسل 
 ي ددددددد ه بمتدددددددل   يجىدددددددر درمدددددددلى م ي شدددددددف ىدددددددن ج دندددددددا 
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 دراسات نفسية  31العدد 

 دست  طيت لأبنيلت درىح يى درمىس يى ودر ن  يى.    
أاددددددددد  بخصددددددددد س ا ددددددددد ستي درمح سندددددددددى ودرلحددددددددد يمه  حدددددددددت      

ج  تدددد   ددددي درمست ددددى درث رثددددى و ددددجر بىضدددد  اددددن  حسدت مدددد   دددد ح  
مسدتددددا دلاورددددر اددددن اثددددر: ادسدي درىلاقدددد    ددددي در يئددددى  ددددي در

درلحفيددددد  ى ددددر ابدددددتد  درددددسأ ه وي دددددتو اددددن خدددددلال و درمحيطددددىه
و ددددي  درنلدددد  ج أن  ثيددددسد اددددن  حسدت مدددد  ت زىددددا  ددددي دلا ددددل  نىه

درمحصدددددد ى  ددددددلن درم دددددد ستين  ححلدددددد  درمتددددددل   دلأى ددددددره وهدددددد د 
يشددددددي بددددددين درمن دددددد   وادددددد  يحل يددددددت اددددددن أنشددددددطى  س دددددد   ددددددي 

تتدددددميى دلاشدددددي   بدددددتلارل  ه وتحت دددددت درىلاقدددددى درمح سندددددى ى دددددر: 
بددددددين درجدددددد   ودركددددددره و دسدي درىلاقددددددى  ددددددي در يئددددددى درمحيطددددددىه 
أادددددد   ددددددي ج نددددددا درلحدددددد يم  حددددددت تميدددددد   دلانشددددددطى: بلس ي هدددددد  
ى دددددددددر دبدددددددددتد  دردددددددددسأ ه و صدددددددددتدس دلأ  ددددددددد م ى دددددددددر بىدددددددددي 
درظددددددد دهس درحي تيدددددددى درلدددددددي تمددددددد س ه وهددددددد  اددددددد   دددددددترر بدددددددسأ  

درى يدددددد   ددددددي درلى دددددديم  در دددددد  ثين ى ددددددر ت نددددددي ا دددددد سد  درلفكيددددددس
ومدددددد   ددددددتده  ب دددددد مه و دددددد    رددددددك درسؤيددددددى درلددددددي تددددددتى  درددددددر 
تطدددددددد يس درلى دددددددديم ريددددددددللا م ادددددددد  انظ اددددددددى درىصددددددددس ودرثدددددددد سل 
درمىس يددددددى در    ددددددىه امدددددد  تتددددددلتىي تددددددتسيا درملى مددددددين ى ددددددر 

وينددددتس  اددددد  نددددتد  وزسد  درلسبيددددى درىددددسب  دددددي  درلكيددددف اى دددد .
 (  ددددددد ل2..7درمدددددددؤتمس درددددددد   نظملدددددددت درمنظمدددددددى درىسبيدددددددى )

ضدددددسوسل دولتددددد ب درمدددددلى م رم ددددد سد  درلفكيدددددس درن قدددددته بلىدددددتدد 
درمحلدددددددددد   درمن  دددددددددداه ودىلمدددددددددد د دلا ددددددددددلسدتيجي   درملا مددددددددددى 

   رلط يحته و ى دل درنظس بتوس درمى م.
أاددددددد  اجيئ مددددددد  الددددددديخسد  مددددددد  أل دددددددس  درمى مددددددد  ه      

 سبمدددد  دنددددت قددددت ى دددد  تددددتسج   ددددي تنميددددى درم دددد سد  رددددت  
مم س دددددددى  لدددددددر دلاطفددددددد له ويحلددددددد   دردددددددر ا يدددددددت ادددددددن در

وأوثددددس تميدددد د. أادددد  ا دددد سل درلمييدددد   أ ضددددر لححدددد  بشدددد ر 
 حدددددت جددددد     دددددي أدندددددر درتددددد مه و  ندددددا  حسدت مددددد  دلأقدددددر 
قدددددددد له بح ددددددددم دن دددددددد  ا دددددددد سل تلط ددددددددا دقددددددددى ى ريددددددددى ىددددددددن 

ركن دددددد    دددددد بح ت   اددددددن: الا ظددددددىه وتصددددددنيفه واح سنددددددىه
جددددد     دددددي درمتدددددل   دلاى دددددر وهدددددي  دددددي ودقددددد  درحددددد ل 

 ددددددددي د لدددددددد د  تىطددددددددي اؤشددددددددسد ى ددددددددر نجدددددددد   دلأنشددددددددطى 
درم ددددد سد  جميى ددددد  بدددددترير درنليجدددددى درلدددددي تحححدددددا. وهددددد د 
يشددددددي بتقددددددى در ددددددسداج ودلأنشددددددطى درمىددددددتل ودرلددددددي تلندددددد ول 

ا دددددددد سد  درلمييدددددددد  ضددددددددمن اددددددددير ت درط رددددددددا )دلاردددددددد دنه 
   دلاصن ت... دلاش  له

وبخصددددددددد س درلحدددددددددت س دلإجمددددددددد ري رلا دددددددددل  نى   دددددددددر    
ودرملى ددددددد  ب رتدددددددؤدل درثددددددد نيه  حدددددددت جددددددد    دددددددي درمتدددددددل   

(ه 2.82دلأى ددددددر ا  ب دددددد  درمل  دددددددم درحتدددددد بي ر لحدددددددت س )
وقدددت يىدددد    رددددك بددددسأ  در ددد  ثين اضدددد  ى رمدددد    ددددس أىددددلا  
دردددددر: أولا تس يددددد  دلانشدددددطى درلدددددي تح ي ددددد  درمنددددد هج ىدددددر 

  ودلأنمددددددد   جم دددددددى ادددددددن درصددددددد س ودرس ددددددد ا   ودرحددددددد دد
 دددددي دد دددددسل درمدددددير ت ب رنتددددد ى ر طفددددد له وهددددد  اددددد  يتددددد ر 
ى ددددددددددي م درمم س دددددددددد   درملى حددددددددددى بم دددددددددد سد  درملا ظددددددددددى 
ودرمح سنددددددددددى ودرلصددددددددددنيف ... ث نيدددددددددد  دن وجدددددددددد د دلأس دددددددددد ن 
درلى يميددددددى  دددددددي سيدددددد ض دلاطفددددددد ل وبمتددددددل   ىددددددد ل ادددددددن 
درلنتدددددي  اؤشدددددس ى دددددر دن ددددد  تصدددددا  دددددي دد دددددسل درل  ددددد  

رمجدددد ل داددددد م درط ردددددا درثحدددد  ي بجميددددد  ان  يددددته وتفتددددد  د
ر مح سندددددددى ودلاخليددددددد س  يمددددددد   س دددددددا أو لا  س ددددددداه وهددددددد د 
اؤشدددددس ى ددددددر ثدددددسد  دلأنشددددددطى و  تددددد   درمجدددددد ل لأطفدددددد ل 
ر لنحددددر بدددددين  دددددم ادددددن درمم س ددددد  ه امددددد  يىطدددددي درط ردددددا 
 يدددد د اددددن درحسيددددى  ددددي درلمييدددد  ودرنحددددت وهددددي دلارددددى ى ددددر 
د لدددددسدم انظ ادددددى درط ردددددا درفكسيدددددى. وث رثددددد : دن درلدددددتسيا 

  درمى مددددد   واددددد  يى تدددددت ادددددن دىدددددتدد  هندددددي درددددد   ت حددددد 
و لددددد بي يم س دددددنت   ايددددد ه قدددددت خ ددددد  ودقىددددد  تن  تدددددي  ردددددت  
درجميدددد   دددددي سى يدددددى دلأطفددددد ل ود لدددددسدم ىحددددد ر م وتدددددتسي  م 
ى ددددر ام س ددددى  ح ددددم  ددددي درملا ظددددى ودلاخليدددد س ودرح ددددم 
ودرلحددددد يمه ى ددددددس اضدددددد  ى أبىددددد د جت ددددددتل ر نشددددددطى بشدددددد ر 
 خدددددددددد س ور من دددددددددد   بشدددددددددد ره ىدددددددددد م ى ددددددددددر دىل دددددددددد س دن
درمن دددددد   هدددددد  جميدددددد  درخ ددددددسد  درلددددددي  لى م دددددد  درط رددددددا 
تحددددا دشددددسدت درمتس ددددىه ودرمى ددددم جدددد   س ددددي  اددددن هدددد   
درخ دددددددسد . سدبىددددددد : ويىلحدددددددت در ددددددد  ث ن أيضددددددد  دن بدددددددسداج 
دلاطفدددد ل درلددددي تحددددتا   و دددد  ر دلاىددددلام قددددت  دددد هما  ددددي 
تطددددد يس ا ددددد سد  درلفكيدددددس درن قدددددت ى دددددر صدددددىيت دلانشدددددطى 

ال بىددددددددد    درمحتادددددددددى ادددددددددن اىدددددددددت  درمنددددددددد هجه أو ى دددددددددس
دلاطفددددد ل درمتدددددلمسل ر ددددد ه دو ى دددددر  ددددد ير درلط يددددد  درددددد   

دسد دددددد    تم س ددددددت درمى مدددددد  . وقددددددت دتفحددددددا درنليجددددددى ادددددد 
 (2008)ىددددد وز ىودسد ددددد (2009) ودددددر ادددددن ىددددد ي 
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دلأنشددددددطى درى ميددددددى واتددددددل ده   ددددددي  ثددددددسد  درلددددددي أل ددددددس 
 درلفكيددددددددس دلابلكدددددددد س  لأطفدددددددد ل درسوضددددددددى تنميددددددددى قددددددددتسد 

درلددددددددددي بينددددددددددا ,Allegretti) 0..7) أريحسيلددددددددددي ودسد ددددددددددى
  ى يدددددددى بىدددددددي دلأنشدددددددطى درى ميدددددددى  دددددددي تنميدددددددى قدددددددتسد  

 دددددد ر ن  درلفكيدددددس دلابلكددددد س  لأطفدددددد ل درسوضدددددىه ودسد دددددى
(Solon,2003)   درلددددددي أل ددددددس  أثددددددس ادخدددددد ل ا ددددددد سد

درلفكيدددددددس درن قدددددددت ادددددددن خدددددددلال درمحلددددددد   درتسد دددددددي ى دددددددر 
درلدددددي ت صددددد ا اردددددر  (2000)دلاطفددددد ل. ودسد دددددى انتدددددي

  ى يددددددى دلأنشددددددطى درى ميددددددى  ددددددي تنميددددددى قددددددتسد  درلفكيددددددس 
دلإبددددددددتدىي رددددددددت  أطفدددددددد ل درىينددددددددى درلجسي يددددددددىه و دسد ددددددددى 

 ,Gonen,Mubeccel)8997جدددددددددددددددددد نين ا بيتددددددددددددددددددير )
درلددددددي أل ددددددس  اتددددددل   الحددددددتا   ددددددي درلفكيددددددس دلإبددددددتدىي 
ردددددددددددددت  دطفددددددددددددد ل  سيددددددددددددد ض دلأطفددددددددددددد ل بددددددددددددد رنظس دردددددددددددددر 

حددددددددددددتا  ان هج م.وهدددددددددددد   درنلدددددددددددد  ج تى دددددددددددد  اتددددددددددددل   ال
رم ددددددددد سد  درلفكيدددددددددس أو درلفكيدددددددددس درن قدددددددددت  دددددددددي دلانشدددددددددطى 

 (2008)درلى يميدددددددى. وخ رفدددددددا درتسد ددددددددى دسد دددددددى در ى ددددددددي
 ا دد سد  درلس يدد  ى ددر ىددتم أل ددس  نل  ج دد  يدرلدد

ودسد دددى درن قدددت  دددي احلددد    لدددا درسي ضدددي  ه  درلفكيدددس
ولددددددا  درلدددددي بيندددددا أن اتدددددد همى (2007) درتدددددن  ي

 س درن قددددددتدرلفكيدددددد ددددددي تنميددددددى ا دددددد سد   دلاجلم ىيدددددد  
درلددددددددددي بينددددددددددا  (1998)ودسد ددددددددددى دلأ ددددددددددمس  ال  دددددددددطىه 

درمى  ادددددد    ى ددددددر  ددددددسددىلمدددددد د اددددددؤرفي  لددددددا درلدددددد سي  
 درن قت.       درلفكيس درل سيخيىه بىيتد ا  سد 

وضدددددددمن أثدددددددس  دددددددر ادددددددن درمؤهدددددددر ودرخ دددددددسل ودرلف ىدددددددر   
بين مدددددد   حددددددت بينددددددا نلدددددد  ج درتسد ددددددى ىددددددتم وجدددددد د  ددددددسو  

  د  دلارددددددددددددى ا صدددددددددددد  يى ىنددددددددددددت اتددددددددددددل   درتلارددددددددددددى )
,( ى دددددر اجددددد لا  درتسد دددددى جميى ددددد   مددددد  ادددددس  دددددي 0.=

( وسبمدددددددد  يىدددددددد د  رددددددددك ارددددددددر تكدددددددد  ؤ 87درجددددددددتول سقددددددددم )
درفدددددسس بدددددين درمى مددددد   اىدددددتددد وتدددددتسي  مه ا مددددد  دخل فدددددا 

 يدددددد  در ددددددسداج درلتسي يددددددى تلندددددد ول  درمددددددؤهلا  ودرخ ددددددسد ه
د دددددلمسدسد شدددددسيحى درمى مددددد   جميىددددد  بدددددت د ادددددن درلىيدددددين و 

اددددددددد   لدددددددددسل درىمدددددددددره ولا   جدددددددددت  دددددددددسس تفتددددددددد  رحم دددددددددى 
درشدددددد  دد  درى يدددددد  ب لارلحدددددد   بددددددتوسد  الفددددددسدله  ن هيددددددك 

 ىن ضىف در ح  درى مي رت  شسيحى درمى م   .

 توصيات الدراسة

رمى مدد   سيدد ض  درلازاددى درلتسي يددى تحددتيم دلا لي جدد  -8
 .رط  ل م درن قت ا  سد  درلفكيس اتل    رس   دلاطف ل

 درمن دد    ددي درن قددت درلفكيددس ا دد سد  مينتضدد-7
 ر صف ت دلأخس . درمتس ي

اى مددد   سيددد ض  نظدددسل  ددد ل دسد دددى اجدددسد -7
  دي نظدست م تديثيس وادت  درن قدت درلفكيدس اردر دلأطفد ل

 درمم س    درصفيى تج هت.
أطفدد ل درسوضددى  رددت  درن قددت درلفكيددس س دد  اتددل   -2

  درلتسي . ا لسدتيجي   د لختدم خلال ان
 درخطم درتسد يى رلنميى ا  سل درلفكيس درن قت. اسدجىى-0

 المراجع

التمميخ    كتمم  تحليمم . (1998) .سمم   الأسممي،   .3
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 يم  ال لیمي التفكیم، مهميخا  تقصم  (2008) .علم   الزعبم  .6

 مجلمم   الأخي  يمم  ال لیممي للي،حلمم  الأسيسممی  ال،یيضممیي  كتمم 

 .مص،   الأز ، جيم     1 ج   (134) ال  ي الت،بی 
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اليمنه  يم  التفكيم، ت لمي  (2005) . .نيي مي السم،وخ  .7
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 دور الدافعية للتعلم ومركز التحكم في تسيير الضغط المدرسي
 لدى تلاميذ السنة الرابعة متوسط

 

 د/العـايـب كلثـوم        
 2جامعـة الجزائـر

 ملخص:

تبحث هذه الدراسة في علاقة الدافعية للتعلم ومركز 
التحكم بالضغط المدرسي لدى تلاميذ السنة الرابعة من 

وتهدف الى تبيان أن الفروق في  المتوسط، بلالتعليم 
درجات الضغط المدرسي تختلف باختلاف مستويات 

أن  متوسط، كماالدافعية للتعلم لدى تلاميذ السنة الرابعة 
هناك اختلاف بين التلاميذ ذوي التحكم الداخلي والتلاميذ 
ذوي التحكم الخارجي فيما يخص درجات الشعور 

 متوسط وقدابعة بالضغط المدرسي لدى تلاميذ السنة الر 
 توصلت هذه الدراسة الى عدد من النتائج أهمها:

توجد فروق في درجات الضغط المدرسي باختلاف  -
مستويات الدافعية للتعلم لدى تلاميذ السنة الرابعة متوسّط وقد 
جاء الفرق لصالح مجموعة التلاميذ ذوي الدافعية المنخفضة 

ولصالح  ،توسّطةالتلاميذ ذوي الدافعية الممقارنة بمجموعة 
التلاميذ ذوي الدافعية المنخفضة مقارنة بمجموعة  مجموعة

مجموعة التلاميذ  المرتفعة، وصالحالتلاميذ ذوي الدافعية 
ذوي الدافعية المتوسطة مقارنة بمجموعة التلاميذ ذوي 

 الدافعية المرتفعة.
يوجد اختلاف بين التلاميذ ذوي التحكم الداخلي والتلاميذ  -

م الخارجي فيما يخص درجات الضغط المدرسي ذوي التحك
هذا الفرق  وقد جاءلدى تلاميذ السنة الرابعة متوسط" 

 لصالح مجموعة التلاميذ ذوي التحكم الخارجي.
 : مقدمة 

يعيش الفرد في عصرنا الحالي حياة مليئة بالعديد من 
التغيّرات الأسرية والاجتماعية والمهنية هذا إلى جانب ما 

 وجيا المعلومات ووسائل الاتصال السريعة،أحدثته تكنول
 مثل الأقمار الصناعية وأطباق استقبال البث الإعلامي 

 
وشبكة الانترنيت وغيرها وما يترتب عليها من تغيرات في 

كل ذلك من شأنه أن يجعل الفرد عرضة  حياة الفرد،
لجملة من الضغوطات التي تؤرقه وتسبب له الكثير من 

 اح فتبدّد شعوره بالأمان والاستقرار.الإزعاج وعدم الارتي
وإذا كان لا مفرّ لمعايشة الفرد للضغوط والتوتر فلا بد 
أن تكون بقدر ومستوى معين، فلا شك أن قدرا معتدلا 
من الضغوط مطلوب وضروري ليظل الفرد في حالة من 

فرد منّا يستطيع أن يؤدي بشكل  والانجاز، فكلالنشاط 
من التوافق الشخصي  جيّد ويحقّق مستوى ملائما

والاجتماعي والمهني في ظل المستويات العادية من 
العظيم  عبدسلامة وطه عبد العظيم )الضغوط. 

،6002 :9) 
تعتبر الضغوط ظاهرة من مظاهر الحياة التي نجدها في 

ومن بين الأوساط التي  جميع أوساط ومجالات الحياة،
وهو  يتعرض فيها الفرد للضغط نجد الميدان التربوي،

كونه الثاني من يحتضن  أوسع الميادين وأهمّها دون شك،
الطفل وينمّي تنشئته الاجتماعية ويطوّر قدراته للوصول 

فيصبح التلميذ صاحب دور  إلى هدفه المسطّر،
إلا أن الممارسة الفعلية  اجتماعي يتبّث ذاته من خلاله،

للوسيلة التعليمية وكل الأطراف الفاعلة فيها لا تخلو من 
 للتلميذ.المضايقات التي تؤثر سلبا على المردود العلمي 

(Odgen, 1979 :7) 
في  (5991عام ) " "Youngsتوصّلفي هذا المجال 

بحثه الذي تناول أسباب ضغط التلاميذ إلى أن المدرسة 
هي الأكثر نقدا ورفضا عندهم من حيث خوفهم من 

أو شعورهم  حصولهم على الرتبة الأخيرةالإعادة 
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وكل هذا يؤثر سلبا على  أصدقائهم،ات من قبل بمضايق
 (Wolfe et al, 1995 :315) الدراسي.مردودهم 

إلى أن "  Chalvin dominique "وقد أشارت 
الخوف  في:التلاميذ يعيشون أحداثا خاصة بهم تتمثل 

من حكم الأستاذ في مناسبة الفروض والاختبارات 
من جرّاء  الضغط منبوذة،والتوجيه نحو شعبة مرغوبة أو 

العلامات السيّئة أو كشف النقاط وردّ فعل الأولياء 
 Chalvin) .(75: 1991وخاصة علاقتهم بالأصدقاء.

بهذا أصبح موضوع الضغط المدرسي لدى التلاميذ       
موضوع اهتمام المختصين في علم النفس وعلوم التربية 
خاصة وأن التلاميذ يمرّون بمراحل حسّاسة خلال 

اسي قد تجعلهم عرضة للضغط، ومن بين مسارهم الدر 
هذه المراحل نجد امتحان شهادة التعليم المتوسط الذي 
يعتبر من الأحداث الاجتماعية الحسّاسة التي يعيشها 
التلميذ باعتباره من المراحل الحاسمة في تحديد مسار 
ومشروع حياته ما يستوجب منه بذل المزيد من الجهد 

اتيجيات والخطط الملائمة والمثابرة والبحث عن الاستر 
 للتعامل مع هذه السنة الدراسية باعتبارها نوعا ما خاصة.

فالتحضير لهذا الامتحان يتطلّب استثمار كل الإمكانات 
المادّية والمعنوية وهو ما يجعل التلميذ في وضعيّة تعب 

 وإرهاق وتوتّر وقلق وضغط.
" سنة Folkmanو   Lazarusوهذا ما دعّمه "

من التلاميذ ( %99)أشار الى أن  ذا ،)5991(
الامتحان، يشعرون بمشاعر التهديد والتحدّي يومين قبل 

مشاعر  بعد، لكنالإحساس ينخفض تدريجيا فيما  وهذا
الأذى والضرر قد تظهر في حالة الحصول على نقاط 

 (Devro, 1997 :136) مرضية.غير 
وقد ينتج الضغط المدرسي أيضا من سوء علاقات      
هذا ما  ميذ مع المدرّسين أو الإداريين أو الزملاء،التلا

عند اتصالها بالمراهقين في  "5991"مقيدش،أوضحته 
المعاش النفسي والمدرسي للتلاميذ  المدرسي، أنالوسط 

قاس ومرّ واتّضح ذلك جليّا سواء تعلق الأمر بعلاقاتهم 

 الخ.مع الأساتذة أو مع الإداريين ...
(Mekidech ,1997 :57-59) مازن " ، ويعتقد

أن التلاميذ قد ينظرون إلى مصادر الضغط  حتاملة"
نظرة مختلفة وقد يأتي الاختلاف بناء عن شخصية 
التلميذ وعمره وخبرته الميدانية والتعليمية ونظرته 

 المستقبلية.
فقد ينظر أحدهم إلى هذه المصادر على أنها تحدّي 

ينظر  بينما والعمل،لقدراته وإمكاناته وكفاءته في الأداء 
ممّا  إليها البعض الآخر على أنها تهديد لعمله وقدراته،

يؤدّي إلى حالة من الخوف والاضطراب والقلق. ويظهر 
هذا الاختلاف في إدراك مصادر الضغط بوضوح في 

مازن )منهم. المظهر السلوكي والحالة النفسية لكل 
 (655: 6006حتاملة،
ام وضعية الضغط إذن وانطلاقا ممّا سبق ونحن أم      

التي تعتبر أمر واقع نتساءل عن أهم المحدّدات التي 
بإمكانها أن تسيّره بشكل ايجابي؟ وهذا الذي قادني 

 المعرفي، حيثلإجراء قراءات نظرية في التراث التربوي 
مركز  للتعلم،الدافعية  أثار انتباهنا المحدّدات التالية:

 التحكم.
قد تؤثر في معنويات  يالعوامل التيعدّ الضغط من أهم  

بسبب ظروفهم غير المواتية يفقدون  التلاميذ، إذودافعية 
الدافعية إلى التعلم والانجاز التي تعتبر من أهم العوامل 

يرى  الدراسي، حيثالمساعدة على التحصيل 
« Husen » ( %10)هناك عدّة تجارب أثبتت أن  أن

جع إلى أو أكثر من الفروق في النتائج الدراسية التي تر 
 ،والنصف الآخر يرجع إلى الدافعية فكرية عوامل عقلية،

الوناس )العائلي. الصحة النفسية والوسط  الميل،
 (9: 5999بوعكاز،

جابر عبد ( ودراسة 5991) محمد رمضانأمّا دراسة 
( فقد أكدت وجود علاقة بين 5999)الحميد جابر

عبد اللطيف )الدراسي. الدافعية والتحصيل 
 (15 :6000خليفة،
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يتضح لنا مما سبق أن هناك علاقة بين الدافعية        
قد تتأثر أيضا دافعية  الدراسي، لكنللتعلم والتحصيل 

تلميذ السنة الرابعة ببعض العوامل الأخرى كالضغط 
المدرسي خاصة وأن هذا الأخير مقبل على اجتياز 
امتحان مصيري يجعله عاملا ضاغطا على نفسيته 

ي إلى التأثير على دافعيته للتعلّم سواء الأمر الذي قد يؤد
 بالإيجاب أو بالسلب.

 Kroes et Margolisوفي هذا المضمون أشار 
بشقّيه )العمل إلى أنه توجد علاقة بين عبئ  (1974)

حيث وجد أن زيادة كمية  الكمّي والنوعي( وتوتّر الفرد،
العمل التي يتوجب على الفرد انجازها خلال مدّة محدودة 

متدمّرا لنفسه  الذاتية، تجعلهب يتجاوز قدراته وبأسلو 
مازن رزق )والأداء. ومقلّلا من دوافعه نحو التعلم 

 (609: 6006حتاملة،
إلى أن التلميذ في  " Sarason في حين يذهب "

مواقف الامتحانات إما أن يظهر دوافع انجاز العمل 
أن  الدرجات، أوفيتحسّن أداءه ويحصل على أعلى 

لقلق والتوتّر وينشغل بها فيسوء أداءه لأن يظهر دوافع ا
مواقف الاختبار مواقف تقييمية يشعر فيها التلميذ بتقييم 

فيها تهديدا لتقدير الذات وينشغل  له، ويدركالآخرين 
بهذا التهديد أكثر من انشغاله بالامتحان فيسوء أداءه 

أنور رياض عبد )منخفضة. ويحصل على درجات 
 (5996الرحيم،
تبين لنا إذن أن الضغط المدرسي قد يؤثر سلبا ي       

الدراسي، ومنه على مردوده  على دافعية التلميذ للتعلم،
قد نجد بعض التلاميذ الذين بالرغم من ظروفهم  لكن

أنهم يكدّون ويكدحون  المريحة، إلاالصعبة وغير 
دليل إثبات  في اعتقادناللحصول على الشهادة التي 

المستقبل لدى البعض الآخر الذات لدى البعض وضمان 
ووسيلة هروب من واقع غير مرغوب فيه لدى البعض 

 الآخر.

وبالإضافة لما سبق قد يتأثر الضغط الدراسي ببعض 
المحدّدات المعرفية الأخرى للتلميذ كمركز التحكم الذي 
يعرّف بأنّه جملة التصوّرات التي يحدّدها الفرد عن قدرته 

 .الوضعيةر بالتحكم في في التحكّم للتوصل إلى الشعو 
(Leonardie et al, 1996 :388) 

ويشير هذا المفهوم إلى الدرجة التي يتقبّل بها الفرد 
مسؤولياته الشخصية عمّا يحدث له مقابل أن ينسب ذلك 

: 6002مصطفى القمش،)سيطرته. إلى قوى تقع خارج 
59) 

فالأفراد ذوي التحكم الداخلي يشعرون أن لديهم السيطرة 
ا يحدث لهم في حين يرى الأفراد ذوي التحكم على م

الخارجي أنهم تحت سيطرة قوى خارجية أو قوى 
  (Statt, 1981 :77) الآخرين.

وتؤثر هذه التوقعات المعمّمة على الكيفية التي يستجيب 
فؤادة )الضاغطة. بها الفرد في المواقف الاجتماعية 

 (95: 5999محمد علي هدية ،
الداخلي غالبا ما يشعرون بالحاجة فالتلاميذ ذوي التحكم 

ويكونون مقتنعين أن السبيل لتحقيق ذلك  للنجاح والتفوق،
يتوقّف على بذل جهد شخصي والمواجهة للوضع الضاغط 

نصر )فعلية. لذلك يضاعفون جهودهم لتحقيق ذلك بصفة 
 (61: 5999الدين يوسف مقابلة وآخرون،

لوضعية وقد بينت أيضا بعض الدراسات أن التحكم في ا
توصّل كل  بالضغط، حيثيقلّل من الشعور 

إلى أن التحكم الداخلي " Edwardو Coheneمن"
 يخفّض الاضطرابات النفسية الناجمة عن وضع ضاغط،

 ,Ferreri et al) يضاعفها.بينما التحكم الخارجي 
فقد أكّد أن الفرد ذو "  Forner " أمّا (73: 2002

على تحقيق الهدف التحكم الداخلي يقيّم نفسه قادرا 
ويرغب أن تكون حظوظ نجاحه بدلالة شدة  بكفاءته،

نشاطه المبذول ويعتقد أنّه قادرا على الاستجابة للأحداث 
 (Forner ;1991 :195)الضاغطة.
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 TurnerوGrearyوفي نفس الاتجاه توصّل كل من "
إلى  "Srivastavaو"" Stricklandو Folkmanو

يجابية ويعتقدون بضرورة أن الداخليين يكوّنون تصوّرات ا
ويقيّمون  الضاغط،بذل جهد شخصي لمواجهة الوضع 

( 95: 6009زهية خطار ،)فيها. الوضعية كمتحكّم 
نعتقد أن التلاميذ ذوو التحكم الداخلي  وعلى هذا الأساس

هم الأكثر قدرة على مواجهة الضغوط المدرسية ومن تم 
الصدد إذ في هذا  إحراز النجاح بمردود دراسي مرتفع،

 Grandell-Mc chée بيّنت دراسات كل من:
أن التحكم  Stockdale-Galjs (1988)و (1968)

 ,Douga) الداخلي يطابق المردود الدراسي العالي.
1998 :9) 

"  العظيم وسلامة عبدالعظيم "طه عبد  ويضيف      
أن تنمية مهارات التحكم لدى التلاميذ تساعد على خفض 

وهذا يعتبر أسلوبا آخر فعّالا في  م،الأفكار السلبية لديه
فالتلاميذ الذين يكونون أكثر  خفض الضغوط السلبية،

فاعلية في التعامل مع الضغوط يظهرون مهارات ضبط 
حين أن التلاميذ ذوي السلوك العدواني  مرتفعة، في

والسلبي تكون لديهم مستويات مرتفعة من الضغوط 
الضغوط التي ولديهم مهارات قليلة لإدارة مشاكلهم و 

العظيم  وسلامة عبدالعظيم طه عبد )يعيشونها. 
،6002 :606-605 ) 

يتبين إذن أن الضغط المدرسي قد يؤثر ويتأثر       
ببعض المحدّدات المعرفية كالدافعية للتعلم ومركز 

حجم الضغوط المدرسية يجعل التلميذ  التحكم، فارتفاع
المشاعر عاجزا على مواجهتها وهو ما يخلق لديه بعض 

الذي يخفض من  والتذمر، الأمرالسلبية كالإحباط والملل 
دافعيّته للتعلّم، لكن هذا لا ينفي فكرة أن المستوى 
المعتدل من الضغط يعد مثير لنشاط التلميذ ومن تم 

يشعر التلميذ خلالها أنّه أمام  للتعلّم، حيثدافعيّته 
 وضعيّة منافسة وتحدّي لاجتياز الموقف الضاغط.

إلى ذلك دور مركز التحكم الداخلي في الكيفية ضف 
التي يستجيب بها الفرد في الظروف الضاغطة وأن القدرة 

 على التحكم قد تقلّل من الشعور بالضغط. 
ومن خلال ذلك يمكن صياغة مشكلة الدراسة في 

 الموالية:التساؤلات 
 ويمكن توضيح ذلك بالتساؤلات التالية:

ضغط المدرسي توجد فروق في درجات ال هل-1
باختلاف مستويات الدافعية للتعلم لدى تلاميذ السنة 

 الرابعة متوسط؟
توجد فروق بين التلاميذ ذوي التحكم الداخلي  هل-2

والتلاميذ ذوي التحكم الخارجي فيما يخص درجة الشعور 
 بالضغط؟

 دراسة:لافرضيات 

فروق في درجات الضغط المدرسي باختلاف  توجد-5
 للتعلم لدى تلاميذ السنة الرابعة متوسط مستويات الدافعية

اختلاف بين التلاميذ ذوي التحكم الداخلي  يوجد-6
والتلاميذ ذوي التحكم الخارجي فيما يخص درجات 
الشعور بالضغط المدرسي لدى تلاميذ السنة الرابعة 

 متوسط.
 اجراءات الدراسة:

 منهج الدراسة:

تي يندرج هذا البحث تحت إطار البحوث الوصفية ال
تهدف إلى دراسة المواضيع بوصف وتحليل المكوّنات 

وأيضا بدراسة العلاقات التي قد تتواجد بين  بها،الخاصة 
 (559: 6001عمار بوحوش،)المكوّنات. هذه 

ونظرا لخصوصية دراستنا التي تقوم بمقارنة النتائج بين 
المجموعات اعتمدنا على المنهج الوصفي المقارن الذي 

يعتمد هذا المنهج  الوصفي، إذع المنهج يعتبر إحدى أنوا 
على طريقة بحثية تتضمن مجموعة من الإجراءات التي 
تعمل في اتجاه معرفة خصائص وتفسير الفروق بين 
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اعتمادا على  مجموعتين أو أكثر في متغير معين،
الاختلاف في المتغير المستقل والتشابه في بقية 

بشير صالح )التابع. المتغيرات التي تؤثر في المتغير 
 (99-19: 6000الرشيدي،

 مجتمع الدراسة:

تم تحديد مجتمع البحث في منطقة الجزائر وسط، 
بشكل مقصود  الوادي، وذلكوبالتحديد في مقاطعة باب 

نظرا لتلقّينا للتسهيلات في الدراسة الاستطلاعية لإجراء 
حيث بلغ العدد الإجمالي للتلاميذ المسجلين  التطبيق،

المستوى  في 6059-6055راسية خلال السنة الد
 ( تلميذا وتلميذة.6159الرابعة متوسط )

 عينة الدراسة:

تم اختيار عينة البحث باعتماد معايير العينة العشوائية 
يشير استخدامها أن لكل فرد من أفراد  البسيطة، التي

تعتبر  العينة، وهيالمجتمع فرصة متساوية لاختياره في 
 تمثيل المجتمع. أفضل طريقة من حيث إمكانية

ويترتّب على طريقة العينة العشوائية الحصول على  
فروق ضئيلة وغير منتظمة بين خصائص المجتمع 

: 6009رجاء محمود أبو علام، )العينة. وخصائص 
519) 

وعليه ولاختيار عينة دراستنا، اعتمدنا على "طريقة 
القرعة" لاختيار وتحديد المؤسسات التعليمية التابعة 

 التطبيق، بهذاة باب الوادي والتي سيجرى عليها لمقاطع
 متوسطة. 62متوسطات من مجموع  2تم اختيار 

تلميذا من  969وقد تم التطبيق على عينة متكونة من 
سنة خلال  52و 51بمعدّل سن يتراوح بين  الجنسين،

وهي تمثل عدد كل  6059-6055السنة الدراسية 
 المتوسطات.التلاميذ المسجلّين بهذه 

توزيع عينة البحث على  (:1جدول رقم )

 .المتوسطات
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لقد اعتمدنا في هذه الدراسة على  أدوات الدراسة:
 المقاييس التالية:

صمّم هذا المقياس  مقياس الدافعية للتعلم: 1-
 ،6001 " سنةأحمد دوقة وآخرون من طرف الباحث "

يهدف هذا المقياس إلى تحديد مستوى الدافعية للتعلّم 
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 دراسات نفسية  31العدد 

ومختلف الأسباب التي يمكن أن تفسّر تدنّيها عند تلاميذ 
و المرحلة المتوسطة من التعليم في المجتمع المحلي، وه

حيث يشمل  يتطرّق إلى مختلف أبعاد ومكوّنات الدافعية،
 :Viauعلى أربعة أبعاد والتي وردت في نموذج 

، 12، 9، 4البنود  التعلّم: تضمّن الأول: قيمةالبعد  -
11 ،11 ،21 ،22 ،21 ،22 ،22. 
 1،2،2،1تضمّن البنود  الكفاءة: البعد الثاني: -
،12،12،11،19،22،22،24،21،21،21،24 ،

21،22،21. 
البعد الثالث: تحقيق أهداف الدراسة: تضمن البنود رقم  -
1 ،14،12، 22،21 ،29 ،42. 
، 11البعد الرابع: المحيط الدراسي: تضمّن البنود رقم -

29،22،42،41،42،44،41،41،42 ،41،49،12. 
حيث يجيب الأفراد على  بندا، 10 يشمل المقياس على

 (x)إشارة  لك بوضعبند بأسلوب التقدير الذاتي وذ كل
 والمدرّجة في أربع أمام إحدى البدائل الأربعة المقترحة

 نقاط كما يلي: ( 9)
نوعا ما:  صحيح- نقاط،( 9تمنح لها ) تماما:صحيح  -

 ( نقاط.5تمنح لها )
 أدري: تمنح لا-( نقاط، 6لها ) صحيح: تمنحغير  -

 (.5لها نقطة )
بـ وأدناها  درجة، 222بـ بهذا تقدّر أعلى درجة على المقياس 

 (26: 6001أحمد دوقة وآخرون،)درجة.  12
 * الخصائص السيكومترية للمقياس:

إن لمقياس الدافعية للتعلم صدق البناء الصدق:  -
أنه يتطرّق إلى مختلف الأبعاد والمكوّنات  المفاهيمي، أي

وكذا صدق تنبّئي ،أي أن  Viauالواردة في نموذج 
 الأداء الدراسي. نتائجه مرتبطة فعلا بنتائج

ومن أجل ذلك تمّ إجراء تحليل عاملي بطريقة المكوّنات 
تبيّن بأن  المقياس، حيثالأساسية على جميع فقرات 

مكوّنات أساسية تتعلّق بمختلف  2المقياس يشمل 
ادراكات التلاميذ وتشكّل مفهوم الدافعية.كما تمّ أيضا 

لاقات وجدت ع للمقياس، حيثالتأكّد من الصدق التنبّئي 
إرتباطية دالة ولو ضعيفة بين نتائج المقياس ونتائج 

 (26: 6001أحمد دوقة وآخرون،)المدرسي. الأداء 
أمّا في بحثنا الحالي فقد تم حساب الصدق التمييزي    

للمقياس بطريقة المقارنة الطرفية والتي طبقت على عينة 
تلميذا من  21الدراسة الاستطلاعية ، والتي بلغ عددها 

" ،إذ قمنا وريدة مدادمن متوسطة " أخذناهانسين الج
من الفئة الدنيا ،ثم  27%من الفئة العليا و  27%بأخذ 

للمقارنة بين متوسطات  tاعتمدنا على اختبار 
المجموعتين ،وقد تبين أنه يوجد فرق بين متوسط درجات 

 ومتوسط درجات الفئة الدنيا( 591) الفئة العليا
إذ قدرت قيمة  عية للتعلم،على مقياس الداف( 131,5)

وعند مقارنتها بالقيمة المجدولة ( 18,68)بـ  t اختبار
 .0,05:∝ ( نجدها دالة إحصائيا عند2,02والمقدرة بـ )

ومنه فالمقياس قادر على التمييز بين أعلى وأدنى النتائج 
 المحصّل عليها عند تطبيقه بالتالي فهو صادق.

لمقياس باستعمال أسفرت نتائج قياس تبات االثبات:  -
 بـطريقة التجزئة النصفية على أن معامل تبات المقياس قدّر 

ما يدل على أن المقياس يتمتع بدرجة عالية  (، وهو0,87)
 (29: 6001أحمد دوقة وآخرون،)الثبات. من 

أمّا في بحثنا الحالي فقد تم تحديد تبات الاستقرار      
الدراسة بطريقة التطبيق وإعادة التطبيق على عينة 

 وتلميذة، وحدّدتتلميذا  21الاستطلاعية البالغ عددها 
فترة زمنية تقدّر بأسبوعين بين التطبيق الأول والتطبيق 
الثاني، ثم قمنا بحساب معامل الارتباط لبيرسون بين 

يعني  وهذا0.81 الثباتنتائج التطبيقين وقد بلغ معامل 
 .أن المقياس يتمتع بالثبات

أعدّ هذا المقياس كل  م:مقياس مركز التحك-2
 ، وهو(5915)سنة " Nowicki وSrtickland من:"

بإمكانه يستخدم لتقدير رأي الشخص فيما إذا كان يرى أن 
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  31العدد  نفسيةدراسات 

التحكم في الأحداث من داخله أو من خارجه وهو يطبق مع 
لكن في حالة تطبيقه مع المراهقين  الأطفال والمراهقين أيضا،

 الأولياء.يستوجب إلغاء البنود المتعلّقة ب
سؤالا تتم الاستجابة على بنود  90يتكون المقياس من 

بحيث تمنح نقطة واحدة إذا أجاب  "،لا" أو "نعم" المقياس بـ
، 11، 14، 12، 12، 1، 2، 1، 2، 1"نعم" على البنود: بـ

19 ،21 ،22 ،24،21،22 ،22 ،21 ،29. 
، 12، 11، 9، 1، 4، 2"لا" على البنود:  وللإجابة بـ

11 ،12، 11 ،22 ،22 ،21 ،21 ،21 ،29 ،22 ،
. وكلّما ارتفعت الدرجة 42، 21، 22، 21، 24، 22

 الخارجي.على المقياس كلّما اعتبر الفرد من ذوي التحكم 
(Corcoron et al, 1987 :402)        

 الخصائص السيكوكترية للمقياس: *

أظهر المقياس بأن هناك ارتباط دال بينه  الصدق: -
اييس أخرى لمركز التحكم وبين محكات وبين ثلاث مق

 ،الأكاديميأخرى متعلقة بالتحصيل الأكاديمي وغير 
 Corcoron ) والاقتصادي.كذلك الجانب الاجتماعي 

et al,1987 :402) . 
أما في بحثنا الحالي فقد تبنينا صدق المحكمين الذي    

-5991) سنة أحمد دوقة"طبق من طرف الباحث "
رجمة المقياس إلى اللغة العربية بعد أن قام بت( 5999

للبيئة المحلية في دراسة له تناولت التحصيل الدراسي 
-6009)نقلا عن بوشدوب ، .وعلاقته بمركز التحكم

6009 :556) 
وقد قمنا بحساب الصدق التمييزي للمقياس بطريقة 
المقارنة الطرفية والتي طبقت على عينة الدراسة 

تلميذا من  21دها الاستطلاعية والتي بلغ عدد أفرا
 27%من الفئة العليا و 27%إذ قمنا بأخذ  ،الجنسين

للمقارنة بين  tاعتمدنا على اختبار  الدنيا، ثممن الفئة 
متوسطات المجموعتين وقد تبين أنه يوجد فرق بين 

ومتوسط درجات ( 19,94) متوسط درجات الفئة العليا

قدرت قيمة  الذات، إذعلى مقياس فعالية ( 11,5) الفئة الدنيا
وعند مقارنتها بالقيمة المجدولة والمقدرة ( 18,75)بـ  t اختبار

 .0,05:∝ ( نجدها دالة إحصائيا عند2,02بـ )
ومنه فالمقياس قادر على التمييز بين أعلى وأدنى النتائج 

 المحصّل عليها عند تطبيقه بالتالي فهو صادق.
فية استخدم معدّي المقياس تبات التجزئة النص :الثبات -

وتبات التطبيق وإعادة التطبيق وتبيّن من خلالهما أن 
المقياس يتمتع بثبات مرتفع يصل بدلالة السن الى 

(0,81) .Corcoron et al, 1987 :402) (. 
أمّا في بحثنا الحالي فقد تم تحديد تبات الاستقرار    

بطريقة التطبيق وإعادة التطبيق على نفس العينة التي 
تلميذا  21ييس السابقة والبالغ عددها طبقت عليها المقا

وحدّدت فترة زمنية تقدّر بأسبوعين بين التطبيق  ،وتلميذة
الأول والتطبيق الثاني، ثم قمنا بحساب معامل الارتباط 
 لبيرسون بين نتائج التطبيقين وقد بلغ معامل التبات

 .وهذا يعني أن المقياس يتمتع بالتبات  0,71
تم إعداد هذا  الضغط الدراسي: مقياس-3

 سنةلطفي عبد الباسط إبراهيم"  المقياس من طرف"
في  والثانوية، وذلكلتلاميذ المرحلة المتوسطة ( 6009)

ضوء التصوّر أن من أهم مصادر ضغوط الدراسة تلك 
النفس داخلية  التي تشمل المتغيرات المصادر الداخلية،

رات القد التي يدركها التلميذ وتسبّب له توترا وقلقا وهي:
المهارات، المعتقدات، الأهداف...الخ والمصادر 
الخارجية التي تشير إلى تلك المتغيرات التي تحيط 

وهي كل من ضغوط البيئة  بالتلميذ ويتفاعل معها،
 المدرسية وضغوط البيئة الاجتماعية.

عبارة متضمّنة عبارات موجبة وأخرى  11يشمل المقياس على 
كحد أدنى،  11وكحد أقصى  521سالبة، تتراوح درجاته بين 

وتشير الدرجة المرتفعة إلى ضغوط مدرسية مرتفعة، الدرجة 
 المنخفضة فتشير إلى ضغوط دراسية منخفضة.
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يجيب التلاميذ على كل عبارة بأسلوب التقدير الذاتي 
أمام إحدى البدائل الثلاثة  (x)وذلك بوضع إشارة

 ( نقاط كما يلي:5المقترحة والمدرجة في ثلاثة )
 واحدة،موافق إلى حد ما: تمنح لها نقطة  -
 نقاط. 2موافق بصفة عامة: تمنح لها  -
نقاط. وتأخذ العبارات السالبة 2موافق تماما: تمنح لها  -

، 12، 9، 1الدرجات العكسية، وهذه العبارات هي رقم:
12 ،19 ،21 ،21 ،24 ،22 ،42 ،41 ،42 ،12 .

 (9: 6009لطفي عبد الباسط،)
 كوكترية للمقياس:الخصائص السي *

اعتمد الباحث في هذا المقياس على صدق  الصدق: -
مختصا  (55)المحكمين، أين عرضه على إحدى عشر 

في علم النفس التربوي بكليات تربية عين شمس والأزهر 
منهم الحكم على مدى ملائمة العبارات  وحلوان، طلب

 من حيث الصياغة اللغوية ومناسبتها لأعمار التلاميذ،
من  عبارات (5) ر هذا الإجراء عن استبعاد ثلاثوأسف

على نسبة اتفاق أقل  للمقياس، حصلتالصورة الأولية 
أما العبارات الأخرى  من طرف المحكمين، 80%من 

 فإنها تشير إلى أن المقياس يتمتع بصدق مرتفع.
بحساب  للمقياس، وذلككما تم حساب الصدق التلازمي 

مقياس ومقياس وجهة معاملات الارتباط بين درجات ال
 فبلغ-كفافيعلاء الدين - إعداد Rotterلـالضبط 

 0,1وهو دال عند  0,33معامل الارتباط بين المقاييس 
ويشير أيضا إلى أن الأفراد ذوي وجهة الضبط الخارجي 

 ( 2: 6009لطفي عبد الباسط،) الدراسة.ر تأثرا بضغوط أكث
س على أما في بحثنا الحالي فقد قمنا بعرض المقيا   

نفس الأساتذة المحكمين الذين عرض عليهم مقياس 
( وقد نجم عن 9فعالية الذات والذين بلغ عددهم ثمانية )

 هذا الصدق ما يلي:
 التعليمة.إجماع كل الأساتذة على إعادة صياغة  -

فقد بلغت نسبة الاتفاق  الإجابة،فيما يخص بدائل  -
 .100% على تغيير توزيعها إلى توزيع سلم ليكرت

بالنسبة لصياغة البنود فقد أجمع المحكمين على إبقاء  -
تكرّرت  والتي-مع تغيير كلمة "الصف"  الصياغة على حالها،

أن معنى هذه الكلمة في  القسم، ذلك بكلمة-البنودفي أغلب 
أمّا في مجتمعنا فتشير هذه  مصر يشير إلى القسم الدراسي،

لا أثناء قيامهم الكلمة "الصف" إلى قيام التلاميذ بالصف مث
بتحية العلم أو أثناء دخولهم إلى قاعات الدراسة وهو عبارة عن 

 نظام داخلي في المدارس الجزائرية. 
وقد قمنا بحساب الصدق التمييزي للمقياس         

بطريقة المقارنة الطرفية والتي طبقت على نفس العينة 
التي طبقت عليها المقاييس السابقة و التي بلغ عدد 

 27%إذ قمنا بأخذ  ، تلميذا من الجنسين 21ادها أفر 
من الفئة الدنيا ،ثم اعتمدنا على  27%من الفئة العليا و

للمقارنة بين متوسطات المجموعتين وقد تبين   tاختبار 
 أنه يوجد فرق بين متوسط درجات الفئة العليا

( 91,17) ومتوسط درجات الفئة الدنيا( 72, 126)
بـ  t ت ،إذ قدرت قيمة اختبارعلى مقياس فعالية الذا

وعند مقارنتها بالقيمة المجدولة والمقدرة بـ ( 13,77)
 .0,05:∝ ( نجدها دالة إحصائيا عند2,02)

ومنه فالمقياس قادر على التمييز بين أعلى وأدنى النتائج 
 المحصّل عليها عند تطبيقه بالتالي فهو صادق.

ألفا ريقة : قام الباحث بحساب تبات المقياس بطالثبات -
لكل مفردة على حدى وللعبارات ككل فتراوحت قيمة كرونباخ 

وهي قيمة مرتفعة تشير  0,81و 0,79ألفا للقياس ككل بين 
 إلى الاتساق الداخلي العالي لعبارات المقياس.

كما قام بحساب التبات عن طريق الاتساق الداخلي أيضا 
وذلك بحساب معاملات الارتباط بين درجات الأبعاد 

وقد توصّل إلى أن جميع  لفرعية للمقياس والدرجة الكلية،ا
وقد  (0,01)المعاملات موجبة ودالة عند مستوى 

وهذا ما يشير إلى    (0,67)و (0,44)تراوحت ما بين 
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للتبات. الاتساق الداخلي المرتفع لأبعاد المقياس كمؤشر 
 (9-1: 6009لطفي عبد الباسط،)

تحديد تبات الاستقرار  أمّا في بحثنا الحالي فقد تم    
بتطبيق مقياس الضغط المدرسي بطريقة التطبيق وإعادة 
التطبيق على نفس العينة التي طبقت عليها المقاييس 

فترة  وتلميذة، وحدّدتتلميذا  21السابقة والبالغ عددها 
زمنية تقدّر بأسبوعين بين التطبيق الأول والتطبيق 

لبيرسون بين  الثاني، ثم قمنا بحساب معامل الارتباط
يعني  وهذا 0,75 نتائج التطبيقين وقد بلغ معامل الثبات

 .أن المقياس يتمتع بالثبات
 نتائج الدراسة ومناقشتها:

 أولا: النتائج المتعلقة بالفرضية الاولى:

نصّت الفرضية الأولى على أنه "توجد فروق في درجات 
 الضغط المدرسي باختلاف مستويات الدافعية للتعلم".

 أكّد من صدق هذه الفرضية قمنا بما يلي:وللت
  تقسيم العينة إلى ثلاثة مستويات في الدافعية

هذه المستويات اعتمدنا على المئينيات  للتعلم، ولتحديد
حصلنا على  مستوى، حيثفي كل  33%المقدّرة بـ 

[ ومنه تمثل التقسيم 512-520القيمتين المئينيتين ]
 في:الإجرائي للمجموعات الثلاث 

المجموعة الأولى ذات المستوى المنخفض في الدافعية  -
التي تشمل درجات التلاميذ الذين تحصلوا على  للتعلم،
فما تحت على مقياس الدافعية للتعلم  (520)>درجة 

 تلميذا. 591والمقدّر عددهم بـ 
المجموعة الثانية ذات المستوى المتوسط في الدافعية  -

ذ الذين تحصّلوا على التي تشمل درجات التلامي للتعلم،
[ على مقياس 512-525الدرجة المحصورة بين ]

 تلميذا. 591الدافعية للتعلّم والمقدّر عددهم بـ 
المجموعة الثالثة ذات المستوى المرتفع في الدافعية  -

للتعلّم والتي تشمل درجات التلاميذ الذين تحصّلوا على 
فما فوق على مقياس الدافعية للتعلم  (511درجة )<

 تلميذا. 551والبالغ عددهم 

  اختبار الفرضية احصائيا باختبارF  لتحليل
قبل تطبيق الاختبار ونظرا لعدم تساوي  التباين، لكن

حجم المجموعات الثلاث )مجموعة الدافعية المنخفضة 
مجموعة الدافعية المتوسّطة، مجموعة الدافعية المرتفعة( 

الثلاث  حاولنا اختبار التجانس بين تباين المجموعات
المحسوبة بـ  Cبلغت قيمة  ، حيثCochranباختبار 

 0,42وعند مقارنتها بالقيمة المجدولة المقدّرة بـ  0,37
وهذا ما يبين  ،0,01 ∝تبيّن أنها غير دالة عند مستوى 

أي أن  أنه لا يوجد اختلاف بين تباينات المجموعات،
 المجموعات الثلاث متجانسة.
لتحليل التباين وتمثلت  F بالتالي يمكن تطبيق اختبار

 نتائجه على النحو التالي:
الفروق بين  (: دلالة2جدول رقم )

 متوسطات درجات الضغط

 المدرسي بدلالة مستويات الدافعية للتعلم.

