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داءـــــــــــــإى

قَ الحَيَاةِ، فَكَاْنُوْا رِيْ طَ  الَّذِيْنَ عَبَّدُوْا لِيَ إلى  .إلى مَنْ عَمَمَنِيْ أَبْجَدِيّاتِ حُبِ الوَطَنْ..
.(وَالِدِي وَوَالِدَتِي) دَرْبٍ مِنْ دُرُوْبِ حَيَاْتِيْ كلّ  بِحَقٍّ مَشَاعِلَ نُوْرٍ وَنَارٍ أَضَاءَتْ 

إلى مَنْ ينَافِسُ الْغَيْثَ فِيِ العَطَاْيَا، وَيسْبِقُ الحَيَاءَ فِي السَجَايَا... 

زَوْجَي الغَالِيَ )نِزَار(

بِرُؤيَاهُ وَيَطْرَبُ قَمْبِيْ لِنَجْوَاهُ...  سْعَدُ عَيْنايَ إلى مَنْ تَ 

وَسَنَدِي فِي الحَيَاةِ )تَيْسِيْر( وَلَدَي

 حْيَاىم... ، وَيَبْسَمُ الثَغْرُ لِمُ ممَنْ تَيْدَأُ نَفْسِي بِمُقْيَاىُ  إلى

ي )مَحْمُود وَخَميْل( وأُخْتِي )ىَيَا(أخَوَا

 ة )ىِنْد( رَحِمَيَا اللهإلى رُوْحْ أُخْتِي الغَالِيَ 

جميعاً  إلى الَأىْلِ وَالَأصْدِقَاءِ 



أ 

  :قرارإ

نّيـا نتيجـة أبحـاثي الخاصة أو  ،رنّيـا قـدّمت لجامعـة القـدس لنيـل درجـة الماجسـتيأالرّسـالة  ةـدّ عأقـرّ أنـا م

جـزء منيـا لـم يقـدّم لنيـل درجـة عميا أي  الرسـالة، أوالإشارة إليـو حيثما ورد، وأنّ ىـذه  تتمّ  باستثناء ما

 لأيّ جامعة أو معيد آخر.

إسراء إبراىيم دياب خميل :الاسم

التوقیع: 

  12/2021/ 07التاريخ: 



 ب 
 

 

 ري  د  ق  ت  و   رٌ ك  ش  

ٌْيَ  الحَوْذُ للهِ حَوْذَ  الصَلاةُ ّالسَّلامُ عَلىَ أشَْشَفِ الخَلْكِ  ،الشَاكِشِ الوُشْسَلٍِْ َّ سٍذًا هحوذ ّعلى  ي،َّ

 ذ، عْ ، أهّا بَ عٍيْ وَ جْ أَ  َِ بِ حْ صَ َّ  َِ آلِ 

 مُ ذَ ل لَ كاى هي كلّ  إلى أًتن، إلا ٌستحمَ لا شكش   مذعُ  لتٌظن ،العباساث ّتتزاحن ،الكلواث تتسابكف

كّت ع العْى ّالوساعذة لً حتى إتوام سسالتً ُزٍ، أبذأ بأسُتاري الفاضل الذكتْس هحوذ ٌذَ   فً هَذ   السَبْكِ 

كوا أتمذم بخالص شكشي  .ّلذم الكثٍش ،ّلن ٌبخل بْلتَ ّجِذٍ ،شم بالإششاف على سسالتًالزي تكّ 

ً تإخْإلى  سوَ ّلمبَ دّى استثٌاء،باكلّ  ساتزتً الأفاضل فً جاهعت المذسأإلى  ّعظٍن اهتٌاًً

هي أعواق للبً،  جوٍعا شكشا إلٍكن العطاء، ٌٌتظش ّلن هي ساعذًً ّساًذًً كلّ إلى  ّأُلً ّأصذلائً،

 شكشا بحجن السواء

 



 ج 
 

 لممخصا

علاقتيم بنوعيّة الإعاقة  يالأىالي الفاقدين لأبنائيم ذو تكيُّف  ارتباط"بعنوان  الدّراسة جاءت

اليدف الرئيس الآتي: الكشف  الدّراسة تحقيق تحاول :، اليدف الرئيس"بمحافظة نابمس قبل الوفاة معيم

في  قبل الوفاة علاقتيم معيمبنوعيّة الإعاقة  فاقدين لأبنائيم ذويالأىالي التكيُّف ارتباط  عن مدى

عيّنة  داة الاستبانة، وطبقت عمىأواستخدمت  ،بالمنيج الوصفي الدّراسة استعانتإذ  ،محافظة نابمس

من العدد الكمي  في محافظة نابمسالإعاقة  ذوي أشخاص من أىالي (210)طبقية عشوائية بمغت 

 تية:ىم النتائج الآأإلى  وخمصت ،(420)البالغ 

العلاقة نوعيّة  ( بين متوسطات مستوىα≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  لا توجد فروق ذات دلالة

لصالح الإعاقة  عاقة، ومتغير نوعجنس ذوي الإلمُتغير  تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  يبنيم ذاو  للأىل

ذي لُأسرة الشيريّ  عاقة، ومتغير الدخلالإلمتغير جنس ذوي و الإعاقة، شدّة  لمتغيرو ة، السمعيّ 

 .والمتوسطة في المجال النفسيّ  ،لصالح الشديدةالإعاقة شدّة  لمتغيرو الإعاقة، ومتغير مكان السكن، 

 ( بين متوسطات درجات استجابات أفرادα≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة

الإعاقة  يذعُمْر  لمُتغير تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  يبنيم ذاو  ىلالعلاقة للأنوعيّة  عمى مستوىالعيّنة 

لصالح النفسيّ  عدا المجالالإعاقة  ذيلُأسرة الشيريّ  (، ومتغير الدخلاعام 40 –31عند الوفاة )من 

عامًا  41)من الاقتصاديّ  عند الوفاة عدا المجالالإعاقة  يذعُمْر  شيكل فأكثر(، ومتغير 3501)

 .والاقتصاديّ  ،النفسيّ  :ة في المجالينلصالح السمعيّ الإعاقة  متغير نوعو فأكثر(، 

 من والاجتماعيّ النفسيّ  نشطة تتضمن تقديم الدعمأوضع برامج و ب الباحثة أوصتوفي ضوء النتائج 

وزارة التنمية قِبَل  منالإعاقة  سر ذويتقديم مساعدات مالية لأُ و  ،المؤسسات لأىالي ذوي الإعاقةقِبَل 

بشكل  شراف الطبيّ توفير الإإلى  ، إضافةلتمكنيم من تقديم الرعاية لأبنائيم ذوي الإعاقة ةجتماعيّ الا



 د 
 

بنائيم أىل في دمج مساعدة الأل، حمروزارة الصحة واليلال الأقِبَل  منالإعاقة  دوري للأشخاص ذوي

في تقديم  تحسين دور المؤسسات من جية أخرى يجبو ، وتقديميم لممجتمع دون خجلالإعاقة  ذوي

عاقتيم ا  تتناسب و الإعاقة  ة خاصة بالأشخاص ذويبرامج تعميميّ  من خلال ل،الخدمات بشكل أفض

 .وزارة التربية والتعميم بالتنسيق مع
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Correlation of the Adaptation of Parents who Lost their Disabled 

Children with the Quality of their Relationship with them before Death 

in Nablus Governorate 

 

Prepared by: Israa Ibrahim Diab Khalil 

Supervised by: Dr. Mohammad Okkeh 

Abstract 

The main objective the study tries to achieve the following main objective: to detect the 

extent of the adaptation of the parents of the loss of their children with disabilities to the 

quality of their relationship with them before death in Nablus governorate and used the 

descriptive method and used the identification tool, applied to a random stratified sample 

of 210 people with disabilities in Nablus governorate and: 

There are no statistically significant differences at the level of significance (05.≥α) 

between the averages of the level of relationship quality of parents and their child with 

disability before death attributed to the gender variant of the disabled, the type variant of 

disability in favor of hearing, the severity variant of disability, the gender variant of the 

disabled, the monthly income variant of the family with disabilities, the place of residence 

variant of disability severity 

Significant differences are found at a semantic level (05. ≥α) among the average scores of 

respondents ' responses on the level of relationship quality of parents and their child with 

disability before death attributed to the variable age of the person with disability at death 

(from 31 to 40 years), the variable monthly income of the family with disability except in 

the psychological field in favor of (3501 shekels and above), the variable age. 

According to the results, the researcher recommends developing programs and activities 

that include providing psychological and social support by institutions to families of people 

with disabilities, and providing financial assistance to families with disabilities by the 

Ministry of Social Development to enable them to provide care for their children with 

disabilities, in addition to providing periodic medical supervision for persons with 

disabilities from Before the Ministry of Health and the Red Crescent, to help parents 

integrate their children with disabilities and bring them to society without shame. On the 



 و 
 

other hand, the role of institutions in providing services must be improved, through 

educational programs for persons with disabilities that are appropriate to their disability in 

coordination with the Ministry of Education. 
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 الفصل الأول

 راسةالدّ إلى  المدخل

 

 مقدمة 1.1

ة، ربانيّ  ة، وىبةٌ ييّ لإفيم منحة  .بناءنعمة الأ ؛نسان في ىذه الحياةنعم الله عمى الإ أعظممن 

ال كان غنيا، ق ن يشاء من عباده ولو، ويمنعيا عمّ يختص الله بيا من يشـاء من عباده ولو كان فقيراً 

}لِمَّوِ مُمْكُ السَّماواتِ وَالْأَرْضِ يَخْمُقُ ما يَشاء يَيَبُ لِمَنْ يَشاء إِناثاً وَيَيَبُ لِمَنْ الشورى: تعالى في سورة 

ناثاً وَيَجْعَلُ مَنْ يَشاء عَقِيمًا إِنَّوُ عَمِيمٌ 49يَشاء الذُّكُورَ )  ({ صدق الله50)قَدِيرٌ ( أَوْ يُزَوّْجُيُمْ ذُكْرانًا وَاِ 

 العظيم.

في تكوين المجتمع وبنائو، وتتضح أىميتيا من خلال تنشئة  الكيان الأساسيّ تعدّ الُأسرة  

عدادىم لتحمل المسؤوليات إلى  أبنائيا وتربيتيم وتعميميم ثقافة المجتمع، إضافةً  تنمية قدراتيم وا 

ائيا من ذوي الإعاقة، وتقع ة الأولى التي تعنى بأبنالمؤسسة المجتمعيّ الُأسرة   الاجتماعية؛ لذلك تعدّ 

ة، فيما تقدمو ليم من رعاية صحيّ الاجتماعيّ  فيمعمى عاتقيا مسؤولية دمجيم في المجتمع وتكيُّ 

الُأسرة   استقبال (، إنّ 2017والتعامل مع الآخرين )صلاح، الاجتماعيّ التكيُّف  قدرة عمىة ومَ ونفسيّ 

ة التعامل صادماً، إذ يبدأ الوالدان بالتفكير بكيفيّ و ا نً حزيا خبرً  يعدّ لنبأ ولادة طفل يتصف بإعاقة معينة 

ف مع الابن ذي الإعاقة، وتنتابيم مشاعر الخوف والقمق عمى مستقبمو، فتنشئة طفل ذي إعاقة والتكيُّ 

أساليب إلى  رعايةٍ خاصةٍ واىتمامٍ كبير، كما يحتاجإلى  مع إعاقتو ليست بالأمر السيل، فيو يحتاج

 و وجعميا تتناسب مع إعاقتو.وطرق لتحسين قدرات
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 وتستدعي ردود فعلٍ واستجاباتٍ من ومتطمباتيا تفرض أعباءً أكثرالإعاقة شدّة  إزدياد إنّ 

وقد يحاولون أن يكونوا  ،الوالدين، وقد يبذل الأىل الجيد الكبير في خدمة أولادىم ذوي الإعاقةقِبَل 

وييممون العناية بو؛ نتيجة  ،ن ابنيم ذا الإعاقةيم قد لا يتقبمو مثاليين نتيجة شعورىم بالذنب، أو أنّ 

حباطاتيم المتكررة، فإن اختلاف أساليب معاممة الأىل لابنيم سواء  أكانت تيسيريّو إنياك مواردىم وا 

ة بو قد تكون ليا ة، والتربويّ ة، والاجتماعيّ ة والعاطفيّ ة، والصحيّ و ومدى عنايتيم الشخصيّ تعسيريّ  أم

تفاعلاتيم السابقة مع ابنيم قد ترتبط  الأىل لوفاة ابنيم ذي الإعاقة، بمعنى أنّ تكيُّف  أبعاد عمى مدى

 ة والعناية أمسمت بالإيجابيّ تّ سواء أ -طبيعة تفاعلاتيم السابقة لوفاة ابنيم، وتكون تكيُّفيم  بمدى

 انعكاسات عمى مواجيتيم لمراحل الفقدان ودورة الحزن وتخطييا. -ة والإىمال بالسمبيّ 

ىي إحدى المشكلات العامة التي الإعاقة  ذويوكل ما يتعمق بسيكولوجية الإعاقة  أنّ  كلا ش

منيا جوانب  يرةٍ ثك ومتغيراتٍ صين نتيجة عوامل تراسة الجادة من جانب الباحثين والمختحظى بالدّ 

الإدراك نتشار الوعي و اإلى  تأدّ  متغيراتٍ إلى  ة، بالإضافةوالأخلاقيّ  ،ةجتماعيّ والا ،ةالحياة الثقافيّ 

وىذا لا يتحقق إلا من خلال الأبحاث  ،كافة الحقوق الأساسية ليم روضرورة توفية ىذه الفئة لأىميّ 

 ،الشخصية وسماتيم ،النفسيّ  ىمؤ من حيث بناالإعاقة  بكافة فئاتالمُتعمّْقة  راساتالمعمقة والدّ 

 .ةسريّ وظروفيم الأُ 

وتعاني من الإىمال وسوء  ،العزلةى إل زالت تميل ماالإعاقة  فئة ذوي لاحظ أنّ من المُ و 

في أنماط  سوءإلى الإعاقة  وذو التي يعاني منيا  التحدياتوقد تعود ىذه  ،اقترفتوالمعاممة دون ذنب 

وأساليب الُأسريّ  فالمناخ ،وبين المجتمع وو بينأ ،سرتووبين أفراد أُ  والتفاعل والعلاقات التفاعمية بين

وأىمو وبين الإعاقة  ذيبين  المفتوح والداعم يوفر تواصلاسريّ الأُ  من حيث النسق نمعاممة الوالدي

مع الأىل والمجتمع فلا يستطيع الإعاقة  ذييتيح تواصل  لا ونإالمغمق فالُأسريّ  المجتمع، أما النسق
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 لمشخص ذيذي يتيح الالديمقراطي المرن الُأسريّ  النسق السميم، إنالحصول عمى المساعدة بالشكل 

عن الصعوبات التي يواجييا والحصول عمى  والآخرين والمجتمعالُأسرة   مع دث بحريةالتحالإعاقة 

ذلك يعيق  فانّ  ة،بقساو الإعاقة  ذيلوالدي يتعامل مع اا إذا كان النسق أمّ  .جتماعيالاو النفسيّ  الدعم

 ،صعوبة في الحصول عمى المساعدةالإعاقة  ذوفعندما يجد  ، التفاعل والسعي في طمب المساعدة

وعدم  ،والعجز ،يشعر بالإحباط الكبيرو نّ إف ؛و المجتمعأالُأسرة  طمب المساعدة من في أو صعوبة

الظروف سرة؛ بالأُ ومن المشكلات التي تتعمق ة لو، مشكلات نفسيّ إلى  ، وىذا كمو يؤديالثقة بالنفس

ويزيد من  فوويعيق تكيُّ  ،ويثقل عميممّا  والقيود المفروضة عمى التنقل ،ئةة السيّ ة والسكنيّ قتصاديّ الا

ة تتمثل ة واجتماعيّ مشكلات صحيّ إلى  يؤديالإعاقة  تجاه ابنيم ذيالُأسريّ  الإىمال تو، كما أنّ محن

ة وتغمغل المرض في جسمو وعزلتو وانطوائو وابتعاده عن الآخرين، الأمر الذي بسوء الحالة الصحيّ 

غير مألوفٍ من ردود الفعل  سموكاالإعاقة  عاقة، وقد يسمك ذومن شأنو أن يزيد ويفاقم مشكلات الإ

 القاسية والعصبية الزائدة. 

 ة ...إلخ(، عمىة واجتماعيّ ة، واقتصاديّ ة، ونفسيّ )صحيّ  :احتياجات أساسيةالإعاقة  لذوي

 ذا سرية، وكما أنّ تقوم بتمبيتيا بالطرق التي تناسبيا دون التأثير عمى مسار الحياة الأُ  الُأسرة أن

من المؤسسات المتخصصة النفسيّ  بحاجة لمدعم الُأسرة أيضًا فإنّ النفسيّ  عملمدّ  بحاجةالإعاقة 

 عمى أكمل وجو.الإعاقة  لتقوم بتأدية واجباتيا تجاه ابنيا ذي

، تناول الفصل الأول مدخل الدراسة، والفصل الثاني خمسة فصول الدّراسة في وجاءت

راسة، فيما تضمن ل الثالث الإجراءات المنيجية لمدّ راسات السابقة، وجاء في الفصوالدّ  النظريّ  الإطار

 مناقشة النتائج في الفصل الخامس. ت، وتمّ الفصل الرابع نتائج الدراسة
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 :مشكمة الدراسة 2.1

مشكمة متعددة الأبعاد الإعاقة  الأىالي مع أبنائيم ذويتكيُّف  في أنّ الدّراسة  تكمن مشكمة

 الُأسرة وعلاقتيا ة تؤثر عمىة، ومجتمعيّ ة، واقتصاديّ ، ونفسيّ ةمشكمة اجتماعيّ  والمتغيرات، حيث تعدّ 

 بأبنائيم ذوي الإعاقة.

يشوبو الغموض،  أمراالإعاقة  اقدين لأبنائيم ذويالأىالي الفتكيُّف  وتبقى ردود الفعل وأنماط  

اصة خ -حسب عمم الباحثة-الأىالي للإعاقة بشكل عام قميمة تكيُّف  في مجالالدّراسات  أنّ ا عممً 

 ف الأىالي لفقدان أبنائيم من ذوي الإعاقة.فيما يتعمق بتكيُّ 

أىالي  أنّ الإعاقة  ى بذويعنَ من خلال تدريبيا وعمميا في المؤسسات التي تُ  لاحظت الباحثة       

ة تتراوح شدتيا من حين الفاقدين لأبنائيم في مدينة نابمس تنتابيم اضطرابات نفسيّ الإعاقة  ذوي

يم لم يستطيعوا أن يقدموا لابنيم ما يسعفو لمبقاء عمى قيد بيم شعور بالذنب؛ لأنّ لآخر، وقد ينتا

 بالحسرة والندامة عمى أي تصرف غير سميم بحق ابنيم ذي الإعاقة، وتبقىا الحياة، ويشعرون أحيانً 

تو وفال قبالإعاقة  زن الشديد نتيجة لتأنيب الضمير عن أي تقصير تجاه ابنيم ذيالحُ  الُأسرة أسيرة

التي تظير من قمق وتوتر وأرق النفسيّة  المشكلات يم يحممون أنفسيم المسؤولية عن وفاتو. إنّ وكأنّ 

إلى الُأسرة  الانطواء والابتعاد عن الآخرين لفترة من الزمن، فمجأتإلى  أدت لمبعضالُأسرة  عمى

الذي النفسيّ  وترة والضغوط والتة المتخصصة لتحريرىم من الأفكار السمبيّ المؤسسات الاجتماعيّ 

للإجابة الدّراسة  بناءً عما سبق جاءت ىذهوفاتو. قِبَل الإعاقة  انتابيم نتيجة تعامميم مع ابنيم ذي

بنوعيّة الإعاقة  يالأىالي الفاقدين لأبنائيم ذو تكيُّف ارتباط  ما مدى عن التساؤل الرئيس الآتي:

 :وىي ،ةة تساؤلات فرعيّ عدّ  ويتفرع منو  ؟في محافظة نابمس الوفاةل بق علاقتيم معيم
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  الدّراسة  تساؤلت 3.1

 في محافظة نابمس؟الإعاقة  حالاتما مدى انتشار  .1

الوفاة ل قبالإعاقة  بين الأىل وابنيم ذيالاجتماعيّة، والنفسيّة، والاقتصاديّة  مدى قوة العلاقةما  .2

 في محافظة نابمس؟

الإعاقة  للأىالي الفاقدين لأبنائيم من ذوي ، والاقتصاديّ ، والنفسيّ الاجتماعيّ التكيُّف  ما مدى .3

 ة نابمس؟ظفي محاف

 للأىالي الفاقدين لأبنائيم ذوي ، والاقتصاديّ ، والنفسيّ الاجتماعيّ التكيُّف  ىل توجد علاقة بين .4

 الوفاة؟ل قب العلاقةنوعيّة  معالإعاقة 

عمى عاتق مقَى المُ  لمتخفيف من العبءالإعاقة  سر ذويما مدى مستوى الدعم المؤسساتي لأُ  .5

 سرة؟الأُ 

   :الدّراسة أىمية 4.1

الأىالي الفاقدين لأبنائيم تكيُّف  يتمثل في ميمِّاا موضوعً الدّراسة  تتناولة: الأىمية النظريّ  1.4.1

لمباحثين والميتمين  مرجعا نظرياالدّراسة  وستكون ،قبل الوفاة علاقتيم معيمبنوعيّة الإعاقة  يذو 

التي قامت بتفسير الظاىرة الدّراسات  إلى ضافسة، وستكون دراسة سابقة تُ بدراسة الظاىرة المدرو 

 وتحميميا.

 الأىالي مع أبنائيم ذويتكيُّف  حول ميمة الدّراسة معمومات ستقدم نتائج ة:الأىمية التطبيقيّ  2.4.1

ة الدّراس التي يمكن توظيفيا لصالح المجتمع في حل مشكمة عدم التكيف، وستقدم نتائجالإعاقة 

 الُأسرة في من التحديات التي تواجو ستراتيجيات التي من شأنيا تقديم بعض الحمول لمحدّ الإ بعض

، ة التعامل أثناء حياتيم بعد فقدانيم لابنيم ذي الإعاقةأو في كيفيّ الإعاقة  التعامل مع ابنيا ذي
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الاجتماعيّ  ملن في مجال العالاجتماعيون والمعالجو  الدّراسة الاختصاصيون ويستفيد من نتائج

 ىالييم.وأالإعاقة  الذين يعممون مع ذوي

 :راسةأىداف الدّ  5.1

 راسة: اليدف المركزي لمدّ  1.5.1

الأىالي الفاقدين تكيُّف ارتباط  : الكشف عن مدىتحقيق اليدف الرئيس الآتي راسةالدّ  تحاول

ة ويتفرع منو عدّ . في محافظة نابمسالوفاة  قبل علاقتيم معيمبنوعيّة الإعاقة  يلأبنائيم ذو 

 :وىي ،أىداف فرعية

 راسة:ة لمدّ الأىداف الفرعيّ  2.5.1

 في محافظة نابمس.الإعاقة  حالاتالكشف عن مدى انتشار  .1

الإعاقة  بين الأىل وابنيم ذيالاجتماعيّة، والنفسيّة، والاقتصاديّة  مدى قوة العلاقةالكشف عن  .2

 في محافظة نابمس. قبل الوفاة

 للأىالي الفاقدين لأبنائيم من ذوي ، والاقتصاديّ ، والنفسيّ الاجتماعيّ ف التكيُّ  الكشف عن مدى .3

 ة نابمس.ظفي محافالإعاقة 

 ذوي لأبنائيمللأىالي الفاقدين  ، والاقتصاديّ ، والنفسيّ الاجتماعيّ التكيُّف  الكشف عن العلاقة بين .4

 الوفاة.ل قب العلاقةنوعيّة  معالإعاقة 

عمى المُمقَى  لمتخفيف من العبءالإعاقة  سر ذويؤسساتي لأُ الكشف عن مدى مستوى الدعم الم .5

 سرة.عاتق الأُ 
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 متغيرات الدراسة: 6.1

  المتغيرات المستقمة: 1.6.1

ومدى  ،ىلستجابات الأ، واالإعاقة ةوفاتو، وشدّ ل بقالإعاقة  يبنيم ذاالسابقة للأىل مع  العلاقة

ة، وفاتيم، من الناحية "الشخصيّ ل قبالإعاقة  ذويبأبنائيم العناية و  الإعاقة،لأبنائيم ذوي تقبميم 

 .ة"ة والتربويّ ة، والصحيّ ة، والاجتماعيّ والعاطفيّ 

  :ةالمتغيرات الديموغرافيّ  2.6.1

 31( 3  عامًا  30لغاية عامًا  21( من 2فأقل   عامًا  20( 1: عند الوفاةالإعاقة  ذي عمر 

 فأكثر.عامًا  41( 4  عامًا  40لغاية عامًا 

 أنثى2(  ذكر   1:    ذي الإعاقة جنس ) 

 3شيكل    2500شيكل لغاية  1501( من 2شيكل فأقل    1500( 1: للأسرةالشيريّ  الدخل )

 شيكل فأكثر. 3501( 4شيكل    3500شيكل لغاية  1501من 

 مخيم3( قرية     2مدينة    (1: مكان السكن ) 

 غير ذلك.5ة  بصريّ  (4ة  ( سمعيّ 3   ة( حركيّ 2ة   ( عقميّ 1: نوع الإعاقة ) 

  ّضعيفة.3(  متوسطة   2( شديدة   1:  ة الإعاقةشد ) 

 المتغير التابع: 3.6.1

 (الإعاقة يف الأىالي الفاقدين لأبنائيم ذو تكيُّ ) 
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  :الدراسة حدود 7.1

 .فمسطينة في محافظة نابمس الواقعة شمال الضفة الغربيّ : ةالحدود المكانيّ  1.7.1

حتى  2020/2021 الأكاديميمن الفصل الأول من العام الدّراسة  امتدت: ةالحدود الزماني 2.7.1

 .2021/2022 الأكاديميالفصل الأول من العام 

 .الذين لدييم أبناء متوفون من ذوي الإعاقةالإعاقة  أىالي ذوي: البشريةالحدود  3.7.1
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 الفصل الثاني
_____________________________________________________ 

 راسات السابقةوالدّ  الإطار النظريّ  
 

 المقدمة  1.2

د التاريخ يجإلى  يرجع نْ اينة، ومَ ة المختمفة متبأنماط المعيشة في المجتمعات البشريّ  إنّ 

ومدى  ،الذي وصل إليو الإنسان يظير جميا مدى التطور الحضاريّ الفرق الواضح فيما بينيا، كما 

 تو.بإنسانيّ  لتي يجب أن يتصف بيا ليكون جديرااالإنسانيّة  بتعاده عن الأخلاقاقترابو أو ا

عبر التاريخ، نلاحظ الإنسانيّة  تالمجتمعا في مختمفالإعاقة  عند دراسة التعامل مع ذوي

 أيّ  آخر، وذلك عمى الرغم من أنّ إلى  بشكل عام كانت مختمفة من مجتمعالمُعاق  إلى النظرة أنّ 

بأشكاليا المتعددة والمتنوعة بين أفراده، ىناك الإعاقة  عبر التاريخ لم يخل من وجود مجتمع إنسانيّ 

منيا، في حين مجتمعات أخرى ساعدت ىؤلاء  وحاولت التخمصالإعاقة  مجتمعات نبذت فئة ذوي

 الأشخاص وعممت عمى حمايتيم.

منذ القدم، حيث كان الإعاقة  ففي مصر القديمة عرف المجتمع فييا كيفية التعامل مع ذوي

ودعا لرعاية الطفولة وذوي الإعاقة، ففي عيد الفراعنة حذر حكماء المصريين الُأسرة   أول من دعم

ين شيدت مجتمعات روما القديمة يد العون ليم، في ح واذوي الإعاقة، ومدّ  الناس من السخرية من

الأعمى ظلام  عتقادىم أنّ انتيجة ا لمموت جوعً  يمضطياد والإىمال لذوي الإعاقة، فكانوا يتركونالا

ومرضى العقول ىم أشخاص تقمصتيم الأرواح الشريرة، ولم يقتصر الأمر عمى سيادة  ،والظلام شرّ 
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كانت  تيا،ونظر  تيا،وفمسف ،جتماعية وقوانينيابعض المجتمعات لمحياة الاتراث  ت بل إنّ ىذه الخرافا

عمى المجتمع، في حين نادى الإسلام منذ  يم فئة تشكل عبئالأنّ  ؛لتخمص من ذوي الإعاقةباتسمح 

الخجل أبعد عنيم شبح ممّا  وأعطاىم حقوقيم كاممةالإعاقة  بالمحافظة عمى ذوي أربعة عشر قرنا

ة، ودمجيم والاجتماعيّ والنفسيّة،  ،ةوالطبيّ  ،ةالصحيّ  واحي:رعايتيم من الن ىالمسكنة، ودعا إلو 

 (2016بالمجتمع عمى قدم المساواة مع نظرائيم الأصحاء.)الخطيب، 

ة بشكل خاص لم تكن مييأة سرة الفمسطينيّ والأُ  ،بشكل عامالُأسرة   عمى الرغم من أنّ      

 حتياجاتو ومساعدتو عمىال ىذا الطفل وتمبية يا تعمل ما بوسعيا لتقبُّ إلا أنّ  ،عاقةإ يستقبال طفل ذلا

وتحفيزه لتحقيق أىدافو وطموحاتو في الحياة بالإرادة والتحدي  ،ستسلاممع إعاقتو وعدم الاالتكيُّف 

تحتاج يا فإنّ  ،الإعاقة ييتحمل العبء الأكبر في تربية وتنشئة الابن ذ نْ مَ الُأسرة   ولأنّ  ،والإصرار

لتبقى صامدة أمام التحديات والضغوطات النفسيّ  لمساعدة داعمة ليا من خلال مؤسسات الدعم

الُأسرة   في حياةا ا وصادمً أليمً ا نفسيً ا منعطفً الإعاقة  يبنيم ذالكبيرة، وتبقى حالة فقدان الأىل لا

الُأسرة   الأمان ، وتبقىواحة الأمن و إلى  بنيم عمى قيد الحياة لموصول بواالتي كانت تأمل أن يبقى 

 الإعاقة. يبنيا ذاتعيش في دوامة الحزن الشديد وألم الفراق كونيا تشعر بالتقصير تجاه 

 مصطمحات الدراسة 2.2

 جعل كيَّفَ  الشيءَ: قَطَّعَوُ، كيَّفَ  (:Adaptation) (:لغة: )فالتكيُّ  1.2.2

اليواء، الكَيْفِيّةُ  كيّْفمُ  برودتو في مكان بوساطة اليواءَ: غيَّر درجةَ حرارتو أو كيَّفَ  معمومة، كيفيّةً  لو

 ة،المصدريّ إلى  وتاءٌ لمنقل من الاسميّة مشددةف، زِيد عمييا ياء كيَّ  : مصدر صناعي من لفظ

ة كالعمم والحياة، نفسانيّ  كيفيَّة اخْتَصَّت بذوات الأنفس تسمى إِنْ  والكَيْفيّةُ  وكيفيَّة الشيء: حالُو وصِفتُو،

نْ  لا سُمّْيَت حالًا: كالكتابَة فإنَّيا في ابتدائيا تكون حالًا، ك واِ  انت راسخة في موضعيا تسمى مَمَكةً، واِ 
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أنيس، إبراىيم، ومنتصر، عبد الحميم، والصوالحي، عطية، وأحمد، ). فإذا اسْتَحْكَمَتْ صَارت مَمَكة

 ((2004محمد خمف الله )

بدرجة تسمح لو برسم  ،موكو وأفكاره ومشاعرهنسان لسىو مدى فيم الإ (:اصطلاحاً ) :فالتكيُّ 

 .(,Allen 1990)ستراتيجية لمواجية ضغوط الحياة ومطالبيا إ

في حال حدوث أي تغيير مفاجئ، الاجتماعيّ  يجاد حالة من التوازنإ: ىو (ا)إجرائي   :فالتكيُّ 

 وبالتالي الانسجام مع البيئة المحيطة التي يعيش بيا الفرد.

