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يقدـ لنيػؿ أيػة درجػة عمميػة  ـل منيا أية جزء  والرسالة  ألو حيثما ورد  وأف ىذه  باستثناء ما تـ الإشارة

 عميا لأي جامعة أو معيد آخر.
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 شكر وتقدير

 

أحًذ‌الله‌ٔأشكزِ‌ثذاٚخ‌عهٗ‌يب‌ٔفمُٙ‌فّٛ‌لإرًبو‌ْذا‌انعًم‌انذ٘‌يب‌كُذ‌لأرًّ‌نٕلا‌رٕفٛك‌الله‌ٔفضهّ،‌

كًب‌أرٕعّ‌ثبنشكز‌ٔانعزفبٌ‌نهذكزٕر‌انفبضم‌عًز‌انزًٚبٔ٘‌انًشزف‌عهٗ‌ْذِ‌انزسبنخ‌عهٗ‌يب‌

عٓذ‌ٔٔلذ‌طٛهخ‌إَغبس‌ْذا‌انعًم،‌فهمذ‌كبٌ‌نزٕعٛٓبرّ‌انسذٚذح‌يُحُٙ‌يٍ‌دعى‌صبدق،‌ٔيب‌ثذنّ‌يٍ‌

 إرشبدارّ‌انمًٛخ‌أصز‌كجٛز‌فٙ‌إخزاط‌ْذا‌انعًم‌عهٗ‌يب‌ْٕ‌عهّٛ،

كًب‌ارمذو‌ثبنشكز‌إنٗ‌أسبرذرٙ‌أعضبء‌نغُخ‌انُمبش‌انًٕلزٍٚ‌عهٗ‌يب‌ركجذِٔ‌يٍ‌عُبء‌فٙ‌لزاءح‌

 رسبنزٙ‌انًزٕاضعخ‌ٔإغُبئٓب‌ثًمززحبرٓى‌انمًٛخ.

سٗ‌أٌ‌أرمذو‌ثفبئك‌انشكز‌ٔانزمذٚز‌إنٗ‌كم‌يٍ‌أشعم‌شًعخ‌درٔة‌عهًُب‌ٔإنٗ‌يٍ‌ٔلف‌عهٗ‌أَ‌لأ

 انًُبثز‌ٔأعطٗ‌يٍ‌حصٛهخ‌فكزِ‌نُٛٛز‌درثُب‌إنٗ‌الأسبرذِ‌انكزاو.

ٔكًب‌أرمذو‌ثغشٚم‌انشكز‌نكم‌يٍ‌أسٓى‌فٙ‌ْذا‌انجحش،‌ٔسبَذَٙ‌فٙ‌إَغبسح،‌ٔععهّ‌ٚزٖ‌انُٕر،‌

 فبنشكز‌كضٛز،‌ٔيٍ‌ٚسزحمَّٕ‌أكضز
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 مصطمحات الدراسة:

 الضغوط النفسية:

ؾ المثيرات الداخمية أو عبد المعطي الضغوط النفسية بأنيا تم (: عَرَّؼَ 2006تعريؼ عبد المعطي )

والتي تؤدي في ظروؼ  ا يُثقؿ القدرة التوافيقة لمفرد والتي تكوف عمى درجة مف الشدة والدواـ بم البيئية 

 الوظيفي والسموكي.معينة إلى الاختلبؿ 

والناتجة عف أحداث  لة الوجدانية التي يخبرىا الفرد ( الضغط النفسي بأنو "تمؾ الحاGebrilعرؼ)يكما 

عبد و  )الغرير وتشعره بالقمؽ فيما يتعمؽ بمواجيتيا" يديداً لإحساسو بالحياة اليانئة وأمور تتضمف ت

 (25: 2009 المطيؼ 

النفسية: فيي الدرجة التي تحصؿ عمييا المصابة بسرطاف الثدي أما التعريؼ الإجرائي لمضغوط 

 المبكر عى مقياس الضغوط النفسية الذي تـ إعداده لأغراض ىذه الدراسة.

 الدعم الاجتماعي

"الدعـ الاجتماعي مفيوـ أضيؽ بكثير مف مفيوـ شبكة العلبقات الاجتماعية   :(2016العزة )تعريؼ 

تقديره عمى إدراؾ الأفراد لشبكاتيـ الاجتماعية باعتبارىا الأطر التي  حيث يعتمد الدعـ الاجتماعي في

 .تشتمؿ عمى الأفراد الذيف يثقوف ويستندوف عمى علبقاتيـ ليـ"

 السرطاف: -2

عرؼ الحسيني السرطاف بأنو مرض ناتج عف حدوث انقساـ سائب غير محدد دوف سبب واضح 

ىذه الخلبيا السرطانية بطرؽ مختمفة لأنحاء  لخلبيا نسيج معيف وفي مرحمة متقدمة تنتشر بعض

 (.2002مختمفة بالجسـ مسببة متاعب وآلاـ مختمفة قد تؤدي إلى الوفاة )الحسيني  

 

 



 د‌
 

 الممخص

الضغط النفسي وعلبقتو بالدعـ الاجتماعي لدى مرضى سرطاف ىدفت الدراسة الحالية التعرؼ إلى 

الأبعاد  تناولتيا الأبحاث النظرية والميدانية  ولـ . تناولت الدراسة موضوعيا كظاىرة متعددة الثدي

 تركز عمييا مف بعد واحد.

أداة لجمع كالاستبانة استخدمت وتحقيقاً ليذا اليدؼ استخدـ المنيج الوصفي  وأسموب المسح بالعينة  و 

فػي مػف مرضػى سػرطاف الثػدى ( 222عمػى عينػة بمغػت ) طبقػت  ( فقػرة83والتي تكونت مػف ) البيانات

 البيانػػػاتقػػػد عولجػػػت . و قصػػػديةاختيػػػرت بالطريقػػػة ال  دات الصػػػحية فػػػي مدينػػػة القػػػدس وضػػػواحيياالعيػػػا

  .(SPSSإحصائياً باستخداـ برنامج الرزـ الإحصائية لمعموـ الاجتماعية )

فػي حػيف   اً متوسػط كػاف الضػغط النفسػي لػدى مرضػى سػرطاف الثػديأظيرت نتائج الدراسػة أف مسػتوى 

. وبينػػت النتػػائج وعمػػى التػػوالي (26.2  26.2بمتوسػػط حسػػابي )كانػػت درجػػة الػػدعـ الاجتمػػاعي عاليػػة 

  الضػػػغط النفسػػػي لػػػدى مرضػػػى سػػػرطاف الثػػػديعكسػػػية بػػػيف الػػػدعـ الاجتمػػػاعي ومسػػػتوى وجػػػود علبقػػػة 

 وفقػػاً لمتغيػػرات النفسػػي لػػدى مرضػػى سػػرطاف الثػػديالضػػغط ووجػػود فػػروؽ دالػػة إحصػػائيا فػػي مسػػتوى 

  بينمػػا لػػـ تظيػػر الدراسػػة فروقػػاً دالػػة إحصػػائياً وفقػػاً لبقيػػة الحالػػة الاجتماعيػػة  والعمػػرالمؤىػػؿ العممػػي  و 

لػدى مرضػى درجة الدعـ الاجتمػاعي بينت النتائج وجود فروؽ دالة إحصائياً في كما متغيرات الدراسة. 

الدراسػة فروقػاً دالػة إحصػائياً حيف لػـ تظيػر  الحالة الاجتماعية والعمر  فيوفقاً لمتغيري  سرطاف الثدي

 وفقاً لبقية المتغيرات.

النفسػػي لػػدى مرضػػى سػػرطاف الضػػغط خفيػػؼ مسػػتوى فػػي تالػػدعـ الاجتمػػاعي وتؤكػػد ىػػذه النتػػائج قيمػػة  

ضرورة الاىتماـ بالرعايػة ب وتوصيفي المجتمع الفمسطيني بعامة  وفي محافظة القدس بخاصة   الثدي

الصحية والنفسية لمرضى سرطاف الثدي  وأىمية ذلؾ منذ بداية اكتشاؼ الإصابة  لأىميػة ودور المػرأة 
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عميػػو مػػف  ؿفػػي المجتمػػع والتأكيػػد عمػػى أف قيمتيػػا ومكانتيػػا لػػف تيتػػز بعػػد إصػػابتيا مػػف خػػلبؿ مػػا تحصػػ

تتعمػؽ بطبيعػة  لمزيػد مػف الأبحػاث النوعيػةاجػراء والحاجػة لاتقبؿ ومساندة مػف اخخػريف المحيطػيف بيػا  

بعامػة  وسػرطاف سػرطاف مػرض الالضغوط النفسية والاجتماعية والجسمية التي تعاني منيا المصابات ب

 .بخاصةالثدي 
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Psychological Pressure and its Relation with Social Support among Breast 

Cancer Patients  

 

Prepared by: Iklas Odah Salman Attoun 

Supervisor: Dr. Omar Rimawi 

 

Abstract  

The study aimed to investigate psychological pressure and its relation with 

social support among breast cancer patients. The study approached the 

literature as a multi-dimensional phenomenon, which addressed both 

theoretical and applied research. 

To achieve this end, the study adopted the quantitative research approach 

using the sampling survey method. The questionnaire is appropriate for the 

exploratory nature of the research, which consists of 38-items. The random 

purposive method was utilized which comprised of a sample size of (224) 

breast cancer patients at clinics of Jerusalem Governorate, Palestine. The 

collected data was statistically analyzed using the statistical package for social 

sciences (SPSS).  

The results revealed that the breast cancer patients experienced a moderate 

level of psychological pressure and a high level of social support. The mean 

scores and standard deviation were (M 26.2 SD 0..3; M 4.15 SD 0.23) 

respectively. The study revealed the determinant effect of social support on 

reducing psychological pressure for breast cancer patients. It was found that 

when social support increases, psychological pressure decreases and vice 

versa. 

The results of the study revealed significant statistical differences in 

psychological pressure among the patients due to educational level, marital 



 س‌
 

status, and age. However, no statistical significant differences were found in 

the rest of the study variables that are, number of children. Additionally, the 

findings of the study revealed significant statistical differences in social 

support among the patients due to marital status, and age. However, no 

statistical significant differences were found in the rest of the study variables, 

that are, educational level, and number of children. 

The above findings confirm the value of social support in reducing 

psychological pressure among the breast cancer patients; and recommend the 

need to provide health and mental health care of the breast cancer patients, 

especially in the beginning of the case discovery, taken into consideration the 

important role the women play in the society, that will not be shaken off 

through the high level of social support and solidarity in the Palestinian 

society; and finally, further research is essential in the area of psychological, 

social, and physical  pressures among the cancer patients in general, and of 

the breast cancer patients in particular using the qualitative research design. 
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 :الفصل الأول

______________________________________________________________ 

 :خمفية الدراسة وأىميتيا

 المقدمة: 1.1

ليا أبعاد تعتؿ صحة الإنساف بأمراض عدّة وليا سمات ومميزات تختمؼ عف بعضيا بعضاً  و 

لذا لا لقدرات المريض الجسدية والنفسية   تقميمياومدى   تبعاً لشدة المرض اجتماعية قد تتفاقـ أو تقؿّ 

في كذلؾ لممرضى في محيطيـ الاجتماعي  جميعو تقديـ الدعـ المطموب يتمكف الطب والأطباء مف 

  لمطبيعة الخاصة لممرض حالة مرض السرطاف فإف الأعباء الاجتماعية تفرض نفسيا بشدة نسبةً 

ككؿ الأمراض   ريض وحياة مف حولو مثموفمرض السرطاف لو تأثير يجعمو يعيد تشكيؿ حياة الم

لى أف التدخؿ لتغيير البيئة الاجتماعية وأسرىـ  و النفسية  ىعمى حياة المرضكبير لياأثر التي الخطيرة  ا 

وتحسيف لنوعية الحياة وتعايش أطوؿ لممريض مع مرضو   لممريض أظيرت تحسف في التوافؽ النفسي

 ( Rachel, 2007المزمف )

إذ إف أكثر مف نصؼ أمراض  التحديات التي واجيت المجتمعات  ف مف أىـيعد مرض السرطاو 

السرطاف تبقى دوف معالجة شافية؛ لأف السبب الحقيقي وراء الإصابة بالسرطاف  أو ما يسمى بالورـ 

 .(Rosntha, 2001)الخبيث لـ يتـ معرفتو لغاية اخف 

ىذا المرض أي جزء  بالإنساف  ويصيفمرض السرطاف مف الأمراض التي تشكؿ خطورة عمى حياة 

مف أجزاء الجسـ  ويحدث خملًب في تركيب الخلبيا التي تبدأ بالتكاثر بشكؿ غير طبيعي بعيداً عف 

نظاميا المعتاد  وتولد ىذه الخلبيا خلبيا أخرى مشابية في تكوينيا لمخلبيا المصابة لتشكؿ في النياية 

 (.2007 اف يو الأوراـ السرطانية )رضو نسيجاً يطمؽ عم
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 ةالإنساف  وبخاص( مف أخطر أنواع السرطانات التي تصيب Breast Cancerويعد سرطاف الثدي )

السيدات مف بعد سرطاف الرئة الذي يسجؿ أعمى معدؿ لموفيات سنوياً  وتكوف نسبة النجاة منو ضئيمة 

 Nelsonجداً إذا لـ يكتشؼ ويعالج مبكراً. وينتشر مرض سرطاف الثدي بمعدلات كبيرة بيف النساء )

et al., 2010.) 

صابة بما ينتج عنو مف تغيرات والإصابة بسرطاف الثدي حدث صادـ يعمؿ عمى تغير عالـ السيدة الم

سمبية تؤثر في حياة السيدة المصابة  وحياة أسرتيا عمى جميع المستويات  وتحديداً عمى المستوييف 

النفسي والاجتماعي  فالضغط الناتج عف المرض وعلبجو ربما يزداد مع وجود عوامؿ ضاغطة أخرى  

  ونكوص الحالة النفسية  ورفض الذات  مثؿ: مستوى الدعـ الأسري  وضغوط العمؿ  وقمؽ المستقبؿ

 (.2009 وعدـ الرضا عف الحياة )محمود 

ويؤثر تشخيص وعلبج سرطاف الثدي في المريضة جسدياً ونفسياً  إذ يوجد عدد مف العوامؿ المرتبطة 

بالاضطربات النفسية  كتيديد المرض لحياة المريضة  بالإضافة إلى معاناتيا مف الألـ. أما مف الناحية 

الجسدية  فعندما تكوف المرأة مصابة بسرطاف الثدي. ويكوف جسدىا تحت التيديد  فإنيا تشعر كما لو 

 & Bergbomأنيا بدأت تفقد ىويتيا والحياة. فالجسد لو دور مركزي في تحديد ىوية الأنثى. )

Lindwall, 2009.) 

وييدد سرطاف الثدي حياة المريضة؛ إذ إنو يسبب ليا حالة مف الخوؼ والقمؽ والحزف  وبيذا يصعب 

رؤية مريضة سرطاف الثدي مستقرة نفسياً  بؿ إنيا تبقى في حالة اضطراب نفسي مستمر جراء التفكير 

ت الاجتماعية المريضة أيضاً بعض المشكلب تواجوالدائـ بالمرض والنتائج المتوقعة. ومف المحتمؿ أف 

التي قد تدخميا في حالة مف عدـ المقدرة عمى المواجية  واليروب مف نظرات الشفقة مف اخخريف  

 (.Kleponis, 2006) فتسبب ليا العزلة والشعور بالوحدة  لذا عمى الأسرة أف تظير الدعـ لممريضة
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يضة لأخرى؛ الأمر الذي قد ومف الممكف أف الحالة النفسية لدى المصابة بسرطاف الثدي تختمؼ مف مر 

ينعكس عمى فاعمية العلبج الدوائي ومستوى العلبج النفسي. فقد يأخذ الدعـ الاجتماعي المقدـ مف 

 (.2011  جودة) لممصابة الأمر الذي ينعكس بشكؿ إيجابي في الحالة النفسية  اخخريف

تضـ أكثر المواقؼ  إثارة تتعدد المصادر المسببة لمضغط النفسي عند مرضى السرطاف باعتبارىا و 

ومف كؿ ىذا فإف مف المعموـ أف لمضغوط الحياتية تأثيرا   لمضغط النفسي عند ىذه الشريحة مف الأفراد

كبيرا عمى الصحة  وذلؾ مف خلبؿ تأثيراتيا عمى العمميات العضويةوالسيكولوجية  لذلؾ يتجو عمماء 

مثؿ تمؾ الضغوط  ليتمتعوا بحياة وصحة جيدة  النفس إلى الاىتماـ بتعميـ الأفراد كيؼ يتعامموف مع

عف المستوى العضوي والنفسي  وكذلؾ ييتموف أيضا بتعميـ الأفراد كيفية التعامؿ مع ما يتعرضوف لو 

في  يؤثرمف ضغوط  سواء كانت تمؾ الضغوط أمراضا مزمنة أو مشكلبت نفسية اجتماعية  بشكؿ لا 

وف بدور ميـ في إيضاح الدور الذي تمارسو الضغوط في سية  كما يقومفتدىور حالتيـ الصحية والن

 (.2006)عبد الوىاب   الصحة بشكؿ عاـ

كما أف الفرد لايستطيع اليروب مف الضغوط  وبالتالي فإنو بحاجة إلى تعمـ كيفية التعامؿ معيا 

جابية جيات مواجية مناسبة  تتغير حسب تقيـ الشخص لو سواء بطرؽ إيتيبفعالية  وذلؾ بتبنيو استرا

بناءة تتوجو مباشرةً نحو حؿ المشكؿ أو الموقؼ الضاغط  بأساليب أخرى سمبية تجنبية مركزة عمى 

فالمواجية المتمركزة حوؿ المشكؿ تتضمف استراتيجيات تساعد الفرد عمى  (.2008  عزوز) الانفعاؿ

الانفعاؿ فتتضمف حؿ المشكمة والتقميؿ مف تأثيرات الموقؼ الضاغط  أما المواجية المتمركزة حوؿ 

 .(2006حسيف  و  )حسيف استراتيجيات تستيدؼ خفض اخثار الانفعالية الناجمة عف الضغط

نما يتوقؼ  ومف ثـ فالمفتاح الرئيسي لفيـ استجابة الضغوط لايعتمد عمى طبيعة الضواغط ومصدرىا  وا 

الخبرات المؤلمة عمى الكيفية التي يستجيب بيا الفرد لتمؾ الضغوط  فبعض الناس ينياروف أماـ 

لمضغوط النفسية الشديدة كتمؾ التي تسببيا الإصابة بالأوراـ الخبيثة  بينما نرى بعضيـ يجتيد لمتعامؿ 
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وىذا ما أكدتو   معيا  وىذا راجع للبختلبؼ الطبيعي بيف الأفراد وكيفية إدراكيـ لممثيرات الضاغطة

ية والنفسية لممريض تؤثر تأثيرا بالغا عمى سرعة نتائج الدراسات والبحوث النفسية مف أف الحالة الانفعال

شفائو باعتبار أف تعرض المريض لمضغوط النفسية يضعؼ الجياز المناعي لديو  وبالتالي يعمؿ عمى 

تقميؿ عدد الخلبيا القاتمة الطبيعية مما يصعب عمى الجسـ مقاومة السرطاف  وذلؾ مف منطؽ وجود 

إف قمؽ الإنساف يزداد إذا فقد بعضا مف قدراتو نتيجة   كؿ منيما علبقة وثيقة بيف النفس والجسـ وتأثر

)ثابت   اعتلبؿ صحتو أو تقدـ بو السف أو عندما يرى إف فرص النجاح أصبحت ضئيمو أمامو

2008). 

ية عيشكؿ الدعـ الاجتماعي أىمية كبيرة في التكامؿ والتوافؽ بيف الأفراد حيث يظير بأشكاؿ نو و 

يكوف نظاـ العلبقات ثابت نسبيا بيف الأفراد تسوده  أي  جتمع وبنائووخاصة حسب طبيعة كؿ م

مجموعة مف المعايير والقواعد والقيـ حسب طبيعة الثقافة السائدة  فالدعـ الاجتماعي لا يتطور بطريقة 

نما يخضع لمجموعة مف التنظيمات الاجتماعية   ,.Isabelle Barizotet et al)عشوائية بيف الأفراد وا 

2005.) 

يتعمؽ بالتكيؼ  فيماويعد الدعـ الاجتماعي تدخلًب نفسياً واجتماعياً ميماً لممريضات بسرطاف الثدي 

النفسي  بالإضافة إلى التأقمـ مع الوضع الجديد  والحفاظ عمى الثقة بالنفس  وتعزيز التعايش مع 

ي الأدب النظر  ر(. ويوفCompas & Lueckan, 2002; Landmark et al., 2002)المرض 

أدلة قوية عمى أف الدعـ المقدـ مف العلبقات الاجتماعية مع اخخريف خاصة مف الأسرة والأصدقاء 

 ( Yildirim & Kocabiyik, 2010) ؾالفرد  كوكاباالمقربيف يعمؿ عمى تعزيز الوضع النفسي لدى 
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 مشكمة الدراسة: 2.1

 فكما ذكر والنفسية والاجتماعيةيشكؿ مرض سرطاف الثدي مشكمة كبرى في جميع المجالات الصحية 

أف " سرطاف الثدي يأتي  2017جواد البيطار مدير مركز المعمومات الصحية في وزارة الصحة لعاـ 

"  % مف مجموع حالات السرطاف17.8بة لعدد الحالات الجديدة المبمغ عنيا  بس بالمرتبة الأولى طبقاً 

الاولى لمسرطانات التي تصيب الإناث في فمسطيف  مضيفا أف "سرطاف الثدي يأتي أيضا في المرتبة 

% مف مجموع حالات السرطاف المبمغ عنيا لدى الإناث  وبمعدؿ إصابة بمغ 33.7وبمغت نسبتيا 

فمعرفة المريضة بحقيقة المرض عندئذ ؛حالة جديدة سنويا في كؿ مئة ألؼ أنثى في فمسطيف" 33.1

والمخاوؼ المختمفة  وتتأثر حالة المريضة النفسية تتداعى كؿ التطمينات  وتبدأ الوساوس والقمؽ 

لإجراء مثؿ ىذه  ةوالأسرية سمباً بسبب تداعيات المرض ورحمة العلبج.ومف دواعي اىتماـ الباحث

الدراسة أف سرطاف الثدي غالباً ما يتحولإلى مشكمة صحية ونفسية مستعصية  فالسرطاف مرادؼ 

لمرأة  فنجد أف ما يتعمؽ بيذا العضو مف فحوصات لمموت؛ لأنو يصيب عضواً حساساً في جسـ ا

يكوف أمراً مثيراً لمحساسية  إف لـ يكف الرفض المطمؽ. فالسرطاف لا يؤثر بالمريض بمفرده  بؿ يتعداه 

الضغط النفسيوعلبقتو بالدعـ ىذه الدراسة الربط بيف  تسعى  إلى جميع أفراد العائمة ويؤثر بيـ

تؤثرعمى مرضى بالتوتر المشحونة الضغوط النفسيةإذ أف . لثديالاجتماعي لدى مرضى السرطاف ا

 نشاطاتيـ وتقيد حياتيـ مجرى تغير التي الصعوبات والضغوطات مف مختمفة أشكاؿ السرطاف إلى

 مستويات إلى تتعداىا بؿ فحسب  المريض الشخص عمى الصعوبات ىذه تقتصر ولا الاعتيادية 

 العلبج ضرورة ىو أمد طوؿ مف المرض ىذا بو يتميز لما وذلؾ حولو  مف دوائرىا تتسع أخرى

 مف الكثيروف ويحرص طارئة  مرضية لأعراض المفاجئ الحدوث واحتماؿ المستمرة  الطبية والمتابعة

السؤاؿ  في ويتمثؿ الاجتماعية. لموصمة تحاشياً  تامة بسرية الموضوع يحيطوا أف وعائلبتيـ المرضى

 الضغط النفسي لدى مرضى سرطاف الثدي؟ب الدعـ الاجتماعية علبقما  التالي:



7 
 

 أسئمة الدراسة: 3.1

الضغط النفسي لدى مرضى الدعـ الاجتماعي بة علبقما الدراسة الإجابة عف السؤاؿ الرئيس: تسعى 

 وقد تفرّع عف السؤاؿ الرئيس مجموعة مف الأسئمة الفرعية اختية: ؟سرطاف الثدي

 الثدي؟سرطاف ى مستوى الضغط النفسي لدى مرضما  .1

  سرطاف الثدي؟ى الضغط النفسي لدى مرضما مؤشرات  .2

 سرطاف الثدي؟ى درجة الدعـ الاجتماعي لدى مرضما  .3

 سرطاف الثدي؟ى لدى مرضما مؤشرات الدعـ الاجتماعي  .4

 ؟سرطاف الثديى لدى مرضوالضغط النفسي ىؿ توجد علبقة بيف الدعـ الاجتماعي  .5

المؤىؿ  متغيرات بإختلبؼ سرطاف الثديى مستوى الضغط النفسي لدى مرضختمؼ يىؿ  .6

 ؟العمرو  عدد الأبناء و الحالة الاجتماعية  و العممي  

المؤىؿ  متغيرات بإختلبؼ سرطاف الثديى درجة الدعـ الاجتماعي لدى مرضختمؼ تىؿ  .7

 ؟العمرو  عدد الأبناء و الحالة الاجتماعية  و العممي  

 فرضيات الدراسة: 4.1

 الفرضية الرئيسة الأولى

مسػػػػتوى بػػػػيف الػػػػدعـ الاجتمػػػػاعي و  ( 0.05)ذات دلالػػػػة إحصػػػػائية عنػػػػد المسػػػػتوى علبقػػػػة لا توجػػػػد 

 الضغط النفسي لدى مرضى سرطاف الثدي.

 ثانيةالفرضية الرئيسة ال

الضػػػغط النفسػػػي لػػػدى مسػػػتوى فػػػي  ( 0.05)ذات دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد المسػػػتوى توجػػػد فػػػروؽ لا 

 مرضى سرطاف الثدي وفقاً لمتغيرات المؤىؿ العممي  والحالة الاجتماعية  وعدد الأبناء  والعمر. 
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 :الآتيةالفرضيات الفرعية ثانية ويتفرع عن الفرضية الرئيسة ال

النفسػػي الضػػغط مسػػتوى فػػي  ( 0.05)ذات دلالػػة إحصػػائية عنػػد المسػػتوى توجػػد فػػروؽ لا  .1

 لدى مرضى سرطاف الثدي تعزى لمتغير المؤىؿ العممي.

الضػػغط النفسػػي مسػػتوى فػػي  ( 0.05)ذات دلالػػة إحصػػائية عنػػد المسػػتوى توجػػد فػػروؽ لا  .2

 لدى مرضى سرطاف الثدي تعزى لمتغير الحالة الاجتماعية.

بػػػػيف متغيػػػػر عػػػػدد الأبنػػػػاء  ( 0.05)ذات دلالػػػػة إحصػػػػائية عنػػػػد المسػػػػتوى توجػػػػد علبقػػػػة لا  .3

 الضغط النفسي لدى مرضى سرطاف الثدي.مستوى و 

مسػػتوى بػػيف متغيػػر العمػػر و  ( 0.05)ذات دلالػػة إحصػػائية عنػػد المسػػتوى توجػػد علبقػػة لا  .4

 الضغط النفسي لدى مرضى سرطاف الثدي.

 ثالثةالفرضية الرئيسة ال

فػػػي درجػػػة الػػػدعـ الاجتمػػػاعي لػػػدى  ( 0.05)ذات دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد المسػػػتوى توجػػػد فػػػروؽ لا 

 مرضى سرطاف الثدي وفقاً لمتغيرات المؤىؿ العممي  والحالة الاجتماعية  وعدد الأبناء  والعمر. 

 :الآتيةلفرضيات الفرعية ثالثة اويتفرع عن الفرضية الرئيسة ال

فػػي درجػػة الػػدعـ الاجتمػػاعي  ( 0.05)ذات دلالػػة إحصػػائية عنػػد المسػػتوى توجػػد فػػروؽ لا  .1

 لدى مرضى سرطاف الثدي تعزى لمتغير المؤىؿ العممي.

فػػي درجػػة الػػدعـ الاجتمػػاعي  ( 0.05)ذات دلالػػة إحصػػائية عنػػد المسػػتوى توجػػد فػػروؽ لا  .2

 الحالة الاجتماعية.لدى مرضى سرطاف الثدي تعزى لمتغير 

بيف متغير عدد الأبناء ودرجػة  ( 0.05)ذات دلالة إحصائية عند المستوى توجد علبقة لا  .3

 الدعـ الاجتماعي لدى مرضى سرطاف الثدي.
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بػػػيف متغيػػػر العمػػػر ودرجػػػة  ( 0.05)ذات دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد المسػػػتوى توجػػػد علبقػػػة لا  .4

 الاجتماعي لدى مرضى سرطاف الثدي.الدعـ 

 أىمية الدراسة: 5.1

 والدعـ الاجتماعيالضغط النفسي ة علبق تبرز أىمية ىذه الدراسة مف الناحية النظرية في أنيا توضح

 المصابيف معاناة تقتصر لااذ لدى مرضى سرطاف الثدي المترددات عمى العيادات الصحية. 