صدر
م

 
اين

التب
ت  

ربعا
الم

وع 
جم

م
SS 

رية
الح

ت 
رجا

د
 d

f
 

دل 
مع

ات
ربع

الم
 M

S
 

بار
اخت

مة 
قي

 F ئية
صا

لإح
ة ا

دلال
ال

 

ن 
مابي

ات
موع

مج
ال

 93
16

,46
 

2 

46
58

,23
 

35
,62

ائيا 
ص

 إح
دالة

ات 
موع

مج
ل ال

داخ
 

55
70

6,8
3

 

42
6

 13
0,7

6
 

موع
مج

ال
 65

02
3 

,3
 

42
8

  

F(2,426)=35,62 p<0,01       
يتضح من الجدول السابق أنه يوجد فرق بين         

متوسّط درجات الضغط المدرسي لمجموعة التلاميذ ذوي 
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( ومتوسّط درجات 91بـ ) الدافعية للتعلّم المرتفعة والمقدّر
الضغط المدرسي لمجموعة التلاميذ ذوي الدافعية 

ومتوسّط درجات الضغط  103,19المتوسّطة والمقدّر بـ 
المدرسي لمجموعة التلاميذ ذوي الدافعية للتعلّم 

حيث قدّرت قيمة اختبار  ،108,28المنخفضة والمقدّر بـ
F  مجدولة مقارنتها بال ، وعند35,62لتحليل التباين بـ

 .0,01 ∝نجدها دالة عند مستوى  4,66المقدّرة بـ 
أنه يوجد  الأولى، أيوهذا ما يعكس صدق فرضيتنا 

اختلاف في درجات الضغط المدرسي باختلاف مستويات 
 الدافعية للتعلم لدى تلاميذ السنة الرابعة متوسّط.

 الاختلاف، تمولتبيان الى صالح أي مجموعة جاء هذا 
للمقارنات المتعدّدة بين  Scheffeتطبيق اختبار 

 المتوسطات وقد جاءت النتائج كما يلي:
المقارنات المتعدّدة  (: نتائج3جدول رقم )

 بين المتوسّطات

 Scheffe  (CDs)باختبار 

 أن:( 5يتضح من الجدول رقم )

 فرق في متوسط درجات الضغط المدرسي ال
لمجموعة التلاميذ ذوي الدافعية المنخفضة والمقدّر بـ 

ومتوسّط درجات الضغط المدرسي لمجموعة  108,28
 103,19 والمقدّر بـالتلاميذ ذوي الدافعية المتوسّطة 

وعند  5,09حيث قدّر هذا الفرق بـ  دال إحصائيا،
ده دال، وقد جاء نج 3,83 البالغة CDsمقارنته بقيمة 

هذا الفرق لصالح المجموعة الأولى ذات الدافعية 
 المنخفضة. 

  الفرق في متوسط درجات الضغط المدرسي
لمجموعة التلاميذ ذوي الدافعية المنخفضة والمقدّر بـ 

ومتوسّط درجات الضغط المدرسي لمجموعة  108,28
دال  91التلاميذ ذوي الدافعية المرتفعة والمقدّر بـ 

 وعند 11,28 بـحيث قدّر هذا الفرق  ائيا،إحص
 ∝ نجده دال عند 3,99 البالغة CDsمقارنته بقيمة 

0,01. 
وقد جاء هذا الفرق لصالح المجموعة الأولى ذات 

 الدافعية المنخفضة.
  الفرق في متوسط درجات الضغط المدرسي

 لمجموعة التلاميذ ذوي الدافعية المتوسطة والمقدّر بـ
جات الضغط المدرسي لمجموعة در  ومتوسّط 103.1

دال  91 بـالتلاميذ ذوي الدافعية المرتفعة والمقدّر 
وعند مقارنته  6,19بلغ هذا الفرق  إحصائيا، حيث

 ∝نجده دال عند مستوى  3,99 بـالمقدّرة  CDsبقيمة 
وقد جاء هذا الفرق لصالح المجموعة الأولى  0,01

 أي ذات الدافعية المتوسّطة.
ص الى أنه كلما زاد مستوى دافعية وعليه نخل      

التلاميذ للتعلّم كلّما انخفض مستوى الشعور بالضغط 
المدرسي لدى تلاميذ السنة الرابعة متوسط والعكس 

 صحيح.
 تفسير النتائج الخاصة باختبار الفرضية الاولى: -

المقارنة بين متوسط 
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لقد دلّت نتائج الفرضية الأولى على أنه توجد فروق في 
ف مستويات الدافعية درجات الضغط المدرسي باختلا
وقد جاء هذا  متوسط،للتعلم لدى تلاميذ السنة الرابعة 

 لصالح-الإحصائيما أوضحه التحليل  حسب-الفرق 
التلاميذ ذوي الدافعية المنخفضة مقارنة بالتلاميذ ذوي 
الدافعية المتوسّطة، ولصالح التلاميذ ذوي الدافعية 

 مرتفعة.المنخفضة مقارنة بالتلاميذ ذوي الدافعية ال
وأيضا لصالح التلاميذ ذوي الدافعية المتوسطة مقارنة 

 بالتلاميذ ذوي الدافعية المرتفعة.
وهذا ما يشير إلى أن انخفاض مستوى الدافعية للتعلم 
لدى التلاميذ من شأنه أن يزيد أو يرفع من مستوى 

 الضغط المدرسي لديهم.
وهذه النتائج تتفق مع ما توصلت إليه نتائج دراسة 

التي أجريت على  سراج بشير سراجباحثة ال
من جامعة الخرطوم وأم درمان لدراسة  طالبة)999(

حيث  العلاقة بين الضغوط ودافع الانجاز الدراسي،
أسفرت النتائج إلى أن الضغوط لدى الطالبات الجامعيات 

 تتسم بالانخفاض ودافع الانجاز الدراسي يتسم بالارتفاع.
ارتباطيه ذات دلالة  كما أتبتت أيضا وجود علاقة

إحصائية بين الضغوط ودافع الانجاز الدراسي للطالبات 
 (6009سراج بشير سراج،)الجامعيات. 

 Sarason" وفي نفس السياق توصلت دراسة      
"التي تناولت العلاقة بين القلق والدافعية للتعلم والتي 

طالب يدرسون أوّل مقرّر في علم  (590أجريت على )
أن التدريس  فصول، إلىقسمين على عدة النفس وهم م

أي أن هذه الأخيرة تكون  –الذي يعلى من الدافعية 
يضر الجماعات الطلابية المرتفعة  –عالية أو مرتفعة 

والمتوسط. القلق ويفيد الجماعات ذات القلق المنخفض 
((Viau,1994 :22  

وتفسّر الباحثة ذلك بكون التلميذ المجتهد والنجيب       
ما يرسم لنفسه أهدافا لبلوغ مشروعه  وح، غالباوالطم

ما يجعله دائم المثابرة والكفاح والتحدّي  ومستقبله المهني،
والتفاؤل قادرا على تحمّل المسؤولية ومواجهة الصعاب 
ومختلف المواقف الضاغطة التي قد تقف عرضة لنجاحه 

 الدراسي.
ونلاحظ ارتفاع دافعية هذا التلميذ للتعلّم من خلال 
مشاركته الدائمة في القسم وحرصه على انجاز واجباته 
المنزلية في وقتها ولجوءه للدروس الإضافية وطلب 

وضعه لطريقة  أسرته، وكذلكالمساعدة من قبل أفراد 
جيّدة وبرنامج محكم للمراجعة. كل ذلك من شأنه أن 
يقف بالمرصاد أمام مختلف الضغوط المدرسية التي 

ره الدراسي خاصة إذا كان تعترض التلميذ خلال مسا
مقبل على امتحان حاسم كامتحان شهادة التعليم 

 المتوسط.
فقد يشعر التلميذ في بعض مواقف التعلم بالقلق والتوتر 
وهذا الشعور ينمّي عنده الدافع للتعلم لأجل تخفيض 

كمال إبراهيم )منهما. التوتر والقلق والتخلّص 
 (5996مرسي،
" إلى أن التلميذ في  Sarasonوقد أشار "       

مواقف الامتحانات إما أن يظهر دوافع انجاز العمل 
فيتحسن أداءه ويحصل على أعلى الدرجات أو أن يظهر 
دوافع انجاز العمل فيتحسن أداءه ويحصل على أعلى 
الدرجات أو أن يظهر دوافع التوتر والقلق وينشغل بها 

 يشعرتقييمية، فيسوء أداءه لأن مواقف الاختبار مواقف 
التلميذ فيها بتقييم الآخرين له ويدرك فيها تهديدا لتقدير 

بهذا التهديد أكثر من انشغاله بالامتحان  الذات، فينشغل
 أنور)منخفضة. فيسوء أداءه، ويحصل على درجات 

 (5996رياض عبد الرحيم،
والجدير بالذكر أن العلاقة بين الدافعية للتعلم        

تجاها عكسيا كذلك، بمعنى والضغط المدرسي قد تأخذ ا
دافعية أن الضغط المدرسي قد يؤثر هو الأخر على 

 للتعلم. التلميذ
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أن الضغط الناتج عن  "Lancilyوفي هذا السياق أكّد" 
طلب انجاز أكبر كم ممكن من الأعمال في وقت محدّد 

من الأخطاء والاختلافات في سلوك  عددا كبيرانتج عنه 
ي كفاءة الأداء نتيجة أظهر نقصا ف التلاميذ، كما

محاولتهم حل أكبر عدد ممكن من المسائل في وقت 
أمكن  الدقة، كماجاء الحل على حساب  محدّد، كما

ملاحظة تغيرات نوعية غير مرغوبة متكرّرة منها عدم 
هارون )الزائد.  المنظم، النشاطالنشاط غير  الإصغاء،

 (59: 5999توفيق الرشيدي،
" إلى أن الضغوطات نيسمير شيخاكما يشير "     

الدراسية التي تتمثل في مثابرة المتمدرس في مختلف 
المراحل الدراسية لتحقيق النجاح ولتحقيق طموحاته في 

تحقيق ذلك يؤدي إلى  الوالدين، وعدموإرضاء  الحياة،
الإحباط والصراعات النفسية والقلق المستمر ونقص 

سمير )(.الانجاز والأداء )نقص الدافعية
 (55-56: 6005،شيخاني

بان  العظيم" وسلامة عبدطه عبد العظيم ويضيف "     
الضغوط الدراسية تؤدي إلى انخفاض مستوى الولاء للمدرسة 
ومستوى الروح المعنوية لدى التلاميذ وقصور في التحصيل 

طه فتزداد حالات الغياب والتأخير عن المدرسة ) الدراسي،
ذا ما وه (،655 :6002العظيم ، وسلامة عبدعبد العظيم 

 يشير إلى نقص في الدافعية للتعلّم.
وتضيف الباحثة أن الامتحانات الحاسمة والمصيرية 
كامتحان شهادة التعليم المتوسط تحوّل بعض البيوت إلى 

يزداد الضغط على الأبناء من قبل الأولياء  جحيم، حيث
 الامتحانات، وهولإحراز أحسن النتائج والنجاح في هذه 

ي يجعل التلاميذ يعيشون تحت ضغط الخوف الأمر الذ
 من الفشل الذي قد ينعكس سلبا على مردودهم الدراسي.

إلى  سيد عبد العظيم محمد"وفي هذا الصدد نوّه "       
أنه من أهم أسباب الضغط المدرسي هو خوف التلميذ 

من  دوافعه، فالخوفينعكس سلبا على  الفشل، مامن 
ى تحقيق الفرد لما يصبوا الفشل له أهمية كبيرة في مد

قدرته على انجاز الأهداف والطموحات التي  إليه، ومدى
محمد أشار  دوافعه حيثوكذلك ضعف  وضعها لنفسه،

إلى أن التلميذ الذي  5991سنة  عبد العال الشيخ
يخاف من الفشل هو الذي يكون مفهومه عن ذاته سالبا 

سيد عبد العظيم وبالتالي تكون دوافعه فاترة. )
 (621: 6005حمد،م

" مستدلّا بجملة من  Bourcetوفي نفس السياق أكّد"
" سنة  Oliveriو Bariaudالدراسات من بينها دراسة " 

سنة » Bariaudو Rodriguezودراسة"  (5999)
المدرسي، الذين بيّنوا بأن الخوف من الفشل  (5990)

على نتائج سيّئة أو الإخفاق في  الحصول
الحوادث الأكثر ذكرا بالنسبة  عدّ .... الخ، تالامتحانات

الاكتئاب  كما تثير عندهم حالة التوتر والقلق، للتلاميذ،
 (Bourcet, 1997 :317) والإحباط.

ويرتبط الخوف من الفشل المدرسي بالعديد من        
 قمثل: قلالمشكلات النفسية والدراسية والدافعية 

 ضالذات، انخفاتقدير  الامتحان، العصابية، انخفاض
سيد عبد العظيم صعوبات التعلم...الخ. ) الدافعية للتعلم،

 ( 610: 6005محمد،
يتضح إذن مما سبق أن الضغط الزائد على التلميذ       

يخلّف آثارا سلبية على دافعيته للتعلم ومن تم على مردوده 
الدراسي. خاصة إذا كان التلميذ مقبل على اجتياز امتحان 

إذ قد يتسبّب هذا  ليم المتوسط،مصيري كامتحان شهادة التع
الضغط في إحراز التلميذ على نتائج ضعيفة ينجم عنها فصله 

 عن الدراسة أو إعادته للسنة الدراسية.
لكن وحسب رأي الباحثة أنه إذا لم يزداد مستوى الضغط 
المدرسي عن حدّه فبإمكانه أن يلعب دورا ايجابيا في عملية 

 ة للتعلم لدى التلاميذ.التعلّم، من خلال إثارة الدافعي
 نوال السيّدوفي هذا الاتجاه توصلت دراسة       

التي أجريت على عينة من التلاميذ المقبلين  5999سنة
على امتحان البكالوريا أن هناك فروق بين التلاميذ الذين 
يخافون من الرسوب والتلاميذ الذين لا يخافون من 
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جاء هذا الفرق وقد  للتعلّم،الرسوب فيما يخص الدافعية 
بمعنى أن  لصالح التلاميذ الذين يخافون من الرسوب،

ما  يخافون، هذادافعيتهم أعلى من دافعية التلاميذ الذين 
يثبت أن الخوف من الفشل قد يكون دافعا للانجاز 

 (5999-5991نوال السيّد،)والتعلّم. 
يتضح لنا إذن أن خوف التلميذ من الفشل وضغط       

من شأنه أن يرفع من مستوى دافعيته للتعلّم،  الأولياء عليه
ويتجلّى ذلك من خلال التحضير الجيّد للامتحان وتنظيم 

والحرص على عدم ترك الدروس  المراجعة، والمثابرةأوقات 
 تتراكم للحفظ وبذل الجهد اللازم لتحقيق النجاح.

المدرسي قد يؤثر بالإيجاب  إن الضغطومنه يمكن القول 
 طبعا إذا لم يزيد عن حدّه. للتعلّم،لميذ على دافعية الت

فالتلميذ قد يحتاج في بعض الأحيان إلى التنبيه والتوتر 
والقلق والخوف من أجل استثارة دافعيته للتعلّم حتى 

ذلك أن الضغط قد يولّد  يتمكن من بلوغ أهدافه وطموحاته،
المنافسة والتحدّي والحماس والمثابرة وكل هذا بمثابة عوامل 

 من مستوى دافعية التلميذ للتعلّم ومنه إحراز النجاح. تزيد
 : المتعلقة بالفرضية الثانية النتائج-ثانيا

نصّت الفرضية الثانية على أنه "يوجد اختلاف بين 
التلاميذ ذوي التحكم الداخلي والتلاميذ ذوي التحكم 
الخارجي فيما يخص درجات الضغط المدرسي لدى 

 ".تلاميذ السنة الرابعة متوسط
  التحكم، تقسيم العينة إلى مستويين في مركز

هذين المستويين اعتمدنا على المتوسّط الحسابي  ولتحديد
ومنه تمثل التقسيم  ،16,20لمركز التحكم والمقدّر بـ
 الإجرائي للمجموعتين في:

المجموعة الأولى ذات التحكم الخارجي وهي التي  -
 تشمل درجات التلاميذ الذين تحصلوا على درجة

فما فوق على مقياس مركز التحكم والمقدّر  (51)<
 تلميذا. 609 بـعددهم 

المجموعة الثانية ذات التحكم الداخلي وهي التي تشمل  -
فما تحت  (52درجات التلاميذ الذين تحصّلوا على درجة )>
 تلميذا. 661على مقياس مركز التحكم والمقدّر عددهم بـ 

  اختبار الفرضية إحصائيا باختبارtقبل  ، لكن
تطبيق الاختبار ونظرا لعدم تساوي حجم المجموعتين 

مجموعة  )مجموعة التلاميذ ذوي التحكم الداخلي،
اختبار التجانس  (، حاولناالتلاميذ ذوي التحكم الخارجي

المحسوبة  fحيث بلغت قيمة  fبين المجموعتين باختبار
، وهو ما 0,01وهي غير دالة عند مستوى  0,153بـ 

يشير إلى أن هناك تجانس بين مجموعة التلاميذ ذوي 
 التحكم الداخلي ومجموعة التلاميذ ذوي التحكم الخارجي.

للمقارنة بين المتوسطات  tن تطبيق اختبار منه يمك    
 وقد جاءت نتائجه كما يلي:

الفرق بين متوسطات  (: دلالة4جدول رقم )

 درجات الضغط المدرسي

 (.خارجي-بدلالة اتجاه مركز التحكم )داخلي 

T(427)=-4,48 p<0,01 
( أنه يوجد فرق بين 9يتضح من الجدول رقم)       

لمجموعة التلاميذ ذوي  متوسط درجات الضغط المدرسي
ومتوسط درجات  100,45التحكم الداخلي والمقدّر بـ 

الضغط المدرسي لمجموعة التلاميذ ذوي التحكم الخارجي 

نتائج 
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 وعند- 4,48بـ tقدّرت قيمة  ، حيث105,68والمقدّر بـ 
نجدها دالة  2,57-مقارنتها بالمجموعة المقدّرة بـ      

 .0,01 ∝عند مستوى 
فرضيّتنا الثانية أي أنه "يوجد  وهذا ما يعكس صدق

اختلاف بين التلاميذ ذوي التحكم الداخلي والتلاميذ ذوي 
 التحكم الخارجي فيما يخص درجات الضغط المدرسي".

 الثانية، أيهذا الفرق لصالح المجموعة  وقد جاء
 مجموعة التلاميذ ذوي التحكم الخارجي.

ي أقل وهو ما يشير إلى أن التلاميذ ذوي التحكم الداخل
شعورا وتأثرا بالمواقف الضاغطة مقارنة بالتلاميذ ذوي 
التحكم الخارجي، أي مركز التحكم الداخلي من شأنه أن 

 يساهم في التخفيف من مشاعر الضغط المدرسي.
 :الثانيةتفسير النتائج الخاصة باختبار الفرضية  -

تشير الفرضية الثانية إلى أنه يوجد اختلاف بين      
وي التحكم الداخلي والتلاميذ دوي التحكم التلاميذ ذ

وقد  المدرسي،الخارجي فيما يخص الشعور بالضغط 
ما أوضحه التحليل  حسب-جاء هذا الاختلاف 

وهو  التلاميذ ذوي التحكم الخارجي، لصالح-الإحصائي
ما يشير إلى أن التلاميذ ذوي التحكم الخارجي أقل 

الضغط تحكما في الوضعيات الضاغطة وأكثر شعورا ب
 مقارنة بالتلاميذ ذوي التحكم الداخلي.

 Pharesتتفق هذه النتائج مع ما توصلت إليه دراسة 
التي أثبتت أن الداخليين يتميزون بتقدير ذات  (1976)

لديهم  والقلق، كماعال وانخفاض في درجة التوتر 
وهم يتصرّفون  استعداد أكثر لتحمّل مسؤولية أفعالهم.

 (Shultz, 1994 :417) الخارجيين.أحسن من 
و  Sandlerكما توصلت دراسة كل من"        

Lakey  طالب  95على  5996"التي أجريت سنة
منهم  95منهم ذوي مركز تحكم داخلي و  16جامعي 

أن الأحداث السلبية والقلق  خارجي إلىذوي مركز تحكم 
والضيق والاكتئاب كان أقوى لدى الخارجيين مقارنة 

ناقشة النتائج في ضوء تدخّل الضغط م بالداخليين، وتمت
في فهم أوفر للسيرورات التي يعدّل من خلالها مركز 

-6009لمياء المهداوي ،)الضغوط. التحكم أثار 
6009 :66-65) 
هذا يعني أن مركز التحكم يعمل كمتغير       

للشخصية ويتوسّط تأثير الأحداث السلبية على التوافق 
تحكم الداخلي يقلّل من للفرد، ذلك أن مركز ال النفسي

خطر الوقوع في اضطرابات القلق والتوتر والاكتئاب عند 
 التعرّض لأحداث سلبية وضاغطة.

وتنطبق نتائج بحثنا أيضا مع نتائج كل 
التي أجريت سنة  "Vanderzee و Sandermanمن"

تناولت مركز التحكم وعلاقته بالهناء  ي( والت5911)
ينت أن الأشخاص ذوي النفسي )الراحة النفسية( حيث ب

 التحكم الداخلي يظهرون مستوى عال من الراحة النفسية،
لمياء )الخارجي. عكس الأشخاص ذوي التحكم 

 (61: 6009-6009المهداوي،
 أن التلاميذفمن خلال ما سبق ذكره يتضح لنا       

ذوي التحكم الداخلي قادرون على التحكم في مختلف 
مسارهم الدراسي  المواقف الضاغطة التي قد تعترض

كونهم يسندون مختلف  مقارنة بذوي التحكم الخارجي،
كانت أم ايجابية )نجاح،  بها، سلبيةالتجارب التي يمرّون 

 فشل( إلى أنفسهم.
فإذا مرّ التلميذ ذوي التحكم الداخلي بتجربة سالبة 
كحصوله على نتائج ضعيفة في فصل ما فانه يرجع ذلك 

أو لعدم مواظبته  لجهد الكافي،إلى ذاته ،أي أنه لم يبذل ا
وهو الأمر الذي يدفع به للبحث عن  في المراجعة،

أحسن الاستراتيجيات للتحكم ومواجهة نتائج هذا 
الفشل)الضغط( بكل تحدّ لرفع وتحسين مستواه الدراسي 
في المستقبل بتحمل مسؤولية المواظبة في الدراسة ،التي 

عة والاستذكار   تنظيم أوقات المراج تظهر جليا مثلا في:
اللجوء إلى العمل التعاوني مع الزملاء ،الاعتماد على 
الأساتذة والأهل لفهم الدروس أو المعلومات الغامضة، 
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الحفظ المباشر للدروس حتى لا يتعرض للضغط الناتج 
 عن تراكم الدروس.....الخ. 

" في نظريته عندما بين  Lazarusوهذا ما أشار إليه" 
التحكم ومواجهة وضعيات الضغط  أن قدرة الفرد على

والسلوك المتّبع لتسيير  تتجلّى من خلال الجهد المعرفي،
تفوق  والداخلية، التي / ضغوط الاستثارات الخارجية أو

بذلك يحاول هذا الفرد  للشخص، وللقيامالقدرات الفردية 
تنظيم سلوكياته وتصرفاته من خلال استراتيجيات تكيفية 

رفي من خلال البحث عن وواقعية، التحكم المع
المشاريع، المعلومات واستدخال الادراكات وتنظيم 

الدوافع، الانفعالي من خلال التحكم في  التسيير
والتوقعات. ويسمح هذا التحكم للفرد  الانفعالات

بالتصرّف إزاء مختلف الضغوط التي يتعرض لها على 
الموقف، مستوى الوضعية أو  مستوى كل المستويات،

يسهّل عليه التنظيم  والثقافي، ممّاالاجتماعي  المستوى 
 Oubrayrie,N et) لسلوكياته.والتوجيه العام 

al,1996) 
وتأتي المعطيات السابقة بالاتفاق أيضا مع           

حيث أشار  (5996)" وآخرون سنة Kobasaفكرة" 
والى أن التحكم الداخلي يرتبط بثلاث سمات في 

أو التحمّل ويعني الأولى هي الصلابة  الشخصية،
للحياة، الإحساس بالتحكم الشخصي للأحداث الضاغطة 

الثانية هي الالتزام والثالثة التحدّي ويعني المرونة  والسمة
 Paulham) المنتظمة.في التكيّف مع التغيرات غير 

et al, 1995 :32) 
وهو عكس ما نجده عند الأفراد الخارجيين الذين يشعرون 

ثقة وعدم التمكّن من السيطرة بضعف شديد وانعدام ال
أحمد )حولهم. على الأحداث التي تدور من 

( كما أنهم يلجئون إلى بعض 695: 6005عبادة،
الميكانيزمات الدفاعية السالبة كالعمل على إنقاص من 

العمل  قيمة وأهمية الهدف المسطّر بعد تجربة فاشلة،

على اختيار مسبق لمهمّات تسهّل من إيجاد مبرّرات 
  (Phares, 1976 :34-35) شل.للف

إذن ومن خلال كل ما سبق يتضح لنا أن        
أصحاب التحكم الداخلي لديهم دافعية أكثر للتعلّم وهم 
يبذلون الجهد اللازم للدراسة، لأنهم واثقون أن إحراز 
النجاح المدرسي يعتمد على قدراتهم وجهودهم الذاتية، 

بين عليها من لذلك تجدهم حريصين على دراستهم ومواظ
خلال ضبط عملية المراجعة والاستذكار ،الاستماع إلى 

الحرص على  توجيهات ونصائح الأساتذة والأولياء لهم،
انجاز المهام الدراسية في أوقاتها ،اللجوء إلى بعض 
الاستراتيجيات والأساليب لتحسين المستوى وإدراك 

العمل  النقائص )اللجوء إلى الدروس الخصوصية،
ي...الخ(، وكل هذا من شأنه أن يجعلهم أقل التعاون

بل وان تعرّضوا لها فإنهم  عرضة للضغوط المدرسية،
يتفاعلون معها بشكل ايجابي من خلال البحث عن 
أسبابها ومن تمّ التصدّي لها لبلوغ الأهداف المنشودة 

 وتحقيق النجاح المدرسي.
ولهذه الأسباب أجمعت العديد من الدراسات عن وجود 

( والتحصيل خارجي-داخليبين مركز التحكم ) علاقة
 Matarazzo" ما أثبتته دراسة وهذا الدراسي،

والتي هدفت لمعرفة تأثير مركز التحكم ( 5999سنة)"
تلميذا من  221على التحصيل لدى عينة مكونة من 

التعليم الثانوي، وانتهت إلى نتيجة مفادها أن مركز 
أن مستوى  الدراسي، أيالتحكم يؤثر في التحصيل 

نايفة )التحكم. التحصيل الدراسي يختلف باختلاف اتجاه 
 (60: 5999قطامي ،

مع ( 5999) سنة" Douga وتتفق نتائج دراسة"      
النتائج السابقة بحيث هدفت دراسته إلى بحث العلاقة 

الأكاديمي، ( والانجاز خارجي-داخليبين مركز التحكم )
توصلت الدراسة  تلميذا، وقد( 510تضمنت العينة ) وقد

إلى وجود علاقة بين اتجاه التحكم وتقدير التلميذ لذاته 
كان التحكم أكثر داخلية  الأكاديمي، فكلمافي الانجاز 
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لدى التلميذ كلما كان تقديره لذاته مرتفع في الانجاز 
 (Douga .A ,1998) الأكاديمي.

خطار وهذه النتائج تتفق أيضا نع نتائج دراسة الباحثة "
التي توصلت إلى أن الطلبة الذين لديهم تحكم  زهية"

داخلي يميلون أكثر إلى استعمال استراتيجيات التعامل 
تحصلوا على أحسن  وهم الذينالمركزة على المشكل 

النتائج في البكالوريا مقارنة بالطلبة الذين لديهم تحكم 
 (6005زهية خطار،)خارجي. 

من مستوى وعليه نستنتج أن مركز التحكم الداخلي يزيد 
التحصيل الدراسي، ويساعد الفرد في استعمال 

في المواقف  والأنجع للتحكمالاستراتيجيات الأمثل 
 الضاغطة.

 العام:الاستنتاج 

لقد انطلقت دراستنا من إشكالية مخلفات التغيرات الأسرية 
والاجتماعية والمهنية في ظل تطور تكنولوجيا المعلومات 

ينجر عليها من تغيرات ووسائل الاتصال السريعة وما 
في الكثير من جوانب الفرد وهو الأمر الذي يجعله 
عرضة للمشاكل والمواقف الضاغطة في جميع أوساط 

أين  ومجالات الحياة عامة وفي المجال التربوي خاصة،
يعيش التلميذ الضغط المدرسي من جرّاء ما ينتظره 
 الأولياء منه ومن المحيطين بحوله من أساتذة ورفقاء ،

ومن جرّاء بعض المراحل الحسّاسة التي تعترض مساره 
الدراسي كمرحلة امتحان شهادة التعليم المتوسط الذي 
يتطلب منه المواظبة والمذاكرة طيلة السنة الدراسية لجميع 

 المواد المبرمجة دون استثناء ببرامجها المكثفة.
هذه الوضعية قد ترهق التلميذ وتجعله يتخوّف من عدم 

ى الالتزام بالمذاكرة وما يزيد من قلقهم وتوترهم قدرته عل
هو خوفهم من الفشل والرسوب أو حصولهم على درجات 
منخفضة لا تساعدهم على التوجه إلى الشعب المرغوب 

 فيها.

سنة   Folkmanو  Lazarusوهذا ما أكّده كل من 
من التلاميذ  %99 حيث توصلا إلى أن 5991

 ي يومين قبل الامتحان،يشعرون بمشاعر التهديد والتحدّ 
وهذا الإحساس ينخفض تدريجيا فيما بعد، لكن مشاعر 
الألم والحزن قد تظهر في حالة الحصول على نقاط غير 

 (Devro,1997 :136)مرضية.
كما قد ينتج هذا الضغط المدرسي من نوعية طرق 
التدريس التي يقدّمها المدرّسون والمناقشات داخل القسم 

جرّاء سوء العلاقات مع المدرّسين أو وأيضا من  الدراسي.
 .مقيدشالإداريين على حدّ قول الباحثة 

(Mekidech,1997 :57-59)  
هذا الضغط الذي يعيشه التلميذ قد يؤثر سلبا على 

لذلك فكّرنا في بعض العوامل المعرفية  مردوده الدراسي.
كالدافعية للتعلم ومركز التحكم التي قد تتدخّل في ضبط 

 غط المدرسي لدى التلاميذ بشكل ايجابي.وتسيير الض
ونزولا لهذه الفكرة وبعد تصفحنا للتراث السيكولوجي 

بصياغة مشكلة بحثنا والتي تمثلت في  بالمطالعة، قمنا
للتعلم ومركز التحكم في تسيير الضغط  دور الدافعية
 تلاميذ السنة الرابعة متوسط. المدرسي لدى

 يلي:وقد تملت أهم نتائج الدراسة فيما 
  توجد فروق في درجات الضغط المدرسي

الدافعية للتعلم لدى تلاميذ السنة  باختلاف مستويات
الفرق جاء لصالح مجموعة  متوسط، وهذاالرابعة 

الدافعية المنخفضة مقارنة بمجموعة الدافعية المتوسطة 
مجموعة الدافعية  المرتفعة، ولصالحومجموعة الدافعية 

بمعنى  المرتفعة،لدافعية المتوسطة مقارنة بمجموعة ا
أنه كلما ارتفع مستوى دافعية التلميذ للتعلم كلّما 
انخفض مستوى شعوره بالضغط وكلما انخفض مستوى 

 دافعيته للتعلم كلّما ارتفع مستوى شعوره بالضغط.
  يوجد اختلاف بين التلاميذ ذوي التحكم الداخلي

والتلاميذ ذوي التحكم الخارجي فيما يخص درجات 
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وهذا الاختلاف جاء لصالح التلاميذ  المدرسي، الضغط
ما يشير أنه كلما كان اتجاه  ذوي التحكم الخارجي،

التحكم داخليا لدى التلميذ كلما كان أقل شعورا وتأثرا 
بالمواقف والخبرات الضاغطة وكلما كان اتجاه التحكم 
خارجيا لدى التلميذ كلما كان أكثر تأثرا وشعورا للمواقف 

 الضاغطة.
بقا لكل ما ذكر آنفا وبالرجوع إلى النتائج المتوصل وط

 إليها في هذه الدراسة فان الباحثة تقترح ما يلي:
تفعيل الحصص الإرشادية والتوجيهية التي يقوم بها  -

داخل المؤسسات التربوية  مستشاري التوجيه المدرسي
على متغيرات بحثنا لوضع برنامج  وذلك بالاعتماد

ميذ ذوي الضغط المرتفع والتكفل إرشادي لمتابعة التلا
 بهم.

إعداد برامج إرشادية تعمل على تحسين الدافعية للتعلم  -
حيث تعمل هذه البرامج على مساعدة  ،واتجاه التحكم

 التلاميذ وتدريبهم على تغيير معتقداتهم حول قدراتهم،
وتنمية مهارات التخطيط وإدارة الوقت والتحكم في 

لتخفيف مما يتعرض له من الانفعالات وضبط النفس ل
 .توافقهم الدراسيضغوط والتي يمكن أن تؤثر سلبا على 

تدريب التلاميذ على اعتماد الاستراتيجيات الايجابية  -
لمواجهة الضغوط كالاستراتيجيات المركزة على المشكل 
كونها تساعدهم على جمع المعلومات حول ما يواجهون 

 التالي التحكم فيها.من مشاكل وتقييمها تقييما عقلانيا وب
على المدرسين إثارة دافعية التلاميذ للتعلم عن طريق  -

تشجيع التلاميذ وتعزيز أنماط سلوكهم وتنويع الأساليب 
والأنشطة التعليمية، والابتعاد عن الروتين في الحصص 

 التعليمية.
الاهتمام بالأنشطة الترفيهية والتثقيفية المرافقة للعملية  -

حلات وزيارات ميدانية وغيرها، كونها التعليمية من ر 
تساهم في التخفيف من مشاعر القلق والضغط لدى 

 التلاميذ.

عقد ندوات ومؤتمرات علمية تتناول المشاكل  -
والضغوط المدرسية التي يعاني منها التلاميذ والبحث عن 

 الحلول المناسبة للحدّ منها.
 المراجع المستعملة: -

 عربية:قائمة المراجع باللغة ال -

(. تطوير 7002غربي، )مونية  لورسي،القادر  دوقة، عبد أحمد-3

مجلــة مقياس الدافعية للتعلم لدى تلاميذ التعليم المتوسط. 

 22.-31الاول العدد  جامعة الجزائر، ،والأرغنومياالوقاية 

الصحيحة طريقك إلى  المذاكرة (.7003عبادة. ) أحمد-7

 نشر.مركز الكتاب لل القاهرة: .التفوق

الأهداف السلوكية على  (. أثـر3991بوعكـاز ) الوناس-1

، معهد رسالة ماجستيرالدافعية للتعلم والتحصيـل الدراسي. 

 جامعة الجزائر. ،وعلوم التربيةعلم النفس 

ظروف الأداء  تأثير (.3997الرحيم. )رياض عبد  أنور-4

وقلق الاختبار والدافعية على الإنتاج الابتكاري لدى عينة 

 مركز البحوث التربوية. قطر: .من الأطفال

  :التربوي البحث مناهج. (2000)الرشيدي. صالح بشير-5

 الحديث دار الكتاب: الكويت .مبسطة تطبيقية رؤية

 .الأولى الطبعة

البحث فـي العلوم  مناهج (.7004علام. )محمود أبو  رجاء-3

النشر للجامعات، الطبعة  مصـر: دار. النفسية والتربوية

 الرابعة.

وتطبيق برنامج إرشادي  د(. إعدا7001-7002)خطار.  زهية-2

جماعي لمواجهة ضغط التحضير لامتحان البكالوريا. 

قسم علم النفس وعلوم التربية، جامعة  ،دكتوراهرسالة 

 الجزائر.

بين استراتيجيات التعامل  (. التداخل7003خطار. ) زهية-1

رسالة ماجستير  ومركز التحكم لمواجهة ضغط البكالوريا.

 جامعة الجزائر. .في علم النفس الاجتماعي
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النفسية وعلاقتها  ط(. الضغو 7009سراج. )بشير  سراج-9

بدافع الانجاز الدراسي لدى طالبات جامعتي الخرطوم وأم 

 جامعة الخرطوم. ،رسالة ماجستير درمان.

 أسبابه، طبيعته، النفسي، الضغط (.7001شيخاني. ) سمير-30

 الطبعة الأولى. العربي،دار الفكر  . لبنان:الذاتيةالمساعدة 

من الفشل  ف(. الخو 7003)محمد. عبد العظيم  سيد-33

 وعلاقته بدافعية الانجاز لدى عينة من طلاب الجامعة.

-732الثانية،  الرابع، السنةالعدد  القاهرة: .مجلة عالم التربية

720. 

اعية (.المساندة الاجتم7009-7001بوشدوب.) شهرزاد-37

وأثرها على بعض العوامل الشخصية واستراتيجيات التعامل 

قسم علم النفس  دكتوراه،رسالة مع الضغط المدرسي. 

 الجزائر. التربية، جامعةوعلوم 

 (.7003العظيم. )عبد العظيم حسين وسلامة عبد  طه-31

دار الفكر، الطبعة  عمان: .الضغوط التربوية والنفسية إدارة

 الأولى.

 ،للإنجاز الدافعيـة (.7000خليفـة. )للطيف محمد ا عبـد-34

 القاهـرة: دار الغريـب.

 مناهج (.7002الذنيبات. )حمد محمود  م بوحوش، عمار-35

ديوان  الجزائر: .البحوث وطـرق إعدادالبحث العلمي 

 الطبعة الرابعة. المطبوعات الجامعية،

لمصدر الضبط  (. دراسة3994هدية. )علي محمد  فؤادة-33

، مطابع مجلة علم النفس ى المراهقين من الجنسين.لد

 الاول. الجزء الهيئة المصرية العامة للكتاب،

القلق بالتحصيل  (. علاقة3917مرسي. )إبراهيم  كمال-32

التربية مجلة كلية  المدرسي عند طلبة المدارس الثانوية.

 .323-359 الرابع،العدد  الملك سعود، جامعة

 ،ضغوط الدراسة مقياس (.0097الباسط. )عبد  لطفي-31

 مكتبة الأنجلو المصرية القاهرة:

الاجتماعي  (. الدعم7009-7001المهداوي. ) لمياء-39

المدرك ومركز التحكم ودورهما في ظهور أعراض 

 الراشدين. مذكرةالاكتئاب لدى معاقين حركيا من 

 الجزائر. التربية، جامعةقسم علم النفس وعلوم  ماجستير،

الضغط لدى طلبة  ر(. مصاد7007حتاملة. ) رزق مازن-70

 "دراسة تحليلية". كلية التربية الرياضية في جامعة اليرموك

كلية التربية لجامعة  ،جلة العلوم التربوية والنفسية م

 .709العدد الرابع،  المجلد الثالث. البحرين،

 التحكم مركز في الفروق (.7003)القمش.  مصطفى-73

 من القراءة والعاديين صعوبات ذوي بين الذات وتقدير

 العربية الجامعات اتحاد مجلة. الابتدائية المرحلة تلاميذ

 ، جامعةالعربية الجامعات في ومعاهدها لكليات التربية

 .52-37الأول، العدد .الرابع المجلد ،دمشق

الجنس وموقع الضبط  ر(. أث3994)قطامي.  نايفة-77

لدى طلبة والمستوى الأكاديمي على دافع الانجاز 

الواحد  الأردن: المجلد .دراساتمجلة التوجيهية العامة، 

 .12-1عدد الرابع ،لا والعشرون،

 ومركز الجنس أثر (.3994)مقابلة.  يوسف الدين نصر-71

 العربية المجلة طلبة. لدى الذات مفهوم على التحكم

 والثقافة للتربية العربية المنظمة اليرموك، جامعة ،للتربية

 .49- 24 الثاني، العدد الرابع عشر، المجلد ،والعلوم

النفسي وتأثيره على  ط(. الضغ7009-7001)السيد.  نوال-74

لدى التلاميذ المقبلين على امتحان  للإنجازالدافعية 

قسم علم النفس وعلوم التربية  ماجستير، البكالوريا. مذكرة

 جامعة الجزائر.

النفسي  التكيف (.7003عطية. )محمد  نوال-75

دار القاهرة للنشر والتوزيع، الطبعة  مصر: .الاجتماعيو 

 الاولى.

. النفسية الضغوط (.3999الرشيدي. )توفيق  هارون-73

 القاهرة: مكتب الأنجلو المصرية.

قائمة المراجع بالغة الأجنبية: -  
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فعالية برنامج تدريبي قائم على استخدام جداول النشاطات المصورة في تنمية 
السلوك التكيفي          لدى التوحدي

أ. قسيلات فتيحة

الجزائر-معسكرجامعة     / كلية العلوم الإنسانية والاجتماعية 

: الملخص

تناولت الدراسة الحالية فعالية برنامج تدريبي في 
وك التكيفي لدى التوحدي، وقامت على تدريب تنمية السل

جداول النشاطات  استراتيجيةطفل توحدي باستخدام 
المصورة، وقد كشفت نتائج البحث عن حدوث تحسن في 
السلوك التكيفي للطفل التوحدي وذلك في مهارات 
التواصل، الاستقلالية في الحياة اليومية، التطبيع 

نوقشت هذه النتائج الاجتماعي، المهارات الحركية، وقد 
في ضوء البحوث السابقة.
التوحد، السلوك التكيفي،  الكلمات المفتاحية:
 جداول النشاطات المصورة.

Summary: 

This study aims to test the efficacy of a training 

program to develop the adaptive behavior at the 

autist, this program has been tested on a autist child 

with using the strategy of Pictorials Activities 

Schedules. The results revealed an improvement on 

the level of the adaptive behaviors in the following 

fields: the communication, autonomy in the everyday 

life, socialization, motricity. Such results have already 

been discussed in the light of previous studies.  

Key words: Autism, Adaptive behavior, Pictorials 

Activities Schedules. 

  مقدمة:

تمثل قضية الإعاقة ورعاية المعاقين مبدأ إنسانيا 
وحضاريا، يؤكد على ضرورة مراعاة حقوق المعاقين، 

وإتاحة الفرصة المتكاملة التي تسمح لهم بالمشاركة 
والاندماج في المجتمع. وعلى هذا الأساس، يعد توفير 
الرعاية للأطفال التوحديين كغيرهم من فئات ذوي 

خاصة واجبا من واجبات المجتمع، حيث الاحتياجات ال
يصبح بإمكانهم تحقيق مستوى من الصحة النفسية، من 
جراء استفادتهم من برامج التكفل الخاصة بهم، سواء 
أكانت تلك البرامج تدريبية أو إرشادية أسرية أو علاجية، 
إذ تمثل تلك البرامج شكلا أساسيا من أشكال الرعاية 

ة، والتي تهدف إلى إكساب النفسية والتربوية المخطط
التوحديين السلوك التكيفي، ومن ثم تساعدهم على 

الاندماج مع الآخرين في المجتمع.
 الإطار النظري والدراسات السابقة:

سوف يتناول الإطار النظري للدراسة ما يلي:
التوحد: (1

لقد حظي اضطراب التوحد بقدر من الاهتمام 
 -أدخله "ليو كانروالبحث على المستوى الدولي، منذ أن 

L. Kanner( إلى المجال البحثي 3491" عام )
والإكلينيكي، كما قدمت العديد من الخدمات والبرامج 
التي تتناسب مع قدرات التوحديين واحتياجاتهم، في حين 
لم يشهد المجتمع المحلي شيئا من ذلك إلا قليلا، 
فالدراسات لا تزال في بدايتها، وتقل مراكز التكفل 

ة بهم، بالإضافة إلى القصور الواضح في أساليب الخاص
تشخيصهم ورعايتهم.

ويعد التوحد كما تحدده منظمة الصحة العالمية 
( اضطرابا من الاضطرابات النمائية العامة أو 3441)

المنتشرة، وتعني كلمة منتشر أن هناك عدة مجالات 
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لعملية التطور تتأثر سلبا من جرائه. ويحدث هذا 
الذكور بمعدل أربعة أضعاف معدل  الاضطراب بين

حدوثه بين الإناث، كما أن الإصابة به لا ترتبط بطبقة 
معينة أو سلالة أو مستوى اقتصادي، أو اجتماعي، أو 

  Kendall" (1222ثقافي معين على حد قول "كندول )
( وإنما يؤكد كل 179أ:  -1221)عادل عبد الله، م. 
" Bauman et Kemper( 3449من "بومان وكومبر )

على أنه اضطراب ذو أسباب نوروبيولوجية، ناتجة عن 
عوامل جينية أو بيئية أو بيوكيمائية تؤثر على الجهاز 
العصبي، وتعوق بشكل كبير طريقة استيعاب المخ 
للمعلومات ومعالجتها، فيؤدي إلى عجز في عملية 
التواصل والارتباط بالعالم الخارجي، وصعوبة شديدة في 

ات التعلم والسلوك الاجتماعي، كما يظهر اكتساب مهار 
المصاب سلوكات متكررة وردود فعل غير معتادة في 
تعامله مع الآخرين، ويرتبط بأشياء ويلعب بها بصورة 
غير طبيعية دون تغييرها، مع وجود مقاومة شديدة 

 .Sigman, M 1223:392لمحاولة التغيير.)
Capps, L.) 

( 3449نفسي )وتحدد الجمعية الأمريكية للطب ال
في الطبعة الرابعة من دليل التصنيف التشخيصي 
والإحصائي للأمراض والاضطرابات النفسية والعقلية 

(DSM-4,2003: 87-99 عددا من المحكات التي )
يتم في ضوئها تشخيص الأطفال التوحديين، ويتعلق ذلك 

 بما يلي:
البداية: تكون بداية الاضطراب قبل أن يصل  (أ

ن عمره، ويكون الأداء الوظيفي مختلا في الطفل الثالثة م
واحد على الأقل من ثلاثة جوانب هي التفاعل 
الاجتماعي، واستخدام اللغة للتواصل الاجتماعي، واللعب 

 الرمزي أو الخيالي.
السلوك الاجتماعي: يوجد قصور كيفي في   (ب

التفاعلات الاجتماعية في اثنين على الأقل من أربع 

اللفظي، وإقامة علاقات مع محكات هي التواصل غير 
الأقران، والمشاركة مع الآخرين في الأنشطة 

 والاهتمامات، وتبادلية العلاقات الاجتماعية معهم.
اللغة والتواصل: يوجد قصور كيفي في التواصل  (ج

في واحد على الأقل من أربع محكات هي تأخر أو 
نقص كلي في اللغة المنطوقة، وعدم القدرة على 

امة حوار أو محادثة مع الآخرين، المبادأة في إق
والاستخدام النمطي أو المتكرر للغة، إلى جانب قصور 

 في اللعب التظاهري أو الخيالي.
الأنشطة والاهتمامات: توجد أنماط سلوك  (د

واهتمامات وأنشطة مقيدة نمطية وتكرارية في واحد على 
الأقل من أربع محكات هي الانشغال باهتمام نمطي 

والرتابة والروتين، وأساليب نمطية  واحد غير عادي،
 للأداء، والانشغال بأجزاء من الأشياء.

إلى  .Margaret، S( 1229وقد أشارت مارجريت )
أن التوحد كاضطراب نمائي توجد منه درجات تتراوح ما بين 

(، إلا أنه 311: 1227البسيطة إلى الشديدة )الخولي، ه. 
ائص أجملها كل في جميع مستوياته يتميز بالعديد من الخص

: 1229من )السيد عبد الرحمان، م. وخليفة علي حسن، م. 
( 937: 1222ب.  ( و)حافظ بطرس،17
( في ثلاثة Lussier. F, Flessas. J 1223:122و)

حدوث قصور كيفي في التفاعل  : وهيمظاهر أساسية 
الاجتماعي، وخلل في التواصل اللفظي وغير اللفظي، ووجود 

 امات مقيدة.سلوكات نمطية واهتم
 السلوك التكيفي: (2

لما كان الفرد في استقراره النفسي والاجتماعي يمثل 
حالة من حالات التكيف، وفي تعرضه لمختلف أنواع 
ودرجات الإعاقة إنما يؤدي به ذلك إلى عدم استقراره 
وتكيفه، لذلك نرى أن سوء التكيف يمثل إحدى المشكلات 

علق بذوي الإعاقات الصحية والاجتماعية والنفسية التي تت
المختلفة بشكل عام، وبإعاقة التوحد على وجه 
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الخصوص، ومنه فإن رعاية الطفل التوحدي لا تقف عند 
حدّ إلحاقه بالمركز المتخصص فحسب، بل تمتد إلى 
مساعدته على تحقيق السلوك التكيفي في المواقف 

 الحياتية المختلفة.
م.  ويمثل السلوك التكيفي حسب )عادل عبد الله،

( قدرة الفرد على أن يسلك سلوكا 177: أ-1221
استقلاليا يقلل من اعتماده على الآخرين، كما يعكس 

 سلوك المسؤولية الاجتماعية.
: 1222 .القريطي، عولقد وجدنا فيما عرضه )

( على أن: "السلوك التكيفي هو كفاءة الفرد 121
الاجتماعية ومهارات النمو، والاعتماد على النفس 

تقلال الذاتي وتحمل المسؤولية، والقدرة على تكوين والاس
علاقات اجتماعية مع الآخرين، والتكيف مع متطلبات 
المواقف والحياة الاجتماعية، كما تقاس هذه المتغيرات 

 باستخدام مقاييس السلوك التكيفي".
 Phye et-والسلوك التكيفي حسب "فاي وريشلي

Reschlyتلائم المواقف  " هو: "القيام باستجابات متنوعة
المختلفة، وتعكس أسلوب الفرد في مواجهة ظروف الحياة 
وحل المشاكل والاستجابة بفاعلية تجاه المسؤوليات 
الاجتماعية، وذلك تبعا لسنه ونوع جنسه وجماعته 

 (32 -37: 3441الثقافية".)مصطفى أحمد، م. 
ومنه يبدو تعدد وجهات النظر بشأن تحديد مفهوم 

ففي الوقت الذي ينظر فيه البعض على  السلوك التكيفي،
أنه الاستجابة المناسبة، أو أي سلوك يساعد الفرد على 
التفاعل بصورة أنسب مع المحيطين به، يرى آخرون أنه 
يعد بمثابة أي سلوك أو مهارة تضاف لتقابل متطلبات 
البيئة والتوافق، ويرى البعض الآخر أنه يشير إلى قدرة 

 وتحمل المسؤولية الاجتماعية. الفرد على الاستقلالية
وعلى الرغم من تعدد المقاييس المستخدمة في 
قياس السلوك التكيفي إلا أنها اشتركت في تحديد جوانبه 

أو أبعاده الأساسية والمتمثلة في: التواصل، الاستقلالية 
 الحياة اليومية، التطبيع الاجتماعي، المهارات الحركية.

توحديين بوجود قصور هذا ويتسم السلوك التكيفي لل
في تلك الجوانب التي يتضمنها، الأمر الذي يدفعنا إلى 
تقديم البرامج الملائمة التي تتناسب مع قدراتهم 
واحتياجاتهم، والتي تسمح لهم باستغلال تلك القدرات إلى 
الحد الذي يسمح بحدوث تحسن حقيقي في السلوك 

 التكيفي.
 البرنامج التدريبي المستخدم: (3

ر من المختصين في مجال الإعاقة على يؤكد كثي
أن التدريب العملي للطفل التوحدي له أثار إيجابية على 
النواحي النفسية والاجتماعية أي التكيفية إذا ما أحسن 
تدريبه، وتعد جداول النشاطات المصورة بمثابة إحدى 
الاستراتيجيات التدريبية التي يمكن استخدامها في سبيل 

تساعده على أن يأتي بسلوك  إكساب الطفل مهارات
ملائم، أو تعمل على الحد من سلوكات غير ملائمة، 
وذلك بشكل علمي ووفق خطوات إجرائية ومنهجية، من 
خلال تدريبه على مجموعة من الأنشطة التي تتم من 
خلال عدد من المهام المختلفة، من أجل تنمية مهاراته 

 الشخصية والاجتماعية. 
("جدول 3444وكرانتز )وتعرّف "ماك كلانهان 

 النشاطات المصورة 
(PAS)Pictorials Activities Schedule  "

على أنه يعد بمثابة مجموعة من الصور تمثل كل منها 
نشاطا معينا، بحيث تعطي الإشارة للطفل التوحدي 

عادل عبد الله، م. )الأنشطة. بالانغماس في أداء تلك 
 ( 71-72: ب-1221

لمصورة من خمس أو ست يتألف جدول النشاطات ا
صفحات، تتضمن كل منها صورة واحدة تعكس أحد 
الأنشطة التي يقوم المدرب بتدريب الطفل على أدائها، 
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على أن تتضمن صفحات الجدول على الأقل صورة 
للتفاعل الاجتماعي، وتنتهي تلك الصفحات بصورة لوجبة 
خفيفة أو لعبة يفضلها الطفل، بحيث يكون هذا الجدول 

كل ألبوم صور، وتعمل كل صفحة من صفحاته على ش
 على تحفيز الطفل للقيام بما يلي:

  أداء المهام المتضمنة والانغماس في الأنشطة
 المستهدفة.