وأىل الشيء: أصحابو، وأىل  .ىم الأقارب والعشيرة والزوجة: (Parents) (:لغةالأىالي: ) 2.2.2

أنيس، إبراىيم، ومنتصر، عبد الحميم، ، ويقال: ىو أىل لكذا: مستحق ليا. )الدار: سكانيا )ج( أىالٍ 

  (.(2004والصوالحي، عطية، وأحمد، محمد خمف الله )

ة والإعالة والاجتماعيّ النفسيّة  تعمم الرعايةيم المُ ىم الأفراد الذين يتمقى من (:اصطلاحا) الأىالي:
 (2018وىم عادة الأم والأب أو من يقوم مقاميما )الشافعي،  ،ة في البيتالاقتصاديّ 

سرة مثل الأقارب أو سكان المنطقة، : ىم السكان أو المواطنون الذين يرتبطون بالأُ (اإجرائيِّ ) :الأىالي

 ة.ماعيّ وعادات اجت ،علاقات، وقيمتجمعيم 

رع الدّ  :سر لغةسر في أصميا، والأَ المغة مأخوذة من الأَ  الأ سرة في (:Family) (:لغة: )سرةالأ   3.2.2

سر يعني القيد يقال وفي المعجم الوسيط: الأَ  ،سر أيضا القوة والصبرالأَ و الحصين، والأسرة: الخمقَ، 

ساراً: قيّ  –ا سرً أَ  –سره أّ  أنيس، إبراىيم، ومنتصر، عبد الحميم، بيتو. ) سرة عشيرة الرجل وأىلده، والأُ وا 

  ((2004والصوالحي، عطية، وأحمد، محمد خمف الله )

مدلولو لم يرد في القرآن  لأنّ  ؛كتنفو بعض الغموضاالُأسرة   مصطمح إنّ  (:ااصطلاحً ) :سرةالأ  

الُأسرة   لوا:ختصاص فقاالناس، ومع ذلك فقد عرّفو أىل الاو معروف لدى جميع الكريم بالرغم من أنّ 
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وما نتج  ،والتزمت بالحقوق والواجبات بين طرفييا ،رتبط ركناىا بالزواج الشرعياىي الجماعة التي 

يا: الوحدة الأولى لممجتمع، فيا محمد عقمو بأنّ تصل بيما من أقارب، كما عرّ اوما  ،عنيما من ذرية

ا، جتماعيِّ اداخميا تنشئة الفرد وأولى مؤسساتو التي تكون العلاقة فييا في الغالب مباشرة، ويتم 

 منو وسكينتو.تجاىاتو في الحياة، ويجد فييا أَ اويكتسب منيا الكثير من معارفو ومياراتو وعواطفو و 

 (1983)عقمة، 

ظمة التي يستظل بيا المَ ا وىي فعميً  ،: نسق اجتماعي يشمل الأب والأم والأبناء(اإجرائيِّ ) :الأسرة

 أفرادىا. ئ وترعى وتحافظ عمى تماسكمان، فيي التي تنشِ الأفراد وىي صمام الأمن والأ

أَولادُ قومٍ من الفُرس سكنوا اليمن وتزوّجوا في  بن، والَأبْنَاءُ اجمع  (:Bairns) (:لغة: )أبناء 4.2.2

أنيس، إبراىيم، ومنتصر، عبد الحميم، والصوالحي، عطية، وأحمد، محمد خمف الله ) .العرب

(2004).)  

ا(: فالبنوة لم تحدد بتعريف جامع مانع، غير أنو لا يخرج عن معناه المغوي فيو حً الأبناء: )اصطلا

 (2013شرقي، )رابط الدم الذي يربط الفرع بأصولو. 

: تشمل الذكور والإناث وىم عناصر أساسية للأسرة، تربطيم علاقات قوية (اإجرائيِّ ) :الأبناء

 من أي خطر خارجي. ابعضبعضيم  ويقومون بحماية ،متماسكة، يحافظون عمى الاستقرار

المّوُ  وأَفْقَدَه ومَفْقودٌ، عَدِمَو، فيو فَقيدٌ  :وفُقوداً ا وفِقْدانً ا فَقْدً  يَفْقِدُه فَقَدَه(: Loss(: )لغةالفقد: ) 5.2.2

دُىا، فاقِدُ: التي ماتَ زوجُيا أو وَلَدُىا، أو المُتَزَوّْجَةُ بعدَ موتِ زَوْجِيا، وبَقَرَةٌ سُبعَ ولَ  .إيَّاه

أنيس، إبراىيم، ومنتصر، عبد الحميم، والصوالحي، عطية، وأحمد، ) .طَمَبَوُ عِنْدَ غَيْبَتِوِ  :وتَفَقَّدَهُ  افْتَقَدَهُ 

 ((2004محمد خمف الله )
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و ويسكن مع والده، أو يتيم د أمَّ قَ د والده ويسكن مع أمو، أو فَ قَ من فَ كلّ  ىو (:ااصطلاحً الفقد: )

 (102: 2006و مطمقة أو ميجورة )الشوارب، قاربو، أو تكون أمُّ الأبوين، ويسكن مع أ

: وىو الوضع الذي تصبح فيو غير ممتمك ليذا الشيء وأصبح خارج نطاق التعامل (اإجرائيِّ ) :الفقد

 والتواصل معو.

قَـوُ  :ُ العُوَقَـة :(Disabled People) (:لغـة: )الإعاقـة وذو . 6.2.2  عـن كـذا: لممبالغـة مـن العـائق، عَوَّ

قَ و امتنــع وتثــبَّط،  :تَعَــوَّقعاقــو،  مــن لا  والعُــوَقُ بــانُ، جال والعُــوَقُ العــائق، ُ  العُــوَقُ:فلانًــا: عاقَــوُ،  تَعَــوَّ

قُــوُ  يــزال أنــيس، إبــراىيم، ومنتصــر، عبــد الحمــيم، والصــوالحي، عطيــة، وأحمــد، ) .حاجتــوأمــرٌ عــن  يُعوّْ

  ((2004محمد خمف الله )

 ،لأفراد الذين يعانون من انحراف عن المتوسط العام )المجتمع(ىم ا (:ااصطلاحً ) :الإعاقة وذو 

ة، وقدرات الاتصال ة، والقدرات الحسيّ ة الحركيّ ة، والقدرات الجسديّ الانحراف في القدرات الذىنيّ 

، هة وحدة والحياتيّ مع المتطمبات المدرسيّ التكيُّف  والتواصل، الأمر الذي يجعل الفرد غير قادر عمى

  (.2003ة خاصة لتطور قدراتو )الوقفي، لى خدمات تربويّ ا  م و دعإلى  ويحتاج

ة أو : ويقصد بيا مجموعة من الأشخاص الذين لدييم عمّة أو مشكمة جسديّ (اإجرائيِّ ) :الإعاقة وذو 

ومنعتيم من الوصول لتحقيق  ،ةم واكتساب الخبرات الحياتيّ أماميم لمتعمُّ ا ة شكمت لدييم عائقً عقميّ 

 صحاء.أىدافيم أسوة بالأ

، ويقال وىَرَبانًا: وىُرُوبًا، ىَرَبًا، ىَرَبَ  (:Escape) (:لغة: )ىرب 7.2.2 دموُ: اشتدَّ خوفُو،  ىَرَبَ  :فرَّ

أنيس، إبراىيم، ومنتصر، عبد الحميم، والصوالحي، عطية، ) .نصفُ الوَتِدِ في الَأرض: غاب وىَرَبَ 

  ((2004وأحمد، محمد خمف الله )
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، كمّوة تثير قمق الآباء والمدرسة والمجتمع ة واقتصاديّ ة واجتماعيّ كمة تربويّ مش (:ااصطلاحً اليروب: )

والمتمثمة في الوالدين، والمدرسة والممثمة في  الُأسرة قِبَل منا مرفوضً ا وتمثل ىذه المشكمة سموكً 

دارتيا، وقد يتخذ سموك اليروب أشكالًا  راس،  ا )أبوا أو جماعيِّ وقد يكون فرديِّ  ،مختمفة مدرسييا وا 

2017 :70) 

عالم الخيال الذي يجد فيو تحقيق طموحاتو إلى  : عممية انسحاب من الواقع والعودة(اإجرائيِّ ) ى ر ب  

وذلك لعدم القدرة عمى مواجية الواقع الحقيقي الذي يجد فيو صعوبات وعثرات كثيرة  ؛وأىدافو الوىمية

 يصعب عميو تجاوزىا أو التعامل معيا.

الحياة  ة والموت، ويطمق الموت عمى ما ىو ضدّ نيّ تطمق عمى المَ  :(Death) (:لغة: )الوفاة 8.2.2

أنيس، إبراىيم، ومنتصر، عبد الحميم، والصوالحي، عطية، وأحمد، محمد خمف الله وعمى السكون )

(2004).) 

يما : ويقصد بيا توقف حياة الوالدين بالموت، والحرمان الكامل والنيائي من(اصطلاحًا) وفاة الوالدين

الحياة الدنيا، فيي نياية الوجود الفيزيقي لموالدين أي الأب إلى  وفقدىما بلا أمل في انتظار عودتيما

 (171: 1996، )عميوليس من يقوم مقاميما أو يؤدي دورىما  ،والأم

 ،ياوانتياء مرحمة الحضور في الدن ،: نياية الحياة الدنيا وعدم العودة إلييا مرة أخرى(اإجرائيِّ الوفاة )

 وبدء مرحمة الغياب الأبدي.

المحافظة: أعمى مستوى في الييكل الإداري من : (Nablus Governorate) :نابمس محافظة 9.2.2

ة في فمسطين، وتضم المحافظة العديد من التجمعات السكانية. والتجمع: مساحة التقسيمات الإداريّ 

 المحافظةنابمس  ة، وتعدّ ة رسميّ من سطح الأرض مأىولة بالسكان بشكل دائم وليا سمطة إداريّ 
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يا ثلاثة مخيمات للاجئين والعديد من القرى وتقع شمالًا، ويوجد في لضفة الغربية،في االحادية عشرة 

 (2017)الجياز المركزي للإحصاء،

 

 :الإطار النظريّ  3.2

رت أثابل  ،ة التي أثارت اىتمام الكثير من العمماءمن الظواىر الاجتماعيّ الإعاقة  ظاىرة

ختمفت حوليا الآراء عبر التاريخ اجعميا ظاىرة عامة ممّا  ،رجال الدّين والسياسة قديما وحديثا اىتمام

ذا والثقافات من ح فمن  ،قضية عامةالإعاقة  عتبرنا ظاىرةايث مفيوميا وطرق معالجتيا، وا 

ة جتماعيّ ة وأوضاعيم الاوالجسميّ النفسيّة  من حيث أحواليمالإعاقة  ىتمام بذويالمفترض الا

 يمكن بواسطتو إحداث تغيير إيجابيّ  ميمًايمثل عاملا الإعاقة  مع ذويالتكيُّف  لأنّ  ؛ةقتصاديّ والا

لممجتمع، من خلال دمج ىذه الفئة في مختمف النشاطات  والاقتصاديّ الاجتماعيّ  في البناء

  (2011)غول، .دةة، وعدم تيميشيا واعتبارىا عديمة الفائوالثقافيّ والاقتصاديّة  ةجتماعيّ الا

تعدُّ دولة فمسطين من البمدان التي ترتفع فييا نسبة ذوي الإعاقة، مقارنة بحجم سكانيا؛ 

 أبناء الشعب الفمسطينيّ  حتلال القمعية ضدّ ويعود ذلك لسببين، الأول: إعاقة بسبب ممارسات الا

إعاقة  الدّراسة  الذي سنركز عميو في ىذه :خمف عشرات الآلاف من ذوي الإعاقة، والثانيممّا 

لمتعداد العام لمسكان  متلازمة منذ الولادة، وتشير نتائج الجياز المركزي للإحصاء الفمسطينيّ 

في فمسطين بمغ الإعاقة  ن عدد السكان الفمسطينيين ذويأإلى  2017والمساكن والمنشآت 

وحول  زة،في قطاع غا فردً  487140في الضفة الغربية، وا فردً  447570أفراد منيم  927710

؛ استخدام الأيدي ىي الأكثر انتشارً النوعيا، بينت النتائج أن إعاقة الحركة و ا نتشار الإعاقات وفقً ا

% من مجمل السكان الفمسطينيين، تمتيا إعاقة 1.1وشكمت ما نسبتو  477109حيث بمغ عددىا 
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لتذكر % فا0.5بنسبة  197811عاقات السمع؛ إثم % 0.7وشكمت ما نسبتو  287950البصر؛ 

، وأظيرت .%0.4بنسبة  197648إعاقات التواصل؛ ا % وأخيرً 0.4بنسبة  177787والتركيز؛ 

النتائج أن نسبة الذين لدييم إعاقة واحدة عمى الأقل كانت الأعمى في شمال غزة؛ حيث بمغت 

% من مجمل السكان الفمسطينيين في المحافظة مقارنة بباقي محافظات فمسطين، بينما كانت 3.2

% من مجمل 1.4بنسبة  عاقة واحدة عمى الأقل في محافظة أريحا والأغوارإنسبة لمذين لدييم  أقل

  (2017السكان الفمسطينيين في المحافظة. )الجياز المركزي للإحصاء الفمسطيني، 

آخر، فيناك إلى  تختمف من شخصالإعاقة  نظرة المجتمع لذوي ،وفمسطين كباقي البمدان

الإعاقة،  اذ الُأسرة الطفل و فرد غير منتج، وفي حالات أخرى تخفيمى أنّ عالإعاقة  من ينظر لذي

يستحق الحياة، ووجوب  افردً الإعاقة  وتحجبو عن المجتمع، وقد يكون قمة من الناس من يرى في ذي

 معاممتو بعدالة، ومساواة مع الآخرين.  

لرصد المؤشرات  (2010دراسة قام بيا مركز دراسات التنمية في جامعة بيرزيت ) نتائج وفي

ة، والأىميّ  ،ةالمتحسسة للإعاقة في السياسات، والمرجعيات، والبرامج التي تنفذىا المؤسسات الحكوميّ 

 :يأتيفي المجتمع كما  ودمجيمالإعاقة  ا بتضمين قضايا الأشخاص ذويًة ارتباطوالدوليّ 

ايا الأشخاص ذوي ة المؤسسات التي تتبنى سياسة محددة تعتمدىا في تضمين قض. محدوديّ 1

 .   استيدافيمالإعاقة، أو 

 ،غياب العلاقة ما بين السياسات التي تتبناىا العديد من المؤسساتإلى  ضعف شديد يكاد يصل .2

 والمشاريع التي تقوم بتنفيذىا.   ،والبرامج

فئة  ةيّ ستثناء أاوجود سياسة تؤمن بضرورة عدم إلى  ت مقابمتياتمّ  تفتقر معظم المؤسسات التي .3

 كافة التدابير التي من شأنيا تحقيق ذلك.   اتخاذفي المجتمع، وتكفل 
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ة نحو قضايا الأشخاص ذوي ة السمبيّ المجتمعيّ  بالاتجاىاتوجدت  تتأثر بعض السياسات إنْ  .4

 ة.  كقضية حقوقية غير قطاعيّ الإعاقة  ة التعامل مع قضيةالإعاقة، وتنعكس عمى موضوعيّ 

الإعاقة  ة لتضمين الأشخاص ذوية أو البشريّ ستثمار المصادر الماليّ ام عممية . غياب سياسة تنظ5

 (2013م المساواة مع الآخرين. )البسطامي، دَ الحقوق والخدمات عمى قَ إلى  وضمان وصوليم

فقدان  ،وليس المقصود بالفقدان فقط نسان،حياة الإلفقدان من أكثر الأمور مرارة في ا

وقد يفقد  ،يحبو ويحتفظ بوا فقد يفقد الإنسان شيئً  .أيضًاقدان الأشياء الأشخاص بل يدخل في ذلك ف

 ،أو جمالو ،أو علاقة ميمة في حياتو، وقد يفقد الإنسان جاذبيتو ،ااجتماعيً ا أو مركزً  ،وظيفتو

)عطا  الإنسان.يعوض فقدان  ءلا شيبالطبع و لتعرضو لحادث أو فقدان عضو من أعضاء جسده. 

(2011الله، 

عادة ترتيب حياتو وقتا طويلا لمتكيُّ الشخص وقد يأخذ  ،ن مؤلم ومريرالفقدا دون من ف وا 

الإنسان بمراحل صعبة من  وعادة ما يمرّ ، تعوّد عمى وجودىم في حياتو نالأشياء أو الأشخاص الذي

 ،حياتو الطبيعيةإلى  ويعود ،مرحمة من تصديق حقيقة ما فقده حتى يستعيد توازنوإلى  موصولل الألم

قد فبسرعة، تطيع البعض التأقمم بعد الفقدان يختمف الأفراد في مدى شعورىم بألم الفقدان فبينما يسو 

وقت أطول، ودعم أكبر من المحيطين حوليم. إلى  وربما يحتاجون، لا يستطيع الآخرون فعل ذلك

 ،يمفي حياتا دمً قُ أىل الاختصاص لمساعدتيم عمى المضي إلى  المجوءإلى  وربما أيضا يضطرون

(2011، )عطا الله وترميم ما تصدع من ذواتيم
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المواطنين، ولو حقوق  من غيره شأن وعيش كريم، بحياة حرة التمتع حق لو إنسانالمُعاق  نّ إ

مكاناتو، ومن غير المعقول أن تكون ا سببً قة الإعا وعميو واجبات في حدود ما تسمح بو قدراتو وا 

من تمك الحقوق.المُعاق  لحرمان

ليم قدرات خاصة، ولكنيم بحاجة لمن يأخذ بأيدييم ويمنحيم فرصة الإعاقة  شخاص ذوووالأ

عاقة، ودمجيم في وليذا تنشأ الحاجة لتفعيل دور الحكومة في دعم ذوي الإ ؛التعبير عن مواىبيم

ة ة أم العمميّ العمميّ أكانت  نة سواءوالوظيفي، واستظيار طاقاتيم الكامالاجتماعيّ  النسيج

(. 2007)الحسيني،

سواء الإعاقة  عمييا الشروع بتعامل خاص مع ىذه الُأسرة يفرض فيمُعاق  وجود شخص إنّ 

مختمفة في جميع ا ف أبعادً ويخمّ  .المجتمع مالمحيط الاجتماعي، أ مأكان ذلك عمى مستوى الأسرة، أ

ف من جديد لمتطمبات الإعاقة. منيا ردود فعل مختمفة، والتكيُّ مجالات حياتيا وتفاعلاتيا، ويستدعي 

تيا. وفي فيا طبقا لما تستدعيو شدّ الإعاقة. وقد يعود مدى تكيُّ شدّة  وتختمف ىذه الأبعاد باختلاف

ولكن كمما تشتد درجة الإعاقة،  ،قميمة الُأسرة بسيطة وتكون التحديات التي تواجوالإعاقة  حين تكون

 تكون أكبر، وتستدعي موارد وجيودا كبيرة لموصولالإعاقة  ف معالتي تواجييا لمتكيُّ  التحديات فإنّ 

 توقمّ  الأىل، ة لدىالاجتماعيّ  العلاقات شبكة تقمّ  ،الإعاقةشدّة  زادت المطموب، فكمماالتكيُّف  إلى

 (2017)ىريش، الإعاقة  ذوي لُأسر لالتقبُّ  درجة

ومعرفة الخدمات  ،لدى الطفلالإعاقة  بشدةمّْقة المُتع ىل بحاجة لبعض المعموماتالأ نّ إ

خصائيين الاجتماعيين.الأ الُأسرة إلى لذا تمجأ ؛ة التعامل معووكيفيّ  ،المتوفرة لمساعدتو

إلى  لت كثيرا من الاتجاىات السمبية والإىمال،قد تبدّ المُعاق  طفميا الُأسرة نحو اتجاىات إنّ   

ة الملائمة لو؛ من أجل ة والتأىيميّ العمل عمى إيجاد البرامج التعميميّ مو، و عاق، وتقبُّ م المُ اتجاىات تفيُّ 

1.3.2 العامل الجتماعيّ الخاص بنوعيّة الإعاقة:
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، 2017سرتو ومجتمعو )ىريش، ا عمى نفسو أكثر من اعتماده عمى أُ أن يصبح أكثر اعتمادً 

  (.139: 2015الروسان، سالم، وصبحي، 

ستمتاع ا عندما يكون لدية المقدرة عمى الان يكون الفرد متوافقا اجتماعيّ أترى الباحثة و 

بحيث يشبع الفرد من خلال ىذه العلاقات  ،وتتصف بالحب والاحترام والتقديرالاجتماعيّة،  بعلاقاتو

يتوافق مع معايير المجتمع. كية ويعمل عمى تعديل سموكو حاجاتو الاجتماعيّ 

:عاقةالإبنوعيّة  الخاصالنفسيّ  العامل 2.3.2

ة، وتتصدى لمتحديات. فالإعاقة و مشكلات جمّ عاقة تواجإبناء ذوو أالتي لدييا الُأسرة  نّ إ

من  صاحبة لابنٍ المُ النفسيّة  ة، واستجابة أولياء الأمور لمضغوطغالبا ما تنطوي عمى صعوبات نفسيّ 

 تكيُّف لذلك فإن ؛عاقتوإة واحد منيم وشدّ كلّ  ة لدىتختمف باختلاف نمط الشخصيّ الإعاقة  ذوي

الُأسرة  من أسرة لأخرى، بل من فرد لآخر؛ لذا فإن دور ظروف إعاقات الأبناء يختمف الُأسرة مع

 ،ةسريّ في البيئة الأُ التكيُّف  مرتبط بمستوىالإعاقة  يم في تنمية قدرة الأطفال ذويوالمُ  البارز

(. 2008 والمجتمعية )الزىراني، ،ةوالمدرسيّ 

ة التي جيّ ىي كثرة المشكلات العلا الُأسرة ولعّلّ أكبر مصادر الضغوط التي تتعرض ليا

تشمل: الإعاقة  ر ذويسَ أُ يعاني منيا أبناؤىم المعاقون، كما أن مصادر الضغط الواقعة عمى 

ة، والرعاية طويمة المدى لمطفل ذي الإعاقة، ووصمة العار التي يتعرضون متطمبات الحياة اليوميّ 

وعدم  ،الُأسريّ التكيُّف  ، ومشكلاتالدعم النفسيّ إلى  والافتقارالاجتماعيّة،  واختزال العلاقات ،ليا

(Kaufman, Campbell & Adams,1990) توافر المتخصصين الذين من شأنيم تقديم العلاج.

سرة ذي الإعاقة؛ نظرا لمتأثير السيئ الذي يحدثو وجود ابن ذي ألدى النفسيّة  وتزداد درجة الضغوط

مية وانفعالية، أو عضوية سرة، فيثير ردود فعل عقإعاقة، وما يتسم بو من خصائص سمبية لدى الأ
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 الُأسرة من والضيق والقمق والحزن والأسى، كما قد تعاني الُأسرة لمتوتر غير مرغوبة، ويكثر تعرض

الجسمية، التي تستنفد طاقتيا وتحول دون قدرتيا عمى التركيز فيما تقوم بو النفسيّة  بعض الأعراض

  (1998والشخص،  السرطاوي،، 2013البسطامي، من أعمال )

 سمة من سمات الحياة المعاصرة، تساير تغيرات المجتمعاتالنفسيّة  ت الضغوطبحأص

سواء، ويرى عمماء  وتحولاتيا بأبعادىا المختمفة، وىي تصيب الكبار والصغار عمى حدّ الإنسانيّة 

أكثر من الكبار، وذلك لقمة خبراتيم في مواجية النفسيّة  الأطفال يعانون من الضغوط النفس أنّ 

تقبل إعاقة الطفل والتعامل مع الموضوع بلا خجل  نّ إ(، 2008وط والتغمب عمييا )عبيد ،الضغ

يا قادرة عمى سرة، بأنّ وشعور الأسرة، عمى الرغم من الصعوبات والمشكلات التي ستواجو الطفل والأُ 

لطفل، في حياة االإعاقة  رالبقاء والتحدي، وتتسم ىذه المرحمة بدرجة من النضج والتفيم لمدى تأثي

يؤخر استفادة الطفل من الخدمات ممّا  سريا قد تتأخر ىذه المرحمة عند بعض الأُ نّ ألا إ، ياكمّ سرة والأُ 

(.  2008 ة في الوقت المبكر من حياتو )يحيى،ة والعلاجيّ والبرامج التربويّ 

خاص  وبشكلالُأسرة ) يتضمن تدريبالنفسيّة  التعامل مع الضغوط نّ أوترى الباحثة  

حماية نفسيا  الُأسرة من ستراتيجيات لمواجية تمك الضغوط، كي تتمكنا  دين( عمى أساليب و الوال

عاقة مشكمة أكثر تعقيدا إ يقد يرىقيا ويجعل وجود طفل ذ وأفرادىا من الوقوع تحت ضغط نفسيّ 

وتأزما.

 :الإعاقةبنوعيّة  الخاصالقتصاديّ  العامل 3.3.2

فعند توفر الإمكانيات  ،ىا عمى التعايش مع الأزمةالمالية تساعدالُأسرة   إمكانيات إنّ 

ة من يا تستنزف الموارد الماليّ لأنّ الإعاقة  أكثر قدرة عمى التعايش مع حالةالُأسرة   ة، تصبحالماليّ 

أو تكاليف إجراء العمميات الجراحية مثل عمميات زراعة  ،خلال التكاليف الباىظة لمعلاج الطبيّ 
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الإعاقة  ف، أو شراء الأدوية والأدوات والمعدات الخاصة بحالاتالقوقعة، أو عمميات الأطرا

ة الكافية يترتب عميو مجموعة عدم توفر المصادر الماليّ  نّ إلذا ف ؛والطبيعي المختمفة، والعلاج النطقيّ 

 ،خوةوالإ ،والأمّ  ،سرة، وتحرم الأبّ التي تثقل كاىل الأُ والاقتصاديّة  ةوالاجتماعيّ النفسيّة  من الضغوط

 (2009)القريوتي،  .الأخوات من التمتع وتمبية احتياجاتيمو 

في تحديد الطرق والأساليب التي ا أساسيً ا لموالدين دورً  والثقافيّ  يمعب المستوى التعميميّ 

الإعاقة  إلى يستخدميا الوالدان في تربية أبنائيم من جية، وفي درجة وعييما للأسباب التي تؤدي

 يؤثر في المستوى المعيشيّ  والثقافيّ  المستوى التعميميّ  نية. كما أنّ وطرق الوقاية منيا من جية ثا

مناصب وظيفية أفضل  عالٍ  ما يشغل الأفراد الذين ىم في مستوى تعميميّ ا لموالدين، فغالبً  والوظيفيّ 

 ،الاقتصاديّ  الاختلاف والتباين في المستوىإلى  ن ىم أقل منيم مستوى، الأمر الذي يؤديممّ 

مُعاق  ولادة طفل فمثلًا  ،يؤثر ويتأثر بالإعاقةالُأسرة   حجم نّ أسرىم، كما لأُ  جتماعيّ والا ،والصحيّ 

المُعاقين  ما يكون وقعو أخف عمى أفرادىا، فوجود عدد من الأبناء غيرا سرة كبيرة العدد غالبً في أُ 

والأخوات بدور  حيث يقوم الإخوةالمُعاق  يعزي الوالدين ويريحيم من مسؤولية الرعاية المباشرة لمطفل

عاقة، ومن جية أخرى قد لا تشكل مسألة أختيم المُ  وأالمُعاق  رئيسي في الاىتمام والعناية بأخييم

 خوة العاممينبعض الإ مو قعمييم حيث يا كبيرً ا ماديً ا الكبيرة عبئً الُأسرة   فيمُعاق  ولادة طفل

 (2009. )القريوتي، في تحمل جزء من التكاليف بالمساىمة

عمى حياتيا وسيزيد ا سيؤثر سمبيً ف ،الحجم الُأسرة صغيرة عمىالإعاقة  ما يتعمق بوقعا فيأمّ 

 إضافة لما يشكمو وجود ىذا الطفل ،خاصة عمى الوالدين بشكل خاص ،الأعباء المترتبة عمييا

 .ىذا الطفل الُأسرة بفقدان من شعور ىذه الُأسرة الصغيرة داخلالمُعاق 

وكذلك الأعباء المادية  ،سرةمى عاتق الوالدين وباقي أفراد الأُ مقاة عتزداد المسؤوليات المُ 

الإعاقة  لارتبط تقبّّ و ، وشدتياالإعاقة  لنوعا تبعً  الُأسرة تزداد ة المترتبة عمىة والاجتماعيّ والنفسيّ 
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)القريوتي، ، ومستواىم التعميمي. الاقتصاديّ و الاجتماعيّ  بممارسة الأىل لمطقوس الدينية، ومستواىم

2009) 

إلى  ىلكثيرا ما يحتاج الأ المساعدات للأسرة، لأنّ  و من الضروري تقديمترى الباحثة أنّ و 

ضافات عمى وسيمة إو أجراء تعديلات إو أعاق، جل التسييل عمى المُ أتعديل وتكييف المنزل من 

و تدريب متواصل أجراء عمميات جراحية باىظة التكاليف، إبعض الحالات تتطمب  أنّ التنقل، كما 

ىل وتعريفيم بحقوقيم في الحصول عمى ما رشاد الأإمن  و النطقي، ولا بدّ أمثل العلاج الطبيعي 

، ن تقدم ىذه الخدماتأ ة التي يمكنة والاجتماعيّ حكوميّ من خدمات عن طريق الجيات ال ويحتاجون

 راروتحقيق الاستق ،جل التنمية والنمو بالشكل المناسبأضروري من الاقتصاديّ  الاستقرار نّ إ

 عاق.والتوازن لمشخص المُ  والنفسيّ الاجتماعيّ 

: الإعاقة ذي لبنيم الفاقدين للأىاليالجتماعيّ التكيُّف  4.3.2

ما. عمى الرغم من  حدّ إلى  عممية شاقة ىو:الإعاقة  للأشخاص ذويالاجتماعيّ  التكيف

ىذا ليس سوى جانب واحد   أنّ ة، إلازم اجتماعيّ تمقييم دعمًا ماديًا واجتماعيًا من الدولة عمى شكل حُ 

 ة تمامًا.من المساعدة. إذا لم تقم بإزالة جميع الحواجز التي تحيط بيم، فستكون ىذه المساعدة سطحيّ 

تتعيد الدولة بتقديم المساعدة المادية للأشخاص ذوي الإعاقة، وتييئة جميع الظروف اللازمة 

 اعية دورًا خاصًا في دعم حياة الأشخاص ذويتمعب مؤسسات الحماية الاجتمإذ لمحياة الكريمة ليم، 

لممجتمع. حيث يقدمون الخدمات، بما في ذلك خدمات الاجتماعيّ  كجزء من المجالالإعاقة 

عممية إجراء ، و ىميا الدعم الاجتماعيّ أة، و ة، والاستشارات القانونيّ المستيمك الأولية، والمساعدة الطبيّ 

ة بناءة. تغييرات التوافق مع أحداث الحياة بصور 
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ا، الحياة لمفرد والأسرة: نفسيِّ نوعيّة  والتوافق البناء يساعد عمى تحسينالتكيُّف  وىذا

يجاد البدائل  القدرة عمى مواجية الأزمات وحلّ ا . ويعني أيضً اا، ومجتمعيِّ واجتماعيِّ  المشكلات وا 

اءات لمتوافق مع أحداث ما يتخذه المرء من إجر كلّ  ف ىو:الصراعات. والتكيُّ  والحمول اللازمة لحلّ 

، حمدي، 2017، )ىريشة ة، أو سمبيّ بيئتو الداخمية والخارجية وقد تكون نتيجة ىذه الإجراءات إيجابيّ 

 (2015، حسين، أبو طالب، وأبو طالب

مجموعة من المشاكل بشكل يومي، ويصعب عمييم التغمب الإعاقة  يواجو الأشخاص ذوو

لأصدقاء. ومن الصعب عمييم خمق موقف إيجابي داخمي من عمييا بمفردىم، دون دعم الأقارب وا

ة ف مع الظروف المعيشيّ ة لإعادة التأىيل في المجتمع والتكيُّ أجل تطوير الإمكانات الشخصيّ 

مستعدًا دائمًا لممساعدة في الكشف عن الفرص، وبفضمو الاجتماعيّ  ىنا يكون الأخصائيو الجديدة، 

مع محيطيم. ف التكيُّ الإعاقة  للأشخاص ذوي نيمك

:عاقةالإ ذوي لبنيم الفاقدين للأىاليالنفسيّ التكيُّف  5.3.2

يم ىو سوء الفيم من جانب الآخرين، فإنّ المُعاق  في حياة الشخص الرئيسيّ النفسيّ  العائق

 ىي: أنّوحياة طبيعية، ولدييم ىدف إعادة تأىيل أنفسيم، لكنيم يواجيون حقيقة إلى  يسعون جاىدين

لصالح المجتمع.  جيدقادرين عمى العمل بشكل  عاديينناس من حوليم يعتبرونيم أشخاصًا لم يعد ال

يسمح ليم بتمقي التعميم  ،ذوي الإعاقة للأشخاصتنفيذ برنامج تعميم شامل من  لا بدّ جل ذلك أمن 

عاقين.م المساواة مع أقرانيم غير المُ دَ عمى قَ 

، ويشكل الُأسرة بأكمميا حدث السيل عمىليس بالمُعاق  قدوم طفل أنّ  فيو، كلا شا ممّ و 

الاجتماعيّة،  بشكل مباشر عمى كثير من الجوانب ؤثرتالأسرة،  حياة تمكمنعطفات خطيرة في 

 تتأثرسرتو كما عمى أُ  يؤثرة. ولعل الأكيد أن الطفل ة، والانفعاليّ ة، والعاطفيّ والسموكيّ والاقتصاديّة 
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 ، فعواقبرتو بصفة خاصة عندما يكون طفلا غير عاديّ ، ويتضح أثر الطفل عمى أسالُأسرة بطفميا

 الُأسرة نفسيا إلى فحسب، بل تمتدّ المُعاق  والمشكلات الناتجة عنيا لا تقتصر عمى الطفلالإعاقة 

في وضع صعب يفرض  الُأسرة نفسيا ما تجدلبا وغا، ويكون ذلك بدرجات متفاوتة أعضائيا،بجميع 

ة. ، أم اقتصاديّ ةاجتماعيّ  مة، أنفسيّ ء أكانت ىذه الخدمات سوا ،عمييا البحث عن خدمات لطفميا

(2008، يحيى، 2013)صباح، منصوري، 

 بعض التعديل، فإن وجود طفل من ذويإلى  يحتاجالُأسرة   إذا كان مجيء الطفل في

فقدان الطفل المثالي، يتطمب مجيء إلى  يفرض مزيدا من الضغط عمى الأسرة، فبالإضافةالإعاقة 