نما فقط  الجسدية المعاناة عمى بالسرطاف  أو يعرفيا أف يمكف لا شديدة نفسية معاناة إلى تتعداىا وا 

 . بيـ المصيقوف الأشخاص أو أنفسيـ المرضى إلا بمرارتيا يحس

التأثير عمى الصحة الجسمية لمفرد إما بالسمب أو بالإيجاب   باستطاعتياحيث أف ىناؾ عوامؿ نفسية 

عامؿ نفسي لو دور ايجابي عمى الصحة الجسمية والذي تمثؿ في  اختيارمف خلبؿ ىذه الدراسة و 

إليو  في عدة  يتـ التوصؿالدعـ الاجتماعي  وبالتالي ستوفر المزيد مف المعمومات في ضوء ما 

مجالات بالأخص عمـ النفس والإرشاد النفسي  مما يسيـ في عممية التوجيو لدى القائميف في ىذا 

 .المجاؿ

 تطبيقية فتساعد ىذه الدراسة عمى نشر الوعي لدى أفراد المجتمع بمدى خطورة ىذاوأما مف الناحية ال

وعمؿ برامج إرشادية  المرض وحثيـ لعمؿ الفحوصات الدورية لإكتشافة بمراحؿ مبكرة لسيولو العلبج 

 .تخطي المرض وتسعادىف عمى فالمرضات بمرضي تعمؿ عمى توعية

 أىداف الدراسة: 6.1

الضػغط النفسػػي لػدى مرضػػى الػدعـ الاجتمػػاعي بة علبقػػيكمػف اليػػدؼ الػرئيس لمدراسػػة فػي التعػػرّؼ إلػى 

 وقد تفرّع عف اليدؼ الرئيس الأىداؼ الفرعية اختية:  .سرطاف الثدي

 سرطاف الثدي.ى مستوى الضغط النفسي لدى مرضإلى التعرؼ  .1
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 .سرطاف الثديى الضغط النفسي لدى مرضالتعرؼ إلى مؤشرات  .2

 سرطاف الثدي.ى الدعـ الاجتماعي لدى مرض درجة إلىالتعرؼ  .3

 .سرطاف الثديى الدعـ الاجتماعي لدى مرضالتعرؼ إلى مؤشرات  .4

وفقاً لمتغيرات  سرطاف الثديى مستوى الضغط النفسي لدى مرض الفروؽ في إلىالتعرؼ  .5

 العمر.و  عدد الأبناء و الحالة الاجتماعية  و المؤىؿ العممي  

وفقاً لمتغيرات  سرطاف الثديى الدعـ الاجتماعي لدى مرضدرجة  الفروؽ في إلىالتعرؼ  .6

 العمر.و  عدد الأبناء و الحالة الاجتماعية  و المؤىؿ العممي   متغيرات

 الدراسة: حدود 7.1

 .2017/2018لمعاـ الدراسي  الثانيالحدود الزمانية: الفصؿ  16

 .وضواحيياالعيادات الصحية في مدينة القدس الحدود المكانية:  26

 .سرطاف الثديى مرضالحدود البشرية: اقتصرت الدراسة  36
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 الفصل الثاني

______________________________________________________ 

 الإطار النظري والدراسات السابقة

 المقدمة: 1.2

 السرطان: 2.2

مرض السرطاف: مرض قديـ  جاء وصفو في آثار قدماء المصرييف  وقد سماه بيذا الاسـ أبو قراط 

الحيواف البحري المعروؼ باسـ  في القرف الخامس الميلبدي  وذلؾ لما يوجد مف تشابو بينو وبيف

السرطاف  حيث نجد ىذا الحيواف يطبؽ عمى فريستو في أي موضع مف جسميا ثـ يمد أطرافو المتعددة 

في جميع الاتجاىات. وعمى الرغـ مف قدـ المرض فإف معدلات انتشاره زادت بصورة واضحة في 

)عبد الحميد  ؼ والتشخيص الطبي؛ القرف الحالي  ويرجع ذلؾ إلى تقدـ الدوؿ مف حيث أساليب الكش

2005.) 

ويعرؼ السرطاف بأنو: الورـ الخبيث الذي يتمؼ أنسجة الجسـ السميمة وينمو سريعاً ويتضاعؼ بدرجة 

لا يمكف التحكـ فييا وينشر خلبؿ خلبيا العضو المصاب بالجسـ؛ والسرطاف عبارة عف مجموعة مف 

نموىا الطبيعي  وتوصؼ ىذه الخلبيا بأنيا خلبيا متمردة الأمراض التي تخرج فييا خلبيا الجسـ عف 

تخرج عف سيطرة الجسـ لتنمو خارج النظاـ العاـ لو؛ وتتميز الخلبيا السرطانية بقدرتيا عمى تخمؿ 

وغزو اخنسجة الطبيعية المجاورة ليا وكذلؾ قدرتيا عمى الانتشار  فإذا وصمت الخلبيا إلى وعاء دموي 

حمو وتسير مع تيار الدـ أو الميؼ لتنتقؿ إلى أعضاء أخرى بعيدة وتكوف أوراماً أو ليمفاوي فإنيا تقت

 (.2009)محمود   ثانوية خبيثة ليا نفس الصفات مف حيث النمو والانتشار
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 مفيوم السرطان: 1.2.2

تعني أوراـ خبيثة وتتميز الأوراـ  Cancerيعرؼ المعجـ الموضعي لممصطمحات الطبية: إف كممة 

سرعة النمو وبانطلبقيا بيف الخلبيا المحيطة بيا بحيث لا يقتصر وجودىا في مكاف تكوينيا الخبيثة ب

كما تتميز بانتشارىا في الأماكف القريبة والبعيدة مف النسيج المصاب وقد يرتد الورـ بعد إستئصالو 

سيج التي ومف خصائص الخلبيا السرطانية أنيا خلبيا غير متميزة مختمفة في الشكؿ والنظاـ عف الن

 (.2010)عبد العزيز   نشأت منو

( فيعرفو عمى أنو "مجموعة الأمراض التي تتميز بالنمو الغير المنضبط 2006" )Deleheddeأما "

لمخلبيا الخبيثة  وكاف مف المفروض أف تتخمص منيا العضوية لكنيا تفمت مف النظاـ الاعتيادي 

وتكوف ما يعرؼ  ةبيعية  لتجتاح بعدىا الأنسجة الطوتتجمع وتتشكؿ أوراـ أولية عمى حساب الأنسج

بالبؤر السرطانية  التي تنتقؿ بدورىا إلى أعضاء الجسـ الأخرى عف طريؽ الدـ والممؼ لتشكؿ مراكز 

 Metastasesنمو تدميرية جديدة في أجزاء الجسـ بعيدة عف مركزىا الأساسي  بواسطة الانبثاقي 

 (.2009 )محمود  بمعنى بانتقاؿ الداء مف مركزه الأساسي في الجسـ إلى مراكز أخرى منو

: ىي كتمة شاذة مف النسيج حيث يكوف (2006كما جاء في )عبد المعطي  ( Willisالسرطاف عند )

نموىا زائدا وغير متناسؽ مع النسج الطبيعية وتستمر في الأسموب المفرض نفسو مف النمو بعد 

المرض الذي أثار التغير أي أف الكتمة الشاذة غير ذات ىدؼ تغزو البدف وتأذيو مستقمة بشكؿ  انقطاع

فعمي في نموىا وتشترؾ مع النسج الطبيعية في استيلبؾ الطاقة والمواد الغذائية حيث تنشط عمى 

 .حساب جسـ المريض الذي يضعؼ وييزؿ
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 التأثيرات النفسية والاجتماعية لمسرطان:

كغيره مف الأمراض المزمنة  يجث العديد مف اخثار والصعوبات والشعور بالتيديد لدى السرطاف 

المرضى  وخاصة مع مرور الوقت يخمؽ السرطاف أنواعا محددة مف الضغوط لدى كؿ مف المريض  

المرض قاتؿ مؤكد ومحتـ  ويعاني  والأسرة  فالمرضى عمى سبيؿ المثاؿ: تسيطر عمييـ فكرة أف

الشديد والعجز وضعؼ الحاؿ  وحتى بالنسبة لممرضى الذيف خضعوا لمعلبج  ووضعيـ عضيـ الألـ ب

الصحي جيد  وسمح ليـ الطبيب بالذىاب إلى العمؿ وممارسة الأنشطة المعتادة  فقد يعود التيديد 

ثانية بعد بضعة أشير  وحيف يعود المرض يعاني المريض مف مشكلبت نفسية متنوعة مف أبرزىا 

اليستيري  الذي ينتج عف الخوؼ الشديد يشعر بو  المريض إضافة إلى ذلؾ فإف بعض  الشمؿ النفسي

المرضى يعانوف صعوبات ومشكلبت صحية شديدة ناتجة عف المعالجة  وتفوؽ في شدتيا الصعوبات 

التي تنتج عف المرض نفسو  فالطريقة التي يتكيؼ بيا مريض السرطاف ليا آثار وعواقب عمى تقدـ 

نذار أو ما  المرض نفسو  مف ىنا فإف طريقة تكيؼ المريض ذات تأثير مباشر في تطور المرض وا 

سيؤوؿ إليو  فالمريض الذي يعاني ضغوطا نفسية شديدة  ولـ يتعامؿ جيدا أو بكفاءة مع الأزمة 

فإنو يعمؿ عمى إضعاؼ جياز المناعة أو المقاومة لدية  ويلبحظ أف بعض المرضى تسوء الصحية  

 (. 2012كبيرة خلبؿ فترة وجيزة جدا )عبدالله   حالتيـ بدرجة

ومع أف جميع مرضى السرطاف يعانوف مف ضغوط شديدة  فإف أكثرىـ قد يظير مرونة وميارة في 

التعامؿ مع المواقؼ  وحتى المرضى الذيف دخموا المستشفى  فقد تبيف أف نصفو قد أظيروا صعوبات 

السيء وأنيـ إلى معالجة نفسية  قد تكوف ىذه المشكلبت انفعالية منيا: القمؽ  والاكتئاب  والمزاج 

الله   )عبد والصعوبات الانفعالية  عمى درجة عالية مع ذلؾ يجب أف نأخذ أمورا عدة بعيف الاعتبار

2012.) 
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 :الآثار النفسية لمرض السرطان 2.2.2

أو كممة ورـ  أو  أف الحياة النفسية لممريض تتحطـ بمجرد إبلبغ الطبيب المريض بكممة السرطاف 

كممة لوكيمياء الدـ  تصبح ىذه الكممات كبصومة في أعماؽ النفس  فالكممة في حد ذاتيا مسببة 

 لمعديد مف اخثار النفسية  ثـ اخلاـ والأوجاع العضوية ىي أيضا تخمؽ أثار نفسية كبيرة.

بمعنى أف ىناؾ مجموعة لذلؾ نجد العديد مف الباحثيف يقروف بوجود تناظر نفسي لمرض السرطاف  

مف التناظرات التي تظير عمى مستوى نفسي وجسدي نتيجة ىذا المرض الخبيث  وعمى ىذا الأساس 

ننطمؽ في تعريؼ باخلاـ التي تظير في مرض السرطاف وصولا إلى الأثار النفسية والمخمفات  إف 

فيس عف عواطفيف السيدات المصابات بمرض سرطاف الثدي واللبتي كاف لدييف استعداد لمتن

ومشاعرىف الضاغطة كف أسرع لمشفاء مف المواتي لا يوجد عندىف مثؿ ىذا الميؿ أو الاستعداد  وىذه 

الرابطة بيف أسموب التعبير عف الشعور والتخفيؼ مف مرض السرطاف ىو أمر مؤكد وبدرجة كبيرة  

درجة إفراز اليرمونات التي ولكف لا يعرؼ لأي الأسباب تعود  فأحد ىذه الأسباب يعتقد أنو يرتبط ب

تساعد بدورىا عمى نمو الأوراـ السرطانية  وىذه الزيادة في إفراز اليرمونات تعود إلى فعؿ النشاط 

 السمبثاوي في حالات الكبت لمعواطؼ والأمور الضاغطة وعدـ الإفصاح عنيا والتخمص منيا )عدس

 (.2005  وطوؽ

يا تأثير نفسي شديد وتشمؿ: صورة الجسـ  إف العيش مع السرطاف يتسبب في ظيور ضغوط ل

والمشاكؿ الجنسية  وصعوبات العلبقات الشخصية  والقمؽ  والخوؼ  والقمؽ المتعمؽ بالبقاء عمى قيد 

ف أغمب المصابيف تظير عمييـ أعراض خفيفة أو متقمبة مف  الحياة  والخوؼ مف رجوع السرطاف  وا 

ة كالقمؽ المرضي والكآبة أو اضطرابات التوتر بعد القمؽ والكآبة  وتطور عند غيرىـ لتصبح شديد

 (.National Breact Cancer Centre, 2003الصدمة  وىذه الحالات تحتاج إلى علبج خاص )
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فيي عبارة عف جزء مف إدراؾ الذات وتعرؼ عمى أنيا  Body Imageأما بالنسبة لصورة الجسد 

والحجـ والتركيب ومدى ملبءمتيا لمعيار إدراؾ وتقييـ وفكرة الشخص عف جسمو فيما يخص الشكؿ 

لسرطاف الثدي وعلبجو تأثيراً عمى القابمية الجنسية لممرأة  وكذلؾ نظرتيا إلى صورة  المجتمع إف

جسميا  حيث كشؼ التقرير حوؿ المشاكؿ النفسية لمتوافؽ مع مرض سرطاف الثدي  أف فقداف الثدي 

 (.Carver et al., 1998)ا وجنسيا يعتبر صدمة قوية لممرأة لأنو يؤثر عمى أنوثتي

وبعد تشخيص مرض السرطاف  يكوف المرض في قمؽ مستمر بخصوص عودة المرض والخوؼ مف 

الفحوصات الطبية وتستمر ربما لعدة سنوات  وبالرغـ مف أف القمؽ يعتبر كاستجابة طبيعية لحوادث 

الاجتماعية أو المينية والسموؾ المتعمقة الحياة الضاغطة إلا أف بعض حالات القمؽ يؤثر في العلبقات 

ف المشاكؿ المصاحبة لمقمؽ تتمثؿ في اليقظة الجسدية واضطراب النوـ  وقمة التركيز   بالصحة  وا 

وضعؼ القدرة عمى اتخاذ القرار  والتييج والغضب  وتجنب المواقؼ والحالات التي تسبب الألـ 

ستجابات وبشدة عمى وظيفة الشخص وعائمتو والكرب  وكثرة طمب الاطمئناف  وقد تؤثر ىذه الا

(Breitbart, 1995.) 

وأظيرت الدراسات عمى مرضى سرطاف الثدي وعمى مرضى أنواع أخرى مف السرطاف  أف المرضى 

عند توجييـ لأخذ العلبج الكيميائي أو العلبج المركب )جراحي مع كيميائي(  أو العلبج الإشعاعي  

 (.Carveret al., 1998)يعانوف مف زيادة شدة الكآبة 

حيث أظيرت الدراسات أف مرضى  .وتعتبر الكآبة العامؿ الأكثر خطورة بالنسبة لحالة الانتحار

السرطاف وجد لدييـ نسبة انتحار أعمى مف غيرىـ مف المرضى  وأف أغمب حالات الانتحار تحدث 

 (.Allebeck & Bolund, 1991خلبؿ السنة الأولى بعد التشخيص بالمرض )

أف مصادر الضغوط الجسمية لدى مرضى السرطاف تتمثؿ في  (Cleeland et al., 2000) وأضاؼ

 الألـ  وفقداف الشيية  والتعب  والغثياف  واضطرابات الأمعاء  والتقيؤ.
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إذا فإف العلبقة بيف العوامؿ النفسية والأمراض الجسمية علبقة متبادلة  حيث أف لمعوامؿ النفسية دورا 

جسمية تأثيرا نفسيا عمى العديد مف الأمراض الجسمية وتطورىا  كما أف للؤمراض ال ميما في نشأت

شكؿ مباشر إلى تغييرات في الشخصية. كما أف بثير النفسي الجسمي للؤمراض يؤدي إف التأالأفراد 

الأمراض المزمنة تعد مف العوامؿ الضاغطة التي تؤثر في الوظائؼ الانفعالية لممرضى  لأنيا تغير 

عمى ذلؾ فاف الدراسات التي اىتمت بعلبقة  أ. واعتمادتيـ وتفاعميـ مع البيئة والأحداثأسموب حيا في

الأمراض المزمنة بالعوامؿ النفسية أو السمات الشخصية اتبعت أسموبييف لتعرؼ ىذه العلبقة  الاتجاه 

مراض المزمنة أو الأوؿ اىتـ بدراسة العوامؿ النفسية والسمات الشخصية التي تصاحب الإصابة بالأ

تنتج عنيا. كما أف المرض البدني يؤدي إلى مجموعة مف السمات الشخصية التي تميز الفرد المصاب 

بيذا المرض. أما الاتجاه الثاني فيفترض أف العوامؿ النفسية وبعض سمات الشخصية تؤدي إلى تطور 

العوامؿ النفسية أو السمات ومف ىذا المنطمؽ اىتمت الدراسة الحالية بتعرؼ بعض   المرض وظيوره

 (.2006)حسف   الشخصية المصاحبة لظيور مرض السرطاف

 :الضغوط النفسية 3.2

يواجو الإنساف في حياتو كثيرا مف المواقؼ التي تتضمف خبرات غير مرغوب فييا أو ميددة لو  بحيث 

أكثر ىذه المواقؼ الأمراض المزمنة منيا مرض  ؿلذلؾ  ولعتتعرض رفاىيتو وتكاممو لمخطر نتيجة 

السرطاف الذي يعتبر أحد الأحداث الحياتية الضاغطة  والذي لو علبقة بالإصابة بالاضطرابات 

النفسية والجسمية  كما أف الضغط الناتج عف المرض وعلبجو ربما يزداد مع عوامؿ ضاغطة أخرى 

لى الضغوط اليومية الموجودة قبؿ تشخيص المرض كالعائمة  العمؿ  الظروؼ المادية  بالإضافة إ

 .(2008لممصاب بالسرطاف )ثابت  

وقد أثبتت الكثير مف الدراسات في ىذا الميداف وجود العديد مف التغيرات الفسيولوجية والنفسية عند 

 توجو المرضى لأخذ العلبج الكيميائي أو العلبج المركب ) العلبج الجراحي والكيميائي(  أو العلبج
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الإشعاعي  وتتمثؿ أعراضو في: فقداف الشيية  الأرؽ  التعب  فقداف الوزف  فقداف الرغبة الجنسية  

الخموؿ  وتتعمؽ ىذه الأعراض في حالة السرطاف بمراحؿ المرض أو اخثار الجانبية لمعلبج  ويفضؿ 

الحياة  درجة تقييـ حالة الاكتئاب الشديد عند المرضى حسب شدة المزاج الكئيب  فقداف المتعة ب

ارية  والخوؼ الشديد المصاحب الإحساس بالتشاؤـ  الشعور بالذنب وعدـ القيمة  وجود الأفكار الانتح

 .(2008)ثابت   نعزاؿ الاجتماعينسحاب أو الإللئ

%( مف حالات الإعياء والتعب 60-40) بيف وتشير بعض الإحصائيات الطبية إلى أف نسبة تترواح

ف لا تتـ عف حالات جسدية حيوية  إنما نابعة عف حالات وظروؼ نفسية  النفسي عند مرضى السرطا

( Fatigueوقد أشارت دراسة إلى أف نسبة كبيرة مف المرضى يعانوف مف التعب والإعياء النفسي)

وبخاصة عقب الانتياء مف تمقي المعالجات المختمفة الكيماوية أو الإشعاعية ليذا المرض  حيث يعد 

ا ومتعدد الجوانب والعوامؿ والمسببات  إضافة إلى تعدد أعراضو وتفاوت مظاىره الإعياء عرضا معقد

 .(2006)بركات   الجسدية والحيوية والنفسية والعاطفية والسموكية

كما أف المرضى الذيف يعانوف مف تكرار ظيور المرض تبدو عمييـ أعراض ضغوط ما بعد الصدمة  

ا أكثر عرضو لخطر الإصابة بالاكتئاب والقمؽ مف غيرىـ. وىذا أما الذيف تمقوا العلبج الكيميائي فكانو 

)  الخطر لا يؤثر سمبا فقط عمى نوعية الحياة  ولكف أيضا عمى مدى الامتثاؿ لمعلبج وفرص البقاء

Sharma & Zhang, 2015.) 

 فقد تكوف المعاناة النفسية كرد فعؿ عمى التشخيص بالسرطاف لدى بعض المرضى  ولكف الكثير منيـ

تستمر معيـ مسببة عبئا إضافيا أثناء العلبج  مما يؤدي إلى صعوبة أكبر في الإرادة والسيطرة عمى 

 (.Hong & Tian, 2014الأعراض وازدياد طوؿ الإقامة بالمستشفى )
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أف انتشار الاكتئاب بيف مرضى سرطاف الثدي وصؿ إلى (Schreier & Williams, 2004) ووجد 

% في السنة الخامسة بعد التشخيص وىذه النتيجة 15ولى  وانخفض إلى % في السنة الأ50ما يقرب 

 تشير إلى أف الدعـ النفسي لمرضى السرطاف ضروري  خاصة في السنة الأولى بعد التشخيص.

تزيد وتشير الدراسات إلى أىمية العناية والرعاية التي تبذؿ مف قبؿ الأىؿ والأصدقاء والأقارب  حيث 

 .(2006)بركات   تجاىاتيـ الإيجابية نحو المرض والاستجابة لو بفاعميةاعديؿ مف تقدميـ العلبجي وت

" ذلؾ الفرض الذي ينص عمى Health Psychologyومف الأمور الأساسية في عمـ النفس الصحة " 

وأف الدعـ   أف " الدعـ مف اخخريف الموثوؽ فييـ ليا أىمية رئيسية في مواجية أحداث الحياة اليامة

 & Cutrona) فيذىب  ية يمكف أف تخفض أو تستبعد عواقب ىذه الأحداث عمى الصحة "الاجتماع

1990Russell,  تاحة علبقات ( إلى أف   الود  تتميز بالحب –جتماعيةمُرصية االدعـ الاجتماعية وا 

تعمؿ كحواجز أو مصدات ضد التأثير السمبي لضغوط الحياة عمى الصحة الجسمية والنفسية  –الثقة 

 .(2005  )فايد

يعاني أف الضغط النفسي الذي  (2008  بت)ثاكما ورد في  (Johnson & Casper, 1979ويرى )

حيث إف السند والدعـ الاجتماعي يعتبر   مرضى السرطاف يؤدي إلي تحديد النشاطات الاجتماعية منو

فأغمب مرضى السرطاف يواجيوف الكثير مف التحديات   عاملب ميما في توافؽ المريض مع السرطاف

وقد ظير أف الإجتياد النفسي وقمة الدعـ الاجتماعي   في النشاطات الاجتماعية كنتيجة لممرض

 .يؤثراف وبشكؿ مباشر في مستوى الكآبة لدى المرضى

ومع تعدد مظاىر الضغط النفسي التي تواجو مرضى السرطاف  يحتاج المريض إلى تبني واستخداـ 

والتي ليا دور فعاؿ في إعانة المرضى عمى التوافؽ مع معاناتيـ والتي عجزت  لممواجية استراتيجيات 

شكؿ والمتركزة أماميا التدخلبت الطبية  كما أف وجود كؿ مف استراتيجيات المواجية المتمركزة حوؿ الم
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ويساعد ذلؾ عمى التوافؽ  لممرض حوؿ الانفعاؿ والدعـ الاجتماعية قد تخفؼ مف اخثار السمبية 

 (.2007  )شويخ والتعايش معو

 مفيوم الضغوط النفسية: 1.3.2

شاع استخداـ ىذا المفيوـ في عمـ النفس والطب النفسي  حيث تـ استعارتو مف الدراسات اليندسية 

(  واستعار Load(  والعبء )Press(  والضغط )Strainحينما كاف يشير إلى الإجياد ) والفيزيائية 

عمـ النفس ىذا المفيوـ في بداية القرف العشريف عندما انفصؿ عف الفمسفة وأثبت استقلبليتو كعمـ لو 

منيج خاص بو  وأيضاً جرى استخدامو في الصحة النفسية والطب النفسي عمى يد )ىانز سيلبي( 

( عندما درس أثر التغييرات الجسدية والانفعالية غير السارة الناتجة 1956الطبيب الكندي في العاـ )

.  وفي مجاؿ عمـ النفس تعددت اخراء حوؿ تعريفو  (2006 عف الضغط والإحباط والإجياد )الإمارة 

 وليذا فإف اتجاىات العمماء في دراسة الضغوط انقسمت إلى ثلبثة اتجاىات وىي:

 الاتجاه الأول:  -

ينظر أصحاب ىذا الاتجاه إلى الضغوط كمثير  وعمى ىذا يكوف الضغط ىو أي حدث يدركو الفرد   

عمى أنو يمثؿ تيديداً لو  وليذا فيـ ينظروف لمضغط عمى أنو متغير مستقؿ  وأف المثيرات قد تكوف 

ية الموجودة في البيئة داخمية تنشأ مف داخؿ الفرد مثؿ الصراعات وقد تنشأ مف الأحداث الخارج

المحيطة بالفرد  مثؿ وفاة شخص عزيز والبطالة والكوارث الطبيعية والحروب وغيرىا )حسيف وحسيف  

2006.) 

ولقد وجد العمماء أف مصادر الضغط ليست كميا ضارة أو ذات تأثير سمبي  فالضغط عند الفرماوي    

عقؿ والجسـ  فإذا كانت ىذه الطاقة يمكنيا ( ىو العنصر المجدد لمطاقة التكيفية لكؿ مف ال1993)

احتواء المتطمبات والاستمتاع بالاستثارة المتضمنة فييا  فإف الضغط يكوف مقبولًا ومفيداً  أما إذا كانت 

 (.2006مفيد )عبد المنعـ  لا تستطيع فإف الضغط لا يكوف مقبولًا وغير 
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 (.2007)شويخ   ولذلؾ قاـ العمماء بتمييز نوعيف مف مصادر الضغط:

  ًصحياً  والتي تؤدي إلى تحسف في جودة الحياة مثؿ أعباء مصادر الضغط السارة: وتعد ضغطا

 منصب جديد أو الترقية لدرجة أعمى.   

   مصادر الضغط المكدرة أو غير السارة: ويكوف ليا تأثير سمبي يفوؽ قدرة الفرد عمى التوافؽ

طمؽ عمييا المشقة المحدثة لممرض  مثؿ وفاة شخص وتؤدي إلى تغيرات جسمية ومزاجية  ولذا ي

 عزيز  أو الإصابة بمرض مزمف  أو التقاعد... الخ. 

( 1985وىناؾ ثمانية أنماط مختمفة لمضغوط الميددة لمفرد وحسب تحميؿ لازاروس وزملبؤه )   

Lazarus أضراراً  عند تحميميـ لمقاييس الضغوط والمشقة  فأف ىذه الأنماط الخاصة بالضغوط تسبب

 جسمية ونفسية متعددة وحسب تفسير الفرد ليذه المصادر 

 المصادر المنزلية: وتشمؿ إعداد وجبات والتسوؽ  وصيانة المنزؿ وترتيبو. .1

 المصادر الصحية: وتشمؿ الأمراض الجسمية والعلبج الطبي  والأعراض الجانبية لو. .2

 عدـ توفر الوقت الكافي.مصادر ضغط الوقت: وتعكس مسؤوليات الفرد المتعددة في ظؿ  .3

المصادر الداخمية: وتشمؿ النواحي النفسية لمفرد مثؿ الشعور بالقمؽ والوحدة النفسية  والخوؼ   .4

 وغيرىا مف الاستجابات النفسية.

المصادر المالية: وتعكس المسؤوليات والاىتمامات المالية مثؿ الراتب  وأعباء الدّيف  وزيادة  .5

 المصروفات عف الواردات.

 صادر البيئية: مثؿ الاحتكاؾ بالجيراف  والتعرض لمجريمة  وضوضاء المرور  وغيرىا.الم .6

المصادر الوظيفية: وتعكس كؿ مصادر الضغط المرتبطة بالعمؿ  مثؿ عدـ الرضا الوظيفي   .7

 وعدـ تقبؿ المينة  والصراعات مع الزملبء.

 المصادر المستقبمية: وتشمؿ الضرائب المتوقعة والتقاعد المبكر. .8
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 الاتجاه الثاني: -

ينظر عمماء ىذا الاتجاه إلى الضغوط عمى أنيا استجابة لأحداث ميددة تأتي مف البيئة  وليذا فييَ    

تمثؿ ردود الفعؿ التي تصدر عف الفرد إزاء الحدث  وبالتالي يتناوؿ ىذا الاتجاه الضغط عمى أنو 

أخرى كمثير يؤدي متغير تابع  بمعنى أف الضغوط ىي استجابة لمحدث  وىذه الاستجابة قد تعمؿ مرة 

إلى ظيور المزيد مف الاستجابات  وىذه الاستجابات متعددة الأوجو حيث تتضمف تغيرات في 

الوظائؼ المعرفية والانفعالية والفسيولوجية لمجسـ  وفي ضوء ذلؾ فإف ىذا الاتجاه يركز عمى الحالة 

فقد   يولوجي ىانز سيلبيالداخمية لمكائف العضوي  ومف الذيف عرفوا الضغط كاستجابة العالـ الفس

أشار إلى أف كثيراً مف العوامؿ البيئية يحوؿ الجسـ عف حالة التوازف مما يحتاج إلى ردود فعؿ جسمية 

أو مثيرات الضغط  وتتضمف أي شيء  Stressorsلاستعادة التوازف  وىذه العوامؿ تسمى الضواغط 

بجياز منظـ مف التغيرات الجسمية  يتطمب مف الجسـ أف يعبئ استجاباتو  فالجسـ يستجيب لمضغوط

والكيميائية التي تعد الفرد لممواجية  وأف الاستجابة تتكوف مف تمؾ المجموعة مف ردود الفعؿ التي 

حيث يقابؿ الجسـ عف طريقيا الاعتراض أو التحدي البيئي ليتكيؼ   أطمؽ عمييا أعراض التكيؼ العاـ

)الحسيف والحسيف   العاـ في ثلبث مراحؿ مع الضغوط التي يواجييا  وتسير أعراض التكيؼ

2006  ) 

 ( ىذه المراحؿ التي يمر بيا الإنساف عند تعرضو لمضغوط وىي:2006ويوضح الأمارة )

رد فعؿ للؤخطار  حيث يقوـ الجياز العصبي السمبثاوي والغدد الأدرينالينية بتعبئة  المرحمة الأولى:  

لطاقة إلى أقصاه لمواجية الحالة الطارئة ومقاومة الضغوط أجيزة الدفاع في الجسـ  إذ يزداد إنتاج ا

ذا استمر الضغط والتوتر انتقؿ الجسـ إلى المرحمة الثانية.  وا 

مرحمة المقاومة  عندما يتعرض الكائف لمضغوط يبدأ بالمقاومة وجسمو يكوف في  المرحمة الثانية:  

مو  وعند الوقاية مف العدوى تحت ىذه حالة تيقظ تاـ  وىنا يقمّؿ أداء الأجيزة المسؤولة عف الن
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الظروؼ  وبالتالي سيكوف الجسـ في حالة إعياء وضعؼ ليتعرض لضغوط مف نوع آخر ىي 

ذا ما استمرت الضغوط الأولى وظيرت ضغوط أخرى )الأمراض( انتقؿ إلى المرحمة  الأمراض  وا 

 الثالثة.