 .التمتع بالمكافآت المخصصة 
ويتحدد الهدف من استخدام جداول النشاطات 

 المصورة في:
تعليم الطفل السلوك الاستقلالي، وتدريبه على القيام  (أ

ط المطلوب من تلقاء نفسه، دون الحصول على بالنشا
 أي مساعدة من الآخرين.

تدريبه على الاختيار وذلك من بين المهام  (ب
التي يرغب أن يؤديها، أو المكافآت التي يمكن تقديمها 
له، كما يمكن تدريبه أيضا على القيام بترتيب الأنشطة 

 التي تعرض عليه بحسب تفضيله لها.
اعي وتدريبه على ذلك، تعليمه التفاعل الاجتم (ج

 وهو ما يمكن أن يسهم في اندماجه مع الآخرين.
وقبل أن يتعلم الطفل استخدام تلك الجداول، هناك 
بعض المهارات الضرورية التي يجب أن يلم بها، والتي 
تساعده على استخدامها، وتسهل من عملية حدوث التعليم 

رى "ماك والتعلم في هذا الصدد. وتتمثل تلك المهارات كما ت
في التعرف على الصورة وتمييزها  "(3444كلانهان وكرانتز )

عن الخلفية، تمييز الأشياء المتشابهة والتعرف عليها، 
الشيء. واكتساب مهارة التطابق بين الصورة والموضوع أو 

 ( 121: أ-1221عادل عبد الله، م.)
وبعد أن يجيد الطفل تلك المهارات، يشرع في تعليمه 

 طات الأساسية بإتباع الأسلوب التالي:جداول النشا

  يقوم المدرب أولا بأداء المهمة المتضمنة
 بالصورة أمام الطفل كنموذج.

  يقوم الطفل بتكرار أسماء الأدوات المستخدمة
 في كل نشاط إن أمكن ذلك.

  يتم تشجيع الطفل وحثه على أداء السلوك
، المطلوب وتوجيهه لفظيا وإيمائيا ويدويا إذا لزم الأمر

ثم الامتناع عن التوجيه على أن يتم ذلك بطريقة 
 تدريجية.
  يقوم الطفل بأداء النشاط المطلوب بنفسه وتحت

 إشراف المدرب.
  يسمح للطفل بالتعاون مع أقرانه في أداء

 الأنشطة الاجتماعية. 
  ،يتم تصويب الأداء الخاطئ للطفل فورا

ويجب مكافأته على أدائه الصحيح وذلك بإعطائه 
ت بديلة، تستبدل في نهاية النشاط بمدعم أولي، مدعما

 كما يحرم من التعزيز حال قيامه بسلوك غير ملائم.
  يتم تقديم الوجبة الخفيفة التي تتضمنها

آخر صفحة بالجدول إذا أدى الطفل الأنشطة 
 المستهدفة بشكل جيد.

ويجب أن يعمل المدرب على التأكد من أن الطفل 
خدام استمارة بيانات خاصة يستجيب للتدريب، وذلك باست

بقياس مدى اكتسابه لمهارات إتباع جدول النشاطات، 
بحيث يتم تقييم أداءه من خلال ملاحظة سلوكاته 
وتسجيلها وذلك على مدار جلسات التدريب بأكملها، ثم 
ترجمة تلك البيانات على هيئة تقرير واف يستخدم فيه 

فيه  المدرب النص اللغوي لوصف سلوك الطفل، ويعتمد
على استمارات تقييم أداءه للأنشطة المطلوبة ومكوناتها، 
والتي يمكن من خلالها التعرف على النسبة المئوية 
للأداء الصحيح، هذا ويفضل أن يضاف لذلك تمثيل 
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بياني لمستوى أداءه على جدول النشاطات، حتى يمكن 
 التعرف بسهولة على أي تطور يطرأ على هذا الأداء.

الطفل استخدام جدول النشاطات، يتم إعادة وبعد أن يجيد 
ترتيب الصور بنفس الجدول حتى يكتشف المدرب مدى قدرته 
الحقيقية على إتباع جدول الأنشطة، كما يقوم باستبدال بعض 

 الصور بصور أخرى جديدة، أو يتم تقديم جداول جديدة.
 الدراسات السابقة: (4

ا سنعرض فيما يلي الدراسات التي اهتمت بجوانب له
علاقة بموضوع البحث الحالي، والتي يمكننا الاستفادة منها 

 ومما اتبعته من إجراءات وما توصلت إليه من نتائج.
 : الأجنبيةالدراسات 1.4. 

: أ-1221لقد وجدنا فيما عرضه )عادل عبد الله، م. 
 ( الدراسات التالية:974-972: ب-1221( و)143-141

 Mac Duff" (.3441دراسة "ماك دوف وآخرون )
et al والتي هدفت إلى التعرف على مدى فعالية برنامج

قائم على استخدام جداول النشاطات المصورة في تنمية 
مهارات الحياة اليومية لدى أربعة أطفال توحديين، تتراوح 

سنة. وأوضحت النتائج أن اتباع  39و 4أعمارهم ما بين 
تلك الجداول أدى إلى انغماس هؤلاء الأطفال في 

نشطة المستهدفة، وإلى زيادة وتحسين سلوكاتهم الأ
المرتبطة بالمهام والأنشطة المتضمنة، وتعميم مثل هذه 

 السلوكات على العديد من المواقف المختلفة.
ومن ناحية أخرى، هدفت دراسة "كارين بيرس ولورا 

" .Pierce, K. et Schreibm, L(3449سكريبمان )
راوح أعمارهم ما بين إلى تدريب ثلاثة أطفال توحديين، تت

سنوات على استخدام جداول النشاطات المصورة،  4و 1
في سبيل تعلم بعض مهارات الحياة اليومية وتحقيق 
العناية بالذات، وأوضحت نتائج الدراسة أن هؤلاء 
الأطفال قد أصبح بمقدورهم القيام بالمهام المستهدفة 
بشكل جيد ومستقل، إلى جانب قدرتهم على تعميم هذا 

السلوك على مختلف المواقف، وأن هذا السلوك قد استمر 
 بنفس التطور خلال فترة المتابعة.

وتناولت الدراسة التي أجراها "برجستروم وآخرون 
(3442 )Bergstrom et al. تدريب طفل توحدي "

سنة، يعاني إلى جانب ذلك من تخلف عقلي  31عمره 
مفرده على إتباع جداول النشاطات المصورة حتى يقوم ب

بإعداد وجباته الخفيفة، وأوضحت النتائج فعالية الإجراء 
المستخدم في تدريب الطفل على ذلك من خلال إتباعه 

 للتعليمات المتضمنة بالصور.
 Wheeler (3442هذا وقد عمل "ويلر وكارتر )

et Carter  على التأكد من فعالية استخدام جداول "
لتوحديين على النشاطات المصورة في مساعدة الأطفال ا

أداء المهام المتضمنة بها بشكل مستقل، إلى جانب 
التخفيف من آثار السلوك غير الملائم الذي يصدر عنهم 
والحد منه. وأوضحت النتائج أن الأطفال قد اكتسبوا 
السلوك الاستقلالي، إذ أصبح بمقدورهم أداء تلك المهام 
 من تلقاء أنفسهم، كما قلّت السلوكات غير الملائمة

بدرجة كبيرة، وتحسن مستوى تفاعلاتهم الاجتماعية، مما 
 ساعدهم إلى حد كبير على الاندماج مع الآخرين.
( 3442واستهدفت دراسة "كرانتز وماك كلانهان )

"Krantz et Mc Clannahan  إلى التعرف على مدى
فعالية الاستبعاد التدريجي للصور المتضمنة في جداول 

لات الاجتماعية لثلاثة أطفال النشاطات في زيادة التفاع
سنوات، وبعد  2و 9توحديين، تراوحت أعمارهم ما بين 

أن تعلم هؤلاء الأطفال استخدام تلك الصور وإتباعها، 
ازداد اشتراكهم في التفاعلات حتى التي لم تتضمنها تلك 
الجداول، وبعد الاستبعاد التدريجي للصور، استمرت 

وتم تعميمها على  التفاعلات الاجتماعية من جانبهم،
الأنشطة الأخرى، وهو ما يدل على فعالية الجداول في 

 تنمية العلاقات الاجتماعية للتوحديين.
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فقد  ("3444أما دراسة "ماك كلانهان وكرانتز )
استهدفت تدريب طفل توحدي في السابعة من عمره على 
استخدام جداول النشاطات المصورة، بغرض مساعدته 

الاستقلالي، ومشاركته في الأعمال على اكتساب السلوك 
المنزلية، وتعليمه التفاعل الاجتماعي، وأوضحت نتائج 
الدراسة أن الطفل قد استطاع القيام بالأنشطة المستهدفة 

 من تلقاء نفسه دون الحصول على أي مساعدة.
 : العربيةلدراسات ا2.4.

فيما يخص الدراسات العربية فلا يوجد فيما يتعلق 
سوى  -في حدود علمنا -سة الحاليةبموضوع الدرا

دراستين، إحداهما أجراها "عادل عبد الله محمد ومنى 
(، والتي هدفت إلى التعرف على مدى 1223خليفة" )

فعالية تدريب الأطفال التوحديين على استخدام جداول 
النشاطات المصورة في تنمية سلوكهم التكيفي، وضمت 

 2أعمارهم ما بين  العينة ثمانية أطفال توحديين، تتراوح
سنة، بحيث تم تقسيمهم إلى مجموعتين تجريبية  31و

وضابطة، وأسفرت النتائج على فعالية هذا الأسلوب في 
تنمية المهارات المستهدفة لدى أفراد العينة 

-211ب:  -1221التجريبية.)عادل عبد الله، م. 
219) 

أما الدراسة الثانية فهي لـ "عادل عبد الله محمد 
(، والتي حاولا من خلالها التعرف 1223فرحات" )والسيد 

على مدى فعالية الإرشاد الأسري من خلال برنامج تم 
تقديمه لوالدي الأطفال المعاقين عقليا، لمتابعة تدريب 
هؤلاء الأطفال في الأسرة على استخدام جداول النشاطات 
المصورة، بنفس النمط الذي قدمه الباحثان في البرنامج 

لخاص بالأطفال، وذلك بغرض تحسين مستوى التدريبي ا
تفاعلاتهم الاجتماعية، وضمت العينة مجموعتين من 
المعاقين عقليا: مجموعة تجريبية وضابطة، قوام كل منها 

سنة، وقد  39و 2أطفال، تتراوح أعمارهم ما بين  32
دلت النتائج على اكتساب أفراد المجموعة التجريبية 

ا يدل على فعالية للمهارات المستهدفة، وهذا م
 (211-212: ب-1221البرنامج.)عادل عبد الله، م.  

إن الدراسات التي تضمنت جداول النشاطات 
المصورة كإستراتيجية تدريبية كلها تقريبا قد أجريت في 
بيئات أجنبية، وأنه على مستوى الوطن العربي فهي قليلة 

حدود  في-نعثرجدا، أما على المستوى المحلي، فلم 
دراسات تناولت فعالية مثل هذا البرنامج  على-نااطلاع

التدريبي، هذا ما دفعنا إلى محاولة معرفة ما مدى فعالية 
برنامج تدريبي قائم على استخدام جداول النشاطات 

 المصورة في تنمية السلوك التكيفي لدى التوحدي.
 إشكالية الدراسة:

تمثل جداول النشاطات المصورة إحدى 
تي يمكن تدريب الطفل التوحدي على ال الاستراتيجيات

استخدامها وإتباعها مما قد يؤثر إيجابا على سلوكه 
 التكيفي، ومنه تتمثل إشكالية البحث فيما يلي:

هل للتدريب على استخدام جداول النشاطات المصورة  -
 التوحدي؟آثار إيجابية على السلوك التكيفي للطفل 

 فرضية الدراسة:

مطروح في الإشكالية، تم للإجابة على التساؤل ال
 وضع الفرضية التالية:

يساهم البرنامج التدريبي القائم على استخدام جداول النشاطات  -
 المصورة في تحسين السلوك التكيفي للطفل التوحدي.

 أهداف الدراسة:

 تهدف الدراسة الحالية إلى:
تصميم برنامج يضم جداول نشاطات مصورة،  -

استخدامها وإتباعها، وتدريب الطفل التوحدي على 
بغرض اكسابه للمهارات والسلوكات المستهدفة من وراء 

 هذا البرنامج. 
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التعرف على مدى فعالية التدريب على البرنامج  -
 المستخدم في تنمية السلوك التكيفي لدى التوحدي.

 أهمية الدراسة:

البحث الحالي هو من الموضوعات التي لم تنل 
ا، فأهمية البحث تكمن في حقها من الدراسة في مجتمعن

تقديم برنامج يمكن تدريب الطفل التوحدي عليه، مما قد 
يعمل على تنمية سلوكاته التكيفية. كما قد تسهم الدراسة 

 في إثراء وتطوير الخدمات المقدمة للتوحديين.
 المفاهيم الإجرائية للدراسة:

نقصد بالفعالية تحديد الأثر المرغوب الذي يحدثه  فعالية:
 رنامج التدريبي لتحقيق الأهداف التي وضع من أجلها.الب

: يقصد بالبرنامج التدريبي في الدراسة البرنامج التدريبي
الراهنة برنامج مخطط ومنظم، قائم على استخدام جداول 
النشاطات المصورة لتقديم الخدمات والتدريبات المباشرة للطفل 

تكيفي على شكل جلسات، والتي تهدف إلى تنمية السلوك ال
لدى التوحدي من خلال تحسين مهارات التواصل، 
الاستقلالية في الحياة اليومية، التطبيع الاجتماعي، المهارات 

 الحركية والإقلال من السلوكات الانحرافية.
مجموعة من الصور  جدول النشاطات المصورة:

تمثل كل منها نشاطا معينا، والتي تعطي الإشارة للطفل 
طة متتابعة، بهدف التمكن من أداء التوحدي لتأدية أنش

 المهام المستهدفة دون توجيه أو مساعدة.
مدى قدرة الطفل على تحقيق  السلوك التكيفي:

مستوى من المهارات التكيفية التي يتضمنها مقياس السلوك 
التكيفي لذوي الاحتياجات الخاصة )من فئتي التوحد والإعاقة 

يس الأبعاد التالية: العقلية( الذي قمنا بإعداده، والذي يق
التواصل، الاستقلالية في الحياة اليومية، التطبيع الاجتماعي، 

 المهارات الحركية، والانحرافات السلوكية.
هو ذلك الطفل الذي يعاني من  الطفل التوحدي:

صعوبة أو قصور في التفاعل الاجتماعي، واضطرابات 
في التواصل اللفظي وغير اللفظي، كما يعاني من 

ت نمطية غير مرغوبة واهتمامات مقيدة، هذا سلوكا
وتظهر هذه الأعراض خلال مرحلة الطفولة المبكرة وقبل 

 أن يتجاوز الطفل العام الثالث.
 منهج الدراسة:

 اعتمدنا في الدراسة الحالية على المنهجين التاليين:
  المنهج الوصفي:-أ

وقد تم الاعتماد عليه في مرحلة الدراسة، وذلك في 
قائق والمعلومات المتصلة بموضوع البحث، من جمع الح

ية النظرية حول الموضوع من خلال الاطلاع على الخلف
أبحاث ودراسات سابقة ووصفها وفحصها لتحديد المشكلة 
وتقرير الفروض، وتحديد العينة وأدوات جمع المعطيات، 
كما تم الاعتماد عليه في وصف الحالة محل الدراسة 
بالاستناد إلى وسائل البحث العلمية والمتمثلة في 

لى تطبيق الملاحظة السلوكية المباشرة، واللجوء إ
الاختبارات للتقييم. كما تم الاعتماد على المنهج الوصفي 
في مرحلة التحليل، فبعد جمع وتسجيل الحقائق المرتبطة 
بين الإشكالية والفرضية، تم وصف النتائج المجمعة 

 وتحليلها ومناقشتها.
 التجريبي: المنهج-ب

قامت هذه الدراسة على تدريب طفل توحدي، والذي 
 تجريب البرنامج.  تمّ من خلاله

 التصميم التجريبي: 

قام البحث على التصميم التجريبي ذو المفحوص 
الواحد، والذي يثبت العلاقات السببية بين المتغيرات، 
غير أن الاهتمام فيه يتركز أساسا على التنوع في سلوك 
الفرد بدلا من التركيز على التنوع في سلوك المجموعات 

فإن هذا التصميم يقارن أداء )تصميم المجموعات(، ومنه 
الفرد نفسه تحت ظروف التدريب وبدون التدريب، وتجدر 
الإشارة إلى أن هذا التصميم يقتضي القياس المتكرر 
والمتتابع للمتغير التابع قبل التدريب وبعده، لكي يقدم 

 صورة واضحة عن مسار التغيرات في هذا المتغير.
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 عينة الدراسة:

لا توحديا متواجدا في تضمنت عينة الدراسة طف
المركز الطبي التربوي للأطفال المتخلفين ذهنيا 

سنة، ونسبة ذكائه  39 عمره-تلمسان ولاية-بالرمشي
، تم تشخيصه كحالة توحد من الدرجة الخفيفة من 72

 طرف مختص في الطب العقلي.
 أدوات الدراسة:

 لقد تم استخدام الأدوات التالية:
صي الذي أعده "عادل مقياس الطفل التوحدي التشخي (أ

( معتمدا في ذلك على 1223عبد الله محمد" سنة )
في تشخيصه  (DSM-4المحكات الواردة في )

 للاضطراب التوحدي.
 اختبار رسم الشخص لـ "جودنف" لقياس الذكاء. (ب
الملاحظة السلوكية المباشرة والتي سمحت لنا   (ج

 بالحصول على التقديرات السلوكية للمفحوص.
لسلوك التكيفي لذوي الاحتياجات الخاصة مقياس تقييم ا (د

 )من فئتي التوحد والإعاقة العقلية(: من إعداد الباحثة.
 البرنامج التدريبي المستخدم: من إعداد الباحثة.  (ه

 إجراءات الدراسة التجريبية:

قبل تطبيق  التقييم القبلي للسلوك التكيفي لدى الطفل:-أ
على الملاحظة البرنامج التدريبي عليه، وذلك بالاعتماد 

المباشرة ومقياس تقييم السلوك التكيفي بالاستناد إلى 
 تقارير الوالدين ومقدمي الرعاية له في المركز.

استغرق ذلك مدة  :تطبيق البرنامج التدريبي على الطفل-ب
أشهر، تم فيها الإشراف شخصيا على تطبيق البرنامج  1

جلسات  2إلى  9جلسة، وكان ذلك بواقع  41في 
دقيقة،  42-12يا، تراوحت مدة كل جلسة ما بين أسبوع

وكانت تعد حجرة الجلسات لتتناسب مع طبيعة الأنشطة 
 مكوناتها وأدواتها.

لقد مر تدريب الطفل على البرنامج المستخدم بثلاث 
مراحل أساسية، ضمت كل منها عددا من الجلسات، 
عملت على تحقيق هدف معين أو مجموعة أهداف تسهم 

هدف العام للبرنامج، وقد تم خلالها تقديم في تحقيق ال
 استراتيجيات وتقنيات التدريب على النحو التالي:

 المرحلة الأولى:

جلسة، وهدفت إلى  37ضمت المرحلة الأولى 
إعداد الطفل للتدريب، وعملت على تحقيق ثلاثة أهداف 
أساسية هي: إقامة العلاقة بيننا وبين الطفل، إعداد 

من خلال تدريب الطفل  مج وتقييم ذلكالطفل لتلقي البرنا
 على المهارات اللازمة لتعلم جداول النشاطات المصورة.

 المرحلة الثانية:

جلسة،  11تضمنت المرحلة الثانية من البرنامج 
، وهدفت إلى تدريب 74إلى  32وذلك من الجلسة 

الطفل على استخدام جداول النشاطات المصورة 
جداول أنشطة. وقد تم الأساسية والبالغ عددها ثلاث 

تدريبه على كل جدول نشاطات في عدد معين من 
 الجلسات وذلك على النحو التالي:

  من الجلسة الثامنة عشرة إلى

 الجلسة الأربعين:

( هذه تدريب الطفل على 11تضمنت الجلسات الـ )
أنشطة،  1أول جدول نشاطات أساسي، والذي تألف من 

ولى والثانية للجدول مما بعد أن قمنا باختيار المهمتين الأ
يجيد الطفل القيام به وعملنا على تضمينهما فيه، أما 
الأنشطة الأخرى فكانت من اختيار الطفل، والتي شملت 
ثلاثة أنشطة للتفاعل الاجتماعي، وكذا النشاط الأخير 

)تمّ إدراج محتوى صور الخفيفة. والمتمثل في الوجبة 
 (.-23-رقمأنشطة الجدول الأول في أعلى الشكل 

ويوضح الشكل التالي التمثيل البياني لأداء الطفل خلال 
 تدريبه على استخدام جدول النشاطات المصورة الأول:
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 الجدول:أنشطة 

 ( الوجبة الخفيفة6( التلويح باليد )5( المصافحة باليد )4) القدمكرة  ة( لعب3) ( التلوين2) استخدام المقص (1)     

 

 

 

 

 

 

 

 التمثيل البياني لأداء الطفل على جدول النشاطات المصورة الأول :10لشكل رقما          

 الجلسات 
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 المئوية

1 4,76 6 38,09 11 69,23 16 84,61 21 80,76 

2 9,52 7 33,33 12 76,19 17 92,3 22 92,3 

3 19,04 8 47,61 13 80,95 18 69,23 23 96,15 

4 28,57 9 57,14 14 80,76 19 69,23   

5 23,8 10 66,66 15 88,46 20 73,07   
 

 

 * التعليق:

بعد تقييم أداء الطفل، وجدنا أن هذا الأداء لم 
وذلك كحد أدنى للأداء الصحيح على  %22يتجاوز 
 %9771لأولى، حيث تراوح مابين ( جلسة ا31مدى الـ )

، ومع تكرار التدريب واستخدام إجراءات %71734إلى 
تصحيح الأخطاء، كانت النتيجة أن تراوحت النسبة 

 ( جلسات2المئوية للاستجابات الصحيحة في نهاية الـ )
، وبعد %41712إلى  %22771الموالية ما بين  

( 1الـ ) تغيير تقديم الصور بالجدول وذلك أثناء الجلسات
الأخيرة، انخفض الأداء بشكل ملحوظ ليستمر الطفل بعد 
ذلك في اتباع الجدول، وقد قام بذلك بشكل جيد ما بين 

، وبالتالي فإن الطفل جاهز %41732إلى  22771%

لتقديم ثاني جدول نشاطات له وهو ما تم تضمينه خلال 
 الجلسات التالية.

  التاسعة من الجلسة الواحد والأربعين إلى الجلسة
 : والخمسين

( هذه تدريب الطفل على 34هدفت الجلسات الـ )
أنشطة، قمنا  2ثاني جدول نشاطات أساسي، والذي ضم 

بتضمين نشاط واحد مما يجيده ويفضل القيام به وأدرجناه 
كأول نشاط بالجدول، في حين قام الطفل باختيار أنشطة 

ط الجدول الأخرى واختيار ترتيبها، كما اختار النشا
)تمّ توضيح محتوى الخفيفة. الأخير والمتمثل في الوجبة 

 (.-21-أنشطة الجدول في أعلى الشكل رقم
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 أنشطة الجدول:   

  ( الوجبة الخفيفة5( لعبة الغميضة )4( شد رباط الحذاء )3( التزرير )2برج المكعبات )بناء ( 1)                   

 

 

 

 

 

 

 

 لبياني لأداء الطفل على جدول النشاطات المصورة الثانيالتمثيل ا: 10الشكل رقم

 الجلسات 
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 المئوية
1 14,28 6 52,38 11 80,76 16 69,23 
2 28,57 7 47,61 12 84,61 17 76,92 
3 23,8 8 61,9 13 92,3 18 84,61 
4 38,09 9 66,66 14 88,46 19 92,3 
5 42,85 10 76,19 15 88,46    

 

 التعليق: *

يتبين من خلال الشكل أن النسبة المئوية للاستجابات 
( جلسات الأولى قد 32الصحيحة التي أتى بها الطفل في الـ )

، وهي بطبيعة %71734إلى % 39712تراوحت ما بين 
وإعادة استخدام  الحال نسب غير جيدة، وبعد تدريبه من جديد

الإجراءات الاشارية في سبيل ذلك، بلغت النسبة المئوية 
( 2للاستجابات الصحيحة التي أتى بها خلال الجلسات الـ)

، وهو ما يعني أنه %41712إلى % 22771الموالية ما بين 
قد استطاع أن يجيد استخدام الجدول، وعندما تم تغيير ترتيب 

( الأخيرة انخفض 9سات الـ)الصور بالجدول وذلك أثناء الجل
، ليستمر بعدها في اتباع الجدول %22أداءه إلى ما دون 

 29713والسير وفقا له، وقد قام بذلك بشكل صحيح ما بين 

، وبالتالي فإن الطفل جاهز لتقديم ثالث %41712إلى %
 جدول له، وهو ما تم تضمينه خلال الجلسات الموالية.

 تاسعة والسبعينمن الجلسة الستين إلى الجلسة ال: 
( هذه على 12تم تدريب الطفل خلال الجلسات الـ )

منها  2أنشطة،  1آخر جدول نشاطات، والذي تضمن 
خاصة بالتفاعل الاجتماعي في حين كان النشاط الأخير 
خاصا بالوجبة الخفيفة والتي كانت من اختيار الطفل، 
كما اختار أيضا ترتيب صور التفاعل الاجتماعي وذلك 

تفضيله لها.)تمّ توضيح محتوى أنشطة الجدول بحسب 
 (.-21-في أعلى الشكل رقم

ويوضح الشكل التالي التمثيل البياني لأداء الطفل خلال 
 تدريبه على استخدام جدول النشاطات المصورة الثالث:
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 أنشطة الجدول:

 (6عب )للب با( اللع5(الجلوس على الكرسي )4( اللعب بالكرة )3( العناق )2( الجري جماعة )1)

 

 

 

 

 التمثيل البياني لأداء الطفل على جدول النشاطات المصورة الثالث :10الشكل رقم        

 الجلسات 
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 المئوية
1 6,25 6 43,75 11 75 16 76,19 
2 12,5 7 50 12 80,95 17 76,19 
3 18,75 8 56,25 13 90,47 18 80,95 
4 31,25 9 68,75 14 85,71 19 80,95 
5 25 10 62,5 15 85,71 20 85,71  

  التعليق:* 

تراوحت النسبة المئوية للاستجابات الصحيحة التي 

( الأولى ما بين 11أتى بها الطفل خلال الجلسات الـ )

، وهي بطبيعة الحال نسب غير جيدة %55إلى % 6225

( 4خلال الجلسات الـ ) هومع تكرار التدريب تطور أداء

، %09245إلى % 59205تراوح ما بين حيث تالموالية 

ثم يستمر في التطور بعد تغيير ترتيب  هلينخفض أداء

 الصور وذلك وفق الترتيب الجديد التالي للأنشطة.

 المرحلة الثالثة:

جلسة،  12شملت المرحلة الثالثة من البرنامج 

، بحيث قمنا في هذه 01إلى  59الجلسات من  وشغلت

المرحلة الأخيرة بإعادة تدريب الطفل على جداول 

النشاطات الثلاثة الأساسية التي تم تدريبه عليها في 

جلسات لإعادة  4المرحلة الثانية، وقد تم تخصيص 

التدريب على كل جدول نشاطات، ويكمن الهدف من 

وفي سبيل ذلك  تثبيت أثر التدريب،هو هذه المرحلة 

استخدمنا نفس الفنيات التي تم استعمالها من قبل، كما 

 اتبعنا نفس الخطوات التي تم اتباعها آنذاك.

ويوضح الشكل التالي التمثيل البياني لأداء الطفل على 

 جداول النشاطات الثلاثة الأساسية خلال هذه المرحلة:
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اء الطفل على جداول النشاطات خلال المرحلة الثالثة من التمثيل البياني لأد :10الشكل رقم 

 البرنامج.

 الجلسات 
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 الجلسات  المئوية
النسب 

 المئوية
1 76,92 4 92,3 7 88,46 10 80,95 

2 88,46 5 80,76 8 88,46 11 80,95 

3 84,61 6 84,61 9 76,19 12 85,71 
 

 * التعليق: 

تراوحت النسبة المئوية للاستجابات الصحيحة التي أتى 
بها الطفل خلال الجلسات الأربعة الأولى والخاصة بإعادة 

 %71.41تدريبه على إتباع جدول النشاطات الأول ما بين 
، في حين وجدنا أن أداءه خلال جلسات %41.12إلى 

 %22.71ن إعادة تدريبه على ثاني جدول قد تراوح ما بي
، وتراوحت النسبة المئوية للاستجابات %22.91إلى 

الصحيحة أتى بها في الأربع جلسات الأخيرة من هذه 
المرحلة والتي تم فيها تدريبه على ثالث جدول نشاطات ما 

، وهي بطبيعة الحال نسب %22.73إلى  %71.34بين 
 جيدة تحصل عليها الطفل في هذه المرحلة.

للسلوك التكيفي لدى النهائي  التقييم-ج

بعد الانتهاء من تطبيق البرنامج، وتم  وذلك الطفل:
الاعتماد في ذلك على الملاحظة السلوكية المباشرة، 

ومقياس تقييم السلوك التكيفي بالاستناد إلى تقارير 
 الوالدين ومقدمي الرعاية له.

 التتبعي للسلوك التكيفي للطفل: التقييم-د
التدريب، بالاعتماد على  بعد مرور شهرين من انتهاء
 وسائل التقييم المذكورة سابقا.

 :عرض نتائج البحث

تنص فرضية الدراسة على أنه: "يساهم البرنامج 
التدريبي القائم على استخدام جداول النشاطات المصورة 

 في تحسين السلوك التكيفي للطفل التوحدي".
 ويوضح الجدول التالي نتائج هذا الفرض:

التغيرات التي طرأت على السلوك جدول يوضح     
التكيفي للطفل بأبعاده المختلفة قبل وبعد تنفيذ 

 البرنامج التدريبي:
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 بعد التدريب قبل التدريب أبعاد السلوك التكيفي
 التقييم التتبعي    التقييم النهائي  التقييم الأولي

 التواصل
 الاستقلالية في الحياة اليومية

 التطبيع الاجتماعي
 هارات الحركيةالم

 الانحرافات السلوكية

32 
19 
33 
12 
12 

37 
11 
31 
11 
12 

37 
11 
31 
11 
12 

 312 312 311 الدرجة الكلية

يوضح التقييم الأولي أن درجة الطفل التوحدي 
الكلية في السلوك التكيفي منخفضة، حيث بلغت درجته 

(، فقد تحصل في أبعاد %12791( وقدرت بـ )311)
تقلالية في الحياة اليومية، التطبيع )التواصل، الاس

الاجتماعي، المهارات الحركية، الانحرافات السلوكية( 
( على التوالي، 12، 12، 33، 19، 32على الدرجات )

وهي درجات منخفضة إلى ما دون المتوسط وذلك في 
أبعاد التواصل، الاستقلالية في الحياة اليومية، التطبيع 

نسبة لبعدي المهارات الاجتماعي، وفوق المتوسط بال
 الحركية والانحرافات السلوكية.

وبعد تدريب الطفل على البرنامج الحالي وذلك لمدة 
ستة أشهر، ظهرت تغيرات إيجابية وتحسن ملحوظ في 
السلوك التكيفي لديه كما يوضحه التقييم النهائي، حيث 

( 312ارتفعت درجته الكلية في السلوك التكيفي إلى )
(، الأمر الذي سمح بملاحظة %92711وقدرت بـ )

(، ليدوم التحسن %1732مستوى التحسن والذي قدر بـ )
( وهذا 312على هذا المستوى حيث بقي على الدرجة )

 بعد شهرين من انتهاء التدريب.
أما بالنسبة لجوانب السلوك التكيفي فقد ظهرت 
تغيرات ملحوظة في )أبعاد التواصل، الاستقلالية في 

التطبيع الاجتماعي، المهارات الحركية(،  الحياة اليومية،
حيث ارتفعت درجات الطفل على تلك الأبعاد من 

( على التوالي وذلك قبل 12 ،33، 19، 32الدرجات )

( بنفس 11، 31، 11، 37التدريب إلى الدرجات )
الترتيب وذلك بعد انتهاء التدريب، لتستمر على هذا 

 المستوى حتى بعد انقضاء فترة التتبع.
 يل نتائج البحث ومناقشتها:تحل

لقد كشفت النتائج عن حدوث تحسن في السلوك 
التكيفي للطفل التوحدي إثر تعليمه استخدام جداول 
النشاطات المصورة، وقد مس هذا التحسن جوانب 
السلوك التكيفي التالية: التواصل، الاستقلالية في الحياة 

وتتفق اليومية، التطبيع الاجتماعي، المهارات الحركية. 
هذه النتائج مع ما توصلت إليه دراسة "عادل عبد الله 

(، والتي استخدمت 1223محمد ومنى خليفة حسن" )
فيها جداول النشاطات المصورة بهدف تنمية السلوك 
التكيفي للأطفال التوحديين، وأسفرت نتائجها عن فعالية 

 التدريب على استخدامها في هذا الصدد.
راسة التي قام بها "عادل كما تتفق النتائج مع الد

(، والتي كشفت 1223عبد الله محمد والسيد فرحات" )
عن فعالية استعمال جداول النشاطات وإرشاد الوالدين 
لاستخدامها مع أطفالهم المعاقين عقليا في تحسين 
مستوى التفاعلات الاجتماعية لهؤلاء الأطفال، وفي نفس 

 "(3442)السياق أكدت دراسة "كرانتز وماك كلانهان 
على فعالية استخدام تلك الجداول في زيادة التفاعلات 

 الاجتماعية للأطفال التوحديين.
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وتتفق النتائج أيضا مع دراسة "برجستروم وآخرون 
لى إمكانية إكساب المهارات إ(" والتي توصلت 3442)

الحياتية للأطفال التوحديين من خلال استخدام جداول 
بهم على أداء الأعمال النشاطات المصورة، وكذا تدري

المنزلية المختلفة. بالإضافة إلى ما توصلتا إليه "ماك 
(" في دراستهما، حيث تريان في 3444كلانهان وكرانتز )

ذلك على أن تعليم الأطفال التوحديين إتباع جداول 
النشاطات يكسبهم السلوك الاستقلالي، ويساعدهم على 

راسة ويلر الاندماج مع الآخرين في المجتمع، كذلك د
(" والتي بينت نتائجها أن جداول 3442وكارتر )

النشاطات تكسب الأطفال التوحديين السلوك الاستقلالي 
وتخفف من سلوكاتهم غير الملائمة. بالإضافة إلى ما 

(" 3441كشفت عنه دراسة "ماك دوف وآخرون )
(" عن فعالية تلك 3449و"كارين بيرس ولورا سكريبمان )

مهارات الحياة اليومية للأطفال  الجداول في تنمية
 التوحديين.

ويمكن تفسير نتائج البحث بأن البرنامج التدريبي 
المستخدم قد عمل من خلال جداول النشاطات المصورة 
التي يتضمنها على تدريب الطفل التوحدي محل الدراسة 
على البعض من المهارات الحياتية والاجتماعية، والتي 

نمائية يمكن أن يكتسبها عن  تعتبر في مجملها مهارات
طريق التدريب والممارسة، كما عمل أيضا على إعادة 
تنظيم بيئته وتزويدها بالكثير من الأدوات والوسائل التي 
ساعدته على ممارسة العديد من الأنشطة المتنوعة 

 المخططة إلى جانب التفاعل مع هذه البيئة.
حدي ومما لا شك فيه أن التدريب العملي للطفل التو 

كان له أثر إيجابي على السلوك التكيفي لديه بمختلف 
أبعاده، حيث أن الجداول التي تم تقديمها إليه وتدريبه 
عليها، والتي نقلت له أنشطة تتعلق ببعض المهارات 
الحياتية والمهارات الاجتماعية، ونظرا لأنه قد تعلم بالفعل 
كل الخطوات اللازمة لإكمال الأنشطة التي يتضمنها 
الجدول دون الحصول على أي مساعدة من جانب 
الآخر، فإن ذلك عمل على إكسابه التصرفات 

الاستقلالية، مما جعله يقوم بالمهارات المتضمنة من 
تلقاء نفسه، وهو الأمر الذي نمّى لديه الأداء الوظيفي 
المستقل لمهارات الحياة اليومية في مجال العناية بالذات 

 رنامج.التي تم تضمينها في الب
إضافة إلى ذلك، فقد تضمن البرنامج ضرورة تدريب 
الطفل على مجال أوسع للاختيار، وذلك من بين تلك 
الأنشطة التي يرغب أن يؤديها، أو الأطفال الذين يود أن 
يشاركوه في نشاط معين، أو المكافآت التي يمكنه الحصول 
عليها من جراء أدائه الصحيح، مما جعله يعبر للآخرين عن 

 اختياراته لفظا وإشارة وبالتالي التواصل معهم.
كذلك فإن ضرورة قيام الطفل بالإشارة إلى الصورة، 
والتعرف على الأدوات المتضمنة فيها والإمساك بها 
وذكر اسمها كلما أمكن ذلك، أدى إلى ترديده لبعض 

 المفردات وراءنا وعن طلب منا وبالتالي التواصل معنا.
إشراك الطفل في محادثات إلى جانب ذلك فقد تم 

بسيطة مع أقرانه أو معنا خلال التدريب، وهو ما 
تضمنته مهام التفاعل الاجتماعي، مما أدى إلى تحسين 
قدرته على التواصل مع الآخرين. كما أن قيامه بتلك 
المهام عمل على تنمية تفاعلاته الاجتماعية في المواقف 

ى التحرك نحو المنزلية والمؤسساتية، حيث دفع بالطفل إل
 الآخرين والإقبال عليهم ومشاركتهم في اللعب. 

ونظرا لما يتطلبه استخدام الجداول من قيام الطفل 
بأداء الأنشطة المختلفة، فإن ذلك من شأنه أن ينمي 
حركاته، وقد أسهم البرنامج في تحقيق ذلك إلى حد ما، 
فمن خلال تدريب الطفل على أنشطة الجدول المادية 

 إلى تنمية مهاراته الحركية.أدى ذلك 
وبالتالي أسهم البرنامج التدريبي القائم على استخدام 
جداول النشاطات المصورة بشكل فعال في تنمية السلوك 

 التكيفي للطفل التوحدي محل الدراسة.
كما أثبتت إستراتيجية المتابعة فعالية هذا البرنامج، 

امها حيث أظهرت نتائجها استمرار مكتسبات الطفل ودو 
إلى فترة ما بعد التتبع، وذلك بعد مرور شهرين من 
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انتهاء التدريب، الأمر الذي يدعم نتائج الدراسة التي قام 
عادل عبد الله محمد بالاشتراك مع منى خليفة حسن بها 

بالمشاركة مع السيد فرحات في نفس و ( 1223سنة )
ن التدريب على جداول أوالتي أوضحت ب السنة،

ود فقط إلى نتائج واضحة وملموسة النشاطات لا يق
وايجابية في السلوك التكيفي للطفل، بل يقود إلى 

 المحافظة على مثل هذه النتائج وتثبيتها.
:خاتمة

في الأخير نستطيع القول بأنه لابد من الاستناد إلى 
قاعدة معرفية مناسبة لتقديم برامج تدريبية فعالة مع 

ار ذات دلالة على الأطفال التوحديين، وأن تكون لها آث
النتائج، أي المخرجات الرئيسية القصيرة المدى والطويلة 
المدى حتى وإن كانت ضعيفة، فحينما يتوفر لدينا الدليل 
على فعالية التدريب في تعلم الطفل التوحدي للمهارات 
التكيفية، فإنها إذن نقطة البداية وليست النهاية، فتعليم 

تطلب جهدا شاقا التوحديين تعتبر مسألة صعبة وت
ومستمرا، حتى وإن كان هذا التقدم بطيئا، إلا أنه لابد 
من استمرارية البحث وتشجيع المزيد من الباحثين 
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العلاقة بين الأنماط السلوكية)أ ب( وأساليب التعامل مع الضغط النفسي ونوعية 
الحياة لدى مرضى السكري) دراسة ميدانية(.

ـ أ. يزيد شويعل
)أبو القاسم سعد الله( 20جامعة الجزائر

: الملخص

هدفت الدراسة إلى معرفة العلاقة بين الأنماط 
ع الضغط النفسي السلوكية )أ ، ب(، وأساليب التعامل م

ونوعية الحياة لدى مرضى السكري، على عينة بلغت 
كل من مقياس الأنماط  استخدام( فردا، وتم 831)

(، ومقياس أساليب 8111السلوكية لـ " العتوم فرح " )
pulhan ( "8111 ،)التعامل مع الضغط النفسي لـ"

(، ومقياس نوعية الحياة 9001ترجمة "شهرزاد بوشدوب")
وبعد التطبيق تم  (9088) محمد" أحمد سانينح أحمد لـ"

توجد علاقة بين الأنماط السلوكية )أ ،  التوصل إلى أنه
ب(، و)منخفضي، ومتوسطي، ومرتفعي(أساليب التعامل 

، ودلت النتائج على والانفعالالمركزة على المشكل، 
وجود علاقة الأنماط السلوكية )أ ، ب(، و)منخفضي، 

عية الحياة، كما أنه توجد ومتوسطي، ومرتفعي( في نو 
علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( مستخدمي 
أساليب التعامل مع الضغط النفسي المركزة على المشكل 

، و)منخفضي، متوسطي، ومرتفعي( نوعية والانفعال
الحياة. 

النمط السلوكي )أ(، النمط  الكلمات المفتاحية:
سي، السلوكي )ب(، أساليب التعامل مع الضغط النف

نوعية الحياة.

Résumé :

L'étude vise t à déterminer la relation entre les 

comportements de type  (A, B), et les méthodes de 

gestion du stress et de la qualité de vie des patients 

atteints de diabète, Sur un échantillon de  

(138)personnes, nous avons utilisé à la fois l'échelle 

des modèles de comportement "elaatoum 

&farah"(1999), et l'échelle de la gestion du stress de 

"pulhan"(1999), et l'échelle de la qualité de vie"Ahmed 

hasanin ahmed"(2011).les résultats indiquent qu'il existe 

une relation entre les comportements de type (A, B), et les 

différents niveaux de méthodes de traitement axés sur le 

problème, et l'émotion, ils indiquent aussi la présence des  

comportements de type (A, B), et aux différents niveaux 

de la qualité de vie, et qu'il existe une relation entre les 

différents  niveaux de méthodes de gestion du stress axées 

sur le problème et  l'émotion, et les différents  niveaux de 

la qualité de vie. 

Mots-clés : modèle de comportement (A), modèle 

de comportement (B), les méthodes de gestion du 

stress, la qualité de vie. 

ـ إشكالية الدراسة:10

تشكل الأمراض المزمنة أحد أكبر التحديات التي 
تواجه الأفراد والمؤسسات الصحية بشكل خاص والدول 

 الاقتصاديةبشكل عام، فبدءا من استنزافها للإيرادات 
للدول وصولا إلى تأثيرها على المريض الذي يعاني من 

فسية، السلبية من الجوانب الأربعة: صحية، ن انعكاساتها
ومادية، وهذه الأمراض المزمنة لا تختار  اجتماعية

مجتمعا دون آخر، أو بيئة دون أخرى، بل هي صفة 
صارت تلازم كل المجتمعات المتقدمة منها والمتخلفة، 
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بينها سوى في نسبها  الاختلافكذلك، ولا يعدو أن يكون 
 اهتمتالمتفاوتة، وأمام تفاقم ظاهرة الأمراض المزمنة 

العالمية للصحة بهذا الموضوع وتابعته من المنظمة 
خلال إصدار تقارير سنوية حول وضع الصحة في 
العالم، وعملت على رسم سياسات صحية ينبغي 
اعتمادها لمواجهة تلك التحديات، وحسب منظمة الصحة 

(، تم تسجيل وفاة 9083العالمية في تقريرها لسنة)
 ( مليون بسبب مرض السكري في العالم في8.891)

(، كما أنه في إحصائيات أخرى صرح 9001سنة )
رئيس الفيدرالية الوطنية لمرضى السكري بأنه يوجد 

( ملايين مصابا بهذا الداء في الجزائر، وهذا 00حوالي )
طبعا حسب المنظمة العالمية للصحة، كما بلغ عدد 

 ( مليون مصابا. 319المصابين بهذا الداء عالميا)

 (      90، ص9080)جريدة الشروق، 

وفي إطار الرؤية الفاحصة لموضوع الصحة      
يتبادر إلى الأذهان التساؤل حول إصابة بعض 
الأشخاص دون غيرهم بالأمراض، وهذا يعني وجود 
فروق ومتغيرات نفسية اجتماعية تدعم قدرة الفرد على 
المواجهة الفعالة للضغوط النفسية والاستمرار في الحياة، 

( على أن 8111" )Gordano" وفي هذا الاتجاه يرى 
شخصية الفرد وخصائصها تعتبر عاملا وسيطا يخفف 
أو يزيد من وطأة الموقف الضاغط على الفرد، ومن هذه 
السمات أو الخصائص نذكر الصلابة النفسية، الفعالية 
الذاتية، مفهوم الذات، القلق، والأنماط السلوكية. )علي 

ريادة في مجال (، هذه الأخيرة التي تعود ال9000عسكر،
الأنماط السلوكية إلى إثنين من الأطباء وهما: 

"Friedman & Rosenman( "8111 حيث توصلا ،)
إلى نمط السلوك المولد لأمراض شرايين القلب، وأطلقا 
عليه النمط السلوكي)أ(، والذي يوصف به أي شخص 
ينهمك بعدوانية في كفاح مرير ومستمر لإنجاز المزيد 

وقت ممكن، ولو كان ذلك على حساب والمزيد في أقل 
أشياء أخرى وأشخاص آخرين، وفي مقابله، نجد النمط 
السلوكي)ب(، وهو نمط من السلوك المتحرر من العدوان 
والكراهية، ويتميز بغياب أو نقص الحاجة للتنافسية 
لإظهار القدرات أو مناقشة إنجازات الفرد وأعماله، كما 

ون مثاليون في أن الأشخاص من هذا النوع يعتبر 
سلوكياتهم، فهم يتميزون بالنجاح والتوافق والصحة الجيدة 

وروح التسامح وحالة الضغط عندهم  الاجتماعيوالتكيف 
تكون متوسطة ومعتدلة، وهكذا فسمات أفراد النمط 
السلوكي )ب( تجعلهم أقرب إلى إتباع أسلوب حياة 
صحي،  وهو من الأنماط الصحية التي تقل فيها 

النفسية والجسدية مقارنة بأفراد النمط  باتالاضطرا
السلوكي )أ( بشكل خاص، وهذا حسب نتائج دراسات كل 

 Torricia et(، و"9080")veehoven,Rمن"
al("9001 "و ،)starkauskine,v("9001 نجية(،)

Rosch("9008 ، )( و "9081إسحاق عبد الله،
Siesser("8111 )( ، وكذلك دراسة "9000")Halhو"

(، فإن هذا النمط تنخفض فيه 9003شريف،  ، )ليلى
 الإصابة بالأمراض المزمنة. احتمالية

بالعلاقة بين  اهتمتتوجد العديد من الدراسات التي 
النمط السلوكي )أ( وأمراض القلب والشرايين، مقارنة 
بالأمراض المزمنة الأخرى ، والتي من أهمها داء 

سات، ومن السكري، إلا أن هذا لا ينفي وجود بعض الدرا
(، والتي 9083")Aldan et alبينها  دراسة كل من "

أكدت على وجود علاقة بين النمط السلوكي )ب(، 
ومرض السكري، في حين لم تظهر الدراسة علاقة بين 
النمط)أ( ومرض السكري، في حين أن دراسة كل من " 

Bruk, nancy et al( "9080 توصلت إلى أن النمط)
السكري أكثر من النمط  السلوكي )أ( يرتبط بمرض

السلوكي )ب(، وفي مجتمعنا نجد الدراسة التي قامت بها 
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( بالجزائر لإيجاد نمط 9001"فاطمة الزهراء زروق" )
سلوكي للمصابين بالسكري من خلال طريقة الحياة أو 

" Orlandini et alنوعية الحياة، كما كشفت دراسة "
(  إلى وجود علاقة بين بعض الخصائص 8111)
شخصية كالانقباض الشديد، وعدم القدرة على تحمل ال

الإحباطات، أما فيما يخص البيئة العربية، فنجد دراسة 
كل من "روز ماري شاهين" والتي ركزت فيها على 
تجميع بعض الخصائص الشخصية  لمرض السكري 

من البحوث القليلة المتوفرة، كسرعة الاستسلام  انطلاقا
والشعور بالكآبة، والتبعية، والقابلية للإحباط واليأس، 

 والتاريخ الطويل من التعب والإرهاق الجسدي والنفسي.

ولا شك أن الإصابة بالأمراض المزمنة له إرتباط     
بمتغيرات نفسية عديدة، ولعل أبرزها الضغط النفسي، 

 Eysenckوأساليب التعامل معه، ومن الدراسات نجد "
et alصية التي تؤثر " توصلت إلى أن أهم السمات الشخ

على الضغوط النفسية والصحة، هي النمط السلوكي)أ(، 
(. )جاسم محمد Rice( "8119وفي نفس الإتجاه أكد "

 Davids(، و "981-981، ص 9000خواجة، 
dottir( "9000("علي" ، )على وجود علاقة 8110  ،)

بين النمط السلوكي )أ(، والضغط النفسي، في حين 
الأفراد ذوي النمط السلوكي (، أن 8111")doplarوجد"

)ب( يتعاملون مع الضغوط بطريقة فعالة ومتوازنة، بدلا 
من الغضب والعدوانية، فهم أقل عرضة للإصابة بهذه 
الأمراض وهذا ما أدى ببعض الباحثين إلى محاولة 
تفسير العلاقة بين الأنماط السلوكية و كيفية التعامل مع 

ان المشعان، الضغط النفسي لدى المرضى.)عويد سلط
( والتي 8111" )Fukunish(، وتذهب دراسة "9088

إهتمت بتأثيرات النمط السلوكي )أ( على الضغط النفسي 
وأساليب التعامل معه، وأشارت نتائج الدراسة إلى أن 
الحصول على درجة مرتفعة في  النمط السلوكي )أ( 

يجعل الفرد يواجه بطريقة أفضل الضغط النفسي، وكذلك 
دراسة علاقة الأنماط السلوكية بأساليب التعامل في إطار 

 & Burkمع الضغط النفسي، كما نجد دراسة "
Green(8118 التي أكدت على وجود علاقة بين ،)

النمط السلوكي )ب( وأساليب التعامل مع الضغط النفسي 
المركزة على المشكل، في حين إرتبط النمط السلوكي )أ( 

نفعال، كما بينت دراسة بأساليب التعامل المركز على الإ
"Carver et al( "8111 يميلون )( أن أفراد النمط )أ

إلى مراقبة وضبط بيئتهم، لذلك فهم يستعملون أساليب 
التعامل نحو المشكل، وإدارته، فالأشخاص من النمط )أ( 
يميلون أكثر من الآخرين للتخطيط لكيفية التعامل مع 

امل مع المشكل الموقف، مع إستعمال أساليب فعالة للتع
، ومن الدراسات التي (Terry,1994.p897)المطروح.

إهتمت ببحث العلاقة بين النمط السلوكي وأساليب 
التعامل مع الضغط النفسي لدى مرضى السكري نجد 

(، لا يوجد فرق بين 9002نتائج "إبراهيم حامد المغربي" )
مرضي السكري والأصحاء في النمط السلوكي )أ، ب( 

صحاء كانوا أكثر إستخداما لأساليب التعامل كما أن الأ
مع الضغط النفسي التي تعتمد على حل المشكل مقارنة  
بمرضى السكري، وفي نفس السياق يذهب "جمعة يوسف 

( إلى التأكيد على أن 9000ومعتز عبد الله السيد" )
هناك العديد من الدراسات التي تكشف عن الصعوبات 

أصحاب النمط السلوكي )أ( الإجتماعية التي يعاني منها 
أكثر من ذوي النمط السلوكي )ب(، في كيفية تعاملهم 

 مع الضغوط النفسية.