من الرعاية المطموبة من أجل  إعادة تنظيم وظائف الأسرة، التي تشمل كلاِّ المُعاق  فلىذا الط

الطفل، ومواعيد الأطباء، والبحث عن الخدمات، ىذه المتطمبات تزيد من حدة الضغوط التي 

الُأسرة  يعيشيا الآباء، ويمكن أن تزعزع الاستقرار في علاقات الزوجين، كما يجب عمى جميع أفراد

وجود  نّ إفلكن من جية أخرى، ، (2013، منصوري، صباح)تعودوا العيش مع الاختلاف "أن ي

، الاختلال الوظيفيإلى  بالضرورة يؤديلا المُعاقين  من الضغط لدى أولياء الأطفال مستوى عالٍ 

المُعاقين  سرلدى أُ النفسيّ  الضغط ويصبح Kazak et Marvin (1984)"كازاك و مارفان " ـا لوفقً 

(2013)صباح، منصوري،  ةبصورة واقعيّ الُأسرة   ف معو، وتتكيّ اوعامِّ  اواقعيِّ 

:الإعاقة ذي لبنيم الفاقدين للأىاليالقتصاديّ التكيُّف  6.3.2

البطالة وفقدان إلى الإعاقة  وفي الغالب تؤدي ،ةكثيرا من المشاكل الاقتصاديّ الإعاقة  تترك

عوقين، الفقر وزيادة تكاليف العلاج والتأىيل وعلاج المُ  حيث تعكس طبيعة ،العمل أو قمة الإنتاجية

، عبد 2000ة عالية مقارنة مع الفئات الأخرى من المجتمع )الختاتنة،تعتبر ذات تكمفة اقتصاديّ 

من ذوي الدخل المنخفض أعمى من ذوي الدخل الإعاقة  يمشكلات الفرد ذ نّ إ (،1994الرحمن، 
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ة مكانات الماديّ متدني لعدم توفر الإاد لذوي الدخل الة تزدفالمشاكل الاجتماعيّ  ،المتوسط

يتعرض لمجموعة من المشاكل الناتجة عن المُعاق  نّ ا  و  (،1990، الربضي، 2000)الختاتنة،

خاصة إذا كان  ،كنفقات العلاج وانقطاع الدخل وانخفاضو صابتو، فيي تسبب المشاكل الاقتصاديةّ إ

ا في عدم تنفيذ خطة العلاج ة سببً كون الحالة الاقتصاديِّ عوق ىو العائل الوحيد للأسرة وقد تالمُ 

 تطمب الانتقال من طبيبتالمُعاق  تكاليف علاج نّ أإلى  ضافةإ( 1984، بشير، 2000)الختاتنة،

ن أاعتبار إلى  تؤديالإعاقة  كذلك فإن اليأس من حالة ،بحثا عن العلاج والتشخيص ،خرآإلى 

و القيام بالمسؤوليات أخرين طفال الآا ييدد قدرتيم عمى رعاية الأفيِّ ضاإا و تأىيمو عبئً أعوق رعاية المُ 

ن فقط اوليس الوالدالُأسرة   فثمة مشكلات وصعوبات حقيقية تواجييا ،ةساسيّ ة الأسريّ الأ

 (1996، الحديدي،2000)الختاتنة،

لرسمية لذوي جيزتيا اأالدولة و قِبَل  ة تكاد تكون معدومة منالمساندة والرعاية الاجتماعيّ  نّ إ

لا إ ة التي لا تسدّ يا تقتصر عمى بعض الجوانب الرمزيّ فإنّ  ،وجدت نْ إالاحتياجات الخاصة، حتى 

ة ىميّ ة والأالجزء اليسير من التكاليف الكبيرة، كذلك المساعدات التي تقدميا بعض الجمعيات الخيريّ 

 ،حيان حاجة معينةفي بعض الأ محددة قد تسدّ  سرىم تقتصر عمى نواحٍ أُ و المُعاقين  إلى ةوالتطوعيّ 

ة تعاني الكثير من يشكمون فئة اجتماعيّ الإعاقة  مع العمم أن الأشخاص ذوي ،وقد تكون مؤقتة

وما تتطمبو من الإعاقة  رعاية الدولة ليذه الفئة تكاد تكون معدومة، لكن استمرار نّ إالنقص والعوز، 

سيولة مالية كبيرة لتغطية اجتياحاتيم  إلى بحاجةالإعاقة  يسرة ذأنفقات مالية مستمرة، يجعل 

(2000العلاجية. )الختاتنة، 

 ،وفقدان العمل ،البطالة :مثل ،ةتترك الكثير من المشاكل الاقتصاديّ الإعاقة  نّ أترى الباحثة 

عوقين يشكل عبئا اقتصاديا حتى عمى ذوي وعلاج المُ  ،وزيادة تكاليف العلاج والتأىيل ،ةنتاجيّ وقمة الإ
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خر من آإلى  ومن مركز ،خرآإلى  تتطمب الانتقال من طبيبالإعاقة  نّ لأ ؛اعالية نسبيِّ الدخول ال

دوية والوسائل المساعدة لممعاقين ذات منشأ خارجي وباىظة فمعظم الأ ،جل التشخيص والعلاجأ

 القيمة والتكاليف.

بنائيمأالأىالي في المجتمع بعد فقدان تكيُّف  التي فسرت النظريات 4.2

وتحميل الأزمة التي يتعرض ليا الأىالي بعد فقدانيم  ات متعددة قامت بتفسيرظريّ ىناك ن
    يمي:ات ما ومن تمك النظريّ  ،لأبنائيم

إريك إريكسون،  ىامن أىم روادو :(Psychoanalytic Theory)النفسيّ  التحميلنظريّة  1.4.2

فرويد، وكارل يونغ، وألفريد أدلر، وكارين ىورني. سيغموندو 

فقد ركز عمى عدم  ،عن طريق دراسة سموك الإنسانا جديدً ا نموذجً النظريّة  ىذه تقدم

معنى النظريّة  وبذلك أضفت ىذه ؛وعمى تأثير الدوافع غير المعروفة عمى سموكو ،ة الإنسانعقلانيّ 

 ،جمن العلاا كما قدمت نوعا جديدً  ،عمى أنواع السموك الأخرى الغربية أو المتعذر تحميميا أو تفسيرىا

مدى أبعد بكثير إلى  كتشافات فرويدافقد ذىبت تطبيقات الاجتماعيّة،  في الخدمةالنفسيّ  ىو العلاجو 

لم  ة في التعامل مع السموك العصابيّ ة، ذلك أن الميكانيزميات الأساسيّ من علاج الأمراض النفسيّ 

 السموك السويّ إلى  ، فقد نظر فرويدتكن مختمفة عن تمك المستخدمة في التعامل مع السموك السويّ 

لة درجة فقط، لذلك لم تكن ىناك حدود واضحة بينيما، وأصبح من أسيا معمى أنّ  والسموك العصابيّ 

بكونيا حالات مستقمة ومنفصمة بعضيا عن النفسيّ  والمرضالنفسيّة  الصحةإلى  غير الممكن النظر

 ،ةفي ألوان المعاناة الإنسانيّ  مدخل جديد يقدم طريقة جديدة لمتدخلإلى  التوصلإلى  بعض وأدى ذلك



29

الأخلاق أو سوء عن الفساد و ا وناتجً ا في السابق خاطئا ومتعمدً  وأصبح السموك الذي كان يعدّ 

 (2004)الصديقي وعبد الخالق، النفسيّ  و المريضأضعفيا ينظر إليو عمى أنو نتاج لمفرد 

 ،الحب :مثل لنفسيّةا الحوافز عمى شددت النفسيّ  التحميل نظريّة أنّ  الباحثة ترىو 

رادة ،والتسامح ،الغرائز واستخدام  لكي الاختلافات عمى الضوء توألق مصمحتو، أو الإعاقة ذي وا 

.ونظرائيم الإعاقة ذوي شخاصالأ بين المختمفة الموضوعات فيم نستطيع

قديم غير محمول،  الشدة أو الصدمة قد تعيد تنشيط صراع نفسيّ  نّ أالنظريّة  تفترض ىذهو 

، الأمر الذي ينتج عنة النكوص واستخدام الآليات الدفاعية مثل: عاث أو تجدد الرضا الطفوليّ وانب

الموقف الصادم مترافقا مع محاولات الأنا أن  يكونالكبت والإنكار. وينبعث الصراع من جديد حين 

 (2015)وتد،  .تسيطر عمى الموقف لتخفيف القمق

ويضمن عدم  ،يجابيّ إسموك إلى  يقودهالمُعاق  التوازن في التعامل مع أنّ  ترى الباحثةو 

القاسية.عاممة تصرفات غير مقبولة نتيجة المُ إلى  انجرافو

كمن في التعامل مع الأشخاص تالنفسيّ  إحدى أىم نقاط القوة لنظرية التحميل بالمقابل، فإنّ و 

بمضامينيا النظريّة  هتو، ىو ما يمكن أن تقوم بو ىذلفيم الفرد وشخصيّ مُمحّة  الحاجة إذالفاقدين، 

نا العميا( التي والأ ،والأنا ،اليو) :ةوذلك من خلال فيم النسق الثلاثي لمشخصيّ  ،ةعن بناء الشخصيّ 

وبالتالي يمكن الاستنتاج بأىمية  ،ب آليات الدفاع غير الصحيحيجب أن تبقى في حالة توازن لتجنُّ 

مكانية المجوء إلييا ،ةىذه النظريّ  ة الظاىرة التي ظيفيا كإطار نظري مفيد لشموليّ واستخداميا وتو  ،وا 

(.1995التعامل معيا ووصفيا )عمي،  يتمّ 

وكيف يمكن  ،وطبيعتوالإعاقة  ذية عمى فيم شخصيّ  ترتكزالنظريّة  ىذه ترى الباحثة أنّ و 

 حياتو.يعتمد عمى نفسو في كثير من شؤون المُعاق  ونجعل شخصيتو،أن ندعم مواطن القوة في 
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ماكـس فيبــر الــذي تناوليــا النظريّة  من أىم رواد ىذهو (:Role Theory)الدور يّة نظر  2.4.2

 وسي.وىانز كيرث  "، والاقتصاديّ الاجتماعيّ  التنظيمنظريّة  بالدراســة والتحميـل في كتابــو الموســوم "

سونز في كتابـو الموســوم وتالكوت بار  "،الاجتماعيّ  مز في كتابيما الموســوم " الطباع والبناءيرايت مو 

"روبـــرت مكايفر في كتابو الموسوم " المجتمعا وأخيــرً  "،الاجتماعيّ  "النسق

و أي أنّ  لأفعال معينو يقوم بيا الفرد في موقف تفاعميّ  تتابع نمطيّ  ىو: الاجتماعيّ  والدور

ع أشخاص آخرين أثناء تفاعمو ما اجتماعيً ا نمط السموك المتوقع من الشخص الذي يشغل مركزً 

(266، ص2005ة أخرى. )الرشدان، والذين يشغمون أوضاعا اجتماعيّ 

مع الآخرين ويتكون بو يتفاعمون و الدور ىو السموك الذي يقوم بو الأفراد،  ترى الباحثة أنّ و 

ة خاصة بيم.لدييم مكانة اجتماعيّ 

طفل مركزه ويتعمم لكل فرد مركز إجتماعي يتناسب مع الدور الذي يقوم بأدائو، ويكتسب الو 

ا رتباطً يتمين في حياتو الذين يرتبط بيم ادوره من خلال تفاعمو مع الآخرين، وخاصة الأشخاص المُ 

(56: 2010 . )أبو جادو،عاطفيِّا

ف بينو وبين البيئة مع مجتمعو والتكيُّ الإعاقة  الدور تفسر سموك ذينظريّة  ترى الباحثة أنّ و 

ة.ي جوانبو الشخصيّ وتنمّ ا تنشئتو اجتماعيً  والتي تعمل عمى ،التي يعيش فييا

والتنظيمات  ،الجماعات :مثل ،يركز تحميل الدور عمى شبكات المكانة المحدودة والمقيدةو 

والتأكيد عمى البناءات الجزئية لممجتمع  .وأنواع التوقعات الواضحة في تمك الوحدات الأكبر ،الصغيرة

الدور نظريّة  ولذلك تصور ؛ياوتحميم أداء الأفراد للأدوار الدور تحاول تفسير أنواعنظريّة  يؤكد أنّ 

 :ىما ،ينتالأفراد الذين يشتغمون المراكز ويؤدون الأدوار باعتبارىم يكشفون عن صفتين مترابط

 الدور متغيراتيا مننظريّة  وتستمد .وميارات وقدرات أداء الدور ،بالذاتالمُتعمّْقة  الخصائص
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الدور عمى أساس الغفل المتبادل نظريّة  ة وتقومة ودراسات الشخصيّ تماعيّ جة والاالحضاريّ الدّراسات 

ىو النظريّة  والتفاعل الثاني الذي تقوم عمية .دوارأولكن ىذه الانفعالات تنظم في  ،بين الأشخاص

نّ  الدور أنّ نظريّة  التفاعل بين الدور والذات، وترى ما الموجود ىو شاغل الفرد المجرد لو وجود وا 

نّ  ،معينة في خريطة المجتمع مكانة ما في عجزه عن أداء وبالتالي فالمشكمة ليست في ذات الفرد وا 

آخر عمى أداء دور معين في حين يعجز عن أداء دور  اوقد يكون الفرد قادرً الاجتماعيّة،  الأدوار

(.2004الصديقي وعبد الخالق، )

تمعب  الُأسرة وأن والمؤسسة،د والأسرة فائدة في تحديد دور الفر النظريّة  ليذه ترى الباحثة أنّ و 

يا قد تقع بأخطاء أثناء برّ الأمان رغم أنّ إلى  والوصول بوالمُعاق  في مساعدة الابنا ميمً ا دورً 

المؤسسات الاجتماعية الذين في عمى عكس الأفراد  كافية،التعامل معو كونيا لم تكتسب ميارات 

الحالات.ب واعية في إدارة الأزمات واستيعاب ىذه وقدرات كبيرة وأسالي بميارات عاليةيمتازون 

الرواد الأوائل المؤسسين لمنظرية البنائية من أىم و (:Functional Theory)ة الوظيفيّ النظريّة  3.4.2

فيؤلاء ىم الذين وضعوا  سبنسر.وىربرت  ودوركايم، كونت،الوظيفية في عمم الاجتماع أوغست 

مثل راد كميف  االأنثروبولوجيفيما بعد عمماء النظريّة  د ىذهسّ ثم ج النظرية،الحجر الأساس ليذه 

ومالينوفسكي. براون،

وىـي مفيـوم الإنسـان  ،ةة الوظيفيّـلمنظريّـ ىناك عدد من المفاىيم التي تشكل الأسـاس النظـريّ و 

 ة، وخبــرة الــولادة، وديناميكيــة النمــو، وديناميــات الســموكوعلاقتــو بالوســط المحــيط بــو، وبنــاء الشخصــيّ 

ة لمفاقـدين لأبنـائيم بحـدّ الاجتمـاعيّ  التكييـفارتبـاط  فمن خلال بعض ىـذه المفـاىيم قـد نسـتطيع تفسـير

(. 2004وارتباط ذلك بالقدرات الكامنة لدى الإنسان )الصديقي وعبد الخالق،  ،ةردود الفعل النفسيّ 
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قات مع ليم علاو  ،ةجتماعيّ ا علاقاتالأفراد داخل المجتمع تجمعيم  أنّ ترى الباحثة و 

لكي  يجابيّ إجب أن يتفاعل ىذا المجتمع مع المجتمعات الأخرى بشكل و ي، محيطيم الاجتماعيّ 

 .في الوضع الاجتماعيّ  ءبقاالتساعده عمى 

ا بطبيعتو، ولد مع طاقة ا، واجتماعيِّ ة الإنسان كائنا بيولوجيا، ونفسيِّ الوظيفيّ النظريّة  عتبِرتَ 

الإنسان في علاقتو بالبيئة المحيطة بو قادر  ترى ىذه المدرسة أنّ سماىا النفس أو الإرادة. و أة نفسيّ 

طاقة كامنة متحفزة لمنشاط، وبالرغم من  :الإرادة ىي في حياتو وبيئتو، وأنّ  يّ عمى إحداث تعديل كمّ 

فإنيا تنشط فقط، وتبمغ ذروة نشاطيا عند التحدي، وفي مواقف الألم مثل حالات الثكلان  ،يا ساكنةأنّ 

ف وفي الوقت نفسو، فإنو بنمو الفرد ، وقد ترتفع لدى الفاقد القدرة عمى المواجية والتكيُّ والفقدان

 -(2004وعبد الخالق ) الصديقيكما جاء في -يسميو رانك  ا( ا )إحباطيِّ ا سمبيِّ تكتسب الإرادة جانبً 

الواقع،  ضدّ  إرادة الآخرين أو وىي تنشأ ضدّ  عوق نشاط الإرادة نفسيا، بالإرادة المضادة التي تُ 

والصراع بين إرادة الفرد وبين الواقع المحيط بو بما في ذلك إرادة الآخرين أمر موروث في التكوين 

رحم إلى  ة لمعودةة والنزعة المرضيّ جيود الفرد التواكميّ  ؛ومن عناصر ىذا الصراع ،البيولوجي للإنسان

 يد ذلك في إحباطو وعدم القدرة عمىحد أعزائو، ويز أالأم، وىذه قد تنشأ لدى الفرد بعد أن يفقد 

(2015)وتد،  السميم.التكيُّف 

ٌ   ترى الباحثة أن  و ٌ  عادة  ةأ ٌ ة ٌمارسها الناس بصورة ةاجتماع لها وظٌفة تقوم  ٌكون جماع

 الآثار ىذه وتتمثل المجتمع في آثار الي ة   فالعادات الاجتماعً” لما وجدت هذه الظاهرة وإلا ،بها

 العادات ىذه تمارسو الذي فالأثر .الاجتماعيّ  التماسك وتقوية المجتمع أفراد ينب الترابط تعزيز في

 السموك يؤدييا التي الوظيفة ىو الأثر وىذا ،الاجتماعيّ  السموك ذاك وجود عن ناشئ ةالاجتماعيّ 

المجتمع. في الاجتماعيّ 
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ــة  تفتــرض ىــذه كــم طبيعتيــا متســاندة عمــى نحــو معــين بحالاجتمــاعيّ  أجــزاء النســق أنّ النظريّ

تسـيم طريقـة و ة لخدمـة بقيـة الأجـزاء والنسـق، من ىذه الأجزاء تؤدي وظـائف أساسـيّ كلّ  وتطورىا، وأنّ 

 يقـوم عمـى مبـدأ الاعتمـاد المتبـادل بـين الأجـزاء، وأنّ الاجتمـاعيّ  النظـام . وأنّ كمـّوما في تدعيم النسق 

بالضرورة تغير مماثل فـي الأجـزاء  جزء من أجزاء النسق أو المجتمع يصاحبو تغير يحدث في أيّ  أيّ 

(189: 2011. )عيوش، كمّوالأخرى والمجتمع 

مرحمة التحـدي إلى  حيث تصل الفقدان،بمفيوم الإرادة في حالة  الُأسرة تتسم ترى الباحثة أنّ و 

 ،ف بعــد حالــة الفقــدانوتبــدأ بــالتكيُّ  البيئــة،وتقــوم بإحــداث التغييــر فــي ىــذه  المحيطــة،ة لمظــروف البيئيّــ

م والحـزن الـذي مـرّت لـإثبات كيانيا المستقر والمستقل مبرزة قدرتيا عمى النيـوض رغـم الأإلى  سعىوت

الفقدان.بو نتيجة 

اريكسون، ريك آىنزىارتمان، و النظريّة  أىم رواد ىذهومن (: Crisis Theory)الأزمة نظريّة  4.4.2

  .بيرتا رينولدز، و توماس اليوتو  ،باجيت وحين

ة لمساعدة الأفـراد والجماعـات عمـى مواجية زمة من أىم المداخل العلاجيّ الأنظريّة  عتبرتُ 

ة المتوقعة من الناس مشكلاتيم الطارئة، كما تعتبر الممارسين في فيـم الـديناميات والأفعـال الـسموكيّ 

رسين بأنيا تثري المماالنظريّة  الذين يتعرضون للأزمات والمواقف الطارئة في حيـاتيم، وتتميـز ىـذه

 بالأىداف والإجراءات الخاصة المتميزة بكيفية تناول مثل ىـذه المواقف المتأزمة، سواء أكان ذلك في

(2004)الصديقي، وعبد الخالق،  التشخيص السريع، والعلاج.في  الدّراسة أم

ا يديدً ، وتمثل تالفردد عمييا عوّ ات التي تَ يّ لمعادات والسموك ازمة تمثل تحديِّ الأ ترى الباحثة أنّ و 

ة.جتماعيّ اأو  ،ةأو نفسيّ  ،ةأو جسميّ  ،ةوذلك بما تحويو من ضغوط اقتصاديّ  ،ممجتمعلأو  تولحيا
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نظريّة  التدخل في الأزمات أسموب من أساليب العلاج القصير الذي ارتكز عمى أسسإنّ 

ا ملائمً  تدخلًا ويعتبر  ،لمواجية المواقف الطارئة والمفاجئة في حياة الإنسانا م إطارً وقد قدّ  ،الأزمة

كما الاجتماعيّة،  ات الأدوارة والأمراض الخطيرة الحادة وضغوط تحديّ لمتعامل مع الحوادث الفجائيّ 

ولا يطبق  ،و من الميم وجود الأخصائيين الاجتماعيين المؤىمين لمعمل بأسموب التدخل في الأزماتأنّ 

نما مع الأُ ، مدخل التدخل في الأزمة مع الأفراد فقط ففيما يتعمق  ،جماعات والمجتمعاتسر والوا 

بيا  سرة وحالة عدم التوازن التي تمرّ ما يرتبط بشبكات الدور للأُ ا مواقف الأزمة غالبً  سرة فإنّ بالأُ 

تستخدم كأدوات علاجية عندما يكون ىناك عدد من الناس ا فيي أيضً  ،ا مع الجماعاتأمّ  ،سرةالأُ 

مستوى المجتمع المحمي يستخدم المدخل لبرامج وعمى  ،ون بخبرة أزمة مشتركة في آن واحديمرّ 

شواق، أكوحدة لمتعامل ) المجتمع المحميّ إلى  المبكر والنظر أو التدخل المينيّ  ،ةالوقاية الأوليّ 

2011)

 امستعدً  ن يكونأإلى  الفرد يميل نّ أزمة لغاز في موقف الأالأ خلال حلّ من ترى الباحثة و 

نماط العادية لمتغمب عمى الموقف تصبح ضعيفة والأ لديوفعية لطمب المساعدة، وتصبح الآليات الدا

والتغير.لمتأثير الخارجي ا نفتاحً اصبح الفرد أكثر يغير كافية، و 

ومن ثم يصبح الفرد أو  ،دفاعيات الذات -كبير لى حدّ إ-في موقف الأزمة تضعف و 

 فإنّ  ؛نجح الفرد في مواجية الأزمةإذا . في العلاجا وأكثر تعاونً  ،الجماعة أكثر قابمية لمتأثر بالآخرين

ة جديدة تمكن فيّ وزيادة في النمو والنضج مع اكتساب أساليب تكيُّ  ،ذلك يساعد عمى زيادة الإبداع

القرني،  ،)رشوان ويحدث العكس في حالة الفشل. ،ة أكبرقبمة بفاعميّ زمات المُ الفرد من التعامل مع الأ

2004: 13-134)
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إلى  أو في حالة الفقدان تحاول جاىدة ،عاقحالة وجود ابن مُ  ة فيالُأسر  ترى الباحثة أنّ و  

ات المتاحة لمخروج من ىذه يّ مكانوىي تحاول استغلال الإ بيا،يجاد الحمول ليذه الأزمة التي حمّت إ

 بيا،الفرصة متاحة لمسيطرة عمى الأزمة والتحكم  إلا أنّ  ،ورغم وجود حالة من التوتر والقمق الأزمة.

ة إدارة من المؤسسات الاجتماعية المتخصصة لمساعدتيا في كيفيّ النفسيّ  الدعمإلى  وىي بحاجة

الموقف.الأزمة والتعامل مع 

إدوارد النظريّة  أىم رواد ىذهومن : (Social Control Theory)الجتماعيّ  الضبطنظريّة  5.4.2

 بول لانديز، وجورج غورفيتش.و تشارلز ىورتون، و وليام سمنر، و روس، 

 :عمى أسس وشروط تتمثل فيالاجتماعيّ  عمى ضرورة دراسة الضبط غورفيتش جورج كديؤ 

ة في المراحل العمريّ ا و كان موجودً بل إنّ  ،ليس نتيجة لتطور المجتمع وتقدموالاجتماعيّ  الضبط أنّ 

 ن الضبطأالذي يستحيل تصور مجتمع بلا ضوابط، كما الإنسانيّة  المبكرة من تاريخ المجتمعات

ليس سندا لمنظام ولا ىو أداة لمتقدم الاجتماعيّ  الضبط وليس أداة. أي أنّ  واقع اجتماعيّ ماعيّ الاجت

(2018ما ىو جزء من الواقع الاجتماعي. )فياض، إنّ 

تدعيم ىذا النوع  ويتم ،د للامتثالاالأفر  يدفع الإيجابيّ الاجتماعيّ  لضبطا ترى الباحثة أنّ و 

 والتأييد ممموسة كالاستحسان منح ماديةشكل  عمىتكون من الضبط من خلال المكافآت التي 

ً   ا الضبطم  أ .الاجتماعيّ  مةاالغركبالقوانٌن  والعقابالتهدٌد  ىعل فإنه ٌعتمد ،السلبًالاجتماع

  ٌ ٌ   العقوبات التًة، وكذلك المال لسخرٌة.ٌتحمل الاستهجان واٌخالفها  والذي ،ةتحددها العادات الشعب

واحدة من كبريات النظريات ذات العلاقة بعممية التنشئة لاجتماعيّ ا الضبطنظريّة  تعدّ 

وعندما الاجتماعيّة،  ة وبالذات عندما يتعمق الأمر بالخروج عمى المعايير والقيم والضوابطالاجتماعيّ 

-الضبط فيو  بوسائط عمى المجتمع ممثلًا  فإنّ  المجتمع،يسود العنف واللا حضارية داخل أوساط 
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التدخل من أجل حماية المجتمع من العنف والخروج عن  -غير رسمية ممية أكانت رسأسواء 

 (.2017ير )دعيل، المعاي

 ،بين أفراد المجتمع الواحدالاجتماعيّ  يعززّ التماسكالاجتماعيّ  الضبط ترى الباحثة أنّ و 

رد دوره فكلّ  بتأديةالاجتماعيّ  يحقق مستويات من الأمنو  ،لبقائيا مستمرة -قدر الإمكان-ويسعى 

   .عمى أكمل وجو داخل مجتمعو

ا الأفكار ترتبط ارتباطً و القيم والمثل  نرى أنّ الاجتماعيّ  وبالتحميل السوسيولوجي لمضبط  

عالم صغير يتألف من عن نمط من أنماط المجتمع ىو عبارة كلّ  وأنالاجتماعيّة،  بالحياةا وظيفيً 

ة ة الاجتماعيّ ىو مجموعة الأنماط الثقافيّ جتماعيّ الا الضبط تمك الجماعات، بذلك يرى غورفيتش أنّ 

فيو بذلك وسيمة تفرض قيودا منظمة  والصراع، الاجتماعيّ  التي يعتمد عميو المجتمع لضبط التوتر

 لقيم المجتمع وتقاليده، وفي النياية نستنتج أن الضبط الجعمو مسايرً  والجماعيّ  عمى السموك الفرديّ 

والمبادئ التي تتحكم في سموك الفرد من خلال الوسائل المعروفة، ويتم  ىو تمك القواعدالاجتماعيّ 

التربية والمعرفة، وكمما قوي نفوذ و وىي الدين والقانون  ،الاجتماعيّ  ذلك عن طريق وسائل الضبط

في الالتزام بالمعايير والقواعد الاجتماعية. الاجتماعيّ  ثار الضبطآظيرت  ىذه الوسائل عمى الأفراد 

.(2018 )فياض،

يا لكنّ  عصيبة، ةونفسيّ  ،ةأفعال عاطفيّ  الُأسرة ردود في حالة الفقدان تنتابو ترى الباحثة أنّ و  

 فيو،ة المتعارف عمييا لدى المجتمع الذي تعيش بالقيم والتقاليد الاجتماعيّ  منضبطة وممتزمةتبقى 

ة.والقانونيّ ة لدينيّ والأخلاق ا بالمبادئسموك أفرادىا نحو الالتزام  الُأسرة بتوجيو وتقوم
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:السابقةالدّراسات  5.2

سر التي للأُ النفسيّ  فوالتكيُّ الاجتماعيّ التكيُّف  السابقة التي بحثتالدّراسات  ىناك عدد من
إلى  وقامت الباحثة بالاطلاع عمى عدد منيا وقسمتيا ،تعاني من أزمات نتيجة فقدانيا لأحد أفرادىا

 أجنبية.و  عربيةدراسات 

  :ةالعربيّ الدّراسات  :ولأ 1.5.2

وعلاقتيا ا عقميً المُعاقين  "اتجاىات الوالدين نحو أطفاليم :( بعنوان2018دراسة حميدة ) .1

لمتعرف عمى النقاط الآتية:  الدّراسة  في وبعض المتغيرات الديمغرافية"، ىدفتبسموكيم التكيُّ 

معرفة العلاقة و ة، العقميّ قة الإعا نحو الأبناء ذويالوالديّة  معرفة السمة المميزة للاتجاىات

، معرفة فيّ العقمية وسموكيم التكيُّ الإعاقة  بناء ذوينحو الأالوالديّة  ة بين الاتجاىاتالارتباطيّ 

ومتغير  ،ومتغير جنس الطفل ،العقميةالإعاقة  بناء ذوينحو الأالوالديّة  الفروق في الاتجاىات

بالمنيج  الدّراسة  )الأب، الأم(، واستعانت ومتغير نوع الوالدين ،المستوى التعميمي لموالدين

بمغ عيّنة  عمى الدّراسة  الوصفي، واستخدمت الاستبانة كأداة لجمع البيانات وتبويبيا7 وطبقت

أىم النتائج إلى  الدّراسة وخمصتطفال ذوي الإعاقة. باء وأميات الأآ( من 1.994حجميا )

ارتباطيّة  توجد علاقةإذ ة، بالإيجابيّ الإعاقة  ذويطفال نحو الأالوالديّة  تتسم الاتجاىات :التالية

عدي التقبل والحماية في، وبُ ة وسموكيم التكيُّ العقميّ الإعاقة  بين اتجاىات الوالدين نحو الأبناء ذوي

العقمية الإعاقة  بناء ذويفي اتجاىات الوالدين نحو الأإحصائيّة  توجد فروق ذات دلالةو الزائدة، 

 عدم وجود فروق ذات دلالةو المستوى التعميمي للأم، و نوع الوالدين، و ومتغيرات نوع الطفل، 

 المستوى التعميميّ لمُتغير  اتبعً  العقميةّ الإعاقة  بناء ذويفي اتجاىات الوالدين نحو الأإحصائيّة 

 للأب.
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ة في الجامعة الأردنيّ الإعاقة  التحديات التي تواجو الطمبة ذوي" :بعنوان( 2016العدرة )دراسة  .2

 الجامعة فيالإعاقة  ذوي الطمبة تواجو التي التحديات ةالحاليّ  الدّراسة  تتناول، "سة ميدانيةدرا

 عمى لمتعرف بالإضافة ة،والاجتماعيّ  ،ةوالبيئيّ  ،ةراسيّ والدّ  ،ةالإداريّ  النواحي مختمف في ةالأردنيّ 

 عانتواست، 2014/2015 الدراسي لمعام الجامعة في المسجمين لمطمبة العامة الخصائص

الدّراسة  بالمنيج الوصفي، واستخدمت الاستبانة كأداة لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقت الدّراسة 

 في المسجمين عدد مجموع من%( 19) يمثمون والذين وطالبةا طالبً ( 81)بمغ حجميا عيّنة  عمى

 أن :التاليةأىم النتائج إلى  الدّراسة  وخمصت، الطمبة شؤون عمادة في الطلابي الإرشاد دائرة

 إجراءات في إداريةصعوبات  .الصعوبات من العديد يعانون الجامعة فيالإعاقة  ذوي الطمبة

 دراسية صعوباتو ، الإجراءات مةءملا وعدم ،الأكاديميّ  الإرشاد قمة في والمتمثمة ،التسجيل

 .ةلتعميميّ ا المادة استيعاب وعدم ،الامتحانات وأداء ،العاديين الطمبة مع المنافسة في متمثمة

 في المشاركة وصعوبة ،مناسبة دراسية قاعاتإلى  المكتبة افتقار في متمثمة ةبيئيّ  صعوباتو 

 متمثمة ةاجتماعيّ  صعوباتو ليم،  المييأة غير والأرصفة والطرق ،الجامعية والحفلات الأنشطة

 إيجاد بةوصعو  ،ليم العاديين الطمبة من ةالسمبيّ  والنظرة لظروفيم المدرسين مراعاة عدم في

 .  معيم العلاقات

لدى آباء النفسيّة  لمضغوطالتكيُّف  ستراتيجياتإمستوى إدارة  :( بعنوان2013)البسطامي دراسة  .3

معرفة  الدّراسة إلى ىدفت الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة وأمياتيم في محافظة نابمس،