الاستمرار بالمقاومة إلى مالا نياية  إذ تبدأ مرحمة الإعياء  لا يمكف لجسـ الإنساف  المرحمة الثالثة:  

علبمات الإعياء بالظيور تدريجياً وبعد أف يقؿ إنتاج الطاقة في الجياز العصبي السمبثاوي يتولى 

ذا ما استمرت  الجياز العصبي الباراسمبثاوي الأمور فتتباطأ أنشطة الجسـ وقد تتوقؼ تماماً.  وا 

لتؤدي إلى اضطرابات نفسية مثؿ الاكتئاب أو أمراض  الضغوط يصبح مف الصعوبة التكيؼ ليا

 (.2006جسمية تصؿ حد الموت  )الإمارة  

فرازات بعض الغدد  زىراف أفويذكر  الاستجابات العضوية لمضغوط النفسية مثؿ التنبيات اليرمونية وا 

وفعاليات الجياز السمبثاوي المسؤوؿ عف أمف الجسـ تمقائياً مف حيث السيطرة عمى جميع أجيزتو 

الحيوية اللبإرادية مثؿ الجياز الدوراني والتنفسي والجياز الغددي والجمد الذي يعمؿ وقت تعرض 

سـ لمخطر )ضغط خارجي أو داخمي(  وىو يعمف ما يشبو حالة الطوارئ وذلؾ بتجييز طاقاتو الج

ووضعيا في أعمى درجات الاستعداد وكذلؾ الجياز الباراسمبثاوي بإبطاء أو كؼ عمؿ بعض أجيزة 

 (.2006  الجسـ )الإمارة

 الاتجاه الثالث: 

تجاه الجامع لممدخميف السابقيف  بالإضافة يرى كابلبف وآخروف  أف الضغوط النفسية ىي عبارة عف الا

إلى تأكيده عمى علبقة الفرد بالبيئة  ومف ثـ فيو يصؼ الضغط بأنو "عممية تفاعمية ودينامية مستمرة 

بيف مثيرات الضغط )المشقة( الموجودة في البيئة مف ناحية وبيف الفرد مف ناحية أخرى".  وقدـ ىذا 

(.  فَعرَّفا الضغط بأنو العلبقة الخاصة بيف الفرد والبيئة  1984" )الاتجاه كؿٍ مف "لازاروسوفولكماف

مكاناتو )شويخ    (.2007والتي يُقيميا الفرد عمى أنيا ميددة لذاتو ومتجاوزة لمصادرهِ وا 
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 الضغوطات النفسية والأورام السرطانية: 4.2

لسرطانية وجدا بعض مف خلبؿ تتبع الباحثيف لموضوع العلبقة بيف العوامؿ النفسية والأوراـ ا

الاختلبفات في وجيات نظر الباحثيف في ىذا المجاؿ وىو ما يتمثؿ في اتجاىيف: الأوؿ يعتقد أف 

العوامؿ النفسية ليا دور كبير في نمو الأوراـ السرطانية في حيف أف الاتجاه اخخر ينفي ذلؾ. ولكف 

 سيمونز أوؿالسرطانية. ويعتبر العالـ ىناؾ دراسات حديثة تؤكد دور العوامؿ النفسية في نمو الأوراـ 

 مف أشار إلى العلبقة بيف العوامؿ النفسية ومرض السرطاف ولخص ىذه العلبقة في اختي:

يمكف أف تعجؿ الصدمات النفسية بظيور السرطاف دوف أف تكوف ىي السبب الأوؿ في  -1

 المرض.

الانفعالية  وخاصة تمؾ الضغوط إف اضطراب الوظائؼ الغددية اليرمونية تثيرىا الضغوط  -2

 المتعمقة بمشكلبت الطفولة.

إف علبج السرطاف يجب أف يجمع بيف الجراحة وعلبج الغدد  بالإضافة إلى العلبج النفسي   -3

 (.2000والتوجيو  والإرشاد  والخدمة الاجتماعية" )الزراد  

  والخوؼ  والتوتر  وىذه العوامؿ ويرى بارنارد أف" ىناؾ أثرا لمعوامؿ النفسية  وحالات القمؽ  واليأس

التي قد تكوف نتاجا لأوضاع اجتماعية واقتصادية تزيد مف أعباء الإنساف ومشكلبتو  مما يترؾ أثره 

أكبر الواضح في عضوية الإنساف بما فييا مف اضطرابات عصبية وىرمونية تعتبر مف 

فيو أف مثؿ ىذه العوامؿ النفسية شؾ  لمساعدة عمى حدوث السرطاف ونموه أو تطوره  مما لاالعواملب

 (.2000تنشط التربة السرطانية وتحثيا عمى النمو والانتشار )الزراد  

ومف وجية نظر التحميؿ النفسي أف مريض السرطاف لا يعاني مف صراعات نفسية بقدر ما يعاني مف 

 وث المرض.استنفاذ مصادر الطاقة النفسية لديو. كما أف القابمية للئيحاء تمعب دورا في حد
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 وتتضمن ضغوط الحياة نوعين من الضغوط ىما:

 )الضغوط الخارجية )عوامؿ الضغط   .External Life Stress 

وينظر إلى الضغوط الخارجية عمى أنيا نتاج لمتفاعلبت السمبية بيف الإنساف وبيئتو  حيث تتخذ 

غيرىا مف المشكلبت التي أشكالا متعددة يصعب حصرىا منيا المرض  أو فقداف أحد الواليف أو 

تصؿ إلى درجة الصدمة  أو مشكلبت التحوؿ الحياتية مثؿ الانتقاؿ إلى منزؿ جديد أو تغيير 

 العمؿ.

  الضغوط الداخميةEnternal Life Stress. 

وليذا النوع عدد مف الأشكاؿ مثؿ الأمراض الجسمية  كما سنناقش في بحثنا ىذا سرطاف الثدي 

 لممرأة.

ي سفالة مف التداخؿ حسب المنظور النبالذكر أف ضغوط الحياة الداخمية والخارجية في حوالجدير 

الأيكموجي  فضغوط الحياة الخارجية ىي بدورىا تؤدي إلى ضغوط الحياة الداخمية  والتي بدورىا 

تزيد مف حجـ الضغوط الخارجية وىكذا  والضغوط الداخمية تؤدي إلى الضغوط الخارجية  وتزيد 

الضغوط الداخمية وىكذا  وىذه العممية مستمرة تسير في حمقة دائرية مفرغة لا يمكف  مف حجـ

كسرىا إلا مف خلبؿ التعامؿ المتوازف مع كلب النوعيف مف الضغوط )سميماف وعبد المجيد  

سـ: إ(. وقد أطمؽ )سيمي( عمى الأعراض التي تظير عمى الأجيزة العضوية  أثناء ذلؾ 2005

  ىذه المتلبزمة تحدث مف خلبؿ General Adaptation Syndromeالعاـ" "متلبزمة التكيؼ 

 ثلبث مراحؿ وىي:

: وفي ىذه المرحمة Alarm Responالمرحمة الأولى وتسمى استجابة الإنذار أو )الفزع(  -1

يستدعي الجسـ كؿ قواه الدفاعية لمواجية الخطر الذي يتعرض لو  فتحدث نتيجة لمتعرض 

نسبة  والكيماوية فترفعف مييئا ليا مجموعة مف التغيرات العضوية المفاجئ لمنبيات لـ تك
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السكر في الدـ  ويتسارع النبض  ويرتفع الضغط الشرياني  فيكوف الجسـ في حالة استنفار 

 وتأىب كامميف مف أجؿ الدفاع والتكيؼ مع العامؿ الميدد.

إذا استمر الموقؼ : بحيث Resistance Stageوتسمى مرحمة المقاومة  -المرحمة الثانية -2

الضاغط  فإف مرحمة الإنذار تتبعيا مرحمة أخرى  وىي مرحمة المقاومة ليذا الموقؼ  وتشمؿ 

ىذه المرحمة الأعراض الجسمية التي يحدثيا التعرض المستمر لممنبيات والمواقؼ الضاغطة 

 التي يكوف الكائف الحي قد اكتسب القدرة عمى التكيؼ معيا 

إذا طاؿ تعرض  Exhaustion Stageى مرحمة الإعياء أو الإجياد تسم -المرحمة الثالثة -3

المرأة لمضغوط لمدة طويمة فإنيا ستصؿ إلى نقطة تعجز فييا عف الاستمرار في المقاومة  

وتدخؿ  في مرحمة الإنياؾ أو الإعياء وتصبح عاجزة عف التكيؼ بشكؿ كامؿ. وفي ىذه 

لغدد وتنقص مقاومة الجسـ  وتصاب الكثير المرحمة تنيار الدفاعات اليرمونية  وتضطرب ا

مف الأجيزة بالعطب وتسير المريضة نحو الموت بخطى سريعة. وىذا كثيرا ما يحدث بعد 

إصابة المرأة بسرطاف الثدي وفقدانيا لمرغبة في المقاومة والاستمرار بسبب حالات الإحباط 

 .التي تعانييا  مما يجعميا تتدىور بسرعة

 عامة لممرأة لمواجية الضغوط الحياتية: استراتيجيات 5.2

إف طرؽ مواجية الضغوط الحياتية تخص نوعا مف ضغوط الحياة الناتجة عف تراكـ مسؤوليات المرأة  

ربة البيت التي تمارس مياميا اليومية والروتينية لمحفاظ عمى كياف الأسرة وتربية الأولاد وتعميميـ 

ج المنزؿ لممرأة العاممة  ولكف ممارسة المرأة لمطرؽ التالية وتغذيتيـ  بالإضافة إلى مياـ أخرى خار 

 ستزيد مف إرادتيا  وتدعـ قوتيا الذاتية لمواجية حالات الممؿ والشعور بالرتابة  وليذا يجب عمى المرأة

 الطرؽ التالية: باستخداـأف تكوف صاحبة إرادة لمواجية ما يعترضيا مف ضغوط الحياة المختمفة 
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ود تحقيؽ حالة مف اليدوء والراحة الجسمية  وتوفر الفرصة لممرأة لتوقؼ التأمؿ: والمقص -1

أنشطتيا اليومية  وتمارس درجة عالية مف الانتباه والوعي لمشاعرىا ووجدانيا  مما يؤدي إلى 

 إعداد الذىف وتدريبو عمى تحمؿ ضغوط العمؿ.

الاسترخاء: جموس المرأة مستريحة وىادئة لبعض الوقت يؤدي إلى نفس النتائج التي تؤدي  -2

 (.2000)المشعاف   بأكمموإلييا طريقة التأمؿ  فاسترخاء العقؿ لا يتحقؽ إلا باسترخاء الجسـ 

وتقوـ المرأة بالاسترخاء مف خلبؿ قياميا بأخذ غفوة سريعة: أخذ غفوة سريعة في حدود عشر دقائؽ 

مرات في اليوـ  كؿ مرة حوالي عشر دقائؽ. تخيمي مناظر جميمة: عند  10 -6لاستعادة النشاط مف 

أحد الأماكف المحببة  يغمقي عينيؾ وتخيمي كأنؾ موجودة فالشعور بالضغوط الحياتية أو التوتر أ

لنفسؾ. القياـ بتماريف التنفس: إف تماريف التنفس متعددة مثؿ التنفس العميؽ أو التنفس السطحي أو 

 التنفس البطئ.

تدليؾ الجبيو: غمؽ العينيف وتدليؾ الجبية وخمؼ الرقبة بحركات دائرية مف أطراؼ الأصابع يساعد 

 عمى إرخاء العضلبت المشدودة.

 (.2003 يات: تساعد النفس عمى الاستماع بالعمؿ )عسكر ممارسة اليوا

إف قياـ المرأة بالتركيز في أداء نشاط ذي معنى و أىمية بالنسبة ليا ولمدة معينة  التركيز: -3

يساعد عمى صرؼ تفكير المرأة عف الأفكار السمبية التي تشكؿ مصادر لمضغوط عمييا  وىذا 

 يساعدىا عمى الشعور بتحقيؽ الذات والسعادة. يساعدىا عمى إنجاز عمميا بشكؿ مبتكر مما

التمرينات الرياضية: الكفاءة البدنية لمجسد تكسب المرأة دورا في مواجية الضغوط البدنية  -4

الناتجة عف أدوار الحياة اليومية والإرىاؽ والعمؿ  وممارسة التماريف الرياضية ترفع فعالية 

 الأعضاء مما يؤدي إلى مقاومة الجسـ للئجياد.
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تحديد الأىداؼ: عمى المرأه أف تحدد أىدافيا التي تسعى ليا بوضوح  وأف تكوف تمؾ الأىداؼ  -5

 واقعية قابمة لمتنفيذ بالإضافة إلى التخطيط المسبؽ ليا.

المساندة الاجتماعية: قياـ المرأه ببناء علبقات جيدة وصادقة مع الأخريف  وتسعى لمساندتيـ  -6

ؤلاء الأفراد الذيف تثؽ بيـ ليشاركوىا ىموميا تتجو ليفي الحياة  بخبرة الضغط كمما مرت

 (.2000)المشعاف  

 :لنفسية والقمق ومرض سرطان الثديالعلاقة بين الضغوط ا 6.2

تعتبر الضواغط النفسية مف أسباب سوء التوافؽ ويمكف أف تتخذ ىذه الضواغط أشكاؿ شتى عمى 

مستوى الجماعات أو عمى المستوى الفردي )كما في حالة الإصابة بمرض(  والمفتاح الرئيسي لفيـ 

نما يتوقؼ عمى الكيفية التي بيا  الاستجابات لمضغوط لا يعتمد عمى طبيعة الضواغط ومصادرىا وا 

يستجيب الفرد إلى تمؾ الضغوط  فبعض الناس ينياروف  بينما نرى غيرىـ يجتيد لمتعامؿ مع الظرؼ 

الطارئ الضاغط  وىذا يعتمد عمى أف لكؿ شخص نقطة انييار نفسي وىي تختمؼ مف شخص إلى 

آخر  وحسب طبيعة الضغوط ومصادرىا  وبنية شخصية الفرد  ومزاجو  وعمره  وجنسو  وصحتو 

 (. 2008)بطرس  النفسية 

إف التأثير النفسي لمسرطاف يكوف واضحا مف خلبؿ التوتر النفسي والذي يستمر لمدة طويمة عند  

 .Zabora  et al., 2001: 19-28)  )(%66 -20) بيف المرضى وبنسبة تتراوح

إف الكثير مف المصابات بسرطاف الثدي يعتقدف أنو ليس مف السيولة الرجوع إلى حالة خموىف مف 

 (.  Brennan, 2001لضغط النفسي مع استمرار المعاناة الصحية )ا

إف النقص في تقدير وجود الضغوط النفسية عند مرضى الأوراـ  أو النقص في اكتشاؼ الاضطرابات 

النفسية قد يكوف دليلب عمى تردد المرضى في الكشؼ عف مخاوفيـ أو فشؿ فريؽ المعالجيف في 

الاستجابة لمتمميحات المفظية وغير المفظية ولسوء الحظ فإنو حتى عند التعرؼ إلى ىذه الضغوط 
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أف المعالجيف يميموف إلى اعتبار تمؾ الحالات بمثابة   النفسية فأنيا تظؿ بلب علبج في الغالب

التفكير فيما إذا كانت المساعدة النفسية ممكنة أو لازمة  استجابات غير مفيومة وبذلؾ يفشموف في

 (. 2008)بطرس  

تجاه سرطاف الثدي ىو أمر ضروري لتحديد  الصحية لممصاباتإف الفيـ الشامؿ لردود الفعؿ النفسية 

معايير الرعاية وموجيات العلبج لمنساء المصابات بسرطاف الثدي الصحيات نفسيا والمواتي يعانيف مف 

 (.Payne et al., 1996اضطرابات نفسية والتي قد تؤخر وتعقد العلبج بشكؿ كبير )

يف استعداد لمتنفيس عف عواطفيف أف السيدات المصابات بمرض سرطاف الثدي واللبتي كاف لدي

ومشاعرىف الضاغطة  كف أسرع لمشفاء مف المواتي لا يوجد عندىف مثؿ ىذا الميؿ أو الاستعداد  وىذه 

الرابطة بيف أسموب التعبير عف الشعور والتخفيؼ مف مرض السرطاف ىو أمر مؤكد وبدرجة كبيرة  

عتقد أنو يرتبط بدرجة إفراز اليرمونات التي  ولكف لا يعرؼ لأي الأسباب تعود  فأحد ىذه الأسباب ي

تساعد بدورىا عمى نمو الأوراـ السرطانية  وىذه الزيادة في إفراز اليرمونات تعود إلى فعؿ النشاط 

السمبثاوي في حالات الكبت لمعواطؼ والأمور الضاغطة وعدـ الإفصاح عنيا والتخمص منيا )عدس 

 (.2005وؽ  طو 

صورة الجسـ   وتشمؿ:بب في ظيور ضغوط ليا تأثير نفسي شديد إف العيش مع السرطاف يتس

والمشاكؿ الجنسية  وصعوبات العلبقات الشخصية  والقمؽ  والخوؼ  والقمؽ المتعمؽ بالبقاء عمى قيد 

ف أغمب المصابيف بالسرطاف تظير عمييـ  أو  أعراض خفيفةالحياة  والخوؼ مف رجوع السرطاف  وا 

وتتطور عند غيرىـ لتصبح شديدة كالقمؽ المرضي والكآبة أو اضطرابات متقمبة مف القمؽ والكآبة  

 National Breast Cancer) التوتر بعد الصدمة  وىذه الحالات تحتاج إلى علبج خاص

Centre, 2003). 
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 :مفيوم الدعم الاجتماعية 7.2

ويعتبرونو ذو قيمو". ("اعتماد الفرد أف اخخريف يحبونو ويرغبونو Johnson &Sarasonيعرفيا )

 (2003)الصباف  

ويرى ليبرماف "أف الدعـ الاجتماعية مفيوـ أضيؽ بكثير مف مفيوـ شبكة العلبقات الاجتماعية  حيث 

تعتمد الدعـ الاجتماعية في تقديرىا عمى إدراؾ الأفراد لشبكاتيـ الاجتماعية بإعتبارىا الأطر التي 

 (.2008يـ ويستندوف عمى علبقاتيـ بيـ" )العتيبى  تشتمؿ عمى اولئؾ الأشخاص الذيف يثقوف في

جيات مجتمعية ..الخ( وقد يكوف   ويعرفيا المغيصيب بأنيا كؿ دعـ مف اخخريف ) أقارب  أصدقاء

ىذا الدعـ عمى شكؿ مساندة انفعالية )رعاية  ثقة  تجارب  تقدير  احتراـ....الخ( وقد تكوف مساعدة 

تعيف عمى مواجية مشاكؿ الحياة اليومية( وقد تتـ الدعـ مف خلبؿ  اتر بالمعمومات )استشارات أو ميا

 .(2008)العتيبى   التدعيـ الأدائي )المساعدة في العمؿ أو المساعدة المادية(

( الدعـ الاجتماعية بأنيا "شبكة مف العلبقات التي تقدـ مساندة Gentry & Goodwinويعرؼ )

النفسية الموجودة في حياتو  وىى إما أف تكوف موجودة أثناء مستمرة لمفرد بصرؼ النظر عف الضغوط 

حدوث الضغوط النفسي أو أف يكوف لدى الفرد إدراؾ بأنيا ستنشط حالة وجود الضغوط" )الصباف  

2003) 

نما بمدى رضا الشخص عف  فالتأثير الإيجابي لممساندة الاجتماعية لا يرتبط بكـ الدعـ الاجتماعية وا 

لو  أي بمدى إدراكو لعمؽ علبقاتو باخخريف وكفاية ما يقدمونو لو مف دعـ ومساندة  تمؾ الدعـ المقدمة

 .(2008)العتيبى  

 أي أف مفيوـ الدعـ الاجتماعية يشتمؿ عمى مكونيف رئيسييف ىما:

 أف يدرؾ الفرد أف لديو عدد كاؼ مف الأشخاص في حياتو يمكنو أف يرجع الييـ عند الحاجة. -1

 (2003  )الصباف درجة مف الرضا عف ىذة الدعـ المتاحة لوأف يكوف لدى الفرد  -2
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ويؤكد ساراسوف وآخروف عمى "أف الدعـ الاجتماعية تمعب دورا بارزا في تخفيؼ الإصابة 

بالاضطرابات النفسية  وتساعد عمى تعميؽ التوافؽ النفسي والاجتماعي لمفرد  وتقي الفرد مف اخثار 

 (.2008و لإحداث الحياة الضاغطة" )العتيبى  السمبية التي يتعرض ليا في مواجيت

ويشير لذاتو وتشجيعو عمى  Brehamإلى أىمية الدعـ الاجتماعية لقياميا بميمة تعميؽ الفرد وأحترامو

 .(2008مقاومة أحداث الحياة الضاغطة التي يواجييا في حياتو اليومية")العتيبى  

 :أشكال الدعم الاجتماعية 1.7.2

 (:Rachel, 2007اعية إلى أربع فئات حسب الوظيفة التي تؤدييا )يقسـ الدعـ الاجتم

 :Emotional supportالدعـ العاطفية  -1

يمكف وصفيا بأنيا السموؾ الذي يؤكد لمفرد بأنو محبوب ومقدر كإنساف بغض النظر عف أخطائو أو 

ب والقبوؿ وابداء انجازاتو  ويمكف تعريفيا أيضا بأنيا الشعور بالتعاطؼ والتعبير عف الاىتماـ والح

الاكتئاب  وتقميؿ حدةوتبدو أىمية الدعـ العاطفيو في أنيا تزيد مف تقدير الفرد لذاتو    فيما خاصا

 والقمؽ  وزيادة الدافعية لمتعايش مع الضغوط.

 :Informational supportالدعـ المعموماتية  -2

شكؿ النصيحو أو التوجيو أو وتشمؿ المساعدة عمى الفيـ والتعايش مع الظروؼ المتنوعة  وتأخذ 

المساعدة في حؿ المشكلبت  وفائدة الدعـ المعموماتية ىي أنيا تساعد الفرد عمى الحصوؿ عمى 

 الخدمات اللبزمة وذلؾ عف طريؽ زيادة كـ المعمومات النافعو لمفرد.

 :Social companionshipالرفقة الاجتماعية  -3

ئة ترفييية وفرص لممعاشرة وللؤنتماء مما يشكؿ ىذا ىي الوقت الذي يقضيو الفرد مع اخخريف في بي

النوع مف المساعدة الاجتماعية  وفائدة ىذا النوع أنو ينتج تأثيرات ايجابية ويسمح بتحرر الفرد مف 

 التفكير في المتطمبات الحياتية وبصرؼ انتباىو عف التأمؿ كثيرا في مشكلبتو.
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 :Instrumental supportالدعـ الأدائية  -4

(  وفائدة الدعـ الأدائية تظير في حؿ 2003عمى المساعدة في العمؿ والماؿ )الصباف  تنطوي 

 مشكلبت عممية وتسمح بزيادة الوقت المتاح لمراحة والأسترخاء.

 ( شكؿ آخر ىو الدعـ التقويمية:Karenوتصنيؼ ) -5

 .(2003وىي التي تنطوي عمى التغذية الراجعة المتعمقة بآراء الفرد أو سموكو )الصباف  

تنوع طبقا لمحدث الضاغط والمدة منذ وقوع ىذا الحدث فمثلب الشخص يوىنا نجد أف الدعـ الاجتماعي 

حتياجو الأكبر والأىـ ىو الدعـ المعموماتية والأدائية  كما أف الشخص الذي رحؿ االعاطؿ نجد أف 

ذا كانت أرممة تصبح لاحقا بحاج ة إلى مساندة معموماتية عنو زوجو ربما يحتاج إلى مساندة عاطفية وا 

 .(Rachel, 2007)وادائية لممساعدة في إعادة بناء حياتيا 

 تعريفات الدعم الاجتماعي: 2.7.2

إلا أف معظـ المقاييس المرتبطة بو تشير  لمفاىيـ الخاصة بالدعـ الاجتماعيوعمى الرغـ مف تعدد ا

إلى تقديـ المساعدات المادية أو المعنوية لمفرد والتي تشمؿ كؿ أشكاؿ التشجيع أو التوجيو أو المشورة  

نوعت ىذة التعريفات وتباينت مف ةتف تعريفا لمصطمح الدعـ الاجتماعيوقد قدـ المنظروف والباحثو 

  .(2008حيث النوعية والعمومية )العتيبى  

الدعـ الاجتماعي ىو الإمكانيات الفعمية أو المدركة لممصادر المتاحة في  (":Leporeتعريؼ ) -

البيئة الاجتماعية لمفرد التي يمكف استخداميا لممساعدة وخاصة شبكة علبقاتو الاجتماعية التي 

كة تضـ كؿ الأشخاص الذيف ليـ اتصاؿ اجتماعي منتظـ بشكؿ أو بآخر مع الفرد  وتضـ شب

الأسرة والأصدقاء وزملبء العمؿ  وليست كؿ شبكات العلبقات  -في الغالب–العلبقات الاجتماعية 

  وحسيف ") حسيفالاجتماعية دعما  بؿ منيا يميؿ إلى مساندة صحة ورفاىية متمقي الدعـ

2001.) 
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(:"الدعـ الاجتماعي ىو إمكانية وجود أشخاص مقربيف Leavy, Ganellent & Blanyتعريؼ ) -

  دسوقيالجيراف(يحبوف الفرد وييتموف بو ويقفوف بجانبو عند الحاجة" )-للؤسرة والأصدقاء )الزوجة

1996.) 

 الدعم الاجتماعي اصطلاحاً:

يعتبر الدعـ الاجتماعي مف المتغيرات التي يختمؼ الباحثوف حوؿ تعريفو وفقاً لتواجياتيـ النظرية  فمف 

اعي في ضوء عدد وقوة اتصالات الفرد باخخريف في بيئتو منظور سوسيولوجي ينظر إلى الدعـ الاجتم

الاجتماعية  بمعنى درجة التكامؿ الاجتماعي لمفرد  أو حجـ وتركيب الشبكة الاجتماعية لمفرد  وىذا 

 .(Bunk & Hoorens, 1992) التكامؿ الاجتماعي قد يرفع مف مستوى الصحة

ذا كاف مصطمح شبكة العلبقات الاجتماعية يعتبر  البداية الحقيقية لظيور مصطمح الدعـ وا 

الاجتماعي  إلا أف الدعـ الاجتماعي مفيوـ أضيؽ بكثير مف مفيوـ شبكة العلبقات الاجتماعية  حيث 

يعتمد الدعـ الاجتماعي في تقديرىا عمى إدراؾ الأفراد لشبكاتيـ الاجتماعية باعتبارىا الأطر التي 

 .(1994  )الشناوي تندوف عمى علبقاتيـ بيـتشتمؿ عمى الأفراد الذيف يثقوف فييـ  ويس

وبصفة عامة فميما كاف الأساس النظري الذي ينطمؽ منو اصطلبح الدعـ الاجتماعي  فإنو يبدو مف 

 خلبؿ ىذا المفيوـ أنو يشتمؿ عمى مكونيف رئيسييف:

رجع إلييـ ي حياتو يمكنو أف ي*المفيوـ الأوؿ: أف يدرؾ الفرد أنو يوجد عدداً كافياً مف الأشخاص ف

 الحاجة. عند

*المفيوـ الثاني: أف يكوف لدى ىذا الفرد درجة مف الرضا عف ىذا الدعـ المتاح لو والاعتقاد في كفاية 

 الدعـ.

ويرى بعض الباحثيف أف الدعـ الاجتماعي يشير إلى وجود علبقات مرضية تتسـ بالحب والود والثقة 

 .(Cutrona & Russel, 1990) ضد الضغوطوالتقدير  وتمثؿ ىذه العلبقات مصدات أو حواجز 
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 وىناؾ بعض التعريفات التي وردت لبعض الباحثيف حوؿ مصطمح الدعـ الاجتماعي نوردىا فيما يمي:

( الدعـ الاجتماعي بأنو يعني متطمبات الفرد Cohenet et al., 2000يعرؼ كوىيف وآخروف )

جماعات تخفؼ مف أحداث الحياة الضاغطة التي بمساندة ودعـ البيئة المحيطة بو  سواء مف أفراد أـ 

 يتعرض ليا  والتي تمكنو مف المشاركة الاجتماعية الفعالة في مواجية ىذه الأحداث والتكيؼ معيا.

( بأنيا تعني إحساس الفرد بوجود بعض Sarasonet et al., 1986) وآخروف ويعرؼ ساراسوف

 .ةند الحاجالمقربيف منو والذيف يثؽ بيـ في الوقوؼ بجانبو ع

 :الدعم الاجتماعي 3.7.2

 :: تعددت المفاىيم منيامفيوم الدعم الاجتماعي

  ىي مدى وجود أو توافر الأشخاص الذيف يمكف لمفرد أف يثؽ فييـ والذيف يتركوف لديو انطباعا

 ,Sarason)بأنيـ يحبونو ويقدرونو ويمكف المجوء إلييـ والاعتماد عمييـ عندما يحتاجيـ. 