وبناء على ما سبق فإن صحة الفرد تتأثر     
بمحددات بيولوجية وأخرى انفعالية واجتماعية يلعب 
الضغط النفسي دورا أساسيا في تشكيلها، ولعل الفرق في 

راد تحدده بالإضافة إلى درجة تأثر الوضع الصحي للأف
العوامل البيولوجية الفيزيولوجية عوامل أخرى تتعلق 
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بالشخصية ونوعية الحياة، بمعنى أن التوجه السلوكي 
للفرد من خلال ممارساته اليومية، وفي كيفية استجابته 
للضغط ومعالجته للانفعال ونظرته إلى نوعية حياته، 

لى صحته، يمكن أن تكون عاملا من عوامل الخطورة ع
لهذا اكتسى مفهوم نوعية الحياة أهمية كبيرة في الدراسات 
في مجال الصحة العامة، وتعرفه منظمة الصحة 

بأنها حالة كاملة من الهناء  (OMS,1994)العالمية.
Well-Being في الجوانب الجسمية والعقلية

والإجتماعية، وليست مجرد غياب المرض أو العجز 
(، وعلى الرغم من أن 9001ق،والوهن. )أحمد عبد الخال

التعاريف المقدمة لمفهوم نوعية الحياة قد ركزت على 
الجانب الأدائي والمهارات الفردية في مواجهة متطلبات 
الحياة اليومية، وقد أعطى هذا المفهوم عمقا واضحا 
لبحوث علم النفس الصحة التي تناولت علاقة السلوك 

ة من مفهوم بالصحة من خلال مصطلحات ومفاهيم قريب
نوعية الحياة كالسلوك الصحي وعوامل الخطورة على 
الصحة والنمط السلوكي، ولقد أجريت دراسات كثيرة 
تناولت  نوعية الحياة لدى المصابين بالأمراض المزمنة 

 Power at(، و"9008" )Albrighatetatمثل دراسة "
al( "9008"و ،)Norman( "9000 رمضان(،)

Maclood & Davey("9003 ،)" ( و9083زعطوط،
حاولت إستقصاء المتغيرات الصحية والشخصية 
والاجتماعية، وكذا السلوك الصحي، من وجهة نظر 

 Quality ofالأطباء والمحيطين بالمريض، ونوعية الحياة
life   وهو مفهوم متعدد الأبعاد يتضمن وجهة نظر ،

المريض المتعلقة بتقييمه العام لنوعية حياته، بما فيها 
وانب الجسدية، والنفسية، والاجتماعية، الج

، وعليه إهتمت  (Mytko & Knight.1999)والروحية
العديد من الدراسات في محاولاتها لاستقصاء نوعية 
الحياة لدى المرضى المزمنين، وفي هذا الصدد 

( إلى التأكيد على 9080" )singh discitيذهب"

لحياة  الإرتباط الإيجابي بين الصحة الجسمية ونوعية ا
وعلى هذا الأساس، أما بخصوص مرض السكري فقد 

تبيان مستوى نوعية الحياة حاولت العديد من الدراسات 
 perair etلديهم، ومن هذه الدراسات نجد  دراسة من "

al ("9001" و ،)grigg angele("9000" و ،)Perwin-
Amv & Renee("9000 أن نوعية الحياة لدى مرضى ،)
( 9001"الطيباني" ) رتفاع، وتؤكد دراسةالسكري تتميز بالإ

أن مرضى السكري لديهم نوعية حياة جيدة  خاصة في 
( في 9083جانب العلاقات الشخصية،)رمضان زعطوط،
(، إلى 9080حين تذهب دراسة "غادة محمود محمد علي" )

التأكيد على  ان مرض السكري يرتبط بنوعية الحياة 
  المنخفضة.

هتمت بدراسة العلاقة بين ومن الدراسات التي إ    
 .Mc carty.Rالضغط النفسي ونوعية الحياة نجد دراسة"

el al( "9000 والتي توصلت إلى وجود علاقة عكسية )
بين الضغط النفسي وإرتفاع مستوى نوعية الحياة، 

( على 9001" )Krietler et alوتوصلت دراسة "
مرضى السكري إلى أن الضغط النفسي يؤثر سلبا على 

Siank & Monjezi( "9001 )ة الحياة، ويضيف "نوعي
أن مرض السكري يؤثر على جودة حياة الفرد تأثيرا 
عميقا، حيث يعاني مرضى السكري من مضاعفات 
المرض، الأمر الذي يؤدي لرعاية ذاتية أضعف 
بالإضافة للعوامل النفس اجتماعية، وارتباط أحداث 

مرتفعة الحياة الضاغطة نفسيا بمستويات سكر الدم ال
والرعاية الذاتية الضعيفة مما يؤثر على نوعية الحياة، 
ومن الدراسات التي ربطت بين الأنماط السلوكية ونوعية 

" التي توصلت إلى  Karen,D("9001الحياة دراسة )
عدم إرتباط النمط )أ( بنوعية الحياة، في حين إرتبط 

ن الحياة، وهذا ما توافق مع دراسة كل مالنمط )ب( بنوعية 
(9003")Sendayودراسة ،" "Kendy,S("9009 وكذلك ،)
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 Greaser" (، في حين أن دراسة9000")Stwart,jدراسة "
.DS("9001" ودراسة ،)Hunberg  ,K("9009 توصلتا ،)

إلى عدم وجود علاقة بين النمط السلوكي )أ/ب( ونوعية الحياة. 
(Karen, D, 2007) 

حاول ان ومن خلال ما ذكر فإن الدراسة الحالية ت
 تجيب على الأسئلة التالية:

)أ السلوكية بين الأنماط  ارتباطيةـ هل توجد علاقة 08
/ب( و)منخفضي، ومتوسطي، ومرتفعي( أساليب 

 حل)المشكل التعامل مع الضغط النفسي المركزة على 
 السكري؟( لدى مرضى الاجتماعيالمشكل، الدعم 

 وكية السلبين الأنماط  ارتباطيةـ هل توجد علاقة 09

)أ /ب( و)منخفضي، ومتوسطي، ومرتفعي( أساليب 
)التجنب، الانفعال التعامل مع الضغط النفسي المركزة على 

 إعادة التقييم المعرفي، لوم الذات( لدى مرضى السكري؟

ـ هل توجد علاقة بين الأنماط السلوكية )أ ب( و 03
)منخفضي، ومتوسطي، ومرتفعي( نوعية الحياة لدى 

 مرضى السكري؟

، ومتوسطي، )منخفضيـ هل توجد علاقة بين 00
ومرتفعي( أساليب التعامل المركزة على المشكل 

، ومتوسطي، ومرتفعي( نوعية الحياة لدى و)منخفضي
 السكري؟مرضى 

ـ هل توجد علاقة بين )منخفضي، ومتوسطي، 01
ومرتفعي( أساليب التعامل المركزة على الإنفعال 

وعية الحياة لدى و)منخفضي، ومتوسطي، ومرتفعي( ن
 السكري؟مرضى 

 

 

 ـ فرضيات البحث:20

)أ السلوكية ـ توجد علاقة إرتباطية بين الأنماط 08
/ب( و)منخفضي، ومتوسطي، ومرتفعي( أساليب 

 حل)المشكل التعامل مع الضغط النفسي المركزة على 
 المشكل، الدعم الإجتماعي( لدى مرضى السكري.

)أ السلوكية نماط ـ توجد علاقة إرتباطية بين الأ09
/ب( و)منخفضي، ومتوسطي، ومرتفعي( أساليب 
التعامل مع الضغط النفسي المركزة على 
الإنفعال)التجنب، إعادة التقييم المعرفي، لوم الذات( لدى 

 مرضى السكري.

ـ توجد علاقة بين الأنماط السلوكية )أ ب( و 03
)منخفضي، ومتوسطي، ومرتفعي( نوعية الحياة لدى 

 كري.مرضى الس

، ومتوسطي، )منخفضيـ توجد علاقة بين 00
ومرتفعي( أساليب التعامل المركزة على المشكل 

، ومتوسطي، ومرتفعي( نوعية الحياة لدى و)منخفضي
 مرضى السكري.

ـ توجد علاقة بين )منخفضي، ومتوسطي، 01
ومرتفعي( أساليب التعامل المركزة على الإنفعال 

ية الحياة لدى و)منخفضي، ومتوسطي، ومرتفعي( نوع
 مرضى السكري.

 ـ أهداف البحث: 20

الأنماط  وكل من المرضمعرفة العلاقة بين ـ 10
السلوكية وأساليب التعامل مع الضغط النفسي ونوعية 

 مرضى السكري. الحياة لدى

التأكد من طبيعة العلاقة بين مرضى السكري  ـ10
ذوي الأنماط السلوكية مع كل من أساليب التعامل مع 

 ط النفسي، ونوعية الحياة. الضغ
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 ـ أهمية البحث: 20

ـ تكتسب أهمية هذه الدراسة من الموضوع الذي 08
تتناوله وهو النمط السلوكي، حيث تسعى هذه الدراسة 
إلى معرفة مدى انتشار هذه الأنماط لدى شريحة هامة 
 من شرائح المجتمع، وهي من المصابين بمرض السكري.

من المعلومات التي سوف ـ يتوقع أن تتم الإفادة 09
تقدمها هذه الدراسة في التوعية الإرشادية لأفراد الذين لهم 
علاقة بمرض مزمن، وخاصة الأسر مما يجعلهم أكثر 

 قدرة على التعامل مع هؤلاء المرضى.

ـ تساهم هذه الدراسة في التأكد بمدى انطباق هذه 03
الأنماط السلوكية على مجتمعنا، خصوصا وأن جل 

 ت التي أجريت كانت في مجتمعات غربية.الدراسا

 ـ مفاهيم البحث:20

  ـ النمط السلوكي )أ(:20ـ20

Song,T & Nakamura( "9001 )يعرفه كل من "
بأنه : " نمط من السلوك يتسم صاحبه بسلوك المنافسة، 
صعوبة المراس، الاستغراق في العمل، ومستوى مرتفع 

ئية، السرعة من دافعية الإنجاز، ومستوى الطموح، العدا
ونفاد الصبر، الغضب، ضغط الوقت، التوكيدية ، إضافة 
إلى الأساليب الحديثة الحادة، الانفجارية والسريعة".)أمينة 

  (899ـ898، ص  9001إبراهيم شلبي،

  ـ النمط السلوكي )ب(:20ـ20

( بأنه: " تلك الشخصية التي السلوكي)بيعرف النمط 
وغير مستعجلة ولا تميل إلى أن تكون هادئة ومستكينة 

تحب أن تنافس مع الآخرين، فالشخص من النمط )ب( 
يؤدي عمله بثقة ودون استعجال، ويجب أن يؤدي 
الأشياء واحدة تلوى الأخرى وببطئ، وبالتدرج، حتى وإن 

، 9003لم يتم العمل على أساسه." )أحمد ماهر،
 (812ص

أساليب التعامل مع الضغط  ـ20ـ20

 النفسي:  

Lazarus & Folkman" ("8110 )يعرف كل من 
ذلك التغيير المستمر في :"التعامل مع الضغوط بأنها بأسالي

المجهودات المعرفية، والسلوكية من أجل إدارة المطالب 
الداخلية، والخارجية التي يعتبرها الفرد أنها ترهق أو تفوق 

 إمكاناته".

 (929ص  ،9000)محمد مقداد ومحمد حسن المطوع،

بأنها تلك الأساليب التي يواجه بها  احثويعرفها الب   
الفرد الأحداث التي تسبب له ضغوط التي تتوقف مقاومتها 

المشكل أو نحو الانفعال طبقا لقدرات  والسلبية نحوالإيجابية 
 الفرد واعتقاداته ومهاراته في كيفية مواجهة تلك الضغوط. 

وأما التعريف الإجرائي الذي يقدمه الباحث      
التعامل في الدراسة الحالية فهو الدرجة التي يحصل لأساليب 

عليها الطلبة من خلال إجاباتهم على عبارات مقياس أساليب 
 التعامل مع الضغوط المستخدم في هذه الدراسة. 

 ـ نوعية الحياة: 20ـ20

" أن مفهوم نوعية الحياة يختلف باختلاف spitzيرى "
الخلفية النظرية الباحثين لذلك ارتأينا في دراستنا اعتماد 

التي يقوم عليها تعريف منظمة الصحة العالمية لنوعية 
الحياة، حيث يعرفها بأنها إدراك الفرد لمكانته في الوجود 
في سياق ثقافته ونظامه القيمي المرتبط بأهدافه وتوقعاته 

 (Who, 1999) ومخاوفه.ومعاييره 

 بأنها: الإحساسويعرف الباحث نوعية الحياة     
بي بحسن الحال لما يرصد بالمؤشرات السلوكية الإيجا

التي تدل على إرتفاع مستويات رضا المرء عن ذاته، 
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وعن حياته بشكل عام وسعيه المتواصل لتحقيق أهداف 
شخصية ذات قيمة ومعنى له، ويتم قياسها في هذه 

 الدراسة بمقياس نوعية الحياة لمنظمة الصحة العالمية.

 الجانب الإجرائي للدراسة

فرض  ولاـ المنهج المتبع في الدراسة:أ
البحث الحالي إستعمال المنهج الوصفي الإرتباطي لأنه 
الأنسب للبحث، ويصل بنا إلى نتائج ذات مصداقية 

 يمكن الإعتماد عليها.

 ثانياـ حدود البحث:

إجراء الدراسة في  تم المكاني:ـ المجال 0ـ0 
أماكن متعددة من مستشفيات وجمعيات خاصة، 

، وكذلك في الجامعات، وفي أماكن ات المرضىوجمعي
متفرقة، كما تم كذلك الاستعانة بوسطاء من المختصين 
النفسانيين وكذلك بطلبة في علم النفس للمساعدة في 
إجراء وتطبيق هذا البحث في مختلف المناطق، 
كالمستشفيات، والجمعيات التي تعنى بهذه الفئة، وكذلك 

 لجامعات.العيادات الخاصة، وكذلك في ا

استمرت الدراسة الميدانية من  ـ المجال الزمني:0ـ0
وهذا نظرا لطبيعة  ،9081إلى غاية سبتمبر  9081أفريل 

 الدراسة، وكذلك لجمع القدر الكافي من الاستمارات الموزعة.

تم إجراء البحث على  ـ المجال البشري:0ـ0
وتجدر الإشارة فقط أن البحث الحالي  السكري،مرضى 
 نى المرضى المصابين بمرض السكري الولادي.قد استث

شمل البحث  ثالثا ـ مجتمع وعينة الدراسة:
وقد تم  السكري،على المجتمع المكون من مرضى 

الإعتماد في إختيار العينة على الطريقة العرضية، حيث 
أن الفرد هو الذي يريد أن يكون موضع البحث، وعليه تم 

ى القلب، ( استجابة أو إستمارة لمرض831جمع )
 والجدول التالي يبين خصائص عينة البحث: 

يبين خصائص العينة  (:20الجدول رقم )

 .والجنسمن حيث نوع المرض 
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 رابعا ـ الأدوات المستخدمة في البحث:

هو  لسلوكي أ ب:ـ مقياس النمط ا0ـ0
، حيث يتكون (0111"الفرح والعتوم" )مقياس لكل من 

( فقرة تقيس السمات والسلوكيات 91هذا المقياس من )
الأساسية للنمط السلوكي )أ(، وقد تم الإعتماد على ثلاثة 

 أحيانا،بدائل للإجابة على فقرات المقياس، وهي دائما، 
 أبدا، وعند تصحيح فقرات المقياس

( درجتان. ـ أحيانا 09) ـ دائماتجابة التالية: تعطى الإس
 ( صفر درجة.0( درجة وحيدة. ـ أبدا )08)

-0وعليه تتراوح الدرجة الكلية على المقياس بين )  
(، وبهذا تصنف الإستجابات على مقياس النمط 12

 التالي:السلوكي )أ( على شكل أربع فئات على النحو 

-80الدرجات بين  ـ فئة نمط السلوك )أ(: التي تتراوح8
 درجة على المقياس. 12

-0ـ فئة نمط السلوك )ب(: التي تتراوح الدرجات بين 9
 درجة على المقياس. 83
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 ـ الخصائص السيكومترية للمقياس:0ـ0ـ4

قام معدا هذا المقياس بتطبيق الأداة في صورتها  
الأصلية على عينة عشوائية من طلبة الجامعة مكونة من 

( ذكور، ولأغراض الصدق 30نثى، )( أ31( طالبا )21)
 البنائي، فقد إعتمد الباحثان معيارين لقبول الفقرات وهما: 

 (.0.01=  ∞ـ الدلالة الإحصائية للارتباط عند مستوى )

 (.0.90يقل معامل الإرتباط عن ) ألاـ  

قام الباحثان بالتحقق من الصدق التمييزي    
التباين، للأداة بتطبيقها على عينتين يفترض فيهما 

إحداهما من طلبة جامعة اليرموك، والأخرى من مرضى 
القلب في الأردن، وقد كانت الفروق في المتوسطات ذات 

(، كما قام 0.08= ∞دلالة إحصائية عند مستوى )
الباحثان بحساب ثبات الإتساق الداخلي بتطبيق معادلة 

(، وقد بلغت قيمة معامل الإرتباط 0.11ألفا كرونباخ )
( بطريقة تطبيق 0.11في صورته النهائية ) للمقياس

( يوما. )الفرح 81الإختبار بين فترتي التطبيق والبالغة )
 (8111والعتوم،

ـ الخصائص السيكومترية في 0ـ0ـ0

  الحالية:الدراسة 

الباحث بإعادة حساب الخصائص السيكومترية  قام
( 10للمقياس المستخدم في البحث، وعلى عينة بلغت )

 نسين، وهذا لحساب صدق وثبات المقياس.فردا من الج

والذي تم استخدامه  ـ صدق الإتساق الداخلي:0
لمعرفة الإتساق الداخلي، ومدى إرتباط الفقرة بالمقياس 

(، 0.08ككل، وتراوحت معاملات الإرتباط ما بين )
(، وهذا 0.08(، وهي دالة عند مستوى الدلالة)0.23و)

المقياس على  صلاحية فقراتيعطي دليلا واضحا على 
 قياس ما وضعت لأجل قياسه.

 ـ ثبات مقياس النمط السلوكي )أ ـ ب(:0
قام الباحث بحساب الثبات عن طريق التطبيق وإعادة 

( فردا، وبفاصل 10التطبيق على نفس العينة والمقدرة بـ)
(، 0.21( يوما، وبلغ معامل الثبات )81زمني قدره )

 (.0.08وهو دال عند مستوى الدلالة )

ـ مقياس أساليب التعامل مع الضغوط 0ـ0

( بتكييف 8110" )Paulhan et al" قامت النفسية:
( بندا وكانت 09المتكونة من ) Vitaliano et alنسخة 

( بندا وقد تضمنت خطوات التكيف 91النتيجة استبقاء )
 ما يلي:

ـ تم ترجمة السلم من طرف مخبر اللغات بجامعة 
Bordeaux ( 108عة تضم )، ثم تطبيقه على مجمو

رجلا،  819راشد بين طلاب وعاملين من الجنسين )
( سنة 31و 90)بين امرأة( تتراوح أعمارهم ما  391

بإتباع نفس التعليمة، وقد كشفت نتائج التحليل العاملي 
 ما يلي:

ـ بنود الاختبار تأخذ بعين الاعتبار محور عام للمواجهة 
ل المشكل الذي يضم استراتيجيات المواجهة المركزة حو 

 وأخرى حول الانفعال.

ـ وجود أبعاد خاصة بالمواجهة تتمثل في خمسة  
 وهي حلمستويات مكونة للصورة النهائية للسلم، 

المشكل، والتجنب، والبحث عن السند الاجتماعي، وإعادة 
 التقييم الإيجابي، وتأنيب الذات.

 (901-901ص ، 9001)سهام طيبي،  

 ساسيين وهما:وينقسم المقياس إلى محورين أ

أسلوب  المشكل: وتضمـ أساليب التعامل المركزة على 8
 2 – 0 – 8( بنود وهي: 01حل المشكل: تتكون من )

عن  وأسلوب البحث، 91 – 90 – 81 – 82 – 83 –
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 – 80 – 1( بنود وهي: 01الدعم الاجتماعي: تضم )
81 – 98 – 93. 

وب ـ أساليب التعامل المركزة على الانفعال: وتضم أسل9
 81 – 81 – 88 – 1 – 1( بنود هي: 01التجنب: تضم )

( 01التقييم الإيجابي، وتضم ) وأسلوب إعادة، 91 – 99 –
الذات:  وأسلوب تأنيب، 91 – 89 –1- 1– 9بنود وهي: 

 .91 – 92 – 90 – 0( بنود هي: 00وتضم )

ـ يطبق المقياس بصفة فردية أو جماعية وتقدم التعليمات 
 التالية:

 مؤثرا عشته خلاله الأشهر الأخيرة. صف موقفا

حدد شدة الانزعاج والتوتر الذي يسببه لك هذا 
الموقف )منخفض، متوسط، مرتفع( وذلك بوضع العلامة 

(x.أما المستوى المناسب ) 

( إلى الإستراتيجيات الموالية إن xأشر بالعلامة )
كنت قد استعملتها، أم لم تستعملها في مواجهة هذا 

-8من )تصحيح المقياس وفق سلم مدرج الموقف، ويتم 
( عند الإجابة بـ لا، 8( إذ تمنح النقاط بنقطة )0

( 3( عند الإجابة بـ تقريبا لا، وثلاثة نقاط)9ونقطتين )
( نقاط عند الإجابة 0عند الإجابة بـ تقريبا نعم، وأربعة)

بنعم، وهو تنقيط معتمد في جميع البنود ما عدا البند 
( 0طه بعكس البنود الأخرى أي )( الذي يكون تنقي81)

 (.8إلى )

 ـ الخصائص السيكومترية للمقياس:0ـ0ـ0
أظهر المقياس في صورته المكيفة على المجتمع الفرنسي 

( بواسطة التحليل 8110")et al Paulhan حسب "
 العاملي للمكونات الأساسية النتائج التالية:

ة على ـ عامل عام يضم ضمنه أساليب خاصة بالتعامل المركز 
 .% 89المشكل والتعامل المركزة على الانفعال بنسبة تشبع 

ـ من جهة أخرى أظهر التحليل العاملي بواسطة طريقة 
فاريمكس وجود خمسة أبعاد نوعية أساليب التعامل تصل 

من التباين العام، ويتعلق الأمر  % 31نسبة التشبع إلى 
 بالأبعاد التالية:

. ـ البحث عن % 1.1. ـ التجنب % 1.0ـ حل المشكل 
 1.1. ـ إعادة التقييم الايجابي % 2.1السند الاجتماعي 

 (9001بوشدوب ، )شهرزاد. % 1.1. ـ لوم الذات %

أما في الجزائر، فقد قامت الباحثة "شهرزاد       
( في إطار إعدادها لأطروحة الدكتوراه، 9001بوشدوب" )

بترجمة المقياس، وقد اعتمدت على صدق المحكمين، 
يث تم عرض المقياس على عدد من أساتذة علم النفس ح

وعلوم التربية، وفي ضوء نتائج التحكيم تم تعديل صياغة 
(، أما فيما يتعلق بالثبات فقد حسب عن 81-81بندين )

طريق التطبيق وإعادة التطبيق بفاصل زمني قدره 
( طالب 20أسبوعين على نفس العينة والمقدرة بـ )

رسون بين نتائج التطبيقين وبلغ وحسب معامل ارتباط بي
(، وهو معامل ثبات مقبول، كما تجدر 0.10الثبات )

الإشارة إلى أن الباحث سوف يستخدم النسخة المعدة من 
  الباحثة السابقة الذكر.

ـ الخصائص السيكومترية في البحث 0ـ0ـ4

 الحالي: 

تم حساب صدق المقياس على  ـ صدق المقياس:0
وهذا بحساب صدق الإتساق ( فردا، 10عينة بلغت )

الداخلي للمقياس بطريقتين هما : الصدق الداخلي لكل 
بعد من أبعاد المقياس ، كما تم كذلك حساب صدق 
الاتساق الداخلي للمقياس ككل، وتراوح صدق الإتساق 

( وهي 0.21(، و)0.03الداخلي للمقياس ككل ما بين )
عاد، (، أما بخصوص الأب0.08دالة عند مستوى الدلالة )

(، 0.08فقد تراوحت في بعد حل المشكل ما بين )
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(، وفي بعد البحث عن الدعم الإجتماعي جاءت 0.11و)
(، وبلغت في التجنب بين 0.28(، و)0.03ما بين )

(،  أما بعد إعادة التقييم المعرفي 0.20(، و)0.00)
فجاءت معاملات صدق الإتساق الداخلي ما بين 

د الأخير لوم (، وبخصوص البع0.11(، و)0.10)
الذات فقد تراوحت معاملات الإتساق الداخلي للفقرات 

(، والملاحظ أن كل 0.12(، و)0.09المكونة له مابين)
(، وهذا ما يعبر 0.08الفقرات دالة عند مستوى الدلالة )

 عن قوة فقرات المقياس في قياس ما وضعت لقياسه.

قام الباحث بحساب ثبات  المقياس: ـ ثبات2
طريق حساب ثبات كل بعد من الأبعاد  المقياس عن

لوحده بطريقة التطبيق وإعادة التطبيق على نفس العينة 
( يوما، وقد بلغ معامل 81السابقة، وبفاصل زمني بلغ )

الثبات بالنسبة مقياس أساليب التعامل مع الضغط 
وبخصوص بعد أساليب التعامل  ،( 0.11النفسي )

د أساليب المركزة أما بع ،( 0.21المركزة على المشكل )
وكلها جاءت دالة عند مستوى  ،( 0.10على الإنفعال )

 (.0.08الدلالة )

  The Worldـ مقياس نوعية الحياة:0ـ0
Health Organization Quality of Life 

questionnaire )100-WHOQOL(  بدأ إعداد هذا
(، عندما بدأ قسم الصحة 8118المقياس في عام )

العالمية في إعداد مشروع بحثي  النفسية بمنظمة الصحة
( دولة لبناء مقياس عالمي لقياس نوعية الحياة 81في )

ليغطي الجوانب المختلفة لها، التي تناولتها أو لم تتناولها 
 الأدوات التقليدية لتقدير نوعية الحياة المتعلقة بالصحة )

100-WHOQOL( (8111 وكان الهدف الأساسي )
ييم نوعية الحياة يمكن للمشروع هو تصميم أداة لتق

تطبيقها بشكل واسع عبر أنواع مختلفة من الأمراض 
المتباينة في الشدة وكذلك عبر مجموعات ثقافية مختلفة 

إقتصاديا وإجتماعيا وعمريا ويستعمل المقياس لتقييم 
برامج التدخلات للتحسيس بنوعية الحياة ولمقارنة نوعية 

ية مختلفة داخل الحياة عبر أقطار متباينة وثقافات فرع
 القطر الواحد .

وأدت جهود منظمة إلى تطوير مقياس المئوي      
، والذي  )WHOQOL-100( )8111لنوعية الحياة )

( خمسة مراكز ميدانية تابعة 01تم إعداده من خلال )
( إثني عشر لغة وحددت هذه المراكز 89للمنظمة عبر )

ياة، جوانب الحياة التي تعد مهمة في قياس نوعية الح
ووضعت بنودا لقياسها وشملت الصيغة الإستطلاعية 

( 81( بندا، وطبقت هذه الصيغة في )931الأصلية )
خمسة عشر مركزا ميدانيا بلغات مختلفة عبر العالم، وتم 

( وسميت هذه الصيغة 800إختيار أفضل مائة بند )
 . )WHOQOL-100المقياس المئوي لنوعية الحياة  )

( ستة مجالات أساسية وهي 02) يتكون المقياس من    
ـ 3ـ المجال النفسي.  9ـ المجال الجسمي.8كما يلي: 

ـ 1ـ مجال العلاقات الاجتماعية. 0مجال الاستقلال. 
ـ المجال الديني، وهذه المجالات تحتوي 2المجال البيئي. 

( عاملا او مقياسا فرعيا، كل مقياس تندرج 90على )
ح عدد العبارات ( أربع عبارات، وبذلك يصب00تحته )

( عبارة، إضافة إلى ذلك يوجد بعد إضافي تندرج 12)
( أربعة بنود لقياس نوعية الحياة بشكل عام 00تحته )

والصحة العامة، وهذا البعد لا يدخل في مجالات نوعية 
تحليله كجزء من المقياس، وتتم الإجابة الحياة، ولكن يتم 

وتندرج من  على بنود هذا المقياس بإستخدام طريقة ليكرت
خمس نقاط لتقدير الشدة والتكرار أو لتقييم الصفات المختارة 
لنوعية الحياة، وهذا طبعا  حسب نوع البند وطبيعة السؤال 

 الذي يحتويه.

 ـ الخصائص السيكومترية للمقياس:1ـ3ـ0
بعد أن حصل معد المقياس إلى اللغة العربية "أحمد 
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ظمة على موافقة من (9088حسانين أحمد محمد" )
الصحة العالمية على ترجمة المقياس إلى اللغة العربية، 
وحصل كذلك على النسخة الأصلية للمقياس باللغة 
الإنجليزية، قام بحساب شروطه السيكومترية على عينات 

( 810من المجتمع الليبي. تكونت العينة الكلية من )
( من الأصحاء، تم اختيارهم من 800فردا. منهم )
ظفات بمؤسسات الدولة جامعات، معاهد، الموظفين والمو 

أنثى(  20ذكرا،  00مدارس، مؤسسات خدمية( منهم 
. بمتوسط ة( سن20ـ 92)تراوحت أعمار الجميع بين 

( سنة، وانحراف معياري بلغ 00.21حسابي هو )
بالسرطان، تم اختيارهم  ( مريضا10( سنة، و)2.88)

من المترددين على معهد علاج السرطان بمدينة 
( ذكرا، أنثى. تراوحت أعمارهم 99اتة؛ منهم )مصر 
 (،91( سنة، بمتوسط حسابي قدره )10ـ90بين)

( سنة. 81.91وانحراف معياري قدره ) ة( سن02.31)
 يلي:وتم حساب الشروط السيكومترية للمقياس كما 

ـ الصدق المقياس: تم حساب الصدق 0ـ0ـ0

 بالطرق التالية:

استعمل  ـ صدق ترجمة لمقياس نوعية الحياة:
أسلوب الترجمة والترجمة العكسية، أين استعان 
بمتخصصين في اللغتين العربية والإنجليزية، وهذا من 
أجل الحصول على الترجمة الصحيحة كما قام بتقديم 
المقياس المترجم إلى مجموعة من الأفراد من أجل 

 وهل هناك فقرات، أو كلمات غامضة. عليه،الإجابة 

ـ صدق الإتساق الداخلي لمقياس نوعية 

صدق الإتساق  المقياس بحسابقام معد هذا  الحياة:
( من 800عينة مكونة من ) ككل علىالداخلي للمقياس 

( من المرضى، وتم تقدير صدق 10الأصحاء، و)
 الإتساق الداخلي بإستخدام معامل الإرتباط بيرسون،

د مستوى (، وهو دال عن0.00(، و)0.10وتراوح مابين )
(، وهو مستوى مرتفع ويعتبر مؤشر قوي 0.08الدلالة )

 على صدق المقياس.

تم حساب معامل الثبات على عينة  ثبات المقياس:ـ 
( من المرضى، تم 10( من الأصحاء، و)800مكونة من )

تقدير الثبات بإستخدام معامل الفا كرونباخ، حيث بلغ عند 
المرضى،  ( لدى عينة0.18(، )0.12فئة الأسوياء )

( لدى العينة الكلية في بعد نوعية الحياة العامة 0.13و)
( 0.11( عند الأسوياء، و)0.11والصحة العامة، وبلغ )

( لدى العينة الكلية، في 0.11لدى عينة المرضى،  و)
( 0.11( لدى الأسوياء، و)0.13المجال الجسمي، وبلغ )

( لدى العينة الكلية في مجال 0.13لدى المرضى، و)
( عند الأسوياء، 0.11نفسي، وقدر معامل الثبات بـ)ال

( في مجال مستوى الإستقلال، وبلغ في 0.10(، و)0.18و)
(، 0.11مجال العلاقات الإجتماعية عند الأسوياء بـ)

( لدى العينة الكلية، وفي 0.11( عند المرضى، و)0.11و)
( عند 0.11( عند الأسوياء، و)0.11بعد البيئة قدر بـ)

(، وفي بعد 0.13ي كلتا العينيتين بلغ )المرضى، وف
( 0.10( لدى الأسوياء، و)0.19المعتقدات الدينية قدر بـ)

لدى المرضى، وقدر معامل الثبات على العينة الكلية 
(. وجاءت كل معاملات الثبات دالة عند مستوى 0.10بـ)

 (9088 محمد، أحمد حسانين )أحمد  (.0.08الدلالة )

ترية لمقياس ـ الخصائص السيكوم0ـ0ـ0

 نوعية الحياة في الدراسة الحالية: 

 ـ صدق المقياس:0

ـ صدق الإتساق الداخلي الكلي لمقياس 

قام الباحث بحساب صدق الإتساق  نوعية الحياة:
( فردا من 10الداخلي الكلي للمقياس على عينة بلغت)

المصابين بالأمراض المزمنة، والتي تراوحت 
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كلها دالة عند مستوى (، وجاءت 0.10(، و)0.31مابين)
 (0.08الدلالة )

ـ صدق الإتساق الداخلي لفقرات مجالات 

قام البحث بحساب صدق  مقياس نوعية الحياة:
الإتساق الداخلي لكل بعد من الأبعاد، أو المجالات المكونة 
لمقياس نوعية الحياة، وهذا على نفس العينة، وتراوح صدق 

(، 0.00ين )الإتساق الداخلي في المجال الجسمي ماب
(، 0.00(، وفي المجال النفسي فتراوح ما بين )0.21و)
(، في حين بلغ معامل الإتساق الداخلي لبعد مستوى 0.21و)

(، وفي مجال العلاقات 0.21(، و)0.08الإستقلال مابين )
(، وبخصوص 0.10(، و)0.08الإجتماعية بلغ مابين )

صدق (، وبلغ 0.21(، و)0.31مجال البيئة فتراوح مابين )
الإتساق الداخلي لبعد أو مجال المعتقدات الدينية ما بين 

(، ومجال نوعية الحياة والصحة العامة 0.29(، و)0.19)
(، وجاءت كلها دالة عند مستوى 0.11(، و)0.03مابين )
(، وهذا ما يعبر على أن المقياس يقيس ما 0.08الدلالة )

 وضع لأجل قياسه.

جالات ـ ثبات مقياس نوعية الحياة والم0

قام الباحث بحساب ثبات المقياس الكلي  المكونة له:
لنوعية الحياة، وكذلك المجالات المكونة له، وهذا على 

( فردا من المصابين بأمراض 10عينة مكونة من )
( يوما،، وبإستخدام 81مزمنة، وبفاصل زمني بلغ )

معامل الإرتباط بيرسون، حيث بلغ على المقياس 
ي مجال الجسمي، وقدر في ( ف0.21(، و)0.11ككل)

(، وبخصوص المجال العلاقات 0.18المجال النفسي)
(، كما بلغ في مجال مستوى 0.21الإجتماعية  بلغ)

(، 0.11(، وفي مجال البيئة قدر بـ )0.11الإستقلال بـ)
(، 0.28وفي مجال المعتقدات الدينية بلغ معامل الثبات )

ة وفي مجال نوعية الحياة العامة والصحة العام

(، وجاءت معاملات الثبات كلها دالة عند 0.21بلغ)
 (.0.08مستوى الدلالة )

تجدر الإشارة إلى أنه لم تم إستخدام الدرجات الخام  
المتحصل عليها في مقياس أساليب التعامل مع الضغط 
النفسي كذلك في مقياس نوعية الحياة لدى مرضى 
السكري، بل تم تحويلها لدرجات معيارية، وقد تم 

لإعتماد على تقسيم الإستجابات إلى خمسة أقسام أو ا
فئات، إعتمادا على النسب المئوية، والجدول التالي يبين 

 ذلك: 

(: يبين كيفية تقسيم 20جدول رقم)

 الفئات لتحوليها لدرجات معيارية.

 8 8 8 8 8 الفئات

 8.8 88.8 81.8 88.8 8.8 النسبة بالفئات

النسبة 

بالدرجات 

 المعيارية

8.8 81.8 88.8 88.8 811 

وعلى هذا الأساس تم التوصل إلى تقسيم نتائج الدرجات 
( 1الخام وتحويلها إلى درجات معيارية إلى خمس )

فئات، حيت تمت الإشارة إلى الفئة الأولى والفئة الثانية 
بالمنخفضين، والفئة الثالثة بالمتوسطين، والفئة الرابعة 

اليب التعامل مع والخامسة بالمرتفعين في إستخدام أس
 الضغط النفسي، والجدول التالي يبين ذلك:

 (: 20جدول رقم)

يبين فئة المنخفضين والمتوسطين 

والمرتفعين في إستخدام أساليب التعامل 

  مع الضغط النفسي.
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 الأبعاد

 مقياس أساليب التعامل مع الضغط النفسي

 الفئات

 المرتفعين المتوسطين المنخفضين

المركزة على 

 لمشكلا
 فما فوق 81 88-88 88-88

 فما فوق 88 88-88 88-1 حل المشكل

 فما فوق 88 88-88 81-8 الدعم الإجتماعي

المركزة على 

 الإنفعال
 فما فوق 88 88-88 88-88

 فما فوق 88 81-88 88-8 التجنب

إعادة التقييم 

 المعرفي
 فما فوق 88 88-88 8-88

 فما فوق 88 88-88 81-8 لوم الذات

 

 المجالات

 مقياس نوعية الحياة

 الفئات

 المرتفعين المتوسطين المنخفضين

 فما فوق88 88-88 81-88 الجسمي

 فما فوق 81 88-88 88-88 النفسي

 فما فوق 88 81-88 81-88 الإستقلال

 فما فوق88 81-88 88-88 الإجتماعي

 فما فوق88 88-81 88-88 البيئي

 وقفما ف88 88-88 88-8 المعتقدات

 فما فوق 88 88-81 8-8 الصحة العامة

 

تم استخدام  خامسا ـ تقنيات التحليل الإحصائي:
 الدراسة: فرضيات من صحة للتحقق التالية الإحصائية الأساليب

النسب -التكرارات، -الإحصاء الوصفي: والمتمثل في كل من: -
 الانحرافات المعيارية ...-الحسابية،  المتوسطات-المئوية، 

معامل -حصاء الاستدلالي: والمتمثل في كل من: الإ-
اختبار "ت" لدلالة -، Pearsonالارتباط بيرسون 

 One Wayاختبار تحليل التباين الأحادي -الفروق، 
ANOVA معامل الإرتباط ،cramer ،K2،  وذلك من

خلال الاستعانة ببرنامج الحزمة الإحصائية للعلوم 
 .SPSSالاجتماعية 

 اسةسادسا: نتائج الدر

بعد قيام  :ومناقشة النتائج وتحليل عرضـ 20
الباحث بتطبيق المقاييس المستخدمة في الدراسة على عينة 
من مرضى السكري بغية التوصل إلى نتائج تثبت الفرضيات 
 المقترحة أو تدحضها، وعليه فقد توصل الباحث إلى ما يلي:

ـ عرض وتحليل ومناقشة الفرضية 20ـ20

 الأولى: 

قة بين الأنماط السلوكية )أ ب( و " توجد علا
التعامل مع  بمرتفعين( أسالي)منخفضين، متوسطين، 

المشكل،  حل)المشكل الضغط النفسي المركزة على 
 ."مرضى السكري البحث عن الدعم الإجتماعي( لدى 

وللتحقق من صحة هذه الفرضية، تم استخدام معامل     
كذلك الفروق لفحص العلاقة الارتباطية، و ، cramerارتباط 

وهذا للمقارنة بين الدرجات التي تحصل عليها   k2بإستخدام 
المبحوثون على مقياس الأنماط السلوكية، وبين الدرجات 
التي حصلوا عليها على مقياس أساليب التعامل مع الضغط 

 النفسي، حيث تحصلنا على النتائج التالية:

 (:20الجدول رقم )

نماط الأ والفروق بينيوضح الإرتباط  

ب( و )منخفضي ومتوسطي،  أ،السلوكية )

ومرتفعي( أساليب التعامل مع الضغط 

النفسي المركزة على المشكل لدى 

 مرضى السكري.

 

 



  

 

  88 
 

 دراسات نفسية  31العدد 

  

 المتغيرات

ض
خف

من
 

ط
س
تو

م
 

فع
رت

م
ع 

مو
ج
لم

ا
 cr

am
e

r
 

K
2

 

لة
لا
لد
 ا
ى

تو
س
م

 

ر
را

الق
 

 النمط أ

 المركزة على المشكل

88 88 88 88 

1
.8
8

 8
1
.8
8
8

 

1
.1
8

 

ل
دا

 

 18 88 88 88 بالنمط 
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88 8 8 88 
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 8
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8
8

 

8
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 18 8 88 81 النمط ب

 881 81 88 818 المجموع

 النمط أ
 البحث عن الدعم الإجتماعي

 

88 81 88 88 

1
.8
8

 8
.8
8
8

 

1
.1
8

 

ل
دا

 

 18 81 88 88 النمط ب

 881 88 88 88 المجموع
 

 نلاحظ من خلال الجدول التالي مايلي:

ـ توجد علاقة بين الأنماط السلوكية )أ ، ب( 
و)منخفضي، ومتوسطي، ومرتفعي(إستخدام أساليب 
التعامل المركزة على المشكل ، حيث بلغ معامل 

(، وهو دال عند مستوى cramer  =0.91الإرتباط)
إليه كذلك في دلالة (، وهذا ما تم التوصل 0.08الدلالة)

(، هو دال k2 =80.110الفروق، حيث بلغ معامل )
(، وهذا يعطينا دليل على أنه 0.08عند مستوى الدلالة )

هناك فروق بين النمط السلوكي )أ(، والنمط السلوكي)ب( 
في إستخدام )منخفض، متوسط، ومرتفع( في أساليب 
التعامل المركزة على المشكل، حيث إرتبط النمط 

وكي )أ( بإستخدام مرتفع في إستخدام أساليب السل
( من مرضى 98التعامل المركزة على المشكل، بواقع )

( فردا من مرضى السكري، في 01السكري، من أصل )
حين إرتبط النمط السلوكي)ب(، بالمتوسطين، بواقع 

 (، فردا من مرضى السكري 01)

ـ لا توجد علاقة بين الأنماط السلوكية )أ، ب( و 
ين، ومتوسطين، والمرتفعين( في أسلوب حل )منخفض
 المشكل.

ـ توجد علاقة بين الأنماط السلوكية )أ ، ب( 
و)منخفضي، ومتوسطي، ومرتفعي(إستخدام أسلوب 
البحث عن الدعم الإجتماعي، حيث بلغ معامل 

(، وهو دال عند مستوى cramer  =0.91الإرتباط)
ي دلالة (، وهذا ما تم التوصل إليه كذلك ف0.08الدلالة)

(، هو دال عند k2 =1.932الفروق، حيث بلغ معامل )
(، وهذا يعطينا دليل على أنه 0.08مستوى الدلالة )

هناك فروق بين النمط السلوكي )أ(، والنمط السلوكي)ب( 
في إستخدام )منخفض، متوسط، ومرتفع( في أسلوب 
البحث عن الدعم الإجتماعي، حيث إرتبط النمط 

ضين في إستخدام أسلوب الدعم السلوكي )أ( بالمنخف
( من مرضى السكري، من أصل 92الإجتماعي، بواقع )

( فردا من مرضى السكري، في حين إرتبط النمط 01)
(، فردا من 39السلوكي)ب(، بإستخدام متوسط، بواقع )

مرضى السكري، وبشكل مرتفع الإستخدام لأسلوب الدعم 
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( من مرضى 11(، من أصل )00الإجتماعي بواقع )
 لسكري.ا

وعليه فإن النتيجة الحالية جاءت مناقضة بعض 
الشيء للفرض الذي تم إفتراضه، بإعتبار أن ذوي النمط 
السلوكي )أ( يرتبطون في أساليب التعامل المركزة على 
المشكل، وهذا نتيجة الخصائص السلوكية أو الممارسات 
السلوكية التي يتميز بها الفرد ذو النمط السلوكي )أ(، 

الباحث هذه النتيجة إعتمادا على وجهة نظر ويفسر 
"Lazarus الذي يرى أن عملية المواجهة ناتجة عن "

(، وبالتالي 8110التفاعل بين الفرد والبيئة ) عبد الباسط،
والبيئة  السكري نتيجة التفاعل المستمر بين مريض 

المتواجد فيها، ووفقا لهذا فإنه يؤدي إلى إحداث نوع من 
لائمة، والتي تتمثل في مضاعفات العلاقات غير الم

صحية خطيرة، وبالتالي فإن إستخدام حل المشكل لدى 
الفرد ذو النمط السلوكي )أ( يقل، ويتجه إلى أساليب 

 Lazarusتعامل أخرى، ويضيف كل من "
&Folkman إلى أن الأفراد يميلون إلى الإعتماد على "

الأساليب المركزة على المشكلة عندما تكون مطالب 
مواقف تبدو قابلة للتحكم فيها، أما في حالة العجز عن ال

السيطرة على المشكلة فإن أساليب التعامل المركزة على 
 (9001الإنفعالات تعد أكثر إستخداما.) هناء شويخ، 

وعليه إذا حللنا هذه العلاقة فإننا نلاحظ أنه النمط  
السلوكي )أ( في خصوصياته وممارساته السلوكية فإنه 

ف تخرج الأمور والأحداث عن السيطرة نتيجة حتما سو 
الاندفاع اللا مشروط لتحقيق نجاحات شخصية، 
بالإضافة الى أن المرض له دور في تجنب إستخدام 
أسلوب حل المشكل لما له من تعقيدات ولما له من جهد 
يبذل، فالجانب الفيزيولوجي لا يسمح له بذلك. اما 

تخدام مرتفع بخصوص إرتباط النمط السلوكي )ب( بإس
ومتوسط لأسلوب البحث عن الدعم الإجتماعي، فيمكن 
تفسيره بكون خصائصهم السلوكية تجعلهم يستندون في 
تحقيق النجاح إلى أشخاص آخرين، وبالتالي لجوءهم إلى 
طلب الدعم الإجتماعي شيء مبرر، على عكس ذوي 
النمط السلوكي )أ(، فسلوكياتهم تعبر عن قدرتهم على 

الإعتماد على النفس، وبالتالي فإن رفضهم التنافس، و 
 السند الإجتماعي هو شيء عادي.

ـ عرض وتحليل ومناقشة الفرضية 20ـ20

 الثانية:

" توجد علاقة بين الأنماط السلوكية )أ، ب( 
و)المنخفضين، المتوسطين، المرتفعين( في أساليب 
التعامل مع الضغط النفسي المركزة على الإنفعال 

التقييم المعرفي، لوم الذات( لدى  ، إعادة)التجنب
 ."مرضى السكري 

وللتحقق من صحة هذه الفرضية، تم    
لفحص العلاقة ، cramerاستخدام معامل ارتباط 

للمقارنة  وهذا k2الارتباطية، وكذلك الفروق بإستخدام 
بين الدرجات التي تحصل عليها المبحوثون على مقياس 

ي حصلوا عليها على الأنماط السلوكية، وبين الدرجات الت
مقياس أساليب التعامل مع الضغط النفسي، حيث 

 تحصلنا على النتائج التالية:

 والفروق بين(: يوضح الإرتباط 10الجدول رقم )
ب( و )منخفضي ومتوسطي،  أ،الأنماط السلوكية )

ومرتفعي( أساليب التعامل مع الضغط النفسي المركزة 
 على الإنفعال لدى مرضى السكري.
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 من الجدول بأنه:يتبين 
ـ توجد علاقة بين النمط السلوكي)أ(، والنمط)ب( وبين 
)المنخفضين، والمتوسطين، والمرتفعين( في إستخدام  أساليب 

(، cramer=0.91المركزة على الإنفعال، حيث بلغت قيمة )
(، وكما جاء الفرق واضح 0.08وهي دالة عند مستوى الدلالة )

السلوكي)ب(، في إستخدام  بين النمط السلوكي )أ(، والنمط
ساليب التعامل مع الضغط )منخفض، ومتوسط، ومرتفع( لأ

(، وهي دالة عند k2=88.091النفسي، حيث بلغ معامل )
(، وجاء مرضى السكري ذووا النمط 0.08مستوى الدلالة )

السلوكي )أ(أكثر إستخداما لأساليب المركزة على الإنفعال بواقع 
في حين أن ذوي النمط  ( فردا من مرضى السكري،92)

السلوكي )ب( أظهروا إستخداما متوسطا لأساليب التعامل 
( فردا، وبشكل مرتفع بواقع 18المركزة على الإنفعال بواقع)

 ( فردا من ذوي النمط السلوكي )ب(.11( فردا من أصل )93)
، )منخفضيب( و  أ،ـ وجود علاقة بين الأنماط السلوكية )

التجنب، حيث بلغت قيمة  بأسلو  ومرتفعي(ومتوسطي، 
(، وهي دالة عند مستوى الدلالة cramer =0.38معامل )

(، كما بلغ معامل الفروق والإرتباط 0.08)
(k2=88.211( وهو دال عند مستوى الدلالة ،)0.08 ،)

وهذا دل على أن ذوي النمط السلوكي )أ(أقل إستخداما 
( فردا من مرضى السكري من 92لأسلوب التجنب بواقع )

( مريض، في حين أن ذوي النمط 01نة مكونة من )عي
السلوكي )ب( أظهروا إستخداما مرتفعا لأسلوب التجنب 

 ( مريض ذوي النمط )ب(.11( فردا من أصل )01بـ)
ـ توجد علاقة بين الأنماط السلوكية )أ ، ب( و )منخفضي، 
ومتوسطي، ومرتفعي( أسلوب إعادة التقييم المعرفي، حيث بلغ 

(، وهو دال عند مستوى cramer=0.00اط )معامل الإرتب
(، كما تظهر النتائج بأنه توجد فروق كذلك حيث 0.08الدلالة )

(، وهو دال عند مستوى الدلالة k2=99.010بلغ معامل )
(، وجاء الفرق في أن ذوي النمط السلوكي )أ( يستخدمون 0.08)

( مرضى السكري، 92أسلوب إعادة التقييم المعرفي بشكل مرتفع )
( فردا من 01( مريض من مجموع )81بشكل متوسط) و

مرضى السكري ذوي النمط السلوكي )أ(، في حين إتجه ذووا 
النمط السلوكي )ب( إلى إستخدام أسلوب إعادة التقييم المعرفي 

( مريض 31( مريض، وبشكل  متوسط)32بشكل منخفض ب)ـ
 ( فرد من ذوي النط السلوكي )ب(.11من أصل )

ب( و)منخفضي،  أ،الأنماط السلوكية ) ـ توجد علاقة بين
 الارتباطومتوسطي، ومرتفعي( أسلوب لوم الذات، وبلغ معامل 
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(cramer=0.31( وهو دال عند مستوى الدلالة ،)0.08 ،)
(، وهو دال k2 =80.120الفروق ) الارتباطكما بلغ معامل 

(، وجاءت الفروق في أن ذوي 0.08عند مستوى الدلالة )
( يستخدمون أسلوب لوم الذات بشكل النمط السلوكي )أ

(، وهو عكس ذوي النمط 01( فردا من أصل )92منخفض بـ)
( فردا من أصل 11السلوكي )ب(، الذين كانوا من مرتفعي )

 أسلوب لوم الذات. استخدام(، في 11)
ويفسر الباحث هذه النتيجة في لجوء  ذوي الأنماط  

إلى أن هذه الأساليب  استخدامالسلوكية )أ ، ب( إلى 
نتيجة المرض يصعب إيجاد حلول بديلة له وذات فعالية 
في تطبيقها لأنها وضعية تتجاوز إمكانات وقدرات 
المصابين في حل المشكل المطروح أو تحسينه، مما 
يصعب عليهم المعالجة المباشرة للمشكل، نتيجة التقييم 
الخاطئ للقدرات والتي تنتج عنه إحباط وغضب بسبب 

في الواقع، مما يبعد الفرد عن الأساليب فقدان التحكم 
المتمركزة حول المشكل، ضف إلى ذلك أن تزايد 
الضغوط والمضاعفات الصحية التي يعاني منها مرضى 
السكري، مما يدعم ظهور إستراتيجيات عديدة منها، 
التجنب وإعادة التقييم، ولوم الذات، وهذا بالتركيز على 

حل التعامل، وذلك الإنفعال لإعادة تقدير الوضعية م
بتغيير معناها أو إعطائها تفسيرا آخر، وهذا يمكن تفسيره 
بإن ذوي النمط السلوكي )أ( كانوا مرتفعي الإستخدام 
لأساليب الإنفعال في حين ذوي النمط السلوكي )ب( 
كانوا متوسطي الإستخدام، وهذا نتيجة حجم التحديات 

دم بين التي تختلف من نمط لآخر، وبالتالي فإن التصا
الفرد والبيئة، يكون له تأثيرات قوية تجعل اللجوء إلى 
الأساليب المركزة على الإنفعال أمرا طبيعيا، والذي يتحدد 
بسقف الطموحات والتحديات وما يريد الفرد تحقيقه من 
خلاله تبنيه لنمط أو سلوكيات معينة يراها الأنسب مع 

أكثر  المتغيرات الحياتية، فنلاحظ أن ذوي النمط )ب(
لأساليب التجنب ولوم الذات، وهذا راجع إلى  استخداما

أن القلق والتنافس وحب النجاح والطموح وغيرها من 
السلوكيات التي تدل على الرغبة في النجاح أو تحقيق 

شيء في الحياة، وبالتالي فإنه عند ظهور العقبات يجعل 
ذوي النمط السلوكي يستخدمون أسلوب التجنب وأسلوب 

ذات، لتفادي الخوض في التعقيدات التي يفرضها لوم ال
هذه الأساليب له تعقيدات نفسية   استخدامالضغط، إلا أن 
المتكرر، في حين أن ذوي  الاستخداموجسمية نتيجة 

لأسلوب إعادة التقييم  استخداماالنمط السلوكي )أ( أكثر 
المعرفي، وهو أسلوب يجعل الفرد يقيم الوضعية 

مصادر المتوفرة للتعامل مع تلك الضاغطة، وما هي ال
يعكس الخصائص السلوكية  الاستخدامالضغوط، وهذا 

التي يتميز بها هؤلاء، ونضيف من خلال ما ذكره 
"Laborit( "8110 بأنه بمقدور الفرد التحكم في الحدث )

فإن الإضطرابات البيولوجية الفيزيولوجية والسلوكية 
تى وإن كانت الناجمة عن الضغط النفسي تكون قليلة فح

أساليب التعامل المركزة على المشكل ذات فعالية جزئية، 
في ظل أساليب المركزة حول الإنفعال، والتي يوظفها 
الفرد لإنعدام القدرة على التحكم في العامل 

  (Ferreri et al,2002,p77)الضاغط)المرض(.
ـ عرض وتحليل ومناقشة الفرضية 20ـ20

 الثالثة:

نماط السلوكية )أ ب( و "توجد علاقة بين الأ 
، والمتوسطين، والمرتفعين( في نوعية )المنخفضين

 "السكري.الحياة لدى المرضى 
وللتحقق من صحة هذه الفرضية، تم استخدام معامل     

لفحص العلاقة الارتباطية، وكذلك الفروق cramerارتباط 
وهذا للمقارنة بين الدرجات التي تحصل عليها   k2بإستخدام 

ون على مقياس الأنماط السلوكية، وبين الدرجات التي المبحوث
حصلوا عليها على مقياس أساليب التعامل مع الضغط 

 النفسي، حيث تحصلنا على النتائج التالية:
يوضح معامل الارتباط (: 20الجدول رقم )

( و والفروق بين الأنماط السلوكية )أ ب

عين( )المنخفضين، والمتوسطين، والمرتف

.حياة لدى مرضى السكريفي نوعية ال  
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 يتبين من الجدول مايلي:
ـ توجد علاقة بين الأنماط السلوكية و)منخفضين، 
متوسطين ومرتفعين( في المجال الجسمي، حيث بلغ 

(، وهو دال عند مستوى الدلالة cramer=0.91معامل )
(، وهو كذلك دال عند k2=83.110(، وبقيمة )0.08)

(، وقد إرتبط النمط السلوكي )أ( 0.08مستوى الدلالة )
بمستوى متوسط في المجال الجسمي، حيث بلغ عدد 

( من مرضى السكري 01( من أصل )31المرضى )
ذوي النمط السلوكي)أ(، في حين إرتبط ذوي النمط 

( 10لسلوكي )ب( بمجال جسمي منخفض، وهذا بـ)ا
 (.11مريض من أصل )

ـ توجد علاقة بين الأنماط السلوكية و)منخفضين، 
متوسطين ومرتفعين( في المجال النفسي، حيث بلغ 

(، وهو دال عند مستوى الدلالة cramer=0.32معامل )
(، وهو كذلك دال عند k2=88.333(، وبقيمة )0.08)

(، وقد إرتبط النمط السلوكي )أ( 0.08مستوى الدلالة )
بمستوى متوسط في المجال النفسي، حيث بلغ عدد 

( من مرضى السكري 01( من أصل )11المرضى )
ذوي النمط السلوكي)أ(، في حين إرتبط ذوي النمط 

( 10السلوكي )ب( بمجال جسمي منخفض، وهذا بـ)
 (.11مريض من أصل )
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ة و)منخفضين، ـ لا توجد علاقة بين الأنماط السلوكي
 متوسطين ومرتفعين( في المجال الاستقلال.