فال ذوي الاحتياجات الخاصة الأط لدى آباءالنفسيّة  لمضغوطالتكيُّف  ستراتيجياتإإدارة  مستوى

الوصفي،  الدّراسة بالمنيج وأمياتيم في محافظة نابمس من وجية نظر أولياء الأمور واستعانت

بمغ حجميا عيّنة  الدّراسة عمى واستخدمت الاستبانة كأداة لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقت

ة، العشوائيّ الطبقيّة  لطريقةاختيارىم باتمّ  ميات،من الأ( 209و)ا ( أبً 46منيم ) شخصا. (255)
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بذوي  ىعنمن مجتمع والدي الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة الذين يراجعون المراكز التي تُ 

لا توجد  :أىم النتائج التاليةإلى  الدّراسة  وخمصتالاحتياجات الخاصة في محافظة نابمس، 

التكيُّف  لاستراتيجيات راسة الدّ عيّنة  بين متوسطات استجابات أفرادإحصائيّة  فروق ذات دلالة

 تُعْزَى لدى آباء الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة وأمياتيم في محافظة نابمسالنفسيّة  لمضغوط

ة ، وجنس الطفل، وشدّ ، والوضع الاجتماعيّ جنس ولي الأمر، والمستوى الاقتصاديّ لمُتغير 

بين متوسطات استجابات ئيّة إحصا وجود فروق ذات دلالة .الحالة، ونوع الإعاقة، ومكان السكن

لدى آباء الأطفال ذوي الاحتياجات النفسيّة  لمضغوطالتكيُّف  الدّراسة لإستراتيجياتعيّنة  أفراد

   لولي الأمر. المستوى التعميميّ لمُتغير  تُعْزَى الخاصة وأمياتيم

الخاصة  طفال ذوي الاحتياجاتسر الأأُ حاجات " :بعنوان (2011دراسة عبد المعطي وأبو قمة ) .4

الإعاقة  سر ذويأُ الكشف عن حاجات إلى  الدّراسة  ، ىدفت ىذه"وعلاقتيا بتقبل الطفل المعاق

بالمنيج الوصفي، واستخدمت الاستبانة كأداة  الدّراسة  عاق، واستعانتوعلاقتيا بتقبل الطفل المُ 

ء والأميات في با( من الآ87بمغ حجميا )عيّنة  عمى الدّراسة  لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقت

ف لمتكيُّ مُمحّة  وجود حاجة :أىم النتائج التاليةإلى الدّراسة  وخمصتة، ة السعوديّ المممكة العربيّ 

من الأقارب، والأجداد، والأصدقاء، والزوج، والزوجة لرعاية الطفل الُأسريّ  : )الدعمالاجتماعيّ 

ر لأبنائيم ذوي سل الأُ ة وتقبُّ فسيّ ة والنالاجتماعيّ الُأسرة  وجود علاقة بين احتياجات .عاق(المُ 

، والمساندة الاجتماعية والدعم الاجتماعيّ المُعاق  وجود علاقة بين الحاجة لرعاية الطفل .العاقة

 ة.المجتمعيّ 

الدّراسة  ، ىدفت"عاقينات لأبنائيم المُ الأردنيّ الُأمّيات  لتقبُّ " :بعنوان (2008دراسة القريوتي ) .5

الدّراسة  ات لأبنائين ذوي الإعاقة، واستعانتالأردنيّ الُأمّيات  لتقبُّ درجة إلى  التعرفإلى 

 عمى الدّراسة  بالمنيج الوصفي، واستخدمت الاستبانة كأداة لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقت
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الأفراد الممتحقين في مدارس التربية الخاصة ومراكزىا، أُمّيات  ( من405بمغ حجميا )عيّنة 

الإعاقة  لأبنائين ذويالُأمّيات  لتقبُّ وجود فرق في  :ىم النتائج التاليةأإلى  الدّراسة  وخمصت

وجود  .ةالعقميّ الإعاقة  ة، مقابل ذوية والبصريّ السمعيّ الإعاقة  لصالح ذويالإعاقة  لنوعتُعْزَى 

لصالح الإناث ولمتفاعل بين الجنس والعمر، لا توجد أي فروق في الإعاقة  يفرق في جنس ذ

 ا.  ا وعقميِّ بصريِّ الإعاقة  لأبنائين ذويالُأمّيات  لتقبُّ عممية 

وزيادة النفسيّة  برنامج إرشادي جمعي في خفض الضغوط"بعنوان:  (2008دراسة مدانات ) .6

الدّراسة  ، ىدفت"الأطفال المصابين بالشمل الدماغي في الأردنأُمّيات  الوعي بالحاجات لدى

الأطفال أُمّيات  لدىالنفسيّة  الضغوطقياس فاعمية برنامج إرشاد جمعي في خفض إلى 

بالمنيج التجريبي، واستخدمت  الدّراسة  المصابين بالشمل الدماغي في الأردن، واستعانت

ن ا ممّ ( أمِّ 60بمغ حجميا )عيّنة  عمى الدّراسة  الاستبانة كأداة لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقت

 عشوائيا الدّراسة عيّنة  توزيعتمّ  وقد ،النفسيّة عمى أعمى الدرجات في مقياس الضغوط حصمنَ 

المعرفة إلى  المستند البرنامج الإرشاديّ  يتمقينَ ا مِّ أ( 30مجموعتين تجريبية مؤلفة من )إلى 

الدّراسة  وخمصت، رشاديّ البرنامج الإ لم يتمقينَ  ا مِّ أ( 30ة ومجموعة ضابطة مؤلفة من )السموكيّ 

في المجموعة التجريبية في خفض الُأمّيات  نامج الذي تمقتوفاعمية البر  :أىم النتائج التاليةإلى 

للأطفال المصابين النفسيّة  لمحاجاتالُأمّيات  زيادة وعيو لديين، النفسيّة  مستوى الضغوط

 والمتابعة. ،البعدي :بالشمل الدماغي كما أظيرتو نتائج القياسين

الوالديّة  المرتبطة بالضغوطتغيرات دراسة لبعض المُ "  :بعنوان( 2006دراسة عبد المعطي ) .7

معرفة أثر بعض إلى  الدّراسة  تخمفين عقميا"، ىدفتالتي يواجييا آباء وأميات الأطفال المُ 

التي يواجييا آباء وأميات الأطفال المتأخرين عقميا في مصر، الوالديّة  المتغيرات في الضغوط

استخدمت الاستبانة كأداة بالمنيج الوصفي، و  الدّراسة  ( سنة، واستعانت65- 25بين سن )
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منيا كلّ  سرة لدى( أُ 162بمغ حجميا )عيّنة  عمى الدّراسة  لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقت

إحصائيّة  وجود فروق ذات دلالة :أىم النتائج التاليةإلى  الدّراسة  وخمصتطفل متأخر عقميا، 

والاجتماعي، الاقتصاديّ  وىالمرتبطة بالطفل المتأخر عقميا تبعا لممستالوالديّة  في الضغوط

 ليم.   مع ارتفاع المستوى التعميميّ المُعاق  الطفل لدى والديّ النفسيّة  رتفاع الضغوطا

طفال المتخمفين عقميا الأ ة لوالديّ والاجتماعيّ النفسيّة  الاحتياجات" :بعنوان (2006دراسة رفعت ) .8

معرفة اتجاىات الآباء إلى  ، ىدفت"دراسة سيكومترية اكمينيكية –الُأسريّ  وعلاقتيا بالتوافق

بالمنيج  الدّراسة  سرة، واستعانتتخمف داخل الأُ ة لوجود ابن مُ سريّ والأميات نحو الاحتياجات الأُ 

بمغ عيّنة  عمى الدّراسة  الوصفي، واستخدمت الاستبانة كأداة لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقت

أىم إلى  الدّراسة  وخمصتتخمف عقميا، بن مُ ( من الآباء والأمُيات الذين لدييم ا118حجميا )

ة، ودرجة وجود علاقة بين الحاجة لتأمين مستقبل الطفل، والاحتياجات المعرفيّ  :النتائج التالية

النفسيّة  ، والاحتياجاتوالاجتماعيّ الاقتصاديّ  عدم وجود علاقة بين المستوىو التوافق الأسُري، 

 .ةوالاجتماعيّ 

:ةالأجنبيّ ات الدّراس :ثانيا 2.5.2

,Koat Kaft)دراسة كفت كوات .1 سر أُ شكلات التي يعاني منيا "دراسة المُ  :، بعنوان(2014

 ىدفت .عاديينالصابين بالشمل مع الأطفال الأطفال المصابين بالشمل، دراسة مقارنة الأطفال المُ 

الأطفال و  ،لصابين بشمل الأطفاة بين الأطفال المُ تغيرات الشخصيّ معرفة المُ إلى  الدّراسة 

القمق و الدافعية للإنجاز، و  وجية الضبط،و ، والاجتماعيّ النفسيّ التكيُّف و العاديين )مفيوم الذات، 

، واستخدمت الملاحظة كأداة لجمع بالمنيج التجريبيّ  الدّراسة  واستعانتكحالة القمق كسمة(، 

مجموعتين، إلى  مقسمو ( طفلًا 121)بمغ حجميا عيّنة  عمى الدّراسة  البيانات وتبويبيا، وطبقت

( 65صابين بشمل الأطفال والتي تكون من )تمثمت المجموعة الأولى في مجموعـة الأطفال المُ 
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( 36من العاديين ) ( طفلًا 56نت من )فتكوّ  ،ا المجموعة الثانية( أنثى، أمّ 28، و)اذكر  طفلًا 

إحصائيّة  وق ذات دلالةوجود فر  أىم النتائج التالية:إلى الدّراسة  وخمصت( أنثى، 20و) ا،ذكر 

العام  والاجتماعيّ  الشخصيّ التكيُّف  صـابين بشمل الأطفال والأطفال العاديين فيبين الأطفال المُ 

بين الأطفال إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالةو ومفيوم الذات لصالح الأطفـال العـاديين، 

صابين لصالح الأطفال المُ  صابين بشمل الأطفال والأطفال العاديين في القمق ووجية الضبطالمُ 

ومتغيـرات النفسيّ التكيُّف  بين أبعاد دالًا  اىناك ارتباطًا موجبً  أشارت النتائج أنّ و بشمل الأطفال، 

 ة ككل.ومتغيرات الشخصيّ  ،موجب دال بين مفيوم الذاتارتباط  كذلك يوجد أيضا ،ةالشخصيّ 

(، بعنوان: "مقارنة   ,2009Baster, Brandwein & Walshدراسة باستر وبراندوين وولش ) .2

ن وأميات الأطفال ممّ  ،التي يستخدميا آباء وأميات الأطفال ذوي الإعاقاتالتكيُّف  ستراتيجياتلإ

بالمنيج الوصفي، واستخدمت الاستبانة كأداة  الدّراسة  ليس لدييم إعاقات وآباؤىم"، واستعانت

( منيم آباء 50ا، )( شخصً 112حجميا )بمغ عيّنة  عمىالدّراسة  لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقت

 عاقين وأمياتيم، واشتممت متغيرات( من آباء أطفال غير مُ 62وأمياتيم، و)الإعاقة  الأطفال ذوي

وغطت الاجتماعيّة،  والحالةالُأسريّ  الجنس، والعمر، والتعميم، والدخلمُتغيّْر  عمى الدّراسة 

ول عمى الدعم الاجتماعي، والتحكم بالذات، ستراتيجيات، وىي: السعي لمحصإالاستبانة ثماني 

، التواجييّ التكيُّف و المشكلات التخطيطي،  ة، والابتعاد، وحلّ ب اليرب، وقبول المسؤوليّ وتجنُّ 

عادة التقييم الإيجابيّ   التيالتكيُّف  ستراتيجياتإ : أنّ الآتيةأىم النتائج إلى  الدّراسة  وخمصت ،وا 

أسموب  نّ وأالمجموعتين من الآباء والأميات، ات دلالة بين توظيفيا كانت مختمفة بصورة ذتمّ 

الأطفال ذوي  ف لدى آباءىو الأكثر شيوعا لمتكيُّ  السعي لمحصول عمى الدعم الاجتماعيّ 

عادة التقييم الإيجابيّ انسحب ذلك أيضا عمى أسموب تجنُّ و ، يموأميات الإعاقات  .   ب اليروب وا 
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ة للأطفال الذين يعانون من فيّ ات التكيُّ لعلاقة بين السموكيّ ( بعنوان: "اHall, 2008دراسة ىول ) .3

 والتأقمم لدى الوالدين في أمريكا"، ىدفت والتوتر الوالديّ الُأسريّ  اضطراب التوحد وشبكات الدعم

في الأطفال الذين يعانون من التوحد وشبكات الدعم ة فيّ التكيُّ سموكات إلى  التعرفإلى  الدّراسة 

، واستخدمت الاستبانة كأداة لجمع البيانات بالمنيج الوصفيّ  الدّراسة  نت، واستعاالأسريّ 

الأطفال  ( من مزودي الرعاية لوالديّ 75بمغ حجميا )عيّنة  عمىالدّراسة  وتبويبيا، وطبقت

ة والتوتر الاجتماعيّ الُأسرة   م الوالدان معمومات عن دعمصابين باضطراب التوحد حيث قدّ المُ 

 ،وتحميل الانحدار المتعدد لتحميل بالبيانات ،بيرسونارتباط  استخدام معامل تمّ و  الوالدي والتأقمم،

لمطفل  فيّ سمبية بين السموك التكيُّ ارتباطيّة  أىم النتائج التالية: وجود علاقةإلى  الدّراسة  وخمصت

ت، واحترام الذاالاجتماعيّ  وسموكيات الوالدين التي تسعى دائما لمحصول عمى الدعم التوحديّ 

 لمواجية الموقف.الاجتماعيّ  العائمة والعملتكيُّف  فا عبرإن الوالدين يمكن أن يتكيّ 

( بعنوان: " تصورات لنوع العلاقة بين الوالدين والأطفال لدى Podjamy, 2007دراسة بودجامي ) .4

قة علانوعيّة  معرفةإلى  الدّراسة  أطفال توحديون وغير توحديين"، ىدفت اذين لدييممالوالدين ال

دراسة دور إلى  الطفل بوالديو والحياة اليانئة لأميات الأطفال التوحديين في كندا، بالإضافة

من النفسيّة  من الضغوطالُأسرة   علاقة الطفل بوالديو كعامل من العوامل التي تسيم في حماية

، بالمنيج الوصفي الدّراسة  ، واستعانتسريّ ف الأُ ( لمتكيُّ ABCXخلال استخدام نموذج )

( 45بمغ حجميا )عيّنة  عمى الدّراسة  واستخدمت المقابمة كأداة لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقت

استخدام تمّ  سرة أطفاليا عاديون، كما( أُ 27د، و)سرة يعاني أطفاليا من التوحُّ ( أُ 18سرة منيا: )أُ 

إجراء عدد لى إ سر، بالإضافة(، ووزعت عمى الأُ ABCXبنموذج )المُتعمّْقة  عدد من المقاييس

أىم النتائج إلى  الدّراسة سر لوصف طبيعة علاقتيا بالطفل. وخمصتمن المقابلات مع الأُ 

سر الأطفال التوحديين بأطفاليم، وانخفاض مستوى الحياة التالية: ىناك ضعف في علاقة أُ 
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الرعاية لدييم بشكل عام، وذلك نتيجة متطمبات النفسيّة  اليانئة للأسرة، وارتفاع مستوى الضغوط

ة لديو. ووجود مخاوف مشتركة عند اليومية ليذا الطفل، الناتجة عن وجود المشكلات السموكيّ 

 سر الأطفال العاديين.  سر حول مستقبل ىذا الطفل، مقارنة بأُ ىذه الأُ 

,Sen &Yurtsever) )دراسة سين ويورتسيفر .5 بيا  ، بعنوان: الصعوبات التي تمرّ 2007

 نديوالراء الآإلى  التعرفإلى  الدّراسة  الاحتياجات الخاصة، ىدفتعائلات الأطفال من ذوي 

بالمنيج الوصفي،  الدّراسة  من خلال المشاركة في الجمعيات ومراكز الإعاقة، واستعانت

بمغ حجميا عيّنة  عمىالدّراسة  واستخدمت الاستبانة كأداة لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقت

إلى  معظم الآباء يفتقدون نّ أ: ىم النتائج التاليةألى إالدّراسة  ، وخمصت( عائمة120)

 ىم، والأثر الواضح لموضع العائميّ ؤ المعمومات الكافية عن طبيعة الحالة التي يعاني منيا أبنا

 سرة. عم الذي تحتاجو الأُ اعمى مواكبة متطمبات الوضع الد والاقتصاديّ 

باء عن آثار الأطفال الصغار والآيات الُأمّ  فادتإ" :بعنوان(Mclinden, 2005) دراسة لندين  .6

ة، في العلاقات العائميّ الإعاقة  ثارآمعرفة إلى  الدّراسة  ىدفتو في الأسرة"، الإعاقة  من ذوي

 ، واستخدمت المقابمة كأداة لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقتبالمنيج الوصفيّ  الدّراسة  واستعانت

في كندا لدييا أطفال معاقون تتراوح أعمارىم بين  سرة( أُ 120بمغ حجميا )عيّنة  عمى الدّراسة 

ضغوط الوالدين لا ترتبط بالإعاقة  :أىم النتائج التاليةإلى  الدّراسة  وخمصتأربع، إلى  سنة

 زادت الضغوط ،الإعاقةشدّة  لدى الطفل، وكمما زادتالإعاقة  ةنفسيا بقدر ما ترتبط بشدّ 

انخفض مستوى التواصل بين الإعاقة شدّة  ما زادتكمو ة، واضطربت العلاقات الزوجيّ  ،النفسيّة

 الزوجين.   

 "تنبؤات الضغوط :بعنوان (Siegel, Sedey & Itano, 2002)تانو أدراسة سيجيل وسيدي و  .7

إلى  الدّراسة  ة في أمريكا "، ىدفتن لدييم إعاقة سمعيّ الأطفال الصغار ممّ أُمّيات  لدىالوالديّة 
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ا، ودراسة بعض سمعيِّ المُعاقين  ذوات الأطفالالُأمّيات  ىلدالوالديّة  الكشف عن الضغوط

 سمعيا، واستعانتالمُعاقين  الأطفالأُمّيات  التي تواجيياالوالديّة  المتغيرات المرتبطة بالضغوط

الدّراسة  بالمنيج الوصفي، واستخدمت الملاحظة كأداة لجمع البيانات وتبويبيا، وطبقت الدّراسة 

واحدة كلّ  ا لدىمّ ( أُ 92مجموعتين: )إلى  العيّنة ا، وقسمتمِّ ( أُ 184) بمغ حجمياعيّنة  عمى

 وخمصتواحدة منين طفل عادي السمع. كلّ  ( أما لدى92ا، و )سمعيِّ مُعاق  منين طفل

 بين متوسطات درجاتإحصائيّة  وجود فروق ذات دلالة :أىم النتائج التاليةإلى  الدّراسة 

 مّ للأُ  ا لممستوى التعميميّ تبعً النفسيّة  ا عمى أبعاد مقياس الضغوطسمعيِّ المُعاقين  الأطفالأُمّيات 

 المرتفع.  لصالح المستوى التعميميّ الكميّة  والدرجة

:السابقةالدّراسات  التعقيب عمى 6.2

وأدواتو: ستعانت بمناىج البحث العمميّ ايا السابقة أنّ الدّراسات  يتبين لنا من خلال

مةالمناىج المستخد 1.6.2

دراسةو (،2006دراسة سيا رفعت )و ، hall, 2008))دراسة ىول استخدمتو : المنيج الوصفي .1

,SEN &YURTSEVER))دراسة سين ويورتسيفرو (، 2011أبو قمة )و عبد المعطي  2007 ،

دراسة عبد المعطي و  ، Baster, Brandwein & Walsh, 2009))دراسة باستر وبراندوين وولش و 

دراسة مك لندين و (،٢ٕٔٓدراسة العدرة )و (،2008ىيم القريوتي )دراسة إبراو (، 2006)

(MClinden, 2005)  ، دراسة بودجامي و (، 2018دراسة حميدة )و(Podjamy, 2007)

 & Siegel, Sedey)وسيدي واتانو  سيجيلو ، (2008دراسة مدانات ) استخدمتوالمنيج التجريبي:  .2

Itano, 2002،) دراسة كفت كوات و(2014 ،Koat Kaft).
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 ستخدمة أدوات البحث الم   2.6.2

 (،2011دراسة عبد المعطي أبو قمة )و (،2013دراسة البسطامي ) اعتمدت عمييا: ستبانةال .1

 Sen))و(، 2006دراسة عبد المعطي )و ،(2006دراسة رفعت )و (، 2008دراسة القريوتي )و

&Yurtsever, 2007 ،((hall, 2008( ،2009Baster, Brandwein & Walsh,  ،)ّ دراسة

(.٢ٕٔٓدراسة العدرة )و (، ٢ٕٔٓدراسة حميدة )و ، (Podjamy, 2007) بودجامي

 ,Podjamyدراسة بودجامي )و،  (MClinden, 2005)دراسة مك لندين اعتمدت عمييا المقابمة: .2

2007)

، (2008دراسة منار مدانات )و ، (Koat Kaft، 2014)دراسة كفت كوات  استخدمتياالملاحظة:  .3

(Siegel, Sedey & Itano, 2002ل وسيدي واتانو )سيجيو

 :عمى ما يمي تأكدّ : السابقةالدّراسات  نتائج 3.6.2

يتمثل في الحماية الزائدة المختمفة بين و الوالدين بالإيجابية تجاه أبنائيم ذوي الإعاقة،  شعور .1

 يات.مّ يات لصالح الأُ مّ باء والأُ الآ

من أقرانيم الإعاقة  ة لذويتتمثل بالنظرة السمبيّ و قة، سر ذوي الإعالأُ الاجتماعيّ  غياب الدعم .2

العاديين.

 ة.ل من مشاركتيم في الأنشطة التعميميّ و يحممّا  الإعاقة افتقار لمخدمات المساندة لذوي .3

 نوع الإعاقة، ما بين التوتر والخجل.لمُتغير  اتختمف الضغوطات تبعً  .4

عاقة.سرية لذوي الإغوطات في الحياة الأُ سر ذوي الإعاقة، وظيور الضلأُ النفسيّة  تدني الصحة .5

 .ا لمترتيب الوالديّ خوة( تبعً الإالُأسرة ) ة لجميع أفرادل المسؤوليّ تحمُّ  .6

 صعوبة الانخراط في المجتمع المحيط.إلى  يؤديممّا  ،صعوبات في فيم ذاتيم .7

 ة.ة بالكميات الإنسانيّ ة والحركيّ البصريّ الإعاقة  التحاق ذوي .8
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:سةراات الدّ فرضيّ  7.2

 :ةسميّ الالفرضيّة  1.7.2 

، الاجتماعيّ تكيُّفيم  وبينالإعاقة  بنيم ذياىل و العلاقة السابقة بين الأنوعيّة  "توجد علاقة بين

 بعد وفاتو". ، والاقتصاديّ والنفسيّ 

:عاقةالإنوعيّة  الخاصة بمستوى ةات الإجرائيّ الفرضيّ  2.7.2

العلاقة نوعيّة  مستوى بين (α ≤0.05دلالة )عند مستوى إحصائيّة   توجد فروق ذات دلالولا (1

 .عند الوفاةالإعاقة  ذيعُمْر  لمُتغير تُعْزَىالوفاة  قبلالإعاقة  ينيم ذابو  للأىل

العلاقة نوعيّة  مستوى بين (α ≤0.05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  لا توجد فروق ذات دلالو (2

 .نس ذي الإعاقةجلمُتغير  تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  ينيم ذابو  للأىل

العلاقة نوعيّة  مستوى بين (α ≤0.05عند مستوى دلالة )إحصائيّة   توجد فروق ذات دلالولا (3

 .ذي الإعاقةلُأسرة الشيريّ  الدخللمُتغير  تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  ينيم ذابو  للأىل

العلاقة  نوعيّة مستوى بين (α ≤0.05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  لا توجد فروق ذات دلالو (4

 .مكان السكنلمُتغير  تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  ينيم ذابو  للأىل

العلاقة نوعيّة  مستوى بين (α ≤0.05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  لا توجد فروق ذات دلالو (5

 .نوع الإعاقةلمُتغير  تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  ينيم ذابو  للأىل

العلاقة نوعيّة  مستوى بين (α ≤0.05ستوى دلالة )عند مإحصائيّة  لا توجد فروق ذات دلالو (6

 .الإعاقةشدّة  لمُتغير تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  ينيم ذابو  للأىل

والقتصاديّ  ،والنفسيّ  ،الجتماعيّ التكيُّف  الخاصة بمستوى ةالإجرائيّ  اتالفرضيّ  3.7.2
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الاجتماعيّ التكيُّف  بين (α ≤0.05عند مستوى دلالة )إحصائيّة   توجد فروق ذات دلالولا (1

عند الإعاقة  ذيعُمْر  لمُتغير تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  ينيم ذابىل و للأ والاقتصاديّ  ،والنفسيّ 

 .الوفاة

الاجتماعيّ التكيُّف  بين (α ≤0.05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  لا توجد فروق ذات دلالو (2

 .جنس ذي الإعاقةلمُتغير  تُعْزَى لوفاةقبل االإعاقة  ينيم ذابىل و للأ والاقتصاديّ  ،والنفسيّ 

الاجتماعيّ التكيُّف  بين (α ≤0.05عند مستوى دلالة )إحصائيّة   توجد فروق ذات دلالولا (3

لُأسرة الشيريّ  الدخللمُتغير  تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  ذينيم ابىل و للأ والاقتصاديّ  ،والنفسيّ 

 .ذي الإعاقة

الاجتماعيّ التكيُّف  بين (α ≤0.05عند مستوى دلالة )ة إحصائيّ  لا توجد فروق ذات دلالو (4

 .مكان السكنلمُتغير  تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  ينيم ذابىل و للأ والاقتصاديّ  ،والنفسيّ 

الاجتماعيّ التكيُّف  بين (α ≤0.05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  لا توجد فروق ذات دلالو (5

 .نوع الإعاقةلمُتغير  تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  ينيم ذابىل و للأ والاقتصاديّ  ،والنفسيّ 

الاجتماعيّ  التكيُّف بين (α ≤0.05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  لا توجد فروق ذات دلالو (6

.الإعاقةشدّة  لمُتغير تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  ينيم ذابىل و للأ والاقتصاديّ  ،والنفسيّ 
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راسةة لمدّ يّ الإجراءات المنيجالفصل الثالث: 

 مقدمة

 راسةمنيج الدّ 

راسةالدّ مجتمع 

راسةالدّ أداة 

 راسةالدّ نة عيّ 

راسةالدّ عيّنة  تغيرات أفرادوصف م  

 صدق الأداة

 ثبات الأداة

 راسةالدّ مراحل إجراء 

راسةالدّ تغيرات م  

ستقمةتغيرات الم  الم  

 تغيرات التابعة الم  

ةالمعالجة الإحصائيّ 
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 الثالثالفصل 

_____________________________________________________

 راسةة لمدّ الإجراءات المنيجيّ 

المقدمة: 1.3

وشرح  الدّراسة والعيّنة تباعيا في تحديد مجتمعاتمّ  التيالمنيجية يتناول ىذا الفصل 

 ثم شرح مخطط تصميم ،الدّراسة ووصفيا داةأبناء  اتبعت فية التي جراءات العمميّ الخطوات والإ

الدراسة.  يااستخدمتة التي الإحصائيّ  الاختباراتنواع أإلى  والإشارة الدّراسة ومتغيراتيا

:راسةالدّ  يةمنيج 2.3

الاجتماعيّ،  التكيُّف لوصف وتحميل (Descriptive Statistics)الاستعانة بالمنيج الوصفي  تمّ 

العلاقة بين الأىالي نوعيّة  وتفسير ،للأىالي الفاقدين لأبنائيم ذوي الإعاقةوالنفسيّ، والاقتصاديّ 

 ف للأىالي بعد الوفاة، وذلك من خلال النتائج التي توصمت إليياوارتباطيا بالتكيُّ  قبل الوفاة وأبنائيم

ة.بصورة كميّ  اوتحميميا وتنظيميالبيانات،  الدّراسة، وتفسير

فــي الإعاقــة  أبنائيــا مــن ذوي حــدلألأبنائيــا أو  دٌ قْــســر التــي لــدييا فَ جميــع الأُ  راســة:مجتمــع الدّ  3.3

ات المتـوفرة فـي الاتحـاد العـام سـرة، وذلـك بنـاءً عمـى الإحصـائيّ ( أُ 420)عـددىم والبالغ محافظة نابمس 

 .الدّراسة جغرافيِّا توزيع مجتمعيبيّن  في محافظة نابمس، والجدول الآتيالإعاقة  لذوي
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راسةالدّ خصائص مجتمع يبيّن  (1-3جدول رقم )

ةيّ النسبة المئو  العدد النوع العدد الكميّ  السكن مكان الرقم
%45 112 ذكر 189 نابمس 1

 77 أنثى
%2.4 6 ذكر 10 سالم 2

 4 أنثى
%0.7 1 ذكر 3 ةرّ صَ  3

2 أنثى
%0.95 3 ذكر 4 بوسأ عين 4

 1 أنثى
%1.19 4 ذكر 5 مرينبيت أ 5

 1 أنثى
%2.62 8 ذكر 11 لّ تِ  6

2 أنثى
%1.19 3 ذكر 5 طموزة 7

 2 أنثى
%2.4 7 ذكر 10 دير الحطب 8

 3 أنثى
%1.67 4 ذكر 7 الساوية 9

 3 أنثى
%0.24 1 ذكر 1 الناقورة 10

0 أنثى
%0.95 4 ذكر 4 النصارية 11

 0 أنثى
%0.48 2 ذكر 2 برقة 12

 0 أنثى
%1.42 4 ذكر 6 عراق بورين 13

2 انثى
%2.4 6 ذكر 10 فدير شر  14

 4 أنثى
%0.95 2 ذكر 4 نصف جبيل 15

2 أنثى
%1.67 4 ذكر 7 بيت دجن 16
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 3 أنثى
%0.24 1 ذكر 1 المبن الشرقية 17

 0 أنثى
%4.05 9 ذكر 17 عصيرة الشمالية 18

 8 أنثى
%0.24 1 ذكر 1 كفر قميل 19

 0 نثىأ
%0.24 1 ذكر 1 يبابيت إ 20

 0 أنثى 
%4.29 10 ذكر 18 بيتا 21

 8 أنثى
%2.38 7 ذكر 10 عورتا 22

 3 أنثى
%3.1 8 ذكر 13 عقربا 23

 5 أنثى
%2.86 5 ذكر 12 روجيب 24

 7 أنثى
%3.33 8 ذكر 14 سبسطيو 25

6 انثى
%2.14 4 ذكر 9 جماعين 26

 5 أنثى
%0.95 2 ذكر 4 بورين 27

 2 أنثى
%0.71 3 ذكر 3 عراق التايو 28

 0 أنثى
%1.90 4 ذكر 8 مخيم العين 29

 4 أنثى
%3.81 9 ذكر 16 مخيم بلاطة 30

 7 أنثى
%3.57 10 ذكر 15 مخيم عسكر 31

5 أنثى
%420100المجموع

2021 عام لذوي الإعاقة/ محافظة نابمسالمصدر: التحاد ال
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 الدّراسة، وتمّ  ة من طبقات مجتمعطبقية عشوائيّ عيّنة  قامت الباحثة باستخدام :راسةالدّ عيّنة  4.3

لانتشار ا راسة، نظرً فراد مجتمع الدّ جميع أإلى  ة لصعوبة الوصولقصديّ عيّنة  الدّراسة عمى تطبيق

 وأحياء محافظة نابمس. ،والمخيمات ،رىوصعوبة التنقل بين الق ،فايروس كورونا

(stratified random sample)الطبقيّة العشوائيّة  نةالعيّ 

و أطبقات إلى  الدّراسة  بتقسيم مجتمعالطبقيّة العشوائيّة  العيّنة الحصول عمى مفردات يتمّ   

كالوريوس، بكالوريوس قل من بأومستوى التعميم ) ،(ناثاً ا  و ا )ذكورً  :نو كالجنسات معيّ فئات وفقا لخاصيّ 

 طبقة، وذلك بقسمة عدد مفرداتكلّ  اختيارىا من تحديد عدد المفردات التي سيتمّ  (، ثم يتمّ فأعمى

 العيّنة ، كما فيطبقة بشكل عشوائيّ كلّ  اختيار مفردات خيرا يتمّ أعمى عدد الطبقات، و العيّنة 

عمى خطوتين، الأولى: تقسيم ة العشوائيّة الطبقيّ  العيّنة اختيار البسيطة، بمعنى أنو يتمّ العشوائيّة 

وفق ىذه الطبقات، والثانية: الاختيار العشوائي، العيّنة  طبقات، وتحديد أعداد مفرداتإلى  المجتمع

(2019)الطيطي وأبو سمرة،  طبقة في المجتمع.كلّ  مع مراعاة نسبة عدد أفراد

فاقدين لأبنائيم في محافظة نابمس بنسبة من الأىالي الا ( مبحوثً 173) الدّراسة منعيّنة  نتوتكوّ 

بناء العيّنة  مراعاة خصائص وتمّ  ،عمييم – الاستبانة –الدّراسة  توزيع أداة ، وتمّ (%42) بمغتمئوية 