1986) 

  درجة شعور الفرد بتوفر المشاركة العاطفية والدعـ المادية والعممية مف جانب اخخريف ىي

والأصدقاء الزملبء( كذلؾ وجود مف يزودونو بالنصيحة والإرشاد ومف  -)الأسرة والأقارب

 (.1996)عبد الحميد   اءد يكوف معيـ علبقات اجتماعية عميىؤلاء الأفرا

 والمعرفي الذي يستمده الفرد مف جماعة الأسرة  أو زملبء  ىي مقدار الدعـ المادي والعاطفي

العمؿ  أو الأصدقاء في المواقؼ الصعبة التي يواجييا في حياتو وتساعده عمى خفض اخثار 

السمبية الناشئة عف تمؾ المواقؼ  وتساىـ في الحفاظ عمى صحتو النفسية والعقمية )عبد 

 (.2005السلبـ  

  التي يتمقاىا الفرد مف  اتية والمادية والاجتماعية والخدمجدانىي المساعدة والمشاركة الو

 (.2006أو خارجيا )عبد الحميد  مصادر مختمفة بالأسرة لديو داخميا 
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  ىي مقدار ما يحصؿ عمية الفرد مف مساعدة عمى مواجية المواقؼ الضاغطة في حياتو مف

 (.2005لمباشريف( )فايد  الرؤساء ا –زملبء العمؿ –الأصدقاء  -الزوجة-اخخريف )الزوج 

  ىي كؿ دعـ مادي أو معنوي يقدـ لممريض بقصد رفع روحة المعنوية ومساعدتو عمى مجابيو

 (.2006ة عف المرض )رشواف  تجفيؼ آلامو العضوية والنفسية الناالمرض وتخ

  ىي مقدار ما يتمقاه المرضى مف دعـ مادي ومعنوي مف خلبؿ اخخريف في بيئتيـ الاجتماعية

 (.2009 يمكنيـ مف الاستقرار في الأداء الاجتماعي )الميزو  بما

 لممرضى: أساليب الدعم الاجتماعي النفسي 4.7.2

الطمأنة عمى الحالة الصحية لممريض: يمعب التطمف عمى الحالة الصحية دورا بارزا في تبديد  -

ض خطير مخاوؼ وقمؽ المريض  فالمريض يذىب لمطبيب وىو قمؽ مف أف يفاجئو التشخيص بمر 

يقوـ بو الطبيب لممريض دورا بالغا في تقبمو  التطميف الذيغير متوقع وفي ىذه الحالة يمعب 

لحالتو المرضية وذلؾ بتدعيـ بموقؼ المحيطيف بالمريض مف إشعارىـ لو بأنو بخير وفي تحسف 

 مستمر أنو أفضؿ مف حالات كثيرة بشكؿ يؤثر ايجابيا عمى حالتو النفسية.

يض في الحياة: يداىـ المريض قمؽ الموت والاحتضار وبالتالي يرفض الحياة تقوية أمؿ المر  -

وينتابو اليأس والاكتئاب  ويشعر أنو ينتظر الموت بيف عشية وضحاىا وىو يدرؾ أف الموت حؽ 

لتمؾ الحقيقة الأزلية  او عمى القياـ بنشاطاتو كاف ناسيوحتمي ولكنو إباف صحتو وفي حالة قدرت

عند مرضو فحممت لو اليأس مف الغد وانقطاع الأمؿ  لذا وجب تقوية  مت برأسوما أط فالتي سرعا

 أمؿ المريض في الحياة وتعريفو بأف الموت لا يرتبط بالمرض.

تقبؿ المريض: ما أف ينتاب الفرد المرض ألا ويمقي الاىتماـ والرعاية والمزيد مف التقبؿ في  -

مف قمؽ ومتاعب للآخريف المحيطيف بو وتعطؿ  البداية  ثـ مع الأياـ ومع ما يصاحب مرض الفرد

إف كاف المرض معديا  والتأفؼ مف  ىاليومية مف جية والخوؼ مف العدو  لمصالحيـ ودورة حياتيـ



36 
 

الحالة الشخصية التي يكوف عمييا المريض والمتاعب النفسية التي يترؾ المرض أثارىا عمى 

أو الممؿ منة  بؿ و يدعوف الله أف يتوفاه لذلؾ إلا ويبدأ المحيطوف بالفرد في رافضية   -المحيطيف

ذا سألت أي شخص ىؿ تتمنى أف  فيدعو  الكثيروف باف يموتوا وتراب الطريؽ عمى أقداميـ  وا 

تموت بعد مرض طويؿ؟ لصرخ فيؾ قائلب أريد أف أموت والقي ربي دوف مرض طويؿ حتى لا 

قبؿ المريض لذاتو ومرضو يمؿ أحد مني وحتى أظؿ في ذاكرتيـ كما كنت متقبلب لذا فت

 وتدعـ تقبمو ذاتو لمرضو ورضاه عن ومصاحبات مرضو مف متاعب حالتو الشخصية أثناء مرضو

 بشكؿ يجعمو أكثر قدرة عمى التعايش معو.

الترويح عف المريض: المرض موقؼ كدر وخبرة سيئة مؤلمة ولف يكوف المرض أبدا غير ذلؾ لذا  -

الترويح بشكؿ يولد السرور  أو عمى الأقؿ يخفؼ درجة فالمريض في حالة مف الكدر تستدعي 

الحزف وذلؾ يتقدـ نشاطات سارة: كزيارة الأماكف المحببة وزيارة الأصدقاء القياـ بالرحلبت القصيرة 

 بما يتناسب وحالة المريض  وحتى لا يظؿ المريض طريح الفراش.

ارة محببة فالزيارة لممريض دعـ داتو(: إف المريض أكثر حاجو لزيياعمالعيادة )زيارة المريض و  -

إشعار لمتواصؿ  –خمؽ جو طبيعي للؤلفة  –تجميع للؤحبة  –نفسي اجتماعي  تأكيد للبىتماـ 

 الاجتماعي والمشاركة الوجدانية.

الاىتماـ بالمريض السؤاؿ عنو: عندما يمرض الفرد ويطوؿ مرضو يفقد الاىتماـ بو  يقؿ السؤاؿ  -

ض يدعي أو يتوىـ المرض لجذب الاىتماـ والرعاية لذا فالمريض وعف حالتو  ورغـ أف البع وعن

 بحاجة لاىتماـ الزائد والسؤاؿ الممح ليتحقؽ لو تقبؿ مرضو.

الدمج الاجتماعي : ما أف يطوؿ مرض المريض إلا وينظر إليو أنو دخؿ عالما أخر غير عالمنا  -

نو مواقفيـ الاجتماعية ضا بمرض مفضي إلى موت فيـ لا يشركو يالاجتماعي خاصة إذا كاف مر 

حتى التي تخصو شخصيا ولو مف باب العمـ فكأنو قد أخرج مف إطار الجماعة  وينبغي أف ينعزؿ 
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عنو طوعا أو كرىا  وىذا يشعر المريض أنو معزوؿ اجتماعيا فيزداد لدية مشاعر الإحساس 

البدني اعتلبلا نفسيا  بالوحدة النفسية / الاجتماعية ويزيد مف يأسو واكتئابو  ويضيؼ إلى اعتلبلو

لذا يصبح الدمج الاجتماعي حتى لحظة الموت أمرا حتميا لتحقيؽ الرضا النسبي لممريض 

 (.2006)رشواف  

 :وظائف الدعم الاجتماعي 5.7.5

 لممساندة الاجتماعية وظائؼ متعددة  تتمثؿ في:

حاجة اليؾ : وىي الشعور باف اخخريف في Opportunity For Nurturance'sفرصة العطاء  -1

 ويتـ الحصوؿ عميو مف الأصدقاء والأسرة وغيرىا.

 أو الارتباط العاطفي ويتـ الحصوؿ عمية مف الزوجة. Attachmentالتعمؽ الوجداني  -2

وىو الإحساس بالانتماء في جماعة تشارؾ الشخص  Social Integrationالتكامؿ الاجتماعي   -3

 مف الأصدقاء وجماعة الرفاؽ. ىتمامات والميوؿ والأنشطة ويتـ الحصوؿ عميياالإ

وىو إدراؾ الشخص لكفاءتو  Reassurance of Worthالاطمئناف والتأكيد مف القيمة الذاتية  -4

 وقيمتو مف قبؿ اخخريف ويتـ الحصوؿ عمييا مف زملبء العمؿ.

وىو النصيحة أو تقديـ معمومات ويتـ الحصوؿ عمييا مف الرؤساء  Guidanceالتوجيو  -5

 والمرفقيف.

ريف سوؼ يقدموف ف اخخإوىو أف يطمئف الشخص ب Reliable allianceالؼ الموثوؽ بو  التح -6

 (2006روؼ ويتـ الحصوؿ عمييا مف أعضاء الأسرة )رشواف  ظلو الدعـ تحت أي 

 شروط تقديـ الدعـ الاجتماعي -د

عض الشروط ىناؾ ب حماية تبادلية ناجحة لمانح الدعـ والمستقبؿ ليا فاف كوف الدعـ الاجتماعييحتى 

 الدعـ وىي: اعند تقديـ ىذ تباعياإالتي لا بد مف 
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ف الدعـ والتعاطؼ الزائديف عف الحد عند تقديميا لشخص ما يعاني مف مشكمة قد إكمية الدعـ:  -

لذاتو وعمى سبيؿ  هلفرد أكثر اعتمادية وينخفض تقدير يؤدياف إلى مشاكؿ عديدة بؿ أنيما يجعلبف ا

قؿ تقديرا لذواتيـ أالسرطاف الذيف يتمقوف الكثير مف الدعـ فإنيـ يقروف أنيـ أصبحوا  ىالمثاؿ مرض

السرطاف الذيف  ىقؿ إحساسا بالسيادة أو السيطرة عمى المواقؼ بالمقارنة بزملبئيـ مف مرضأو 

 يتذمروف مف اعتمادىـ التاـ عمى أنفسيـ.

اصة بعد مروره بأحداث كبرى مثؿ الوفاة وقت تقديـ الدعـ: يحتاج الفرد إلى الكثير مف التفيـ وخ -

أو الطلبؽ  والفقر(  والأصدقاء الذيف يحاولوف كبت الحزف مبكرا لدى الشخص يكونوف قد أساءوا 

التصرؼ لأنو لا بد مف إخراج شحنة الحزف في وقتيا وبعد فترة مناسبة يأتي دور الأصدقاء في 

 إعادة صديقيـ إلى الحياة الاجتماعية.

لكي تتقبؿ نصيحة صديؽ وتعاطفو معؾ ولكي تكوف مساندتو فعالة فلببد أف تشعره  مصدر الدعـ: -

ف الأشخاص الذيف يعانوف مف إبتفيمو الموقؼ وبأنو معؾ في نفس القارب وعمى سبيؿ المثاؿ ف

ضغوط العمؿ تحؿ مشاكميـ بسيولة إذا ناقشوىا مع زملبئيـ في العمؿ أكثر مما لو ناقشوىا مع 

 نقصيـ الخبرة في مجاؿ العمؿ.أزواجيـ الذيف ت

والاستعداد وعند  بالثبات والتماثؿكثافة الدعـ: نجد في شبكات الدعـ المزدحمة يشعر فييا الفرد  -

الأزمات ييب جميع أفرادىا لممساندة ولكف بعض شبكات العلبقات الاجتماعية مف الممكف أف 

ف استكماؿ دالسيدات اللبتي ير  ى سبيؿ المثاؿتصبح لزجو ولاصقة إذا حاولت الخروج منيا. وعم

تعميميف في منتصؼ العمر يجدف عدـ توافؽ وانخفاض في التقدير لمذات في الظروؼ الجديدة 

نتميف إلى شبكات اجتماعية كثيفة والسبب في ذلؾ أف يتيف اللبتي كف لا ار يأكثر مف نظ

العلبقات الاجتماعية أصدقاءىف القدامى يسببف ليف شعوراً بالذنب ويرغبوف في بقائيف في شبكة 

 القديمة.
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نوع الدعـ: في كثير مف الأحياف يقدـ الأصدقاء نوعا خاطئا مف الدعـ فأنت قد تريد صديقا  -

يساعدؾ عمى حؿ صراعاتؾ العائمية ولكف صديقؾ يقؼ مكتوفاً  وقد تريد شخصاً ما يستمع إلى 

 .(2004  نيشكواؾ فقط ولكف صديقؾ قد يندفع لعمؿ وأنت لا ترغبو )رشواف والقر 

 ومرض السرطان: ة بين الدعم الاجتماعيالعلاق 6.7.2

المتغيرات الاجتماعية الممطفة أو الواقية لمعلبقة بيف أحداث الحياة  ىتعتبر الدعـ الاجتماعي احد

المرض  ومف خلبؿ الدعـ رتبط سمبيا بيابة بالمرض عمى اعتبار أف الدعـ الضاغطة والإص

التي يتمقاىا الفرد مف أعضاء أسرتو وأصدقائو وزملبئو والمتمثمة في العلبقات الدافئة  الاجتماعي

 (2008)بطرس الحميمة تقؿ نسبة الأشخاص الذيف يتعرضوف للئصابة 

( إلى وجود علبقة موجبة بيف الدعـ النفسية الاجتماعية 2010وقد أشارت نتائج دراسة بيومي )

رادة الحياة  وعلبقة سم  بية بيف الدعـ النفسية والاجتماعية لممرض ومستوى الألـ.لممرض وا 

حيث أف تمقي  الفرد لممساندة والمؤازرة مف اخخريف وىـ تحت وطأة المرض يمكف أف يكوف ذا 

فائدة كبرى في خفض تأثيرات المرض السمبية واتساع الوعي مف خلبؿ البحث عف المعنى 

 (.Barron, 2001الايجابي لمحياة )

المرضى الذيف سجموا  ( في أف2002) Schollؽ ىذه النتائج في مجمميا مع ما يشير إلية فوتت

يجاد معنى لمحياة قد سجموا مستويات  ىمستويات اعم قؿ لمسموكيات ألممساندة الاجتماعية والتفاؤؿ  وا 

 (.Schnoll, 2002السمبية وخفض ثابت في معدؿ الوفيات الناتج عف الإصابة بالسرطاف )

 العلاقة بين الدعم الاجتماعية والضغوط: 7.7.2

ي فالتراث السيكولوجي المستد مف نتائج البحوث النفسية يشير إلى أف لممساندة الاجتماعية  فّ إ

 علبقاتيا بالضغوط وظيفتيف ىما : وظيفة وقائيو ووظيفة علبجية.
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لنفسي الاجتماعي الفعاؿ فمف الناحية الوقائية تعتبر الدعـ الاجتماعية مصدرا ىاما مف مصادر الدعـ ا

و الذي يحتاجو الفرد في مواجية الضغوط حيث يؤثر نمط ما يتمقاه الفرد مف دعـ سواء كاف عاطفيا أ

أكثر إدراكا وتقديرا وواقعية في تقييمو لمحدث   وو أثراء خبرتو وجعمه معموماتيا أو أدائيا في شد عضد

 جية الضغوط والتعامؿ معيا.مما يسـ بالتالي في زيادة قدراتو ومياراتو في موا

أما مف الناحية العلبجية فإف الدعـ الاجتماعية بما تتيحو مف علبقات  اجتماعية تتسـ بالحميمة 

ضد التأثيرات السمبية الناتجة عف تعرض الفرد للؤحداث  Buffersوالدؼء والثقو تعمؿ كمصدات

تزيد مف شعوره بيويتو وتقديره لذاتو   الضاغطة بما تتيحو مف إشباع مف لحاجاتو للؤمف النفسي  فإنيا

وتعمؿ عمى شحف معنوياتو وترفع مف مستوى صلببتو النفسيو واعتقاده في فاعميتو وكفاءتو وتعزز ثقتو 

نما يمكف أف تسيـ  في نفسو وىى كميا عوامؿ لا تساعد فقط كما قمنا عمى الوقايو مف ىذه الضغوط وا 

بية عمى الصحة والنفس  وتؤكد نتائج الدراسات إلى أف في الشفاء مما يترتب عنيا مف أثار إيجا

الأشخاص الذيف يعانوف مف أمراض نفسيو أو جسميو مزمنو ويتمقوف دعما نفسيا أو اجتماعيا يتماثموف 

بشكؿ أكبر لمشفاء مف المرضى الذيف لا يتمقوف مثؿ ىذا الدعـ  كما أنيـ كانو أثناء مرضيـ أقوى 

ذا وتزداد فاعمية الدعـ الاجتماعية بتفاعميا مع متغيرات أخرى إرادة وأقؿ شكوى مف اخلـ ى

 (2008كالتديف)العتيبي   

 وظائف الدعم الاجتماعي وأىميتو: 8.7.2

لمدعـ الاجتماعي أىمية كبيرة في حياة الفرد  حيث يؤثر حجـ الدعـ الاجتماعي ومستوى الرضا عنو 

تمفة وأساليب مواجيتيا  وكيفية تعاممو مع ىذه في كيفية إدراؾ الفرد لأحداث الحياة الضاغطة المخ

 الأحداث  وقد تتمثؿ وظيفة الدعـ وأىميتيا في التالي:
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 حماية الذات: -1

( إلى أف الدعـ الاجتماعي يقوـ بميمة حماية الشخص لذاتو وزيادة الإحساس Brehamويشير )

والعقمية تقؿ عندما يدرؾ الشخص أنو بفعاليتو  بؿ إف احتمالات إصابة الفرد بالأضطرابات النفسية 

تمقى الدعـ الاجتماعي مف شبكة العلبقات الاجتماعية المحيطة بو ولا شؾ أف ىذا الدعـ يؤدي دوراً 

 ميماً في تجاوز أي أزمة قد تواجو الشخص.

( أف الدعـ الاجتماعي يؤثر بطريقة مباشرة عمى سعادة الفرد  Turner & Marino,1994ويرى)

يؽ الدور الميـ الذي يمعبو حينما يكوف مستوى الضغوط مرتفعاً  أو بالنسبة لمصحة وذلؾ عف طر 

النفسية حينما تكوف مستقمة عف مستوى الضغوط أو كمتغير وسيط مخفؼ مف اخثار السمبية الناتجة 

 عف ارتفاع مستوى الضغط.

ثؿ في أف الدعـ ( أىمية الدعـ الاجتماعي الذي يتمCoutrona& Russel,1990ولقد أوجز كؿ مف)

الاجتماعي يخفؼ مف وقع الضغوط النفسية  ويقوي تقدير الذات لدى الفرد  ويخفؼ مف أعراض 

الاكتئاب والقمؽ  ويؤثر عمى الصحة النفسية والجسمية ويزيد مف الشعور بالرضا عف ذاتو وعف حياتو  

ي التوافؽ الايجابي والنمو ويزيد مف الجوانب الايجابية مما يساىـ في تحسف صحتيـ النفسية  ويسيـ ف

صادر شبكة الدعـ مالشخصي  ويساعد عمى حؿ المشكلبت المرتبطة  وأخيراً تزيد مف الارتباط ب

 الاجتماعي الخاصة بيـ  واالتي تتمثؿ في الزوجة والزوج والأبناء والأقارب والجيراف والأصدقاء.

ي تخفيؼ حدة التأثيرات السمبية لممعاناة ( إلى أف لمدعـ الاجتماعي دوراً ايجابياً ف2005ويشير)بطرس 

لو تأثير سمبي عمى  الأسرة والعمؿالتي يتمقاىا الفرد  وأف انخفاض مستوى الدعـ الاجتماعي في 

ية الإحباط  كما أف الدعـ الاجتماعي لو جالاجتماعي تأثيراً قوياً عمى مواالتوافؽ لدى الفرد  وأف لمدعـ 

  كما أنيا ذات أثراً كبيراً وعاملًب ىاماً يمنع الوقوع قي العزلة أىمية بالنسبة للئناث عف الذكور

 الاجتماعية.
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( إلى أف الدعـ الاجتماعي يقوـ بعدة وظائؼ منيا   Barrera &Ainlay1981ويشير كلًب مف )

ويظير في تقديـ النصيحة وطمب المشورة في بعض الأمور التي  Guidanceالتوجيو والإرشاد:

عـ  والحماية مف الوقوع في الأخطاء  ومف وظائفيا أيضاً  المساعدة السموكية: يحتاجيا متمقي الد

Behavioral Assistance  وتظير في تقديـ العوف في المواقؼ المختمفة التي يتعرض ليا المتمقي

 لمدعـ  وتنمية المشاعر الايجابية السارة.

لإنساف لأخيو الإنساف في تعريؼ مرسي إبراىيـ كماؿ:"الدعـ الاجتماعي يقصد بو مساعدة ا -

مواقؼ يحتاج فييا إلى المساعدة والمؤازرة  سواء كانت مواقؼ سراء)نجاح وتفوؽ( أو مواقؼ 

(  فالإنساف يحتاج في مواقؼ السراء إلى مف يشاركو أفراحو وسعادتو بالنجاح   ضراء)فشؿ وتأزـ

ة وسرورا ويحتاج في مواقؼ ويشعره بالاستحساف والتقدير ليذا النجاح والتوفيؽ  فيزداد بو سعاد

الضراء إلى مف يواسيو ويخفؼ عنو آلاـ والإحباط  ويأخذ بيده في مواقؼ العوائؽ والصعوبات  

ويمتمس لو عذرا في الأخطاء  ويشاركو الأحزاف في المصائب  ويساعده في الشدائد  ويشد أزره 

ه المواقؼ  فيتخمص في الأزمات والنكبات  ويشجعو عمى التحمؿ والصبر والاحتساب في ىذ

الشخص مف مشاعر الجزع واليأس و السخط والحزف والخوؼ والغضب والظمـ قبؿ أف تؤذيو نفسياً 

 Post-Trauma syndromesوجسمياً ويحمي نفسو مف أعراض اضطرابات ما بعد الصدمو

disordersد   أو تظير لمدة قصيرة وتختفي قبؿ أف تضعؼ أجيزة المناعة النفسية والجسمية عن

 (.2000المصدوـ أو المبتمي )كماؿ  

 :أنواع الدعم الاجتماعي 9.7.2

 (.2000)كماؿ  توجد أنواع مختمفة مف الدعـ الاجتماعي أىميا ما يمي:

 Line Beaure: ىو إظيار مشاعر الثقة والحب والحناف للآخريف )الدعم الاجتماعي الوجداني( 1

Gard, 1996:57)  كما يعرؼ عمى أنو دعـ وسند نفسي يجده الأنساف في وقوؼ الناس معو  
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ومشاركتيـ لو أفراحو وأحزانو  وتعاطفيـ معو واتجاىتيـ نحوه واىتماميـ بأمره مما يجعمو يشعر بالثقة 

 .في نفسو وفي الناس  فيزداد فرحاً في السراء ويزداد صبراً وتحملًب في الضراء

: ىو دعـ نفسي يجده الإنساف في كممات التياني والثناء عميو في السراء  اكي(الدعم المعنوي)الإدر ( 2

وفي عبارات المواساة والشفقة في الضراء  فيجد في تينئة الناس لو الاستحساف والتقدير والتقبؿ والحب 

شاعر التوتر والقمؽ والسخط والجزع  والتشجيع عمى مويجد في مواساتيـ لو التخفيؼ مف المتبادؿ  

 .بطريقة تفاؤلية فييا  ور فيما أصابالتفكي

 Line Beaureصائح )ن: يشمؿ تقديـ المعمومات ووجيات النظر أو اخراء والالدعم المعموماتي( 3

Gard, 1996:57 بحيث تجعؿ ىذه المعمومات الفرد أكثر تبصرا بعوامؿ النجاح أو الفشؿ  فيزداد )

والإحباط  بؿ قد يجد في النصائح ما يساعده عمى قدرة عمى مواصمة النجاح وعمى تحمؿ الفشؿ 

 .تحويؿ الفشؿ إلى نجاح

 اـ والأعماؿ المختمفة بالجيد البدنيكة في المير : يشير إلى المشاالدعم السموكي( 4

 .: يتمثؿ في إمداد الفرد بالمساعدة المادية أو العوف الماديالدعم المادي( 5

يكوف في شكؿ معمومات بأف ىذا الشخص مقدر ومقبوؿ  : ىذا النوع مف الدعـ دعم التقدير( 6

ويتحسف تقدير الذات بأف تنقؿ للؤشخاص أنيـ مقدروف لقيمتيـ الذاتية وخبراتيـ وأنيـ مقبولوف بالرغـ 

مف أي صعوبات أو أخطاء شخصية وىذا النوع مف الدعـ يشار إليو أيضا بمسميات مختمفة مثؿ 

 .عـ تقدير الذات ودعـ التنفيس والدعـ الوثيؽالدعـ النفسي  والدعـ التعبيري  ود

: تشتمؿ عمى قضاء بعض الوقت مع اخخريف في أنشطة الفراغ والترويح  الصحبة الاجتماعية( 7

نتماء والاتصاؿ مع اخخريف  كذلؾ وىذا الدعـ قد يخفؼ الضغوط مف حيث أنو يشبع الحاجة إلى الإ

كلبت أو عف طريؽ تيسير الجوانب الوجدانية الموجبة  نشغاؿ بالمشبمساعدة عمى إبعاد الفرد عف الإ

 .نتماءنتشاروالإويشار إلى ىذا النوع مف الدعـ أحيانا بأنو دعـ الإ
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 طرق تقديم الدعم الاجتماعي: 10.7.2

 :  وذلؾ كما يمييحصؿ الإنساف عمى الدعـ الاجتماعي إما بشكؿ رسمي أو غير رسمي

بتقديمو أخصائيوف نفسيوف واجتماعيوف مؤىموف في مساعدة : يقوـ الدعم الاجتماعي الرسمي( 1

الناس في الأزمات والنكبات والمشكلبت  إما عف طريؽ مؤسسات حكومية متخصصة  أو جمعيات 

أىمية متطوعة  حيث ييرع ىؤلاء الأخصائيوف إلى تقديـ الدعـ الاجتماعي لممتضرريف لتخفيؼ آلاميـ 

مات. ويشمؿ الدعـ الاجتماعي الرسمي تقديـ الإرشاد النفسي ومعاناتيـ ومشكلبتيـ في مواقؼ الأز 

لممتضرريف بيدؼ  -المالية والعينية -والاجتماعي في حؿ المشكلبت  وتقديـ المساعدة المادية

التخفيؼ عنيـ والأخذ بأيدييـ في ىذه المواقؼ الصعبة. وتحرص جميع المجتمعات عمى توفير الدعـ 

لأولية والخطوط التمفونية ومجالس إدارة الأزمات وشرطة النجدة الاجتماعي  ومراكزالإسعافات ا

 .والإطفاء وغيرىا

ستفادة مف الدعـ الاجتماعي لا يتـ بصفة عشوائية بمعنى أف كؿ مف ىو بحاجة والجدير بالذكر أف الإ

إلى المساعدة يتمقاىا بغض النظر عف انتمائتو الاجتماعية ومكانتو في الجماعة  بؿ تمقي الدعـ 

لاجتماعي تحكمو طبيعة وبنية الشبكة الاجتماعية التي تحيط بالفرد؛ أي طبيعة العلبقات التي تربطو ا

 . (2000  يخمؼ) بالأخريف في أسرتو وفي المجتمع الذي يعيش فيو

 : مف الخصائص منيا وىذه الروابط تختمؼ في كثير

 اجتماعية متوازنة. الحجـ: عدد الأفراد الذيف يتفاعؿ معيـ الشخص ويقيـ معيـ علبقات -

 التركيب: ىؿ الأشخاص الذيف يقيـ معيـ علبقات ىـ أقارب أـ أصدقاء أـ زملبء في العمؿ. -

كة الاجتماعية التي يحيط بو بالألفة بتتسـ علبقاتو مع الأخريف ضمف الشالألفة: إلى أي مدى  -

 والثقة المتبادلة.
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الذيف يحيطوف بو بالاستقرار والاستمرار في الاستقرار: إلى أي مدى تتسـ علبقاتو مع اخخريف مف  -

 الزمف بحيث تكوف علبقاتو متينة وقوية.