ـ لا توجد علاقة بين الأنماط السلوكية و)منخفضين، 
 متوسطين ومرتفعين( في المجال العلاقات الإجتماعية.

ـ توجد علاقة بين الأنماط السلوكية و)منخفضين، 
متوسطين ومرتفعين( في مجال البيئة، حيث بلغ معامل 

(cramer=0.81،)  وهو دال عند مستوى الدلالة
(، وهو كذلك دال عند k2=1.308(، وبقيمة )0.08)

(، وقد إرتبط النمط السلوكي )أ( 0.08مستوى الدلالة )
بمستوى منخفض في المجال النفسي، حيث بلغ عدد 

( من مرضى السكري 01( من أصل )01المرضى )
ذوي النمط السلوكي)أ(، في حين إرتبط ذوي النمط 

( 10)ب( بمجال جسمي منخفض، وهذا بـ)السلوكي 
 (.11مريض من أصل )

ـ لا توجد علاقة بين الأنماط السلوكية و)منخفضين، 
 متوسطين ومرتفعين( في المجال المعتقدات الدينية.

توجد علاقة بين الأنماط السلوكية و)منخفضين، ـ 
متوسطين ومرتفعين( في نوعية الحياة العامة والصحة 

(، وهو دال عند cramer=0.39معامل )العامة، حيث بلغ 
(، وهو k2=89.800(، وبقيمة )0.08مستوى الدلالة )

(، وقد إرتبط النمط 0.08كذلك دال عند مستوى الدلالة )
السلوكي )أ( بمستوى منخفض في المجال النفسي، حيث 

( من مرضى 01( من أصل )30بلغ عدد المرضى )
بط ذوي النمط السكري ذوي النمط السلوكي)أ(، في حين إرت

( 23السلوكي )ب( بمجال جسمي منخفض، وهذا بـ)
(، وحتى وإن كان المجال الأخير لا 11مريض من أصل )

يندرج ضمن مجالات المقياس، إلا أنه يعتبر دليلا على 
مدى العلاقة بين الأنماط السلوكية ونوعية الحياة بصفة 

 عامة.
ويمكن تفسير هذه النتيجة من خلال ما ذكره  

"carver & scheier"  ،أن الفرد يتسم بالإستعداد

وغالبا ما يمتلك الوسائل للتعامل مع المواقف القاسية، 
(، وهذا يعبر 9003مقارنة بالذين يفتقدونها.)علي عسكر،

أن ذوي النمط السلوكي )أ( يكونون في حالة إستثارة 
إنفعالية، يريدون بها تغيير الواقع، مما يسبب لهم إرهاق 

مقاومة الظروف التي يكونون فيها وليس  وتعب نتيجة
بالضرورة أن تكون تلك الظروف قاهرة، عكس ذوي 
النمط السلوكي )ب( الذي يستقبل فقط ويتلقى ما يأتيه 
من الخارج دون محاولة تغيير ذلك الواقع، وهذا مع 
إضافة المرض الذي هو منهك على المستوى الجسدي، 

توجد في مجتمعنا  والنفسي، والبيئة بكل مكوناتها التي
تعبر عن المعاناة نتيجة الإفتقاد ربما لأبسط 

 الضروريات. 
ـ عرض وتحليل ومناقشة الفرضية 20ـ20

 الرابعة:

" توجد علاقة بين )منخفي، متوسطي، مرتفعي( 
مستخدمي أساليب التعامل مع الضغط النفسي المركزة 
على المشكل و )منخفضي، متوسطي، ومرتفعي( نوعية 

  "دى السكري.الحياة ل
وللتحقق من صحة هذه الفرضية، تم استخدام معامل    

العلاقة الارتباطية، وكذلك الفروق  لفحص cramerارتباط 
وهذا للمقارنة بين الدرجات التي تحصل عليها   k2بإستخدام 

المبحوثون على مقياس الأنماط السلوكية، وبين الدرجات التي 
عامل مع الضغط حصلوا عليها على مقياس أساليب الت
 النفسي، حيث تحصلنا على النتائج التالية:

 (: 20الجدول رقم )

يوضح معامل الارتباط والفروق بين 

)منخفي، متوسطي، مرتفعي( في أساليب 

)منخفي، النفسي والتعامل مع الضغط 

نوعية الحياة  مرتفعي( فيمتوسطي، 

 لدى مرضى السكري.
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  نلاحظ من خلال الجدول بأنه:
ـ لا توجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( أساليب 

التعامل المركزة على المشكل و)منخفضي، متوسطي، 
 مرتفعي( المجال الجسمي.

ـ توجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( أساليب 
سطي، التعامل المركزة على المشكل و)منخفضي، متو 

مرتفعي( مجال النفسي، حيث بلغ معامل الإرتباط 

(cramer=0.31 وهذا ما توافق كذلك مع معامل الإرتباط ،)
( وكلاهما دال عند k2 =89.081لدلالة الفروق بإستخدام )

(، ونلاحظ أن المنخفضين في أساليب 0.08مستوى الدلالة )
التعامل المركزة على المشكل إرتبطوا بإنخفاض مستوى 

( من مرضى 32( فردا من أصل )99مجال النفسي بـ )ال
السكري، وبالنسبة لمتوسطي الإستخدام لأساليب التعامل 
المركزة على المشكل، فقد إرتبطوا أكثر بنوعية حياة متوسطة 

( فردا 20( من أصل )32في المجال النفسي حيث إرتبط )
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امل من مرضى السكري، في حين أن مرتفعي الإستخدام لأساليب التع
المركزة على المشكل إرتبطوا بنوعية حياة منخفضة في المجال 

 ( من مرضى السكري.31( من أصل )99النفسي، وهذا بـ)
ـ لا توجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( أساليب 

التعامل المركزة على المشكل و)منخفضي، متوسطي، 
 مرتفعي( مجال الإستقلال.

توسطي، مرتفعي( أساليب ـ توجد علاقة بين )منخفضي، م
التعامل المركزة على المشكل و)منخفضي، متوسطي، 
مرتفعي( مجال العلاقات الإجتماعية، حيث بلغ معامل 

(، وهذا ما توافق كذلك مع معامل cramer=0.30الإرتباط )
( وكلاهما k2 =91.311الإرتباط لدلالة الفروق بإستخدام )

أن المنخفضين في  (، ونلاحظ0.08دال عند مستوى الدلالة )
أساليب التعامل المركزة على المشكل إرتبطوا بإرتفاع مستوى 

( من 32( فردا من أصل )98مجال العلاقات الإجتماعية بـ )
مرضى السكري، وبالنسبة لمتوسطي الإستخدام لأساليب 
التعامل المركزة على المشكل، فقد إرتبطوا أكثر بنوعية حياة 

( 08لإجتماعية حيث إرتبط )منخفضة في مجال العلاقات ا
( فردا من مرضى السكري، في حين أن 20من أصل )

مرتفعي الإستخدام لأساليب التعامل المركزة على المشكل 
إرتبطوا بنوعية حياة مرتفعة في المجال العلاقات الإجتماعية، 

 ( من مرضى السكري.31( من أصل )93وهذا بـ)
عي( أساليب التعامل ـ توجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتف

المركزة على المشكل و)منخفضي، متوسطي، مرتفعي( مجال 
(، وهذا ما cramer=0.30البيئة، حيث بلغ معامل الإرتباط )

= k2توافق كذلك مع معامل الإرتباط لدلالة الفروق بإستخدام )
(، ونلاحظ 0.08( وكلاهما دال عند مستوى الدلالة )91.391

التعامل المركزة على المشكل إرتبطوا أن المنخفضين في أساليب 
( من 32( فردا من أصل )30بمستوى متوسط في مجال البيئة بـ )

مرضى السكري، وبالنسبة لمتوسطي الإستخدام لأساليب التعامل 
المركزة على المشكل، فقد إرتبطوا أكثر بنوعية حياة منخفضة في 

ى ( فردا من مرض20( من أصل )10مجال البيئة حيث إرتبط )
السكري، في حين أن مرتفعي الإستخدام لأساليب التعامل المركزة 
على المشكل إرتبطوا بنوعية حياة منخفضة في مجال البيئة، وهذا 

 ( من مرضى السكري.31( من أصل )30بـ)

ـ لا توجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( وأساليب 
التعامل المركزة على المشكل و)منخفضي، متوسطي، 

 فعي( مجال المعتقدات الدينية.مرت
ـ لا توجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( وأساليب 

التعامل المركزة على المشكل و)منخفضي، متوسطي، 
 مرتفعي( مجال نوعية الحياة العامة والصحة العامة.

ويمكن تفسير هذه النتيجة من خلال ما توصل إليه  
"Seawardرق التي يستخدمها " أن أساليب التعامل هي الط

الفرد عندما يعاني من ضغط نفسي في مواقف التي يعتقد 
بأنها تفوق طاقاته وقدراته بهدف التعايش مع هذا الضغط أو 
التخلص منه، وهذه الأساليب تكون رد فعل طبيعي 

(Seaward,B.L,1997) وتعتبر أساليب التعامل المركزة ،
أنها من  على المشكل من الأساليب الأكثر فعالية إلا

الأساليب التي تتطلب قدرات عالية وتحكم أكثر فعالية، وهنا 
يرى الباحث أن المرض يؤثر على هذه القرة في إستخدام 

" Vitalinoأساليب التعامل المركزة على المشكل، ويذهب "
إلى إعتبار أساليب التعامل المركزة على المشكل أكثر فعالية 

إلا أن مريض السكري عند تقدير الحدث بأنه قابل للضبط 
الذي يدخل في صراع قد يؤثر على الجانب الصحي، والنفسي 
والبيئي، وكذلك العلاقات الإجتماعية، وعليه فإن أي أساليب 
التي تركز على المشكل لها تأثيرات على حياة الفرد، وهذا 
لأن نوعية الحياة الجيدة تمثل أمرا نسبيا لأنها مرتبطة بالفرد 

ابي للذات والحالة الإجتماعية، والبيئية، وعليه في تقييمه الإيج
فإن حجم الضغوط وطريقة التعامل مع الضغط النفسي هي 

 التي تحدد مقدار نوعية الحياة التي يعيشها.
 ـ عرض وتحليل ومناقشة الفرضية الخامسة:20ـ20

 مرتفعي( أساليب" توجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، 
ركزة على الإنفعال و التعامل مع الضغط النفسي الم

  ")منخفضي، متوسطي، ومرتفعي( نوعية الحياة لدى السكري.
وللتحقق من صحة هذه الفرضية، وعليه تم استخدام    

لفحص العلاقة الارتباطية، وكذلك  cramerمعامل ارتباط 
وهذا للمقارنة بين الدرجات التي   k2الفروق بإستخدام 

 نماط السلوكية، وبين تحصل عليها المبحوثين على مقياس الأ
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لدرجات التي حصلوا عليها على مقياس أساليب التعامل مع ا

 الضغط النفسي، حيث تحصلنا على النتائج التالية:
 يوضح معامل الارتباط والفروق (: 10الجدول رقم )

 بين)منخفي، متوسطي، مرتفعي( في أساليب التعامل مع
نوعية الضغط النفسي  و)منخفي، متوسطي، مرتفعي(  في 

 الحياة لدى مرضى السكري.
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 نلاحظ من الجدول مايلي:
)منخفضي، متوسطي، مرتفعي( ـ توجد علاقة بين 

أساليب التعامل المركزة على الإنفعال و)منخفضي، 
متوسطي، مرتفعي( مجال الجسمي، حيث بلغ معامل 

(، وهذا ما توافق كذلك مع cramer=0.81الإرتباط )
= k2معامل الإرتباط لدلالة الفروق بإستخدام )

(، 0.08( وكلاهما دال عند مستوى الدلالة )80.882
أن المنخفضين في أساليب التعامل المركزة على ونلاحظ 

( 39الإنفعال ارتبطوا بإرتفاع مستوى المجال الجسمي بـ )
( من مرضى السكري، وبالنسبة 01فردا من أصل )

لمتوسطي الإستخدام لأساليب التعامل المركزة على 
الإنفعال، فقد إرتبطوا أكثر بنوعية حياة منخفضة في 

( فردا 08( من أصل )30) المجال الجسمي حيث إرتبط
من مرضى السكري، في حين أن مرتفعي الإستخدام 
لأساليب التعامل المركزة على الإنفعال إرتبطوا بنوعية 

( من 02حياة منخفضة في المجال النفسي، وهذا بـ)
 ( من مرضى السكري.10أصل )

ـ توجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( 
الإنفعال و)منخفضي،  أساليب التعامل المركزة على

متوسطي، مرتفعي( مجال النفسي، حيث بلغ معامل 
(، وهذا ما توافق كذلك مع cramer=0.91الإرتباط )

= k2معامل الإرتباط لدلالة الفروق بإستخدام )
(، 0.08( وكلاهما دال عند مستوى الدلالة )80.882

ونلاحظ أن المنخفضين في أساليب التعامل المركزة على 
إرتبطوا بإنخفاض مستوى المجال النفسي بـ  الإنفعال

( من مرضى السكري، 01( فردا من أصل )31)
وبالنسبة لمتوسطي الإستخدام لأساليب التعامل المركزة 
على الإنفعال، فقد إرتبطوا أكثر بنوعية حياة منخفضة 

( 08( من أصل )90في المجال النفسي حيث إرتبط )
تفعي الإستخدام فردا من مرضى السكري، في حين أن مر 

لأساليب التعامل المركزة على الإنفعال إرتبطوا بنوعية 
( من أصل 00حياة مرتفعة في المجال النفسي، وهذا بـ)

 ( من مرضى السكري.10)
ـ لاتوجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( 
أساليب التعامل المركزة على الإنفعال و)منخفضي، 

 ل.متوسطي، مرتفعي( مجال الإستقلا
ـ توجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( 
أساليب التعامل المركزة على الإنفعال و)منخفضي، 
متوسطي، مرتفعي( مجال العلاقات الإجتماعية، حيث 

(، وهذا ما توافق cramer=0.38بلغ معامل الإرتباط )
= k2كذلك مع معامل الإرتباط لدلالة الفروق بإستخدام )

(، 0.08عند مستوى الدلالة )( وكلاهما دال 83.183
ونلاحظ أن المنخفضين في أساليب التعامل المركزة على 
الإنفعال إرتبطوا بإرتفاع مستوى مجال العلاقات 

( من مرضى 01( فردا من أصل )92الإجتماعية بـ )
السكري، وبالنسبة لمتوسطي الإستخدام لأساليب التعامل 

نوعية حياة المركزة على الإنفعال، فقد إرتبطوا أكثر ب
( 98مرتفعة في مجال العلاقات الإجتماعية حيث إرتبط )

( فردا من مرضى السكري، في حين أن 08من أصل )
مرتفعي الإستخدام لأساليب التعامل المركزة على 
الإنفعال إرتبطوا بنوعية حياة منخفضة في مجال 

( من 10( من أصل )91العلاقات الإجتماعية، وهذا بـ)
 مرضى السكري.

توجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( ـ 
أساليب التعامل المركزة على الإنفعال و)منخفضي، 
متوسطي، مرتفعي( مجال البيئة، حيث بلغ معامل 

(، وهذا ما توافق كذلك مع cramer=0.03الإرتباط )
= k2معامل الإرتباط لدلالة الفروق بإستخدام )

(، 0.08)( وكلاهما دال عند مستوى الدلالة 19.193
ونلاحظ أن المنخفضين في أساليب التعامل المركزة على 
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الإنفعال إرتبطوا بمستوى متوسط في مجال البيئة بـ 
( من مرضى السكري، 01( فردا من أصل )02)

وبالنسبة لمتوسطي الإستخدام لأساليب التعامل المركزة 
على الإنفعال، فقد إرتبطوا أكثر بنوعية حياة منخفضة 

( فردا 08( من أصل )31يئة حيث إرتبط )في مجال الب
من مرضى السكري، في حين أن مرتفعي الإستخدام 
لأساليب التعامل المركزة على الإنفعال إرتبطوا بنوعية 

( من أصل 01حياة منخفضة في مجال البيئة، وهذا بـ)
 ( من مرضى السكري.10)

ـ لاتوجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( 
ل المركزة على الإنفعال و)منخفضي، أساليب التعام

 متوسطي، مرتفعي( مجال المعتقدات الدينية.
ـ توجد علاقة بين )منخفضي، متوسطي، مرتفعي( 
أساليب التعامل المركزة على الإنفعال و)منخفضي، 
متوسطي، مرتفعي( مجال نوعية الحياة العامة والصحة 

(، cramer=0.99العامة، حيث بلغ معامل الإرتباط )
هذا ما توافق كذلك مع معامل الإرتباط لدلالة الفروق و 

( وكلاهما دال عند مستوى k2 =80.393بإستخدام )
(، ونلاحظ أن المنخفضين في أساليب 0.08الدلالة )

التعامل المركزة على الإنفعال إرتبطوا بمستوى مرتفع  في 
( فردا 32بـ ) نوعية الحياة العامة والصحة العامة مجال

( من مرضى السكري، وبالنسبة لمتوسطي 01من أصل )
الإستخدام لأساليب التعامل المركزة على الإنفعال، فقد 

نوعية الحياة العامة إرتبطوا أكثر بإنخفاض في مجال 
( فردا 08( من أصل )38حيث إرتبط ) والصحة العامة

من مرضى السكري، في حين أن مرتفعي الإستخدام 
التعامل المركزة على الإنفعال إرتبطوا بإنخفاض  لأساليب

، وهذا  نوعية الحياة العامة والصحة العامةفي مجال 
 ( من مرضى السكري.10( من أصل )30بـ)

ويفسر الباحث هذه النتيجة بأن سوء التعامل مع 
الضغوط النفسية هي التي تسبب في تعقيد الجانب 

منخفضة، الصحي، وهذا ما يؤدي به إلى نوعية حياة 
وبالتالي كلما زاد الضغط لدى الفرد قل النظر إلى 
المتغيرات الإجتماعية بصفة إيجابية، ولا شك أن أساليب 
التعامل تلعب دورا هاما في العلاقة بين الفرد والواقع 
الإجتماعي الذي يعيش فيه، لذا فإن هذه الأساليب 
المستخدمة ترجع إلى الفرد، وإلى كفاءته الشخصية في 

تعامل مع تلك الضغوط، والتي تنعكس على نوعية ال
حياته، وأي خطأ في تقدير الموقف يؤدي به إلى تدهور 
حياته الجسمية أكثر، وهذا ما ينعكس كذلك على 
الجوانب النفسية، والإجتماعية، كما أن البيئة التي يعيش 
فيها الفرد تتدهور نتيجة زيادة الضغوط، وإستخدامه 

 كيفية.لأساليب تعتبر غير ت
 ـ خاتمة الدراسة:  

إنَّ النظرة المتفحصة على ما أسفرت عنه عملية 
التحليل الإحصائي من نتائج تكشف عن مجموعة من 
الملاحظات الهامة، والتي انطلقت فيها دراستنا الحالية 
من طرح تساؤلات متعددة جاءت للبحث في دور 
الخصائص الشخصية في التعامل مع الضغط النفسي، 

نوعية الحياة  لدى مرضى السكري، فمن خلال وكذلك 
ما سبق وما عرضناه من نتائج يتضح لدينا أن معظم 
الفرضيات تحققت ولو بشكل جزئي، مما يعني أن هناك 
علاقة وثيقة بين الأنماط السلوكية وإدراك والتعامل مع 
الضغط النفسي، ونوعية الحياة لدى مرضى السكري، 

مرض بحد ذاتها تفرض إضافة إلى هذا نجد طبيعة ال
نمطا معينا من التعامل مع المرض فتداعيات المرض 
الصحية لها تأثيرها الخاص على المريض وعلى أسرته، 
وفي ختام هذا البحث لا يسعنا سوى الإشارة إلى أنه 
محاولة للاقتراب من فئة المرضى التي تشكل جزءا لا 

ية يتجزأ من المجتمع الجزائري والتي تحتاج إلى الرعا
 الطبية والنفسية والإجتماعية.
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إن بحثنا الحالي يفتح  ـ إقتراحات الدراسة:20
المجال للباحثين للتعمق الواسع لدراسة الخصائص 
الشخصية والسلوكية، وتأثيرها في أساليب التعامل مع 
الضغط النفسية لدى مرضى السكري، والمرضى 

في ضوء ما المزمنين بصفة عامة، وعليه يرى الباحث 
انتهت إليه الدراسة الحالية من نتائج، فإنَّه يُمكن الخروج 
ببعض الاقتراحات العملية، وذلك من خلال التأكيد على 

 النقاط التالية:
ـ دراسة أكثر عمقا في الأنماط السلوكية ونوعية الحياة 8

  لدى مرضى السكري 
ـ دراسة الخصائص الشخصية والسلوكية المميزة 9

 لمرضى السكري.
سة فعالية أساليب التعامل مع الضغط النفسي في ـ درا3

 حدوث التوافق النفسي مع المرض المزمن.
ـ التوسع في معرفة الإنعكاسات النفسية والإجتماعية 0

للمرض على مرضى السكري، أو المرضى المزمنين 
  بشكل عام.

وأخيرا نشير إلى أن هذه الدراسة ما هي إلا جزأ بسيط  
راسات العلمية الأخرى، والتي لا يتجزأ عن باقي الد

حاولنا فيها جاهدين أن تحضى بالطابع العلمي الأصيل 
من حيث المرجعية العلمية لتشكل دفعا آخر في البحث 

  العلمي على مستوى مجتمعنا.
 
 المراجع الدراسة: 

(، تباين بعض متغيرات 6002. إبراهيم حامد المغربي )8

النوع والإصابة بمرض السكري، رسالة دكتوراه  باختلاف

 غير منشورة، كلية الآداب جامعة المنوفية، مصر.

، مقياس نوعية الحياة (6033أحمد. ). أحمد حسانين 6

لمنظمة الصحة العالمية، مجلة الدراسات النفسية تصدر عن 

الجزائر: دار  ( مارس،4)العدد  دار الخلدونية بالجزائر،

 ر والتوزيعالخلدونية للنش

(، السلوك التنظيمي، مدخل بناء 6001. أحمد ماهر)1

المهارات، الدار الجامعية للطبع والنشر والتوزيع، 

 الإسكندرية، مصر.

(، الرضا عن الحياة في 6002) .الخالق. أحمد محمد عبد 4

(، 32المجتمع الكويتي، مجلة دراسات نفسية، المجلد)

 . 311-363(، ص03العدد)

(، نمط السلوك أ/ب وعلاقته 6002راهيم شلبي ). أمينة إب1

بالتوافق الزواجي لدى الجنسين، المجلة المصرية 

للدراسات النفسية، الجمعية المصرية للدراسات النفسية، 

 (.26(، العدد)32المجلد)

(، علاقة الضغوط النفسية 6000. جاسم محمد الخواجة)2

ئيين بالإصابة بالسرطان، دراسات نفسية، رابطة الأخصا

 (.06(، العدد )30النفسيين المصرية، المجلد)

(، إحصائيات عن مرض 6034نوفمبر37. جريدة الشروق)7

 ، الجزائر64(، ص4112السكري بالجزائر، العدد)

(، نوعية الحياة لدى المرضى 6031. رمضان زعطوط )2

المزمنين وعلاقتها ببعض المتغيرات، رسالة دكتوراه غير 

، جامعة قاصدي مرباح الاجتماعيمنشورة في علم النفس 

 بورقلة، الجزائر.

(، الأنماط النفسية للمرضى 3226. روز ماري شاهين)2

(، مركز 36الجسديين، مجلة الثقافة النفسية العدد)

الدراسات النفسية والنفسية الجسدية، دار النهضة العربية 

 للطباعة والنشر، لبنان.

تها ( أنماط التفكير وعلاق6001. سهام طبي)30

الضغوط التالية للصدمة،  اضطرابمواجهة  باستراتيجيات

دراسة ميدانية لدى عينة من المصابين بالحروق، مذكرة 
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ماجستير غير منشورة في تخصص علم النفس المعرفي، 

 جامعة العقيد الحاج لخضر باتنة.

( المساندة الاجتماعية وأثرها 6002. شهرزاد بوشدوب )33

التعامل مع  واستراتيجيات على بعض العوامل الشخصية

الضغط المدرسي. أطروحة الدكتوراه في علم النفس 

 .06منشورة. جامعة الجزائر  غير الاجتماعي،

(، مقياس عملية تحمل 3224. عبد الباسط لطفي إبراهيم)36

 .3الضغط، كلية التربية جامعة المنوفية، مصر، ط

ط (، بناء مقياس نم3222. عدنان العتوم وعدنان فرح)31

(، 1(، العدد )31السلوك )أ(، مجلة أبحاث اليرموك، المجلد )

 .40-62ص 

(. ضغوط الحياة وأساليب 6001. علي عسكر)34

 1مواجهتها، دار الكتاب الحديث، مصر ط

(، علاقة الصلابة النفسية 6033. عويد سلطان المشعان)31

لدى الموظفين من  والانبساطالبدنية والأمل  بالشكاوى

، الاجتماعيةالقطاع الحكومي، مجلة العلوم الجنسين في 

(، 12مجلس النشر العلمي، جامعة الكويت، المجلد)

 (.01العدد)

(، معرفة العلاقة بين 6003. غادة محمود محمد علي)32

ونوعية الحياة لدى مرضى السكري، مجلة  والاكتئابالقلق 

 (.06(، العدد)32العلوم الإنسانية، جامعة حلوان، المجلد)

(، دراسة النمط السلوكي 6002اطمة الزهراء إزروق). ف37

للمصابين بالسكري من خلال طريقة الحياة، قسم علم 

 06النفس وعلوم التربية والأرطفونيا، جامعة الجزائر 

( أساليب مواجهة الضغط النفسي 6001. ليلى شريف)32

ب( لدى أطباء الجراحة  أ،وعلاقتها بنمطي الشخصية )

دكتوراه في الصحة  ة(. أطروحوالعامة)القلبية والعصبية 

 جامعة دمشق، سوريا.  منشورة.النفسية غير 

( الإجهاد 6004. محمد مقداد ومحمد حسن المطوع)32

المواجهة والصحة النفسية لدى عينة  واستراتيجيةالنفسي 

من طالبات جامعة البحرين. مجلة العلوم التربوية 

 .671 .611(، ص 06(، العدد )01والنفسية، المجلد )

( الإجهاد 6004. محمد مقداد ومحمد حسن المطوع)60

المواجهة والصحة النفسية لدى عينة  واستراتيجيةالنفسي 

من طالبات جامعة البحرين. مجلة العلوم التربوية 
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السنوي  ر(، التقري3224. منظمة الصحة العالمية)63
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(، الأنماط السلوكية 6031. نجية إسحاق عبد الله )66
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 الصحة النفسية من منظور علم النفس الايجابي
La santé mentale du point de vue de la psychologie positive

د:شريفي هناء
2جامعة الجزائر- قسم علم النفس

ملخص:

تحاول هذه الدراسة الكشف عن مختلف الأبعاد المؤثرة في 
الصحة النفسية من منظور علم النفس الايجابي، بالتعرف 

طريقة حيث تتضح هذه العلاقة في  العلاقة بينها.على 
وذلك بتبنّي أسلوب يرتكز على رؤية  الصحة النفسية، تعزيز

أكثر من التأكيد على العيوب  إيجابية للصحة النفسية،
القوى والقيم  وكذلك بدراسة والنقائص والاعتلالات النفسية.

وتنمية القدرات التي تمكّنُ الأفرادَ والمجتمعاتِ من التقدّم 
والسمات  والازدهار فهو علم الخبرات الذاتية الايجابية،

الفردية الايجابية، والمؤسسات الايجابية التي تتعهد بتحسين 
منع المرض من الظهور، عندما تكون  الحياة، وتحاولُ نوعية 

                                                                      الحياة فارغة وبلا معنى.
الصحة  علم النفس الايجابي، الكلمات المفتاحية:

 مؤشرات. النفسية،

Cette étude tente de détecter les différentes 

dimensions qui affectent la santé mentale du point de 

vue de la psychologie positive, en identifiant la 

relation entre elles. cette relation est mise en évidence 

dans la façon de promouvoir de la santé mentale, en 

adoptant une méthode basée sur une vision positive de 

la santé mentale au lieu de mettre l'accent sur les 

lacunes et les insuffisances et les troubles mentaux, 

ainsi que l'étude des forces, des valeurs et des capacités 

de développement qui permettent aux individus et aux 

communautés d’accéder au progrès et la prospérité, 

c’est  l’étude des expériences et caractéristiques 

individuelles positives, et des institutions positives qui 

s'engagent à améliorer la qualité de vie, en essayant de 

prévenir l‘apparition de la maladie, quand la vie est 

vide de et dénué de sens. 

Mots clés: psychologie positive, la santé mentale, les 

indicateurs. 

مقدمة:

يعتبر علم النفس الايجابي اتجاه حديث يهتم بدراسة       
وتفعيل دور السّواء  الجوانب الايجابية للشخصية الإنسانية،

النفسي في مواجهة الضغوط الحياتية بأنواعها وصولًا إلى 
يعني أنّ الاهتمام  لا المجتمع. وهذاسعادة الفرد ورقيِّ 

بدراسات الانفعالات السلبية والاضطرابات النفسية قد توقف، 
ولكن حدثَ المزيدُ من الاهتمام بموضوعات علم النفس 

ذي يعود الفضل فيه إلى الايجابي، ذلك الاهتمام ال
(Seligmanالذّي )  بَصَمَ في ثمانينات القرن الماضي

(، Positive Psychologyمصطلح علم النفس الايجابي )
 أعمدة:الذي يقوم على ثلاثة 

 الايجابية. دراسة الانفعالات :الأول
 الايجابية.: دراسة السمات والثاني
 الايجابية.دراسة المؤسسات  :والثالث

 ه، أنّ 4002وفي هذا الصّدد، يذكرُ عبد الخالق وآخرون 
 ارتفع عدد البحوث المنشورة في إطاره، منذ ذلك التاريخ،

ولكنّها لا تزال قليلة مقارنة  وأسّست فيه مجلات خاصة،
أيضاً، وهذا  بالأبحاث المنشورة عن الانفعالات السلبية،

 مقالا منشورا عن الانفعالات السلبية 42 وفي مقابل
هناك مقال واحدٌ عن الانفعالات الايجابية )جودة أمال، 

 (.896ص، ،4002
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إنّ صحّة الفرد النفسية تتأثر سلبًا أو إيجابًا      
تنعطف  به، حيث والخارجية المحيطةبالمؤثرات الداخلية 

هذه المؤثرات بالفرد وصحته النفسية نحو السواء أو 
ومستقبله،  وطبيعة حياته ما يرسم حدود اللاسواء، وهو

التي  ومن أكثر هذه المؤثرات تأثيرا الضغوط النفسية،
في موقف ضعف أو تجميع لقواه  الفرد إمّاتجعل 

فأهمية هذه الدراسة تتمثل  الحياة.للاستمرار في معركة 
علم  إطارمعلومات حول الصحة النفسية في  في توفير

النفس الايجابي من حيث المفاهيم والأهداف والعلاقات. 
ا تهدف إلى التعرف على كيفية تناول علم النفس كم

 الايجابي لهذا المفهوم. 
  التالية:فموضوع الدراسة يتمحور في التساؤلات  وعليه،

 ؟الايجابياهتمامات علم النفس  ماهي .2
 ؟النفسيةمؤشرات الصحة  .ما ماهية4
 ؟النفسيةالعلاقة بين علم النفس الايجابي والصحة ما  .3

 علم النفس الايجابي: 1.

لم تحظ موضوعات علم النفس الايجابي بالاهتمام الكافي  
فقد ظلّ الاهتمام  من جانب علماء النفس والصحة النفسية،

بالجوانب السّلبية للشخصية سائداً لعقود طويلة ،إلى أن 
لاحظ هؤلاء العلماء عند دراستهم لأحداث الحياة 

 إلى العزلة والاكتئاب،أنها لا تؤدى بالضرورة  الضّاغطة،
 بل إنّ بعض الأحداث يمكن أن تفضي إلى نتائج ايجابية،

فيسعى بعض الأفراد ممن يعانون منها إلى استخدام بعض 
والتفريغ  أساليب التعامل، التّي منها التوكيد الايجابي للذات،

واللّجوء إلى السّند الاجتماعي ،والتكيف مع  الانفعالي،
 عايش معها . الضغوط الحياتية والت

، إلى أنّ الاهتمام  4002ويشير جبر محمد جبر      
بدراسات الجوانب الايجابية الإنسانية لم يبدأ إلّا في 

لأنّ الانفعالات  النصف الثاني من القرن العشرين،
الايجابية أصبحت تتكرر بنسب أكبر من السلبية ،حتى 

 في المائة من الناس يصفون أنفسهم بالسعادة ، 80أن 

بالمائة منهم يمكنهم إشباع حاجاتهم في مقابل  90وأنّ 
بالمائة فقط يصيبهم الإحباط، وهذه النسب تمثل كلّ  20

الأعمار والطبقات والأجناس ،الذكور والإناث ،مما يعني 
أن الانفعالات الايجابية أكثر من السلبية في أي وقت ، 

ن إنّ الإنسان يملك الرغبة في النشاط الايجابي أكثر م
النشاط السلبي .)محمد عبد الظاهر الطيب وسيد احمد 

 (.38، ص4009البهاص،
 لعلم الجديدة الفروع أهم أحد الإيجابي النفس إنّ علم  

أنّ التعريفَ الذي 4003كريستال بارك  وتفيدُ  النفس،
  (Seligman &   )Csikszantmihalyiقدّمه كلٌّ من 

نظريةً لمواصلة لعلم النفس الايجابي، يوفّر أرضيةً 
البحث في هذا المجال ،وينصُّ على أنّه مجال يهتم 
بدراسة وتحليل الخبرات الشخصية الذاتية المقدرة أو ذات 

القيمة أو جودة الوجود الذاتي الشخصي، والقناعة  
و  والأمل والتفاؤل في المستقبل، والرضا في الماضي،

الفردي، التدفّق والسعادة في الحاضر. أمّا على المستوى 
فيدرسُ ويحلّل السمات الايجابية في الفرد: كالقدرة على 

العلاقات  والجرأة، ومهارات والعمل، والبسالةالحبّ 
 والإحساس والتذوق الجمالي، الاجتماعية مع الآخرين،

والتسامح، والأصالة، والانفتاح العقلي والتطلع  والمثابرة،
 . في حين،والحكمة الروحي، والموهبةوالشغف  للمستقبل،

وعلى المستوى الجماعي: فيدرس الفضائل والمؤسسات 
 المدنية التي تحرك الأفراد تجاه المواطنة الصالحة،

والإيثار،  مع الآخرين والاهتمام بهم، والمسؤولية والتوادّ 
أبو  والتحمل )محمدوالأخلاق، وخلق العمل  والأدب
  (24ص : ،4023سلامة،

، (Sheldon et al 2000 وآخرون،ويذهبُ )شيلدون 
أنّ علم النفس الايجابي يدرسُ وظائف الإنسان  إلى

المثالية التي تهدف إلى اكتشاف وإظهار العوامل التي 
فهو يعيدُ تقييمَ التزامٍ  تزدهر،تسمح للفرد والمجتمعات بأن 

جديدٍ في جزءٍ من بحوث علم النفس، لتركيز الانتباه 
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تجاوز التركيز  اليالنفسية؛ وبالتعلى مصادر الصحة 
 .السابق على المرض والاضطراب

 ( ،فاعتبره المجال88ص 8991أما  )الأنصاري ، 
المختصّ بالخبرات الانفعالية والمعرفية الايجابية في 
 الماضي والحاضر والمستقبل، والمهتمَّ بالسعادة والأمل،

)حسن ؛ ليتّفقَ معهوالرضا، والوفاء ،والإيثار، والاعتدال
(  بأنّه العلم المهتم  6002الفتاح الفنجري،عبد 

بالإنسان كفرد ،من حيث التوافق والرضا والتدفق 
والتفاؤل والأمل  والمرح والمتعة الحسية في الحاضر،

ويسعى إلى تنمية السمات  والإيمان في المستقبل،
الفردية الايجابية ،كالقدرة على الحب والعمل والشجاعة 

ت بَيْنَشَخْصِيَّةٍ، والإحساس والمهارة في إقامة علاقا
والانفتاح على المستقيل  بالجمال والتسامح والأصالة،

 .والموهبة والحكمة
ومصطلح علم النفس الايجابي إطار عام لدراسة الانفعالات 

التمكين، ومؤسسات  والسمات الايجابية لشخصية، الايجابية،
 وإمكانياته،تمكين الإنسان من توظيف وتفعيل طاقاته  أي

نتائج بحوث علم  ومنتجةٍ. وتهدفحياةٍ هادئةٍ وهنيئةٍ  لعيشِ 
النفس الايجابي إلى إكمال ومواصلة الدراسات القائمة حول 

 والسلوكية،المعاناة الإنسانية، والاضطرابات النفسية 
هو  حذفها، والهدفوالضعف الإنساني. وليس إلغائها أو 

انية في بعديها التوصّل إلى فهم متكامل ومتوازن للخبرة الإنس
الايجابي والسلبي )محمد السعيد عبد الجواد أبو 

 . بتصرّف(، 4023،حلاوة
( علم النفس Seligmanيعتبرُ )سيلجمان         

الايجابي فكرةً لها تاريخ قديم، فالدراسات السابقة  لعلماء 
اهتمّت بالجوانب  النفس  بمختلف اتجاهاتهم النظرية،

انت أكثر تركيزاً على الجوانب  الايجابية للفرد لكنّها ك
اللاسوية في الشخصية ؛ فقد تعاملت برامج  المرضية و

بحوث علم النفس  ونماذجه التطبيقية بصورة أساسية مع 
صيغ الخلل والقصور النفسي الوظيفي لدى الأفراد ،دون 
الاهتمام بأشكال و مؤشّرات  السواء والاتزان النفسي 

راسة العلمية للسعادة علم النفس الايجابي هو الدف.
ة الأولى عكف علم النفس يقبل الحرب العالمفالإنسانية،

 على الاهتمام بثلاثة مجالات: 
 .  علاج الأمراض العقلية.2
 .  جعل حياة جميع الناس أكثر نجاحا وإنتاجا وانجازا.4
 .  التعرف على الموهوبين وتنشئتهم. 3

 العقلية، حيثثم حدث تطورٌ نوعيٌّ في علاج الأمراض 
خضعت الاضطرابات للفهم والعلاج بصورة نهائية، 

وبصفة خاصة  الجانب،وتزايدت البحوث العلمية في هذا 
علاقة الاضطرابات النفسية بالضغوط البيئية، كطلاق 

 الجنسي. البدني، والشذوذ الوالدين، والموت، والعقاب
وفي الفترة التي تلت الحرب العالمية الثانية،       

صبّ اهتمام علم النفس على ما هو خطأٌ في الإنسان ان
لقد كان اهتمام الصحة النفسية منذ  بالفشل؟ولماذا يشعر 

تلك الفترة بعلاج الاضطرابات النفسية، فَرُكِّزَ على 
فنيات علاج مختلفة، لكن مع  تلف، باستخدامإصلاحِ ما 

 إهمال فكرة الشخصية المنجزة والمجتمع الناجح؛
اهتمام علم  السابقة، انتقلالة عدم التوازن ولاستعادة ح

التي تجعله  الإنسان وبالعواملالنفس بالقوى البناءة لدى 
يؤدّى في حياته بشكلٍ جيد وصحي وسعيد )حسن عبد 

  .(28ص، 4006الفتاح الفنجرى،
وقد برزت كتابات سيكولوجية مبكرة في المجال حاولت 

تمَّ ذلك إما بشكل غير علمي  لكن التحيزتصحيح هذا 
وكمثال على أي فلسفي، بطرق علمية غيرِ ذاتِ صدى، 

ذلك، كتابات عالم النفس والفيلسوف الأمريكي وليام 
تنوع الخبرة الدينية  "كتاب  2904جيمس، فقد كتب سنة 

" وأفاد أنّ السعادة هي بؤرة الحياة الإنسانية السوية، 
السعادة ويتمتعون بها  ويعتبر الأفراد الذين يسعون إلى

ثم تبعه الكثير من علماء نفس المدرسة  أصحاء نفسيًا.
الإنسانية أمثال: )أبراهام ماسلو، وكارل روجرز، وإيريك 

ناجحة، فروم( حيث صاغوا وطوّروا نظريات وتطبيقات 
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الإنسانية، التأكيد على تحقيق وتنمية السعادة  تتضمن
تاباتهم في هذا الرغم من عدم استناد أعمالهم وك على

ولهذا ظهر علم النفس  المجال على شواهد إمبريقية قوية.
الايجابي وهو أكثر الموضوعات اهتماما في الوقت 

في الأساس الدراسة العلمية لما يجعل  الحالي، وهو
 جيدالناس سعداء ويعيشون بشكل 

(Kahneman, Daniel, Diener, Ed, Schwarz, Norbert, 2003) 

وانطلقت بداياته من التفكير الإيجابي أو الواقعي       
تحديدا، من ضمن حركة الإصلاح المعرفي وعلم النفس 
المعرفي اللذين أصبحا يحتلان مركزاً مهمّاً في التوجّهات 

ويمكن التأكيد على أنّ الرُوَّادَّ المعاصرة لعلم النفس. 
لَ للبحوث في مجال علم النفس ا لإيجابي المؤسّسين الُأوَّ

 ( ، )إد دينيرSeligman, Martinهم :)مارتن سليجمان
Diener, Ed)ميهالي كسكسزينتميهالي( ،) 

Csikszentmihalyi, Mihaly  كريستوفر بيترسون( ، 
Peterson, C ،)  وآخرون، قاموا بوضع دراسة موضوع

السعادة الإنسانية على أجندة البحث العلمي السيكولوجي 
 سليجمان( )مارتن لأعمال ةمباشر  كنتيجةالمنضبط 

 بدراسة ابتدأت والتي الخصوص، وجه على وزملائه
 التعامل إلى ،وتجاوزتها المتعلّم بالعجز يعرف: ما ظاهرة
فأضافوا والتفاؤل،  الكفاءة تعلم قضايا مع النشط البحثي

و بجديّة بعضَ الإيجابية على الطّابع السلبيّ العام 
  .التقليديالمميز لمجال علم النفس 

وبدأ )سليجمان( رسميًا تدشينَ علم النفس الإيجابي سنة 
أثناء تولّيه منصب رئاسة الجمعية الأمريكية لعلم  ،2996

النفس، وقد أسّس مركز علم النفس الإيجابي بجامعة 
ليجسد بؤرة للمشاريع التعليمية والبحثية  ،4003بنسلفانيا سنة 

التي يدعى للمساهمة فيها الأفراد والمؤسسات من مختلف 
 دلالاته ترجمة إلى العلمي التوجُّه وبالتالي .دول العالم
 تتعامل وتنموي، وقائي تدخل برامج إلى التطبيقية ومضامينه

وتعزيزا )محمد  تنمية البشر لدى والقوة التميز مناطق مع
 . بتصرف( ،4008السعيد أبو حلاوة ،

علم النفس الإيجابي  الوقت، أصبحومنذ ذلك       
مجالًا بحثيًا معترفًا به بل ومقدرًا في نفس الوقت، بوصفه 
يزوّد مجال علم النفس الاجتماعي، وعلم النفس 
الإكلينيكي، وعلم النفس العام بمدخل دراسة وتحليل مثمر 

الرأي أيضًا يؤشّرُ لوجود نوعٍ من  اجدًا. وهذومفيد 
  .التطوري  الاتساق بين علم النفس الإيجابي وعلم النفس

 النفسية..علم النفس الايجابي والصحة 2

منظمة  تقرير)في نظرا لأهمية الصحة النفسية ورد     
( بأنّ الدول المتقدمة 2ص: ،4002الصحة العالمية، 

عالٍ  ذهبت بعيدًا في بذل الجهد والمال لتحقيق مستوى 
من الصحة النفسية لأفرادها، ذلك إيمانًا منها بدور 

المجتمع  الصحة النفسية في توفير فرص أكبر لأفراد
لتحقيق الإنجاز الأفضل، والوصول لتقدم أعظم. كما 

لمتقدمة على الدول ا لوحظ في السنوات الأخيرة تركيز
دعم مشاريع الصحة النفسية والدعم النفسي في الدول 

الحروب والاضطرابات،  النامية، والتي تعاني من
وتخصص لذلك مبالغ هائلة من الأموال مستهدفةً المرأةَ 

ولقد وضع تعزيز الصحة النفسية  والطفلَ والشبابَ.
ضمن أوسع مجالات تعزيز الصحة، ورُفِعَ ليتّخذَ موقعًا 

للوقاية من الاضطرابات النفسية، ولمعالجة  اذيًامح
 إنّ تعزيز وتأهيلهم.المصابين بالعلل النفسية والمعوقين 

أفعالًا لدعم  الصحة، يكتنفالصحة النفسية مثل تعزيز 
 ، مماعليهاالنّاس لتبني نمطَ الحياة الصحية والمحافظة 

ينشىءُ ظروف معيشية وبيئية داعمة للصحة. وقبل 
علاقة علم النفس الايجابي بالصحة  ىالتعرض إل

 النفسية.النفسية، سوف يتمّ التعرض إلى مفهوم الصحة 
 الصحة النفسية ..1.2

في  اختلف الباحثون في ميدان العلوم الاجتماعية      
لخلفياتهم  تحديد مفهوم للصحة النفسية وذلك وفقًا

وتخصصاتهم العلمية ومذاهبهم الفكرية، وهو ما جعل 
الصحة النفسية أمرًا  على تعريف واحد لمفهوم الإجماع
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 من لكنالمفهوم،  تعريف لهذا من أكثر فهناك صعبًا،
 يلي:كما  هما ،اتجاهين تمييز الممكن

  المفاهيم السلبية للصحة النفسية: الأول:الاتجاه 

 الصحة) 2996المطلب أمين القريطى يعرف( عبد     
المرض النفسي أو "بالخلو أو البرء من أعراض  النفسية

، بأنها سلامة الفرد من   )2996منسي حسن (العقلي".  اما
الأعراض المرضية ، وقدرته على التوافق مع نفسه والمجتمع  
الذي يعيش فيه ، أي سلامة الفرد من الصراعات الداخلية 
،وقدرته على التكيف مع الوسط الذي يعيش فيه مع متغيرات 

من حوله .فهذا الاتجاه   ينظر البيئة المادية والاجتماعية 
بانتفاء حالة المرض، فإذا كانت حالة  إلى الصحة النفسية

وهنا نتحدث  المرض موجودة كانت الصحة النفسية مصابة،
عنها بلغة المرض، وإن كانت غير موجودة كانت الصحة 

وسليمة، ونتحدث عنها عندئذ بلغة الصحة،  النفسية حسنة
ميادين الطب العقلي،  تعريف فيوعلى الرغم من قبول هذا ال

إلّا أنه تعرض للكثير من الانتقادات .والتي تحدد معنى 
 الصحة النفسية عن طريق استبعاد كل ما لا يتفق معها

 ويحدد جوانبها . 
 أنَّ )22ص2998الغفار،  تعريف( عبدكما ينصُّ 

الصحة النفسية: "هي الخلو أو الشفاء من الأعراض 
نجدهُ قاصراً،  ليل هذا المفهوم،عند تح ، ولكن"المرضية

لأنه تناول جانباً واحدًا فقط  يشوبُهُ الكثير من النقص،
 من جوانب الصحة النفسية. 

شريت احمد عبد الغنى وحلاوة (يعتبر وفي هذا المسار، 
 أن الخلوّ من الاضطرابات آياً  (،4006محمد السيد 

 كانت، لا يعني الصحة ،سواء أكانت بدنية أو نفسية،
فالمرض النفسي أو الجسمي لا يأتي فجأة كما يتوهم 
البعض، ولكن ينمو ولا يحسّ الفرد به ويزداد نمو الخلل 
أو الاضطرابات من الناحية الكمية حتى يصل إلى 
مرحلة التغيير الكيفي )المرض( ؛وهنا ،فقد يتضح الخلل 

 نجد العديد منفقد  النفس،أو الاضطراب في الجسم أو 

متعون بالصحة النفسية وفي الوقت نفسه الأشخاص لا يت
لعدم رضاهم  لا يعانون من أي اضطراب نفسي ،وذلك

عن أنفسهم، أو لفشلهم في تبادل العلاقات الاجتماعية 
إمكانياتهم وخبراتهم  مع الآخرين، أو عدم تفريقهم بين

 وبين غاياتهم ورغباتهم.
أهمية التمتّع بصحة العقل وسلامة  وهنا يتبيّن      

القدرة على  والمجتمع، وكذلكالسلوك والتوافق مع الذات 
السيطرة والتغلب على مشكلات الحياة اليومية كشرطٍ 

ما يشكّل  النفسية، وهو لازمٍ لامتلاك الفرد للصحة
  التعريف الإيجابي للصحة النفسية.