 ة.الديمغرافيّ العيّنة  خصائصيبيّن  ر الإمكان. والجدول الآتيدْ ة قَ تغيرات الديمغرافيّ عمى المُ 
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راسةمجتمع الدّ  الدّراسة منعيّنة  لأفراد الطبيعيّ التوزيع يبيّن  (2-3الجدول رقم )

النسبة المؤية العدد النوع العدد الكمي مكان السكن الرقم
%45 56 ذكر 95 نابمس 1

 39 أنثى
%2.4 3 ذكر 5 سالم 2

 2 أنثى
%0.7 1 ذكر 2 ةرَّ صَ  3

1 أنثى
%0.95 1 ذكر 2 بوسأ عين 4

 1 أنثى
%1.19 2 ذكر 2 ينبيت امر  5

 0 أنثى
%2.62 4 ذكر 5 لتِ  6

1 أنثى
%1.19 2 ذكر 3 طموزة 7

 1 أنثى
%2.4 4 ذكر 5 دير الحطب 8

 1 أنثى
%1.67 2 ذكر 3 الساوية 9

 1 أنثى
%0.24 1 ذكر 1 الناقورة 10

0 أنثى
%0.95 2 ذكر 2 النصارية 11

 0 أنثى
%0.48 1 ذكر 1 قةبر  12

 0 أنثى
%1.42 2 ذكر 3 عراق بورين 13

1 أنثى
%2.4 3 ذكر 5 دير شرف 14

 2 أنثى
%0.95 1 ذكر 2 نصف جبيل 15

1 أنثى
%1.67 2 ذكر 3 بيت دجن 16
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 1 أنثى
%0.24 1 ذكر 1 ةالمبن الشرقيّ  17

 0 أنثى
%4.05 4 ذكر 8 ةعصيرة الشماليّ  18

 4 أنثى
%0.24 1 ذكر 1 كفر قميل 19

 0 أنثى
%0.24 1 ذكر 1 بيت ايبا 20

 0 أنثى
%4.29 5 ذكر 9 بيتا 21

 4 أنثى
%2.38 4 ذكر 5 عورتا 22

 1 أنثى
%3.1 4 ذكر 6 عقربا 23

 2 أنثى
%2.86 3 ذكر 6 روجيب 24

 3 أنثى
%3.33 4 ذكر 7 سبسطيو 25

3 أنثى
%2.14 2 ذكر 4 جماعين 26

 2 أنثى
%0.95 1 ذكر 2 بورين 27

 1 أنثى
%0.71 2 ذكر 2 عراق التايو 28

 0 أنثى
%1.90 2 ذكر 4 مخيم العين 29

 2 أنثى
%3.81 5 ذكر 8 مخيم بلاطة 30

 3 أنثى
%3.57 5 ذكر 7 مخيم عسكر 31

 2 أنثى
%100 210  210 المجموع
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 راسة:الدّ عيّنة  خصائصيبيّن  (3-3الجدول رقم )

 رم  تغير الع  م  
 النسبة المئوية التكرار 

 28.3 49 فأقلعامًا  20
 18.5 32 اعامً  30لغاية عامًا  21من 
 24.9 43 اعامً  40لغاية عامًا  31من 

 28.3 49 فأكثرعامًا  41من 
 100.0 173 المجموع

 ير الجنسمتغ
 57.2 99 ذكر
 42.8 74 أنثى

 100.0 173 المجموع
 غير الدخل الشيريّ مت  

 17.9 31 شيكل فأقل 1500
 34.7 60 شيكل 2500شيكل لغاية  1501من 
 20.2 35 شيكل 3500شيكل لغاية  2501من 

 27.2 47 شيكل فأكثر 3501
 100.0 173 المجموع

 متغير مكان السكن
 51.4 89 مدينة

 46.2 80 ريةق
 2.3 4 مخيم

 100.0 173 المجموع
 تغير نوع الإعاقةم  

 32.9 57 عقلٌة
 35.8 62 حركٌة
 10.4 18 سمعٌة
 8.7 15 بصرٌة
 12.1 21 غٌر ذلك
 100.0 173 المجموع

 الإعاقةشدّة  تغيرم  
 67.1 116 شديدة
 26.6 46 متوسطة
 6.4 11 ضعيفة
 100.0 173 المجموع
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ارسات الدّ و النظريّة  عمى المادة بالاعتماد - الاستبانة –الدّراسة  استخدام أداة تمّ  راسة:دّ أداة ال 5.3

 ،(2015)وتد، و ،(2016)العدرة، و ،(2008)القريوتي، و ،(2013)البسطامي،  :السابقة

وتنقيحيا وتعديميا  ،الدّراسة ( حيث قامت الباحثة ببناء أداة2017)ىريش، و ،(2011)الكحموت، و

 ،البيانات من الميدان الدّراسة، وجمععيّنة  لتطبيقيا عمىا اء عمى آراء المحكمين المختصين تمييدً بن

تضمن مجالات  :والثاني ،تضمن البيانات الأولية لممبحوثين :في قسمين: الأول الدّراسة وجاءت أداة

 .ياوفقرات ،راسةالدّ 

تغيرات ة لممبحوثين بناء عمى المُ نات الشخصيّ ، يتضمن ىذا القسم البياالقسم الأول: البيانات الأولية

 وكانت كما يمي: ،ةالديمغرافيّ 

   ولو أربعة مستويات: عند الوفاةالإعاقة  ذي رم  ع. 

 ولو مستويان.: ذي الإعاقة جنس 

  ّولو أربعة مستويات.: سرةللأ  الشيريّ  خلالد 

 ولو ثلاثة مستويات.: مكان السكن 

 ولو خمسة مستويات.: نوع الإعاقة 

  ّولو ثلاثة مستويات.: ة الإعاقةشد 

 ، وجاءت كما يمي:وفقراتياالدّراسة  القسم الثاني: يتضمن مجالت

 ( فقرات.8، وبمغ عدد الفقرات )في محافظة نابمسالإعاقة  حالتالمجال الأول: مدى انتشار 

( 18دد الفقرات )، وبمغ عالوفاةل ق ب  الإعاقة  المجال الثاني: قوة العلاقة بين الأىالي وأبنائيم ذوي

 ثلاثة أبعاد كما يمي:إلى  تقسيم ىذا المجال فقرة، وتمّ 
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 ( فقرات.8عدد الفقرات ) غ، وبمالجتماعيّ الب عد  عد الأول:الب  

 ( فقرات.4، وبمغ عدد الفقرات )النفسيّ الب عد  عد الثاني:الب  

 .ت( فقرا6، وبمغ عدد الفقرات )القتصاديّ الب عد  عد الثالث:الب  

 ( فقرة، وتم تقسيم ىذا المجال14، وبمغ عدد الفقرات )الأىالي الفاقدين لأبنائيمتكيُّف  ل الرابع:المجا

 ثلاثة أبعاد كما يمي:إلى 

 ( فقرات.4عدد الفقرات ) غوبم الجتماعي،الب عد  عد الأول:الب  

 ( فقرات.5، وبمغ عدد الفقرات )النفسيّ الب عد  عد الثاني:الب  

 ( فقرات.5، وبمغ عدد الفقرات )القتصاديّ عد الب   عد الثالث:الب  

( 16عدد الفقرات ) غ، وبمالوفاةل ق ب  الإعاقة  العلاقة للأىالي مع أبنائيم ذوينوعيّة  المجال الرابع:

 ثلاثة أبعاد كما يمي:إلى  تقسيم ىذا المجال فقرة، وتمّ 

 ( فقرات.6عدد الفقرات ) غ، وبمالجتماعيّ الب عد  عد الأول:الب  

 ( فقرات.5، وبمغ عدد الفقرات )النفسيّ الب عد  عد الثاني:ب  ال

 ( فقرة.5، وبمغ عدد الفقرات )القتصاديّ الب عد  عد الثالث:الب  

، وبمغ عدد الفقرات الأشخاص ذوي العاقةلأ سرة  المجال الخامس: مستوى الدعم المؤسساتي

 ( فقرات.10)
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 صدق الأداة: 6.3

من صدق الأداة من خلال عرضيا عمى مجموعة من المحكمين من  التأكدتمّ  ين:حكم  صدق الم  

إجراء ما يمزم من حذف وتعديل في  تمّ ، و ين(حكمِ مُ  ثمانية) عددىم بمغ ، إذوالاختصاصذوي الخبرة 

توزيعيا  وتمّ النيائية،  ابصورتي - الاستبانة -الدّراسة  ت أداةضوء المقترحات المقدمة وبذلك خرج

 راسة.ين لأداة الدّ حكمِ أسماء المُ يبيّن  (2ممحق رقم )الدراسة، عيّنة  عمى

 الصدق الداخمي للأداة: بيرسون كوريميشن

 Pearson)بيرسون ارتباط  التحقق من الصدق عن طريق حساب معاملتمّ  أخرىومن ناحية 

Correlation )ميّة الك الدرجة إنّ  إليو، حيثلممجال الذي ينتمي الكميّة  محور والدرجةكلّ  بين درجة

 ذلك:يبيّن  (4. والجدول رقم )لصدق الأداةا رً للأداة تعتبر معيا

 (Pearson Correlation) معامل الرتباط( 4-3جدول رقم )

عدد  المجــــــــــــــــــــــال
 الفقرات

معامل 
 الرتباط

مستوى 
 الدللة

 0.000 0...2** 8 في محافظة نابمسالإعاقة  مدى انتشار ظاىرة

 0.000 2.700** 88 الوفاةقِبَل الإعاقة  يبنيم ذاقة بين الأىل و قوة العلا

 0.000 2.880** 81 ف الأىالي الفاقدين لأبنائيمتكيُّ 

 0.000 0.780** 16 الوفاةل بْ قَ الإعاقة  نوعية العلاقة للأىالي مع أبنائيم ذوي

 0.000 0.532** 10 عاقةمستوى الدعم المؤسساتي لأسر الأشخاص ذوي الإ

 0.000 0.636** 66 ةدرجة الكميّ ال

ة، حيث جاء ذي دلالة إحصائيّ ارتباط  المحاور تتمتع بمعامل أنّ إلى  يشير الجدول السابق

قوة (، ومجال 0.332) في محافظة نابمسالإعاقة  مدى انتشار ظاىرةبيرسون لمجال ارتباط  معامل
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 الأىالي الفاقدين لأبنائيمتكيُّف  مجال(، و 0.722)الوفاة قبل الإعاقة  يبنيم ذاالعلاقة بين الأىل و 

(، ومجال 0.780)الوفاة  قبلالإعاقة  العلاقة للأىالي مع أبنائيم ذوينوعيّة  (، ومجال0.815)

المحاور تتمتع  يعني أنّ ممّا  (0.532)الإعاقة  الأشخاص ذويلُأسرة  مستوى الدعم المؤسساتيّ 

 .ساق الداخميّ بالاتّ 

يد تطبيقو عدة عأُ  عطي نفس النتائج إذايَ  أنْ في الإحصاء  ات الأداةيقصد بثبثبات الأداة:  7.3
لى أي درجة يعطي المقياس قراءات متقاربة عند ستخدم فييا، أو ما ىي يُ  ةمرّ كلّ  مرات متتالية، وا 

، 2010في أوقات محددة. )الجرجاوي، استخداموتو عند تكرار واستمراريّ  وانسجامو اتساقودرجة 
 (97ص

باستبانة ( الخاص Cronbach's Alphaمعامل الثبات كرونباخ ألفا ) اختبار نتائج 1.7.3
 اسة: الدرّ 

استخدام  ، وتمّ أفراد (210)من  الدّراسة المكونةعيّنة  تطبيقيا عمىتمّ  لمتحقق من ثبات الأداة
ة الكميّ  حيث بمغت قيمة الثبات ،( لاستخراج الثباتCronbach Alphaلفا )أمعادلة الثبات كرونباخ 

معامل الثبات لكل محور من يبيّن  (5رقم )راسة.  والجدول ( وىي قيمة تفي بأغراض الدّ 0.911)
 داة.محاور الأ

 (Cronbach Alpha) لفاأمعامل كرونباخ ( 5-3جدول رقم )
كرونباخ  عدد الفقرات المجالت

 الفا
 0.76 8 في محافظة نابمسالإعاقة  مدى انتشار ظاىرة
 0.876 18 الوفاة قَبْلالإعاقة  ىالي وأبنائيم ذويقوة العلاقة بين الأ

 0.773 14 ف الأىالي الفاقدين لأبنائيمتكيُّ 
 0.758 16 الوفاة قَبْلالإعاقة  نوعية العلاقة للأىالي مع أبنائيم ذوي

 0.971 10 سر الأشخاص ذوي الإعاقةمستوى الدعم المؤسساتي لأُ 
 0.911 66 ةالدرجة الكميّ 

إذ  ،ةنتائج معادلة الثبات كرونباخ ألفا لمحاور الاستبانة والدرجة الكميّ إلى  يشير الجدول

والثبات لمحور  ،(0.76) في محافظة نابمسالإعاقة  مدى انتشار ظاىرةبمغت قيمة الثبات لممحور 
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الأىالي تكيُّف  والثبات لمحور ،(0.876)الوفاة  قبلالإعاقة  ييم ذو ائقوة العلاقة بين الأىالي وأبن

قبل الإعاقة  العلاقة للأىالي مع أبنائيم ذوينوعيّة  والثبات لمحور ،(0.773) لفاقدين لأبنائيما

الإعاقة  الأشخاص ذويلُأسرة  مستوى الدعم المؤسساتيوالثبات لمحور  ،(0.758) الوفاة

(0.971.) 

 راسة: مراحل الدّ  8.3

  وتحكيميا.  ،الاستبانةالدّراسة  أداةبناء 

 في محافظة نابمس. راسة الدّ عيّنة  تحديد 

 ة وتوضيح كيفيّ  ،العيّنة فرادأوالجموس مع  ،بعد حصرىاالدّراسة عيّنة  توزيع الاستبانات عمى

 الاستبانة.تعبئة 

  قرابة الشيرين. ياوجمعاستغرقت عممية توزيع الاستبانات 

  باستخدام البرنامج الإحصائيّ إحصائيِّا  الاستباناتمعالجة (SPSS .) 

 ة: ة الإحصائيّ المعالج 9.7

بدرجة إحصائيّة  واختبارات ،(SPSS) استخدام البرنامج الإحصائيّ تمّ  الدّراسة لتحميل نتائج

 ( عمى النحو الآتي: 0.05دقة )

 ة. الديمغرافيّ العيّنة  الأعداد والنسب المئوية لاستخراج خصائص .1

 ة. ة والانحرافات المعياريّ . المتوسطات الحسابيّ 2

 تغيرين. بط والعلاقة بين مُ رالقياس مدى الت( Pearson Correlation)باط بيرسون . معامل الارت3

 راسة. ( لفحص ثبات أداة الدّ Cronbach Alphaلفا كرونباخ )أبات ث. معامل ال4

 ويستعمل ىذا الاختبار لفحص الفروق في المتوسطات بين فئتين.  ،(T-Test) ت. اختبار 5
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( يستعمل لفحص الفروق في One Way Anova - Test) ديحاتحميل التباين الأ . اختبار6

 متوسطات أكثر من فئتين. 

 تغيرات ولصالح من تكون.( يستعمل لإيجاد مصدر الفروق بين المُ LSD. اختبار )7

الحسابيّة،  ونتائجيا يمكن الاستعانة بمفتـاح المتوسـطاتالدّراسة  ة تصحيح أداةولفيم كيفيّ 

 :  (6رقم )دول وذلـك كما ىو واضح في الج

 ارسةالدّ  ة لتصحيح أداةمفتاح المتوسطات الحسابيّ ( 6-3جدول رقم )

 تراالفق جداً  مرتفع مرتفع (متوسط)  منخفض جداً  منخفض

 ةالسمبيّ  1 2 3 4 5

 المتوسط الحسابيّ  1.80-1 2.60-1.81 3.40-2.61 4.20-3.41 5-4.21

 ةيجابيّ الإ 5 4 3 2 1

 المتوسط الحسابيّ  5-4.21 4.20-3.41 3.40-2.61 2.60-1.81 1.80-1
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 راسةنتائج الدّ : الفصل الرابع

 بالسؤال الأولالم تعمِّقة  النتائج 1.4

 بالسؤال الثانيالم تعمِّقة  النتائج 2.4

 بالسؤال الثالثالم تعمِّقة  النتائج 3.4

 بالسؤال الرابعالم تعمِّقة  النتائج 4.4

 الخامس بالسؤالالم تعمِّقة  النتائج 5.4

 السادسبالسؤال الم تعمِّقة  النتائج 6. 4

 السابعبالسؤال الم تعمِّقة  النتائج 7. 4

 الثامنبالسؤال الم تعمِّقة  النتائج 8. 4
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 الفصل الرابع
_______________________________________________ 

 راسةنتائج الدّ  
 

إلييا  تالتي توصمالدّراسة  بتساؤلاتالمُتعمّْقة  جمنتائا لتناولت الباحثة في ىذا الفصل عرضً 

" في معالجة بيانات SPSS" البرنامج الإحصائيّ  ، واستخدمتالدّراسة بأىداف قةتعمّْ المُ و، ةالباحث

 التوصل إلييا.تمّ  الدراسة، وسيتم عرض النتائج التي

ة متوسـطات الحسـابيّ ونتائجيا يمكن الاستعانة بمفتـاح الالدّراسة  ة تصحيح أداةولفيم كيفيّ 

 :(6-3رقم )كما ىو واضح في الجدول  وذلـك

 بالسؤال الأولالم تعمِّقة  النتائج 1.4

فـي محافظـة الإعاقـة  حـالاتمـا مـدى انتشـار  عمـى مـا يمـي:ينصّ  إجابة السؤال الأول: والذي

، والترتيــب يّ ، والــوزن النســبوللإجابــة عــن الســؤال الأول حســب المتوســط، والانحــراف المعيــاريّ  ؟نــابمس

 (:1-4)، كما يوضحيا الجدول في محافظة نابمسالإعاقة  مدى انتشار ظاىرةل
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الحسابيّ  المتوسطيبيّن  في محافظة نابمسالإعاقة  حالتمدى انتشار (: تحميل مقياس 1 - 4)جدول 
  مقياسملالنسبيّ  والوزنالمعياريّ  والنحراف

الوسط  الفقرات الرقم
 الحسابي

النحراف 
 عياريالم

الوزن 
 النسبي

 المستوى الترتيب

لثقافة أىالي المنطقة حول زواج الأقارب دور  1
 في زيادة نسبة الإعاقات

مرتفعة  1 89% 0.74 4.47
 جدا

ارتفاع إلى  تممارسات الاحتلال القمعية أدّ  2
 نسبة الإعاقات فييا

مرتفعة  2 89% 0.86 4.44
 جدا

في زواج  اكبيرً ا تمعب الروابط الأسرية دورً  4
 زيادة نسبة الإعاقاتإلى  أدىممّا  الأقارب

مرتفعة  3 87% 0.74 4.33
 جدا

قمة الوعي المجتمعي للأىالي في محافظة  8
 نابمس زاد من الإعاقات 

 مرتفع 4 83% 0.75 4.16

 الانخراطفي ة السيئة ت الظروف الاقتصاديّ أدّ  3
ازدياد نسبة إلى  ىأدّ ممّا  ابسوق العمل مبكرً 

 اقةالإع

 مرتفع 5 83% 0.98 4.13

نابمس محافظة تعتبر الإعاقات في مخيمات  5
إذا ما قورنت أكثر ذات الكثافة السكانية 

 الأخرى المحافظاتبمخيمات 

 مرتفع 6 73% 0.82 3.67

نابمس تنتشر فييا الإعاقات بشكل  محافظةقرى  6
 الأخرى بالمحافظاتأكبر من القرى المحيطة 

 وسطمت 7 70% 0.87 3.50

في الإعاقة  بذويالمؤسسات التي تعنى  7
الإعاقة  متنوعة حسب نوعنابمس  محافظة
 السائدة

 متوسط 8 67% 1.19 3.34

 مرتفع %80 0.54 4.00 لممقياسالكميّة  الدرجة 
 

 إذكان مرتفعا.  نابمسفي محافظة الإعاقة  مدى انتشار ظاىرة ( أنّ 1 - 4يتضح من الجدول )

(، وبمــغ 4.00)العيّنــة  مــن وجيــة نظــر كمّــوعمــى الفقــرات المقترحــة فــي المقيــاس  درجــة الموافقــةبمغــت 

 بدرجة كبيرة. في محافظة نابمسالإعاقة  مدى انتشار ظاىرةإلى يشير ممّا  %(،80)النسبيّ  الوزن
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 بالسؤال الثانيالم تعمِّقة  النتائج 2.4  

الاجتماعيّـة، والنفسـيّة،  العلاقـةمـدى قـوة مـا  عمـى مـا يمـي:يـنصّ  إجابة السـؤال الثـاني: والـذي

، وللإجابــة عــن الســؤال فــي محافظــة نــابمس؟الوفــاة  قبــلالإعاقــة  بــنيم ذيابــين الأىــل و والاقتصــاديّة 

 مـــــدى قـــــوة العلاقـــــةمـــــا ، والترتيـــــب ، والـــــوزن النســـــبيّ الثـــــاني حســـــب المتوســـــط، والانحـــــراف المعيـــــاريّ 

كمـا  فـي محافظـة نـابمس؟الوفـاة قبـل الإعاقة  نيم ذيبابين الأىل و الاجتماعيّة، والنفسيّة، والاقتصاديّة 

 (.2 - 4)جدول يوضحيا 

بين الجتماعيّة، والنفسيّة، والقتصاديّة  مدى قوة العلاقة(: تحميل مجالت مقياس 2 - 4)جدول 
 والنحرافالحسابيّ  المتوسطيبيّن  في محافظة نابمسالوفاة قبل الإعاقة  بنيم ذياالأىل و 

  مقياسملالنسبيّ  زنوالو المعياريّ 

الوسط  المجالت مالرق
 الحسابيّ 

النحراف 
 المعياريّ 

الوزن 
 النسبيّ 

 المستوى الترتيب

 مرتفع 1 %82 0.64 4.12 عد الاجتماعيّ البُ  1
 مرتفع 3 %80 0.77 4.00 عد النفسيّ البُ  2

 مرتفع 2 %81 0.63 4.07 عد الاقتصاديّ البُ  3

 مرتفع %81 0.56 4.07 لممقياسالكميّة  الدرجة 

 

ـــة، والنفســـيّة، والاقتصـــاديّة  مـــدى قـــوة العلاقـــة( أن 2 - 4يتضـــح مـــن الجـــدول ) بـــين الاجتماعيّ

كـــان درجـــة  إذيتفـــاوت مـــن حيـــث قوتيـــا،  فـــي محافظـــة نـــابمسالوفـــاة قبـــل الإعاقـــة  بـــنيم ذياالأىـــل و 

(، 4.07بمغـت ) فقـدْ  مرتفعة من وجية نظـر العينـة، كمّوالموافقة عمى المجالات المقترحة في المقياس 

الاجتماعيّــــة،  مــــدى قــــوة العلاقــــة أنّ إلــــى  يشــــيرممّــــا  %(،81) كمّيــــالممجــــالات النســــبيّ  وبمــــغ الــــوزن

ـــابمسالوفـــاة قبـــل الإعاقـــة  بـــنيم ذيابـــين الأىـــل و والنفســـيّة، والاقتصـــاديّة  بدرجـــة  كـــان فـــي محافظـــة ن

 مرتفعة.
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 :تحميل فقرات المجال الأول: الجتماعيّ  1.2.4

الواحدة والنتـائج مبينـة لمعيّنة  المعياريّة والانحرافاتالحسابيّة،  احثة بحساب المتوسطاتقامت الب

 .المجال الأول الاجتماعيّ  فقرات الدّراسة فيعيّنة  آراء أفراديبيّن  الذي( 3 - 4)في جدول 

 (: تحميل فقرات المجال الأول: الجتماعيّ 3 - 4)جدول 

الوسط  اتالفقر  رقم
 الحسابي

اف النحر 
 المعياري

الوزن 
 النسبي

 المستوى الترتيب

الُأسرة  تفكر )ذي الإعاقة(منذ ولادة الطفل  1
 ة التعامل معوفي كيفيّ  جديًا

مرتفعة  1 86% 75. 4.32
 جدا

الُأسرة  اتسمت علاقة عاطفية متينة بين 7
 ذي الاحتياج الخاص وابنيا

4.24 

 

مرتفعة  2 85% 83.
 جدا

 يذ)ى دمج ابنيا عم الُأسرة وتحرص تعمل 2
 في المجتمع الإعاقة(

مرتفعة  3 84% 86. 4.21
 جدا

الديمقراطي والمرن في الُأسريّ  ساىم النسق 4
التحدث عن الإعاقة  لذويإتاحة الفرصة 
 المشكلات التي يواجيياأو الصعوبات 

 مرتفع 4 84% 1.00 4.20

 جدًا

المنغمق في صعوبة الُأسريّ  ساىم النسق 3
  الإعاقة( يذ)لأىل والطفل التواصل بين ا

 مرتفع 5 82% 1.07 4.10

المنغمق في صعوبة الُأسريّ  ساىم النسق 5
 والمجتمع الإعاقة( يذ)التواصل بين الطفل 

 مرتفع 6 81% 1.06 4.06

 جدًا

 يذ)عمى تقديم ابنيا  الُأسرة القدرة لدى 6
 لممجتمع (الإعاقة

 مرتفع 7 79% 1.03 3.93

سر التي مجتمعي الأُ لا تشعر بالحرج ال 8
كون فرد منيا من ذوي الاحتياجات ي

 الخاصة

 مرتفع 8 78% 1.08 3.88

 مرتفع %82 64. 4.12 جميع الفقرات 

 



68 
 

(، 4.12" بمـــغ )الجتمـــاعيّ لممجـــال الأول "الكميّـــة  أنَ متوســـط الدرجـــة (3 - 4جـــدول )يوضـــح 

ولادة الطفـــل  :د جـــاءت الفقـــرة%( بدرجـــة مرتفعـــة، وقـــ82) (، وبـــوزن نســـبيّ 0.64) وبـــانحراف معيـــاريّ 

، بدرجــة مرتفعــة بالمرتبــة الأولــى فــي ترتيــب فــي كيفيــة التعامــل معــو الُأســرة جــديًا تفكــر )ذي الإعاقــة(

 لا تشـعر بـالحرج المجتمعـيّ  :الفقـرة ،%(، بينما أضـعف الفقـرات86) فقرات ىذا المحور، وبوزن نسبيّ 

 %(.  78)النسبيّ  مرتفعة بمغ الوزن بدرجة صةكون فرد منيا من ذوي الاحتياجات الخاالأسر التي ي

  النفسيّ  تحميل فقرات المجال الثاني: 2.2.4

نـة الواحدة والنتـائج مبيّ لمعيّنة  المعياريّة والانحرافاتالحسابيّة،  قامت الباحثة بحساب المتوسطات

 .النفسيّ المجال الثاني  فقرات الدّراسة فيعيّنة  آراء أفراديبيّن  الذي( 4 - 4)في جدول 

  النفسيّ  (: تحميل فقرات المجال الثاني:4 - 4)جدول 
الوسط  الفقرات رقم

 الحسابي
النحراف 
 المعياري

الوزن 
 النسبي

 المستوى الترتيب

توفير بيئة تتسم بالحب  الُأسرة عمى عممت 4
 الإعاقة يوالأمان لابنيم ذ

 مرتفع 1 83% 97. 4.16

بنيا ساندة لافي تقديم الم الُأسرة جاىدة عممت 1
 النفسيالتكيُّف  الذي يعاني من إعاقة عمى

 مرتفع 2 81% 81. 4.06

 يذ ابنيمإرشاد وتوجيو  الُأسرة في ساىمت 2
 خوتوإة التعامل مع لكيفيّ  وتوجييوالإعاقة 

 مرتفع 3 80% 81. 4.01

 يمام الطفل ذأتاحة الفرصة إ الُأسرة عمى عممت 5
 لمتفريغ النفسيّ الإعاقة 

 مرتفع 4 78% 1.05 3.92

 يالمدرسة في توجيو ابنيم ذ الُأسرة مع تتعاون 3
 قرانوأة تعاممو مع لكيفيّ الإعاقة 

 مرتفع 5 77% 94. 3.86

 مرتفع %80 77. 4.00 جميع الفقرات 
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العيّنة  " من وجية نظرالنفسيلممجال الثاني "الكميّة  أنَ متوسط الدرجة (4 - 4جدول )يوضح 

بدرجـــة مرتفعـــة، وقـــد جـــاءت كـــان %( 80) (، وبـــوزن نســـبيّ 0.77) اف معيـــاريّ (، وبـــانحر 4.00بمـــغ )

بالمرتبــة الأولــى بدرجـة مرتفعــة ، "الإعاقــة يتـوفير بيئــة تتســم بالحـب والأمــان لابـنيم ذ الُأسـرة عمــى عممــت"الفقـرة 

سـرة الأُ  تتعـاون"الفقـرة  كانـتالفقرات %(، بينما أضعف 83في ترتيب فقرات ىذا المحور، وبوزن نسبي )

ـــو ابـــنيم  مـــع ـــ الإعاقـــة( يذ)المدرســـة فـــي توجي ـــو مـــع لكيفيّ ـــوأة تعامم ـــوزنإذ  بدرجـــة مرتفعـــة "قران النســـبيّ  بمـــغ ال

(77  .)% 

  :القتصاديّ  تحميل فقرات المجال الثالث: 3.2.4

نـة الواحدة والنتـائج مبيّ لمعيّنة  المعياريّة والانحرافاتالحسابيّة،  قامت الباحثة بحساب المتوسطات

 .المجال الثالث الاقتصاديّ  فقرات الدّراسة فيعيّنة  آراء أفراديبيّن  الذي (5 - 4)دول في ج

 (: تحميل فقرات المجال الثالث: القتصاديّ 5 - 4)جدول 
الوسط  اتالفقر  رقم

 الحسابيّ 
النحراف 
 المعياريّ 

الوزن 
 النسبيّ 

 المستوى الترتيب

ت للأسرة يحدد طبيعة الخدماالاقتصاديّ  الوضع 4
وينعكس  الإعاقة( يذ)الترفييية المقدمة لطفميا 

 ىل معوعمى علاقة الأ

مرتفعة  1 85% 81. 4.23
 جدا

يحدد  إعاقة(ذو )لدييا طفل  الُأسرة التي دخل 1
 طبيعة الخدمات المقدمة لو

 مرتفع 2 82% 89. 4.10

ىناك صعوبة في توفير الاحتياجات الخاصة  3
 الإعاقة( يذ)للابن 

 مرتفع 3 82% 99. 4.10

ينعكس ( ذو إعاقة)لدييا طفل  الُأسرة التي دخل 2
 عمى العلاقة الأسرية معو

 مرتفع 4 80% 87. 3.99

الكاممة للأبناء )ذوي النفسيّة  الُأسرة الرعاية توفرّ  5
 الاحتياج الخاص(

 مرتفع 5 79% 1.06 3.94

 مرتفع %81 63. 4.07 جميع الفقرات 
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  مــن وجيــة -" الاقتصــاديّ  لممجــال الثالــث "الكميّــة  ســط الدرجــةمتو  أنّ  (5 - 4)جــدول يوضــح 

بدرجــــة كــــان %( 81) (، وبــــوزن نســــبيّ 0.63) (، وبــــانحراف معيــــاريّ 4.07بمــــغ )قــــد  -العيّنــــة نظــــر 

للأسرة يحدد طبيعة الخدمات الترفيييـة المقدمـة لطفميـا الاقتصاديّ  الوضع" :مرتفعة، وقد جاءت الفقرة

، بالمرتبـــة الأولـــى فـــي ترتيـــب فقـــرات ىـــذا المحـــور، "ىـــل معـــوى علاقـــة الأويـــنعكس عمـــ الإعاقـــة( يذ)

الكاممــة للأبنــاء النفســيّة  الرعايــةالُأســرة   توفــرّ " :%(، بينمــا أضــعف الفقــرات الفقــرة85) وبــوزن نســبيّ 

 %(.  79)النسبيّ  بمغ الوزنإذ )ذوي الاحتياج الخاص(" بدرجة مرتفعة 

 ثالثبالسؤال الالم تعمِّقة  النتائج 3.4

، ، والنفســـيّ الاجتمـــاعيّ التكيُّـــف  مـــا مـــدى عمـــى مـــا يمـــي:يـــنصّ  الـــذيإجابـــة الســـؤال الثالـــث: 

، وللإجابــة عــن الســؤال فــي محافظــة نــابمس؟الإعاقــة  للأىــالي الفاقــدين لأبنــائيم مــن ذوي والاقتصــاديّ 

، الاجتمـاعيّ ف التكيُّـ مـا مـدى، والترتيـب ، والـوزن النسـبيّ الثالث حسب المتوسط، والانحـراف المعيـاريّ 

كمـا يوضـحيا  فـي محافظـة نـابمس؟الإعاقـة  للأىـالي الفاقـدين لأبنـائيم مـن ذوي ، والاقتصـاديّ والنفسيّ 

 (.6 - 4)جدول 

للأىالي الفاقدين  ، والقتصاديّ ، والنفسيّ الجتماعيّ التكيُّف  مدى(: تحميل مجالت 6 - 4)جدول 
 والوزنالمعياريّ  والنحرافالحسابيّ  المتوسطيبيّن  في محافظة نابمسالإعاقة  لأبنائيم من ذوي