: ىو مساعدة يحصؿ عمييا الإنساف مف الأىؿ والأصدقاء والزملبء الدعم الاجتماعي غير الرسمي( 2

ية والجيراف بدوافع المودة والمحبة والمصالح المشتركة  والالتزامات الأسرية والاجتماعية والأخلبق

والإنسانية والدينية  حيث يساند القريب قريبو أو الصديؽ صديقو أو الزميؿ زميمو أو الجار جاره 

مساندة متبادلة ويقدـ الدعـ الاجتماعي غير الرسمي بعدة طرؽ  مف أىميا تبادؿ الزيارات والاتصالات 

لمساعدات المالية والعينية في التمفونية والمراسلبت  والتجمع في الأعياد والمناسبات  وتقديـ اليدايا وا

 .الأزمات والنكبات

ويؤدي حجـ الدعـ الاجتماعي المقدـ مف الشبكة الاجتماعية المحيطة بالفرد دوراً في توفير فرصة 

العيش لمفرد  وذلؾ مف خلبؿ المساعدة في تحقيؽ تكيؼ الفرد ابتداء مف الصحة البدنية إلى الصحة 

حداث الحياة الضاغطة؛ حيث إف الدعـ العاطفي لو دور فعاؿ في النفسية والاجتماعية خلبؿ وبعد أ

تقميؿ الاكتئاب الناتج عف أحداث الحياة السمبية  بالإضافة إلى أف الدعـ مف مقدمي الرعاية الرسمية 

وغير الرسمة  مثؿ: الزوج والأصدقاء والأطباء والممرضيف لو تأثير في قدرة النساء المصابات 

ماس المعمومات المتعمقة بالسرطاف  وتنظيـ الحالة العاطفية  واتخاذ القرارات بسرطاف الثدي في الت

 (.Arora et al., 2007الطبية المحرجة )

 الأىمية الطبية لمعلاقات الاجتماعية: 11.7.2

لا شؾ أف العلبقات الإنسانية تنطوي عمى قدر كبير مف التعقيد سواء نظرنا إلى كيفية تشكميا ودواميا 

نما ينطبؽ  أو إلى كيفية تفككيا وانقطاعيا  ولا ينطبؽ واقع الحاؿ ىذا عمى العلبقات الزوجية فحسب وا 

مد وتشمؿ جوانب عديدة عمى جميع أشكاؿ العلبقات  وتعدو العلبقة أكثر تعقيدا إذا كانت طويمة الأ

مف جوانب الحياة العاطفية والترويحية والتواصمية لمفرد  ولعؿ أفضؿ السبؿ لمنظر لطبيعة العلبقة ىو 
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النظر إلييا بوصفيا عممية )أي أنيا تنطوي عمى سمسمة تحولات في العلبقة( لا عمى أنيا مجرد حدث 

ىذا الصدد : "إف قطع العلبقة ليس أمرا  ( فيDuckيأخذ مجراه في فترة زمنية معينة  ويقوؿ دؾ )

صعبا فحسب  ولكنو يتضمف العديد مف العناصر المنفصمة التي تشكؿ في مجمميا عممية قطع 

العلبقة وما تجمبو مف معاناة (  حيث وجد في مراجعتو لمبحوث في ىذا المجاؿ أف الأفراد في 

أقرانيـ المشابييف ليـ في السف والجنس  العلبقات الممزقة يكونوف أكثر تعرضا لنوبات القمبية مف 

 (.2001  غروسو  وأكثر عرضة للئدماف عمى الكحوؿ والمخدرات واضطرابات النوـ )مكمفيف

يؤدي إلى  1987عمى الذات والانعزاؿ عف الناس كما تقوؿ أحد التقارير العممية سنة  طواءإف الان

ع ضغط الدـ والسمنة وزيادة الكولستروؿ في الوفاة ولا تقؿ مخاطره عف الإدماف عمى التدخيف وارتفا

حيث  2بينما الانطواء والانعزاؿ يرفع ىذه النسبة إلى  1.6الدـ  فالتدخيف يرفع مف خطر الوفاة بمعدؿ 

 (.1997  عدسيشكؿ خطرا كبيرا عمى الصحة )

ماعيا ع احتماؿ موت الرجاؿ المنعزليف اجتفكما أف العزلة أصعب عمى الرجاؿ مف النساء. حيث ارت

إلى ضعؼ أو ثلبثة أضعاؼ مف غيرىـ ممف ليـ علبقات اجتماعية واسعة  أما بالنسبة لمنساء  فقد 

زاد خطر الوفاة مرة ونصؼ المرة عف النساء الاجتماعيات وربما يأتي ىذا الفرؽ بيف الرجاؿ والنساء 

الرجاؿ  فقط تستريح  في تأثير العزلة فييـ  لأف علبقات النساء العاطفية تتسـ بالحميمية أكثر مف

المرأة لمثؿ ىذه العلبقات الاجتماعية القميمة أكثر مف الرجؿ الذي لو العديد القميؿ نفسو علبقاتو 

 (.2002الاجتماعية )دانييؿ  

وقد أيدت دراسات عديدة أف علبقات الإنساف الطيبة بالناس مف أىـ عوامؿ تنمية الصحة النفسية  

والوقاية مف الانحرافات  وعلبج الانحرافات  ففي دراسة عمى الطلبب السعداء والطلبب التعساء تبيف 

ففي دراسة  أف السعداء عمى علبقات طيبة بالناس والتعساء عمى علبقات سيئة ومضطربة باخخريف 

شخص مف ولاية كاليفورنيا تمت متابعتيـ لمدة عشر سنوات تبيف أف نسبة الوفيات كانت  7000عمى 
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في كؿ عشرة  30.8في كؿ عشرة آلاؼ عند الأشخاص أصحاب العلبقات الطيبة بالناس  و 9.6

لعلبقات آلاؼ عند الأشخاص أصحاب العلبقات السيئة أو الضعيفة  كما تبيف في دراسات أخرى أف ا

الاجتماعية الطيبة مرتبطة بطوؿ العمر وسرعة الشفاء مف الأمراض وقد تبيف أيضا أف معدلات 

الإصابة بآلاـ المفاصؿ والربو والذبحة والسؿ و الأزمات القمبية عند أصحاب العلبقات الاجتماعية 

 (.2000 الطيبة أقؿ مف معدلاتيا عند أصحاب العلبقات السيئة والضعيفة باخخريف )كماؿ 

 مصادر الدعم الاجتماعي: 12.7.2

وفقا لمراجعة الأدبيات والبحوث والدراسات المرتبطة بموضوع الدراسة والإطلبع عمييا  فقد وجد 

الباحث العديد مف المصادر المتعددة والمتنوعة لمدعـ الاجتماعي والتي تمعب دوراً ىاماً في حياة الفرد  

 لمدعـ الاجتماعي  وىي كالتالي: وقد اعتمد الباحث عمى ثلبثة مصادر

يرى الباحث أف الأسرة تحتؿ المكانة الأولى بالنسبة لممعاؽ والتي يكوف ليا دوراً : الأسرة والأقارب( 1

فعالًا ورئيسياً كمصدر مف مصادر الدعـ في التغيير والتخفيؼ مف آلاـ وىموـ أبنائيـ  وصولًا بيـ إلى 

 لتقدير وتعزيز الثقة بالنفس  وعدـ الخوؼ مف المستقبؿ. الرضا عف الحياة  وشعورىـ بالحب وا

( الأسرة بأنيا وحدة بيولوجية اجتماعية مكونة مف زوج وزوجة وأبنائيا  ويمكف اعتبار Elliot) ويعرؼ

الأسرة نظاماً اجتماعياً أو منظمة اجتماعية تقوـ بسد حاجات إنسانية معينة  كما أف الأسرة تقوـ بعدة 

 ؿأنيا تتشابؾ مع بعضيا البعض وتعمسيا واتجاه أبنائيا  وىذه الوظائؼ منفصمة إلا وظائؼ اتجاه نف

كؿ وظيفة عمى مساندة الوظائؼ الأخرى في كؿ مرحمة مف مراحؿ حياة الأسرة  ومف ىذه الوظائؼ 

 (.2002وظائؼ بيولوجية ووظائؼ اقتصادية ووظائؼ اجتماعية  ووظائؼ دينية وأخلبقية )رمضاف  

يرى الباحث بأف الأصدقاء كمصدر مف مصادر الدعـ يمعب دوراً ميماً في حياة : اءالأصدق( 2

المعاقيف  فيـ بالنسبة لو المرجعية التي يمجأ إلييا غالباً في حاؿ تعرضيـ لمعديد مف المشكلبت 

والعقبات  كما أنو يمكف أف يتأثر فييـ ويؤثر فييـ كذلؾ  ويشير الباحث أيضاً بأف الإنساف كائف 
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اجتماعي بطبعو لا يستطيع العيش بمفرده  فالمعاؽ بحاجة إلى تكويف علبقات وأصدقاء في المجتمع 

 لاحتراـ والتقدير وتقبؿ كؿ منيـ للؤخر.اتكوف ىذه العلبقات قائمة عمى الحب و 

( جماعة الأصدقاء بأنيـ الأفراد المتشابيوف في بعض الجوانب مثؿ  ,1994Rubinetalويعرؼ )

ستوى التعميمي  والسف  والوضع الاقتصادي  أيضاً إلى أف دور الأصدقاء في الدعـ يتلبزـ الميارة والم

 مع دور الأسرة.

يرى الباحث كما أف للؤسرة وللؤقارب والأصدقاء دوراً ميماًوفعالًا وايجابياً في : مؤسسات المجتمع( 3

حمؿ كبير  و  والتي يقع عمى عاتقةٌ عنيماحياة الأفراد  كذلؾ فاف لمؤسسات المجتمع دوراً لا يقؿ أىمي

اتجاه ىذه الفئة مف فئات المجتمع  ويرى الباحث بأف مؤسسات المجتمع كونيا تمتمؾ الكثير مف 

الإمكانيات  فبالتالي ىي الأقدر عمى توفير وتقديـ الكثير مف الدعـ بأشكالو المختمفة  قد يتمثؿ ىذا 

وية قائمة عمى الثقة المتبادلة ما بيف المؤسسة الدعـ في تكويف علبقات اجتماعية وبناء روابط ق

يمكنيا إعطاء أدواراً فعالةً في المجتمع  كما يمكنيا تقديـ الدعـ النفسي والاجتماعي والمعاؽ  وكذلؾ 

مف خلبؿ أخصائييف يقوموف بالعمؿ عمى متابعة مشكلبت معاقيف والعمؿ عمى حميا وكذلؾ مساعدتيـ 

ت أيضاً في عمميات التأىيؿ والذي يتمثؿ في تقديـ التأىيؿ المناسب عمى حميا  ويتمثؿ دعـ المؤسسا

لممعاؽ حركياً وصولًا بيـ إلى التكيؼ مع الإعاقة وتقديـ كؿ ما يحتاجونو  وكذلؾ تقديـ العديد مف 

 أشكاؿ الدعـ الأخرى  الاقتصادي والعاطفي وغيره.

كالأسرة والأقارب والأصدقاء ومؤسسات ويوجز الباحث القوؿ أف الدعـ الاجتماعي بمصادره المختمفة 

المجتمع يعتبر ذو أىمية كبيرة بالنسبة للؤفراد  قد تبدو بأنيا منفصمة ولكنيا عممية متكاممة ولكؿ 

 مصدر مف ىذه المصادر أثراً كبيراً وحيوياً وفعالًا في التغير مف حياة الأفراد بشكؿ إيجابي.
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 في أبعادىا وفي مدى فعاليتيا طبقاًلمظروؼ المتاحة ليا وتتنوع المصادر المختمفة لمدعـ الاجتماعي 

وىناؾ إجماع واتفاؽ بيف عمماء النفس والذيف يشيروف إلى وجود مصدريف أساسييف لمدعـ الاجتماعي 

 يتمثلبف في اختي:

: الدعـ الاجتماعي داخؿ العمؿ ويمثميا )رؤساء العمؿ  وزملبء العمؿ  والمحيطيف المصدر الأول -

 مؿ(.ببيئة الع

)أفراد الأسرة  والأقارب  والأصدقاء   : الدعـ الاجتماعي خارج العمؿ ويمثمياالمصدر الثاني -

والجيراف( بالإضافة إلى شبكة العلبقات الاجتماعية التي يتفاعؿ معيا الفرد في حياتو اليومية. 

(Rocco et al., 1980.) 

ة علبقاتو الاجتماعية يتأثر بمدى التقدير أف أسموب التفاعؿ الاجتماعي الذي يقوـ بو الفرد داخؿ شبك

الذي يجده مف خلبؿ الدعـ الاجتماعي الذي يقدمو المحيطيف بو  وىذا يبرز مدى أىمية الكيفية التي 

يدرؾ فييا الفرد المقومات الأساسية التي تدفعو إلى ىذا التفاعؿ الاجتماعي الايجابي  وطبيعة دور 

 .الدعـ الاجتماعي في تكوينو وتقديره

( إلى أف العلبقات الاجتماعية لمفرد تقوـ عمى مقوـ انفعالي معرفي تدعمو أساليب Lazarusويشير )

مواجية الفرد وأنشطة اخخريف  وتقدير ىذا النوع يساعد الفرد عمى تحديد الوقت والظروؼ التي يحتاج 

 (.2001إلييا في تقديـ مصادر الدعـ الاجتماعي المطموبة لو )صقر  

( مصادر الدعـ الاجتماعي في ثمانية مصادر أساسية  ىي عمى النحو Norbek, 1984ويمخص )

 التالي:

)الزوج أو الزوجة  والأسرة  والأقارب  والجيراف  وزملبء العمؿ  وزملبء الدراسة  والأفراد الذيف يوفروف 

 الرعاية الصحية والنفسية  والمرشد أو المعالج النفسي  ورجاؿ الديف(
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مف أكثر الظواىر التي يكتنفيا الغموض. فيو في الأساس خبرة سيكولوجية تعتمد درجة ويعتبر الألـ 

ره. ويتميز الألـ بدلالاتو الجسمية يالإحساس بو  وبما يسببو مف عجز بشكؿ كبير عمى طريقة تفس

والنفسية  فعند سؤاؿ المريض حوؿ أكثر الأشياء التي تخيفو فيما يتعمؽ بمرض السرطاف والعلبج  

با ما تكوف إجابتو الألـ. كما أف خوفو مف عدـ التخفيؼ مف معاناتو يثير لديو شعورا بالقمؽ  وربما غال

 .(2008)تايمر   أكثر مما تثيره الجراحة أو فقداف أحد الأطراؼ أو حتى الموت

 المفسرة لمضغوط: النظريات 8.2

 النظرية السموكية: .1

يشير السموكيوف الى أف الضغوط تتمثؿ في الإعتماد عمى عممية التعمـ كمنطؽ مف خلبلو يتـ معالجة 

معمومات المواقؼ الخطرة التي يتعرض ليا الفرد والمثيرة لمضغط  وترتبط ىذه المعمومات شرطياً مع 

مخيفة ومقمقة )كامؿ  مثيرات حيادية أثناء الأزمة أو مرتبطة بخبرة سابقة فإف الفرد يصنفيا عمى أنيا 

2001.) 

 نظرية سبيمبرجر: .2

في الإطار المرجعي لنظريتو بتحديد طبيعة الظروؼ البيئية المحيطة والتي تكوف ضاغطة  ويميز بيف 

حالات القمؽ الناتجة عنيا  ويحدد العلبقة بينيا وبيف ميكانيزمات الدفاع التي تساعد عمى تجنب تمؾ 

الصدد يقدر الظروؼ الضاغطة التي أثارت حالة القمؽ لديو ثـ  النواحي الضاغطة  فالفرد في ىذا

إسقاط( او يستدعي سموؾ   يستخدـ الميكانيزمات الدفاعية المناسبة لتخفيؼ الضغط )كبت  إنكار

ذا كاف سبيمبرجر قد اىتـ بتحديد خصائص ا  التجنب الذي يسمح باليرب مف الموقؼ الضاغط  و 

الى مستويات مختمفة لحالة القمؽ  إلا أنو لا يساوي بيف  وطبيعة المواقؼ الضاغطة التي تؤدي

المفيوميف )الضغط  القمؽ(  وذلؾ لأف الضغط النفسي وقمؽ الحالة يوضحاف الفروؽ بيف خصائص 

القمؽ كرد فعؿ انفعالي والمثيرات التي تستدعي ىذه الضغوط  فالقمؽ كعممية انفعالية تشير الى تتابع 
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وكية التي تحدث كرد فعؿ لشكؿ ما مف الضغط وتبدأ ىذه العممية بواسطة الاستجابات المعرفية السم

 (.1999 مثير خارجي ضاغط )الرشيدي 

ويميز سبيمبرجر أيضا بيف مفيوـ الضغط ومفيوـ التيديد  فكلبىما مفيوميف مختمفيف  فكممة ضغط 

خطر الموضوعي  أما تشير الى الاختلبفات في الظروؼ والأحواؿ البيئية التي تتسـ بدرجة ما مف ال

كممة تيديد فتشير الى التقدير والتفسير الذاتي لموقؼ خاص عمى أنو خطير أو مخيؼ أي بمعنى 

 (.1999 توقع الخطر أو إدراؾ ذاتي لمخطر )الرشيدي 

الضغوط بأنيا القوة الخارجية التي تحدث تأثيراً عمى الفرد كخواص موضوعات بيئية  أو ظروؼ عرؼ 

 (. 2003مثيرة تتميز بدرجة مف الخطر الموضوعي )أبو حطب  

 :نظرية ىانز سيمي .3

يرى سيمي أف الضغوط تتكوف مف تمؾ المجموعة مف ردود الفعؿ التي أطمؽ عمييا التكيؼ العاـ  

يقابؿ التحدي لمبيئة ويتكيؼ مع الضغوط  ووفقاً لسيمي فإف التكيؼ العاـ يتكوف مف فالجسـ )عادةً( 

 ثلبث مراحؿ:

  مرحمة الإنذار )التنبيو(: فييا يتـ استثارة الجياز العصبي المستقؿ والجياز الغدي  ويظير الجسـ

 تغيرات مميزة لمتعرض المبدئي لمضاغط  وفي نفس الوقت ينخفض مستوى المقاومة.

  مرحمة المقاومة: وفييا يحاوؿ الجسـ التكيؼ مع المطالب الفسيولوجية التي تقع عمى كاىمو  وذلؾ

بمقاومة مصدر التيديد  وعندما يكوف الضاغط مستمراً يتـ استنزاؼ طاقة الجسـ عمى المقاومة 

 ويدخؿ الكائف الحي في المرحمة الثالثة.

 لكائف اللبزمة لمتكيؼ  ويحدث الإنييار الصحي مرحمة الإستنزاؼ )الإنياؾ(: وفييا تنيؾ طاقة ا

ومعاناة الجسـ مف تمؼ أو ضرر لا يمكف إيقافو بعد التعرض لفترة طويمة لمثير ضاغط  وقد 

 (.2006تظير علبمات استجابة الإنذار مف جديد أو يموت الكائف الحي )عبد المعطي  



52 
 

 :نظرية روجرز .4

التي خبرىا فأنكرىا أو حرفيا  ثـ عمى محاولة  ركز روجرز عمى استبصار الفرد بذاتو والخبرات

التقريب بينيا  وأحداث التطابؽ بيف الذات والخبرات  مما يعطي الفرد الفرصة لنمو سميـ ومتوافؽ 

ويصبح إنساناً سوياً ومتكامؿ الأداء  وترتبط ىذه النظرية بما يسمي بالإرشاد والعلبج المتمركز حوؿ 

علبج الجماعي بأنو يقدـ مساعدة للؤفراد والجماعات في مواقؼ المسترشد  إذ يصؼ الإرشاد وال

الاضطراب النفسي والصراع والضغوط  وأف لكؿ فرد قدرات داخمية يمكف استخداميا لفيـ ذاتو وتعديؿ 

مفيومو عف ذاتو وتعديؿ سموكو واتجاىاتو نحو اخخريف  وىذا يحتاج إلى تواصؿ المرشد والمسترشد 

لمناسب لمتخمص مف الضغوط النفسية  وىنا يقوـ المسترشد بتوجييو نحو مف خلبؿ تييئة الجو ا

 (.2009النضج الإنفعالي وحؿ مشكلبتو بنفسو )الغرير  

 :المعرفي التقدير (Lazarus, 1970)نظرية  .5

يرى لازاروس أف الضغوط تنشأ عندما يوجد تناقض بيف متطمبات الشخصية لمفرد  ويؤدي ذلؾ إلى 

دراكو في مرحمتيف الأولى ىي الخاصة بتحديد ومعرفة أف بعض الأحداث في حد ذاتيا تقييـ التيديد   وا 

شييسبب الضغوط  والثانية ىي التي يحدد فييا أساليب حؿ المشكلبت التي تظير في الموقؼ  

ويتضح مف ىذه النظرية أف ما يعتبر ضاغطاً بالنسبة لفرد ما لا يعتبر كذلؾ بالنسبة لفرد آخر  

ؾ عمى سمات شخصية الفرد  وخبراتو الذاتية  وميارتو في تحمؿ الضغوط  وحالتو ويتوقؼ ذل

الصحية  وعمى عوامؿ ذات صمة بالموقؼ نفسو  وعوامؿ البيئة الإجتماعية كالتغيير الإجتماعي  

 (.2006والكحموت   ومتطمبات الوظيفة )الكحموت

عرؼ الضغوط بالشيء الذي يقيمو  ويعتبر لازاروس أوؿ مف قدـ وجية النظر النفسية لمضغوط حيث

 الفرد بأنو ضار  أو ميدد  أو متحد  ولقد وضع فكرة التقييـ وذكر نوعيف لمتقييـ وىما:
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ويقصد بو تقييـ الفرد لمحدث ىؿ ىو سمبي  أـ إيجابي   Primary Appraisalالتقييـ الأوؿ  .1

أو  Threatأو ميدد  Harmأـ عادي فإذا أدرؾ الفرد بأنو سمبي يقوـ بتقييمو ىؿ ىو ضار 

 .Challengeمتحد 

ويقصد بو تقييـ الفرد لإمكانات الشخصية والمادية   Secondary Appraisalالتقييـ الثانوي  .2

 (.2003والإجتماعية لمواجية الحدث الذي قيمو حدث ضاغط )أبو حطب  

 وكلب التقييميف متأثريف بعدة عوامؿ ىي: 

 طبيعة المنبو نفسو. .1

 ية.خصائص الفرد الشخص .2

 الخبرة السابقة بالمنبو. .3

 ذكاء الفرد. .4

 المستوى الثقافي لمفرد. .5

 تقييـ الفرد لإمكانياتو  .6

 كانون:نظرية  .6

عرؼ كانوف الضغط بأنو ردود فعؿ الجسـ في حالة الطوارئ  وأشار إلى مفيوـ استجابة المواجية أو 

(  التي قد يسمكيا الفرد حياؿ تعرضو لممواقؼ المؤلمة في البيئة وتعتبر Fight or Flightاليروب )

ىذه الإستجابة تكيفية لأنيا تمكف الفرد مف الإستجابة بسرعة الفرد  ويمكف أف تكوف ضارة لمفرد لأنيا 

تزيد مف أدائو الإنفعالي والفسيولوجي عند التعرض لمضغوط المستمرة ولا يستطيع المواجية أو 

ويحدث تنشيط لمجياز العصبي السمبثاوي والجياز الغددي مما يحدث تغيرات فسيولوجية  اليروب 

تجعؿ الشخص مستعد لمواجية التيديد أو اليروب ويرى كانوف أف جسـ الإنساف مزود بميكانيزـ 

 يساىـ في الإحتفاظ بحالة الإتزاف  أي قدرة الجسـ عمى مواجية التغيرات التي تحدث والميؿ لمعودة الى
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الوضع الفسيولوجي الذي كاف عميو قبؿ الضغط  لذلؾ فإف أي متطمب بيئي إذا فشؿ الجسـ في 

 (.2001التعامؿ معو فإنو يخؿ بيذا الإتزاف  ومف ثـ ينتج المرض )عثماف  

 (Critical Life Events Theory) نظرية أحداث الحياة الضاغطة ليولمز وراىي: .7

يرى أف أحداث الحياة سواء كانت إيجابية أو سمبية مف شأنيا أف تسبب ضغطاً لمفرد  وأشار إلى أف 

تكدس وتراكـ أحداث الحياة الضاغطة )الضغوط البيئية( يحدث المشقة والضعؼ لمفرد  وترتبط أحداث 

بط بالإكتئاب والقمؽ الحياة الضاغطة التي تيدد الفرد ولا يمكف التحكـ بيا بالمشقة النفسية  وكذلؾ ترت

وظيور بعض الإضطرابات الذىنية مثؿ البارانوياوالشيزوفرينيا  وقد تؤدي إلى أعراض واضطرابات 

 (.2016)العزة  نفسية 

 نظرية التوافق بين الفرد والبيئة لوليامسون:  .8

فالفرد يحاوؿ تقوـ ىذه النظرية عمى أف الضغوط تكوف نتيجة الفجوة واختلبؿ التوازف بيف الفرد والبيئة  

الاحتفاظ بالتوازف بيف الجانب العقمي والبدني  ومواجية التغيرات الحياتية التي مف شأنيا أف تؤدي إلى 

الخمؿ في ىذا التوازف. أي أف الضغوط تنتج مف سوء التوافؽ بيف الفرد والبيئة وينتج سوء التوافؽ مف 

 جانبيف أساسييف ىما:

 الشخصية مع المطالب المطروحة. مدى الإنسجاـ بيف القدرات وميارتو .1

 (.2016مدى الإتباع الفعمي لمحاجات والتوقعات التي يطمح إلييا الفرد )العزة   .2

وتؤكد ىذه النظرية عمى العلبقة بيف إدراؾ الفرد إحدى المياـ إدراكو عمى إكماؿ ىذه الميمة وما لديو 

وأف تزداد عند اتساع الفجوة بيف مف حافز عمى إكماليا وبالتالي تفترض بأف مشاعر الضغط لا بد 

  العتيبي)الفرد والبيئة  وبالتالي مقدار الضغط يتفاوت بحسب مستوى التحدي الذي يفضمو الفرد 

2008.) 
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  Learned Helplessness Theoryنظرية العجز المكتسب لسيمجمان:  .9

يرجع مفيوـ العجز المتعمـ إلى أف تكرار تعرض الفرد لمضغوط مع اعتقاده بأنو لا يستطيع التحكـ في 

المواقؼ الضاغطة أو مواجيتيا فإف ىذا يجعؿ الفرد يشعر بالعجز وعدـ القيمة وبالتالي يبالغ في 

واجيتيا مما يجعمو تقييمو للؤحداث والمواقؼ التي يمر بيا ويشعر بالتيديد منيا  وبعدـ قدرتو عمى م

بالفشؿ بشكؿ مستمر  ويدرؾ أف فشمو وعدـ قدرتو عمى مواجيتيا في الماضي والحاضر يشعر 

والمستقبؿ ومف ثـ يشعر باليأس وبالتالي الشعور بالسمبية والبلبدة وانخفاض تقدير الذات ونقص 

 (. 2005سميجماف  الدافعية والإكتئاب )

 (Psychoanalytic Theory) :نظرية التحميل النفسي .10

أف ديناميات الشخصية تنطوي عمى التفاعلبت المتبادلة وعمى الصداـ بيف  (2010)يرى فرويد

( الجانب Ego( وىو الجانب البيولوجي لمشخصية  والأنا )Idالجوانب الثلبثة لمشخصية وىي اليو)

المجتمع  فاليو تحاوؿ ( ويعكس قيـ ومعايير Super Egoالسيكولوجي لمشخصية  والأنا الأعمى )

دائماً السعي نحو إشباع المحفزات الغريزية  ودفاعات الأنا لا تسمح ليذه المحفزات والرغبات الغريزية  

الصادرة مف اليو بالإشباع ما داـ ىذا الإشباع لا يتسؽ مع قيـ ومعايير المجتمع  ويتـ ىذا عندما 

يقع الفرد فريسة لمصراعات والتوترات  تكوف الأنا قوية  لكف عندما تكوف ضعيفة فسرعاف ما

والتيديدات  وبالتالي لا تستطيع الأنا القياـ بوظائفيا ولا تستطيع تحقيؽ التوازف بيف مطالب ومحفزات 

 .اليو ومتطمبات الواقع الخارجي  وعمى ىذا ينتج الضغط النفسي 

ة  أنو ناتج عف ( عمى أف الضغط النفسي كمسبب للؤمراض والإضطرابات النفسيJungويؤكد )

الطاقة التي توجد لدى الإنساف بالفطرة وىذه الطاقة تنتج سموكيات فطرية وتطورىا خبرات الطفولة مما 

ذا ما واجو الإنساف أنواعاً مف الصراعات النفسية  يكوف شخصيتو المستقبمية وسموكو المتوقع  وا 



56 
 

و وىو ما يسمى بالمرض النفسي الداخمية نتيجة ضغوط حياتية مختمفة يتغير السموؾ المتوقع حدوث

 (.1998الناتج عف الضغوط الذي يحتاج إلى علبج )يحيى  

 :الاجتماعية الدعمنظريات  9.2

أف ىناؾ عمميتيف أساسيتيف مف خلبليما يمكف أف تؤثر  (Kelly, 2007وفي ىذا الصدد يذكر )

 مصدات الضغوط.العلبقات الاجتماعية عمى الصحة : ىما نموذج التأثير الرئيسي و نموذج 

ذات فائدة لأف يكوف الفرد بخير  الدعـيفترض أف  Main effect modelنموذج التأثير الرئيسي   (1)

فنجد أف الشخص المنخرط في شبكة اجتماعية مف المحتمؿ   سواء أكاف واقعا تحت ضغوط أو لا

والأمف أكثر مف  وأف يتولد لديو الشعور بالانتماء  وأف يعرؼ قيمة ذاتو  أف يمر بخبرات ايجابية

ضبطيا  وكيفيةغيره والتغير في أفكار الشخص فيما يتعمؽ بمفيومو الذات والشعور بقيمو ذاتو 

فمف المحتمؿ أف مثؿ ىذه الأشياء تقمؿ الضيؽ لدى الفرد وتزيد   جميعيا يؤثر عمى صحتو

 دافعيتو للئىتماـ بنفسو كما تزيد مف الوظيفو المناعية لديو.

الاجتماعية ذات  الدعـيظير أف  Stress-buffering modelالضغوط  نموذج الحماية مف  (2)

تماعيةالتى جويركز كوىيف وآخروف عمى سمات العلبقات الا  فائدة لمف يمروف بضغوط  بالفعؿ

 أو تحافظ عمى الصحة البدنيو أو النفسية . ويعتقد بأنيا ترتقي بػ

الاجتماعية المرتفعة تحمي الشخص  ةىذا النموذج يقصد بو أف المساند ( أف  Stroebe et alويرى )

 (2003مف سيطرة الضغط النفسي وتأثيره السمبي عمى حالتو الصحية )الصباف ,

 ( وىما:2003  ىناؾ نموذجاف آخراف )الصباف
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 :نموذج الأرتباط (1)

الاجتماعية التي يقدميا الأىؿ  الدعـ( أف Attachementمؤسس نظرية الارتباط ) Bowlbyيرى  

والأصدقاء لا تعوض الفرد عف النقص الكبير الذي يكوف حدث لو بسبب فقد شخص عزيز لأنو فقد 

 الشخص الذي يمثؿ الارتباط .

 وىناؾ نوعاف مف الشعور بالوحدة النفسية ىما:

  الشعور بالوحدة الوجدانية . -1

 الشعور بالوحدة الاجتماعية.  -2 

أرمؿ (  –الاجتماعية تؤثر فقط في الشعور بالوحدة الاجتماعية أما الحالة الزواجية ) متزوج  الدعـو 

فيى تؤثر في الشعور بالوحدة الوجدانية , وذلؾ لأف غياب الارتباط الوجداني مع الشكؿ الذي يتعمؽ 

ذج الارتباط بو الفرد يؤثر عمى الشعور بالوحدة الاجتماعية , وىناؾ بعض الدراسات التي أيدت نمو 

واعتبرت أف تعبير الفرد عف خبراتو الوجدانية سواء بالكتابة أو الحديث يؤدي إلى التحسف في حالتو 

الصحية بؿ أف الكممات التي يستخدميا في وصؼ الصدمة تنبأ عف مدى التحسف في حالتو الصحية 

 البدنية أو النفسية .

 :لنموذج الشامؿ( ا2)

 الدعـ( وىو يرى أف 1981( وتـ إعادة تطويره في عاـ )Liberman & Pearlinوضع ىذا النموذج )

 الاجتماعية يمكف أف تحقؽ تأثيرىا حتى قبؿ وقوع الحدث الضاغط عمى النحو اختي:

  الاجتماعية مف احتمالية وقوع الحدث الضاغط. الدعـيمكف أف تحد 

  لأىمية قد تعدؿ أو تغير مف خلبؿ تفاعميا مع العوامؿ ذات ا الدعـإذا وقع الحدث الضاغط فإف

 ومف ثـ تمطؼ أوتخفؼ مف التوتر المحتمؿ.  مف إدراؾ الفرد لمحدث
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  إذا وصؿ التوتر إلى درجة تجعؿ الحدث المتوقع يغير مف وظائؼ الدور يمكف لممساندة أف تؤثر

 بيف الحدث الضاغط والإجياد المصاحب. عمى العلبقة

  وبذلؾ   الاجتماعية في استراتيجيات المواجية أو التعامؿ مع الحدث الضاغط الدعـيمكف أف تؤثر

 تعدؿ مف العلبقة بيف الحدث وما يسببو مف إجياد.