المفاهيم الإيجابية في  الثاني: الاتجاه

 ة النفسية:الصح

تعتمد التعريفات الايجابية على أن مجرد غياب المرض      
كافيا لكي ينجح الفرد في الوفاء  والأعراض النفسية ليس

  بينهما.بمتطلبات العالم الخارجي والداخلي والتوفيق 
وتوافر فبالضرورة إضافة غياب العناصر السلبية 

والكفاية الشعور بالرضا  الايجابية، مثل العناصر
 والسعادة والتفاؤل والمشاعر الإيجابية نحو الذات

والآخرين. لذلك يعرّف هؤلاء العلماء الصحة النفسية من 
بتوافرها توجد الصحة النفسية.  زاوية تحدي المظاهر التي

النفسية  ( فالصحة2962، تعريف( الرفاعيفعلى حدّ 
 في الفرد، وتظهرتمثّل الحالة الإيجابية التي تميز 

مستوى قيامه بوظائفه النفسية بشكل حسن ومتسق 
 ومتكامل ضمن وحدة الشخصية. 

 (،4003شريت ) أشرف محمد عبد الغني أما     
فيعتبر الصحة النفسية حالة تتسم بالثبات النسبي ،ويكون 
فيها الفرد متمتعا بالتوافق الشخصي والاجتماعي والاتزان 

ب مليئا بالتحمس، الانفعالي، خالياً من التأزّم والاضطرا
وأن يكون ايجابيا خلاقا مبدعا يشعر بالسعادة والرضا 
،قادرا على أن يؤكد ذاته ويحقق طموحاته، واعيا 
بإمكانياته الحقيقية، قادرا على استخدامه في امثل صورة 
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ممكنةـ فمثل هذا الشخص يعتبر في نظر الصحة النفسية 
مل التي شخصا سويا يتميز بالقدرة والسيطرة على العوا

تؤدي إلى الإحباط أو اليأس والعيش في وفاق وسلام مع 
أنفسهم من جهة ومع غيرهم في محيط الأسرة أو العمل 

أشرف محمد عبد )أو المجتمع الخارجي من جهة أخرى 
 (.28،ص  4003، شريتالغني 
ويتضمن هذا التعريف مزيدا من المظاهر السلوكية       

متع بصحة نفسية والصفات الايجابية للشخص المت
يمكن أن تتّخذ كأهدافٍ يُسعى إلى تنميتها  سليمة، والتي

وتأصيلها في سلوك الفرد من خلال عمليات التنشئة 
والتطبيع الاجتماعي والتربية بغيةَ تحسينِ صحتهم 

 النفسية والارتقاء بها.
(  مع التعريف 46،ص 4003القريطي (ويتفق       

حالة عقلية انفعالية »ة: الفارط باعتبار الصحّة النفسيّ 
إيجابية، مستقرة نسبيا، تعبّر عن تكامل طاقات الفرد 
ووظائفه المختلفة، وتوازن القوى الداخلية والخارجية 
الموجهة لسلوكه في مجتمع، ووقت ما، ومرحلة نمو 

 «.معينة، وتمتعه بالعافية النفسية والفاعلية الاجتماعية
-2ص) 4002وقد أوضحت منظمة الصحة العالمية  

(، أن الصحة النفسية ليست مجرد الخلو من 23
المرض، ولكنها حالة من الكمال البدني والنفسي والعافية 

 الاجتماعية وذلك من خلال ثلاث محاور هي 
. اكتناف الصحة النفسية الإدراكَ الذاتيَّ الذي يسمح 2

 للإفراد باستغلال قدراتهم.
 الفرد على بيئته. . تضمّنها الإحساسَ بالسيطرة من قبل4 
للناس كأفرادٍ  استقلالية. وأنّ الصحةَ النفسيّةَ الايجابيّةَ 3

 وحلها.التعرف على المشاكل ومجابهتها  علىلهم قدرةٌ 
 كما توضح منظمة الصحة العالمية أن الصحة النفسية 

ويمكن أن  حالة من العافية يحقق فيها الفرد قدراته الخاصة،
كما تمكنه من  العادية في الحياة،يتغلب على الاجهادات 

 مجتمعه.فيستطيع المساهمة الفعالة في  العمل بإنتاجية مثمرة،

» بأن الصحة النفسية: ) Kilanderكيلاندر (ويرى       
تقاس بمدى قدرة الإنسان على التوافق مع الحياة، بما 
يؤدي بصاحبه إلى قدر معقول من الإشباع الشخصي 

 (.4002)عبد الغفار، لانق« والكفاءة والسعادة 
هي الباحثة أن الصحة النفسية  هنا، ترى ومن       
يكون فيها الفرد متوافقًا نفسيًا، ويشعر بالسعادة  حالة

والراحة النفسية، ويكون قادرًا على تحقيق ذاته  والكفاية
واستغلال قدراته واستثمار طاقاته، ويكون قادرا على 

الأزمات النفسية، وتكون مواجهة مطالب الحياة وإدارة 
عاديًا. وهي حالة  شخصيته سوية متكاملة، ويكون سلوكه

العقل والجسم وليست  إيجابية تتضمن التمتع بصحة
 مجرد غياب أو الخلو من أعراض المرض النفسي.

 .مؤشرات الصحة النفسية:3

ومؤشرات  عنها،للصحة النفسية علامات تنجم      
عليها، تشير هذه العلامات ودلالات تدل  تشير إليها،

يتوافر كثير منها لدى الفرد  إلى مظاهر سلوكية محددة،
الذي يحصل على درجة مرتفعة من الصحة النفسية 

محمد  جاسم)ذكرها ونورد هنا بعض العلامات كما 
 وهي:( 4002،

 *النظرة الواقعية للحياة.
 *تكيف مستوى طموح الفرد مع مستوى إمكاناته.

 ع الحاجات النفسية للفرد.*الإحساس بإشبا
*توافر مجموعة من السمات الشخصية تعتبر كمؤشرات 

 على الصحة النفسية وهي:
 ((Emotional stabilityالعاطفي ر. الاستقرا

 (Broad mindednessالأفق ) ع. اتسا
 (Scientific thinking)العلمي  ر. التفكي
 (Self-cenceptالذات ) م. مفهو 

 ( (Sosial responsibilityالاجتماعية ة. المسؤولي
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 ( (Flexsibilityة. المرون
 و*توافر مجموعة من الاتجاهات الاجتماعية الايجابية

 القيم.مجموعة من 
علم النفس الايجابي والصحة  العلاقة بين.4

 النفسية:

في تقرير لها  4002قدمت منظمة الصحة العالمية   
 مساهمة الأبحاثومدى عن الصحة النفسية الإيجابية 

على مدى الثلاثين سنة الماضية، في فهم المقصود من 
هذا الفهمَ  ذلك، فإنمصطلح الصحة النفسية، ومع 

لأنّ الكثير من البراهين المقبولة بعمق قد  محصورٌ،
الدول المتقدمة.  عليها الإنكليزية، وحصلتسجلت باللغة 

متعددةٍ ولقد جرى تصوّرُ مفاهيم الصحة النفسية بطرقٍ 
السعادة  ايجابية كعاطفة إيجابية تؤثر على مشاعر

والصفات الشخصية، بما فيها من موارد نفسية من تقدير 
الصلابة التي  أو والمرونةالذات أو التمكن والتفوق، 

تمكِّن من مقاومة المحن والتغلب على الضراء. وهذا 
تغييرٍ نحو صحة فهمٍ للصحة النفسية، و  بمثابة إعادة

تعزيز الصحة النفسية التصور  أعادولقد . إيجابية نفسية
الإيجابي لمصطلح الصحة النفسية أكثر من التصور 

 بالتركيز على المُشْعِرَاتِ الإيجابية للعافية، السلبي، وذلك
والقيام بالتصفية المنهجية للمشعرات الإيجابية الراسخة 
لنتائج الصحة النفسية. ويتطلب هذا التغيير أيضاً 

يز على طرائق البحث التي ستوثق عملية التمكين الترك
 على الشروطوكذا بالتعرف  للصحة النفسية الإيجابية،

الصحة العالمية  منظمة)الضرورية للتدخلات الناجحة 
 .(32-42ص، 4002،

 4008اسبينوول واخرون  ذكر كل من )ليزاج،    
LisaG&Aspinwall and Ursula M.Studinger) 

أساسية وتوجهات  تساؤلات“ب في كتابهم المعنون 
العلاقة بين علم  نع ”الايجابيمستقبلية لعلم النفس 

" لقد اهتم علماء النفس  النفس الايجابي والصحة النفسية

واليأس،  كالفشل، بالجانب المظلم للسلوك الإنساني،
والمرض، والعنف من  ، والضغوط،ولقلق والاكتئاب،

الصراع بين القيود والمطالب على  خلال تركيزه
أما الآن، فيبدو من  المتصارعة للفطرة الإنسانية والثقافة.

بأن يُهْتَمَّ بتعظيم  الاهتمام،المنطقي أن يتكامل هذا 
حد  والطبيعة إلىالفرص التي تتيحها كل من الثقافة 

إن معرفة محددات وميكانيزمات وظائف  أقصى.
كم الإنسان الشخصية تمكن علم النفس من فرض تح

على حياته، وبالتالي، يسهم في تعظيم حرية الإنسان 
وفي الرفاهية الفردية والجماعية، إن المهمة الملحّة لعلم 
النفس هي توسيع الطاقات الإنسانية بما يضمن توفر 

على التوافق مع المطالب والمتناقضات  أكبرقدرة 
المتغيرة. إن اتخاذ وجهة نظر الإمكانات لا تؤدى إلى 
إنكار ما يحيط أحوال الناس من مآسي، لكن ضرورة 
الاعتراف أن قدرة الإنسان الداخلية على التنظيم الذاتي 
قد تكفها الأحوال الاجتماعية والسياسية والاقتصادية التي 

ود الفرد في تحقيق طاقاته. إن تفشل في مساندة جه
في  إلى الأخذوجهة نظر التي تتبنى الإمكانات تقود 

الاعتبار احتمالات النمو الإنساني، ونكتشف الظروف 
التي تنمى تعبير الإنسان عن إمكاناته إلى حدها 

 الأقصى".
فلا يكاد يخلو تعريف من تعريفات الصحة النفسية     

ى أن الصحة النفسية هي قديمها وحديثها عن الإشارة إل
أو  أو التوافق،) Well-Beingحالة الرفاهية أو الهناء) 

التكيف أو السعادة، وتتمثل علاقة علم النفس الايجابي 
والصحة النفسية بقدرة الأفراد على حل صراعاتهم 

والصحة النفسية للفرد يدل عليها شعوره  الداخلية،
لك فالشعور بالسعادة ومستوى قلقه وصحته الجسمية ،وكذ

بالسعادة والقلق والصحة الجسمية وحدها على التوالي 
ذات إسهام في التنبؤ بالصحة النفسية 

( الصحة النفسية حالة الهناء Compbll.1990ويعتبر)
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نقلا عن:)حسن عبد الفتاح الفنجري  أو الرفاهية
 (.222؛ص4008،

كما يركز علم النفس الإيجابي في هذا المجال على     
تحليل مكامن القوة والسمات والفضائل الإنسانية دراسة و 

الإيجابية لتعزيز السعادة الشخصية للفرد في ممارساته 
وأنشطته وشئون حياته اليومية، لتحسين صحته 
وإنتاجيته، ولزيادة فعالية وقوة المؤسسات ذات العلاقة 
بتحسين نوعية الحياة بصفة عامة. كما يهتم بدراسة 

تدخل الإيجابي التي تستهدف وتحليل فعالية صيغ ال
تحسين وزيادة الرضا عن الحياة، وتعزيز أدائه في 

 مختلف سياقات ومواقف الحياة.
العلمية لعلم النفس الإيجابي  وتتضمن التطبيقات      

في مجال الصحة النفسية مساعدة الأفراد والمؤسسات 
اكتشاف قدراتهم ومكامن قوتهم الشخصية الإيجابية 
واستخدامها لزيادة وتحسين والحفاظ على مستويات 
السعادة. ويمكن أن يستخدم المعالجون النفسانيون، 

ن الخبراء والمرشدون النفسانيون، والمدربون، وغيرُهم م
المهنيون في مجال علم النفس الطرق والفنيات الجديدة 
لبناء وإثراء حياة الأفراد الذين لا يعانون بالضرورة من 

  .المرض أو الاضطراب النفسي
 Seligman) ،4000،وشيكزينتميهاليوذكر )سيلجمان 

& Csikszentmihaly النفس علم حول مقاليهما في 
 الخبرات بدراسة النفس علماء من كثير اهتمام" الإيجابي

 والعادات الإيجابية، الشخصية والسمات الإيجابية الذاتية
وجعلها  الحياة، جودة تحسّن إلى تؤدي لأنها الإيجابية،
 التي المرضية الأعراض دون  كما أنّها تحول ذات قيمة،

  ."معنى للحياة يكون  لا عندما تنشأ
، 1998 ،سيلجمانFrankel 1963 )فرانكلمن  كلّ وأشار 

Seligman تايلور Taylor 1989) أن إلى دراساتهم، في 
 والضغوط الأزمات فترات في الحياة، لمعنى وإبداعه الفرد رؤية
 بشكل النفسية صحته على البقاء على يساعده تواجهه، التي

 النفسية، الصحة مصادر أحد الحياة معنى يعدّ  وبذلك سوي،

بشير  معمرية)الذاتي  والضبط التفاؤل مع يتشابه الحياة فمعنى
  (.92: ، ص4024

ويركز على  فعلم النفس الإيجابي يعزز الاقتدار الذاتي،
 القصور، وعلىأوجه القوة في الإنسان بدلًا من أوجه 

تعزيز الإمكانات بدلَ  الأخطار، وعلىالفرص بدلًا من 
التوقّف عند المعوقات؛ كما يهدف إلى تنشيط الفاعلية 
الوظيفية والكفاءة والصحة الكلية للإنسان، بدلًا من 
التركيز على الاضطرابات وعلاجها، ومن أجل توفير 
وسائل بناء الاقتدار الذاتي عند الكبار والصغار والشباب 

الذهن  سواء بسواء، وذلك على مختلف مستويات
 والحالة الاجتماعية العامة. والمهنة، والمعرفة، والسلوك

لحياته، ومن أهم مقومات الصحة النفسية، حبّ الفرد      
الحياة والمجتمع والناس. وفي التقدير،  ذاته، ومعمع  والوفاق

أن كل إنسان مضطرب لديه فرصة جيدة كي يجد في طيّاتها 
وسيلة أو أكثر للتعامل مع شرطه الوجودي الخاص به.  لكن 

إنما أدوات للتوظيف بأساليب  جاهزة؛ليس هناك حلول 
 فرد.وكيفيات نوعية تبعا لحالة كل 

أنّ الحالات الانفعالية ) 4008ي الفنجر  (ذكركما    
الايجابية يمكن أن ترتقي بالإدراكات الصحية والمعتقدات 
السليمة والصحية الجسمية ذاتها، وأنّ الآليات المحتملة 

  يلي:تربط بين المشاعر السارة الجيدة من خلال ما 
*الآثار المباشرة للانفعال الايجابي على وظائف 

 الأعضاء وبخاصة جهاز المناعة.
 مة المعلوماتية للخبرات الانفعالية.*القي

*المصادر النفسية التي يتولّد عنها الحالات الانفعالية 
 الايجابية. 

*الطرق التي يمكن بها للحالة المزاجية أنّ تنبه 
 السلوكيات المرتبطة بالصحة.

*أحداث الدعم الايجابي، فالانفعالات الإيجابية والصحة 
 ت متعددة  يمكن أن ترتبط معا من خلال مسارا
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نفسيةدراسات   31العدد 

الخاتمة:

النفسية وضعية يتمنّى  ةفالصح سبق،وتأسيساً على ما      
 وشخصيا،ليكون متوافقا نفسيا  كلُّ فرد الوصول إليها،

مع نفسه ومع بيئته، ويشعر فيها  واجتماعيا، أي وانفعاليا،
وقادراً على تحقيق ذاته واستغلال قدراته وإمكانياته  بالسعادة،

وهذا ما يصبو إليه علم النفس  ممكن،إلى أقصى حدٍّ 
تمكين الإنسان من توظيف وتفعيل طاقاته  الايجابي، أي

وتهدفُ نتائجُ  وإمكانياتهِ لِعَيْشِ حياة هادئة وهنيئة ومنتجة.
 وليس-بحوث علم النفس الايجابي إلى إكمال ومواصلة 

هو معروف بالفعل من المعاناة  ما-إلغاء أو حذف 
والضعف  والسلوكية،والاضطرابات النفسية  الإنسانية،

الإنساني. والتوصل إلى فهمٍ متكاملٍ ومتوازنٍ للخبرة الإنسانية 
في بعديها الايجابي والسلبي.
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السّعادة الحقيقية: تناول خاص بالقوى والفضائل الإنسانية
-دراسة ميدانية لمراقبي الحركة الجويّة  -

حدة وحيدة سايل      
  2محاضرة جامعة الجزائر  أستادة

يوسري بن نوار 
طالب دكتوراه 

ملخص:

هدفت هذه الدراسة إلى الكشف عن بعض المميزات 
الايجابية لدى مراقبي الحركة الجوّية العاملين بمطار 
الجزائر في ظل علم النفس الايجابي وهي تكشف عن 
مستوى السّعادة الحقيقية والقوى والفضائل الإنسانية 

( مراقب 88الدراسة على عيّنة متكونة من)لديهم. أجريت 
جوّي تم اِختيارهم بطريقة قصديّة. وللتحقق من فرضيات 
الدراسة ثمّ اِستخدام مقياس السّعادة الحقيقية مكيفاً على 
بيئة عربية. تشير النتائج أنّ مستوى السّعادة الحقيقية 
لدى المراقب الجوّي فوق المتوسّط، كما تبين من خلال 

الحب قوى الإنسانية أنّ المراقب الجوي يتمتع بترتيب ال
والإنسانية في المرتبة الأولى كما يتميز بالشّجاعة ثم 
السّمو والرّوحانية بعد ذلك الحكمة والمعرفة ثم العدل 
والإنصاف وأخيراً الاعتدال وضبط النّفس وهي عوامل 

 تساهم في الحفاظ على الرفاهة والتوازن الصحي.
ى ضرورة الاهتمام بالسّمات الإيجابية خلّصت الدراسة إل

لدى المراقب الجوّي وتدعيمها من خلال اِقتراح خطط 
عمل لتطوير مؤسسة الملاحة الجوّية للاهتمام أكثر 
بسعادة عمالها لضمان الجودة في عملهم وأداء أدوارهم 

 على أحسن وجه في تسيير النقل الجوي.
قوى والفضائل السّعادة الحقيقية، ال الكلمات المفتاحية:

 الإنسانية، علم النفس الإيجابي، المراقب الجوّي.
Résumé :
La présente étude a pour objectif la mise en évidence 

certaines caractéristiques chez les contrôleurs de la 

circulation aérienne exerçant à l'aéroport d’Alger en 

se basant sur le point de vue de la psychologie positive 

et en déterminant le degré du bonheur authentique et  

Les vertus et forces de caractères humain. L'étude a 

été menée sur un échantillon de (88) contrôleurs 

aériens, tous ceux qui sont actifs à l'aéroport. Afin de 

vérifier les hypothèses de l’étude, une l'échelle de 

bonheur authentique adaptée à une population arabe a 

été utilisée. Les résultats indiquent que le niveau de 

bonheur authentique des contrôleurs aériens est 

supérieur à la moyenne, les contrôleurs aériens 

disposent des vertus se caractérisant en premier lieu 

de l’humanité et l’amour, puis le courage, suivi de la 

transcendance puis la sagesse et le savoir puis  la 

justice enfin la modération et le contrôle de soi. 

L'étude conclue par la nécessité de porter une 

importance au traits positives des contrôleurs aériens, 

les renforcer en se basant sur un plan d’action visant le 

développement de l'institution de la navigation 

aérienne en portant plus d'attention au bonheur de ses 

employés afin d’assurer une qualité de leur travail et 

de la performance dans la gestion du transport aérien. 

Mots clés : le bonheur authentique, les vertus et forces 

de caractères, psychologie positive, contrôleur aérien.  

مقدّمة

تعدّ السّعادة الحقيقية مقصد إنساني، رغم تعدّد 
مفهوم السّعادة في العديد من الكتابات القديمة إلّا أنّ 
مفهوم السّعادة الحقيقية يعدّ من المفاهيم الحديثة، يرتبط 

يستمد جذوره من بدراسات علم النفس الإيجابي، وكلاهما 
القوى الإنسانية.
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لقد أصبحت السّعادة من الموضوعات البارزة في 
علم النفس الإيجابي الّتي تشجّع القيام بمثل هذه البحوث 
ودراستها وقياسها للتعرّف على مقدار تواجدها ومصادرها 
المختلفة، ومدى آثارها في حياة الإنسان وعبر مراحله 

تطوّر متجدّد يمتاز بالتغيير المختلفة، فالإنسان كائن م
المتواصل نجو الأحسن والأفضل خاصة حين تتاح له 

 مصادر جيّدة، ومختلفة لحياة سعيدة وفاضلة.
ركّز علماء النفس في دراساتهم على أوجه العجز 
في الأداء البشري، وتجاهلوا أوجه النّمو الإيجابي، 
وبالرغم من أنّ مشكلات عدم التوافق كانت من 

ات الأكثر شيوعاً في الدّراسات السّيكولوجية الموضوع
مقارنة بموضوعات الصّحة والتّطوّر الإيجابي، إلّا أنّ 
البحث عن المظاهر الايجابية للنّمو النّفسي والسّلوكي 
أصبح أكثر اِتساعاً وهذا ما مهّد لانتشار علم النّفس 

 (. 362، ص 3002، وستودينجرالإيجابي )أسبينوول 
 positive approachلإيجابي يسعى المدخل ا

إلى البحث عن بيئة عمل تحمل طابع التّحدي، بهذا 
تركّز على تطوير نقاط القوّة لدى العامل وتعزيز 
الإيجابية في المنظمة بدلًا من التركيز على نقاط ضعفه، 

هذا  ( أنّ 3002وزملائِه ) Aveyوفي هذا الإطار يبيّن 
يجابية بل يدعو المدخل لا يدعو إلى اِكتشاف قيمة الإ

 إلى نظرة إيجابية بدلًا من المنظور السّلبي.
يدعو إليه علم النّفس الإيجابي الى تحقيق التوازن 
والتّركيز على الإيجابية كالسّعادة، الأمل، السّمات الشّخصية 
الإيجابية سواء على المستوى الشّخصي أو المؤسّساتي، 

النفس ( بأنّ علم 3002) Kingو Sheldonبحيث أوضح 
الإيجابي يدعو للتركيز والتّحوّل الأساسي نحو تطوير فهماً 
غنياً لما يؤدي إلى حياة سعيدة داخل موقع العمل وخارجه، 
وهكذا فإنّ المعالجة لا تتمثل بإصلاح ما اِنكسر وإنّما تتجسّد 

 في رعاية وتنمية ما هو أفضل.
 الإشكالية وفرضيات الدراسة

إنّ علم النّفس التنظيمي الإيجابي لم يعرّف بشكل 
واضح ولم يستخدم بشكل واسع، وإنّما جاءت دراسته 

ضمن عناوين كثيرة مثل علم النفس الإيجابي في العمل، 
وموقع العمل الإيجابي، والمنظّمة الإيجابية، عرّف كلا 

النفس التنظيمي ( علم 3020) Koو Donaldsonمن 
دراسة علميّة للتجربة والسّمات الشّخصية بأنّه الإيجابي 

الإيجابية في موقع العمل والمنظّمات الإيجابية وتطبيقها 
 لتحسين فاعلية نوعية حياة العمل.

ويعد الاهتمام بمهنة المراقبة الجوّية أساسيا لما 
تحققه من تنظيم الحركة الجوّية والحفاظ على سلامتها، 

صاحبها لضغوط بحيث تعدّ من المهن الّتي يتعرّض 
مهنية وعبء عمل عالي وهذا ما أكدته العديد من 

 .Costa, G.1995 ;Tshabalal, M)الدراسات )
P.2011 ;Sontacchi, A. 2011 ;Martin, 

C.2013   إلّا أنّها أهملت الجانب الإيجابي لشخصية
المراقب الجوّي والتركيز عليها بشكل أساسي، ممّا يؤدي 

 الجوّية.  إلى تحسين مؤسسة الملاحة
 Kubinو Rankو Hagmuellerأكّدت دراسة 

( حول مؤشرات عبء العمل والتوتر الناجم في 3006)
بيئة الطيران أنّ الإلكترونيات الّتي يستعملها المراقب 
الجوّي لتنظيم الحركة الجويّة تسبب له ضغطاً حاداً 
وبذلك يتعرض لإجهاد إلّا أنّ المراقب الجوّي يشعر 

ب الدور الّذي يقوم به في الحفاظ على بالسّعادة بسب
 سلامة الحركة الجوّية.

وحسب المؤسسة الوطنيّة للملاحة الجويّة بالجزائر 
Etablissement National de la Navigation 

Aérienne (ENNA)  بلغ عدد عمليات الوصول
والمغادرة لشركات الطيران في المطارات الجزائرية عام 

غير التّجارية، وهذه التجارية و  306622 3022
العمليات في تزايد مستمر مقارنة بمثيلاتها في السنوات 
الماضية  هذا ما يؤدي إلى تعاظم مسؤوليات المراقبين 

تساعد الجوّيين في الحفاظ على سلامة الحركة الجويّة، و 
دراسة نقاط القوّة في شخصية المراقب الجوّي بشكل 

تؤدي لِانخفاض  أساسي في فهم السّمات الإيجابية ممّا
 من حدّة الضغط لديه ومحاولة تطويرها.
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بدأت دراسة نقاط القوّة في الشّخصية في علم 
عندما قامت مجموعة كبيرة  1999النفس الإيجابي عام 

وقويّة من المثّقفين لوضع قائمة تجريبية لنقاط القوّة 
البشرية، على أن تعمل هذه القائمة كأساس لإطار أعم 

 بية.للسّمات الإيجا
 Martin Seligmanقام فريق من الباحثين بقيادة 

بالبحث في التراث الإنساني، للوصول إلى ماهية السّعادة 
الحقيقية، وتوصّلوا إلى أنّ هناك فضائل إنسانية توجد في 
كلّ مكانٍ وزمان، تجسّد هذه الفضائل في نموذج السّعادة 
الحقيقية وهي )الحكمة، المعرفة، الشّجاعة، الحب 

الإنسانية، العدالة، الاعتدال، والتّسامي(، وتعبر هذه و 
عن وجودها من خلال سلوكيّات يمكن ملاحظتها 
وقياسها وتنميتها، وهذه السّلوكيات هي القوى الإنسانية 

 (.222، ص 3008)نقلًا عن علام، 
 و  Ramachandranو Srivastavaقام 
Suresh  (3023 بدراسة لتحديد شخصية المراقب )

ي، وتحدد الدراسة خصائص الشخصية وأساليب الجوّ 
العمل اللازمة في تنفيذ المهام بنجاح حدّة تحكم في 
الحركة الجوّية، كشفت نتائج عالية من تصنيفات 
لخصائص شخصية المراقب الجوّي مثل التكيّف، 
الطموح، السّعادة، سمات نمط التعاون في العمل، ضبط 

، الاعتمادية، الانتباه النفس، التسامح، القدرة على التكّيف
للتفاصيل، وكانت للنزاهة تصنيف مرتفع وأظهرت نتائج 
الدراسة ليس للأقدمية تأثير كبير على تصوّر الشخصية 
وسمات أسلوب العمل، كما أنّ فهم خصائص الشخصية 
وسمات عمل العاملين في المنطقة لها تطبيقات في 

 اِختيار تصميم تدريب المراقبين الجوّيين.
مراجعة هامة  Katherine Dahlsgaardت قدّم

في تصنيف الفضائل الأساسية وتمثلت في الحكمة 
والمعرفة الّتي تعتبر قوى معرفيّة تستلزم من الفرد أن 
يكتسب المعرفة ويستخدمها. الشّجاعة وهي قوى اِنفعالية 
تتضمن ممارسة الفرد لإرادته من أجل تحقيق الأهداف 

قات خارجية أو داخلية. في مواجهة الصّعوبات والمعوّ 

الصّفات الإنسانية وهي قوى داخلية شخصية تستوجب 
أن يكون الفرد صادقاً وحنوناً مع الآخرين. العدالة وهي 
قوى مدنية تضمن حياة مجتمعية صحيّة بين أفراد 
المجتمع. الاعتدال وهي قوى تحمي الفرد من الإفراط 

وروابط والتّجاوز. السّمو وهي قوى وقيمة تبني صلات 
 (مع الكون الأوسع وتكسب حياة الفرد معنى وقيمة
Dahlsgaard, (Peterson et Seligman, 2005. 

( بدراسة 3002) Schroederو Dollarقام 
طولية لأنواع الشّخصية لمراقبي الحركة الجويّة حيث 
هدفت الدراسة للتعرّف على دور أنواع الشّخصية حسب 

وعلاقة هذا الأخير  Mayers-Briggs (MBTI)مقياس 
بالنّجاح المهني للمراقب الجوّي في التحكّم في الحركة 
الجويّة، التدريب الميداني، والانتقال إلى منصب إشرافي 

سنة، ولخّصت  30أو إداري، دامت الدراسة حوالي 
الدراسة في أهم نقاط من بينها أنّ هناك علاقة بين أبعاد 

والانتقال إلى الشخصيّة والنّجاح في مجال التدريب 
منصب إشرافي وإداري وذلك بتمتع بالشّخصية المنبسطة 
وتمتع أفراد العيّنة الّذين نجحوا في مهنتهم بالحكمة 

 والشّجاعة ممّا يولّد لديهم السّعادة.
إنّ مجال علم النفس الإيجابي وسيكولوجية القوى 

 Psychology of Human Strengthsالانسانية 
سبياً، حيث أنّ جوانب القوى مصطلحات حديثة ن تعرض

، فعلى Competanceتوصف بالمصادر أو الكفاءات 
سبيل المثال في علم النفس الصّناعي والمؤسساتي 

Organizational Psychology  تشكّل القدرات أسس
وتوقّعات  Abilitiesالاختيار الشّخصي، تؤخذ القدرات 

وفعّالية الذات  Outcome expectanciesالنتائج 
Self-efficacy وتحقيق الذاتSelf-actulization على 

 (.286، ص 3002أنها قوى إنسانية ) بالستيروس، 
 Ramachandranو Arumugamفي دراسة 

( حول ملائمة اِختبار 3022) Bhattacharyyaو
الكشف عن مراقبي الحركة الجويّة، هدفت إلى تطوير 

 non-cognitiveوالتحقّق من الاختبارات غير المعرفية 
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test  لاختيار المراقبين الجويّين، كشفت نتائجها لدرجات
عالية للطموح والحكمة والقيادة والانفتاح على الخبرة 
والسّمو للمراقبين الجويّين وهناك علاقة قويّة بين هذا 

 الأخير بالأقدمية ومختلف الرتب.
وزملائه  Brasilكما قاما فريقان من الباحثين 

 Californiaبـ San José Stateامعة ( من ج3022)
 Nasa( بمركز البحث 3022) Smithو Prevotمع 

(Moffet Federal Airfield بدراسة حول تقييم )
وتعديل مسار أدوات إدارة الحركة الجويّة لعمليات الجيل 
القادم، هدفت هذه الدراسة لتقييم وتعديل أدوات تعزيز 

المستقبل، دامت  المسار الآلي لدعم الحركة الجويّة في
، فأظهرت النتائج 3020و 3002الدراسة سنتين 

اِستخدام أداة تزيد من تحسن الحركة الجويّة واِنخفاض 
حجم العمل وبرتوكولات اِتصال فعّالة، ممّا يزيد رضا 

 ورفاهية وسعادة المراقب الجوّي.
( في دراسة وصفية 2221) Barbarinoوأوضح 

حيث قدّم تقريرا للعمل نموذج عمل المراقبين الجويّين 
الحالي والمستقبلي لمهنة المراقبة الجويّة وأهم الجوانب 
الّتي يتميّز بها هذا الأخير، كما اِعتبر التدريب 
والاختبارات وممارسات العمل ذو أهمية للمراقب الجوّي 
وذلك لتمتعه بالمعرفة وحب الاستطلاع والبراعة والتعلّم 

 بة الجويّة.ما يزيد من تحسين خدمة المراق
عرّف أحد المناحي القوى الإنسانية ليس باعتبارها 
مجموعة من الخصائص المحدّدة، بل لاعتبارها الحكمة 

Wisdom  أو المعرفة بالأمور الأساسية في الحياة، وتطبيق
هذه المعرفة من خلال اِستراتيجيات إدارة الحياة والمتمثلة في 

وتحقيق الأداء الأمثل والتعويض في  Selectionالاختيار 
 (.21، ص 3002، وفروندحالة الفقد )باتلس 
( حول تحليل التّفاعل 3006) Tsonisفي دراسة 

بين الإنسان والآلة للمعلومات المعقّدة في مراقبة الحركة 
الجويّة، وضع تحليلًا وصفياً لعملية التفاعل وقدّم الباحث 

ضغط لدى المراقبين نموذجاً مفصلًا مع حلول لخفض ال
الجويّين، وقدّم قراءة للمراقب الجوّي الّذي يتصف بالرؤية 

الثاقبة هذا ما يساعده على حلّ مشكلاته في مجال 
 العمل.

( بتجربة تستند 3008) Kramerو Nunesوقام 
للتخفيف من اِنخفاض الأداء ذي الصلة بالعمر: أدلة من 

نّ أداء المراقبين مراقبي الحركة الجويّة، توصّلت التجربة أ
الجويّين يرتبط بالعمر لوجود خبرة مهنية، سرعة الأداء 
ومستويات عالية من الكفاءة، أما الصّغار في السن أثبتوا 
وجود طموح في العمل، كما أنّ من خلال الملاحظة 

(  تبين أنّ الخبرة الكبيرة هي لدى ACTبمركز المحاكاة )
قادرين تماماً على  كبار سن المراقبين الجويّين، يكونون 

أداء مستوى عالي من الكفاءة وسرعة وتيرة العمل، 
لوضوح الشّجاعة لدى المراقبين الجويّين كبار السّن أثناء 

 أداء مهامهم.
( حول اِختيار 3022) Broachوبيّنت دراسة 

الجيل القادم من المتخصصين في مراقبة الحركة الجويّة، 
، حيث بيّن 3028في متطلبات لاستعداد الحركة الجويّة 
يواجه تحديين  (FAA)الباحث أن إتحاد إدارة الطيران 

تنظيمين كبيرين في القرن الواحد والعشرين، أوّلهما تغيير 
النظام الحالي إلى نظام الجيل القادم للنقل الجوّي، وثانياً 
التعيين والاختيار وتدريب الجيل القادم، قدّم الباحث 

ي التركيز على المواهب في نقاطا عديدة أهمها تمثلت ف
تنظيم الحركة الجويّة وضبط الذات، القيادة والإنسانية، 
الحيوية والحماس وغيرها لاختيار المراقبين الجوّيين 

 وبذلك تحسين خدمة المراقبة الجوّية.
( بدراسة تتمثل في 3022وآخرون ) Pierceقام 

يين، اِستخدام البيانات البيولوجية لاختيار المراقبين الجوّ 
واُستعمل في هذه الدراسة البيانات الشّخصية والبيولوجية 
في نجاح أو عدم نجاح التدريب لمرشحي منصب 
المراقبة الجويّة، وذلك لتقييم جودة التدريب، من خلال 

 Air Traffic Standardized (AT-SAT)اِختبار 
Aptitude Test وأوضحت النتائج أنّ هناك علاقة ،

بين البيانات البيولوجية والنّجاح في التدريب،  إرتباطية
وهذا لوجود النّشاط والحيويّة للمراقبين الجويّين 

 المتربصين.
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يولد الإنسان ولديه اِستعداد أولي وبيولوجي لنمو 
سمة وظهورها، ومع ذلك فإنّ الاستعداد البيولوجي  32

يحدث له تحوّلات خلال السّنوات السّتة الأولى من 
ذلك حسب السّياق النفسي والاجتماعي الّذي حياته، و 

ينشأ فيه، إذا نشأ الفرد ووجد من يحيطه بالحب والرّعاية 
والاهتمام والمديح، فسوف يساعد ذلك على إبراز مواطن 

، 3001القوّة لديه من خلال التفاعل )الأعسر وآخرون، 
 (.223، ص 3008نقلًا عن علام، 

دينامي، متعدد  إنّ مفهوم القوى الإنسانية ذو إطار
المجالات لما يحتويه من خصائص متعددة تمتد من 
الخصائص الجسمية إلى الاجتماعية الاقتصادية إلى 
النفسية والرّوحانية، تبدو هذه الخصائص مستقلة ولكن 
تربط بينهما علاقات تفاعل إن لم تكن علاقات تكامل 

 (.26-21، ص 3002، وفروند)باتلس 
اِهتم علم النّفس الإيجابي على أوجه القوّة عند 

 Taylorالإنسان بدلًا من أوجه القصور، وبيّن كلّ من 
( أنّ فهم 3003) Seligmanوكذلك ( 3000وآخرون )

القوى الإنسانية وقوّة الشّخصية والفضائل الإنسانية 
والظّروف الّتي تؤدي إلى مستويات عالية من السّعادة 

س الإيجابي، يمكن أن يجعل للحياة من خلال علم النف
قيمة ومعنى تساهم بطريقة فعليّة في منع أو تقليل 

 عواقب الأمراض والاضطرابات النّفسية والضغوط.
تهدف الدراسة الحالية لإثراء البحوث النفسيّة  

بدراسة الجوانب الإيجابية لدى فئة معيّنة من المجتمع 
جويّة، وذلك من الجزائري المتمثلة في مراقبي الحركة ال

خلال التعرّف على مستوى السّعادة الحقيقية لدى هذه 
الفئة، وكذلك التعرّف على القوى والفضائل الّتي تميّزهم، 
بالتالي تمثل الدراسة مؤشراً هاماً لمؤسسة الملاحة الجويّة 
وبرج المراقبة من أجل وضع خطط للإرشاد بالاستناد 

جزائريين ومستوى لقوى وفضائل المراقبين الجوّيين ال
 السّعادة الحقيقية لديهم.

تفترض هذه الدراسة أنّ مستوى السّعادة الحقيقية 
لدى مراقبي الحركة الجويّة يكون ضمن المتوسّط حسب 

المقياس المستعمل في هذه الدراسة، كما تفترض أنّ القوى 
والفضائل الإنسانية تتمثل من الأكثر إلى الأقل شيوعا في 

ة، الشّجاعة، الحب والإنسانية، العدالة الحكمة والمعرف
 والإنصاف، الاعتدال وضبط النّفس، السّمو والرّوحانية.

تتحدد نتائج الدراسة بحجم العينة الّتي تم اِختيارها 
من المراقبين الجوّيين بمطار الجزائر العاصمة هواري 
بومدين، وبالمنهج المستخدم وهو المنهج الوصفي والأداة 

 اس السّعادة الحقيقية.المستعملة لقي
 عيّنة الدراسة وخصائصها

مراقبا جوّيا عاملين  88تتكوّن عيّنة الدراسة من 
أناث،  26ذكور و 63بمطار الجزائر هواري بومدين، 

أعزب، يتراوح سن أغلبيتهم  22و متزوّج 62من بينهم 
، وأقل نسبة تمثلت %13,36بنسبة  سنة 20و 22بين 

سنة، كما أنّ أغلبية المراقبين الجوّيين  10في أكبر من 
 .سنوات 20و 1هم ذوي أقدمية تتراوح بين 

 (88(: خصائص أفراد عيّنة الدراسة )ن:2جدول رقم )
النسب  العينّة الفئات الخصائص

 المئوية

 81,81% 27 ذكر الجنس

 %31,31 31 أنثى

الحالة 

 الإجتماعية

 17,48% 27 )ة( متزوّج

 15,90% 37 أعزب/عزباء

 00% 44 مطلّق )ة(

 00% 44 أرمل )ة(

 15,90% 14 سنة 14إلى  72من  السّن

  %27,72 71 سنة 74إلى  13من 

 %74,72 31 سنة 24إلى  73من 

 %33,11 34 سنة 24أكبر من 

الأقدمية 

 في العمل

 6,81% 1 سنوات 2أقل من 

 34إلى  2من 

 سنوات

11 %40,90 

 19,31% 32 سنة 32إلى  33من 

 32,95% 78 سنة 32أكبر من 



  

 

 121 
 

 دراسات نفسية  31العدد 

 

 أداة الدراسة

اِستخدم الباحث قائمة السّعادة الحقيقية 
 .Cو M. Seligmanللسيكولوجيان الأمريكيان 

Peterson  ونشرهاSeligman  في كتابه السّعادة
من ترجمة مكتبة  Authentic Happinessالحقيقية 

( بتقنيين قائمة 3023جرير، الرّياض وقام معمرية )
السّعادة الحقيقية على البيئة الجزائرية. تتكوّن قائمة 

فضائل أو قوى  6بنداً، تقيس  28السّعادة الحقيقية من 
 (:236، ص 3023إنسانية وهي )نقلًا عن معمرية، 

تتضمن الحكمة والمعرفة ست فضائل وهي الفضول،  -
التعلّم، الرأي والتّقدير، البراعة والإبداع، الذكاء  حب

الاجتماعي، المنظور، وتقاس كل فضيلة ببندين، 
، وتتراوح 23-2بنداً، وأرقامها من  23ومجموعهما 

 .26الدرجة عليها بين صفر و
تتضمن الشّجاعة ثلاث فضائل وهي البسالة، المثابرة،  -

بنود،  6هما الاستقامة، وتقاس كل فضيلة ببندين، ومجموع
 28، وتتراوح الدرجة عليها بين صفر و28-22وأرقامها من 

يتضمن الحب والإنسانية اثنين من الفضائل وهي  -
الطيبة والكرم، منح الحب وتلقيه، وتقاس كل فضيلة 

، 33-2بنود، وأرقامها من  2ببندين، ومجموعهما 
 .23وتتراوح الدرجة عليها بين صفر و

يتضمن العدل والإنصاف ثلاث فضائل وهي الموطنة،  -
الإنصاف، القيادة، وتقاس كل فضيلة ببندين، 

، وتتراوح 38-32بنود، وأرقامها من  6ومجموعهما 
 .28الدرجة عليها بين صفر و

يتضمن الاعتدال وضبط الذات ثلاث فضائل وهي  -
ضبط الذات، الحصافة والتعقّل، التواضع، وتقاس كل 

-32بنود، وأرقامها من  6ن، ومجموعهما فضيلة ببندي
 .28، وتتراوح الدرجة عليها بين صفر و22

يتضمن السّمو والرّوحانية سبع فضائل وهي تقدير  -
الجمال، الامتنان، الأمل، الروحانية، الصفح، روح 
الدعابة، الحيويّة، وتقاس كل فضيلة ببندين، ومجموعهما 

لدرجة عليها ، وتتراوح ا28-21بنداً، وأرقامها من  22
 .23بين صفر و

تكون الإجابة عن كلّ البنود ضمن أربع اِختيارات، 
، 2إلى  0لا، قليلًا، متوسطاً، كثيراً، وتعطى الدرجة من 

، 222وبالتّالي تتراوح الدرجة الكلّية من صفر إلى 
واِرتفاع الدرجة يعني اِرتفاع الفضائل والقوى الإنسانية، 

 حقيقية.وبالتّالي مشاعر السّعادة ال
وفي الدراسة الحالية، تحقّق الباحث من صدق 

مراقبا جوّيا  20وثبات المقياس على عيّنة مكوّنة من 
بمطار الجزائر هواري بومدين، بحيث كانت معاملات 
الثبات بطريقة التجزئة النصفية مقبولة بحساب معامل 

بند فردي(  32بين البنود الفردية ) Spearmanاِرتباط 
بند زوجي( فكانت تتراوح ما بين  32جية )والبنود الزو 

كما تمّ الاعتماد على معامل  (،0,62-0,80)
Cronbach’s Alpha  وكانت النتائج تتراوح ما بين

(0,61-0,82.) 
كما اِعتمد الباحث على حساب الصّدق الذاتي وهو 
الجذر التربيعي لمعامل الثبات وكانت النتائج عالية 

 (.0,88-0,62تراوحت بين )
 نتائج الدراسة ومناقشتها

 نتائج الفرضية الأولى ومناقشتها أوّلا:

( نتائج اِختبار "ت" لدلالة الفروق بين متوسّط 3جدول رقم )
 درجات قائمة السّعادة الحقيقية والمتوسّط الفرضي للعيّنة
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 نتائج مستوى السّعادة الحقيقية لدى عمّال مراقبة الحركة الجويّة (1)الشكل رقم 
 
 
 
 
 
 
 
 

الموضّحة في الجدول يتبيّن من خلال النتائج 
( أنّ مستوى السّعادة الحقيقية لدى المراقبين 3رقم )

الجوّيين جاءت فوق المتوسّط، ممّا يدّل على اِرتفاع 
متوسّطات المراقبين الجوّيين على المعدّل الإجمالي 

 لمقياس السّعادة الحقيقية.
درجة  202درجة و 62كانت النتائج تتراوح بين 

لحقيقية، كما هو موضّح في حسب مقياس السّعادة ا
(، وجاءت معظم إجابات المراقبين 2الشّكل رقم )

هذا ما يدل وجود  22و 83الجوّيين في الدرجة 
مشاعر السّعادة لدى مراقبي الحركة الجوّية، وتشير 
هذه النتائج أنّ المراقبين الجوّيين تتحقق سعادتهم 
 الحقيقية من خلال التوقّع بمستقبل أفضل، والتّخطيط

لذلك لجعل الحياة ذات معنى، من خلال قوى 
 وفضائل تميزهم، بالتالي تحقّقت الفرضية الأولى.

وآخرون  Taylorمن خلال ما أشار إليه من 
( يمكن فهم النتيجة 3003) Seligman( و3000)

إليها، إذ أن دراسة قوى وفضائل المراقب  المتوصّل
الجوّي تؤدي إلى فهم السّعادة الّتي يتمتع بها، ممّا 
يجعل للحياة قيمة ومعنى بالتالي تقلل لديهم عواقب 
الأمراض والضغوط النّفسية، وتتفق هذه الدراسة مع 

Kubin (3006 )و Rankو Hagmuellerدراسة 
عر بالسّعادة التي تشير الى أن المراقب الجوّي يش

نتيجة الدور الّذي يقوم به، كما حدّدت دراسة 
Srivastava وRamachandran  و Suresh  

( أبعاد شخصية المراقب الجوّي وكانت 3023)
للسّعادة جزء من شخصيته، فالمراقب الجوّي يشعر 
بالسّعادة الحقيقية لوجود فضائل وقوى إنسانية تميّزه 

 سوف نتعرّف عليها فيما يلي.
 انياً: نتائج الفرضية الثانية ومناقشتهاث

لترتيب  Friedman( نتائج اِختبار 2جدول رقم )
متوسّطات أبعاد السّعادة الحقيقية الستة لدى أفراد 

 العينة
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المتوسّط  القوى والفضائل الإنسانية

 الحسابي 

 مستوى الدلالة درجة الحريّة ²ك الترتيب

  7 1,72 الحكمة والمعرفة

 

 347,377 

 

 

 

 

 

2 

 

 

4,43 

 

 7 7,47 الشّجاعة

 3 2,43 الحب والإنسانية

 2 7,24 العدل والإنصاف

 1 7,18 الاعتدال وضبط الذات

 1 1,14 السّمو والروحانية

 (88=ن)نتائج القوى والفضائل الإنسانية الستة لدى أفراد العيّنة  (2)الشكل رقم 

 

 

 

 

 

 

( ترتيب القوى والفضائل 2يوضّح الجدول رقم )
الإنسانية لدى المراقبين الجوّيين باستعمال اِختبار 

Friedman  حيث اِحتل الحب والإنسانية الصدارة
(، وجاءت القوى الإنسانية "الشّجاعة" في 1,02بمتوسّط )

(، وفي المرتبة الثالثة جاء 2,03المرتبة الثانية بمتوسّط )
(، وجاءت القوى 2,20السّمو والرّوحانية بمتوسّط )

الإنسانية "الحكمة والمعرفة" في المرتبة الرابعة بمتوسّط 
نت النتائج متقاربة في القوى الإنسانية (، وكا2,36)

وضبط النفس" اِحتلت  الاعتدال"العدل والإنصاف" و "

(، واِحتلت الثانية 3,60الأولى المرتبة الخامسة بمتوسّط )
( ومنه تحقّقت الفرضية 3,62المرتبة السادسة بمتوسّط )

 الثانية.
فمن خلال ما توصّلت إليه النتائج الإحصائية لترتيب 

والفضائل الإنسانية حسب مقياس السّعادة الحقيقية القوى 
(، فكانت 3المستعمل في هذه الدراسة، والشّكل رقم )

( 2( الشّجاعة، )3( الحب والإنسانية، )2كالآتي: )
( العدل 1( الحكمة والمعرفة، )2السّمو والرّوحانية، )

 وضبط النّفس. الاعتدال( 6والإنصاف، )
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يميّز المراقبين الجوّيين يمكن تفسير هذا الترتيب لما 
بالصدق مع أنفسهم ومع الآخرين، ويظهر ذلك من 
خلال أفعالهم وسلوكياتهم، خاصة أنّ المراقب الجوّي 

 يعمل ضمن جماعة لتحقيق سير حسن للحركة الجوّية.
جاءت القوى الإنسانية "الحب والإنسانية" في المرتبة 

وّي وهي الأولى، لوجود فضائل إنسانية لدى المراقب الج
الطيبة والكرم، راجع للعمل الّذي يقوم به، الّذي يعد مهنة 
تحافظ على سلامة الطائرة والموجودين بها، والتعامل 
الجيّد مع الآخرين، كما يتميّز بالفضيلة الإنسانية "منح 
الحب وتلقيه"، فالمراقب الجوّي يعمل ضمن حلقة، كلٌّ له 

، بالتالي دور معيّن، ولا يمكن فصل حلقة عن أخرى 
هناك تفاعل إيجابي بينهم، فتتفق هذه النتيجة مع دراسة 

Brasil ( 3022وزملائه )وPrevot وSmith 
(3022.) 

وفيما يخص "الشّجاعة" الّتي جاءت في المرتبة الثانية، 
فهي قوى اِنفعالية يتميّز بها المراقب الجوّي، راجع 

ة لممارساته المهنية من أجل تحقيق الأهداف في مواجه
الصعوبات الّتي يواجهها في مراقبة الحركة الجوّية 
والصّعوبات والمعوّقات الخارجية أو الداخلية، تتمثل 
الفضائل الإنسانية الموجودة في الشّجاعة في البسالة، 
المثابرة، الاستقامة، هذا ما يدل أنّ المراقب الجوّي يقوم 

يجة بإنهاء الأعمال الصّعبة بدون تذمّر، وتتفق هذه النت
( أنّ المراقب 3008) Kramerو Nunesمع دراسة 

الجوّي قادر على أداء مستوى عالي وسرعة وتيرة أثناء 
Schroeder (3002 )و Dollarالعمل، وأشارت دراسة 

 أنّ المراقب الجوّي يتمتع بالشّجاعة.
وجاءت في المرتبة الثالثة القوة الإنسانية "السّمو 

يمة تبني صلات والروحانية"، بحيث تعتبر قوى وق
وروابط مع الكون الأوسع وتكسب حياة الفرد معنى 
وقيمة، فالمراقب الجوّي يتمتع بقوّة وجدانية تصله بأشياء 
أكبر وأكثر اِستمراراً من خلال فضائل إنسانية تذوق 
الجمال والتميّز، الامتنان، الأمل والتفاؤل، الروحانية، 

ة والحماس، تتفق الصفح والرّحمة، المرح والدّعابة، الحيويّ 
 Arumugamهذه النتيجة مع دراسة 

( أنّ 3022) Bhattacharyyaو Ramachandranو
 المراقب الجوّي يتمتع بدرجات عالية من السّمو.

أمّا القوة الإنسانية "الحكمة والمعرفة" الّتي جاءت في 
المرتبة الرابعة، والّتي تعتبر قوى معرفيّة تستلزم من الفرد 

رفة ويستخدمها، فالمراقب الجوّي منفتح أن يكتسب المع
على الخبرات، كما يقوم بغربلة المعلومات بصورة 
موضوعية ومنطقية، لديه ذكاء عملي واِجتماعي واعي 
لما يقوم به، وهذا دائماً راجع إلى المهام الّذي يقوم بها، 

 Schroederو Dollarتتفق هذه النتيجة مع دراسة 
لمراقب الجوّي يتمتّع ( التي تشير إلى أنّ ا3002)

بالشّخصية المنبسطة وبالحكمة، كما أشارت دراسة 
Barbarino (2221 أنّ المراقب الجوّي يتمتع بالمعرفة )

 Arumugamوحب الاستطلاع والبراعة والتعلّم، ودراسة 
Bhattacharyya (3022 )و Ramachandranو

بوجود درجات عالية من الحكمة والانفتاح على الخبرة 
 لمراقبين الجوّيين.لدى ا

وجاءت في المرتبة الخامسة القوة الإنسانية "العدل 
والإنصاف"، بحيث تعتبر قوى مدنية تضمن حياة 
مجتمعية صحيّة بين أفراد المجتمع، فهي تتجاوز العلاقة 
بين المراقبين الجوّيين أثناء أداء مهامهم، بل تتعدى ذلك 
بعلاقة المراقب الجوّي بأفراد أسرته والمجتمع ككل، 

لّتي يتمتع بها المراقب الجوّي من المواطنة فالفضائل ا
والعمل كفريق، وكذلك عدم السّماح للمشاعر الشّخصية 
بالانحياز لطرف دون آخر عند اِتخاذ قرارات تخص 
الآخرين، والقيادة الجيّدة في اِنجاز العمل، وتتفق هذه 

 Ramachandranو Arumugamالنتيجة مع دراسة 
جود القيادة لدى ( على و 3022) Bhattacharyyaو

( بيّنت 3022) Broachالمراقب الجوّي، ودراسة 
الدراسة على التركيز على القيادة والإنسانية في اِختيار 
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المراقبين الجوّيين لأهميتها في أداء تنظيم الحركة 
 الجوّية.