  مقياسملالنسبيّ 

الوسط  المجالت الرقم
 الحسابي

النحراف 
 المعياري

الوزن 
 النسبي

 المستوى الترتيب

 متوسط 3 %69 1.17 3.43 عد الاجتماعيّ البُ  1
 مرتفع 2 %73 0.89 3.64 النفسيّ عد البُ  2

 مرتفع 1 %76 0.91 3.78 الاقتصاديّ عد البُ  3

 مرتفع %73 0.69 3.63 لممقياسالكميّة  الدرجة 
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ـــف  مـــدى( أن 2 - 4يتضـــح مـــن الجـــدول ) للأىـــالي  ، والاقتصـــاديّ ، والنفســـيّ الاجتمـــاعيّ التكيُّ

كانـت درجـة الموافقـة  إذيتفاوت من حيث قوتيا،  في محافظة نابمسالإعاقة  الفاقدين لأبنائيم من ذوي

(، وبمـغ 3.63مـن وجيـة نظـر العينـة، حيـث بمغـت ) كمـّوي المقياس عمى المجالات المقترحة فمرتفعة 

، ، والنفســــيّ الاجتمــــاعيّ التكيُّــــف  مــــدى أنّ إلــــى يشــــير ممّــــا  %(،73) كمّيــــالممجــــالات النســــبيّ  الــــوزن

 بدرجة مرتفعة. كان في محافظة نابمسالإعاقة  للأىالي الفاقدين لأبنائيم من ذوي والاقتصاديّ 

 :الجتماعيّ الب عد  ل الأول:تحميل فقرات المجا 1.3.4

الواحدة والنتـائج مبينـة لمعيّنة  المعياريّة والانحرافاتالحسابيّة،  قامت الباحثة بحساب المتوسطات

 .الاجتماعيّ البُعد  المجال الأول فقرات الدّراسة فيعيّنة  آراء أفراديبيّن  الذي( 7 - 4)في جدول 

 الجتماعيّ الب عد  (: تحميل فقرات المجال الأول:7 - 4)جدول 
الوسط  الفقرة رقم

 الحسابيّ 
النحراف 
 المعياريّ 

الوزن 
 النسبيّ 

 المستوى الترتيب

التي ترعى  غير الرسمية تتابع المؤسسات 3
سر الفاقدة من الناحية الأُ  عاقاتالإ

 ةالاجتماعيّ 

 مرتفعة جدا 1 87% 0.94 4.34

 بحاجة الإعاقة( اذ)سرة التي تفقد ابنيا الأُ  4
 سريالمحيط الأُ قِبَل  منا دعم اجتماعيً  إلى

 مرتفع 2 76% 1.03 3.82

 ة معتبني المؤسسات علاقات اجتماعيّ  2
 من خلال أنشطة مختمفة الُأسرة الفاقدة

 متوسط 3 67% 3.25 3.34

بإرسال  ة والحكوميةّ الأىميّ  تقوم المؤسسات 1
 سرة الفاقدةأخصائيين اجتماعيين للأُ 

 طمتوس 4 61% 1.16 3.03

 متوسط %69 1.17 3.43 جميع الفقرات 

 

(، 3.43" بمــغ )الاجتمــاعيّ  لممجــال الأول "الكميّــة  أنَ متوســط الدرجــة (7 - 4جــدول )يوضــح 

تتـــــابع  :"%( بدرجـــــة مرتفعـــــة، وقـــــد جـــــاءت الفقـــــرة69) (، وبـــــوزن نســـــبيّ 1.17) وبـــــانحراف معيـــــاريّ 
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بدرجـة مرتفعـة ، "الاجتماعيّـة مـن الناحيـة سـر الفاقـدةعاقـات الأالتي ترعـى الإ غير الرسمية المؤسسات

%(، بينمــا أضــعف الفقــرات 87) جــدًا بالمرتبــة الأولــى فــي ترتيــب فقــرات ىــذا المحــور، وبــوزن نســبيّ 

بدرجـــة  "بإرســـال أخصـــائيين اجتمـــاعيين للأســـرة الفاقـــدة الأىميـــة والحكوميـــة تقـــوم المؤسســـات" :الفقـــرة

 %(.  61)النسبيّ  بمغ الوزن إذمتوسطة 

  النفسيّ  تحميل فقرات المجال الثاني: 2.3.4

الواحدة والنتـائج مبينـة لمعيّنة  المعياريّة والانحرافاتالحسابيّة،  قامت الباحثة بحساب المتوسطات

 المجال الثاني النفسي. فقرات الدّراسة فيعيّنة  آراء أفراديبيّن  والذي( 8 - 4)في جدول 

  النفسيّ  اني:(: تحميل فقرات المجال الث8 - 4رقم )جدول 
الوسط  اتالفقر  رقم

 الحسابي
النحراف 
 المعياري

الوزن 
 النسبي

 المستوى الترتيب

ا شعورً  )ذي الإعاقة(لابنيا  الُأسرة الفاقدة ينتاب 3
 بالحزن

 مرتفع 1 81% 1.14 4.07

من  )ذي الإعاقة( لابنيا الُأسرة الفاقدة تعاني 1
 اضطرابات نفسية

 مرتفع 2 76% 1.03 3.82

بالذنب  )ذي الإعاقة( لابنيا الُأسرة الفاقدة تشعر 2
 لسبب أو لآخر

 مرتفع 3 74% 1.09 3.68

ىل حالة من الاكتئاب العميق نتيجة يدخل الأ 4
 الإعاقة( يذ)وفاة ابنيم 

 مرتفع 4 72% 1.06 3.60

نتيجة وفاة ابنيم  ىل بالمرض الجسديّ شعور الأ 5
 الإعاقة( يذ)

 متوسط 5 60% 1.17 3.02

 مرتفع %73 0.89 3.64 جميع الفقرات 
 " مـن وجيـة نظـرلممجـال الثـاني " النفسـيّ الكميّـة  أنَ متوسـط الدرجـة (8 - 4جدول رقم )يوضح 

%( بدرجــة مرتفعــة، وقــد جــاءت 73(، وبــوزن نســبي )0.89(، وبــانحراف معيــاري )3.64بمــغ )العيّنــة 

، بدرجــة مرتفعــة بالمرتبــة الأولــى فــي "بــالحزنا ورً شـع )ذي الإعاقــة(لابنيــا  الُأســرة الفاقــدة ينتــاب" :الفقـرة

ىــــل شــــعور الأ" :%(، بينمــــا أضــــعف الفقــــرات الفقــــرة81ترتيــــب فقــــرات ىــــذا المحــــور، وبــــوزن نســــبي )

 %(.  60)النسبيّ  بمغ الوزن ، إذالإعاقة( بدرجة متوسطة يذ)نتيجة وفاة ابنيم  بالمرض الجسديّ 
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 يتحميل فقرات المجال الثالث: القتصاد 3.2.4

الواحدة والنتـائج مبينـة لمعيّنة  المعياريّة والانحرافاتالحسابيّة،  قامت الباحثة بحساب المتوسطات

 المجال الثالث الاقتصاديّ  فقرات الدّراسة فيعيّنة  آراء أفراديبيّن  الذي (9 - 4) رقم في جدول

 (: تحميل فقرات المجال الثالث: القتصاديّ 9 - 4) رقم جدول

لوسط ا اتالفقر  رقم
 الحسابيّ 

النحراف 
 المعياريّ 

الوزن 
 النسبيّ 

 المستوى الترتيب

ة عباء الاقتصاديّ الأ الُأسرة من يعفي الفقدان 5
 ةالتعميميّ  تالإعاقة( بالمؤسسا يذ)بنيم الإلحاق 

 مرتفع 1 78% 1.00 3.88

ة عباء الاقتصاديّ الأ الُأسرة من يعفي الفقدان 4
 ةالترفيييّ  تؤسساالإعاقة( بالم يذ) ابنيملإلحاق 

 مرتفع 2 76% 1.00 3.81

ة عباء الاقتصاديّ الأ الُأسرة من يعفي الفقدان 3
 يذ) لابنيمة لتوفير الاحتياجات الشخصيّ 

 الإعاقة(

 مرتفع 3 76% 1.05 3.80

ة عباء الاقتصاديّ الأ الُأسرة من يعفي الفقدان 2
 ةالصحيّ  تالإعاقة( بالمؤسسا يذ) ابنيملإلحاق 

 مرتفع 4 75% 1.06 3.75

 مرتفع 5 %73 1.10 3.66 الُأسرة   عباء الاقتصادية عنيخفف الفقدان من الأ 1
 مرتفع %76 91. 3.78 جميع الفقرات 

 

العيّنـة  " مـن وجيـةالقتصـاديّ لممجـال الثالـث "الكميّة  أنَ متوسط الدرجة (9 - 4)جدول يوضح 

 :%( بدرجــة مرتفعــة، وقــد جــاءت الفقــرة76) (، وبــوزن نســبيّ 0.91) (، وبــانحراف معيــاريّ 3.78بمــغ )

"،  بالمؤسســات التعميميــة الإعاقــة( يذ)بــنيم اعبــاء الاقتصــادية لإلحــاق الأ الُأســرة مــن يعفــي الفقــدان"

%(، بينمــا أضــعف 78) بدرجــة مرتفعــة بالمرتبــة الأولــى فــي ترتيــب فقــرات ىــذا المحــور، وبــوزن نســبيّ 

 بمـــغ الـــوزن ، إذمرتفعـــة " بدرجـــةالُأســـرة الاقتصـــادية عـــن عبـــاءيخفـــف الفقـــدان مـــن الأ: "الفقـــرات الفقـــرة

 %(.  76)النسبيّ 
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 ىنا بالسؤال الرابعالم تعمِّقة  النتائج 4. 4

 العلاقـــة للأىـــالي مـــع أبنـــائيم ذوينوعيّـــة  مـــاعمـــى مـــا يمـــي: يـــنصّ  الـــذيإجابـــة الســـؤال الرابـــع: 

، ، والوزن النسـبيّ لانحراف المعياريّ وللإجابة عن السؤال الرابع حسب المتوسط، وا ؟الوفاة قبلالإعاقة 

 -4رقـم )جـدول الوفاة؟ كمـا يوضـحيا ل قبالإعاقة  العلاقة للأىالي مع أبنائيم ذوينوعيّة  ماوالترتيب 

10.) 

 الوفاة قبلالإعاقة  العلاقة للأىالي مع أبنائيم ذوينوعيّة  (: تحميل مجالت10 - 4) رقم جدول
  مقياسمل النسبيّ  والوزنالمعياريّ  والنحرافالحسابيّ  المتوسطيبيّن 

الوسط  المجالت الرقم
 الحسابيّ 

النحراف 
 المعياريّ 

الوزن 
 النسبيّ 

 المستوى الترتيب

 مرتفع 1 %76 0.83 3.82 عد الاجتماعيّ البُ  1
 مرتفع 3 %73 0.68 3.67 عد النفسيّ البُ  2

 مرتفع 2 %75 0.69 3.75 عد الاقتصاديّ البُ  3

 مرتفع %75 0.59 3.75 لممقياسالكميّة  الدرجة 
 

الوفــاة قبــل الإعاقــة  العلاقــة للأىــالي مــع أبنــائيم ذوينوعيّــة  ( أنّ 10 - 4يتضــح مــن الجــدول )

 كمـّوعمـى المجـالات المقترحـة فـي المقيـاس مرتفعـة يتفاوت من حيث قوتيا، حيث كانت درجة الموافقة 

يشـير ممّـا  %(،75) كمّيـالممجـالات سـبيّ الن (، وبمغ الـوزن3.75نة، حيث بمغت )من وجية نظر العيّ 

 بدرجة مرتفعة.الوفاة  قبلالإعاقة  العلاقة للأىالي مع أبنائيم ذوينوعيّة  أنّ 

 :الجتماعيّ الب عد  تحميل فقرات المجال الأول: 1.4.4

ة نـالواحدة والنتـائج مبيّ لمعيّنة  المعياريّة والانحرافاتالحسابيّة،  قامت الباحثة بحساب المتوسطات

البُعــــد  المجــــال الأول فقــــرات الدّراســــة فــــيعيّنــــة  آراء أفــــراديبــــيّن  الــــذي( 11 - 4) رقــــم فــــي جــــدول

 .الاجتماعيّ 
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 الجتماعيّ الب عد  (: تحميل فقرات المجال الأول:11 - 4) رقم جدول
الوسط  اتالفقر  رقم

 الحسابي
النحراف 
 المعياري

الوزن 
 النسبي

 المستوى الترتيب

قوية  الإعاقة( يذ) سرة وابنياالأُ  العلاقة بين 1
 اجتماعيا

 مرتفع 1 84% 1.08 4.18

 إعاقة(ذو )لدييا طفل  الُأسرة التي تحاول 3
 دمجو في المجتمع

 مرتفع 2 82% 2.24 4.12

 مرتفع 3 %81 1.61 4.05  (الإعاقة يذ) الُأسرة لابنيا تستمع 5

 يذ)التمييز بين الابن  الُأسرة بعدم تقوم 6
 خوانوا  و  (الإعاقة

 مرتفع 4 78% 1.04 3.90

 مع المحيط (الإعاقة يذ)علاقة الابن  4
 جيدةالاجتماعيّ 

 مرتفع 5 77% 0.94 3.86

 الإعاقة( يذ)عزل ابنيا  الُأسرة عمى عممت 2
 عن المجتمع

 متوسط 6 56% 1.26 2.80

 مرتفع %76 0.83 3.82 جميع الفقرات 

 

(، 3.82" بمـغ )الاجتمـاعيّ  لممجـال الأول "ميّـة الك أنَ متوسط الدرجـة (11 - 4جدول )يوضح 

 العلاقــة بــين" :%( بدرجــة مرتفعــة، وقــد جــاءت الفقــرة76) (، وبــوزن نســبيّ 0.83) وبــانحراف معيــاريّ 

، بدرجة مرتفعـة جـدًا بالمرتبـة الأولـى فـي ترتيـب فقـرات ىـذا اجتماعيا"قوية  الإعاقة( يذ) الُأسرة وابنيا

 يذ)عــزل ابنيــا  الُأســرة عمــى عممــت" :بينمــا أضــعف الفقــرات الفقــرة%(، 84) المحــور، وبــوزن نســبيّ 

 %(.  56)النسبيّ  بمغ الوزن ، إذبدرجة متوسطة "عن المجتمع الإعاقة(

  النفسيّ  تحميل فقرات المجال الثاني: 4..2.4

نة بيّ الواحدة والنتائج ملمعيّنة  المعياريّة والانحرافاتالحسابيّة،  قامت الباحثة بحساب المتوسطات

 النفسيّ  :المجال الثاني فقرات الدّراسة فيعيّنة  آراء أفراديبيّن  الذي( 12 - 4) رقم في جدول
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 (: تحميل فقرات المجال الثاني: النفسيّ 12 - 4) رقم جدول  

الوسط  اتالفقر  رقمال
 الحسابي

النحراف 
 المعياري

الوزن 
 النسبي

 المستوى الترتيب

 يذ)ة لابنيا ة الجسديّ الحماي الُأسرة بتوفير تقوم 4
 الإعاقة(

مرتفعة  1 87% 0.94 4.35
 جدا

من  (الإعاقة يذ)ابنيا  الُأسرة بحماية تقوم 3
 الكممات الجارحة

 مرتفع 2 82% 0.92 4.10

تشعر  إعاقة(ذو )سرة التي لدييا طفل الأ 1
 القمق وأباستمرار بالتوتر 

 مرتفع 3 79% 0.92 3.97

تخجل من  إعاقة(ذو )سرة التي لدييا طفل الأ 2
 تقديمو لممجتمع

 متوسط 4 60% 1.34 3.01

تعاني من  إعاقة(ذو )سرة التي لدييا طفل الأ 5
 الانطواء

 متوسط 5 59% 1.21 2.95

 مرتفع %73 0.68 3.67 جميع الفقرات 
 

 " مــن وجيــة نظــرالنفســيّ  لممجــال الثــاني "الكميّــة  أنَ متوســط الدرجــة (12 - 4جــدول )يوضــح 

%( بدرجــة مرتفعــة، وقــد جــاءت 73) (، وبــوزن نســبيّ 0.68) (، وبــانحراف معيــاريّ 3.67بمــغ )ة العيّنــ

الإعاقـة("، بدرجـة مرتفعـة بالمرتبـة الأولـى فـي  يذ)الحماية الجسدية لابنيـا  الُأسرة بتوفير تقوم" :الفقرة

لــدييا  التــي الُأســرة :%(، بينمــا أضــعف الفقــرات الفقــرة87) ترتيــب فقــرات ىــذا المحــور، وبــوزن نســبيّ 

 %(.  59)النسبيّ  بمغ الوزنإذ بدرجة متوسطة  "الانطواءتعاني من  إعاقة(ذو )طفل 

 تحميل فقرات المجال الثالث: القتصاديّ  3.4.4

نـة الواحدة والنتـائج مبيّ لمعيّنة  المعياريّة والانحرافاتالحسابيّة،  قامت الباحثة بحساب المتوسطات

 الاقتصاديّ  :المجال الثالث فقرات الدّراسة فيعيّنة  آراء أفراديّن يب والذي (13 - 4) رقم في جدول
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 (: تحميل فقرات المجال الثالث: القتصاديّ 13 - 4) رقم جدول

الوسط  اتالفقر  رقم
 الحسابي

النحراف 
 المعياري

الوزن 
 النسبي

 المستوى الترتيب

الُأسرة  ة تمتزم بياىناك متطمبات اقتصاديّ  1
 قة(الإعا يذ) لطفميا

 مرتفع 1 82% 95. 4.08

 كاىلعمى تثقل  (الإعاقة يذ)احتياجات الابن  2
 الُأسرة  

 مرتفع 2 78% 1.06 3.90

من الحرمان من  (الإعاقة وذو )يتعرض الأبناء  3
 الميراث

 مرتفع 3 59% 1.17 2.94

من استخدام الأجيزة الطبية الإعاقة  ويحرم ذو  4
 بسبب تكاليفيا الباىظة

 مرتفع 4 79% 1.06 3.97

إلى  إعاقة(ذو )لدييا طفل  الُأسرة التي تمجأ 5
لممساعدة لتمبية ا المؤسسات المختمفة طمبً 
 احتياجاتو

 مرتفع 5 78% 1.09 3.89

 مرتفع %75 69. 3.75 جميع الفقرات 

ـــة  أنَ متوســـط الدرجـــة (13 - 4)جـــدول يوضـــح   " مـــن وجيـــةالقتصـــاديّ لممجـــال الثالـــث "الكميّ

%( بدرجــة مرتفعــة، وقــد جــاءت 75) (، وبــوزن نســبيّ 0.69) (، وبــانحراف معيــاريّ 3.75بمــغ )العيّنــة 

بالمرتبـــة  ،الإعاقـــة("، بدرجـــة مرتفعـــة يذ) الُأســـرة لطفميـــا ىنـــاك متطمبـــات اقتصـــادية تمتـــزم بيـــا"الفقـــرة 

 تمجـــأ" :%(، بينمـــا أضـــعف الفقـــرات الفقـــرة82) الأولـــى فـــي ترتيـــب فقـــرات ىـــذا المحـــور، وبـــوزن نســـبيّ 

بدرجــة  "لممســاعدة لتمبيــة احتياجاتــوا المؤسســات المختمفــة طمبًــإلــى  إعاقــة(ذو )لــدييا طفــل  ســرة التــيالأُ 

 %(.  78)النسبيّ  بمغ الوزنإذ مرتفعة 

 بالسؤال الخامسالم تعمِّقة  النتائج 5. 4

سـر مـا مـدى مسـتوى الـدعم المؤسسـاتي لأُ " عمـى مـا يمـي:يـنصّ  الـذيالخـامس: إجابة السؤال 

وللإجابــة عــن الســؤال الخــامس حســب  عمــى عــاتق الأســرة؟المُمقَــى  لمتخفيــف مــن العــبءة الإعاقــ ذوي

فــي محافظــة الإعاقــة  مــدى انتشــار ظــاىرةل، والترتيــب ، والــوزن النســبيّ المتوســط، والانحــراف المعيــاريّ 

 (:14 - 4)، كما يوضحيا الجدول رقم نابمس
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لمتخفيف من الإعاقة  سر ذويي لأ  مستوى الدعم المؤسسات(: تحميل مقياس 14 - 4رقم )جدول 
النسبيّ  والوزنالمعياريّ  والنحرافالحسابيّ  المتوسط الأ سرة يبيّن عمى عاتقالم مق ى  العبء

  مقياسمل
الوسط  المجالت الرقم

 الحسابي
النحراف 
 المعياري

الوزن 
 النسبي

 المستوى الترتيب

 ةيم المؤسسات المختمفة في إرشاد الأىالي لكيفيّ تس 1
 الإعاقة( يالتعامل مع أبنائيم )ذو 

 متوسط 1 67% 1.16 3.37

جزء من برامج المؤسسات المختمفة مساعدة  3
الُأسرة  معالتكيُّف  الإعاقات المختمفة عمى

 والمجتمع

 متوسط 2 67% 1.17 3.34

ة جزء من رؤية سر التي لدييا إعاقات نفسيّ دعم الأُ  6
 ىذه المؤسسات ورسالتيا

 متوسط 3 65% 1.14 3.24

الإعاقة  تعمل المؤسسات المختمفة عمى متابعة 7
 مختمف الظروف والأزمنة الُأسرة في معا نفسيً 

 متوسط 4 61% 1.11 3.04

 لدييا الُأسرة التي تقوم المؤسسات المختمفة بتوجيو 5
رشادىامُعاق  ة استخدام ىذه الأجيزة حول كيفيّ  وا 

 والمعدات عمى أكمل وجو

 توسطم 5 60% 1.06 3.01

تقدم المؤسسات المختمفة الدعم المادي لأىالي  2
الأطفال )ذوي الإعاقة( لمتخفيف من الأعباء الممقاة 

 عمى عاتقيم

 متوسط 6 59% 1.15 2.94

يم المؤسسات المختمفة في تقديم ما يمزم من تس 4
سر للأُ الإعاقة  أجيزة ومعدات تتناسب مع طبيعة
 نةالتي لدييا إعاقة معيّ 

 متوسط 7 59% 1.03 2.94

الإعاقة( من  وتقدم المؤسسات ما يحتاجو )ذو  9
 علاج طبيّ 

 متوسط 8 57% 1.19 2.87

الإعاقة( من  وتقدم المؤسسات ما يحتاجو )ذو  8
 أدوية

 متوسط 9 57% 1.19 2.84

ة تتصل المؤسسات مع مؤسسات خارجيّ  10
للاستشارات وتقديم المساعدة لذوي الإعاقات 

 ةالمحميّ 

 متوسط 10 56% 1.22 2.82

 متوسط %61 1.02 3.04 لممقياسالكميّة  الدرجة 
لمتخفيف من الإعاقة  سر ذويمستوى الدعم المؤسساتي لأُ ( أن 14 - 4يتضح من الجدول )

، حيث كان متوسط درجة الموافقة عمى الفقرات المقترحة في الأسرةعمى عاتق المُمقَى  العبء
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إلى يشير ممّا  %(،61)النسبيّ  (، وبمغ الوزن3.04د بمغت )قالعيّنة  من وجية نظر كمّوالمقياس 

 الُأسرة بدرجة عمى عاتقالمُمقَى  لمتخفيف من العبءالإعاقة  سر ذويمستوى الدعم المؤسساتي لأُ  أنّ 

 متوسطة

 :بالسؤال السادسالم تعمِّقة  النتائج 6.4

العلاقة السابقة نوعيّة  نتوجد علاقة بيىل  عمى ما يمي: "ينصّ  الذيسؤال السادس: إجابة ال

 ؟، بعد وفاتو ، والاقتصاديّ ، والنفسيّ الاجتماعيّ تكيُّفيم  وبينالإعاقة  ذي وابنيمبين الأىل 

عند مستوى إحصائيّة  ذات دللةارتباطيّة  الأولى عمى أنو ل توجد علاقةالفرضيّة  تنصّ 

الإعاقة  ذي وابنيمبين الأىل  العلاقة السابقةنوعيّة  توجد علاقة بينبينما  ((α ≤.05الدللة 

أجرت الفرضيّة  ولمتحقق من ىذه ،بعد وفاتو ، والقتصاديّ ، والنفسيّ الجتماعيّ تكيُّفيم  وبين

تكيُّفيم  وبينالإعاقة  ذي وابنيمالعلاقة السابقة بين الأىل نوعيّة  توجد علاقة بينالباحثة دراسة ىل 

إيجاد قيمة معامل الارتباط ومستوى الدلالة، كما تمّ  ،ووفاتبعد  ، والاقتصاديّ ، والنفسيّ الاجتماعيّ 

 (15 - 4) رقم جدوليوضحيا 

العلاقة السابقة بين نوعيّة  توجد علاقة بين(: قيمة معاملات الرتباط بين 15 - 4رقم )جدول 
 بعد وفاتو ، والقتصاديّ ، والنفسيّ الجتماعيّ تكيُّفيم  وبينالإعاقة  ذي وابنيمالأىل 

 مستوى الدللة القتصادي النفسي الجتماعي  المجالت

الجتماعيّ  فالتكيُّ 
 والنفسيّ 

 الاجتماعيّ 
.278** .174** .183** .276** 

 **400. **259. **292. **379. النفسيّ 

 **457. **451. **375. **299. الاقتصاديّ 

الجتماعيّ  فلمتكيُّ  المقياس الكميّ 
 **417. **393. **446. والنفسيّ 

 
.529** 

 

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

 ( أن معاملات الارتباط كالآتي:15 - 4)جدول يتضح من 
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 وبـينالإعاقـة  ذي يموابـنالعلاقـة السـابقة بـين الأىـل نوعيّـة  بـينقويـة ارتباطيّة طرديّـة  وجود علاقة -

 مـــا بـــين أبعـــادارتباطيّـــة طرديّـــة  وجـــود علاقـــة وفاتـــو دبعـــ ، والاقتصـــاديّ ، والنفســـيّ الاجتمـــاعيّ تكـــيُّفيم 

 (، والاقتصاديّ ، والنفسيّ )الاجتماعيّ  :والنفسيّ الاجتماعيّ التكيُّف 

 :بالسؤال السابعالم تعمِّقة  النتائج 7. 4

حصائية بين متوسطات إىل توجد فروق ذات دللة  ا يمي:عمى مينصّ  الذيجابة السؤال السابع: إ

عند الإعاقة  يذ عُمْر) :تعزي لمتغيراتالوفاة  قبلالإعاقة  يبنيم ذاو العلاقة للأىلنوعيّة  مستوى

 شدّةو الإعاقة  نوعو، مكان السكنو، ذي الاعاقةلُأسرة الشيريّ  الدخلو، الإعاقةجنس ذي و، الوفاة

 حده: فرضيّة عمى كلّ  صياغة تمّ  ىذا السؤال ىوللإجابة عم(؟ الإعاقة

 ل توجد فروق ذات دللة: ، والتي نصياالإعاقةي و جنس ذم تغيِّر  فرضيّة ة الثانية:الفرضيّ 
 يبنيم ذاو  العلاقة للأىلنوعيّة  مستوى( بين متوسطات α≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة 

 .)ذكر، أنثى(الإعاقة  يو جنس ذلم تغير  ت ع ز ىالوفاة قبل الإعاقة 
لمكشف عن دلالة  نتين مستقمتيناستخدام اختبار "ت" لعيّ تمّ  الفرضيّة ولمتحقق من ىذه 

 (16 - 4) رقم جدولالفروق، كما يوضحيا 
وقيمة اختار "ت" لمكشف المعياريّ  والنحرافالحسابيّ  (: حساب المتوسط16 - 4) رقم جدول

 العلاقة للأىلنوعيّة  مستوىعمى مقياس العيّنة  ت أفرادمتوسطات درجات استجابا بينعن الفرق 
 عاقةجنس ذوي الإلم تغير  ت ع ز ى قبل الوفاةالإعاقة  يبنيم ذاو 

 المتغير البيان
المتوسط 
 الحسابي

النحراف 
 مستوى الدللة قيمة "ت" المعياري

 الجتماعيّ 
 1.023- 0.90 3.76 ذكر

 
.308 

 0.72 3.89 نثىأ 

   النفسيّ 
 525.- 0.67 3.65 ذكر

 
.600 

 0.69 3.71 نثىأ 

    القتصاديّ 
 308. 0.67 3.77 ذكر

 
.758 

 0.71 3.74 نثىأ 

 لممقياسالكميّة  الدرجة
 539. 616.- 0.59 3.73 ذكر

 0.59 3.79 نثىأ

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 
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 (α≤ .05عنـد مسـتوى دلالـة )إحصـائيّة  ذات دلالةفروق لا توجد  ( أنو:16-4)جدول ال يتضح من

 .  جنسال لم تغير ت ع ز ىالوفاة قبل الإعاقة  يبنيم ذاو  العلاقة للأىلنوعيّة  مستوىبين متوسطات 

 ل توجد فـروق ذات دللـة :يا، والتي نصّ  عند الوفاةالإعاقة  يذعُمْر  مُتغيّْر فرضيّة ة الثالثة:الفرضيّ 

 يبــنيم ذاالعلاقــة  للأىــل و نوعيّــة  مســتوى( بــين متوســطات α≤.05توى الدللــة )عنــد مســإحصــائيّة 

ر  لم تغير ت ع ز ىقبل  الوفاة الإعاقة  اسـتخدام تـمّ  الفرضـيّة ولمتحقـق مـن ىـذه  عند الوفاةالإعاقة  يذع م 

ب الدراســة، وحســاعيّنــة  لمكشــف عــن دلالــة الفــروق بــين متوســطاتالأحــاديّ،  اختبــار تحميــل التبــاين 

ـــة، ومتوســـط المربعـــات، وقيمـــة )ف(، ومســـتوى  ـــاين، ومجمـــوع المربعـــات، ودرجـــات الحري مصـــدر التب

 ( 17 - 4) رقم جدول ، يوضح ذلك عند الوفاةالإعاقة  يذعُمْر  لمُتغير الدلالة تبعًا

ومتوسط المربعات وقيمة الح ريّة  (: مصدر التباين ومجموع المربعات ودرجات17 - 4) رقم جدول
ر  لم تغير ت ع ز ى توى الدللة"ف" ومس   عند الوفاةالإعاقة  يذع م 

درجات  مجموع المربعات مصدر التباين البيان
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة 
f 

مستوى 
 الدللة

 967. 659. 3 1.978 بين المجموعات الجتماعيّ 
 
 

.410 
 
 682. 169 115.268 داخل المجموعات 

  172 117.246 المجموع

 4.329 1.886 3 5.658 بين المجموعات   النفسيّ 
 
 

.006** 
 
 436. 169 73.635 داخل المجموعات 

  172 79.293 المجموع

 2.254 1.037 3 3.110 بين المجموعات القتصاديّ 
 
 

.084 
 
 460. 169 77.720 داخل المجموعات 

  172 80.830 المجموع

 **034. 2.951 985. 3 2.955 المجموعاتبين  لممقاسالكميّة  الدرجة

 334. 169 56.395 داخل المجموعات

  172 59.349 المجموع

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

 :( أنو17 - 4)جدول يتضح من خلال 
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لعلاقـة انوعيّـة  مسـتوىبـين متوسـطات  (α≤ .05عند مستوى دلالـة )إحصائيّة  ذات دلالة توجد فروق

ر  لم تغير ت ع ز ىالوفاة  قبلالإعاقة  يبنيم ذاو  للأىل وبدراسـة نتـائج اختبـار  .عند الوفاةالإعاقة  يذع م 

LSD ( 18 - 4رقم )جدول اتجاه الفروق ودلالاتيا، كما يوضحيا إلى  لمتعرف 

 اتجاه الفروق ودللتياإلى  لمتعرف LSD(: نتائج اختبار 18 - 4)جدول 

 المقارنات البعدية  المتوسط العدد رالعم المجالت
1 2 3 4 

     3.71 49 فأقلعامًا  20    النفسيّ 

    06020. 3.65 32 عاما 30لغاية عامًا  21من 

   06020.- 21538.- 3.93 43 عاما 40لغاية عامًا  31من 

  21735. 27558.- **27755. 3.43 49 فأكثرعامًا  41من 

الكميّـــــة  الدرجـــــة
 مقاسلم

   3.80 49 فأقلعامًا  20
 

  

    16693. 3.63 32 اعامً  30لغاية عامًا  21من 

   *-30905.- 14212.- 3.94 43 عاما 40لغاية عامًا  31من 

 *32069. 01164. 17857. 3.62 49 فأكثرعامًا  41من 
 

 

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

بين متوسطات درجات استجابات ( α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة -

ر  لم تغير ت ع ز ىالوفاة  قبلالإعاقة  يبنيم ذاو  العلاقة للأىلنوعيّة  مستوىعمى العيّنة  أفراد  يذع م 

 (.فأكثرعامًا  18 من) عند الوفاةالإعاقة 

ل توجـــد  :، والتـــي نصـــياالإعاقـــة  ذيلُأســـرة الشـــيريّ  الـــدخلمُتغيّْـــر  فرضـــيّة الفرضـــية الرابعـــة:

نوعيّــة  مســتوى( بــين متوســطات α≤.05عنــد مســتوى الدللــة )إحصــائيّة  فــروق ذات دللــة

الإعاقـة  ذيسـرة لأ  الشيريّ  الدخللم تغير  ت ع ز ىقبل  الوفاة الإعاقة  يبنيم ذاالعلاقة  للأىل و 