  بمقدار الدرجة التي ينحدر عندىا الحدث الضاغط فإف عوامؿ شخصية مثؿ تقدير الذات تجعؿ

 أف تعجؿ مف ىذه اخثار. الدعـفي إمكانية 

  عمى مستوى التوافؽ. الدعـمباشر مف قد يكوف ىناؾ تأثير 

ىذه النماذج السابقة تعمؿ عمى حماية الفرد مف سيطرة الضغط النفسي وتأثيره السمبي عمى حياتو 

 الصحية البدنيو أو النفسية.
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 الدراسات السابقة: 10.2

 الدراسات العربية: 1.10.2

فٙ‌يشكهخ‌انذراسخ:‌ٔسٛزى‌فٙ‌ْذا‌انغشء‌يٍ‌انفصم‌عزض‌انذراسبد‌انًزعهمخ  

ىدفت إلى الكشؼ عف مستوى الألـ النفسي لدى مرضى السرطاف   دراسة (2016) براىميةأجرى 

ومعرفة الفروؽ في مستويات متغير الجنس  السف ونوع العلبج  حيث أجريت الدراسة عمى عينة 

مريض مراجع لمراكز مكافحة السرطاف واستعماؿ مقياس الاكتئاب  القمؽ والضغط )  230مكونة مف 

DASS21 ( يعانوف مف 68.69نتائج الدراسة إلى أف حوالي ) تالبيانات. أظير ( لغرض جمع%

%( لدييـ ضغط متوسط وتبيف أف ىناؾ 47.82%( مف قمؽ منخفض  بينما )63.04اكتئاب و )

  فروقا دالة في مستوى الاكتئاب  القمؽ والضغط وفقا لمسف وذلؾ بارتفاعيا لدى الإناث مقارنة بالذكور

المرضى الذيف يتمقوف العلبج الكيميائي. في حيف لـ  كما اتضح وجودىا في مستوى الضغط لحساب

تسجؿ أي فروؽ في مستوى الألـ النفسي وفقا لمسف.ونستنتج أنو مف الضروري لمقدمي الرعاية 

 الصحية معرفة وتقييـ الألـ النفسي وذلؾ لغرض تقديـ الدعـ والرعاية المناسبة لممرضى.

الكشؼ عف مستوى الرضا عف الحياة ومستوى ىدفت إلى التي  (2015دراسة طشطوش )وقد سبقة 

الدعـ الاجتماعي المدرؾ والعلبقة بينيما لدى مريضات سرطاف الثدي. تكونت عينة الدراسة مف 

( مريضة مف مريضات السرطاف المتمقيات لمعلبج في مركز الحسيف لمسرطاف. أظيرت نتائج 215)

الثدي جاء ضمف المستوى المتوسط  وأف الدراسة أف مستوى الرضا عف الحياة لدى مريضات سرطاف 

ىنالؾ فروقاً دالة إحصائياً في مستوى الرضا عف الحياة تبعاً لمتغيرات: العمر  والحالة الاجتماعية  

ض. كما أظيرت نتائج الدراسة أف مستوى رحمة العلبج  ومدة الإصابة بالمر والمستوى التعميمي  وم

ف الثدي كاف مرتفعاً  وأف ىنالؾ فروقاً دالة إحصائياً في الدعـ الاجتماعي المدرؾ لدى مريضات سرطا

مستوى الدعـ الاجتماعي المدرؾ تبعاً لمتغير مدة الإصابة بالمرض  بينما لـ يكف ىنالؾ فروؽ دالة 
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إحصائياً في مستوى الدعـ الاجتماعي المدرؾ تبعاً لمتغيرا ت: العمر  والحالة الاجتماعية  والمستوى 

ج. وأخيراً  أظيرت نتائج الدراسة وجود علبقة ارتباطية إيجابية دالة إحصائياً العلب ومرحمة التعميمي 

 .بيف مستوى الرضا عف الحياة ومستوى الدعـ الاجتماعي لدى مريضات سرطاف الثدي

الضغوط التي تعاني منيا المرأة المصابة بسرطاف الثدي و  في دراستو (2015حجازي )كما بين 

  وتكونت عينة الدراسة خدمة الجماعة لمواجيتيا طريقةعلبج الواقعي في تصور مقترح لمدخؿ ال

الأوراـ بمحافظتي الفيوـ  اداتات بسرطاف الثدي المترددات عمى عي( مف النساء المصاب110)

وتمثؿ أىميا في الخوؼ مف إجراء  ةالصحيالضغوط  تحديدطبيعةتوصمت الدراسة إلى    والقاىرة

المرض المتمثؿ في استئصاؿ الثدي و تساقط شعر الرأس والانزعاج  لطبيعةاللبزمة  العممياتالجراحية

المختمفة والشعور  العلبجيةالجمسات  ىيميائية والصعوبة في المداومة عممف التعرض لبعض المواد الك

وتمثمت في  الأسريةالضغوط  تحديدطبيعةوكذلؾ تـ التوصؿ إلى  بالإجياد عند التعرض للئشعاع.

بالسرطاف  تياإصابو الشعور بالارتباؾ الأسري بعد   بسبب المرض الأسريةأداء الأعماؿ  فيوبة الصع

داخؿ أسرتيا بعد المرض و يضايقيا تجاىؿ أفراد أسرتيا  الاجتماعيةفي الأدوار  رتغيحدوث  يؤرقيا

التوصؿ وكذلؾ تـ   مع الزوج بعد مرضيا الجنسيةبعد إصابتيا بالسرطاف ومعاناتيا مف المصاعب 

التي تقوـ  الاجتماعيةمف ضعؼ الأنشطة  مضايقتياوتمثمت في  الاجتماعيةالضغوط  تحديدطبيعةإلى 

مع الأىؿ و ضعؼ علبقاتيا مع الجيراف ونقص  زياراتياوالصعوبة في تبادؿ   بيا بسبب مرضيا

 .الاجتماعيةالمشاركة في المناسبات 

 جنبية:الدراسات الأ 2.10.2

 Nikolic) دراسة ،‌ٔيٍ‌أًْٓب:انذراسبد‌الأعُجٛخ‌فٙ‌ْذا‌انًغبل‌ٔأَزغذ‌عذح‌دراسبد‌اْزًذكًب‌

et al., 2015)  ىدفت إلى تحديد مستوى الصعوبات وأنواع المساعدة المطموبة  ومستوى التي

الرضا لدى المصابات بسرطاف الثدي كما ىدفت الدراسة إلى فحص العلبقة بيف مستوى الرضا 
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والأنشطة الحياتية اليومية. أجريت الدراسة في الأكاديمية الطبية العسكرية في بمغراد بالتعاوف مع 

عمى عينة  2012جمعية النساء المصابات بسرطاف الثدي في فترة الواقعة مف حزيراف إلى أيموؿ عاـ 

تنقؿ والتغذية أظيرت نتائج الدراسة أف مستوى الرضا كاف مرتفعاً في مجالات ال مريضة.( 30مف )

والاتصالات والعلبقات الشخصية. كما أظيرت  ومستوى في الرضا في مجالات الترفيوالسكف  وأقؿ 

نتائج الدراسة وجود علبقة ارتباطية دالة إحصائياً بيف مستوى الرضا  ومستوى إنجاز الأنشطة اليومية 

رتباط في مجالات دنى مستوى للبة المجتمعية  وكاف أفي مجالات الأنشطة البدنية والمسؤولية والحيا

 التوظيؼ والنظافة الشخصية والسكف والتنقؿ والعمؿ والترفيو.

أنماط التعمؽ والدعـ الاجتماعي المدرؾ كعوامؿ متنئة  (Ozolat et al., 2014دراسة )تناولت و 

مريضاً ( 68بالتكيؼ النفسي والاجتماعي لدى مرضى السرطاف في تركيا. تكونت عينة الدراسة مف )

( سنة. أظيرت نتائج الدراسة أف الانطوائية ناتجة عف 74-18ىـ بيف )ر ومريضة تراوحت أعما

صعوبة في العلبقات الاجتماعية  وزيادة في التوتر النفسي بعد تشخيص السرطاف  كما أظيرت نتائج 

لأشخاص الدراسة أف الأشخاص المقدـ ليـ دعـ اجتماعي كبير أكثر دراية بالعناية الصحية مف ا

المقدـ ليـ دعـ اجتماعي قميؿ  وأف الدعـ الاجتماعي الكبير لو تأثير إيجابي في تعديؿ العلبقات 

 الأسرية  وتقميؿ التوتر النفسي لمرضى السرطاف مقارنة بالأشخاص المقدـ ليـ دعـ اجتماعي أقؿ.

مثؿ:   التعرؼ إلى جوانب العلبقات الأسرية (Svetina & Nastran, 2012دراسة )وبينت 

المرونة  والتماسؾ  والتواصؿ  والرضا عف الحياة لدى عينة مف المصابات بسرطاف الثدي في 

( امرأة مصابة بسرطاف الثدي بعمر يتراوح 190الولايات المتحدة الأمريكية. تكونت عينة الدراسة )

راسة وجود ( سنة  وشممت العينة أفراداً مف مستويات تعميمية مختمفة. أظيرت نتائج الد31-38)

علبقة ارتباطية بيف المتغيرات الديمغرافية لممرأة بيف التكيؼ مع الحياة المرضية. كما بينت نتائج 
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الدراسة أف التماسؾ الأسري الإيجابي والمرونة الأسرية يدعماف تكيؼ المرأة  ويحسناف مف حالتيا 

 النفسية إذا ما تـ توجيييا بطريقة صحيحة.

الضيؽ النفسي والتكيؼ والدعـ الاجتماعي لمريضات  في دراستو (Drageset, 2012) وقد بين

( مريضة بسرطاف 21سرطاف الثدي في مرحمتي التشخيص وقبؿ الجراحة. تكونت عينة الدراسة مف )

الدعـ الاجتماعي كاف الثدي  وتـ تشخيصيف حديثاً قبؿ إجراء الجراحة. أظيرت نتائج الدراسة أف 

كيؼ الموجو الفعاؿ الذي يركز عمى العاطفة الموجية  ولا علبقة لو بآليات إيجابي في الت ؿمرتبطاً بشك

الدفاع المعرفية وآليات الدفاع العدوانية  وكانت مستويات التعميـ العالي تتعمؽ في التوسع باستخداـ 

التكيؼ الموجو الفعاؿ. كما أشارت النتائج إلى أف التواصؿ مع الدعـ الاجتماعي كاف متاحاً بتقديـ 

الدعـ والمعمومات والمشورة والرعاية ووجود المقربيف  مع العمـ أف كؿ مف الأسرة والرعاية الصحية 

 والمعمومات المينية والاتصاؿ الميني أعطى الشعور بالأمف  وأعطى الدعـ الاجتماعي قوة.

إلى التحقؽ مف مدى ما تقوـ بو الدعـ والدعـ النفسي مف  (Dorros et al., 2010) دراسةىدفت و 

قبؿ أزواج المصابات بسرطاف الثدي مف التخفيؼ مف حدة المشقة النفسية التي تعاني منيا المريضات 

مف الأزواج )زوج وزوجة(  طبؽ مقياس  95في مراحؿ المرض المبكر  تكونت عينة الدراسة مف 

لقياس القمؽ والاكتئاب والمقابمة الشخصية  وتوصمت  HADS الدعـ الاجتماعية ومقياس المستشفى

النتائج إلى أف أزواج المصابات يعانوف مف القمؽ والاكتئاب لما ألـ بزوجاتيـ  كما أف الدعـ النفسي 

التي تمقاه المريضات مف أزواجيف يسيـ بالتخفيؼ مف حدة الأعراض النفسية لدييف  والعامؿ النفسي 

 تقديـ العلبج أو تأخرة. عامؿ ميـ ومساعد في
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 التعقيب عمى الدراسات السابقة: 3.10.2

مرض سرطاف الثدي وما يسببو مف إلى يتضح مف خلبؿ الدراسات السابقة مدى أىمية التعرؼ 

ضغوط نفسية عمى المريضات ومدى أىمية الدعـ الاجتماعي في مساعدة المريضات في مواجية 

ف أف تمر بيا المريضات وبالرغـ مف تعدد الدراسات في ىذا المرض وتخطية بأقؿ ضغوط نفسية يمك

الموضوع إلا اف نسبة الوعي بيف فئات المجتمع بيذا المرض محدودة بالنسبة لمضغوط الواقعو عمى 

 المريضات.

 :ةدراسات الضغوط النفسي

إلى الكشؼ عف مستوى الألـ النفسي لدى مرضى السرطاف  ومعرفة  ركشد‌انذراسبد‌انسبثمخ‌عهٗ

(  ودراسة 2016كما جاء بدراسة براىمية ) الفروؽ في مستويات متغير الجنس  السف ونوع العلبج

الضغوط التي تعاني منيا المرأة المصابة بسرطاف الثدي و تصور مقترح ( ىدفت إلى 2015حجازي )

 خدمة الجماعة  يقةطر لمدخؿ العلبج الواقعي في 

 دراسات الدعم الاجتماعي:

إلى الكشؼ عف مستوى الرضا عف الحياة ( 2015وىدفت دراسة الطشطوش )  مؤسسات المجتمع

 Nikolic et)ودراسة   ومستوى الدعـ الاجتماعي المدرؾ والعلبقة بينيما لدى مريضات سرطاف الثدي

al.,2015)  ىدفت إلى تحديد مستوى الصعوبات وأنواع المساعدة المطموبة  ومستوى الرضا لدى

المصابات بسرطاف الثدي كما ىدفت الدراسة إلى فحص العلبقة بيف مستوى الرضا والأنشطة الحياتية 

الاجتماعي المدرؾ  التعرؼ إلى أنماط التعمؽ والدعـىدفيا (Ozolat et al., 2014)  ودراسة اليومية

 ,Svetina & Nastran)  ودراسة مرضى السرطاف وامؿ متنئة بالتكيؼ النفسي والاجتماعي لدىكع

المرونة  والتماسؾ  والتواصؿ   مثؿ:  التعريؼ إلى جوانب العلبقات الأسرية ىدفياالتي  (2012

 .والرضا عف الحياة لدى عينة مف المصابات بسرطاف الثدي
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الضيؽ النفسي والتكيؼ والدعـ الاجتماعي لمريضات  معرفةإلى  (Drageset, 2012)وىدفت دراسة 

إلى  (Dorros et al., 2010)  وىدفت دراسة سرطاف الثدي في مرحمتي التشخيص وقبؿ الجراحة

ؿ أزواج المصابات بسرطاف الثدي مف التحقؽ مف مدى ما تقوـ بو الدعـ والدعـ النفسي مف قب

 .تعاني منيا المريضات في مراحؿ المرض المبكرالتخفيؼ مف حدة المشقة النفسية التي 

وقد اتفقت دراستي مع الدراسات السابقة بالعديد مف الجوانب وىي الضغوط الواقعة عمى المريضات 

وتفسير علبقة الضغط بالعديد مف المتغيرات وقد أكدت الدراسات السابقة عمى أىمية الدعـ الاجتماعي 

 .ستكمالًا لمدراسات السابقة وما نادت بو مف توصيات  وستكوف الدراسة الحالية الممرضات

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



65 
 

 

 

 

 الفصل الثالث

 الطريقة والإجراءات

 منيج الدراسة

 الدراسة وعينة مجتمع 

 اداة الدراسة

 أداة الدراسةصدق 

 الدراسة أداة ثبات 

 المعالجة الإحصائية

 

 

 

 



66 
 

 الفصل الثالث:

 الطريقة والاجراءات

 مقدمة  1.3

وكػذلؾ مجتمػع   لإجػراء دراسػتياة وأدواتيػا التػي اختارتيػا الباحثػ  ىذا الفصػؿ منيجيػة الدراسػةيستعرض 

ة الباحثػػ اتبعتيػػاوالطريقػػة التػي   الدراسػة  وعينػػة الدّراسػة وخصائصػػيا ةعميػػو الباحثػػت الدّراسػة الػػذي أجػر 

لإحصػػائية لبيانػػات وطريقػػة المعالجػػة ا  لمتأكػػد مػػف صػػدؽ أداة الدراسػػة  وكيفيػػة التحقػػؽ مػػف ثبػػات الأداة

 .الدراسة

 منيج الدراسة 2.3

متػػػػو ءاسػػػتناداً إلػػػػى طبيعػػػػة الدّراسػػػػة وأىػػػػدافيا اسػػػػتخدمت الدّراسػػػػة الحاليػػػػة المػػػػنيج الوصػػػػفي  وذلػػػػؾ لملب

لأغراض الدراسة  مف حيث رصد وتحميؿ واقع مشكمة الدّراسة في الوقت الحاضر وكمػا ىػي فػي الواقػع 

لمثؿ ىػذه  -ةفي رأي الباحث -يا  وىو المنيج المناسب والأفضؿمف خلبؿ وصفيا  وتفسيرىا  والتنبؤ ب

 الدراسات.

  الدراسةوعينة مجتمع  3.3

لمعاـ وضواحييا  لقدسدينة افي م مريضات سرطاف الثديتألؼ مجتمع الدراسة مف جميع 

مف مريضات سرطاف الثدي المترددات عمى  (224اشتممت عينة الدراسة عمى )و   2017/2018

 (1.3)والجدوؿ  ة لمناسبتيا ليذه الدراسة.ي  وتـ استخداـ العينة القصدفي المحافظة الصحيةالعيادات 

 .عينة الدراسةالخصائص الديمغرافية ليوضح 
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 خصائص العينة الديمغرافيةالأعداد، والنسب المئوية ل (1.3جدول رقم )

 القيم الناقصة النسبة المئوية العدد المتغيرات
  المؤىل العممي

- 
 

 63.4 142 أقل من توجييي
 31.3 70 بكالوريوس-توجييي

 5.4 12 أعمى من بكالوريوس
  الحالة الاجتماعية

 
- 
 

 17.0 38 عزباء
 68.8 154 متزوجة
 14.3 32 غير ذلك

  عدد الأبناء
 
- 
 

 22.3 50 لا يوجد
 5.4 12 واحد
 16.1 36 اثنان

 56.3 126 فأكثر ةثلاث
  العمر

 
- 
 

30أقل من   20 8.9 
30-40  56 25.0 
41-50  56 25.0 

50أكثر من   92 41.1 
 

 داة الدراسةأ 4.3

استخدـ تـ ولفحص موضوع الضغط النفسي وعلبقتو بالدعـ الاجتماعي لدى مرضى سرطاف الثدي  

الضغوط  ( فقرة  ومقياس16تكوف مف )الذي (  2015) طشطوشمف إعداد مقياس الدعـ الاجتماعي 

( 22الذي تكوف مف )  (2015) حجازيالثدي مف إعداد  التي تعاني منيا المرأة المصابة بسرطاف

مف المحكميف ثمانية تـ تعديميا بما يتناسب مع البيئة الفمسطينية  وبناءً عمى توجييات والتي فقرة  

 (.2.5(  )1.5)رقـ بتخصصات مختمفة  الممحؽ 
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 أداة الدراسةصدق  5.3

ؽ أداة الدّراسة بعرضيا عمى مجموعة مف المحكميف الذيف أبدوا عدداً مف تـ التحقؽ مف صد

 التي تـ أخذىا بعيف الاعتبار عند إخراج الأداة بشكميا النيائي  ىذا مف ناحية  الملبحظات حوليا

( لفقرات الأداة Factor Analysisومف ناحية أخرى  تـ التحقؽ مف الصدؽ بحساب التحميؿ العاممي )

 (.3.3-2.3وؿ رقـ )اوذلؾ كما ىو واضح في الجدبأبعادىا المختمفة  

 الضغوط النفسية( لفقرات مقياس Factor Analysis) نتائج التحميل العاممي. (2.3جدول رقم )

 درجة التشبع الفقرات الرقم
 0.60 . الذاكرة ضعؼ مف أعاني  .1

 0.61 . والتوتر القمؽ مف أشكو  .2

 0.67 . بالوحدة أشعر  .3

 0.82 . الأسباب لأتفو بسرعة أنفعؿ  .4

 0.67 . الحياة قيد عمى بالبقاء الأمؿ فقدت  .5

 0.60 . الأطفاؿ إنجاب عدـ فكرة تضايقني  .6

 0.74 . مظيري عمى العلبج تأثير مف أنزعج  .7

 0.66 . العلبج بسبب مالية صعوبات مف أعاني  .8

 0.79 . انوثتي فقداف مف بالخوؼ اشعر  .9

 0.60 . جنسية مشاكؿ مف أعاني  .10

 0.64 . المستمرة الطبية الفحوصات ترىقني  .11

 0.71 . جسمية آلاـ مف أعاني  .12

 0.65 . لمطعاـ شييتي فقدت  .13

 0.63 . التنفس في بضيؽ أحس  .14

 0.62 . سبباً  ليا أعرؼ لا غريبة مخاؼ تنتابني  .15
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‌

 الدعم الاجتماعي ( لفقرات مقياسFactor Analysis) نتائج التحميل العاممي. (3.3جدول رقم )

 0.73 .مرضي بسبب الحياة كراىية  .16

 0.74 .المزعجة الكوابيس ينتابني  .17

 0.73 .مرضي عف التحدث يّ عم يصعب  .18

 0.78 .مرضي بعد الغضب سريعة انا  .19

 0.72 .الحياة عمى الاقباؿ في صعوبة أجد  .20

 0.80 .بالسرطاف أصابتي بعد طبيعي غير أصبح نومي  .21

 0.65 مرضي بعد الحياة في طموحي مستوى انخفاض يضايقني  .22

 درجة التشبع الفقرات الرقم
 0.60 .اليو بحاجة أكوف عندما بقربي مميز شخص ىناؾ  .1

 0.62 . الأخريف عمى اعتمادي مف أتضايؽ  .2

 0.77 . مساعدتي فعلب تحاوؿ عائمتي  .3

 0.82 عائمتي مف فقط العاطفية المساعدة عمى أحصؿ  .4

 0.66 .عائمتي مف احتاجو الذي الدعـ عمى أحصؿ  .5

 0.70 . مساعدتي يحاولوف فعلب أصدقائي  .6

 0.87 . عائمتي مع مشاكمي عف التحدث أستطيع  .7

 0.95 .أصدقائي مع مشاكمي حوؿ التحدث يمكنني  .8

 0.81 .الاسرة داخؿ الخلبفات مف اتضايؽ  .9

 0.65 . الاخريف لحب افتقد  .10

 0.79 سعيدا أكوف لكي المناسبة الأجواء لي يييئوف  .11

 0.84 الحياة في مستقبمي تجاه بتفاؤؿ يشعروني  .12

 0.84 ينتابني عصبي ضغط أي عني يخففوف  .13
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‌

‌

 الدراسة أداة ثبات 6.3

لأداة الدّراسػػػة بأبعادىػػػا المختمفػػػة بطريقػػػة الاتسػػػاؽ الػػػداخمي بحسػػػاب معادلػػػة الثبػػػات تػػػـ حسػػػاب الثبػػػات 

 (.4.3(  وقد جاءت النتائج كما ىي واضحة في الجدوؿ رقـ )Cronbach Alpha) كرونباخ ألفا

 

 ( لأداة الدّراسة بأبعادىا المختمفة  Cronbach Alphaنتائج معادلة الثبات كرونباخ ألفا ). (4.3جدول رقم )

 

( أف أداة الدّراسة بأبعادىا المختمفة تتمتع بدرجة عالية 4.3تشير المعطيات الواردة في الجدوؿ رقـ )

 مف الثبات. جداً 

 :المعالجة الإحصائية 7.3

بمراجعتيػػا تمييػػداً لإدخاليػػا لمحاسػػوب  وأدخمػػت إلػػى الحاسػػوب  ةالباحثػػ تبعػػد جمػػع بيانػػات الدّراسػػة قامػػ

بشػػكؿ كبيػػر بإعطائيػػا أرقامػػاً معينػػة  أي بتحويػػؿ الإجابػػات المفظيػػة إلػػى رقميػػة  حيػػث أعطيػػت الإجابػػة 

بشكؿ قميؿ درجتيف  و بشكؿ قميؿ   و درجات 3بشكؿ متوسط درجات  و  4بشكؿ كبير درجات  و  5جداً 

  وذلؾ في الفقرات الموجبة وعكست في الفقرات السػالبة  بحيػث كممػا ازدادت الدرجػة ازدادت درجػة جداً 

 والعكس صحيح.  مرضى سرطاف الثديالضغوط النفسية ودرجة الدعـ الاجتماعي لدى 

 0.84 الأوقات كافة في منيـ بالقرب يشعروني  .14

 0.73 يحرجوني ولا مشاعري يراعوف  .15

 0.80 تصيبني التي واليموـ اخلاـ عني يخففوف  .16

 Alphaقيمة  عدد الفقرات أبعاد الدراسة الرقم
 0.87 22 الضغوط النفسية  .1
 0.84 16 الدعـ الاجتماعي  .2
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لنسب المئوية  والمتوسطات الحسابية تمت المعالجة الإحصائية اللبزمة لمبيانات باستخراج الأعداد  وا

عف طريؽ الاختبارات   (α≤.0.0)والانحرافات المعيارية  وقد فحصت فرضيات الدّراسة عند المستوى 

مف خلبؿ اختبارات  الإحصائية اختية  وذلؾ بعد التأكد مف درجة تجانسيا  وتوزيعيا الطبيعي

(Normality Plots and Histograms Tests): 

 (.t.tes) اختبار ت .1

 .(One way analysis of variance)اختبار تحميؿ التبايف الأحادي  .2

 (tukey testاختبار توكي ) .3

 (.(Standardized regressionمعامؿ الانحدار المعياري  .4

 (.Factor analysisالتحميؿ العاممي ) .5

 (.Cronbach Alphaمعامؿ الثبات ) .6

(  ولفيـ SPSSالرزـ الإحصائية لمعموـ الاجتماعية )تـ ذلؾ باستخداـ الحاسوب باستخداـ برنامج 

 (.10.3نتائج الدّراسة يمكف الاستعانة بمفتاح المتوسطات الحسابية كما ىو واضح في الجدوؿ رقـ )

 مفتاح المتوسطات الحسابية. . (5.3جدول رقم )

الضغوط النفسية ودرجة الدعم الاجتماعيدرجة  المتوسط الحسابي  
1-2.33  منخفضة 

2.34-3.67  متوسطة 
3.68-5  عالية 
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 الفصل الرابع:

_____________________________________________________ 

 نتائج الدراسة

 مقدمة 1.4

عػػف موضػػوع  ةإلييػػا الباحثػػت الدراسػػة التػػي توصػػميتضػػمف ىػػذا الفصػػؿ عرضػػاً كػػاملًب ومفصػػلًب لنتػػائج 

  وذلػؾ مػف خػلبؿ الإجابػة عػف الضغط النفسي وعلبقتو بالدعـ الاجتمػاعي لػدى مرضػى سػرطاف الثػدي

 باستخداـ التقنيات الإحصائية المناسبة.   فرضياتيا ختبارأسئمة الدّراسة وأىدافيا وا
 

 أسئمة الدراسة: نتائج 2.4

 بالسؤال الأول:المتعمقة  النتائج 1.2.4

 الثدي؟سرطان ى مستوى الضغط النفسي لدى مرضما 
  والمتوسػػطات الحسػػابية  والانحرافػػات المعياريػػة  والنسػػب الأعػػدادللئجابػػة عػػف ىػػذا السػػؤاؿ اسػػتخرجت 

  وذلػػؾ كمػػا ىػػو واضػػح فػػي الجػػدوؿ رقػػـ الضػػغط النفسػػي لػػدى مرضػػى سػػرطاف الثػػدي لمسػػتوىالمئويػػة 

(1.4.) 
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الضـغط النفسـي  لمسـتوى الأعداد، والمتوسطات الحسابية، والانحرافات المعيارية، والنسب المئوية. (1.4) جدول رقم

 لدى مرضى سرطان الثدي

المتوسط  العدد المتغير
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

 )%( الوزن النسبي

 53.0 0.68 2.65 224 الضغط النفسيمستوى 
 

أف مسػتوى الضػغط النفسػي لػدى مرضػى سػرطاف ( 1.4يتضح مف المعطيات الػواردة فػي الجػدوؿ رقػـ )

 (.53(  وبمغ الوزف النسبي لو )%2.65)مستوى ال ا  إذ بمغ المتوسط الحسابي ليذاً متوسط كاف الثدي
 

 السؤال الثانيالنتائج المتعمقة ب 2.2.4

    ؟سرطان الثديى الضغط النفسي لدى مرضما مؤشرات 

  والمتوسػػطات الحسػػابية  والانحرافػػات المعياريػػة والنسػػػب الأعػػدادللئجابػػة عػػف ىػػذا السػػؤاؿ اسػػتخرجت 

مرتبػػة حسػػب الأىميػػة  وذلػػؾ كمػػا ىػػو  الضػػغط النفسػػي لػػدى مرضػػى سػػرطاف الثػػديالمئويػػة لمؤشػػرات 

 (. 2.4واضح في الجدوؿ رقـ )

الضــغط النفســي لــدى لمؤشــرات المتوســطات الحســابية، والانحرافــات المعياريــة، والنســب المئويــة (. 2.4جــدول رقــم )

 مرتبة حسب الأىمية مرضى سرطان الثدي

رقم 
المتوسط  الضغط النفسيمؤشرات  الفقرة

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

الوزن 
 يالنسب
)% ( 

 76.2 1.26 3.81 . انعلاط ثسجت يبنٛخ صعٕثبد يٍ أعبَٙ  .1

 72.4 1.16 3.62 . الأسجبة لأرفّ ثسزعخ أَفعم  .2

 72.4 1.24 3.62 . انًسزًزح انطجٛخ انفحٕصبد رزْمُٙ  .3

 69.2 1.05 3.46 . عسًٛخ آلاو يٍ أعبَٙ  .4
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  مرتبػة حسػب الأىميػة سػرطاف الثػديالضغط النفسي لدى مرضى مؤشرات ( 2.4يوضح الجدوؿ رقـ )

 ترىقنػي  و الأسػباب لأتفػو بسػرعة أنفعػؿ  و العػلبج بسػبب ماليػة صػعوبات مػف أعػانيجاء في مقدمتيا: 

 . المستمرة الطبية الفحوصات
‌

‌

 68.0 1.20 3.40 .يزضٙ ثعذ انغضت سزٚعخ اَب  .5

 64.8 1.26 3.24 .ثبنسزطبٌ أصبثزٙ ثعذ طجٛعٙ غٛز أصجح َٕيٙ  .6

 60.8 1.64 3.04 . يظٓز٘ عهٗ انعلاط رأصٛز يٍ أَشعظ  .7

 59.2 1.23 2.96 . سججبً نٓب أعزف لا غزٚجخ يخبف رُزبثُٙ  .8

 57.4 1.26 2.87 . نهطعبو شٓٛزٙ فمذد  .9

 57.4 1.70 2.87 . إَصزٙ فمذاٌ يٍ ثبنخٕف اشعز  .10

 52.4 1.48 2.62 . ٔانزٕرز انمهك يٍ أشكٕ  .11

 50.8 1.09 2.54 . انزُفس فٙ ثضٛك أحس  .12

 50.0 1.43 2.50 يزضٙ ثعذ انحٛبح فٙ طًٕحٙ يسزٕٖ اَخفبض ٚضبٚمُٙ  .13

 46.6 1.26 2.33 .انًشعغخ انكٕاثٛس ُٚزبثُٙ  .14

 43.8 1.10 2.19 . انذاكزح ضعف يٍ أعبَٙ  .15

 43.0 1.44 2.15 .يزضٙ عٍ انزحذس عهٙ ٚصعت  .16

 39.6 1.56 1.98 . الأطفبل إَغبة عذو فكزح رضبٚمُٙ  .17

 38.8 1.13 1.94 .انحٛبح عهٗ الالجبل فٙ صعٕثخ أعذ  .18

 38.4 1.27 1.92 . ثبنٕحذح أشعز  .19

 37.6 1.21 1.88 . عُسٛخ يشبكم يٍ أعبَٙ  .20

 36.6 1.21 1.83 .يزضٙ ثسجت انحٛبح كزاْٛخ  .21

 34.2 1.07 1.71 . انحٛبح لٛذ عهٗ ثبنجمبء الأيم فمذد  .22
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 :ثالثالنتائج المتعمقة بالسؤال ال 3.2.4

 سرطان الثدي؟ى لدى مرضدرجة الدعم الاجتماعي ما 
  والمتوسػػطات الحسػػابية  والانحرافػػات المعياريػػة  والنسػػب الأعػػدادللئجابػػة عػػف ىػػذا السػػؤاؿ اسػػتخرجت 

  وذلػػؾ كمػػا ىػػو واضػػح فػػي الجػػدوؿ رقػػـ لػػدى مرضػػى سػػرطاف الثػػديدرجػػة الػػدعـ الاجتمػػاعي لالمئويػػة 

(3.4.) 