ة الأخيرة، جاءت القوة الإنسانية "الاعتدال بوفي المرت
من الإفراط وضبط النّفس"، وهي قوى تحمي الفرد 

والتّجاوز، فهذا يشير إلى أنّ المراقب الجوّي يعبّر عن 
رغباته بأسلوب معبّر ويتحكّم فيها، فهي فضيلة أساسية 
تتمثل في ضبط الذات، يحرص في تصرفاته من خلال 
التأييد من طرف الآخرين، تتفق هذه النتيجة مع دراسة 

Tsonis (3006 تشير أنّ المراقب الجوّي يتصف )
ؤية الثاقبة في حلّ مشكلاته في مجال العمل، كما بالر 

( إلى ضرورة وجود 3022) Broachأشارت دراسة 
 ضبط الذات لدى المراقب الجوّي أثناء اِختيارهم.

 خلاصة

هدفت هذه الدراسة إلى تحديد مستوى السّعادة 
الحقيقية لدى مراقبي الحركة الجوّية بمطار الجزائر 

والفضائل الإنسانية لديهم، هواري بومدين وترتيب القوى 
( مراقب جوّي، وتوصلت 88) عيّنة الدراسةوشملت 

نتائجها الى أن أكبر نسبة من المراقبين الجوّيين تتراوح 
، كما أنّ نسبة الذكور سنة 20و 22أعمارهم مابين 

، من بينهم 81,81%كانت تفوق نسبة الإناث بـ 
يين متزوجين، وتراوحت نسبة المراقبين الجوّ  %84,09

سنوات بنسبة  20إلى  1 العمل بينذوي أقدمية في 
%40,90. 

بينت نتائج التحليل الإحصائي أنّ مستوى السّعادة 
الحقيقية لدى المراقب الجوّي جاءت فوق المتوسّط، 
وخلّصت الدراسة أنّ القوى الإنسانية تتمثل في: الحب 
والإنسانية، الشّجاعة، السّمو والرّوحانية، الحكمة 

 والمعرفة، العدل والإنصاف، الاعتدال وضبط النّفس.
تساعد هذه الدراسة المختصين في علم النفس 
التنظيمي والصّحة المهنية، ومؤسسة الملاحة الجوّية في 
التعرف على مكوّنات السّعادة الحقيقية وجوانب القوّة لدى 
المراقبين الجوّيين، وكيف يمكن أن ننمي هذه المكوّنات 

ورها تقود المراقب الجوّي لأداء مهني وحياة والّتي بد
أفضل، وذلك من خلال إعداد برنامج خاص بهم يرتكز 
على كيفية قيام برج المراقبة بدورها نحو المراقبين 
الجوّيين، وبالتالي تدعيم المقوّمات الحقيقية للمراقبين، 
فرغم وجود ضغوط مهنية عند هذا الأخير وعبء عمل 

ة فلابد من المؤسسة الاهتمام ومشكلات جسدية ونفسي
أكثر بسعادة المراقبين بفهم القوى والفضائل الإنسانية 

 الّتي يتمتعون بها وتطويرها ودعمها.
 المراجع

(، معدّلات السّعادة الحقيقية 7441علام سحر فاروق، ) .3

لدى عيّنة من طلابّ المرحلتين الإعدادية والثّانوية، دراسات 

، 7، ع 31جامعة عين الشّمس، مج نفسيّة، قسم علم النّفس 

 .712-713ص ص

(، 7441أسبينوول ج.ليزا و ستودينجر م.أورسولا، ) .7

سيكولوجية القوى الإنسانية: تساؤلات أساسية وتوجّهات 

مستقبليّة لعلم النفس الإيجابي، ترجمة صفاء الأعسر و 

(، الطبعة الأولى، القاهرة، المجلس الأعلى 7441آخرون، )

 للثقافة.

(، الجانب 7441تيروس روسيو فرناندار، )بالس .1

المضيء والجانب المظلم في سيكولوجية القوى الإنسانية 

مثال من سيكولوجية المسنّين. ترجمة علاء الدين كفافي. 

(، 7441، )وستودينجر م.أورسولافي: أسبينوول ج.ليزا 

سيكولوجية القوى الإنسانية: تساؤلات أساسية وتوجّهات 

مستقبليّة لعلم النفس الإيجابي، ترجمة صفاء الأعسر 

(، الطبعة الأولى، القاهرة، المجلس الأعلى 7441)وآخرون، 

 للثقافة.

(، القوى 7441ألكسندرا، ) وفروند م.باتلس ب. بول  .7

مة والاختيار الأمثل مع الإنسانية باعتبارها التناغم بين الحك

في: أسبينوول  وآخرون،التعويض، ترجمة صفاء الأعسر 

(، سيكولوجية القوى 7441، )وستودينجر م.أورسولاج.ليزا 

الإنسانية: تساؤلات أساسية وتوجّهات مستقبليّة لعلم النفس 
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 على للثقافة.الأولى، القاهرة، المجلس الأ 

(، تقنين قائمة السّعادة الحقيقية 7437معمرية بشير، ) .2

على عيّنات من البيئة الجزائرية، مجلّة شبكة العلوم النّفسية 
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السّعــادة النفســيـة وعلاقتــها بأحداث الحياة الضاغطة لدى الطلبة الجامعيين
-دراسة ميدانية بجامعة المدية-

بوشـكيمةأحـلام نبيـلـة      
أستاذة مؤقتة بجامعة المدية

2طالبة دكتوراه علوم بجامعة الجزائر 

ملخص:

عن العلاقة  تهدف هذه الدراسة إلى الكشف
السّعادة النفسية وأحداث كل من  الارتباطية القائمة بين

 لتجسيد هذا الطرح، اعتمدنا علىو  .الحياة الضاغطة
 044المنهج الوصفي على عينة قدّر عدد أفرادها بـ 

أنثى( من أعمار وتخصّصات  152ذكر،  201طالب )
على وسنوات دراسية مختلفة يدرسون في نظام ل.م.د 

تمّ استخدام كل من مستوى جامعة يحي فارس بالمدية. و 
مقياس السعادة النفسية من إعداد الباحثة ومقياس 

أحداث الحياة الضاغطة لشقير زينب. 
ارتباطية سالبة  علاقة خلصت النتائج إلى وجود

وأحداث الحياة  النفسية السّعادة إحصائيا بين دالة
يفتح المجال أمام  الضاغطة لدى الطلبة الجامعيين. ممّا

ف يمكن أن يقي نفسه من التأثيرات الفرد ليكتشف كي
السلبية لأحداث الحياة الضاغطة من خلال العمل على 

.تنمية السّعادة النفسية لديه
Abstract: 
This study aims at revealing the correlative 

relationship between psychological happiness and 

stressful life events. To realise this study, we relied 

on the descriptive method of research on a number of 

400 students (142 male and 258 female) from various 

ages, specialities and levels whom all study with the 

LMD system at Yahia Fares Univeristy in Médéa. 

The measures that have been used are: measure of 

psychological happiness by the researcher of this 

study and measure of stressful life events by Zineb 

Chekir. Results concluded that there was a negative 

correlative relationship which is statistically 

significant, that was between psychological happiness 

and stressful life events of students. The result of 

which helps to allow one to discover how they can 

avoid negative impacts of stressful life events by 

working on the development of  their psychological 

happiness. 

الإشكالية: .1

 الجوانب من والسّعادة والأمل التفاؤل يعدّ 
التي تناولها  الجوانب تلك الشخصية، في الإيجابية
 يرجع الذي وهو العلم الإيجابي، النفس علم بالدراسة
( Seligmanسيلجمان ) تأسيسه إلى العالم في الفضل

يهدف إلى  والذي الماضي، القرن  من الثمانينيات في
 بما وتقويمها الفرد لدى شخصية القوة مصادر اكتشاف
 أحداث نتيجة تواجهه الصعاب التي تجاوز على يساعده
 والتخلص تطوير شخصيته على ثمّ يساعده ومن الحياة،

وضعف وهذا حسب ما أوضحه  نقص من يشوبهاممّا 
(.1422) جراد حمدي كل من جودة آمال وأبو

 الحادي القرن  هدهشي ما أحد على يخفى ولا
وثقافية  اجتماعية واقتصادية من تغيّرات والعشرون 
 بالقيم لحقت التي التغيرات عن فضلاا  وسياسية،

 إن بين القديم والجديد. في صراعات الإنسانية وتسببت
 بين تحمل والصراعات المتعدّدة المتسارعة هذه التغيرات

من  وكثيراا  النفسية، الآلام والمتاعب كثيراا من طياتها
 كثيراا من وبالتالي للإنسان، النفسي مصادر الضغط

الإنساني وهو ما أشارت إليه جودة آمال  الشقاء
 يصعب السّعادة أمراا شاقاا  من يجعل ما وهذا (.1442)

بالنسبة للشباب الذي يواجه إليه خاصة  نيله والوصول
 العالم الثالث في دول وبخاصة-وصعبة  كثيرة تحدّيات

 .-منها  الجزائر جزءاا  تُعد   التي
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 (Mahoney N., 1997) ماهوني أوضح ماك
 الأفراد من منها يعاني التي المشكلات أنّ اختلاف

 تلك حضارة مستوى  إلى يعود آخر إلى مجتمع
 إلى مستوى السيطرة بالإضافة ورقيها، المجتمعات

 مُهما متغيرا يعدّ  والذي لديهم، الخارجي أو الداخلي
 الضاغطة مواقف الحياة الإنساني في السلوك لتفسير

 عليها يعتمد التي المصادر الرئيسية المختلفة، وأحد
 أسباب وإدراك من أحداث، ما يواجهه تفسير في الفرد

 آثارها. لإنهاء الكفيلة السبل إيجاد ومحاولة حدوثها،
 2010من جانب آخر بيّن عبد الخالق ولستر )

(Abdel-Khalek & Lester,  أنّ نتائج الدراسات
التي تناولت السّعادة أسفرت عن وجود علاقة ارتباطية 

كما أشار موجبة بين السّعادة والصحة النفسية للفرد، 
( إلى أن طلبة Stats & al., 2007) وآخرون  ستاتس

الجامعة الذين يتمتعون بمستويات عالية من السّعادة هم 
أكثر أملا وأكثر توكيداا للذات حسب ما أكّده أيضا كل 

 Cheng)( وشنج وفيرنام 1424من أبو هاشم السيّد )
& Furnham, 2003)  دراسةو ( فيرFurr, 2005 ؛)

بسيوني سوزان وهو الممر الذي أوضّحته كذلك 
( في كون هاته الفئة أقل 1440من داليا )ومؤ ( 1442)

 معاناة من الأحداث الضاغطة.
متغير السّعادة  يجعل اهتمامنا بدراسة ما وهذا

 من تأثير له لما ملحة النفسية كمتغير إيجابي ضرورة
 أفراد إيجابيين وفي تنشئة للفرد، الذاتي التنظيم في فعّال

ومجتمعات مزدهرة، وخاصة مع وجود أحداث ضاغطة 
 التي تعدّ من طبيعة الحياة. 

وباعتبار أنّ مختلف أنواع الضغوطات النفسية 
تظهر بكثرة في الأوساط التعليمية، التي من بين أهمها 

خلال دراسة كل من كما تبيّن من - الوسط الجامعي
ندى عبد  ( وأبو1442والحجار بشير ) دخان نبيل

لما يميّزه من سرعة وتكلّف  -(1442من )الرح
وصخب، وسعي الطلبة الحثيث والمتواصل من أجل 
النجاح والتفوّق والتميّز، وتخوفهم من المستقبل 

 إلى الحالية تهدف الدراسةفإنّ )كالبطالة، والإخفاق(، 

متغيّرَيْ  القائمة بين الارتباطيةالعلاقة  عن الكشف
وبالتالي  ة الضاغطة،النفسية وأحداث الحيا السّعادة
أهمية تنمية عوامل السعادة النفسية  إلى مدى التعرّف

لإمكانية تجاوز أحداث الحياة الضاغطة وهذا لدى عينة 
 .من الطلبة بجامعة المدية

وعلى هذا الأساس، تركزت أهمية الدراسة على 
 بجزء بمعنى آخر أو للسلوك؛ الإيجابي بالجانب الاهتمام

السّعادة  في والمتمثل النفس الإيجابي، علم اهتمامات من
 إلى النفسانيين في توجيه نظر ومن ثمّ المساهمة .النفسية

 الطلبة وخاصة حياة الناس في السّعادة أهمية تحقيق
من خلال تصحيح المفاهيم بإدراك ماهية السّعادة الجامعيين 

النفسية وكيفيّة الوصول إليها، وذلك نظرا لتزايد حالات 
وكثرة التشاؤم والإحباط بين الناس وبين الشباب  الاكتئاب

والعمل على تصحيح المفاهيم بإدراك ماهية  بصفة خاصة.
السّعادة النفسية وكيفيّة الوصول إليها، وذلك اقتداءا بالرسول 
الكريم صّلى الله عليه وسلّم: '' أحبّ الأعمال إلى الله عزّ 

وكذا  .وجلّ سرور تدخله على مسلم'' )صحيح الجامع(
والتلاحم بين ما جاء به ديننا الحنيف وما  الانسجامإظهار 

توصّل إليه العلم في مجال علم النفس والصحة النفسية فيما 
مَعَ  :﴿ فَإِن  يخص متغيري الدراسة. حيث قد قال الله تعالى

  6]-:5الشرح[ ﴾( 6) ( إِن  مَعَ الْعُسْرِ يُسْراا5الْعُسْرِ يُسْراا )
وعليه، هل يعني ماسبق ذكره أنّ الطلبة 
الجامعيين الذين يتمتعون بالقدرة على إغفال مسبّبات 
الضغوط وتجاوزها ممكن أن تتوفّر لديهم مظاهر 

الممكن أن يكون العكس السّعادة النّفسية، وهل من 
صحيح؟ وعلى هذا الأساس، تمّت بلورة التساؤل الذي 

 يمكن طرحه كالآتي: 
 السّعادة إحصائيا بين ارتباطية دالة قةعلا هل توجد - 

  لدى الطلبة الجامعيين؟ الضاغطة الحياة وأحداث النفسية
  فرضية البحث:. 2

 للإجابة على التساؤل المطروح صيغت الفرضية التالية:
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 السّعادة إحصائيا بين ارتباطية سالبة دالة علاقة توجد -
الطلبة  الضاغطة لدى الحياة وأحداث النفسية

 الجامعيين.
 . التعريفات الإجرائية للمفاهيم:3

 Psychological. السّعادة النفسية )1.1
happiness :) يقصد بالسّعادة النفسية كما حددناها

في المقياس المستعمل في هذه الدراسة بأنها محصّلة 
الحياة المتزنة التي تحوي الرضا عن عدّة جوانب تعتبر 
المحاور الأساسية للوجود وهي: الجانب الروحاني 
)العلاقة مع الله جل وعلا(، الجانب الشخصي )العلاقة 

)العلاقة مع الآخر(،  مع الذات(، الجانب الاجتماعي
بالإضافة إلى الإقبال على الحياة والتفاؤل بها، والتمتع 
بالصحة الجسدية وكذا الاكتفاء المادي وتحقيق الأهداف 

ويمكن قياس متغير السعادة النفسية بكل والطموحات. 
أبعاده حسب ما تمّ التوصل إليه من فئات بفضل 

 استخدام الميئينيات، وهي كمايلي:
 [ تمثّل سعادة نفسية منخفضة.121-22لأولى: ]الفئة ا

 [ تمثّل سعادة نفسية متوسطة. 122-122الفئة الثانية: ]
 [ تمثّل سعادة نفسية مرتفعة.   224-124الفئة الثالثة: ]

 Life Stressأحداث الحياة الضاغطة ) .2.3

Events:) 

 ( أحداث0، ص1441) عرّفت شقير زينب 
المصادر  من بأنها " مجموعة الضاغطة الحياة

 الفرد لها يتعرض والتي الضاغطة، والداخلية الخارجية
 على إحداث قدرته ضعف عنها وينتج حياته، في

 من ذلك يصاحب وما ،للموقف المناسبة الاستجابة
 جوانب وفسيولوجية تؤثر على انفعالية اضطرابات
 الحياة الأخرى". وتم تعريف أحداث الشخصية
 عليها يحصل التي الدرجة بأنها إجرائيا الضاغطة

 المستخدم الضاغطة الحياة أحداث على مقياس الطالب
وقد بلورنا ذلك حسب الفئات  .الدراسة هذه في

 الميئينيات، وهي كمايلي: مباستخداالمستخرجة 
 [ تمثّل أحداث حياة ضاغطة منخفضة.22-4الفئة الأولى: ]

 متوسطة.[ تمثّل أحداث حياة ضاغطة 22-20الفئة الثانية: ]
 [ تمثّل أحداث حياة ضاغطة مرتفعة.124-24الفئة الثالثة: ]

 . المنهج المتبع:4

تختلف المناهج باختلاف المواضيع حيث أنّ لكل 
منهج وظائف وخصائص يستخدمها الباحث تبعا لطبيعة 
موضوع دراسته، وعلى هذا الأساس تمّ اختيار المنهج 

 الوصفي للدراسة التي بين أيدينا.
 . الدراسة الإستطلاعية: 5

من خلال تطلّعنا على ميدان الدراسة 
 25طالب ) 244بالإستطلاع على عيّنة تتكوّن من 

الذهب  عين-أنثى( من جامعة يحي فارس  25ذكر، 
بالمدية، حيث تمّ الشروع في تطبيق مقاييس البحث 

أفريل  42بتاريخ  الاستطلاعيةعلى عيّنة الدراسة 
 لي أسبوعين.، ودام ذلك حوا1425

لحساب  الاستطلاعيةوقد هدفت الدراسة 
الخصائص السيكومترية لمقياس السّعادة النّفسية الذي 
تمّ بناءه وفقا لمتطلّبات الدراسة، ومنه تسنّي معرفة مدى 
صلاحية المقياس على الطلبة الجامعيين، كما هدفت 

من الخصائص السيكومترية لمقياس أحداث للتأكّد 
 (.1441لشقير زينب ) الحياة الضاغطة

  مجالات الدراسة:. 6
سنعمل على تحديد كل من الإطار المكاني 

 والزمني الذي تمّت فيه هذه الدراسة. 
باعتبار أنّ دراستنا تخصّ  المجال المكاني:. 1.6

الطلبة الجامعيّين، فقد تمّ إجراء هذه الدراسة على 
مستوى جامعة يحي فارس بالمدية بكل من عين الذهب 
التي تقع بوسط المدينة، والقطب الجامعي الجديد الذي 

 يقع بالجنوب الشرقي لمدينة المدية.
تمّت الدراسة الميدانية في  المجال الزمني: 2.6.

حدود الفترة الممتدّة بين شهري أفريل وماي من سنة 
، حيث تمّ الشروع في تطبيق مقاييس البحث 1425

تحديدا، ودام  أفريل-24على العيّنة الأساسية بتاريخ 
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ذلك حوالي أسبوعين والأسبوع الثالث خصّص لتدارك 
الاستبيانات التي تمّ إلغاءها. مع العلم أن الفترة الزمنية 

من طريقة التطبيق في  للاستفادةكانت قصيرة نظرا 
 . الاستطلاعيةالدراسة 

 . عيّنة الدراسة:7

تختلف طريقة اختيار العيّنة من بحث إلى آخر 
وعلى هذا الأساس ا لطبيعة الموضوع المراد دراسته، تبع

فقد تمّ اختيار أفراد عيّنة البحث الحالي بالطريقة غير 
اختيارهم بطريقة الاحتمالية غير العشوائية، حيث تمّ 

قصدية وذلك بدون مراعاة توزيع كل من المرحلة 
 الدراسية وكذلك التخصّص في المجتمع الأصلي.

وعليه، فقد أجريت هذه الدّراسة على عيّنة يقدّر عدد 
طالب وطالبة من أعمار وتخصّصات  044أفرادها بـ 

وسنوات دراسية مختلفة، وبالنظام الجديد ل.م.د 
(L.M.D وتمّ هذا على مستوى جامعة يحي فارس )

 بالمدية بكل من عين الذهب والقطب الجامعي الجديد.
 ة بناءاا على المعايير التالية:وقد تمّ اختيار عيّنة الدراس

أن يكون الأفراد الذين يشكّلون العيّنة كلّهم طلبة  -
جامعيين باعتبار مقياس السّعادة النّفسية مصمّم 
خصّيصا لطلبة الجامعة، وكذا بالنسبة لمقياس أحداث 

 الحياة الضاغطة.
 أن يكون الطلبة من كلا الجنسين. -
 دراسي. أن يكون التنوّع في التخصّص ال -
 أن يكون الطلبة من مختلف الأعمار.  -
وأن يكونوا من السنوات الدراسية التالية: الثالثة  -

ليسانس والأولى والثانية ماستر حيث تم استثناء طلبة 
السنة الأولى والثانية ليسانس وذلك من أجل تفادي 
مرحلة المراهقة المتأخرة، كما تمّ استثناء طلبة الدكتوراه 

 عثور عليهم. لصعوبة ال
 أدوات جمع البيانات:. 8

تمّ استعمال أداتين قياسيتين تمثّلتا في: مقياس 
 Psychological Happiness Scale)السّعادة النّفسية 

-PHS) إعداد الباحثة، ومقياس أحداث الحياة  من
(، وقد تبيّن من 1441إعداد شقير زينب )الضاغطة من 

لهما أنّ معاملات  خلال دراسة الخصائص السيكومترية
مؤشرا للثقة بهذه الأدوات،  الصدق والثبات جيّدة، ممّا يعطي

وأنه يمكن الإطمئنان إليها عند التطبيق النهائي. وللإشارة 
 فقد أرفق المقياسين باستمارة معلومات عامة.

  عرض وتحليل النتائج:. 9

ارتباطية سالبة  علاقة توجدتنص الفرضية على أنه 
وأحداث الحياة  النفسية السّعادة بينإحصائيا  دالة

       الضاغطة لدى الطلبة الجامعيين.

للتحقق من هذه الفرضية قمنا باستخدام معامل 
( من أجل قياس حجم Pearsonالارتباط بيرسون )

العلاقة الارتباطية بين درجات أفراد عينة الدراسة على 
أحداث ودرجاتهم على مقياس السّعادة النفسية مقياس 

، وجاءت النتائج كما هي موضحة في لحياة الضاغطةا
 (.24الجدول رقم )
نتائج معامل الارتباط بيرسون بين (: 11جدول رقم )

السّعادة النفسية درجات أفراد عينة الدراسة على مقياس 
 أحداث الحياة الضاغطة.ودرجاتهم على مقياس 

حجم  متغيري العلاقة
 العينة

القيمة 
 الارتباطية

مستوى 
الدلالة 

 الاحصائية
الدرجة الكلية في 

 مقياس السّعادة النفسية 
والدرجة الكلية في 

مقياس أحداث الحياة 
 الضاغطة

044 0,655- 0,01 

( يتضح أن عينة 42من خلال الجدول رقم )
طالب وطالبة، بلغ معامل  044الدراسة قد بلغت: 

ودرجاتهم  السّعادة النفسيةالارتباط لدرجاتهم على مقياس 
( وهي -0,655: )أحداث الحياة الضاغطةعلى مقياس 

قيمة سالبة ومتوسطة ودالة إحصائيا عند مستوى 
زيادة درجات متغير  وهذه النتيجة تعني أن .0,01

 درجات متغير إلى انخفاض تؤدي النفسية السعادة
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بناءاا على والعكس صحيح. و  أحداث الحياة الضاغطة
توجد علاقة ارتباطية سالبة بأنه  هذه القيمة يمكننا القول

وأحداث الحياة الضاغطة  ومتوسطة بين السّعادة النفسية
 لدى أفراد عينة الدراسة.

  مناقشة النتائج:. 11
تمّ التوصّل من خلال عرض النّتائج المتحصّل 
عليها، والتي كان الهدف من ورائها التحقّق من فرضية 

ارتباطية سالبة  علاقة توجدأنه التي تنصّ على البحث 
النفسية وأحداث الحياة  السّعادة إحصائيا بين دالة

إلى أنّ هذه الفرضية  الضاغطة لدى الطلبة الجامعيين،
قد تحقّقت بمعنى أنّه قد تبيّن وجود العلاقة العكسيّة بين 
المتغيّرين، وهذا ما يدّل على أنّ أفراد عينة البحث الذين 

ادة النّفسية تكون لديهم يتمتّعون بدرجة مرتفعة من السّع
من أحداث الحياة الضاغطة، أمّا الذين  درجة منخفضة

لم يحضوا بهذه الدّرجة المرتفعة من السّعادة النّفسية 
وكانت درجتهم منخفضة فأولئك هم الأفراد الذين يعانون 
من درجة مرتفعة من أحداث الحياة الضاغطة، والعكس 

من درجة مرتفعة  صحيح بحيث أنّ الأفراد الذين يعانون 
من أحداث الحياة الضاغطة فأولئك هم الأفراد الذين 
تكون لديهم درجة منخفضة من السّعادة النّفسية، والأفراد 
الذين لا يعانون من ارتفاع درجة أحداث الحياة 
الضاغطة هم الذين يتمتّعون بالدّرجة المرتفعة من 

 السّعادة النّفسية.
انب من دراسات يمكن أن يفسّر هذا من عدّة جو 

وآراء لعلماء وباحثين متخصّصين تناولت بطريقة مباشرة 
أو غير مباشرة هذه العلاقة، والتي يتّضح أنّ في 
مجملها تتّفق مع ما توصّلت إليه نتائج الدّراسة الحاليّة 
كما سنرى من خلال هذه المناقشة والتي نرجو أن تكون 

 موفّقة بإذن الله تعالى.
رة إلى ما يتفق مع نتائج نستهّل ذلك بالإشا

دراسة فرضيتنا موضوع النقاش من خلال ما بيّنته 
( والتي تعتبر الدراسة الوحيدة 1442بسيوني سوزان )

التي استعملت مقياس أحداث الحياة الضاغطة المطبق 

شقير كما أنها طُبقت على عينة من  بدراستنا وهو لزينب
ئج تؤكد طالبات الجامعة، وقد توصلت الدراسة إلى نتا

علاقة ارتباطية دالة سالبة بين كل من  على وجود
السعادة وأحداث الحياة الضاغطة وعلاقة ارتباطية 

كشفت بين السعادة والمساندة الاجتماعية، كما موجبة 
( Stats & al., 2007) ستاتس وآخرون  دراسة

النتائج بحيث  عن ذات الجامعيين المطبقة على الطلبة
 بين ودالة ارتباطية موجبةعلاقة  أسفرت عن وجود

بين السعادة  ودالة سالبة وعلاقة والأمل، السعادة
مؤمن  دراسة الحياة الضاغطة، واتفقت مع ذلك وأحداث

 علاقة سالبة ودالة وجود إلى التي أشارت ( (2004داليا
 الأسرية الضاغطة ومواقف الحياة بين السعادة

والانفعالية، ، والاقتصادية، والدراسية، والاجتماعية
 ودالة موجبة علاقة وجدت والصحية، كما والشخصية،

 طلاب الجامعة. بين السعادة والأنشطة السارة لدى
النفس وتعتبر الصّحة النّفسية عند بعض علماء 

 حيث نجد كيفيتشالنّفسية مرادفة للسّعادة المحدثين 
( يعرّف الصّحة النّفسية بأنّها سرور 1441فلاديسلاف )

بأنّها  (Menninger)ونجاح وسعادة، وعرّفها مينينجر 
"، Happiness And Contentment"سعادة ورضا 

فعرّفها بأنّها ببساطة "سعادة  (Johns)أمّا جونس 
Happiness وذهب البعض الآخر إلى أنّ السّعادة ."

النّفسية، فلا صحة نفسية بدون  تعدّ أهم مكونات الصّحة
سعادة ولا سعادة بدون صحة نفسية. كما أن مفردة 

العديد من التعاريف المتنوعة للصحة السّعادة نجدها في 
النّفسية والتي منها: التعريف الذي قدّمه عويضة كامل 

(: "التوافق التّام أو التكامل بين 21، ص2222)
رة على مواجهة الوظائف النّفسية المختلفة، مع القد

الأزمات النّفسية العادية التي تطرأ على الإنسان، ممّا 
 ينتج عنه الإحساس بالسّعادة والرضا".

وعليه، يمكن الإستفادة من إدراج هاتين الدراستين 
اللتين اتفق مضمون نتائجهما مع ما احتوته النتائج 

 نتائج المتوصل إليها في هذه الفرضية، فقد أسفرت
 على عينة من الطلبة (1998)فايد حسين  دراسة
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الحياة  عن الأثر السلبي لأحداث الجامعة خريجي
 وعن الأثر الإيجابي ،الضاغطة على الصحة النفسية

وخفض  الاجتماعية في خفض حدة الضغوط للمساندة
الأعراض الاكتئابية. ونفس الشيء انطبق على ما 

ضحت ( التي أو 1440دراسة جودة آمال ) أظهرته نتائج
والصحة  الفعالة أساليب المواجهة بين العلاقة إيجابية

 النفسية )بالرغم من أن الطرح جاء بطريقة عكسية(. 
فلمّا يعيش الفرد أحداثا ضاغطة تفوق قدراته يعني 
أنّه غير سعيد نفسياا، ولمّا تنخفض نسبة هذه السّعادة قد 
يدّل على أنّ وراء هذا ضغوطات نفسية تسبّبت فيها 

  ر مختلفة أو مكثفة من أحداث حياتية الضاغطة.مصاد
وهذا يشير إلى أنّ هناك علاقة متبادلة بين 

النّفسية لما  أحداث الحياة الضاغطة والإضطرابات
تسبّبه من صعوبة التمتّع بالحياة بشكل طبيعي، 
والشعور السلبي المستمّر الذي يصاحب هذه 
الاضطرابات التي أدّت إلى الضعف الشّامل للصّحة 
العامّة، أي أنّ هذه العلاقة المتبادلة تعبّر عن وجود 
علاقة عكسيّة بين وجود مصادر أحداث الحياة 

 فسية أو السّعادة النّفسية.الضاغطة والصّحة النّ 
ولا نكتفي في هذه المناقشة بما تمّ ذكره، بل 
نحاول إثراءها بالتطرّق إلى جوانب أخرى لا تقلّ أهمّية، 
كما لا يمكن إغفال صلتها بالموضوع، وذلك بتفسير 
النّتائج التي توصّلنا إليها بعرض مجموعة من الدّراسات 

الحياة الضاغطة والآراء التي تشير الى أنّ لأحداث 
أثرها على الفرد واحتمال إصابته بالإكتئاب أو العكس، 
وذلك نظراا لاتفاق هذا مع ما توصّلنا إليه باعتبار 
عصاب الإكتئاب هو العصاب الأكثر تنافياا مع متغيّر 
السّعادة النّفسية، إذ أنّ توضيحنا للعلاقة المتبادلة بين 

في  –سه أحداث الحياة الضاغطة والإكتئاب هو نف
توضيح العلاقة العكسية بين أحداث الحياة  –نظرنا 

ومن جانب آخر، فقد الضاغطة والسّعادة النّفسية. 
أشارت إليه الدراسات  ( ما1444مرسي كمال )أوضح 

إلى أنّ مشاعر السّعادة وأفكارها )المشاعر الإيجابية 
والأفكار التفاؤلية حتّى في المواقف الصعبة( لا تجتمع 

أصحاب )المشاعر السلبية ر الشقاء وأفكاره مع مشاع
والأفكار التشاؤمية الانهزامية حتى في المواقف السهلة 
البسيطة( في شخص واحد في موقف معيّن، فالشخص 
السّعيد لا يكون شقيا في الموقف نفسه لأنّ حالة 
السّعادة وحالة الشقاء لا تجتمعان. كما اعتبر الجزار 

يعد الوجه الآخر للسّعادة  ( أن الاكتئاب1442محمّد )
ويتمثّل في الإحساس بعدم التركيز، والتّعب، والملل، 
والأرق، ويصل في حالته المرتفعة إلى التوتّر والحزن 
والغضب والقلق الشديد، وقد ينتهي إلى الانهيار 
العصبي والاضطراب العقلي. حيث تؤكد نتائج دراسة 

في  ةالطلب من عينة دىل(  (Chaplin, 2006شابلن
 سالبة ارتباط الجامعات الأمريكية وجود علاقة إحدى
  الاكتئاب والحزن. من وكل السعادة بين ودالة

نجد دراسات أخرى أظهرت  على هذا الأساس،
، نتائج تتفق مع نتائج الفرضية التي نتناولها بالنقاش

ومحاولةا منّا للتدرّج في الأفكار المتعلّقة بهذه المناقشة 
ما أثبتته ارتأينا أن نستهّل التفسير المتعلّق بالإكتئاب ب

 ( من نتائج تشير إلى وجود1442دراسة بخش أميرة )
 الضاغطة الحياة بين أبعاد أحداث طردية دالة علاقة
 الالأطف أمهات عينةمن القلق والاكتئاب لدى  كل وبين

 العاديين، ودراسة غير الأطفال وعينة أمهات العاديين
الجامعيين والتي من  على الطلبة 1997)) عماد مخيمر

 أحداث بين معنوي  ارتباط وجود بين ما كشفته نتائجها
الذكور، كما أسفرت  والاكتئاب لدى الضاغطة الحياة
 ,.Sandin B. & al)دراسة ساندان وآخرون ) نتائج

 بين الضغوط الحياتية، معنوية علاقة وجود عن 2006
 القلق والوسواس. والاكتئاب واضطرابات

دينيف  في هذا السياق، توصلت دراسة كل من
وأبو هاشم    DeNeve & Cooper, 1998)وكوبر )

 سالبا ودالا إحصائيا الارتباط ( إلى أنّ 1424) السيد
 النفسية والعصابية. السعادة بين

كما بيّن عبد -جتماعية وباعتبار أنّ المساندة الا
 محاولات الفرد تتضمن -(2220المعطي حسن )

للتعامل  بالتوجيه محنته ويمدّه في يسانده عمّن للبحث
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 الأحداث والمساعدة لمواجهة المواساة الحدث، وإيجاد مع
إذ أنّها تعدّ من بين أهم  .الضاغطة بصورة أكثر إيجابية

 من تضحعوامل التخفيف من أثر الضغوط النفسية في
 الاجتماعية المساندة تناولت التي خلال نتائج الدراسات

 وعلاقتها بالسعادة النفسية وجود علاقة ارتباطية موجبة
مع اختلاف  النفسية والسعادة الاجتماعية المساندة بين

 دراسة كل في مثلما هو الحال الارتباط قيم معاملات
، (Winefield & al., 1992)من: وينفايلد وآخرون 

، (Arulrajah & Harun,2000)أريلراجح وهارون 
أبو  ،(Portero &  Oliva, 2007)بورتيرو وأوليفا 

 سلبياا عندما كان الارتباط (. بينما1424) هاشم السيد
مثل:  سلبية متغيرات مؤشرات السعادة النفسية كانت

 Nezlek)كل من نزلاك وألان  في دراسة كما الاكتئاب
& Allen, 2006)  ّا خلصت إليه نتائجها وجودالتي مم 

 الاجتماعية المساندة بين دال إحصائياا  سالب ارتباط
والاكتئاب. وهذا كله يدعم  الأصدقاء( أو )من العائلة

 النتائج المتوصل إليها.
ومن هنا نصل إلى جانب آخر يخدم الفرضية 

ذكر رياض موضوع النقاش يتعلق بتقدير الذات، حيث 
هي تحقيق الذّات، وبيّن  ( بأنّ السّعادة1440سعد )

كيف أنّها تنشأ من خلال وضع النزعات والميول التي 
تعتز بها الذّات موضع التنفيذ العملي، ووضّح ارتباطها 
)أي السّعادة( بأعلى مراحل التكامل الخلقي، وهو تحقيق 
الأغراض السامية التي لا تتعارض مع صالح الإنسانية، 

عتز به الذّات الإنسانية لذا اعتبر السّعادة بأنّها ما ت
. كما أنّ حاجات تحقيق الذّات هي وتترجمه إلى عمل

أسمى ما يمكن أن يصل إليه الفرد، وتتمثل في تحقيق 
مكانة عالية، والشعور بقيمة ما يفعله، وأن لآرائه قيمة 

 ومعنى، وأنه يعيش استقرارا ماديا ومعنويا.
ادلة وعليه، يمكن التطرّق إلى علاقة التأثير المتب

بين تقدير الذات الذي يشير إلى السعادة النفسية وبين 
من خلال ما جاء به أحداث الحياة الضاغطة، وذلك 

دراسة ماركوت وآخرون الكثير من الباحثين مثل 
2002) (Marcotte & al., إلى التي أشارت نتائجها 

علاقة بأحداث الحياة  له الذات تقدير انخفاض أنّ 
زعتر محمد وأبو الخير محمد وكذلك دراسة  السلبية،

 الحياة لمواقف الفرد ( التي أوضحت أن تعرّض2222)
 يفقد حيث لذاته، تقديره إلى انخفاض يؤدي الضاغطة

هذه  مواجهة عن عاجزا ممّا يجعله بنفسه، ثقته
 الحياة لبعض أحداث الفرد تعرّض كما أنّ  الضغوط،

نحو  السلبي الاتجاه إلى يؤدي الضاغطة دون غيرها
مع  وعلاقاته عمله في الفرد أدوار على يؤثر ممّا الحياة،

 التواصل، والشعور بالوحدة.  وضعف الآخرين،
بالإضافة لكل ما سبق، يمكن أن ندرج كذلك 
بعض الدّراسات التي تناولت عناصر التفاؤل والأمل 
وكلّ ما يميّز الشعور بالسّعادة النّفسية. وخاصة وأن 

ر والأمل يرتبط أكثر بمواقف الشدّة التفاؤل بالخي
والأحداث الضاغطة ولا يقتصر على مواقف الرخاء، 

من شأنه أن يرتبط مع السعادة النفسية، وقد أكّد لنا  وهذا
ذلك رسول الله صلى الله عليه وسلم إذ كان يستبشر 

كان بالخير في قمّة الألم وشدّة الأحداث الضاغطة و 
صاله الحميدة التي حباه التفاؤل من صفاته النبيلة وخ

 الله تعالى بها في كلّ أموره وأحواله، ومن ذلك
عند حفر الخندق حول  صلى الله عليه وسلم تفاؤله:

المدينة، وذكره لمدائن كسرى وقيصر والحبشة، والتبشير 
بفتحها وسيادة المسلمين عليها، وهو صلى الله عليه 

 وسلم في قلب المحنة وشدّة الهول.
دراستنا في بعض جوانبها مع دراسة  وعليه، تتفق

 ,Abdel- Khalek & Lester) الخالق ولستر عبد
 العلاقة عن إلى الكشف الدراسة ، حيث هدفت(2010

 والسعادة الاجتماعية والشخصية المتغيرات بعض بين
 بالكويت، وأسفرت الجامعيين من الطلبة عينة لدى

 السعادة بين دالة علاقة ارتباط عن وجود نتائجها
الجسمية  والصحة النفسية والصحة والأمل والتفاؤل

 أن تبين كما الحياة، والرضا عن الإيجابي والانفعال
شكري مايسة  وكذلك دراسة .بالسعادة منبئا يعد   التفاؤل

 عن وجود كشفت على الطلبة الجامعيين حيث (1999)
 التي المواجهة وأساليب التفاؤل بين دال موجب ارتباط
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 سالب دال ارتباط المشكلة، ووجود على في التركيز تتمثل
 .التجنب في تتمثل التي المواجهة وأساليب التفاؤل بين

ونلاحظ كما أن التفاؤل والأمل يرتبط مع السعادة فهو يرتبط 
المشكلة.  على في التركيز تتمثل التي مع أساليب المواجهة

 تباطار  وجود ( إلى2008كما وقد أشارت دراسة جان نادية )
والدعم  التدين، من مستوى  وكل ودال بين السعادة موجب

والحالة  الزواجي والمستوى الاقتصادي والتوافق الاجتماعي،
 الأكبر العامل هو أن التدين الدراسة كما وجدت الصحية،

ويمكن الاستفادة من  .الاجتماعي الدعم يليه بالسعادة المنبئ
ذلك أن التفاؤل يرتبط بالدين حسب ما تمّت الإشارة له 
 والمتعلق بخلق الرسول صلى الله عليه وسلم وخلق الإسلام.

وعلى النقيض من ذلك فإنّ الأفكار التشاؤميّة 
ومشاعر السخط والغضب والحزن والجزع واليأس 

نّفسي وغيرها من المشاعر الإنهزامية المرتبطة بالوهن ال
بدورها تؤدّي إلى خلل في وظائف أعضاء الجسم عامّة، 
وفي وظائف الجهاز العصبي اللامركزي )السمبتاوي( 
خاصة، ممّا يؤدّي إلى خلل في إفرازات الغدد الصمّاء 
والأمراض المرتبطة بالإنفعالات وهو ما أوضحه مرسي 

(. وقد يؤثّر هذا الخلل في عمل الخلايا 1444كمال )
ممّا يؤدي لزيادة الأفكار التشاؤمية والأحزان، العصبيّة 

وهكذا تبقى الحلقة الدّائرية بين التشاؤم والإكتئاب الذي 
يشير إلى انخفاض درجة السعادة النفسية وزيادة أحداث 
الحياة الضاغطة، وذلك من خلال إما وجود أحداث 
عادية يراها الفرد مصدر ضغوط نظرا لزيادة تحسّسه 

ابه، إما أنّ ذلك الخلل يجعل من باعتبار تعب أعص
تصرفاته سلبية مع الآخرين فتكون ردود أفعالهم قاسية، 
ممّا يجعل استقباله لردود الأفعال تلك بمثابة ضغط 

 يفوق قدرته على استيعابها.      
ولهذا ارتأينا إدراج دليل آخر يثري هذه المناقشة 

ر ولو بطريقة غي–ويتّفق مع النّتائج المحصّل عليها 
، سيتّم فيما يلي التركيز على المواد وعليه-مباشرة

الكيميائية والهرمونات وذلك لاعتقادنا أنّ لها علاقة كما 
 أنّها تخدم محتوى موضوع المناقشة كما سنرى.

فقد تبيّن من خلال البحث في متغير السعادة 
النفسية كيف أنّ الأفكار التفاؤلية ومشاعر الرّضا والفرح 

ط أجهزة الجسم وتقوّيها وتحسّن وظائفها، والسّرور تنشّ 
وذلك من خلال عدّة عمليّات، إلّا أنّنا نركّز في هذا 
المقام على عمليّة إفراز الهرمونات التي تتّم بطريقة 
منظّمة من جرّاء تلك الأفكار والمشاعر الإيجابية. ونجد 
عكس ذلك عندما نتحدّث عن الضغط العصبي، حيث 

المجال قام بها كلّ من مارغريتا توصّلت دراسة في هذا 
 .Margarita E. & Fernandez P)وفرناندز )

إلى أنّ العمل والمحيط المهني عموماا في  1991
العصر الحديث أصبح يتميّز بالتنافس المستمّر لتحقيق 
نتائج أحسن، وهذا ما يشكّل ضغطا كبيرا ومستمّرا على 
المديرين والمسيّرين عموماا ممّا يؤدّي إلى ظهور 

الهرمونيّة، مع  الاضطراباتأعراض مختلفة من بينها 
قة مباشرة باضطرابات المزاج العلم أنّ للهرمونات علا

 . والاكتئابوبالسّعادة 
( في هذا السياق 1442وأوضح العريمي أيمن )

أنّ جميع هذه الهرمونات تقوم عادة بتنظيم وظائف 
فيزيولوجية معيّنة في الجسم، تساعده على البقاء في 
ا. وعندما يتعرّض الجسم  وضع متوازن توازناا رائعا

صيرة من الزّمن فقد يكون تأثير للإجهاد النّفسي لفترة ق
هرمونات الإجهاد أو الكرب مؤقتا إذا كان المرء يتمتّع 
بصحّة جيّدة، ولكن عندما تطول مدّة الإجهاد، فعند ذلك 
يمكن أن يؤدّي الإزدياد المستمّر في إفراز بعض 
الهرمونات والكبح المستمّر لبعضها الآخر إلى حدوث 

ر على حالته المزاجية مما يؤث تأثيرات ضارّة بالجسم.
 وبالتالي على سعادته النفسية.

من هنا يتبيّن أنّ الشعور بالسّعادة النّفسية يؤدّي 
في إفراز الهرمونات، وبالمقابل الإصابة  الاعتدالإلى 

بالإجهاد النّفسي يؤدّي إلى اضطرابات على مستوى هذه 
الهرمونات، وقد يدّل هذا على أنّ الفرد حين يشعر 

ة تتّم الإفرازات الهرمونية لديه بشكل طبيعي، ممّا بالسّعاد
يؤدّي لانخفاض حساسيته تجاه الضغوط النفسية، 
والعكس صحيح في حين شعوره بالحزن، كما أنّ وقوع 
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الفرد تحت مصادر مختلفة من الأحداث الضاغطة 
هرمونية بدورها تؤدّي  اضطراباتيحدث من خلالها 

تجعله يشعر  لإحساسات مزعجة ولمشاعر محزنة لا
بالسّعادة النّفسية، والعكس يحدث لمّا يتمتّع هذا الفرد 
بمجموعة من الأحداث السارة التي تسهم في منحه 
الرّاحة على مستوى أعصابه، ومن ثم شعوره بالسعادة 
النفسية وهذا ما تطرّقت إليه مجموعة من الدّراسات 

 والآراء والتي نذكر منها ما يلي: 
السكي بجامعة جورج واشنطن تشير كريستينا بوش

إلى أنّه كلّما تحلّى الشّخص المريض بالسّعادة والتفاؤل 
والأمل كلّما قوي جهاز المناعة وخفّت حدّة الضغط 
النّفسي، وبالمقابل حين يكون الإنسان في حالة ضغط 
نفسي فإنّ مناطق عدّة في دماغه تعمل وتفرز هرمونات 

عة وتضعف مقاومته ومواد كيميائية تؤثر في جهاز المنا
 ممّا يؤثّر سلباا على درجة سعادته.

(http://majdah.maktoob.com) 
وقد تنبّه عالم النّفس الأمريكي أوكلي روي بعد 
أبحاث ودراسات عدّة إلى الأثر الكبير الذي تمارسه 
المعطيات النّفسية والإجتماعية والدّينية وغيرها على 

ويعتبر أنّ أفكارنا كيمياء جسم الإنسان وفيزيولوجيته، 
وأحاسيسنا ليست سوى تفاعلات كيماوية كهربائية تفعل 
فعلها في الخلايا العصبيّة للدّماغ، وحين تتغيّر أفكارنا 

 ((http:// www.arabicstory.netيتغيّر دماغنا. 
أنّ جلّ  إلى-الأخير في-وتجدر الإشارة 

الأسباب التي أوردها العلماء بشأن الإصابة بأعراض 
الضغط النفسي تشكّل في مجملها الأسباب التي نعتبرها 
من ضمن العوامل المسؤولة عن الشعور بالتّعاسة 
والمساهمة في تثبيط المناعة النّفسية والجسمية للفرد، 

 والعكس صحيح.
فعلى سبيل المثال يعتبر الحرمان من الحبّ 

العاطفيّة من ضمن أسباب الضغوط  والاضطرابات
النفسية التي يتعرض لها الأفراد، وبالمقابل فإنّ الشعور 
بالحبّ والعطف يعتبر من أهّم الحاجات النّفسية 

الطبيعيّة التي تعتبر من ضمن عمليّات تنمية السّعادة 
النّفسية، كما أنّه يساهم في زيادة كميّة الأندروفين في 

ذا بالنّسبة إلى جلّ العناصر التي لا يسمح المخّ. وهك
المقام بذكرها كلّها، كما لا يسمح بإدراج كلّ ما ورد في 
هذا السياق من دراسات وآراء نعتبرها كأدّلة مؤيّدة 
للنّتائج التي تحصّلنا عليها، وما على المهتمّين إلّا 

 عليها. الاطلاع
ن ويتضّح ممّا سبق، أنّ الحالة المزاجية التي يكو 

عليها الفرد سواء أكانت حالة سعادة وفرح وتفاؤل، أو 
حالة حزن ويأس وضعف فهي تساهم في إحداث 
تغييرات كيميائية تؤثّر بدورها على عمل الخلايا 
العصبيّة على مستوى الدّماغ، ممّا قد يؤدّي إلى زيادة 
الحساسية تجاه الأحداث الضاغطة إذا كانت الحالة 

السّلبي، ليؤدي ذلك بدوره  تجاهالاالمزاجية تتّجه نحو 
إلى شدّة وحدّة هذا المزاج السلبي وتزيد بذلك درجة 

وضعفاا، ومن جهة أخرى  انخفاضاالسّعادة النّفسية 
نلاحظ أنّ هذه التغييرات الكيميائية تؤثّر على جهاز 
المناعة للشخص ممّا يؤثّر على حالته البدنية والنّفسية 

ا، وهذا من شأنه أيضا أن  يؤثّر سلباا على جهازه معا
 العصبي وبالتالي على درجة سعادته.

وبهذا تظهر من جديد وبوضوح الحلقة الدّائرية بين 
عدم الشعور بالسّعادة النّفسية وأحداث الحياة الضاغطة، أي 
العلاقة العكسيّة بين السّعادة النّفسية وأحداث الحياة 

وأحداث الحياة الضاغطة. ممّا يشير إلى أنّ السّعادة النّفسية 
الضاغطة كلاهما يسهمان في التأثير على صحّة الفرد 
النّفسية والجسميّة، ولكن بطريقة عكسية، كما أنّ الصّحة 
النّفسية والجسميّة تؤثّر بدورها على كلّ من السّعادة النّفسية 
والإحساس بالأحداث الحياتية الضاغطة بالطريقة العكسية 

السّعادة النّفسية تنمّي الصّحة نفسها، أي في حين أنّ مشاعر 
النّفسية والجسميّة، فإنّ أحداث الحياة الضاغطة تثبّطها، وفي 
حين تمتّع الفرد بالصّحة النّفسية والجسميّة يحصل على 
مشاعر السّعادة النّفسية التي لا يحصل عليها لمّا تكون 
صحّته النّفسية والجسميّة سيّئة بل يجني زيادة حساسية 

 دق الأحداث الحياتية الضاغطة بل وبأخفها حدّة.وتضخيم لأ
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 الخــاتـمـــة

بناءا على ما تمّ تحليله ومناقشته، فإنّه يمكننا أن 
نستنتج جملة من الاستنتاجات بخصوص هذا 

أنّ الدرجة العالية من السّعادة الموضوع، لعلّ من أهمها 
 النّفسية تساهم في تنمية المناعة النّفسية والجسمية للفرد،

أي أنها تعد وسيلة وقائية من تأثيرات أحداث الحياة 
الضاغطة، على العكس من ذلك فسيطرة هذا الأخير 
الذي بدوره تصحبه أمراض متعدّدة بدنية ونفسية كفيلة 
بجعل درجة السّعادة النّفسية للفرد منخفضة، بمعنى أنّ 
كلّ من المتغيّرين المتمثلان في السعادة النفسية وأحداث 

الضاغطة يسهمان في التّأثير على صحّة الفرد  الحياة
 النّفسية والجسمية ولكّن بطريقة عكسية. 