لمكشــف عــن دلالــة الأحــاديّ،  اســتخدام اختبــار تحميــل التبــاين تــمّ  الفرضــيّة ، ولمتحقــق مــن ىــذه
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الدراســة، وحســاب مصــدر التبــاين، ومجمــوع المربعــات، ودرجــات عيّنــة  الفــروق بــين متوســطات

 ذيلُأسـرة يّ الشـير  الدخللمُتغير  الحرية، ومتوسط المربعات، وقيمة )ف(، ومستوى الدلالة تبعًا

 ( يوضح ذلك.19 - 4) رقم جدول، والالإعاقة 

ريّة  (: مصدر التباين ومجموع المربعات ودرجات19 - 4رقم )جدول  ومتوسط المربعات وقيمة الح 
 عاقةذي الإلأ سرة الشيريّ  الدخللم تغير  ت ع ز ى "ف" ومستوى الدللة

درجات  مجموع المربعات مصدر التباين البيان
 الحرية

توسط م
 المربعات

 قيمة 
f 

مستوى 
 الدللة

 740. 507. 3 1.521 بين المجموعات الجتماعيّ 

  

  

.529 

  

  

 685. 169 115.725 داخل المجموعات
  172 117.246 المجموع

 3.042 1.354 3 4.062 بين المجموعات   النفسيّ 

  

  

.030 

  

  

 445. 169 75.231 داخل المجموعات
  172 79.293 المجموع

 1.589 739. 3 2.218 بين المجموعات القتصاديّ 

  

  

.194 

  

  

 465. 169 78.612 داخل المجموعات
  172 80.830 المجموع

 1.110 382. 3 1.146 بين المجموعات لممقاسالكميّة  الدرجة

  

  

.347 

  

  

 344. 169 58.203 داخل المجموعات
  172 59.349 المجموع

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

بـــين متوســـطات درجـــات ( α≤ .05عنـــد مســـتوى دلالـــة )إحصـــائيّة  توجـــد فـــروق ذات دلالـــةلا 

لم تغيـر  ت ع ـز ىالوفـاة قبـل الإعاقـة  يبـنيم ذاو  العلاقـة للأىـلنوعيّـة  مسـتوىعمى العيّنة  استجابات أفراد

لمتعــرف عمــى  LSD، وبدراســة نتــائج اختبــار عــدا المجــال النفســيّ قــة الإعا ذيلُأســرة الشــيريّ  الــدخل

 ( 20 - 4رقم )جدول اتجاه الفروق ودلالاتيا، كما يوضحيا 
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 اتجاه الفروق ودللتياإلى  لمتعرف LSD(: نتائج اختبار 20 - 4) رقم جدول

 ةالمقارنات البعدي المتوسط العدد ذي الإعاقةلأ سرة الشيريّ  الدخل المجالت
1 2 3 

    3.76 31 فأقل شيكل 1500 النفسيّ 

   09796. 3.66 60 شيكل 2500شيكل لغاية  1501من 

  23381.- 13585.- 3.90 35 شيكل 3500شيكل لغاية  2501من 

  19950. 29746. 3.46 47 شيكل فأكثر 3501
 

.43331* 
 

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

( بين متوسطات درجات استجابات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة -

 الدخللم تغير  ت ع ز ىالوفاة  قبلالإعاقة  وابنيم ذي العلاقة للأىلنوعيّة  مستوىعمى العيّنة  أفراد

 (.شيكل فأكثر 3501لصالح )النفسيّ  عدا المجالالإعاقة  ذيلُأسرة الشيريّ 

ـــر  فرضـــيّة ة الخامســـة:الفرضـــيّ  ـــة :يا، والتـــي نصّـــالســـكنمكـــان مُتغيّْ ـــروق ذات دلل  ل توجـــد ف

 يبـنيم ذاو  العلاقـة للأىـلنوعيّـة  مسـتوىمتوسـطات ( بـين α≤.05عند مستوى الدللـة )إحصائيّة 

اسـتخدام اختبـار تحميـل تـمّ  الفرضـيّة ، ولمتحقق من ىذهالسكن مكانلم تغير  ت ع ز ىقبل  الوفاة الإعاقة 

الدراسـة، وحسـاب مصـدر التبـاين، عيّنـة  لمكشـف عـن دلالـة الفـروق بـين متوسـطاتالأحـاديّ،  التباين 

لمُتغيــر  حريــة، ومتوســط المربعــات، وقيمــة )ف(، ومســتوى الدلالــة تبعًــاومجمــوع المربعــات، ودرجــات ال

 ( يوضح ذلك.21 - 4رقم )جدول مكان السكن، و 
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ريّة  (: مصدر التباين ومجموع المربعات ودرجات21 - 4رقم )جدول  ومتوسط المربعات وقيمة الح 
 مكان السكنلم تغير  ت ع ز ى "ف" ومستوى الدللة

درجات  مجموع المربعات نمصدر التباي البيان
 ةريّ الح  

متوسط 
 المربعات

 قيمة 
f 

مستوى 
 الدللة

 2.929 1.953 2 3.906 بين المجموعات الجتماعي
 
 

.056 
 
 

 667. 170 113.340 داخل المجموعات
  172 117.246 المجموع

 9.176 3.863 2 7.726 بين المجموعات النفسي
 
 

.000** 
 
 

 421. 170 71.567 داخل المجموعات
  172 79.293 المجموع

 1.481 692. 2 1.384 بين المجموعات القتصادي
 
 

.230 
 
 

 467. 170 79.446 داخل المجموعات
  172 80.830 المجموع

 5.795 1.894 2 3.788 بين المجموعات لممقاسالكميّة  الدرجة
 
 

.004** 
 
 

 327. 170 55.562 داخل المجموعات
  172 59.349 المجموع

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

 - 4) جــدولاتجــاه الفــروق ودلالاتيــا، كمــا يوضــحيا إلــى  لمتعــرف LSDوبدراســة نتــائج اختبــار 
22 ) 

 اتجاه الفروق ودللتياإلى  لمتعرف LSD(: نتائج اختبار 22 - 4)جدول 
 المقارنات البعدية طالمتوس العدد مكان السكن المجالت

1 2 3 
    89 3.88 مدينة النفسي

   *41615. 80 3.46 قرية

 11250. 52865. 4 3.35 مخيم

 

 

    3.90 89 مدينة لممقاسالكميّة  الدرجة

   *29052. 3.61 80 قرية

  38114. 3.52 4 مخيم
.09063 

 

 

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 
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بين متوسطات درجات استجابات ( α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة -

 السكن مكانلم تغير  ت ع ز ىالوفاة قبل الإعاقة  يبنيم ذاو  العلاقة للأىلنوعيّة  عمى مقياسالعيّنة  أفراد

 لصالح المدينة.

إحصـائيّة  ل توجد فـروق ذات دللـةيا: التي نصّ الإعاقة  نوعمُتغيّْر  فرضيّة ة السادسة:الفرضيّ 

الوفـاة قبـل الإعاقـة  يبـنيم ذاو  العلاقـة للأىـلنوعيّة  ( بين متوسطاتα≤.05عند مستوى الدللة )

ــز ى ، الأحــاديّ التبــاين م اختبــار تحميــل اســتخداتــمّ  الفرضــيّة ، ولمتحقــق مــن ىــذهعاقــةالإ نــوعلم تغيــر  ت ع 

الدراسـة، وحسـاب مصـدر التبـاين، ومجمـوع المربعـات، عيّنة  لمكشف عن دلالة الفروق بين متوسطات

 جـدولو  ،الإعاقـةنـوع لمُتغيـر  ودرجات الحرية، ومتوسط المربعـات، وقيمـة )ف(، ومسـتوى الدلالـة تبعًـا

 ( يوضح ذلك.23 - 4) رقم

ريّة  التباين ومجموع المربعات ودرجات (: مصدر23 - 4) رقم جدول ومتوسط المربعات وقيمة الح 
 عاقةنوع الإلم تغير  ت ع ز ى "ف" ومستوى الدللة

درجات  مجموع المربعات مصدر التباين البيان
 ةالحريّ 

متوسط 
 المربعات

 قيمة 
f 

مستوى 
 الدللة

 الجتماعيّ 
 1.878 1.254 4 5.017 بين المجموعات

 
 

.117 
 
 

 668. 168 112.229 ل المجموعاتداخ
  172 117.246 المجموع

   النفسيّ 
 3.150 1.383 4 5.532 بين المجموعات

 
 

.016** 
 
 

 439. 168 73.761 داخل المجموعات
  172 79.293 المجموع

 القتصادي
 1.634 757. 4 3.026 بين المجموعات

 
 

.168 
 
 

 463. 168 77.804 داخل المجموعات
  172 80.830 المجموع

 لممقاسالكميّة  الدرجة
 2.511 837. 4 3.348 بين المجموعات

 
 

.044** 
 
 

 333. 168 56.001 داخل المجموعات
  172 59.349 المجموع

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 
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بــين متوســطات درجــات اســتجابات  (α≤ .05عنــد مســتوى دلالــة )إحصــائيّة  توجــد فــروق ذات دلالــة 

ـــز ىالوفـــاة قبـــل الإعاقـــة  وابـــنيم ذي العلاقـــة للأىـــلنوعيّـــة  عمـــىالعيّنـــة  أفـــراد  نـــوع الإعاقـــة،لم تغيـــر  ت ع 

 ( 24 - 4اتجاه الفروق ودلالاتيا، كما يوضحيا جدول )إلى  لمتعرف LSDوبدراسة نتائج اختبار 

 جاه الفروق ودللتيااتإلى  لمتعرف LSD(: نتائج اختبار 24 - 4جدول )

 المتوسط العدد نوع الإعاقة المجالت
 المقارنات البعدية

1 2 3 4 5 

 النفسي

      3.61 57 ةعقميّ 
     00560.- 3.62 62 ةحركيّ 
    *-55054.- *-55614.- 4.17 18 ةسمعيّ 
   38000. 17054.- 17614.- 3.79 15 ةبصريّ 

 غير ذلك
21 3.51 .09624 .10184 .65238* 

 
.27238 

 

 

الكميّــة  الدرجــة
 لممقاس

      3.65 57 ةعقميّ 
     12967.- 3.78 62 ةحركيّ 
    *-34073.- *-47039.- 4.13 18 ةسمعيّ 
   *47083. 13011. 00044. 3.65 15 ةبصريّ 
 لكغير ذ

21 3.68 -.02992 .09975 .44048* 
 

.03036 
 

 

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

بين متوسطات درجات استجابات ( α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة -

الإعاقة  نوعلم تغير  ت ع ز ىالوفاة قبل الإعاقة  يبنيم ذاو  العلاقة للأىلنوعيّة  عمى مقياسلعيّنة ا أفراد

 .ةلصالح السمعيّ 

إحصـائيّة  ل توجد فروق ذات دللة :والتي نصياالإعاقة شدّة  مُتغيّْر فرضيّة ة السابعة:الفرضيّ 

 ت ع ـز ىالوفاة الإعاقة  يبنيم ذاو  لأىلالعلاقة لنوعيّة  ( بين متوسطاتα≤.05عند مستوى الدللة )

لمكشـف الأحـاديّ،  استخدام اختبار تحميـل التبـاين تمّ  الفرضيّة ولمتحقق من ىذه ،عاقةالإشدّة  لم تغير
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الدراسة، وحساب مصدر التباين، ومجموع المربعـات، ودرجـات عيّنة  عن دلالة الفروق بين متوسطات

 4رقـم )جـدول و  ،الإعاقـةشـدّة  لمُتغيـر ومسـتوى الدلالـة تبعًـا الحرية، ومتوسـط المربعـات، وقيمـة )ف(،

 ( يوضح ذلك.25 -

ريّة  (: مصدر التباين ومجموع المربعات ودرجات25 - 4رقم )جدول  ومتوسط المربعات وقيمة الح 
 عاقةالإشدّة  لم تغير ت ع ز ى "ف" ومستوى الدللة

درجات  مجموع المربعات مصدر التباين البيان
 الحرية

توسط م
 المربعات

 قيمة 
f 

مستوى 
 الدللة

 الجتماعيّ 
 1.042 710. 2 1.420 بين المجموعات

  
  

.355 
  
  

 681. 170 115.827 داخل المجموعات
  172 117.246 المجموع

 النفسيّ    
 023. 011. 2 022. بين المجموعات

  
  

.977 
  
  

 466. 170 79.271 داخل المجموعات
  172 79.293 المجموع

 القتصاديّ 
 1.595 744. 2 1.488 بين المجموعات

  
  

.206 
  
  

 467. 170 79.342 داخل المجموعات
  172 80.830 المجموع

 لممقاسالكميّة  الدرجة
 881. 305. 2 609. بين المجموعات

  
  

.416 
  
  

 346. 170 58.740 داخل المجموعات
  172 59.349 المجموع

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

بـين متوسـطات درجـات اسـتجابات ( α≤ .05عنـد مسـتوى دلالـة )إحصـائيّة  توجد فروق ذات دلالـةلا 

ــز ىالوفــاة قبــل الإعاقــة  يبــنيم ذاو  العلاقــة للأىــلنوعيّــة  عمــىالعيّنــة  أفــراد ــر ت ع   ،عاقــةالإشــدّة  لم تغي

 ( 25 - 4اتجاه الفروق ودلالاتيا، كما يوضحيا جدول )إلى  لمتعرف LSDوبدراسة نتائج اختبار 

 بالسؤال الثامنالم تعمِّقة  النتائج 8. 4

 بـين متوسـطاتإحصـائيّة  ىل توجد فروق ذات دللةعمى ما يمـي: ينصّ  الذيإجابة السؤال الثامن: 

لمتغيــرات تُعْــزَى بــل  الوفــاة قالإعاقــة  يبــنيم ذاللأىــل و والاقتصــاديّ  ،والنفســيّ  ،الاجتمــاعيّ التكيُّــف 
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مكــان و ،ذوي الاعاقــةلُأســرة الشــيريّ  الــدخلوذوي الاعاقــة، وجــنس عنــد الوفــاة، الإعاقــة  يذر مْــ)عُ 

 حده:عمى  فرضيّة  كلّ  صياغةتمّ  وللإجابة عمى ىذا السؤال(؟ الاعاقةشدّة  والإعاقة  نوعو، السكن

إحصـائيّة  ل توجد فروق ذات دللة :ياالتي نصّـ قة،الإعاجنس ذوي مُتغيّْر  فرضيّة ة الثامنة:الفرضيّ 

للأىـل  والقتصـاديّ  ،والنفسـيّ  ،الجتمـاعيّ التكيُّـف  ( بـين متوسـطاتα≤.05عند مسـتوى الدللـة )

ــاة قبــل الإعاقــة  وابــنيم ذي ــز ىالوف ــر  ت ع   ولمتحقــق مــن ىــذه )ذكــر، أنثــى(،الإعاقــة  جــنس ذيلم تغي

لمكشــف عــن دلالــة الفــروق، كمــا يوضــحيا جــدول  نتــين مســتقمتينعيّ اســتخدام اختبــار "ت" لتــمّ  الفرضــيّة

 (26-4)رقم 

ار "ت" لمكشف عن بوقيمة اختالمعياريّ  والنحرافالحسابيّ  (: حساب المتوسط26-4)رقم جدول 
الجتماعيّ، والنفسيّ،  التكيُّف عمى مقياسالعيّنة  بين متوسطات درجات استجابات أفرادالفرق 

 جنس ذي الإعاقةلم تغير  ت ع ز ىالوفاة قبل الإعاقة  ل وابنيم ذيللأىوالقتصاديّ 

المتوسط  المتغير البيان
 الحسابي

النحراف 
 مستوى الدللة قيمة "ت" المعياري

 الجتماعيّ 
 461. 1.31 3.46 ذكر

 
.645 

 0.95 3.38 نثىأ 

 النفسيّ    
 038. 0.82 3.64 ذكر

 
.969 

 0.98 3.64 نثىأ 

 يّ القتصاد
 110.- 0.96 3.77 ذكر

 
.912 

 0.85 3.79 نثىأ 

 لممقياسالكميّة  الدرجة
 852. 187. 0.71 3.64 ذكر

 0.67 3.62 نثىأ
 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

ـــ (26 - 4)جـــدول يتضـــح مـــن خـــلال  ـــة توجـــد فـــروقلا و أنّ عنـــد مســـتوى دلالـــة إحصـــائيّة  ذات دلال

(05.≥α) يبــنيم ذاو ،للأىــل    والاقتصــادي    والنفســيالاجتمــاعيّ التكيُّــف  مســتوىمتوســطات  بــين 

 .عاقةجنس ذي الإلمُتغير  تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة 
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ل توجــد فــروق  :، والتــي نصــيا عنــد الوفــاةالإعاقــة  يذعُمْــر  مُتغيّْــر فرضــيّة ة التاســعة:الفرضــيّ 

الجتمـاعيّ، والنفسـيّ،  التكيُّـف ( بـين متوسـطاتα≤.05عند مستوى الدللـة )إحصائيّة  ذات دللة

ــاة الإعاقــة  يبــنيم ذاللأىــل و والقتصــاديّ  ــز ىقبــل  الوف ــر  لم تغيــر ت ع  ــد الوفــاةالإعاقــة  يذع م    ،عن

لمكشف عن دلالـة الفـروق بـين الأحاديّ،  استخدام اختبار تحميل التباين تمّ  الفرضيّة ولمتحقق من ىذه

وحســـاب مصـــدر التبـــاين، ومجمـــوع المربعـــات، ودرجـــات الحريـــة، ومتوســـط الدراســـة، عيّنـــة  متوســـطات

 - 4رقـم )جـدول ،  عنـد الوفـاةالإعاقـة  يذعُمْـر  لمُتغير المربعات، وقيمة )ف(، ومستوى الدلالة تبعًا

 ( يوضح ذلك27

ريّة  (: مصدر التباين ومجموع المربعات ودرجات27 - 4رقم )جدول  ومتوسط المربعات وقيمة الح 
ر  لم تغير ت ع ز ى ومستوى الدللة"ف"   عند الوفاةالإعاقة  يذع م 

 مجموع المربعات مصدر التباين البيان
درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة 
f 

مستوى 
 الدللة

 الجتماعيّ 
 1.563 2.105 3 6.315 بين المجموعات

 
 

.200 
 
 

 1.347 169 227.630 داخل المجموعات
  172 233.945 المجموع

 النفسيّ 
 479. 383. 3 1.149 بين المجموعات

 
 

.697 
 
 

 800. 169 135.119 داخل المجموعات
  172 136.268 المجموع

 القتصاديّ 
 2.872 2.299 3 6.898 بين المجموعات

 
 

**.038 
 
 

 801. 169 135.315 داخل المجموعات
  172 142.213 المجموع

 لممقاسالكميّة  الدرجة
 907. 439. 3 1.317 بين المجموعات

 
 

.439 
 
 

 484. 169 81.758 داخل المجموعات
  172 83.075 المجموع

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

 :أنّو( 27 - 4)جدول يتضح من خلال 
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 ىمســتو بــين متوســطات  (α≤ .05عنــد مســتوى دلالــة )إحصــائيّة  ذات دلالــة توجــد فــروقلا  -

ــز ىالوفــاة  قبــلالإعاقــة  يبــنيم ذاللأىــل و الاجتمــاعيّ، والنفســيّ، والاقتصــاديّ  التكيُّــف ــر  لم تغيــر ت ع  ع م 

 عدا المجال الاقتصادي عند الوفاةالإعاقة  يذ

-4رقـم ) جـدولاتجاه الفروق ودلالاتيا، كما يوضحيا إلى  لمتعرف LSDوبدراسة نتائج اختبار 

28 ) 

 اتجاه الفروق ودللتياإلى  لمتعرف LSDتبار (: نتائج اخ28 - 4)جدول 

 المتوسط العدد العمر المجالت
 المقارنات البعدية 

1 2 3 4 

   القتصاديّ 

     3.80 49 فأقلعامًا  20

    04375. 3.76 32 عاما 30لغاية عامًا  21من 

   31352.- 26977.- 4.07 43 عاما 40لغاية عامًا  31من 

 23380. 27755. 3.52 49 فأكثرا عامً  41من 
 

.54732* 
 

 

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

بـــين متوســـطات درجــــات ( α≤ .05عنـــد مســـتوى دلالــــة )إحصــــائيّة  توجـــد فـــروق ذات دلالـــة -

قبـل الإعاقـة  يبـنيم ذاللأىـل و الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصـاديّ  التكيُّف عمىنة العيّ  استجابات أفراد

ر  لم تغير ت ع ز ى الوفاة  (.فأكثرعامًا  18من )الاقتصاديّ  عدا في المجال عند الوفاةالإعاقة  يذع م 

توجـد فـروق ذات  لايا: ، والتـي نصّـعاقةذي الإلُأسرة الشيريّ  الدخلمُتغيّْر  فرضيّة الفرضية العاشرة:

الاجتمـاعيّ، والنفسـيّ،  التكيُّـف مسـتوى( بـين متوسـطات α≤.05عنـد مسـتوى الدلالـة )إحصائيّة  دلالة

ــز ىالوفــاة  قبــلالإعاقــة  يبــنيم ذاللأىــل و والاقتصــاديّ  ، الإعاقــة  ذيلُأســرة الشــيريّ  الــدخللم تغيــر  ت ع 

لمكشف عن دلالـة الفـروق بـين الأحاديّ،  ين استخدام اختبار تحميل التباتمّ  الفرضيّة ولمتحقق من ىذه

الدراســـة، وحســـاب مصـــدر التبـــاين، ومجمـــوع المربعـــات، ودرجـــات الحريـــة، ومتوســـط عيّنـــة  متوســـطات
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 رقـم جـدول، و الإعاقـة  ذيلُأسـرة الشـيريّ  الـدخللمُتغيـر  المربعات، وقيمة )ف(، ومستوى الدلالة تبعًـا

 ( يوضح ذلك.19 - 4)

ريّة  در التباين ومجموع المربعات ودرجات(: مص29 - 4رقم )جدول  ومتوسط المربعات وقيمة الح 
 عاقةذي الإلأ سرة الشيريّ  الدخللم تغير  ت ع ز ى "ف" ومستوى الدللة

 مجموع المربعات مصدر التباين البيان
درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة 
f 

مستوى 
 الدللة

 الجتماعيّ 
 1.798 2.411 3 7.234 بين المجموعات

  
  

.150 
  
  

 1.341 169 226.711 داخل المجموعات
  172 233.945 المجموع

   النفسيّ 
 1.852 1.445 3 4.336 بين المجموعات

  
  

.140 
  
  

 781. 169 131.932 داخل المجموعات
  172 136.268 المجموع

 القتصاديّ 
 1.465 1.202 3 3.606 بين المجموعات

  
  

.226 
  
  

 820. 169 138.607 داخل المجموعات
  172 142.213 المجموع

 لممقاسالكميّة  الدرجة
 755. 366. 3 1.098 بين المجموعات

  
  

.521 
  
  

 485. 169 81.977 داخل المجموعات
  172 83.075 المجموع

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

بـــين متوســـطات درجـــات ( α≤ .05عنـــد مســـتوى دلالـــة )إحصـــائيّة  ت دلالـــةتوجـــد فـــروق ذالا 

قبـل الإعاقـة  يبـنيم ذاللأىـل و الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصـاديّ  التكيُّف عمىالعيّنة  استجابات أفراد

 الإعاقة  ذيلُأسرة الشيريّ  الدخللم تغير  ت ع ز ى الوفاة

 لا توجــد فــروق ذات دلالــة :ياالتــي نصّــ، ان الســكنمكــمُتغيّْــر  فرضــيّة  ة الحاديــة عشــرة:الفرضــيّ 

الاجتمــاعيّ، والنفســيّ، والاقتصــاديّ  التكيُّــف ( بــين متوســطاتα≤.05عنــد مســتوى الدلالــة )إحصــائيّة 

ـــز ىالوفـــاة قبـــل الإعاقـــة  يبـــنيم ذاللأىـــل و  تـــمّ  الفرضـــيّة ق مـــن ىـــذه، ولمتحقُّـــالســـكن مكـــانلم تغيـــر  ت ع 

الدراســة، عيّنــة  لمكشــف عــن دلالــة الفــروق بــين متوســطاتالأحــاديّ،   اســتخدام اختبــار تحميــل التبــاين
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وحســـاب مصـــدر التبـــاين، ومجمـــوع المربعـــات، ودرجـــات الحريـــة، ومتوســـط المربعـــات، وقيمـــة )ف(، 

 ( يوضح ذلك.30 - 4رقم )جدول مكان السكن، و لمُتغير  ومستوى الدلالة تبعًا

ريّة ودرجات ،عاتومجموع المرب ،(: مصدر التباين30 - 4رقم )جدول  ومتوسط المربعات  ،الح 
 مكان السكنلم تغير  ت ع ز ى ومستوى الدللة ،وقيمة "ف"

 مجموع المربعات مصدر التباين البيان
درجات 
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة 
f 

مستوى 
 الدللة

 الجتماعيّ 
 0.666 2 1.332 بين المجموعات

0.487 
 

0.616 
 

 1.368 170 232.613 داخل المجموعات
  172 233.945 المجموع

   النفسيّ 
 0.125 2 0.25 بين المجموعات

0.156 
 

0.855 
 

 0.8 170 136.018 داخل المجموعات
  172 136.268 المجموع

 القتصاديّ 
 0.789 2 1.578 بين المجموعات

0.954 
 

0.387 
 

 0.827 170 140.635 داخل المجموعات
  172 142.213 المجموع

 لممقاسالكميّة  الدرجة
 0.05 2 0.1 بين المجموعات

0.103 
 

0.902 
 

 0.488 170 82.975 داخل المجموعات
  172 83.075 المجموع

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

بين متوسطات درجات ( α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالةلا 

 يبنيم ذاللأىل و الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف عمى مقياسالعيّنة  جابات أفراداست

 .السكن مكانلم تغير  ت ع ز ىالوفاة  قبلالإعاقة 

 ل توجـــد فـــروق ذات دللـــةيا: التـــي نصّـــالإعاقـــة  نـــوعمُتغيّْـــر  فرضـــيّة ة الثانيـــة عشـــرة:الفرضـــيّ 

الجتماعيّ، والنفسيّ، والقتصـاديّ  التكيُّف بين متوسطات (α≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة 

ــاة الإعاقــة  يبــنيم ذاللأىــل و  ــز ىقبــل  الوف تــمّ  الفرضــيّة ق مــن ىــذه، ولمتحقُّــعاقــةنــوع الإلم تغيــر  ت ع 

الدراســة، عيّنــة  لمكشــف عــن دلالــة الفــروق بــين متوســطاتالأحــاديّ،  اســتخدام اختبــار تحميــل التبــاين 
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ين، ومجمـــوع المربعـــات، ودرجـــات الحريـــة، ومتوســـط المربعـــات، وقيمـــة )ف(، وحســـاب مصـــدر التبـــا

 ( يوضح ذلك.31 - 4رقم )جدول و  ،الإعاقةنوع لمُتغير  ومستوى الدلالة تبعًا

ريّة  (: مصدر التباين ومجموع المربعات ودرجات31 - 4رقم )جدول  ومتوسط المربعات وقيمة الح 
 عاقةنوع الإلم تغير  ت ع ز ى "ف" ومستوى الدللة

درجات  مجموع المربعات مصدر التباين البيان
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة 
f 

مستوى 
 الدللة

 الجتماعيّ 
 2.016 2.679 4 10.715 بين المجموعات

  
  

.094 
  
  

 1.329 168 223.230 داخل المجموعات
  172 233.945 المجموع

   النفسيّ 
 3.367 2.528 4 10.114 بين المجموعات

  
  

**.011 
  
  

 751. 168 126.154 داخل المجموعات
  172 136.268 المجموع

 القتصاديّ 
 2.993 2.365 4 9.460 بين المجموعات

  
  

**.020 
  
  

 790. 168 132.753 داخل المجموعات
  172 142.213 المجموع

 لممقاسالكميّة  الدرجة
 2.408 1.126 4 4.505 بين المجموعات

  
  

.051 
  
  

 468. 168 78.571 داخل المجموعات
  172 83.075 المجموع

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

بـــين متوســـطات درجـــات ( α≤ .05عنـــد مســـتوى دلالـــة )إحصـــائيّة  توجـــد فـــروق ذات دلالـــةلا  

 نـوعلم تغير  ت ع ز ىالوفاة  قبلالإعاقة  ييم ذبناو  العلاقة للأىلنوعيّة  عمىالعيّنة  استجابات أفراد

اتجـاه الفـروق إلى  لمتعرف LSDوبدراسة نتائج اختبار المَجال النفسيّ والاقتصاديّ  عداالإعاقة 

 ( 32 - 4رقم ) جدولودلالاتيا، يوضحيا 
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 اتجاه الفروق ودللتياإلى  لمتعرف LSD(: نتائج اختبار 32 - 4) رقم جدول

 المتوسط العدد الإعاقةنوع  المجالت
 المقارنات البعدية

1 2 3 4 5 

   النفسيّ 

      3.65 57 ةعقميّ 
     07963.- 3.73 62 ةحركيّ 
    04552.- 12515.- 3.78 18 ةسمعيّ 
   *91111. *86559. *78596. 2.87 15 ةبصريّ 

 21 غير ذلك

3.75 

-.09975 -.02012 .02540  
-

.88571-
* 
 

 

 القتصاديّ 

      3.69 57 ةعقميّ 
     00119. 3.69 62 ةحركيّ 
    *-60645.- *-60526.- 4.30 18 ةسمعيّ 
   *87333. 26688. 26807. 3.43 15 ةبصريّ 

 21 غير ذلك

4.08 

-.38145 -.38264 .22381 -
.64952-

* 
 

 

 .   // غير دالة05.    * دالة عند 01** دالة عند 

بين متوسطات درجات استجابات ( α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة

 قبلالإعاقة  يبنيم ذاللأىل و الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف عمى مقياسالعيّنة  أفراد

 في المجالين ةلصالح السمعيّ الإعاقة  نوعلم تغير  ت ع ز ىالوفاة 

ــر فرضــيّة الفرضــية الثالثــة عشــرة: ــة :والتــي نصــياالإعاقــة شــدّة  مُتغيّْ  ل توجــد فــروق ذات دلل

الجتماعيّ، والنفسيّ، والقتصـاديّ  التكيُّف ( بين متوسطاتα≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة 

ــز ىقبــل  الوفــاة الإعاقــة  يبــنيم ذاللأىــل و  تــمّ  الفرضــيّة ق مــن ىــذه، ولمتحقُّــعاقــةالإشــدّة  م تغيــرل ت ع 

الدراســة، عيّنــة  لمكشــف عــن دلالــة الفــروق بــين متوســطاتالأحــاديّ،  اســتخدام اختبــار تحميــل التبــاين 
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وحســـاب مصـــدر التبـــاين، ومجمـــوع المربعـــات، ودرجـــات الحريـــة، ومتوســـط المربعـــات، وقيمـــة )ف(، 

 ( يوضح ذلك.33 - 4رقم )جدول و  ،عاقةالإشدّة  لمُتغير ومستوى الدلالة تبعًا

ريّة  (: مصدر التباين ومجموع المربعات ودرجات33 - 4رقم )جدول  ومتوسط المربعات وقيمة الح 
 عاقةالإشدّة  لم تغير ت ع ز ى "ف" ومستوى الدللة

درجات  مجموع المربعات مصدر التباين البيان
 الحرية

متوسط 
 المربعات

 قيمة 
f 

مستوى 
 الدللة

 الجتماعيّ 
 1.182 1.604 2 3.208 بين المجموعات

  
  

.309 
  
  

 1.357 170 230.737 داخل المجموعات
  172 233.945 المجموع

   النفسيّ 
 5.645 4.243 2 8.486 بين المجموعات

  
  

**.004 
  
  

 752. 170 127.783 داخل المجموعات
  172 136.268 المجموع

 القتصاديّ 
 030. 025. 2 050. المجموعاتبين 

  
  

.971 
  
  

 836. 170 142.164 داخل المجموعات
  172 142.213 المجموع

 لممقاسالكميّة  الدرجة
 1.815 868. 2 1.737 بين المجموعات

  
  

.166 
  
  

 478. 170 81.338 داخل المجموعات
  172 83.075 المجموع

 .   // غير دالة05عند .    * دالة 01** دالة عند 

( بــــين متوســــطات درجــــات α≤ .05عنــــد مســــتوى دلالــــة )إحصــــائيّة  لا توجــــد فــــروق ذات دلالــــة

ــــف عمــــىالعيّنــــة  اســــتجابات أفــــراد  للأىــــل وابــــنيم ذيالاجتمــــاعيّ، والنفســــيّ، والاقتصــــاديّ  التكيُّ

اتجـاه إلـى  لمتعـرف LSDوبدراسـة نتـائج اختبـار  الإعاقـة،شـدّة  لم تغيـر ت ع ـز ىالوفـاة قبـل الإعاقة 

، ( عــــدا وجــــود فــــروق فــــي المجــــال النفســــيّ 33 - 4جــــدول )الفــــروق ودلالاتيــــا، كمــــا يوضــــحيا 

 4رقـم ) جـدولاتجـاه الفـروق ودلالاتيـا، كمـا يوضـحيا إلـى  لمتعـرف LSDوبدراسة نتـائج اختبـار 

- 34) 
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 اتجاه الفروق ودللتياإلى  لمتعرف LSD(: نتائج اختبار 34 - 4) رقم جدول