درجـة الـدعم الاجتمـاعي ل المئويـةالأعداد، والمتوسطات الحسابية، والانحرافات المعيارية، والنسب . (3.4) جدول رقم

 لدى مرضى سرطان الثدي

المتوسط  العدد المتغير
 الحسابي

الانحراف 
 )%( الوزن النسبي المعياري

 83.0 0.58 4.15 224 درجة الدعـ الاجتماعي
 

لػدى مرضػى سػرطاف درجػة الػدعـ الاجتمػاعي أف ( 3.4يتضح مف المعطيات الواردة فػي الجػدوؿ رقػـ )

 (.83)% ا(  وبمغ الوزف النسبي لي4.15)درجة ال ه  إذ بمغ المتوسط الحسابي ليذعاليةت الثدي كان
 

 رابعالسؤال الالنتائج المتعمقة ب 4.2.4

    ؟سرطان الثديى دى مرضدعم الاجتماعي لالما مؤشرات 

  والمتوسػػطات الحسػػابية  والانحرافػػات المعياريػػة والنسػػػب الأعػػدادللئجابػػة عػػف ىػػذا السػػؤاؿ اسػػتخرجت 

مرتبػػة حسػػب الأىميػػة  وذلػػؾ كمػػا ىػػو  لػػدى مرضػػى سػػرطاف الثػػديالػػدعـ الاجتمػػاعي المئويػػة لمؤشػػرات 

 (. 4.4واضح في الجدوؿ رقـ )
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الاجتمـاعي لـدى الـدعم المتوسـطات الحسـابية، والانحرافـات المعياريـة، والنسـب المئويـة لمؤشـرات (. 4.4جدول رقم )

 مرتبة حسب الأىمية مرضى سرطان الثدي

 

رقم 
المتوسط  الدعم الاجتماعيمؤشرات  الفقرة

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

الوزن 
 يالنسب
)% ( 

 91.6 0.69 4.58 .عائمتي مف احتاجو الذي الدعـ عمى أحصؿ  .1

 90.8 0.91 4.54 . مساعدتي فعلب تحاوؿ عائمتي  .2

 90.4 0.86 4.52 .اليو بحاجة أكوف عندما بقربي مميز شخص ىناؾ  .3

 89.8 0.92 4.49 يحرجوني ولا مشاعري يراعوف  .4

 89.2 0.90 4.46 ينتابني عصبي ضغط أي عني يخففوف  .5

 89.2 0.88 4.46 سعيدا أكوف لكي المناسبة الأجواء لي يييئوف  .6

 89.0 0.91 4.45 الحياة في مستقبمي تجاه بتفاؤؿ يشعروني  .7

 88.2 0.97 4.41 الأوقات كافة في منيـ بالقرب يشعروني  .8

 88.0 0.94 4.40 تصيبني التي واليموـ اخلاـ عني يخففوف  .9

 85.0 1.05 4.25 . مساعدتي يحاولوف فعلب أصدقائي  .10

 84.2 1.13 4.21 . الاخريف لحب افتقد  .11

 82.4 1.22 4.12 . عائمتي مع مشاكمي عف التحدث أستطيع  .12

 80.8 1.04 4.04 .الاسرة داخؿ الخلبفات مف اتضايؽ  .13

 77.6 1.34 3.88 .أصدقائي مع مشاكمي حوؿ التحدث يمكنني  .14

 62.4 1.55 3.12 عائمتي مف فقط العاطفية المساعدة عمى أحصؿ  .15

 51.6 1.29 2.58 . الأخريف عمى اعتمادي مف أتضايؽ  .16
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مرتبػػػػة حسػػػػب  الثػػػػديلػػػػدى مرضػػػػى سػػػػرطاف الػػػػدعـ الاجتمػػػػاعي ( مؤشػػػػرات 4.4يوضػػػػح الجػػػػدوؿ رقػػػػـ )

 فعػلب تحػاوؿ عػائمتي  عػائمتي مػف احتاجػو الػذي الػدعـ عمػى أحصػؿالأىميػة  جػاء فػي مقػدمتيا: 

 .اليو بحاجة أكوف عندما بقربي مميز شخص ىناؾ  مساعدتي

 نتائج فرضيات الدراسة 3.4

 الفرضية الرئيسة الأولى 1.3.4

مسػػػػتوى بػػػػيف الػػػػدعـ الاجتمػػػػاعي و  ( 0.05)ذات دلالػػػػة إحصػػػػائية عنػػػػد المسػػػػتوى علبقػػػػة لا توجػػػػد 

 الضغط النفسي لدى مرضى سرطاف الثدي.

( standardized regressionتػػـ اسػػتخداـ معامػػؿ الانحػػدار المعيػػاري )ة السػػابقة الفرضػػيلاختبػػار 

  كما ىو واضح فػي لدى مرضى سرطاف الثديالدعـ الاجتماعي ومستوى الضغط النفسي لمعلبقة بيف 

  .(5.4الجدوؿ رقـ )

الدعم الاجتمـاعي ( لمعلاقة بين standardized regressionمعامل الانحدار المعياري )نتائج . (5.4جدول رقم )

 ومستوى الضغط النفسي لدى مرضى سرطان الثدي

 المتغيرات العدد Beta   قيمة الدلالة الإحصائية

0.000 0.447- 224 
 

 النفسيالدعم الاجتماعي*مستوى الضغط 
 

 

ذات دلالػػة إحصػػائية عنػػد عكسػػية ( إلػػى وجػػود علبقػػة 5.4تشػػير المعطيػػات الػػواردة فػػي الجػػدوؿ رقػػـ )

الػػدعـ الاجتمػػاعي ومسػػتوى الضػػغط النفسػػي لػػدى مرضػػى سػػرطاف الثػػدي  بػػيف  ( 0.05)المسػػتوى 

  مرضػػى سػػرطاف الثػػديدرجػػة الػػدعـ الاجتمػػاعي قػػؿ مسػػتوى الضػػغط النفسػػي لػػدى بحيػػث كممػػا ازدادت 

  .ةالفرضيرفض وبذلؾ توالعكس صحيح  
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 ثانيةالفرضية الرئيسة ال 2.3.4

فػػػي مسػػػتوى الضػػػغط النفسػػػي لػػػدى  ( 0.05)ذات دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد المسػػػتوى فػػػروؽ لا توجػػػد 

 الأبناء  والعمر.مرضى سرطاف الثدي وفقاً لمتغيرات المؤىؿ العممي  والحالة الاجتماعية  وعدد 

 :الفرضيات الفرعية التاليةالثانية ويتفرع عن الفرضية الرئيسة 

 الفرضية الفرعية الأولى 1.2.3.4

فػػػي مسػػػتوى الضػػػغط النفسػػػي لػػػدى  ( 0.05)لا توجػػػد فػػػروؽ ذات دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد المسػػػتوى 

 .المؤىؿ العمميتعزى لمتغير  مرضى سرطاف الثدي

( one way analysis of variance) حميػؿ التبػايف الأحػاديالفرضػية تػـ اسػتخداـ اختبػار تلاختبار 

  وذلؾ كمػا المؤىؿ العمميتعزى لمتغير  مستوى الضغط النفسي لدى مرضى سرطاف الثديلمفروؽ في 

 (.6.4ىو واضح في الجدوؿ رقـ )

( لمفـروق فـي one way analysis of variance) حميـل التبـاين الأحـادياختبـار ت(. نتـائج 6.4جـدول رقـم )

 المؤىل العمميتعزى لمتغير  مستوى الضغط النفسي لدى مرضى سرطان الثدي

درجات  مصدر التباين
متوسط  مجموع المربعات الحرية

 المربعات
قيمة ف 
 المحسوبة

الدلالة 
 الإحصائية

 2.836 5.673 2 بين المجموعات
 0.444 98.228 221 داخل المجموعات 0.002 6.381

 ----- 103.900 223 المجموع
 

 )( إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصػائية عنػد المسػتوى 6.4تشير المعطيات الواردة في الجدوؿ رقـ )

0.05)  في مستوى الضغط النفسي لدى مرضى سرطاف الثػدي تعػزى لمتغيػر المؤىػؿ العممػي  وبػذلؾ

( لممقارنػات الثنائيػة tukey testىػذه الفػروؽ اسػتخدـ اختبػار تػوكي )ولإيجػاد مصػدر  الفرضػية.رفض تػ
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  الضػغط النفسػي لػدى مرضػى سػرطاف الثػدي تعػزى لمتغيػر المؤىػؿ العممػيمسػتوى البعدية لمفػروؽ فػي 

 (.7.4وذلؾ كما ىو واضح في الجدوؿ رقـ )
‌

الضغط النفسـي مستوى ( لممقارنات الثنائية البعدية لمفروق في tukey test(. نتائج اختبار توكي )7.4جدول رقم )

 لدى مرضى سرطان الثدي تعزى لمتغير المؤىل العممي

بكالوريوس-توجييي أقل من توجييي المقارنات  أعمى من بكالوريوس 
-0.33949*  أقل من توجييي  -0.26590 

بكالوريوس-توجييي    0.07359 
    أعمى من بكالوريوس

 

الضػػػغط مسػػػتوى فػػػي ( إلػػػى أف الفػػروؽ 7.4المقارنػػػات الثنائيػػػة البعديػػة الػػػواردة فػػػي الجػػدوؿ رقػػػـ ) تشػػير

المرضى ذوي المؤىؿ العممػي بيف  كاف النفسي لدى مرضى سرطاف الثدي تعزى لمتغير المؤىؿ العممي

كػػاف بكػػالوريوس  لصػػالح المرضػػى ذوي المؤىػػؿ العممػػي الأعمػػى  الػػذيف -الأقػػؿ مػػف تػػوجييي والتػػوجييي

الضػغط   وذلؾ كما ىو واضح مف المتوسػطات الحسػابية لمسػتوى مستوى الضغط النفسي عندىـ أعمى

  (. 8.4في الجدوؿ رقـ ) النفسي لدى مرضى سرطاف الثدي تعزى لمتغير المؤىؿ العممي

الثـدي الضـغط النفسـي لـدى مرضـى سـرطان (. المتوسطات الحسابية والانحرافات المعياريـة لمسـتوى 8.4جدول رقم )

 تعزى لمتغير المؤىل العممي

 الانحراف المعياري المتوسط الحسابي العدد المؤىل العممي
 0.70 2.53 142 أقل من توجييي

 0.57 2.87 70 بكالوريوس-توجييي
 0.68 2.80 12 بكالوريوس

 

 ثانيةالفرضية الفرعية ال 2.2.3.4

فػػػي مسػػػتوى الضػػػغط النفسػػػي لػػػدى  ( 0.05)لا توجػػػد فػػػروؽ ذات دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد المسػػػتوى 

 .الحالة الاجتماعيةتعزى لمتغير  مرضى سرطاف الثدي
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( one way analysis of variance) حميػؿ التبػايف الأحػاديالفرضػية تػـ اسػتخداـ اختبػار تلاختبار 

  وذلػؾ الاجتماعيػةالحالػة تعػزى لمتغيػر  مستوى الضغط النفسي لدى مرضى سرطاف الثػديلمفروؽ في 

 (.9.4كما ىو واضح في الجدوؿ رقـ )

( لمفـروق فـي one way analysis of variance) حميـل التبـاين الأحـادي(. نتـائج اختبـار ت9.4جـدول رقـم )

 الحالة الاجتماعيةتعزى لمتغير  مستوى الضغط النفسي لدى مرضى سرطان الثدي

درجات  مصدر التباين
متوسط  مجموع المربعات الحرية

 المربعات
قيمة ف 
 المحسوبة

الدلالة 
 الإحصائية

 3.351 6.702 2 بين المجموعات
 0.440 97.198 221 داخل المجموعات 0.001 7.619

 ----- 103.900 223 المجموع
 

 )( إلى وجود فروؽ ذات دلالة إحصػائية عنػد المسػتوى 9.4تشير المعطيات الواردة في الجدوؿ رقـ )

0.05)  الحالػػة الاجتماعيػػةفػػي مسػػتوى الضػػغط النفسػػي لػػدى مرضػػى سػػرطاف الثػػدي تعػػزى لمتغيػػر  

( لممقارنػات tukey testولإيجػاد مصػدر ىػذه الفػروؽ اسػتخدـ اختبػار تػوكي ) الفرضػية.تػرفض وبػذلؾ 

لػػة الحاالضػػغط النفسػػي لػػدى مرضػػى سػػرطاف الثػػدي تعػػزى لمتغيػػر مسػػتوى الثنائيػػة البعديػػة لمفػػروؽ فػػي 

 (.10.4  وذلؾ كما ىو واضح في الجدوؿ رقـ )الاجتماعية

الضــغط ( لممقارنــات الثنائيــة البعديــة لمفــروق فــي مســتوى tukey test(. نتــائج اختبــار تــوكي )10.4جــدول رقــم )

 الحالة الاجتماعيةالنفسي لدى مرضى سرطان الثدي تعزى لمتغير 

 غير ذلك متزوجة عزباء المقارنات
 0.24342 *0.45461  عزباء
 0.21119-   متزوجة
    غير ذلك
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الضػػغط فػػي مسػػتوى ( إلػػى أف الفػػروؽ 10.4المقارنػػات الثنائيػػة البعديػػة الػػواردة فػػي الجػػدوؿ رقػػـ ) تشػػير

المتزوجات وغير كاف بيف المرضى  الحالة الاجتماعيةالنفسي لدى مرضى سرطاف الثدي تعزى لمتغير 

  وذلؾ كما ىو أعمى فكاف مستوى الضغط النفسي عندىمواتي   الغير المتزوجاتلصالح المتزوجات  

الضػػغط النفسػػي لػػدى مرضػػى سػػرطاف الثػػدي تعػػزى لمتغيػػر واضػػح مػػف المتوسػػطات الحسػػابية لمسػػتوى 

  (. 11.4في الجدوؿ رقـ )الحالة الاجتماعية 

الضغط النفسي لدى مرضى سـرطان الثـدي (. المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لمستوى 11.4جدول رقم )

 الحالة الاجتماعيةتعزى لمتغير 

 الانحراف المعياري المتوسط الحسابي العدد الحالة الاجتماعية
 0.66 3.00 38 عزباء
 0.65 2.55 154 متزوجة
 0.70 2.76 32 غير ذلك

‌

 :ثالثةالفرضية الفرعية ال 3.2.3.4

بػػػيف متغيػػػر عػػػدد الأبنػػػاء ومسػػػتوى  ( 0.05)ذات دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد المسػػػتوى علبقػػػة لا توجػػػد 

 .الضغط النفسي لدى مرضى سرطاف الثدي

 :رابعةالفرضية الفرعية ال 4.2.3.4

بػػيف متغيػػر العمػػر ومسػػتوى الضػػغط  ( 0.05)ذات دلالػػة إحصػػائية عنػػد المسػػتوى علبقػػة لا توجػػد 

 .النفسي لدى مرضى سرطاف الثدي

( standardized regressionمعامػؿ الانحػدار المعيػاري ) تـ استخداـتاف السابقتاف الفرضيلاختبار 

  كمػا ىػو متغيري عدد الأبناء والعمر ومستوى الضغط النفسي لػدى مرضػى سػرطاف الثػديلمعلبقة بيف 

  .(12.4واضح في الجدوؿ رقـ )
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متغيـري عـدد ( لمعلاقـة بـين standardized regressionمعامـل الانحـدار المعيـاري )نتـائج . (12.4جـدول رقـم )

 الأبناء والعمر ومستوى الضغط النفسي لدى مرضى سرطان الثدي

 المتغيرات العدد Beta   قيمة الدلالة الإحصائية
 عدد الأبناء*مستوى الضغط النفسي 224 -0.070 0.325
 الضغط النفسيالعمر*مستوى  224 -0.432 0.000

 

ذات دلالػػة إحصػػائية عنػػد عكسػػية ( إلػػى وجػػود علبقػػة 12.4تشػػير المعطيػػات الػػواردة فػػي الجػػدوؿ رقػػـ )

بحيػث ومسػتوى الضػغط النفسػي لػدى مرضػى سػرطاف الثػدي  متغير العمر بيف  ( 0.05)المستوى 

وبػػذلؾ والعكػػس صػػحيح    الثػػديقػػؿ مسػػتوى الضػػغط النفسػػي لػػدى مرضػػى سػػرطاف العمػػر  كممػػا ازداد

ومسػػػتوى عػػػدد الأبنػػػاء  أيػػػة علبقػػػة دالػػػة احصػػػائياً بػػػيف متغيػػػر   فػػػي المقابػػػؿ لػػػـ تظيػػػرةالفرضػػػيرفض تػػػ

 وبذلؾ تقبؿ الفرضية. الضغط النفسي لدى مرضى سرطاف الثدي 

 ثالثةالفرضية الرئيسة ال 3.3.4

فػػػي مسػػػتوى الػػػدعـ الاجتمػػػاعي لػػػدى  ( 0.05)ذات دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد المسػػػتوى فػػػروؽ لا توجػػد 

 مرضى سرطاف الثدي وفقاً لمتغيرات المؤىؿ العممي  والحالة الاجتماعية  وعدد الأبناء  والعمر.

 :الفرضيات الفرعية التاليةالثانية ويتفرع عن الفرضية الرئيسة 

 :الفرضية الفرعية الأولى 1.3.3.4

الػػػدعـ الاجتمػػػاعي لػػػدى درجػػػة فػػػي  ( 0.05)لا توجػػػد فػػػروؽ ذات دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد المسػػػتوى 

 .المؤىؿ العمميتعزى لمتغير  مرضى سرطاف الثدي

( one way analysis of variance) حميػؿ التبػايف الأحػاديالفرضػية تػـ اسػتخداـ اختبػار تلاختبار 

  وذلؾ كما المؤىؿ العمميتعزى لمتغير  لدى مرضى سرطاف الثديدرجة الدعـ الاجتماعي لمفروؽ في 

 (.13.4ىو واضح في الجدوؿ رقـ )
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( لمفـروق فـي one way analysis of variance) حميـل التبـاين الأحـادي(. نتـائج اختبـار ت13.4جـدول رقـم )

 لمؤىل العممياتعزى لمتغير  لدى مرضى سرطان الثديدرجة الدعم الاجتماعي 

درجات  مصدر التباين
 الحرية

متوسط  مجموع المربعات
 المربعات

قيمة ف 
 المحسوبة

الدلالة 
 الإحصائية

 0.011 0.022 2 بين المجموعات
 0.340 75.166 221 داخل المجموعات 0.969 0.032

 ----- 75.187 223 المجموع
 

 

وجػػػود فػػػروؽ ذات دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد عػػػدـ ( إلػػػى 13.4تشػػػير المعطيػػػات الػػػواردة فػػػي الجػػػدوؿ رقػػػـ )

لػػدى مرضػػى سػػرطاف الثػػدي تعػػزى لمتغيػػر المؤىػػؿ درجػػة الػػدعـ الاجتمػػاعي فػػي  ( 0.05)المسػػتوى 

  الفرضية.قبؿ العممي  وبذلؾ ت

مرضـى سـرطان الثـدي لدى درجة الدعم الاجتماعي (. المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ل14.4جدول رقم )

 تعزى لمتغير المؤىل العممي

 الانحراف المعياري المتوسط الحسابي العدد المؤىل العممي
 0.61 4.15 142 أقل من توجييي

 0.48 4.15 70 بكالوريوس-توجييي
 0.77 4.19 12 بكالوريوس

‌

 :ثانيةالفرضية الفرعية ال 2.3.3.4

لػػػدى درجػػػة الػػػدعـ الاجتمػػػاعي فػػػي  ( 0.05)لا توجػػػد فػػػروؽ ذات دلالػػػة إحصػػػائية عنػػػد المسػػػتوى 

 .الحالة الاجتماعيةتعزى لمتغير  مرضى سرطاف الثدي

( one way analysis of variance) حميػؿ التبػايف الأحػاديالفرضػية تػـ اسػتخداـ اختبػار تلاختبار 

  وذلػؾ الحالػة الاجتماعيػةتعزى لمتغيػر  لدى مرضى سرطاف الثديدرجة الدعـ الاجتماعي لمفروؽ في 

 (.15.4كما ىو واضح في الجدوؿ رقـ )
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( لمفـروق فـي one way analysis of variance) حميـل التبـاين الأحـادي(. نتـائج اختبـار ت15.4جـدول رقـم )

 الحالة الاجتماعيةتعزى لمتغير  لدى مرضى سرطان الثديدرجة الدعم الاجتماعي 

درجات  مصدر التباين
 الحرية

متوسط  مجموع المربعات
 المربعات

قيمة ف 
 المحسوبة

الدلالة 
 الإحصائية

 4.853 9.705 2 بين المجموعات
 0.296 65.482 221 داخل المجموعات 0.000 16.377

 ----- 75.187 223 المجموع
 

( إلػى وجػػود فػروؽ ذات دلالػػة إحصػائية عنػػد المسػػتوى 15.4الجػدوؿ رقػػـ )تشػير المعطيػػات الػواردة فػػي 

( 0.05)  الحالػة الاجتماعيػةلدى مرضى سرطاف الثدي تعزى لمتغير درجة الدعـ الاجتماعي في  

( لممقارنػات tukey testولإيجػاد مصػدر ىػذه الفػروؽ اسػتخدـ اختبػار تػوكي ) الفرضػية.تػرفض وبػذلؾ 

الحالػػة لػػدى مرضػػى سػػرطاف الثػػدي تعػػزى لمتغيػػر درجػػة الػػدعـ الاجتمػػاعي الثنائيػػة البعديػػة لمفػػروؽ فػػي 

 (.16.4  وذلؾ كما ىو واضح في الجدوؿ رقـ )الاجتماعية

درجــة الــدعم ( لممقارنــات الثنائيــة البعديــة لمفــروق فــي tukey test(. نتــائج اختبــار تــوكي )16.4جــدول رقــم )

 الحالة الاجتماعيةلدى مرضى سرطان الثدي تعزى لمتغير الاجتماعي 

 غير ذلك متزوجة عزباء المقارنات
 0.02262 *0.43853-  عزباء
 *0.46114   متزوجة
    غير ذلك

 

درجػػػة الػػػدعـ فػػػي ( إلػػػى أف الفػػػروؽ 16.4المقارنػػػات الثنائيػػػة البعديػػػة الػػػواردة فػػػي الجػػػدوؿ رقػػػـ ) تشػػػير

كػاف بػيف المرضػى المتزوجػات  الحالػة الاجتماعيػةلدى مرضى سرطاف الثدي تعزى لمتغيػر الاجتماعي 

  وذلػؾ كمػا عنػدىف أعمػىت درجة الػدعـ الاجتمػاعي وغير المتزوجات  لصالح المتزوجات  المواتي كان

لدى مرضى سرطاف الثدي تعػزى لمتغيػر درجة الدعـ الاجتماعي ىو واضح مف المتوسطات الحسابية ل

  (. 17.4في الجدوؿ رقـ )الحالة الاجتماعية 



86 
 

لـدى مرضـى سـرطان الثـدي  درجة الدعم الاجتماعي(. المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية ل71.4جدول رقم )

 الحالة الاجتماعيةتعزى لمتغير 

 المعياريالانحراف  المتوسط الحسابي العدد الحالة الاجتماعية
 0.66 3.85 38 عزباء
 0.43 4.29 154 متزوجة
 0.81 3.83 32 غير ذلك

‌

 :ثالثةالفرضية الفرعية ال 3.3.3.4

درجػة الػدعـ بػيف متغيػر عػدد الأبنػاء و  ( 0.05)ذات دلالػة إحصػائية عنػد المسػتوى علبقة لا توجد 

 .لدى مرضى سرطاف الثديالاجتماعي 

 :رابعةالفرضية الفرعية ال 4.3.3.4

درجػػػػة الػػػػدعـ بػػػػيف متغيػػػػر العمػػػػر و  ( 0.05)ذات دلالػػػػة إحصػػػػائية عنػػػػد المسػػػػتوى علبقػػػػة لا توجػػػػد 

 .لدى مرضى سرطاف الثديالاجتماعي 

( standardized regressionمعامػؿ الانحػدار المعيػاري ) تـ استخداـتاف السابقتاف الفرضيلاختبار 

  كمػا ىػو لدى مرضػى سػرطاف الثػديدرجة الدعـ الاجتماعي متغيري عدد الأبناء والعمر و لمعلبقة بيف 

  .(18.4واضح في الجدوؿ رقـ )

متغيـري عـدد ( لمعلاقـة بـين standardized regressionنتـائج معامـل الانحـدار المعيـاري ). (18.4جـدول رقـم )

 مرضى سرطان الثديلدى درجة الدعم الاجتماعي الأبناء والعمر و 

 المتغيرات العدد Beta   قيمة الدلالة الإحصائية
 درجة الدعم الاجتماعيعدد الأبناء* 224 0.128 0.104
 درجة الدعم الاجتماعيالعمر* 224 0.159 0.043
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ذات دلالػػة إحصػػائية عنػػد طرديػػة ( إلػػى وجػػود علبقػػة 18.4تشػػير المعطيػػات الػػواردة فػػي الجػػدوؿ رقػػـ )

بحيػث لػدى مرضػى سػرطاف الثػدي  درجة الػدعـ الاجتمػاعي متغير العمر و بيف  ( 0.05)المستوى 

وبػذلؾ والعكػس صػحيح    لدى مرضى سػرطاف الثػديازدادت درجة الدعـ الاجتماعي العمر  كمما ازداد

درجػة الػدعـ و عػدد الأبنػاء  أيػة علبقػة دالػة احصػائياً بػيف متغيػر ة  فػي المقابػؿ لػـ تظيػرالفرضػيرفض ت

 وبذلؾ تقبؿ الفرضية. لدى مرضى سرطاف الثدي الاجتماعي 
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 الفصل الخامس

 مناقشة النتائج والتوصيات

 مناقشة نتائج أسئمة الدراسة 

 مناقشة نتائج فرضيات الدراسة
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 :الفصل الخامس

____________________________________________________ 

 والتوصيات: النتائج مناقشة

 مناقشة أسئمة الدراسة: 1.5

 سرطان الثدي؟ى مستوى الضغط النفسي لدى مرضما 

  بدرجة متوسطةكاف سرطاف الثدي ى لدى مرضأف مستوى الضغط النفسي أظيرت نتائج الدراسة 

 الجسمية. حيث أف المريضات يعانف مف الإرىاؽ بسبب الفحوصات الطبية والانفعالات السريعة والألاـ

وذلؾ بأنشغاليف  المرض ومع ذلؾ لـ يكف فاقدات الأمؿ بالبقاء عمى قيد الحياة وكراىية الحياة بسبب 

 بالتفكير بالأمور المالية لمعلبج وانصرافيف عف التفكير بالمرض.