ومن هنا جاءت أهمية وضرورة توعية طلاب 
الجامعة بأهمية ترويض النفس على عمليات تنمية 
السعادة النفسية التي تسهم في التصدي للأزمات، 
وتدريب الطلبة والشباب على كيفية مواجهة أحداث 
الحياة الضاغطة التي قد تسبب لهم نقص في مستويات 
السعادة النفسية من خلال العمل على تهيئة مناخ 
جامعي يدعم ما سبق ذكره لدى الطلبة بتقديم برامج 
تدريبية في الكليات تحوي مقررا يعمل على تطوير 
عوامل السعادة النفسية، ممّا يؤدي إلى زيادة مستوياتها 

 ثار أحداث الحياة الضاغطة.لديهم والتغلب على آ
وعليه، نقترح في هذا الصدد عددا من الدراسات 

 زيادة الاهتماموالبحوث استكمالا لهذا المجال الهام ك
النفس  بدراسة متغيرات تنصب ضمن مجالات علم
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المعتقدات الصحية وعلاقتها بالاتجاه نحو السلوك الصحي لدى مرضى شرايين 
القلب التاجية

د.سي بشير كريمة      
قسم علم النفس 2جامعة الجزائر

مسعودي ظريفة
طالبة في علم نفس الصحة 

ملخص:

أجريت هذه الدراسة على المرضى المصابين بأمراض 
الإصابة )احتشاء  وذلك باختلافشرايين القلب التاجية 

العضلة القلبية أو الذبحة الصدرية( م الذين تواجدوا على 
ومستشفى الجامعي مصطفى باشا  مستوى المستشفى

مريض مصاب  05البحث من  تكونت عينةو حمود  نفيسة
التاجية من كلا الجنسين تراوحت بأمراض شرايين القلب 

على  الى التعرف وهي تهدفسنة  05-05أعمارهم بين 
أنماط المعتقدات الصحية وتحديد الاتجاه نحو السلوك 

 الصحي لدى مرضى شرايين القلب التاجية.
النتائج المتحصل عليها و نتائج الدراسات  من خلال    

ة لديهم السابقة توصلنا الى  أن مرضى الشرايين التاجي
سلبي نحو السلوك  اتجاهمعتقدات صحية سلبية و 

إثبات وجود علاقة بين  استطعناالصحي، و عليه 
نحو السلوك الصحي  الاتجاهالمعتقدات الصحية و 

بالنسبة لعينة الدراسة، و من خلال مختلف القراءات و 
 الاجتماعيةعلى مختلف النظريات و النماذج  الاطلاع

و التي تهدف إلى الكشف  المعرفية  التي توفرت لدينا–
و دراسة المعتقدات الصحية و التنبؤ بالسلوك الصحي 

، تمكننا (HBM)و بالخصوص نموذج المعتقد الصحي 
المرض و  اتجاهأن المعتقدات الصحية ب استنتاجمن 

الخطورة المدركة و  الفوائد و التكاليف المدركة عن 
نموذج المعتقد المرض المدرجة ضمن 

بالإضافة إلى تصورات المرض، من  ،(HBM)الصحي
شأنها أن تحدد نوعية السلوك الذي يتبناه الفرد، سواء 
تعلق الامر بالحمية او ممارسة نشاط بدني أو التدخين، 
مما يساهم في ظهور مرض الشريان التاجي و/أو 

تحديد كيفية مواجهة المرض و مواجهة مضاعفاته .

المفتاحية:الكلمات  

-الصحية  المعتقدات-أمراض شرايين القلب التاجية 
 الاتجاه نحو السلوك الصحي.-السلوك الصحي

Résume  

Cette étude a été menée sur des patients coronariens 

hospitalisés au niveau du centre hospiltalo-

universitaire Mustapha Bacha, et l'hopital Nafissa 

Hamoud,  l’échantillon de recherche était  composé  

de 50 patients atteints de maladie coronarienne  des 

deux sexes âgés entre  40 et 70 ans¸ dont l'objectif 

était d’identifier  les types de croyances de la santé, et 

de  déterminer l'attitude vers le comportement de 

santé chez les patients atteints de maladie 

coronarienne. 

   D'après les résultats obtenus et les résultats des 

études précédentes, nous concluons que les patients 

atteints de la maladie coronarienne ayant des 

croyances négatives sur la santé et une attitude 

négative à l'égard des comportements sains, ce qui 

nous a permis de déduire une présence de relation 

entre les croyances sur la santé et l'attitude vers le 

comportement de santé dans. L'échantillon 

représentatif de l'étude, et à travers les différentes 

théories et modèles sociaux-cognitifs, en particulier 

le modèle de croyance à la santé (HBM), nous avons 

conclu que les croyances de santé en termes de 

perception de la vulnérabilité de la maladie, le risque 

perçu, les coûts et les bénéfices, ainsi que la 

perception de la maladie détermineront la qualité du 
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comportement adopté par l'individu, que se soit 

l'alimentation, l'activité physique ou le tabagisme 

contribueront à l'apparition de la maladie 

coronarienne et/ou détermineront comment faire 

face à la maladie et ses complications. 

Mots clés:  

La maladie coronarienne- les croyances sur la santé- 

le comportement de santé- l'attitude vers le 

comportement de santé. 

Abstract:   

  The study was conducted on patients with coronary 

heart disease, according to the incidence (myocardial 

infarction or angina) who were present at the level of 

the university hospital Mustafa Pasha and Nafisa 

Hammoud Hospital. The research sample consisted 

of 50 patients with coronary heart disease of both 

sexes .They are between 40 and 70 years old and are 

aimed at identifying patterns of health beliefs and 

determining the direction of healthy behavior in 

patients with coronary heart disease. 

   Based on the results obtained and the results of 

previous studies, we conclude that patients with 

coronary heart disease with negative health beliefs 

and a negative attitude to healthy behaviors, 

Presence of relationship between beliefs about health 

and attitude toward health behavior in The 

representative sample of the study, and through the 

various social-cognitive theories and models, 

particularly the Health Belief Model (HBM), 

concluded that health beliefs in terms of perceived 

vulnerability Illness, perceived risk, costs and 

benefits, and perception of disease will determine the 

quality of the individual's behavior, whether diet, 

physical activity or smoking will contribute to the 

onset Of coronary artery disease and / or determine 

how to cope with the disease and face complications. 

 key words : 

Coronary heart disease - health beliefs - health 

behavior - Attitude towards Health Behavior 

 مقدمة:

 المزمنة  إن زيادة  نسبة الإصابة بالأمراض
المختلفة بين الأفراد و انتشارها  تفوق كثيرا  ما توقعه 
الباحثون في الماضي و هي  تتطلب علاجا طويل 
الأمد و باهظ الثمن، كما تسبب العديد من المشاكل 
الصحية و الاقتصادية  و الاجتماعية وتعتبر أمراض 
القلب على رأس هذه الأمراض المزمنة و التي سماها 

اريس بالآفة الاجتماعية الكبرى و الأطباء في مؤتمر ب
ترى منظمة الصحة العالمية أن انتشار  هذه الأمراض 
بشكل وبائي  هو نتيجة للتغير والتطور الاجتماعي و 

و  هي لم تكن سببا رئيسيا للوفاة  عولمة أنماط  السلوك
قبل بدايات القرن العشرين، حيث كان سبب  الوفيات 

 أن أمراض القلب ما آنذاك يرجع للأمراض المعدية إلا
   لبثت أن أصبحت مرض العصر.   

أمراض القلب المنتشرة نجد أمراض  ومن بين
شرايين القلب التاجية وهي عبارة عن تضييق في 

والبروتينات الشرايين التاجية بسبب الرواسب الدهنية 
يؤدي الى توزيع دموي ضعيف في  أخرى مما ومواد

جزء من عضلة القلب مما يسبب آلاما حادة )الذبحة 
وفي نوبة قلبية  خطيرة اوالصدرية( أو في حالات 

 الأحيان الموت المفاجئ.  بعض
Schweitzer, 1994, p 198) (  

 البحث:اشكالية   

 %05تمثل أمراض شرايين القلب التاجية نسبة 
من كل الوفيات  %05و النامية،من الوفيات في الدول 

 نمطب الأمراض ذات صلة المتطورة، وهي منفي الدول 
 جعل الباحثينأو بسلوكات الخطر، مما  حياة الأفراد
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بهذه  " والعوامل المتنبئةبالسلوك الصحي»يهتمون 
 (   Shabé, 2001, p 12)السلوكات. 

من  %05أن  0550أكدت منظمة الصحة العالمية سنة  
الى  تعودوالأوعية الأسباب المؤدية للإصابة بأمراض القلب 

والتدخين تجنبها، وتتلخص في السمنة  سلوكية يمكنعوامل 
الأنشطة البدنية  والابتعاد عنغير الصحية  والعادات الغذائية

 ضغط الدم. وارتفاعوارتفاع نسبة الكولسترول 
إن تصلب الشرايين التاجية يرجع (  OMS،2016)تقرير

جزئيا الى نمط الحياة فهو يرتبط بعدد من العادات السلوكية 
بالدهون، علاوة على  والغذاء المشبعالجزئية مثل التدخين 

ذلك فإن تصلب الشرايين من المشاكل الصحية الشائعة جدا، 
الصحة وهذان العاملان يفسران سبب تركيز ميدان علم نفس 

 على ضرورة تغيير هذه العادات المضرة بالصحة.
و قد حاول بعض الباحثين فهم سبب ممارسة الكثير     

من الأفراد للسلوكيات الصحية الوقائية، و يعتبر نموذج 
المعتقدات الصحية من أكثر  النماذج تأثيرا في تفسير 
السبب الذي يدفع الناس إلى ممارسة السلوك الصحي، 

ه النماذج تتحدد ممارسة السلوك الصحي من ووفقا لهذ
خلال معرفة عاملين، وهما الدرجة التي يدرك بها الفرد 
بأنه معرض لتهديد  صحي وبإدراكه أن ممارسات 
صحية معينة سوف تكون فعالة في التقليل من هذا 
التهديد، وعلى هذا الأساس تختلف سلوكيات وتصرفات 

مختلف مجالات الناس على حسب معتقداتهم بالنسبة ل
حياتهم، وليس من الضروري أن يكون هذا المعتقد 
إيجابيا، فقد تكون بعض المعتقدات مضرة بالفرد بالرغم 
من أنه يعتقد عكس ذلك، هذا ما ينجر عنه مضاعفات 
سيئة على حياة الفرد جراء هذه المعتقدات الخاطئة 

 (50، ص 0550)تايلور، 
تكون منظمة إن المعتقدات المرتبطة بالمرض      

على شكل مخططات معرفية، وكل المرضى لديهم 
وهذه  للمرض،الجسمية  الانعكاساتمعتقدات حول 

التصورات تؤثر بدورها على السلوكات الصحية ونوعية 
 (Schweitzer, 2014, P389الحياة. )

لقد بينت معظم البحوث دور المعتقدات في 
والمرض تفسير التنوع في السلوك المتعلق بالصحة 

 pétrie et sesوزملاؤه )توصلت دراسة لبتري  حيث
collégues,2002)  الى أن المرضى الذين استفادوا

 ومعتقدات المرضى من التدخل الخاص بتعديل المعارف
أكثر  العلاج كانوافي  وحول التحكمحول مرضهم 

إلى العمل  وإلى العودةاستعدادا لمغادرة المستشفى 
كما أظهروا نسبة أقل من أعراض  والحياة المهنية،

 الذبحة الصدرية لاحقا.
  (Petrie et Cameron, 2002, p475)  

كما تناولت بعض الدراسات معتقدات الناس حول  
مرض شرايين القلب التاجية التي تؤثر على تطور 
المرض وتناولت هذه الدراسات تحديدا معتقدات 

ؤه المرضى حول الأسباب ومنها دراسة فرنش وزملا
(French et ses Collégues, 2002 بحيث )

 احتشاءاهتمت هذه الدراسة بمدى فهم الأفراد لمرض 
( L’infarctus du myocardeالعضلة القلبية )

 Les causeوكيف يتم التمييز بين الأسباب القريبة )
proximales التي تتسبب الإصابة، وبين الأسباب )

تبطة بعوامل ( المر Les causes distales) البعيدة
( وبينت النتائج أنه Facteurs médiateursوسيطة )

على الرغم من أن الأفراد الذين أجابوا لم يكونوا مصابين 
بأمراض القلب التاجية إلا أنهم عبروا عن معتقدات جد  

  (Ogden, 2014, p 470)مركبة و معقدة.
(، أي بعد مرور 0550وتابع فرنش وزملاؤه سنة ) 
سنوات على الدراسة الأولى دراسة وفحص دقيق  50

لمعتقدات المرضى المرتبطة بإحتشاء العضلة القلبية، 
وأظهرت النتائج أنه بالرغم من أن المرضى كانوا على 
وعي بالأسباب المحتملة للإصابة باحتشاء العضلة 

للتركيز على سبب واحد القلبية، إلا أن لديهم ميل 
    للإصابة وهو مرتبط بالأعراض الظاهرة فقط. 

(Ogden، 471ص  نفسه،   المرجع   )            
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جودمودسدوتير وزملاؤه ل ووضحت دراسة 
(Gudmudsdottir et ses collégues, 2001 )

شرايين القلب  باسباب مرضالمرتبطة  عن المعتقدات
التاجية عند المرضى الذين تعرضوا لإحتشاء العضلة 

 ،0555( في سنة Infarctus Myocardesالقلبية )
وتناول أن الأسباب الأكثر شيوعا تمثلت في التدخين 

وأظهرت  المهنية،ط العائلية و الضغو و الدهنية الأطعمة
المرضى لديهم معتقدات غير واضحة  أيضا انالدراسة 

القلبية في ظهور إحتشاء العضلة  بب المباشرالسحول 
 يعطون أهمية لسلوكياتهم الصحية. وانهم لا

  ( 055 , ص0550)العاسمي, 
يعرف السلوك الصحي بأنه السلوك الذي يقوم به الأفراد  

من أجل تعزيز صحتهم أو الحفاظ عليها،  و حسب 
ن رئيسيان ا( هناك نوعMatarazzoo, 1984ماتارازو )

-Healthالسلوكات الصحية : سلوكات الخطر )من 
impairing Habits والتي تعد مرضية وتزيد من )

إحتمال الإصابة بالامراض مثل التدخين، شرب الكحول، 
الإستهلاك المكثف للمواد الدهنية أو السكريات ... ، 

-healthوالنوع  الآخر هو السلوكات الوقائية )
protective Behaviorsعلى التقليل من  ( والتي تعمل

خطر الإصابة بالمرض  مثل ممارسة النشاط البدني 
، استعمال التغذية الصحية المتوازنة بانتظام ، النوم الجيد، 

 Kasl et Cobb))وحسب كاسل و كوب ،الواقي الجنسي
في الوقاية من  السلوكات يتمثلهدف مثل هذه  فإن

 ،Ogden)الأمراض أو الكشف عنها في مرحلة مبكرة. 
 (  399ص  السابق،   المرجع
إن الأهمية القصوى التي يحققها السلوك الصحي       

في الحفاظ على صحة جيدة توضحها الدراسة 
الكلاسيكية التي أجراها كل من بيبلوك وبرسلو 

(Bebloc et Breslow,1972 إذ بدأ هذان ،)
أنماط من السلوكيات الصحية عند  50الباحثان بمتابعة 

( في Alamedaفراد في مقاطعة ألاميدا )عينة من الا
كاليفورنيا تتمثل في عدم التدخين، ممارسة الرياضة 
بشكل منتظم، تجنب حدوث زيادة في الوزن تزيد عن 

عن الحد المطلوب، تجنب الأكل بين الوجبات،  55%
ساعات في الليلة، تناول الإفطار كل  0-0النوم لمدة 

أو مرتين في  يوم، عدم تناول الكحول أكثر من مرة
( شهرا، وجد الباحثان أن 50-6اليوم. وبعد مرور مدة )

كانت تنخفض كلما زادت  الاصابة بالأمراضنسبة 
ممارسة الافراد للعادات الصحية الجيدة، كما كشفت 
عمليات المتابعة التي أجريت لهؤلاء الأشخاص بعد 

سنوات ونصف ان معدلات الوفاة بين الرجال  50مرور 
والنساء الذين تبين أنهم يحرصون على إتباع العادات 
الصحية السبع التي تناولها البحث، كانت منخفضة 

 ( 555، صالسابق المرجع تايلور،)جدا. بشكل كبير 
ولتوضيح مدى تأثير السلوكات الصحية على صحة  

الأفراد، نجد دراسة قام بها هيجرمان على مجموعة من 
المرضى لديهم قابلية للإصابة بمرض شرايين القلب، أظهرت 
أن تخفيض التدخين، والتقليل من تناول المنتوجات الحيوانية 

لتقليل من جلطات القلب والموت المفاجئ بنسبة أدى إلى ا
 عن مجموعة أخرى تركت كشاهد تجريبي. 00%

 (00, ص0550)شمسي باشا, 
أن )  Framenghamو لقد أكدت دراسة فراموتجام ) 

خطر حدوث مرض شرايين القلب عند المدخنين يبلغ 
)شمسي ثلاث أضعاف ما هو عليه عند غير المدخنين. 

 (00ص ،نفسهالمرجع  باشا،
التدخين يؤدي إلى انخفاض احتمال  ان إيقافكما   

سنوات تقريبا  50حدوث أمراض شرايين القلب، فبعد 
من التوقف عن التدخين يزول تأثير التدخين، بحيث 
يصبح احتمال حدوث أمراض شرايين القلب مساويا لما 

 هو عند غير المدخنين.
 فيخاصة يتضح أكثر دور ممارسة النشاط البدني   

وهذا الوعائية  والأمراض القلبيةأمراض شرايين القلب 
خلال إنعكاساتها الإيجابية على القدرات  من

وأيضا فعاليتها في الوقاية  وعوامل الخطرالفيزيولوجية 
ومضاعفات عراض الثانوية من حيث التخفيف من الأ

 ( Diagle, 2006, p18 )المرض. 
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 0550سنة  Powers et collأوضحت دراسة ل 
شرايين  من امراضأن التدريب البدني يضمن وقاية القلب 

دقيقة في اليوم  65البدني بدرجة  وأن النشاطالقلب التاجية 
يسمح بتجنب    (max vo 2من ) %05-%65بنسبة 

مضاعفات العضلة القلبية الناتجة عن إحتشاء العضلة 
 (Inserm, 2008, p 351)القلبية. 

تفاعل بين التدخين مع النشاط  كما تبين ان هناك   
ان الفرد المدخن يمارس النشاطا البدني  الرياضي، حيث

ولكن مستوى نشاطه يزداد حالما يتوقف  أقل،بمعدل 
عن التدخين، ونظرا لأن النشاط البدني له أثار عديدة 

 التدخين بتدنيعلى الوضع الصحي، فإن ارتباط 
مستوى النشاط الرياضي يشكل سببا آخر لمساهمة 
التدخين في الوضع الصحي السيء. )شيلي تايلور، 

 (.065المرجع السابق، ص 
أوضح كل من واناميت شيبر و والكر  
(Waunamethee, sheper et Walker, 2000 أن )

مستوى النشاط البدني المتراوح بين خفيف إلى معتدل لمدة 
يرتبط إلى حد كبير بانخفاض نسبة دقيقة في اليوم  05

 الوفاة الناتجة عن الإصابة بمرض شريان القلب التاجي.
 (Tindle, 2010, p48)  و توصلت دراسة لكوبر

( التي اجريت Cooper et ses colléguesوزملائه )
على مجموعة من المرضى الذين يعانون من احتشاء 

اثناء  (infractus du myocarde)العضلة القلبية 
من  %05(   الى أن L’hospitalisationالاستشفاء)

 %06المرضى قاموا بتغيير سلوكات الخطر بينما 
كانت لديهم الرغبة لتغيير سلوكات الخطر، كما توصلت 
نفس الدراسة الى ان إدراك المرض في حالة الاستشفاء 
كان له دور كبير في تغيير السلوكات بعد 

، بالاضافة الى (post- hospitalisation)الاستشفاء
أن المرضى الذين لديهم معتقدات بان المرض مرتبط 
بسلوكاتهم الصحية اي ناتج عن السلوك يجب التحكم 

سلوكات الخطر بعد  فيه، أظهروا أعلى نسبة في تغيير
 (cappucio et al, 2011, p473) الإصابة القلبية. 

 le)تلعب العوامل النفسية دورا هاما في تفجير      
déclanchement de la maladie)   أمراض

 شرايين القلب التاجية من ناحية، و في تطور المرض و
 من ناحية أخرى و من بين هذه العوامل النفسية تفاقمه

 نجد المعتقدات المرتبطة بالصحة والسلوكات الصحية
مثل إدراك الهشاشة إتجاه المرض و خطورته و تفاقمه 

بالإضافة إلى تصورات المرض و التكاليف المترتبة عنه 
و كل هذه العوامل تساهم في تحديد كيفية مواجهة 
المرض و مضاعفاته و تحديد السلوك الذي يتبناه الفرد 
اتجاه المرض سواء أكان متمثلا في الحمية او ممارسة 
نشاط بدني أو التدخين, مما يبرز أهمية تغيير 

ة إعادة السلوكات الصحية وتغيير المعتقدات لنجاح عملي
التي يمكن أن تؤدي    (la réhabilitation)التأهيل

 و إلى نوعية حياة جيدة. (la guérison)  إلى الشفاء
بناءا على هذه المعطيات الأدبية والدراسات السابقة،  

نحاول من خلال الدراسة الحالية تحديد طبيعة 
المعتقدات الصحية وعلاقتها بالإتجاه نحو السلوك 

ى شرايين القلب التاجية وذلك في الصحي لدى مرض
 إطار علم النفس الصحة.

 وعليه تم طرح التساؤلات التالية:
ما هي المعتقدات الصحية لدى مرضى شرايين -5

 القلب التاجية؟
ما هو الإتجاه نحو السلوك الصحي لدى مرضى -0

 شرايين القلب التاجية؟
هل توجد علاقة بين المعتقدات الصحية والإتجاه نحو -0

 السلوك الصحي لدى مرضى شرايين القلب التاجية؟
 فرضيات البحث:-2

انطلاقا من الأسئلة الواردة في مشكلة الدراسة 
 تم وضع الفرضيات التالية:

يوجد لدى مرضى شرايين القلب التاجية معتقدات -5
 صحية متنوعة.
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لدى مرضى شرايين القلب التاجية اتجاه سلبي  يوجد-0
 نحو السلوك الصحي. 

توجد علاقة طردية بين المعتقدات الصحية والاتجاه -0
 نحو السلوك الصحي.  

 للمفاهيم:التحديد الإصطلاحي والإجرائي -3

 المفهوم الاصطلاحي للمعتقدات الصحية:-

تنقسم المعتقدات الصحية إلى مفهومين 
رئيسيين وهما المعتقد الصحي العام والمعتقد الصحي 

تصورات وإحساسات التعويضي، بحيث تعرف على أنها 
 Knauper etخطر أو اعتقادات حول شدة المرض )

Rabian, 2007, P100) 
  :المفهوم الإجرائي-

هو إجابة المرضى المصابين بأمراض شرايين القلب  
 Pelletierالتاجية على مقياس المعتقدات الصحية لـ 

بند وذلك باحتساب  50الذي يتكون من  0555سنة 
 المجموع الكلي للمقياس.

 المفهوم الاصطلاحي للسلوك الصحي:-

السلوك الصحي هو التصرف المؤدي إلى تأثير  
إيجابي أو سلبي على صحة الفرد، وهو كل نشاط 
يمارسه الفرد بهدف الوقاية من المرض أو لغرض 

مرحلة مبكرة التعرف على المرض أو تشخيصه في 
 (05، ص0555)يخلف، 

 "الاتجاه نحو السلوك الصحي" المفهوم الإجرائي-

هو إجابة المرضى على مقياس الاتجاه نحو السلوك  
والذي يتكون من  0550 زعطوط سنةالصحي لرمضان 

 بند، وذلك باحتساب المجموع الكلي للمقياس. 00
 المفهوم الاصطلاحي لأمراض شرايين القلب التاجية:-

هي عبارة عن تضيق الشرايين التاجية )الشرايين التي  
تغذي العضلة القلبية( نتيجة التصلب اللوائحي 

(L’atérosclérose مما يؤدي إلى اضطراب عضلة )
القلب، ويشكل هذا الاضطراب خطرا في حالة انعدام 

وصول الأكسجين على مستوى العضلة القلبية. 
(FNORS, 2005, P19) 

 ي:المفهوم الإجرائ

هو عينة متمثلة في مرضى شرايين القلب التاجية من  
 كلا الجنسين والمتواجدين في 

( بمستشفى مصطفى باشا، A2مصلحة أمراض القلب )
 ومصلحة أمراض القلب بمستشفى نفيسة حمود.

 البحث:اجراءات 

 الدراسة:منهج  

نستعين في الدراسة الحالية بالمنهج الوصفي  
الإرتباطي، الذي يهدف الى جمع بيانات عن عدد من 

إذا كانت هناك علاقة بينها،  وتحديد ماالمتغيرات 
العلاقة )داودي  وإتجاه تلكإيجاد قيمة  بالاضافة الى

نقوم في الدراسة (، حيث 500ص  ،0550 ،وقنوعة
الحالية بوصف خصائص وطبيعة الاتجاه نحو السلوك 
الصحي لدى مرضى شرايين القلب التاجية، ومن ثم 

المعتقدات الصحية  الارتباطية بينتحديد العلاقة 
 والاتجاه نحو السلوك الصحي لديهم.

 للدراسة:المجال المكاني الزماني -2-5
تمت الدراسة في ولاية الجزائر في المستشفى  

( A2بمصلحة أمراض القلب ) باشا،الجامعي مصطفى 
حمود )بارني سابقا( بمصلحة أمراض  ومستشفى نفيسة
 00و 0556جانفي  50الفترة ما بين  القلب وذلك في

 .0556 أفريل
 الدراسة الاستطلاعية:-3

 أفراد 50تكونت عينة الدراسة الاستطلاعية من   
ن على مستوى المستشفى الجامعي مصطفى يمتواجد

( وقد تمثل الهدف A2باشا بمصلحة أمراض القلب )
 الأساسي منها في:

 الدراسة.معرفة مدى وضوح التعليمة في مقاييس -
ضمن  والمعاني الواردةمعرفة مدى وضوح العبارات -

 المقاييس 
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يتطلبها تطبيق  مدة وعدد الجلسات التيتحديد -
 المقاييس.

 :عينة البحث-4-5
 05 تتكون منأجريت الدراسة الحالية على عينة  

بأمراض شرايين القلب التاجية  من المصابينمريضا 
 infarctus duالعضلة القلبية ) في احتشاءالمتمثلة 

Myocarde( أو الذبحة الصدرية )Angine de 
poitrine،)  التعليمية ومستوياتهمباختلاف جنسهم 

والمتواجدين على مستوى المستشفى الجامعي مصطفى 
 وتم اختيارباشا، ومستشفى نفيسة حمود )بارني سابقا( 

 القصدية.العينة بالطريقة 
  أدوات البحث:-5

 بالصحة:مقياس المعتقدات المرتبطة -5-2

 Pelletierتم بناء هذا المقياس من طرف الباحث  
قبل الطالبة الباحثة سلمى ميرانيلة  وترجم من( 0555)

بعد عرضه على مجموعة من الأساتذة من  0550سنة 
. تكونت الصورة 0قسم علم النفس لجامعة الجزائر 

بند لتقييم المعتقدات العامة  00الأولية للمقياس من 
المرتبطة بالصحة، حيث تم جمع أغلبية البنود من 

قلق اتجاه الأدبيات وتعليقات المرضى المصابين بال
صحتهم، ومن الملاحظات الإكلينيكية التي قام بها 
الباحثون الممارسون ذووا الخبرة في هذا المجال 
وبالاعتماد على مقاييس حول الوساوس المرضية، 

للاكتئاب ومقياس ترجمة الأعراض  Beckومقياس 
ومقياس المعتقدات المرتبطة بالصحة،  وهو يتكون من 

بالمسؤولية، المواصفات ، ابعاد  و هي الشعور  50
التمثيلات ، الأفكار الخرافية ، الشعور بالهشاشة ، و 
يتم استخراج المجموع الكلي لكل فرد على كل بعد من 

 (0550 ،ميرانيلة  هذه الأبعاد.)
 مقياس الإتجاه نحو السلوك الصحي:-5-3

اعتمدنا على مقياس الإتجاه نحو السلوك الصحي  
( والذي تم تكييفه على البيئة 0550لزعطوط رمضان )

الجزائرية وخضع لكل الشروط المطلوبة يتكون المقياس في 

بندا يجاب عنها بطريقة ليكرت من  00صورته النهائية من 
وتكون  5إلى  0أوافق بشدة إلى أعارض بشدة بدرجات من 

 505والدرجة القصوى مساوية لـ  00ا مساوية لـ الدرجة الدني
 بطريقة معكوسة. 05-56-50-0-6-0-5وتقيم البنود 

 (0550قريشي،  زعطوط و)
 طريقة تحليل البيانات:-7

بعد تفريغ نتائج الأدوات المستخدمة في الدراسة )مقياس  
المعتقدات المرتبطة بالصحة ومقياس الاتجاه نحو السلوك 

فرضيات البحث استخدمنا الرزنامة  الصحي(، ولاختبار
(، واعتمدنا على SPSS 08الإحصائية للعلوم الاجتماعية )
 الأساليب الإحصائية التالية:   

لفحص العلاقة  Pearsonحساب معامل الارتباط -
الارتباطية بين المعتقدات الصحية والاتجاه نحو السلوك 

 قمنا:الصحي 
لمعرفة دلالة  0تطبيق اختبار حسن التطابق كا -

افراد  الصحي بينالفروق في اتجاه نحو السلوك 
 البحث.مجموعة 

 للنتائج: المناقشة العامة-4

 : الأولىعرض و مناقشة نتائج الفرضية  1-

تنص الفرضية الاولى على وجود لدى مرضى شرايين   
 هذهولدراسة القلب التاجية معتقدات صحية متنوعة 

تم تفريغ نتائج مقياس المعتقدات الصحية في  الفرضية،
 المواصفات،ابعاده الخمسة )الشعور بالمسؤولية، 

الشعور بالهشاشة( ثم  الخرافية،الأفكار  التمثيلات،
مجموعة البحث  فرد مناستخراج المجموع الكلي لكل 
 على كل بعد من هذه الأبعاد.

 0كا اختبار(، يبين نتائج تطبيق 10جدول رقم )
مقياس  متوسطات. أبعاددلالة الفروق في  لدراسة

 المعتقدات الصحية لدى مرضى شرايين القلب التاجية
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حجم  المعتقدات الصحية
 العينة

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري 

مجموع 
 المربعات

درجة 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

قيمة 
 )ف(

الدلالة 
 الاحصائية

 0550.55 5.05 0.60 05 الشعور بالمسؤولية

05.0 

5 

00 

0550 

5.0 

دال عند  5605
 5.05 0.06 05 المواصفات 5.55

 5.00 0.05 05 التمثيلات

 5.50 0.50 05 الأفكارالخرافية   

 5.50 0.00 05  هشاشةالشعور بال
 

لدراسة دلالة الفروق في   0من خلال تطبيق اختبار كا
متوسطات أبعاد مقياس المعتقدات الصحية لدى مرضى 

تبين لدينا  أنه توجد فروق دالة  شرايين القلب التاجية 
، حيث أن قيمة )ف( المحسوبة و  5.55إحصائيا عند 

أكبر من قيمة )ف( المجدولة ، مما ( 5605المساوية )
( أي ما يعادل متوسط % 00.55يعني أن أكبر نسبة )

(   تمثل معتقدات صحية ترتكز على 0.06يساوي )
و نسبة  ،المواصفات التي تمثل مميزات الصحة الجيدة

(  0.05( أي ما يعادل متوسط يساوي )05.00%)
 تمثل معتقدات صحية ترتكز على التمثيلات المتعلقة

( أي ما %05.05نسبة )و  ،بنتائج المرض ومخلفاته
(  تمثل معتقدات صحية 0.60يعادل متوسط يساوي )

نسبة و  ،ترتكز على الشعور بالمسؤولية إتجاه المرض
(  0.00( أي ما يعادل متوسط يساوي )50.00%)

تمثل معتقدات صحية ترتكز على الشعور بالهشاشة 
ا يعادل ( أي م%50.60أن نسبة )و  ،إتجاه المرض

(  تمثل معتقدات صحية ترتكز 0.50متوسط يساوي )
 على الأفكار الخرافية.

عليه يمكن القول ان المعتقدات الصحية عند مرضى و 
شرايين القلب التاجية متنوعة وأنهم يتميزون أكثر 
بمعتقدات صحية ترتكز على المواصفات التي تمثل 

ت تليها بدرجة اقل المعتقدا الجيدة،مميزات الصحة 
تمثيلات المتعلقة بنتائج الصحية التي ترتكز على ال

 المرض،ثم الشعور بالمسؤولية إتجاه  مخلفاته،المرض و 
 (،01الشكل رقم)تليها الهشاشة وأخيرا الأفكار الخرافية و 

 يوضح ذلك.
( يبين نسبة توزع 01الشكل رقم)             

 شرايين التاجيةالالمعتقدات الصحية لدى مرضى 

 

 ،سلبية( ،ولفحص طبيعة المعتقدات الصحية )إيجابية
 نعرض النسب في الجدول الموالي.

(: توزيع أفراد العينة حسب طبيعة 02جدول رقم)
 المعتقدات الصحية

 

 المواصفات 
25.11% 

 الشعور بالمسؤولية 
%20.9 

 الشعور بالهشاشة

 

 التمثيلات
21.9% 
 

 لأفكار 
 الخرافية 

12.21% 
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 لنسبة المئوية العدد المعتقدات الصحية
المعتقدات الصحية 

 %06 50 الإيجابية

المعتقدات الصحية 
 %00 00 السلبية

 %555 05 المجموع

يبين الجدول توزيع أفراد العينة حسب طبيعة المعتقدات 
الصحية حيث بلغ عدد الأفراد ذوي المعتقدات الصحية 

بينما بلغ عدد ، %00بنسبة مئوية تساوي  00السلبية 
بنسبة  50الافراد ذوي المعتقدات الصحية الايجابية 

 .%555المقابل لنسبة  05من المجموع الكلي  06%
 زملاؤه ذه النتيجة مؤيدة لدراسة كارنر و جاءت ه

karner et ses collegues,2005))   لعينة متكونة
 شخص مصاب بأمراض الشرايين التاجية 550من 

العضلة القلبية(، حيث وضحت )تحديدا مرض إحتشاء 
الدراسة أن أهم المعتقدات التي تميزت بها عينة الدراسة  

في : المعتقدات الصحية حول الدافعية   تمثلت
و التي )  la motivation somatique (الجسمية

تمثل الإحساسات المدركة لمؤشرات و أعراض المرض 
والتي يمكن أن تظهر على شكل دافعية مباشرة 

(motivation directe) كالإحساس الجيد بالصحة ،
كمعرفة  (motivation indirecte)أو غير مباشرة

مستوى الكولسترول تحفز على تغيير النظام الغذائي, 
 la)أما بالنسبة للمعتقدات حول الدافعية المعرفية

motivation cognitive)    فتمثلت في المعتقدات
ات السلوكية, حول مسؤولية المرضى إتجاه تغيير العاد

القرارات النشطة التي  و التي إنقسمت إلى قسمين:
يتخذها المرضى لتغيير النظام الغذائي و قرارات 

د/اليوم, وأخيرا 05التخطيط للقيام بنشاط بدني بنسبة 
و التي (la motivation affective)الدافعية الإنفعالية 

ي تؤثر على تغيير الإنفعالات الت :تمثلت في أولا
التي كانت واضحة في الشعور ات الخطر و سلوك

بالخوف و الهشاشة )الخوف من أعراض المرض و 
تقدير  :الألم الناتج عن ممارسة النشاط البدني( ثانيا

الذات المنخفض و الذي تمثل في الخوف من فقدان 
    التحكم و عدم القدرة على ممارسة النشاط البدني.

(poitras, 2010, p23)   
 الثانية:الفرضية  نتائجومناقشة عرض -2

مرضى شرايين القلب التاجية  لدى انه توجدتنص على 
الفرضية  ولدراسة هذهإتجاه سلبي نحو السلوك الصحي. 

تم  الفرضية،تساؤل البحث المرتبط بهذه  والإجابة على
الإتجاه نحو السلوك الصحي وتحديد  نتائج مقياستفريغ 

عينة المصابين ذوي الاتجاهات الايجابية نحو السلوك 
ذوي الاتجاهات السلبية نحو  ابينوعينة المصالصحي 

 السلوك الصحي.
عينة المصابين ذوي  الفروق بين ولدراسة دلالة

ذوي الاتجاهات  وعينة المصابينالاتجاهات الايجابية 
وفيما  .0ختبار حسن التطابق كااستخدم  السلبية، تم

 عرض لمختلف النتائج. يلي
 2يبين نتائج تطبيق اختبار كا (،13جدول رقم ) 

لدراسة دلالة الفروق بين الاتجاهات الايجابية 
ضى نحو السلوك الصحي لدى مر  والاتجاهات السلبية

     شرايين القلب التاجية 
الإتجاهات 

نحو 
السلوك 
 الصحي

النسبة  التكرار
 كا المئوية

يمة
ق

0 
وبة

حس
الم

 

رية
الح

جة 
در

 

 كا
يمة

ق
0 

ولة
جد

الم
ئية 

صا
لاح

ة ا
دلال

ال
 

 %86 43 السلبية

25
.9

2
 

5 6.
60

 

ند 
 ع

دالة
5.

55
 

 %14 07 الايجابية  

 %555 05 المجموع

توجد فروق دالة من خلال  الجدول  يتبن لدينا أنه 
المحسوبة  0كا ، حيث أن قيمة5.55إحصائيا عند 

المجدولة  0( أكبر من قيمة كا00.00المساوية )و 
هذا يعني أن الأغلبية بنسبة (، و 6.60والمساوية )

من مرضى شرايين القلب التاجية  لهم اتجاهات  06%
سلبية نحو السلوك الصحي، بينما تمثل نسبة قليلة جدا 
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( من المرضى ذوي الإتجاهات السلبية %50مساوية ل)
ا يحقق فرضية البحث ا مهذلوك الصحي ، و نحو الس
كجواب لها يمكن القول أن : " مرضى شرايين الثانية و 

لصحي القلب التاجية لهم اتجاهات سلبية نحو السلوك ا
( يوضح 50الشكل رقم )"  و  %06بنسبة غالبة تساوي 

 .مختلف النتائج
 

 

 

 

 

 

 يبين نسبة توزع الاتجاهات الايجابية( 12الشكل رقم)
 السلبية للسلوك الصحي لمرضى شرايين القلب التاجيةو 

مقارنة هذه النتيجة مع نتائج الدراسات السابقة تبين عند 
 لدينا انها تتفق مع دراسة 

(Shield Study-Group)  حول  0550سنة
 الإتجاهات الصحية و السلوكات المرتبطة 

بالصحة لدى المرضى المصابين بأمراض القلب 
، بحيث أسفرت النتائج ان معظم والأوعية الدموية

المشاركين يتميزون بإتجاهات صحية سلبية بالإضافة 
إلى عدم توظيف السلوكات الصحية المتعلقة بممارسة 

الوزن  والمحافظة علىن التدخيعدم النشاط البدني، 
  (Fisher et Tarquinii, 2014, p46)المطلوب. 

-Interكما أنها تتفق مع ما توصلت إليه دراسة ل
Heart،  وهي دراسة مقارنة شملت عينة لمرضى

مصابين بمرض الشرايين التاجية بالتحديد إحتشاء 
عينة  و  (infarctus du myocarde)العضلة القلبية 

لأفراد لا يعانون من أي مرض, بحيث تم إستنتاج 
السلوكات الصحية التي تمارسها عينة المرضى و التي 

تميزت عينة  تمثلت في التدخين و السمنة بينما
الأصحاء بممارسة سلوكات صحية إيجابية و هي: 
الإستهلاك اليومي للخضر و الفواكه، الممارسة 

 ,HAS)ل للكحول. المنتظمة للرياضة و إستهلاك ضئي
2007, p44) 
 0و التي أجريت في  Euroaspire دراسةكما أظهرت 

دول أوربية على مرضى مصابين بمرض شرايين القلب 
من المرضى يدخنون و أن ثلث أفراد  %05أن حوالي 

, 0555)شمسي باشا, العينة يعانون من البدانة
  ( 55ص
  : الثالثةعرض و مناقشة نتائج الفرضية 3-

وجود علاقة طردية بين  على الفرضية الثالثةتنص 
المعتقدات الصحية والإتجاه نحو السلوك الصحي لدى 

 مرضى شرايين القلب التاجية. 
تساؤل البحث  والإجابة علىلدراسة هذه الفرضية 
نتائج إجابات المرضى  تم تفريغالمرتبط بهذه الفرضية 

الصحي ونتائج على مقياس الإتجاه نحو السلوك 
المرضى على مقياس المعتقدات المرتبطة  اتإجاب

ثم حساب وإستخراج المجموع الكلي على  بالصحة،
 المقياسين لكل فرد من أفراد عينة البحث.

و لدراسة العلاقة بين نتائج مقياس الإتجاه نحو السلوك  
الصحي ونتائج مقياس المعتقدات المرتبطة بالصحة 

لب التاجية لدى المرضى المصابين بأمراض شرايين الق
تم استخدم معامل ارتباط بيرسون  البحث،الممثلة لعينة 
 فيما يلي عرض لمختلف النتائج:و  العلاقة،لدراسة دلالة 

  السلوك
 الصحي

 الاتجاه السلبي
86% 

 الاتجاه الإيجابي 
14% 

50 

40 

30 

20 
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 الحالات
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يبين نتائج تطبيق معامل ارتباط  (،14الجدول رقم )
السلوك  الإتجاه نحوبيرسون لدراسة دلالة العلاقة بين 

مرضى  وأبعادها لدى والمعتقدات الصحيةالصحي 
  التاجية.شرايين القلب 

يتبين لدينا من خلال تطبيق معامل ارتباط بيرسون لدراسة 
والمعتقدات الصحي  نحو السلوكدلالة العلاقة بين الإتجاه 

 يلي:مرضى شرايين القلب التاجية ما  وأبعادها لدى الصحية

توجد علاقة دالة إحصائيا بين السلوك الصحي  -5
 التاجية،مرضى شرايين القلب  لدى والمعتقدات الصحية

( أكبر 5.000والمساوية )( المحسوبة rحيث أن قيمة )
( 09) والشكل رقم( 5.000( المجدولة )rمن قيمة )

يوضح العلاقة التي تظهر من خلال لوحة الانتشار 
على وجود  والذي يؤكدعلى شكل منحى خط المستقيم 

علاقة قوية موجبة )طردية( خطية بين المعتقدات 
ن القلب التاجية.   لدى مرضى شرايي والسلوك الصحي

         
 
 
 
 
 
 
 
 
 

يبين منحى العلاقة بين ( 13الشكل رقم)  
 والسلوك الصحيالمعتقدات الصحية 

توجد علاقة دالة إحصائيا بين السلوك الصحي -0
 التاجية،شرايين القلب  لدى مرضى والشعور بالمسؤولية

( أكبر 5.000)والمساوية ( المحسوبة rحيث ان قيمة )
 والشكل رقم( 000والمساوية )( المجدولة r)من قيمة 

( يوضح العلاقة التي تظهر من خلال لوحة 51)
 والذي يعنيالانتشار على شكل منحى خط مستقيم 

وجود علاقة قوية موجبة )طردية( أي علاقة ذات 
والسلوك المعتقدات الصحية  مستقيم بينمنحى خط 

 لدى مرضى شرايين القلب التاجية.  الصحي
 
 
 
 
 
 
 

الدلالة 
 الاحصائية

( rقيمة )
 المجدولة

( rقيمة )
 المحسوبة

حجم 
نةالعي  

 العلاقة

دال عند 
5.55 5.000 5.000**  05 

السلوك 
 الصحي

المعتقدات 
 الصحية

دال عند  
5.55 5.000 5.000**  05 

السلوك 
 الصحي
الشعور 

 بالمسؤولية

دال عند 
5.55 5.000 5.000**  05 

السلوك 
 الصحي

 المواصفات

دال عند  
5.55 5.000 5.000**  05 

السلوك 
 الصحي

 التمثيلات

دال عند  
5.55 5.000 5.050**  05 

السلوك 
 الصحي
الأفكار 
 الخرافية

دال عند  
5.55 5.000 5.605**  05 

السلوك 
 الصحي
الشعور 
 بالهشاشة
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يبين منحى العلاقة بين الشعور ( 14الشكل رقم)
  والسلوك الصحيبالمسؤولية 

السلوك الصحي  إحصائيا بينتوجد علاقة دالة -0
حيث  التاجية،مرضى شرايين القلب  والمواصفات لدى

( أكبر من 5.000والمساوية )( المحسوبة rان قيمة )
 والشكل رقم( 5.000) المجدولة والمساوية( rقيمة )

( يوضح العلاقة التي تظهر من خلال لوحة 51)
 والذي يؤكدالانتشار على شكل منحى خط المستقيم 

على وجود علاقة مقبولة موجبة )طردية( أي علاقة 
والسلوك بين المواصفات  خط مستقيمذات منحى 

 لدى مرضى شرايين القلب التاجية. الصحي
 
 
 
 
 
 
 
 
 

بين يبين منحى العلاقة ( 10الشكل رقم)
 والسلوك الصحي المواصفات

توجد علاقة دالة إحصائيا بين السلوك الصحي -0
حيث ان  التاجية،مرضى شرايين القلب  والتمثيلات لدى

( أكبر من قيمة 5.000والمساوية )( المحسوبة rقيمة )
(r( المجدولة والمساوية )5.000 )( 12) والشكل رقم

لاقة يوضح وجود علاقة مقبولة موجبة )طردية( أي ع
والسلوك التمثيلات  مستقيم بينذات منحى خط 

 لدى مرضى شرايين القلب التاجية. الصحي
 
 

 

 
 

 

 

 

 
 

يبين منحى العلاقة بين التمثيلات ( 10الشكل رقم)
 .والسلوك الصحي

توجد علاقة دالة إحصائيا بين السلوك الصحي  – 0
 التاجية،والأفكار الخرافية لدى مرضى شرايين القلب 

( أكبر 5.050والمساوية )( المحسوبة rحيث ان قيمة )
والشكل ( 5.000( المجدولة والمساوية )rمن قيمة )

( يوضح العلاقة التي تظهر من خلال لوحة 13) رقم
 والذي يؤكدالانتشار على شكل منحى خط المستقيم 

على وجود علاقة قوية موجبة )طردية( خطية بين 
لدى مرضى شرايين  حيوالسلوك الصالأفكار الخرافية 

 القلب التاجية.
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يبين منحى العلاقة بين الأفكار ( 17الشكل رقم)
         والسلوك الصحيالخرافية 

توجد علاقة دالة إحصائيا بين السلوك الصحي  – 6
حيث ان  التاجية،والهشاشة لدى مرضى شرايين القلب 

قيمة ( أكبر من 5.605والمساوية )( المحسوبة rقيمة )
(r( المجدولة والمساوية )5.000 )( 14) والشكل رقم

يوضح العلاقة التي تظهر من خلال لوحة الانتشار 
على وجود  والذي يؤكدعلى شكل منحى خط المستقيم 

علاقة قوية موجبة )طردية( خطية بين الهشاشة 
 لدى مرضى شرايين القلب التاجية. والسلوك الصحي

 

 

 

 

 

 

يبين منحى العلاقة بين الهشاشة ( 10الشكل رقم)
             .والسلوك الصحي

لدينا ان  من خلال مختلف النتائج المتحصل عليها يتبن
 الفرضية الثالثة  قد تحققت .                

الدراسات   نتائج جاءت هذه النتائج  مؤيدة للعديد من
 cooper et)و زملاؤه السابقة و من بينها دراسة كوبر 

ses collegues)  و التي كان الهدف منها  5000سنة
تحديد هل أن المعتقدات الصحية لدى المرضى الذين 
يعانون من إحتشاء العضلة القلبية عند الإستشفاء يمكن أن 
تنبئ بالمشاركة ببرنامج إعادة التأهيل القلبي و أظهرت 

من المرضى قاموا بتغيير سلوكات الخطر  %05النتائج أن 
لديهم معتقدات بأن المرض مرتبط بسلوكاتهم بحيث كانت 

 %06بينما  ،الصحية بمعنى أن المرض ناتج عن السلوك
 ،Poitras) .كان لديهم النية في تعديل سلوكات الخطر

            (   00ص السابق،   المرجع
 كما تتفق نتائج الدراسة لما توصلت إليه ناجيا علي 

(Nagia.s Ali)  لإختبار   0550في دراستها سنة
مدى التنبؤ بالسلوكات الصحية الوقائية لأمراض شرايين 
القلب التاجية بالإعتماد على نموذج المعتقد الصحي 

(HBM)  بينتإمرأة بحيث  500لعينة متكونة من 
النتائج أن العوامل المنبئة بالسلوكات الصحية )الوقائية( 

رايين التاجية من أمراض الش %06تمثلت في  نسبة 
 ،من خلال إدراك الإصابة بمرض الشرايين التاجية

السند ، الدافعية العامة للصحة ،إدراك شدة المرض
الإجتماعي والوعي بعوامل خطر أمراض الشرايين 

 (Nagia, 2002, p83)التاجية
كما تتفق نتائج الدراسة الحالية مع نتائج  الدراسة التي  

ورد و ذلك بتصميم برنامج قام بها فريق من جامعة ستانف
للتقليل من مخاطر التعرض لأمراض القلب التاجية 
حيث كشفت النتائج عن تعديل في الإتجاهات و السلوك 
المرتبط بالتقليل من تناول الاطعمة الغنية بالكولسترول 
و الدهون و التقليل من التدخين  و ذلك نتيجة أن 

بطة بخطر المشاركين أصبحو أكثر وعيا بالعوامل المرت
الإصابة بأمراض القلب و تكوين معتقدات صحية 

 Fisher)    إيجابية حول أمراض القلب و مخاطرها.
et Tarquinio ، 22ص السابق،   المرجع) 

دراسة جودمودسدوتير كما تتفق هذه النتائج مع   
( Gudmudsdottir et ses colléguesوزملاؤه )

بمرض شرايين حول المعتقدات المرتبطة   0555سنة 
القلب التاجية عند المرضى الذين تعرضوا لإحتشاء 

( ، Infarctus du myocardeالعضلة القلبية )
أسفرت النتائج على أن الأسباب الأكثر شيوعا تمثلت 
في: التدخين،  تناول الأطعمة الدهنية, ضغط العمل 
والعائلة وأظهرت أيضا، أن المرضى لا يعطون أهمية 
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بالتالي فإن معظم من يعانون من   ،الصحيةلسلوكياتهم 
أمراض شرايين القلب التاجية، لديهم معتقدات غير 
واضحة حول سبب ظهور إحتشاء العضلة القلبية والتي 
قد تؤثر لاحقا على السلوك وتعكس عملية عدم التكيف. 

 (055 ، ص0550)العاسمي, 
النتائج المتحصل عليها  نستنتج من خلال         

العوامل النفسية تلعب دورا  انالسابقة  الدراسات ونتائج
 le déclanchement de) المرضهاما في تفجير 
la maladie) ناحية، ودورا في تطور المرض  من

 هذه العوامل النفسية ومن بين .ناحية أخرى  منوتفاقمه 
 .الصحية بالصحة، والسلوكاتنجد المعتقدات المرتبطة 

أن مرضى الى من خلال الدراسة الحالية  توصلناكما   
الشرايين التاجية لديهم معتقدات صحية سلبية و إتجاه 
سلبي نحو السلوك الصحي، و عليه تمكنا من إثبات 
وجود علاقة بين المعتقدات الصحية و الإتجاه نحو 
السلوك الصحي بالنسبة لمجموعة البحث، و من خلال 

لف النظريات و مختلف القراءات و الإطلاع على مخت
-les modèles sociaux)النماذج الإجتماعية 

cognitifs ) و التي تهدف إلى  التي توفرت لدينا
الصحية و التنبؤ بالسلوك دراسة المعتقدات الكشف و 
، (HBM)بالخصوص نموذج المعتقد الصحي الصحي و 
أن المعتقدات الصحية من حيث إدراك ب إستنتجنا

الفوائد و  ،ورة المدركةالخط ،الهشاشة إتجاه المرض
المدرجة ضمن نموذج  ،التكاليف المدركة عن المرض

بالإضافة إلى تصورات  ،(HBM)المعتقد الصحي
المرض، من شأنها أن تحدد نوعية السلوك الذي يتبناه 
الفرد، سواء أكان الحمية، ممارسة نشاط بدني أو 
التدخين، مما يساهم في ظهور مرض الشريان التاجي 

يد كيفية مواجهة المرض و مواجهة مضاعفاته و/أو تحد
مما يبرز أهمية تغيير السلوكات الصحية و المعتقدات 

   (la réhabilitation)لنجاح عملية إعادة التأهيل 

( و إلى (la guérisonالتي يمكن أن تؤدي إلى الشفاء 
 نوعية حياة جيدة.

الإشارة أن هذه النتائج تبقى بحاجة إلى  وأخيرا تجدر
أجل الوصول إلى ضبط  والدراسة منمزيد من البحث 

وبإستخدام أدق لهذه المتغيرات بتحسين شروط البحث 
أكثر دقة على عينة أكبر حجما مما يمكّن أكثر  أدوات

 من الإستفادة من نتائجها... 
 خاتمة 

صحية موضوع المعتقدات ال الدراسة الحاليةتناولت 
نحو السلوك الصحي لدى مرضى  بالاتجاهوعلاقتها 

أن المعتقدات و توصلنا الى شرايين القلب التاجية، 
الصحية لها تأثير على الاتجاهات نحو السلوك الصحي 

لكن للدراسة الحالية حدود ترتبط  ،مجموعة البحثلدى 
نتائجها بحجم العينة الصغير نسبيا مقارنة بالعدد 

شرايين القلب التاجية المتواجدين في الإجمالي لمرضى 
مختلف المستشفيات والمؤسسات الصحية بالجزائر، 

راء دراسة أوسع لدى عينة جلإلذلك نطمح في المستقبل 
أكبر تتناول المعتقدات الصحية وعلاقتها بالسلوك 

يين القلب التاجية في االصحي كما يمارسه مرضى شر 
 الواقع.
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