دة تواجيف في تمقي ىذه النتيجة المتوسطة إلى أف المريضات يعانف مف مشاكؿ عدي الباحثة ترى

كانت مف خارج  لمراكز تمقي  العلبج حيث أف أغمبية عينة الدراسةوصوليف  مف حيثالعلبج 

لبحتلبؿ دور فعاؿ في صعوبة وصوليف إلى حيث كاف ل )الضفة الغربية وقطاع غزة(ضواحي القدس

إما مف حيث الحواجز التي تزيد مف معانتيف وصعوبة الحصوؿ عمى تصاريح  العلبج مراكز تمقي

الدخوؿ إلى مناطؽ القدس وتعدد المواصلبت الغير مباشرة مف أماكف السكف إلى مراكز تمقي العلبج 

التفكير بالأمور  الى زيادةوىذا الصعوبات جميعيا أدت إلى عدـ التفكير في الموت واليأس مف الحياة 

ضغط النفسي الواقع عمييف بسبب ىذه ال وكيفية الحصوؿ عمى العلبج مما أدى إلى زيادة المادية 

 .(2015يجة مع دراسة حجازي )وتتفؽ ىذه النت .الصعوبات الجمى
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 سرطان الثدي؟ى درجة الدعم الاجتماعي لدى مرضما 

  حيث أف بدرجة عالية جاءتالثدي درجة الدعـ الاجتماعي لدى مريضات سرطاف أظيرت النتائج أف 

جواء المناسبة دعـ الذي يحتاجنو مف العائمة والأصدقاء مف خلبؿ توفير الأالمريضات حصمف عمى ال

نيـ لتفاؤؿ اتجاه مستقبميا بالحياة وألتكوف سعيدة وليخففوف عنيا أي ضغط عصبي ينتابيا ويشعرونيا با

 وقات.الأبالقرب منيا كافة 

المجتمعات العربية المتسمة بالترابط الأسري العالي الذي لى طبيعة لعالية إه النتيجة االباحثة ىذ رىوت

لاـ ريضات لممساعدة في التخفيؼ مف اخالم وجود الدعـ الاجتماعي التي تحتاجولى يؤدي إ

سواء كاف ىذا الدعـ مف الزوج أو الأصدقاء أو العائمة بشكؿ عاـ حيث  والضغوطات التي تشعر بيا

تحظى المريضة بكافة الأىتماـ والتقرب والمساعدات إما المعنوية أو المادية التي تحتاجو مف قبؿ 

الشبكة الاجتماعية المحيطة بيا بشكؿ كبير مما يقمؿ مف الضغوط النفسية واخلاـ الجسمية الواقعة 

دروس وتتفؽ ىذه الدراسة مع دراسة  .لمريضة ويبعد مف تفكيرىا بالمرض بشكؿ مباشرعمى كاىؿ ا

 .(2012( ودراسة سفيتينا وناستر)2014ودراسة اوزلات ) (2015دراسة نيكوليتش )( 2010)

 مناقشة نتائج فرضيات الدراسة: 2.5

ى لدى مرضنفسي ومستوى الضغط الالدعـ الاجتماعي  بيف عكسيةأنو توجد علبقةأظيرت النتائج 

ى لدى مرض الضغط النفسيازدادت درجة الدعـ الاجتماعي قؿ مستوى  أي أنو كمما .سرطاف الثدي

 والعكس صحيح.  سرطاف الثدي

  بحيث أف المريضة تحصؿ الباحثة ذلؾ الى أف الدعـ الاجتماعي يقمؿ مف الضغوط النفسية رىوت

عمى الكثير مف الأىتماـ والمساعدة في تخطي صدمة المرض وآثاره مف قبؿ الزوج والأبناء والعائمة 

والأصدقاء  عمى خلبؼ المريضات المواتي لـ يحصمف عمى الدعـ الاجتماعي بحيث قمة الدعـ 
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عمييا مما جعميا تشعر بالوحدة  الاجتماعي الذي تعاني منو المريضة زاد مف الضغوط النفسية الواقعة

ىذه النتائج اتفقت   وقد واليأس والاكتئاب والتوتر بشكؿ كبير وممحوظ مف خلبؿ عدـ الرغبة في الحياة

 (.2012دراجيست ) دراسةنتائج مع 

سرطاف الثدي ى توجد فروؽ دالة إحصائياً في مستوى الضغط النفسي لدى مرضبينت النتائج أنو 

المؤىؿ  فالى أالباحثة ذلؾ  رىوت الأولى.الفرضية رفض وبذلؾ تـ ؿ العممي  المؤىيعزى لمتغير 

العممي لـ يكف لو دور فعاؿ في تخفيؼ الضغط النفسي لدى المريضات حيث كانت إجابات 

بؿ أف الصعوبات الواقعو عمى  .برغـ اختلبؼ المستوى العممي لدييفالمريضات متوافقة ومتشابيو 

المريضات والتي تزيد مف الضغط النفسي كما جاء بالدارسة لـ ترتبط بالمستوى العممي لدى 

فإف صدمة العمـ بالمرض  والحديث معيف المريضات  وكما رأت مف خلبؿ لقائي بالعينة الدراسة

جة مف الوازع الديني داخؿ وفكرة أف ىذا المرض قضاء وقدر ناتوالضغوط الناتجة عف ىذه الصدمة 

 عمى رغـ مف تبايف المستوى العممي لمعينة. المريضات كانت متساوية لدييف 

سرطاف الثدي ى توجد فروؽ دالة إحصائياً في مستوى الضغط النفسي لدى مرضأظيرت النتائج أنو و 

ف ه النتيجة إلى أالباحثة ىذ رىوت. الثانيةالفرضية رفض وبذلؾ تـ  الحالة الاجتماعية عزى لمتغير ت

المترتبة عمى  تالمسؤوليا وذلؾ يعود إلى  أقؿ مف المتزوجاتكاف الضغط النفسي لدى العزباوات 

  ويزيد مف الأولاد والعائمة والزوج يعود عمييا بضغط نفسي أكبر مف العزباواتالمتزوجة اتجاه 

الزوجية )مف ناحية جنسية( الضغوط النفسية لدى المريضات المتزوجات تأثير المرض عمى حياتيف 

وكما أف المريضات العزباوات كاف  .وأنشغاليا بالتفكير بردة فعؿ زوجيا وعدـ تقبمو ليا بعد المرض

لدييف أمؿ بالحياة وتفائؿ ورسـ خطط مستقبمية ساعدتيف في تقميؿ مف الضغوط النفسية التي تقع 

 (.5.00طشطوش )قد اتفقت ىذه النتيجة مع دراسة و  عمييا.
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مستوى الضغط النفسي لدى بيف متغير العمر و دالة إحصائياً عكسية علبقة توجد  ظيرت النتائج أنوأ

الباحثة أنو كمما كاف العمر أكبر تقؿ  رىوت الرابعة.الفرضية  رفضوبذلؾ تـ   سرطاف الثديى مرض

 عمى المريضات وذلؾ يرجع إلى أف المريضات الأصغر سنا تكوف لدييف ةالنفسية الواقعالضغوط 

ا المرض  فيي دائمة التفكير بآثار ىذا المرض وتأثيره عمى مظيرىا الخارجي ىواجس بتعايش مع ىذ

 طفاؿوىي في ريعاف شبابيا ومدى تأثيره عمى نواحي الحياة العامة مف حيث الزواج وانجاب الأ

 معظـ مراحؿ الحياة لطموح المراد تحقيقو عمى عكس كبار السف المواتي تجاوزفبينيف وبيف احالة والإ

وكمما تقدـ السف بالمريضة كانت نسبة قمؽ الموت أقؿ فيي بنظرىا عاشت مراحؿ حياتيا المختمفة 

 .(2016براىمية ) وقد اتفقت ىذه النتيجة مع دراسة وىذا قمؿ مف الضغط النفسي لدييف.

سرطاف الثدي ى توجد فروؽ دالة إحصائياً في درجة الدعـ الاجتماعي لدى مرض لاأنو أظيرت النتائج 

لدى  الباحثة أنو الدعـ الاجتماعي لايختمؼ بالنسبة لممؤىؿ العممي وترى المؤىؿ العممي.يعزى لمتغير 

عمى اختلبؼ المستوى العممي لدييف المقدـ لممريضات الاجتماعي وبذلؾ كاف الدعـ  المريضات

متساوي سواء كاف الدعـ مف العائمة أو الأصدقاء فالأـ تبقى أـ والابنة تبقى ابنة والأخت تبقى أخت 

والزوجة تبقى زوجة ميما كاف المستوى العممي لدييا فالحب والاحتراـ والاىتماـ لا يرتبط بمؤىؿ عممي 

ا يستطيع مف الدعـ والاىتماـ لممريض دوف النظر إلى عممو بؿ ىذا نابع مف النفس  فالأنساف يقدـ م

 وشياداتو أو حتى منصبو  فالدعـ الاجتماعي غير مقترف بضوابط تقيده وتحد منو. 

سرطاف الثدي ى أنو توجد فروؽ دالة إحصائياً في درجة الدعـ الاجتماعي لدى مرضج ئالنتاكما بينت 

الباحثة أنو المريضات  رىوتالثانية. الفرضية  رفضـ وبذلؾ تالحالة الاجتماعية. يعزى لمتغير 

وذلؾ يعود إلى الشبكة الاجتماعية الأوسع لدييف فبخلبؼ لدييف  الاجتماعي المتزوجات يزيد الدعـ

العائمة يكوف بالقرب مف المريضة الزوج الذي لو دور كبير في الدعـ الذي تحتاجو لتخطي ىذا 



93 
 

يا دافع أكبر لمعيش ومقاومة المرض  فينا تحصؿ المريضة المرض  ويكوف وجود الابناء في حيات

 متزوجة.الالمتزوجة عمى دعـ اجتماعي واسع وكبير عمى عكس المريضة غير 

درجة الدعـ الاجتماعي لدى بيف متغير العمر و دالة إحصائياً علبقة طردية أنو توجد أظيرت النتائج 

الصغيرات بالسف لا  الباحثة أف معظـ رىوت الرابعة.الفرضية  رفضوبذلؾ تـ . سرطاف الثديى مرض

لؾ كانت كميو الدعـ لمرض لوحدىف دوف عمـ المحيطيف بيف فبذيف ويواجيف ايفصحف عف مرض

تتمقاه مريضات  الذي تتمقاه المريضة الصغيرة بالسف أقؿ مف الدعـ الاجتماعي الذي الاجتماعي

 ةاجتماعيأف الكبيرات بالسف يمتمكف شبكة  يخشيف الإفصاح عف المرض. كما كبيرات السف المواتي لا

ثير كبير بكمية الدعـ الاجتماعي الذي تحصؿ عميو المريضة مف وذلؾ لو تأمف صغيرات السف أوسع 

 .(2015) وقد اتفقت النتائج مع دراسة طشطوش المحيطيف بيا.
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 التوصيات: 3.5

 الباحثة بما يأتي:استناداً إلى النتائج التي توصمت إلييا الدّراسة توصي 

ملبت المريضات والعمؿ عمى امع تسييؿ الفحوصات الطبية الجيات المختصة عفعمى  .1

 ماكف سكنيف.ة في المراكز الطبية القريبة مف أتوفير الفحوصات الدوري

عمى عائلبت المريضات تشجيعيف عمى الأنتساب الى مراكز تعميمية وتوعوية لمحد مف  .2

 تفكيرىف بالمرض.

تقميؿ تكاليؼ العلبج وتوفير مكاتب إرشاد وخدمة اجتماعية تساعد المريضات ضرورة  .3

 بتقميؿ الضغوط النفسية الواقعة عمييف.

عمؿ برامج ترفييية متنوعة تعمؿ عمى تخفيؼ الضغوط النفسية الواقعة عمى المريضات  .4

 أثناء تمقييف العلبج.

الضػػغوط النفسػػية والاجتماعيػػة تتعمػػؽ بطبيعػػة  المزيػػد مػػف الأبحػػاث النوعيػػةالحاجػػة لاجػػراء  .5

 .والجسمية التي تعاني منيا المصابات بمرض السرطاف بعامة  وسرطاف الثدي بخاصة
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 قائمة المصادر المراجع:

 المراجع العربية

  11(. العوامؿ النفسية في مرض السرطاف مجمة عمـ النفس  السنة1997أبو النيؿ  محمود )

 العامة لمكتاب.  الييئة المصرية 43العدد

(. الضغوط النفسية وأساليب مواجيتيا كما تدركيا المرأة 2003ابو حطب  صالح محمد )

 جامعة الاقصى.غزة  الفمسطينية في محافظة غزة. رسالة ماجستير غير منشورة. 

 (. مشكلبت نفسة اجتماعية معاصرة.2006الامارة  أسعد )

ى السرطاف دراسة ميدانية  مجمة العموـ الانسانية الألـ النفسي لدى مرض (.2016براىمية  جياد )

 .16والاجتماعية. عدد 

(. سمات الشخصية المستيدفة بالسرطاف: دراسة مقارنة بيف الأفراد المصابيف 2006بركات  زياد )

   طولكرـ  فمسطيف.3  العدد20وغير المصابيف بالمرض  مجمة جامعة الابحاث  المجمد 

 ؼ والصحة النفسية لمطفؿ  دار الميسر لمنشر والتوزيع  عماف.(. التكي2008بطرس  حافظ )

  ترجمة: وساـ درويش بريؾ  وفوزي شاكر 1(. عمـ النفس الصحي  ط2008تايمر  شيمي )

 داود.عماف  الاردف: دار حامد.

(. الضغوط النفسية وعلبقتيا بالنوافؽ النفسي لممصابات بسرطاف الثدي 2008ثابت  أوىاـ )

الأردف  دكتوراة  كمية الدراسات العميا والبحث العممي  الأكادمية العربية المفتوحة في المبكر في 

 الدنمارؾ.

( الضغوط التي تعاني منيا المرأة المصابة بسرطاف الثدي و تصور مقترح 2015)حجازي  نادية 

اث  عدد   مجمة مركز الدراسات والابحخدمة الجماعة لمواجيتيا طريقةلمدخؿ العلبج الواقعي في 

(34  )2079 – 2159. 
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( استراتيجيات ادارة الضغوط التربوية والنفسية. 2006حسيف  طو عبد العظيـ وحسيف  سلبمة )

 عماف. دار الفكر لمنشر والتوزيع.

 (. الموسوعة الصحية لممرأة العصرية. الرياض: مكتبة ابف سينا.2002الحسيني  أيمف )

 العلبقات الزوجية. القاىرة: المكتبة المصرية.(. سيكولوجية 1999خميؿ  محمد بيومي )

(. الذكاء العاطفي  ترجمة: ليمى الجبالي  سمسمة عالـ المعرفة  الكويت: 2002دانياؿ  جولماف )

 .262العدد 

(. النموذج السمبي لمعلبقة بيف المساندة الاجتماعية وضغوط الحياة 1996دسوقي  رواية )

ة عمـ النفس  العدد التاسع والثلبثوف  القاىرة: الييئة المصرية والصحة النفسية لدى المطمقات  مجم

 العامة لمكتاب.

(. مدخؿ الممارسة المينية لطريقة خدمة الفرد. المكتب الجامعي 2006رشواف  عبد المنصؼ )

 الحديث: الاسكندرية.

(. المداخؿ العلبجية المعاصرة لمعمؿ مع 2004والقرني  محمد بف مسفر ) ورشواف  عبد المنصف

 الأفراد والأسرة. مكتبة الرشد: الرياض.

برنامج لمساعدة الذات في  -نظرياتيا -(. الضغوط النفسية: طبيعتيا1999الرشيدي  ىاروف )

 علبجيا. الطبعة الاولى. القاىرة: مكتبة الانجمو المصرية.

 (. الصحة النفسية  عماف: دار الميسرة.2007رضواف  سامر )

الاسكندرية (. اسيامات الخدمة الاجتماعية في مجاؿ الأسرة والسكاف  2002رمضاف  السيد )

 دار المعرفة الجامعية. 

(. الأمراض النفسية الجسدية  دار النفائس بيروت  لبناف  الطبعة الاولى  2000الزراد  فيصؿ )

 .468ص
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(. السعادة الحقيقية. ترجمة صفاء الأعسر  دار العيف لمنشر والتوزيع  2005سميجماف  مارتف )

 مصر: القاىرة.

(. الممارسة العامة في الخدمة الاجتماعية مع الفرد 2005عبد المجيد  ىشاـ )و  سميماف  حسيف

 والأسرة. مجد المؤسسة الجامعية لمدراسات والنشر والتوزيع. بيروت.

السعودية(   -اقؼ الحياة الضاغطة في البيئة العربية )مصر(. مقياس مو 2002شقير  زينب )

 كراسة التعميمات  القاىرة: مكتبة النيضة المصرية.

(. المساندة الاجتماعية والصحة 1994وعبد الرحمف  محمد السيد ) الشناوي  محمد محروس

 : مكتبة الأنجمو المصرية.القاىرةالنفسية  

ضغوط النفسية الناتجة عف الأوراـ السرطانية  ايتراؾ (. أساليب تخفيض ال2007شويخ  ىناء )

 لمنشر والطباعة  مصر.

(. المساندة الاجتماعية وعلبقتيا بالضغوط النفسية والاضطرابات 2003) عبير الصباف 

السيكوسوماتية لدى عينة مف النساء السعوديات المتزوجات العاملبت في مدينتي مكة المكرمة 

 الفمسفة في عمـ النفس. قسـر منشورة(. كمية التربية لمبنات  جدة: وجدة. رسالة دكتوراة )غي

(. النموذج السمبي لمعلبقة بيف ضغوط آحداث الحياة والمساندة الاجتماعية 2001صقر  ايماف )

وأساليب مواجية الضغوط والاكتئاب لدى طلبب الجامعة  رسالة ماجستير )غير منشورة(. جامعة 

 التربية. الزقازيؽ  الزقازيؽ: كمية

(. الرضا عف الحياة والدعـ الاجتماعي المدرؾ والعلبقة بينيما لدى عينة 2015طشطوش  رامي )

 . 467 – 449(  4) 11مف مريضات سرطاف الثدي. المجمة الأردنية في العموـ التربوية  

 (. المساندة الاجتماعية وضغط العمؿ وعلبقة كؿ منيما برضا المعمـ2005عبد الحميد  عزت )

 عف عممو. مصر.
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  مكتبة النيضة العربية  1(. المساندة الاجتماعية وتطبيقاتيا العممية  ط2005عبد السلبـ  عمي )

 القاىرة.

 . عماف: دار وائؿ لمنشر.1(. مقدمة في عمـ النفس الصحة  ط2010عبد العزيز  مفتاح )

الاولى  مكتبة زىراء (. ضغوط الحياة وأساليب مواجيتيا  الطبعة 2006عبد المعطي  حسف )

 الشرؽ  القاىرة.

(  الطبعة 2(. ضغوط الحياة: وأساليب مواجيتيا  الصحة النفسية)2..5عبد المعطي  حسف )

 .52الأولى  مكتبة زىراء الشرؽ  القاىرة  ص: 

(. الاثار الاجتماعية والنفسية لأمراض السرطاف عمى الاطفاؿ 2008عبد الوافي  نجاح )

الاختصاصي الاجتماعي في مساعدتيـ  رسالة ماجستير غير منشورة  المصابيف بيا ودور 

 جامعة الفاتح  كمية الادب.

 (. الضغوط النفسية وتأثيراتيا. مصر: جامعة بني يوسؼ.2006عبد الوىاب  خالد )

 . عماف  الاردف: دار الفكر.1(. نظريات الارشاد والعلبج النفسي  ط2012الله  محمد ) عبد

(. اتخاذ القرار وعلبقتو بكؿ مف فاعمية الذات والمساندة الاجتماعية لدى 2008)العتيبي  بندر 

عينة مف المرشديف الطلببيف بمحافظة الطائؼ  )رسالة ماجستير غير منشورة(  جامعة اـ القرى  

 السعودية.

 (. القمؽ وادارة الضغوط النفسية. القاىرة: دار الفكر العربي.2001عثماف  فاروؽ )

  دار الفكر 6(. المدخؿ الى عمـ النفس العاـ  ط2005طوؽ  محي الديف )و  الرحمفعدس  عبد 

 الاردف. -لمطباعة والنشر والتوزيع  عماف

(. دور العاطفة في حياة الانساف. الطبعة الاولى. الاردف  عماف: دار 2005عدس  عبد الرحيـ )

 الفكر لمطباعة والنشر.
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 مرضى السرطاف دراسة ميدانية. (. الألـ النفسي لدى2016العزة  سعيد )

(. مصدر الضبط الصحي وعلبقتو باستراتيجيات المواجية لدى مرض 2008عزوز  اسمياف )

 القصور الكموي. رسالة ماجستير منشورة  جامعة الحاج لخضر  الجزائر.

   القاىرة: دار الكتاب الحديث.3(. ضغوط الحياة واساليب مواجيتيا  ط2003عسكر  عمي )

(. التعامؿ مع الضغوط النفسية  دار الشرؽ  2009أحمد عبد المطيؼ )  و احمد نايؿ الغرير 

 عماف  الاردف.

  1(. المشكلبت النفسية والاجتماعية  مؤسسة طيبة لمنشر والتوزيع  ط2005فايد  حسيف )

 القاىرة.

نولوجيا (. الضغوط النفسية وعلبقتيا بأداء معممي التك2006الكحموت  عماد  والكحموت  نصر )

 بالمرحمة الأساسية العميا  غزة.

(. السعادة وتنمية الصحة النفسية. الطبعة الأولى. مصدر: دار النشر 2000) مرسي كماؿ 

 لمجامعات.

(. سيكولوجية العجز المتعمـ  المركز القومي للبمتحانات والنقويـ 2005) محمود  الفرحاتي

 التربوي  المنصورة  مصر.

المساندة الاجتماعية وعلبقتيا بالضغوط النفسية والقمؽ لدى مريضات  (.2009محمود  ماجدة )

 (.2) 19سرطاف الثدي. مجمة دراسات نفسية. 

(. مصادر الضغوط المينية لدى المدرسيف في المرحمة المتوسطة لدولة 2000المشعاف  عويد )

 الكويت وعلبقتيا بالاضطرابات النفسية الجسدية.

(. مدخؿ الى النفس الاجتماعي  ترجمة ياسميف حداد 2001شارد )وغروس  ريتو  مكمفيف  روبرت

 وآخروف  دار وائؿ  عماف.
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(. التدخؿ الميني لخدمة الفرد باستخداـ العلبج المصرفي السموكي مع 2009الميزو  ىند )

(. عمادة البحث العممي جامعة 103الأطفاؿ المصابيف بمرض السكر. سمسمة الرسائؿ الجامعية )

 د بف سعود الاسلبمية.الاماـ محم

(. مصادر ومستوى الضغط النفسي وعلبقتيما بالروح المعنوية كما يراىا 1998يحيى  محمد )

 معممو وكالة الغوث في منطقة نابمس. رسالة ماجستير غير منشورة  نابمس  جامعة النجاح.

قافة  قطر  (. عمـ نفس الصحة: الاسس النفسية والسموكية لمصحة  دار الث2000يخمؼ  عثماف )

 الطبعة الاولى.
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 ( أداة الدراسة:1ممحق رقم )

 

 جـــامعــة القـــدس

 كمية العموم التربوية

 

 تحية طيبة وبعد   

الضغط النفسي وعلاقتو بالدعم الاجتماعي لدى مرضى سرطان تقوـ الباحثة بإجراء دراسة حوؿ" 
 الذ "  وذلؾ استكمالًا لمتطمبات الحصوؿ عمى درجة الماجستير في الإرشاد النفسي والتربوي. الثدي

أرجو مف حضرتكـ التكرـ بتعبئة الإستبانة بصدؽ وموضوعية  عمماً انو سيتـ الحفاظ عمى سرية 
 .المعمومات التي تستخدـ لأغراض البحث العممي فقط

    .وتفضموا بقبول فائق الاحترام والتقدير

 خلاص عطونإإعداد الطالبة: 

 القسم الأول: معمومات عامة

 /(  داخل الدائرة حول رمز الإجابة التي تنطبق عميك.)إشارةالرجاء وضع 

 

 من بكالوريوس ىبكالوريوس  )(   أعم -المؤىل العممي: )( اقل من توجييي )( توجييي

030303030303
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 :مقياس الضغط النفسي

 الفقرات التسلسل

بشكل 
 كبير جدا

بشكل 
 كبير

بشكل 
 متوسط

بشكل 
 قميل 

بشكل 
 قميل جدا

‌‌‌‌‌‌أعبَٙ‌يٍ‌ضعف‌انذاكزح‌.‌ .0

‌‌‌‌‌‌أشكٕ‌يٍ‌انمهك‌ٔانزٕرز‌.‌ .5

‌‌‌‌‌‌أشعز‌ثبنٕحذح‌.‌ .2

‌‌‌‌‌‌أَفعم‌ثسزعخ‌لأرفّ‌الأسجبة‌.‌ .4

‌‌‌‌‌‌فمذد‌الأيم‌ثبنجمبء‌عهٗ‌لٛذ‌انحٛبح‌.‌ .0

‌‌‌‌‌‌الأطفبل‌.رضبٚمُٙ‌فكزح‌عذو‌إَغبة‌‌ .2

‌‌‌‌‌‌أَشعظ‌يٍ‌رأصٛز‌انعلاط‌عهٗ‌يظٓز٘.‌ .7

8. ‌
أعبَٙ‌يٍ‌صعٕثبد‌يبنٛخ‌ثسجت‌

‌‌‌انعلاط‌.
‌‌‌

‌‌‌‌‌‌اشعز‌ثبنخٕف‌يٍ‌فمذاٌ‌إَصزٙ‌.‌ .9

‌‌‌‌‌‌أعبَٙ‌يٍ‌يشبكم‌عُسٛخ‌.‌ ..0

‌‌‌‌‌‌رزْمُٙ‌انفحٕصبد‌انطجٛخ‌انًسزًزح‌.‌ .00

‌‌‌‌‌‌أعبَٙ‌يٍ‌آلاو‌عسًٛخ‌.‌ .05

‌‌‌‌‌‌فمذد‌شٓٛزٙ‌نهطعبو‌.‌ .02

‌‌‌‌‌‌أحس‌ثضٛك‌فٙ‌انزُفس‌.‌ .04

00. ‌
رُزبثُٙ‌يخبف‌غزٚجخ‌لا‌أعزف‌نٓب‌

‌‌‌سججبً‌.
‌‌‌

‌‌‌كزاْٛخ‌انحٛبح‌ثسجت‌يزضٙ.‌ .02
‌‌‌

‌‌‌ُٚزبثُٙ‌انكٕاثٛس‌انًشعغخ.‌ .07
‌‌‌

‌‌‌ٚصعت‌عهٙ‌انزحذس‌عٍ‌يزضٙ.‌ .08
‌‌‌

‌‌‌اَب‌سزٚعخ‌انغضت‌ثعذ‌يزضٙ.‌ .09
‌‌‌

‌‌‌أعذ‌صعٕثخ‌فٙ‌الالجبل‌عهٗ‌انحٛبح.‌ ..5
‌‌‌

50. ‌
أصجح‌غٛز‌طجٛعٙ‌ثعذ‌أصبثزٙ‌‌َٕيٙ

‌‌‌ثبنسزطبٌ.
‌‌‌

55. ‌
ٚضبٚمُٙ‌اَخفبض‌يسزٕٖ‌طًٕحٙ‌

‌‌‌فٙ‌انحٛبح‌ثعذ‌يزضٙ
‌‌‌
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 مقياس الدعم الاجتماعي الرقم

بشكل 

 كبير جدا

بشكل 

 كبير

بشكل 

 متوسط

بشكل 

 قميل 

بشكل 

 قميل جدا

0. ‌
ُْبن‌شخص‌يًٛش‌ثمزثٙ‌عُذيب‌أكٌٕ‌

‌‌‌ثحبعخ‌انّٛ.
‌‌‌

5. ‌
‌‌‌عهٗ‌الأخزٍٚ‌.أرضبٚف‌يٍ‌اعزًبد٘‌

‌‌‌

2. ‌
‌‌‌عبئهزٙ‌رحبٔل‌فعلا‌يسبعذرٙ‌.

‌‌‌

4. ‌
أحصم‌عهٗ‌انًسبعذح‌انعبطفٛخ‌فمط‌

‌‌‌يٍ‌عبئهزٙ
‌‌‌

0. ‌
أحصم‌عهٗ‌انذعى‌انذ٘‌احزبعّ‌يٍ‌

‌‌‌عبئهزٙ.
‌‌‌

2. ‌
‌‌‌‌‌‌أصذلبئٙ‌فعلا‌ٚحبٔنٌٕ‌يسبعذرٙ‌.

7. ‌
أسزطٛع‌انزحذس‌عٍ‌يشبكهٙ‌يع‌

‌‌‌عبئهزٙ‌.
‌‌‌

8. ‌

يع‌ًٚكُُٙ‌انزحذس‌حٕل‌يشبكهٙ‌

‌‌‌أصذلبئٙ.
‌‌‌

9. ‌
‌‌‌ارضبٚك‌يٍ‌انخلافبد‌داخم‌الاسزح.

‌‌‌

0.. ‌
‌‌‌.‌افزمذ‌نحت‌الاخزٍٚ

‌‌‌

00. ‌

‌أكٌٕ‌نكٙ‌انًُبسجخ‌الأعٕاء‌نٙ‌ٚٓٛئٌٕ

‌‌‌سعٛذا
‌‌‌

05. ‌
‌فٙ‌يسزمجهٙ‌رغبِ‌ثزفبؤل‌ٚشعزَٔٙ

‌‌‌انحٛبح
‌‌‌

02. ‌
‌عصجٙ‌ضغط‌أ٘‌عُٙ‌ٚخففٌٕ

‌‌‌ُٚزبثُٙ
‌‌‌

04. ‌
‌كبفخ‌فٙ‌يُٓى‌ثبنمزة‌ٚشعزَٔٙ

‌‌‌الأٔلبد
‌‌‌

00. ‌
‌ٚحزعَٕٙ‌ٔلا‌يشبعز٘‌ٚزاعٌٕ

‌‌
‌‌‌

02. ‌
‌انزٙ‌ٔانًٕٓو‌اٜلاو‌عُٙ‌ٚخففٌٕ

‌‌ رصٛجُٙ
‌‌‌

 

‌

‌

‌
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 ( قائمة بأسماء المحكمين:2ممحق رقم )

 مكان العمل الاسم الرقم
 جامعة القدس –عمـ النفس تربوي  د. نبيؿ عبد اليادي 1
 جامعة القدس –عمـ النفس تربوي  د. إياد الحلبؽ 2
 جامعة القدس –تربية خاصة  الريماويد. أميرة  3
 جامعة القدس –إرشاد نفسي د. سمير شقير 4
 جامعة القدس –إدارة تربوية  د. أشرؼ أبو خيراف 5
 جامعة القدس –عمـ النفس تربوي  د. فدوى حمبية 6
 جامعة القدس –مناىج وأساليب البحث العممي  د. إبراىيـ الصميبي 7
 جامعة القدس –مناىج وأساليب البحث العممي  د. إيناس ناصر 8
 

‌

‌
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68 
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69 
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 سرطاف الثدي

78 

 one way analysis of) حميؿ التبايف الأحادينتائج اختبار ت 6.4
variance مستوى الضغط النفسي لدى مرضى سرطاف ( لمفروؽ في
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