 المتوسط العدد شدة الإعاقة جالتالم
 المقارنات البعدية

1 2 3   

 النفسيّ    

      3.72 116 شديدة

     08418. 3.63 46 متوسطة

  *91897. 2.80 11 ضعيفة

.83478* 
 

   

 .   // غير دالة05الة عند .    * د01** دالة عند  -

بين متوسطات درجات استجابات ( α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة
الإعاقة  يبنيم ذاللأىل و الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف عمى مقياسالعيّنة  أفراد
 . المجالىذا في  توسطةلصالح الشديدة والمالإعاقة شدّة  لم تغير ت ع ز ىالوفاة  قبل
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 الفصل الخامس
__________________________________________________ 

 مناقشة النتائج 
بنوعيّة الإعاقة  يالأىالي الفاقدين لأبنائيم ذو تكيُّف ارتباط إلى  يحاول البحث الحالي التعرف

قسم الأول يحتوي ال :قسامأثلاثة إلى  بمحافظة نابمس، ويقسم ىذا الفصلالوفاة قبل  علاقتيم معيم

ات الدراسة، بفرضيّ المُتعمّْقة  النتائج ىة، في حين يحتوي القسم الثاني عمعمى نتائج البحث المركزيّ 

 راسة.والقسم الثالث يحتوي عمى تقديم بعض التوصيات المرتبطة بنتائج الدّ 

 ة:أول: نتائج البحث المركزيّ  1.5

في محافظة نابمس جاءت بدرجة الإعاقة  مدى انتشار ظاىرة أنّ إلى  شارت النتائجألقد 

قد العيّنة  من وجية نظر كمّومرتفعة، حيث كانت درجة الموافقة عمى الفقرات المقترحة في المقياس 

في الإعاقة  مدى انتشار ظاىرة أنّ إلى  يشيرممّا  %(،80)النسبيّ  (، وبمغ الوزن4.00بمغت )

بنيم ابين الأىل و جتماعيّة، والنفسيّة، والاقتصاديّة الا محافظة نابمس بدرجة كبيرة، ومدى قوة العلاقة

مرتفعة، ودرجة  تفي محافظة نابمس يتفاوت من حيث قوتيا، حيث كانقبل  الوفاة الإعاقة  ذي

(، وبمغ 4.07قد بمغت )العيّنة  من وجية نظر كمّوالموافقة عمى المجالات المقترحة في المقياس 

الاجتماعيّة، والنفسيّة،  مدى قوة العلاقة أنّ إلى  يشيرممّا  (،%81) كمّيالممجالات النسبيّ  الوزن

 في محافظة نابمس بدرجة مرتفعة، ومدىقبل  الوفاة الإعاقة  بنيم ذيابين الأىل و والاقتصاديّة 

في محافظة الإعاقة  للأىالي الفاقدين لأبنائيم من ذوي ، والاقتصاديّ ، والنفسيّ الاجتماعيّ التكيُّف 

 كمّودرجة الموافقة عمى المجالات المقترحة في المقياس  تمن حيث قوتيا، حيث كاننابمس يتفاوت 

 %(،73) كمّيالممجالات النسبيّ  (، وبمغ الوزن3.63بمغت ) حيث ،نةمن وجية نظر العيّ مرتفعة 

 ويللأىالي الفاقدين لأبنائيم من ذ ، والاقتصاديّ ، والنفسيّ الاجتماعيّ التكيُّف  مدى أنّ إلى  يشيرممّا 

الوفاة  قبلالإعاقة  العلاقة للأىالي مع أبنائيم ذوينوعيّة  في محافظة نابمس بدرجة مرتفعة،الإعاقة 
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 مرتفعةفي المقياس كمّو  درجة الموافقة عمى المجالات المقترحة تيتفاوت من حيث قوتيا، حيث كان

إلى  يشيرممّا  %(،75) لممجالات كمّيا النسبيّ  (، وبمغ الوزن3.75قد بمغت )العيّنة  من وجية نظر

بدرجة مرتفعة، ومستوى الدعم الوفاة  قبلالإعاقة  العلاقة للأىالي مع أبنائيم ذوينوعيّة  أن

عمى عاتق الأسرة، حيث كان متوسط المُمقَى  لمتخفيف من العبءالإعاقة  سر ذويالمؤسساتي لأُ 

(، وبمغ 3.04قد بمغ )العيّنة  من وجية نظرفي المقياس كمّو  درجة الموافقة عمى الفقرات المقترحة

لمتخفيف من الإعاقة  سر ذويمستوى الدعم المؤسساتي لأُ  أنّ إلى  يشيرممّا  %(،61)النسبيّ  الوزن

 بدرجة متوسطة.الُأسرة   عمى عاتقالمُمقَى  العبء

 :راسةات الدّ بفرضيّ الم تعمِّقة  ثانيا: النتائج 2.5

( (α ≤.05عند مستوى الدللة إحصائي ا  دالةارتباطيّة  ة الأولى: " توجد علاقةالفرضيّ  .1

، ، والنفسيّ الجتماعيّ تكيُّفيم  وبينالإعاقة  يالعلاقة السابقة بين الأىل وابنيم ذنوعيّة  بين

 بعد وفاتو". والقتصاديّ 

 يالعلاقة السابقة بين الأىل وابنيم ذنوعيّة  قوية بينارتباطيّة طرديّة  وجود علاقة النتيجة:

 بعد وفاتو.  ، والاقتصاديّ ، والنفسيّ الاجتماعيّ تكيُّفيم  بينو  ،الإعاقة

بين ارتباطيّة  ( التي تؤكد عمى وجود علاقة2018مع نتيجة دراسة حميدة ) نتيجةال ىذهتتفق و 

والحماية  ،لالتقبُّ  :، وبعديّ ة وسموكيم التكيفيّ العقميّ الإعاقة  اتجاىات الوالدين نحو الأبناء ذوي

ة بين سمبيّ ارتباطيّة  ( التي تؤكد عمى وجود علاقة2008ىول )نظريّة  ع نتيجةالزائدة، وتختمف م

 لمطفل التوحدي وسموكيات الوالدين التي تسعى دائما لمحصول عمى الدعم السموك التكيفيّ 

 واحترام الذات.الاجتماعيّ 

علاج ل في الأزمات أسموب من أساليب الالتدخُ  إنّ ف( Crisis Theoryالأزمة )نظريّة  حسبو 

لمواجية المواقف الطارئة والمفاجئة في ا م إطارً وقد قدّ  ،الأزمةنظريّة  القصير الذي ارتكز عمى أسس
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 ،والأمراض الخطيرة الحادة ،لمتعامل مع الحوادث الفجائيةا ملائمً  ويعتبر تدخلًا  ،حياة الإنسان

الاجتماعيين المؤىمين  و من الميم وجود الأخصائيينكما أنّ الاجتماعيّة،  وضغوط تحديات الأدوار

نما مع ل التدخُ دخَ لمعمل بأسموب التدخل في الأزمات، ولا يطبق مَ  ل في الأزمة مع الأفراد فقط، وا 

ما يرتبط بشبكات ا مواقف الأزمة غالبً  فإنّ  ،سرةففيما يتعمق بالأُ  ،ر والجماعات والمجتمعاتسَ الأُ 

تستخدم كأدوات ا فيي أيضً  ،ا مع الجماعاتأمّ  ،رةبيا الأس سرة وحالة عدم التوازن التي تمرّ الدور للأُ 

ون بخبرة أزمة مشتركة في آن واحد، وعمى مستوى ة عندما يكون ىناك عدد من الناس يمرّ علاجيّ 

إلى  ل الميني المبكر والنظريستخدم المدخل لبرامج الوقاية الأولية، أو التدخُ  ،المجتمع المحميّ 

 كوحدة لمتعامل. المجتمع المحميّ 

 يمع ابنيم ذالإعاقة  ذويلُأسرة الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف ى الباحثة أنّ تر و 

 وأن ،صعبأالتكيُّف  كان ،فكمما كانت العلاقة قوية ،الوفاةل قب تعتمد عمى علاقتيم معوالإعاقة 

التكيُّف  لتستطيع ،والمجتمع ،والأصدقاء ،ىلالأقِبَل  من دعم نفسيّ إلى  بعد الفقدان بحاجةالُأسرة  

 زمة.والخروج من ىذه الأ ،مع ىذا الحدث المؤلم

( بين α≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة  ة الثانية: ل توجد فروق ذات دللةالفرضيّ  .2

 جنس ذيلم تغير  ت ع ز ىالوفاة قبل الإعاقة  يبنيم ذاالعلاقة للأىل و نوعيّة  متوسطات مستوى

 .)ذكر، أنثى(الإعاقة 

( بين متوسطات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  لا توجد فروق ذات دلالة: النتيجة

 عاقة.جنس ذي الإلمُتغير  تُعْزَىالوفاة قبل الإعاقة  يبنيم ذاالعلاقة للأىل و نوعيّة  مستوى

 و لا توجد فروق ذات دلالةنّ أ( حيث تؤكد 2013تتفق ىذه النتيجة مع نتيجة دراسة بسطامي )

لدى النفسيّة  لمضغوطالتكيُّف  الدّراسة لإستراتيجياتعيّنة  توسطات استجابات أفرادبين مإحصائيّة 

عاقة، الإ يجنس ذلمُتغير  تُعْزَى آباء الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة وأمياتيم في محافظة نابمس
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( حيث تؤكد عمى وجود فروق ذات 2018نتيجة دراسة حميدة ) الدّراسة مع واختمفت نتيجة ىذه

 يالعقمية ومتغيرات جنس الطفل ذالإعاقة  بناء ذويفي اتجاىات الوالدين نحو الأإحصائيّة  لةدلا

 الإعاقة.

ما في تفسير أنواع أداء الأفراد يمُ ا نثى( تمعب دورً أالجنس )ذكر،  فإنّ  ،الدورنظريّة  حسبو 

حيح، فتقمل من نثى عمى لعب الدور بشكل صالدور الذكر والأنظريّة  فتساعد ،ياوتحميم ،لأدوارىم

الدور عمى نظريّة  وتقوم صحيح، وتكسبو الميارات والخبرات اللازمة لأداء الدور بشكل ،الأخطاء

والتفاعل  ،دوارأولكن ىذه الانفعالات تنظم في  ،ناثاا  أساس التفاعل المتبادل بين الأشخاص ذكورا و 

 ىو التفاعل بين الدور والذات.النظريّة  الثاني الذي تقوم عمية

ة مثميم مثل غيرىم، وتختمف الحالة مشاعر جنسيّ الإعاقة  للأشخاص ذوي نّ أرى الباحثة وت

ا يمعب دورً الإعاقة  يجنس ذ ة أو إعاقة دائمة أو مؤقتة. وأنّ ة أو جسديّ عقميّ أ ،عاقةلنوع الإا تبعً 

ة في مساعدتو وحمايتو من الاعتداءات الجنسية والحفاظ عميو، فيجب التركيز عمى متابعا ميمً 

 خرين.نثى في تعامميا مع الآالأ

ر  م تغيِّر فرضيّة الفرضية الثالثة: .3 يا: ل توجد فروق التي نصّ عند الوفاة، الإعاقة  يذع م 

العلاقة للأىل نوعيّة  ( بين متوسطات مستوىα≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة  ذات دللة

ر  لم تغير ت ع ز ىالوفاة قبل الإعاقة  يبنيم ذاو   عند الوفاة.الإعاقة  يذع م 

( بين متوسطات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة النتيجة:

 تُعْزَىالوفاة  قبلالإعاقة  يبنيم ذاالعلاقة للأىل و نوعيّة  عمى مستوىالعيّنة  درجات استجابات أفراد

 (.اعامً  40 – 31عند الوفاة )من الإعاقة  يذعُمْر  لمُتغير

كون ىذا المتغير لم يتم تناولو  ؛السابقةالدّراسات  من ولم تختمف مع أيٍّ الفرضيّة  ىذه لم تتفق

 السابقة.الدّراسات  قِبَل من
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ة لمنظريّ  من المفاىيم التي تشكل الأساس النظريّ  اىناك عددً  ، فإنّ ةالوظيفيّ النظريّة  حسبو 

ة، وخبرة الولادة، ناء الشخصيّ وىي مفيوم الإنسان وعلاقتو بالوسط المحيط بو، وب ،ةالوظيفيّ 

ارتباط  وديناميكية النمو، وديناميات السموك فمن خلال بعض ىذه المفاىيم قد نستطيع تفسير

وارتباط ذلك بالقدرات الكامنة لدى النفسيّة  لمفاقدين لأبنائيم بحدة ردود الفعلالاجتماعيّ  التكييف

 الإنسان.

الُأسرة   نّ إىل في حالة الفقدان، الأتكيُّف  ا فيورً يمعب دالإعاقة  يذعُمْر  نأوترى الباحثة 

مع الفقدان التكيُّف  صغير تكون قادرة عمىعُمْر  فيالإعاقة  يالتي تتعرض لحالة فقدان ابنيم ذ

كبر بسبب التعامل معو أعُمْر  فيالإعاقة  يالتي تتعرض لفقدان ابنيم ذالُأسرة   بشكل أسرع من

 لفترة أطول. يبشكل يوم

( بين α≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة  ة الرابعة: ل توجد فروق ذات دللةالفرضي .4

الشيريّ  الدخللم تغير  ت ع ز ىالوفاة  قبلالإعاقة  يبنيم ذاالعلاقة للأىل و نوعيّة  متوسطات مستوى

 ذي الإعاقة.لأ سرة 

سطات ( بين متو α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة النتيجة:

 تُعْزَىالوفاة  قبلالإعاقة  يبنيم ذاالعلاقة للأىل و نوعيّة  عمى مستوىالعيّنة  درجات استجابات أفراد

 شيكل فأكثر(. 3501لصالح )النفسيّ  عدا المجالالإعاقة  ذيلُأسرة الشيريّ  الدخللمُتغير 

روق ذات ( حيث تؤكد عمى وجود ف2006تتفق ىذه النتيجة مع نتيجة دراسة عبد المعطي )و 

الاقتصاديّ  المرتبطة بالطفل المتأخر عقميا تبعا لممستوىالوالديّة  في الضغوطإحصائيّة  دلالة

و لا نّ أ( حيث تؤكد عمى 2013، واختمفت ىذه النتيجة مع نتيجة دراسة البسطامي )والاجتماعيّ 

التكيُّف  تراتيجياتسلإالدّراسة عيّنة  بين متوسطات استجابات أفرادإحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة
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 تُعْزَى لدى آباء الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة وأمياتيم في محافظة نابمسالنفسيّة  لمضغوط

 .، والوضع الاجتماعيّ المستوى الاقتصاديّ لمُتغير 

 مع المحيطالإعاقة  سرة ذويأُ ( يمكن تفسير سموك Role Theoryالدور )نظريّة  حسب

مكانيةالاجتماعيّ  ة بين نشأ علاقة اجتماعيّ ت، فمع إعاقة ابنيم ومحيطيم الاجتماعيّ ف التكيُّ  وا 

يساعد عمى تنمية الجوانب العاطفية لدييم وتقوية الروابط ممّا  ومحيطيمالإعاقة  الأشخاص ذوي

 ة.سريّ الأ

قبل   مع إعاقة ابنيمالتكيُّف  تساعد عمىالإعاقة  ذويلُأسرة الشيريّ  الدخل أنّ  وترى الباحثة 

 نّ أة بتمبية احتياجاتو ودمجو في المجتمع، و وتنمية جوانبو الشخصيّ ا وعمى تنشئتو اجتماعيً  الوفاة

وحرمانو تمبية  ،صعبأمع إعاقة ابنيم التكيُّف  صعب يكون التي تعاني من وضع اقتصاديّ الُأسرة  

 ة.نفسيّ  ايسبب لو آلامً ممّا  الإنسانيّة حاجاتو

 يا: ل توجد فروق ذات دللةالتي نصّ كان السكن، مم تغيِّر  فرضيّة ة الخامسة:الفرضيّ  .5

 يبنيم ذاالعلاقة للأىل و نوعيّة  ( بين متوسطات مستوىα≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة 

 مكان السكن.لم تغير  ت ع ز ىالوفاة قبل الإعاقة 

( بين متوسطات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة النتيجة:

 تُعْزَىالوفاة  قبلالإعاقة  يبنيم ذاالعلاقة للأىل و نوعيّة  عمى مقياسالعيّنة  ت استجابات أفراددرجا

 مكان السكن لصالح المدينة.لمُتغير 

 

و لا توجد فروق نّ أ( حيث تؤكد عمى 2013اختمفت ىذه النتيجة مع نتيجة دراسة البسطامي )و 

 لمضغوطالتكيُّف  ستراتيجياتلإالدّراسة عيّنة  بين متوسطات استجابات أفرادإحصائيّة  ذات دلالة
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مكان لمُتغير  تُعْزَى لدى آباء الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة وأمياتيم في محافظة نابمسالنفسيّة 

 السابقة.الدّراسات  السكن، ولم تتفق مع أي من

عالم نمط من أنماط المجتمع ىو عبارة عن كلّ  نرى أنّ الاجتماعيّ  الضبطنظريّة  حسبو 

ة ىو مجموعة الأنماط الثقافيّ الاجتماعيّ  الضبط يكونصغير يتألف من تمك الجماعات، وبذلك 

ثر ألذلك يمكن تفسير  ؛والصراعالاجتماعيّ  ة التي يعتمد عمييا المجتمع لضبط التوتروالاجتماعيّ 

ىم وفرض قيود سر أو الإعاقة  مكان السكن عمى التنشئة والضوابط الاجتماعية والقيم والمعايير لذوي

 لقيم المجتمع وتقاليده.ا لجعمو مسايرً  والجماعيّ  منظمة عمى السموك الفرديّ 

في بيئة مُعاق  فيا، فوجود طفلة وتكيُّ ن لمكان السكن الأثر في بناء الشخصيّ أوترى الباحثة  

ود والفقدان أكثر من وجالإعاقة  معالتكيُّف  ىل عمىسكن يتمتع فييا بخصوصية كاممة يساعد الأ

الُأسرة  و في حالة الفقدان تنتابالإعاقة، وأنّ  يىل تفاصيل حياة ابنيم ذطفل في بيئة يشارك فييا الأ

ة يا تبقى منضبطة وممتزمة بالقيم والتقاليد الاجتماعيّ ة، لكنّ بيّ ة وعصة ونفسيّ أفعال عاطفيّ  ردود

ك أفرادىا نحو الالتزام سمو  الُأسرة بتوجيو المتعارف عمييا لدى المجتمع الذي تعيش فيو، وتقوم

 ة.ة والقانونيّ بالمبادئ والأخلاق الدينيّ 

 يا: ل توجد فروق ذات دللةالتي نصّ  ،عاقةنوع الإم تغيِّر  فرضيّة ة السادسة:الفرضيّ  .6

الإعاقة  يبنيم ذاالعلاقة للأىل و نوعيّة  ( بين متوسطاتα≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة 

 نوع الإعاقة.ر لم تغي ت ع ز ى قبل الوفاة

( بين متوسطات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة النتيجة:

 تُعْزَىالوفاة  قبلالإعاقة  يبنيم ذاالعلاقة للأىل و نوعيّة  عمى مقياسالعيّنة  درجات استجابات أفراد

 ة.لصالح السمعيّ الإعاقة  نوعلمُتغير 
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الُأمّيات  لوجود فرق في تقبُّ  ( حيث تؤكد عمى2008ي )تتفق ىذه النتيجة مع دراسة القريوت

الإعاقة  ة، مقابل ذوية والبصريّ السمعيّ الإعاقة  لصالح ذويالإعاقة  لنوعتُعْزَى الإعاقة  لأبنائين ذوي

و لا توجد نّ أث تؤكد عمى يح( 2013مع نتيجة دراسة البسطامي )ة، واختمفت ىذه النتيجة العقميّ 

التكيُّف  ستراتيجياتلإ الدّراسةعيّنة  بين متوسطات استجابات أفراديّة إحصائ فروق ذات دلالة

 تُعْزَى لدى آباء الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة وأمياتيم في محافظة نابمسالنفسيّة  لمضغوط

 نوع الإعاقة.لمُتغير 

قدين فإن إحدى أىم النقاط تكمن في التعامل مع الأشخاص الفاالنفسيّ  التحميلنظريّة  حسبو 

بمضامينيا النظريّة  لفيم الفرد وشخصيتو، ىو ما يمكن أن تقوم بو ىذهمُمحّة  لأبنائيم، حيث الحاجة

التي يجب أن تبقى في حالة توازن الإعاقة  ية ذة وذلك من خلال فيم شخصيّ عن بناء الشخصيّ 

مكانية المجوء  ،النظريّة وبالتالي يمكن الاستنتاج بأىمية ىذه ،لتجنب آليات الدفاع غير الصحيح وا 

 لتسييلالإعاقة  يو ة ذوتوظيفيا لمتعرف عمى جوانب القوة والضعف في شخصيّ  ،واستخداميا ،إلييا

 معو.التكيُّف 

من خلال الوفاة قبل  ىل مع إعاقة ابنيمالأتكيُّف  في اأثرً الإعاقة  ن لنوعأوترى الباحثة  

ة في المجتمع، ة وفاعميّ ح أكثر استقلاليّ ة ليعتمد عمى نفسو ليصببراز مواىبو الشخصيّ إالعمل عمى 

إلى  فيي بحاجة ،اوبعضيا يصعب التعامل معي ،سيلًا  االتعايش معييكون الإعاقة  فبعض أنواع

 ساليب خاصة لمتعامل معيا.أطرق و 

 يا: ل توجد فروق ذات دللةالتي نصّ الإعاقة شدّة  م تغيِّر فرضيّة ة السابعة:الفرضيّ  .7

الإعاقة  يبنيم ذاالعلاقة للأىل و نوعيّة  ( بين متوسطاتα≤.05لدللة )عند مستوى اإحصائيّة 

 الإعاقة.شدّة  لم تغير ت ع ز ى قبل الوفاة
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( بين متوسطات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  لا توجد فروق ذات دلالة النتيجة:

 لمُتغير تُعْزَىالوفاة قبل  الإعاقة يبنيم ذاالعلاقة للأىل و نوعيّة  عمىالعيّنة  درجات استجابات أفراد

 الإعاقة.شدّة 

و لا توجد فروق ذات نّ أ( وتؤكد عمى 2013تتفق ىذه النتيجة مع نتيجة دراسة البسطامي )

النفسيّة  لمضغوطالتكيُّف  ستراتيجياتلإالدّراسة عيّنة  بين متوسطات استجابات أفرادإحصائيّة  دلالة

وشدة لمُتغير  تُعْزَى وأمياتيم في محافظة نابمسلدى آباء الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة 

( التي تؤكد عمى أن ضغوط الوالدين 2005عاقة، واختمفت ىذه النتيجة مع نتيجة دراسة لندين )الإ

زادت  ،الإعاقةشدّة  لدى الطفل، وكمما زادتالإعاقة  ةلا ترتبط بالإعاقة نفسيا بقدر ما ترتبط بشدّ 

انخفض مستوى التواصل  ،الإعاقةشدّة  كمما زادتو ة، قات الزوجيّ واضطربت العلاالنفسيّة  الضغوط

 بين الزوجين.

التدخل في الأزمات أسموب من أساليب العلاج القصير الذي  نّ إف ،زمةالأنظريّة  حسبو   

المفاجئة في حياة لمواجية المواقف الطارئة و ا م إطارً وقد قدّ  ،الأزمةنظريّة  ارتكز عمى أسس

الإمكانيات المتاحة كلّ  بشدة إعاقة ابنيم توظفالإعاقة  يسرة ذأُ قة، فمعرفة عالإالأشخاص ذوي ا

 ة الإعاقة.لإيجاد حمول تتناسب وشدّ 

 الوفاة، فكمما كانتل قب ىل مع إعاقة ابنيمالأتكيُّف  الأثر فيالإعاقة  لشدة نّ أوترى الباحثة  

سيل أمعيا التكيُّف  كان ،قلأاقة الإعشدّة  أصعب، وكمما كانتالتكيُّف  كان ،أكبرالإعاقة شدّة 

  عمى.أمكانية السيطرة عمييا كانت ا  و 

( α≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة  ة الثامنة: ل توجد فروق ذات دللةالفرضيّ  .8

الوفاة  قبلالإعاقة  يبنيم ذاللأىل و الجتماعيّ، والنفسيّ، والقتصاديّ  التكيُّف بين متوسطات

 )ذكر، أنثى( عند الوفاة.الإعاقة  يجنس ذلم تغير  ت ع ز ى
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( بين متوسطات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  لا توجد فروق ذات دلالة النتيجة:

لمُتغير  تُعْزَىالوفاة قبل الإعاقة  يبنيم ذاللأىل و الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف مستوى

 عاقة.جنس ذوي الإ

و لا توجد فروق نّ أ( حيث تؤكد عمى 2013سة البسطامي )تتفق ىذه النتيجة مع نتيجة درا

 لمضغوطالتكيُّف  ستراتيجياتلإ الدّراسةعيّنة  بين متوسطات استجابات أفرادإحصائيّة  ذات دلالة

جنس لمُتغير  تُعْزَى لدى آباء الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة وأمياتيم في محافظة نابمسالنفسيّة 

( حيث تؤكد عمى وجود 2018نتيجة دراسة حميدة ) الدّراسة مع يجة ىذهذوي الإعاقة، واختمفت نت

ة ومتغيرات جنس العقميّ الإعاقة  بناء ذويفي اتجاىات الوالدين نحو الأإحصائيّة  فروق ذات دلالة

 الإعاقة. يالطفل ذ

ما في تفسير أنواع أداء يمُ ا نثى( يمعب دورً أأو  ،االجنس )ذكرً  فإنّ  ،الدورنظريّة  حسبو 

الاجتماعيّ، والنفسيّ،  التكيُّف نثى عمىالدور الذكر والأنظريّة  فتساعد يا،وتحميملأفراد لأدوارىم، ا

وتكسبو الميارات والخبرات  ،فتقمل من الأخطاء ،بينو وبين البيئة التي يتعامل معياوالاقتصاديّ 

 اللازمة لأداء الدور بشكل أفضل.

ة من الناحية الاجتماعيّ التكيُّف  عمى اأثرً ة الإعاق لجنس الأشخاص ذوي نّ أترى الباحثة 

خدمات طبية وصحية أكثر من الذكر، في حين يحتاج إلى  ة، فالأنثى تحتاجة والاقتصاديّ والنفسيّ 

ما أة، ليتمكن من الانخراط في الحياة العمميّ  ؛نثىة أكثر من الأة وتدريبيّ مصاريف تعميميّ إلى  الذكور

 نثى بشكل أكبر.عمى الأ ثر السمبيّ يكون الأف ،النفسيّة من الناحية

ر  م تغيِّر فرضيّة ة التاسعة:الفرضيّ  .9 يا: ل توجد التي نصّ الوفاة، عند الإعاقة  يذع م 

الجتماعيّ،  التكيُّف ( بين متوسطاتα≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة  فروق ذات دللة
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ر  لم تغير ت ع ز ىفاة الو قبل الإعاقة  يبنيم ذاللأىل و والنفسيّ، والقتصاديّ  عند الإعاقة  يذع م 

 الوفاة.

( بين متوسطات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة النتيجة:

 يبنيم ذاللأىل و الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف عمىالعيّنة  درجات استجابات أفراد

عامًا  41)من الاقتصاديّ  عند الوفاة عدا المجالالإعاقة  يذ عُمْر لمُتغير تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة 

 فأكثر(.

من التكيُّف  زادت تكاليف ،رمْ بالعُ الإعاقة  وم الأشخاص ذو و كمما تقدّ نّ أترى الباحثة و 

 ة.والاقتصاديّ  ،ةوالنفسيّ  ،ةالاجتماعيّ  :احيو الن

اول ىذا نابقة كونيا لم تتالسالدّراسات  ولم تختمف مع نتائج ،الدّراسة نتيجة ىذهلم تتفق 

 المتغير.

ة لمنظريّ  ىناك عدد من المفاىيم التي تشكل الأساس النظريّ  ،ةالوظيفيّ النظريّة  حسبو 

ة، وخبرة الولادة، ة وىي مفيوم الإنسان وعلاقتو بالوسط المحيط بو، وبناء الشخصيّ الوظيفيّ 

 ارتباط اىيم قد نستطيع تفسيرفمن خلال بعض ىذه المف ،وديناميكية النمو، وديناميات السموك

 الوفاة.ل قب لمفاقدين لأبنائيم بعد الوفاة بعلاقتيم بوالاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف

 ،ىل والأصدقاء والمجتمعة مع الأفراد في المجتمع ليم علاقات اجتماعيّ ن الأأوترى الباحثة 

ة ينعكس إيجابا عمى نفسيّ ممّا  بشكل أفضلتكيُّف ال وبالتالي ،التفاعل بشكل إيجابيّ إلى  يؤديممّا 

يمكنيم من العيش حياة أطول بعكس نظرائيم الذين لا تربطيم علاقة  وىذا يم،وسموك الإعاقة ذوي

 الموت.إلى  ؤدي بيمين أي من الممكن ذال يدخميم في حالة من الاكتئاب الحادّ ممّا  مع محيطيم

يا: ل التي نصّ عاقة، ذي الإلأ سرة الشيريّ  دخلالم تغيِّر  فرضيّة ة العاشرة:الفرضيّ  .10

 التكيُّف ( بين متوسطات مستوىα≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دللة
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 الدخللم تغير  ت ع ز ىالوفاة  قبلالإعاقة  يبنيم ذاللأىل و الجتماعيّ، والنفسيّ، والقتصاديّ 

 ذي الإعاقة.لأ سرة الشيريّ 

( بين متوسطات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة   توجد فروق ذات دلالةلا النتيجة:

 يبنيم ذاللأىل و الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف عمىالعيّنة  درجات استجابات أفراد

 ذي الإعاقة.لُأسرة الشيريّ  الدخللمُتغير  تُعْزَىقبل  الوفاة الإعاقة 

( حيث تؤكد عمى وجود فروق ذات 2006دراسة عبد المعطي )تتفق ىذه النتيجة مع نتيجة و 

الاقتصاديّ  يين:الطفل المتأخر عقميا تبعا لممستو المرتبطة بالوالديّة  في الضغوطإحصائيّة  دلالة

و لا توجد فروق ذات نّ أ( حيث تؤكد عمى 2013، واختمفت مع نتيجة دراسة البسطامي )والاجتماعيّ 

النفسيّة  لمضغوطالتكيُّف  ستراتيجياتلإالدّراسة عيّنة  استجابات أفراد بين متوسطاتإحصائيّة  دلالة

المستوى لمُتغير  تُعْزَى لدى آباء الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة وأمياتيم في محافظة نابمس

 .، والوضع الاجتماعيّ الاقتصاديّ 

مكالإعاقة  سرة ذيأ( يمكن تفسير سموك Role Theoryالدور )نظريّة  حسبو   التكيُّف انيةوا 

للأسرة الشيريّ  مع إعاقة ابنيم حسب مستوى المعيشة، فالدخلالاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ 

الاقتصاديّ  الدور بيان الأثر الكبير لموضعنظريّة  فراد ويمكن من خلاليؤثر في سموك الأ

الإعاقة  وابنيم ذو الُأسرة ووالدور الذي تمعب ،فيا مع إعاقة ابنياللأسرة في سموكيا وتكيُّ  والمعيشيّ 

 سواء. عمى حدّ 

 يعتمد بشكل كبير عمى دخلالاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف نّ أترى الباحثة و 

بسبب تكاليف  ؛أكبرالتكيُّف  كانت درجة ،عمىأللأسرة الشيريّ  فكمما كان الدخل ،الُأسرة الشيريّ 

 باىظة الثمن. التكيُّف  مستمزمات
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يا: ل توجد فروق ذات التي نصّ مكان السكن، م تغيِّر  فرضيّة ة الحادية عشرة:الفرضيّ  .11

الجتماعيّ، والنفسيّ،  التكيُّف ( بين متوسطاتα≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة  دللة

 مكان السكن.لم تغير  ت ع ز ىالوفاة قبل الإعاقة  يبنيم ذاللأىل و والقتصاديّ 

( بين متوسطات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  ت دلالةلا توجد فروق ذا النتيجة:

بنيم اللأىل و الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف عمى مقياسالعيّنة  درجات استجابات أفراد

 مكان السكن.لمُتغير  تُعْزَىالوفاة  قبلالإعاقة  يذ

و لا توجد فروق نّ أكد عمى ( حيث تؤ 2013اختمفت ىذه النتيجة مع نتيجة دراسة البسطامي )و 

 لمضغوطالتكيُّف  ستراتيجياتلإ الدّراسةعيّنة  بين متوسطات استجابات أفرادإحصائيّة  ذات دلالة

مكان لمُتغير  تُعْزَى لدى آباء الأطفال ذوي الاحتياجات الخاصة وأمياتيم في محافظة نابمسالنفسيّة 

 الأخرى.الدّراسات  السكن، ولم تتفق مع أي من

 مع المحيطالإعاقة  سرة ذيأُ ( يمكن تفسير سموك Role Theoryالدور )نظريّة  حسبو 

مكانيةالاجتماعيّ  مع إعاقة ابنيم ومحيطيم الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف وا 

 ،فرادفمكان السكن لو الأثر الكبير في سموك الأ ،وابنيم الُأسرة ، الذي يؤثر في سموكالاجتماعيّ 

يم في التأثير عمى شخصيتيم يسممّا  ومحيطيمالإعاقة  ة بين الأشخاص ذويقة اجتماعيّ نشأ علاتف

 .يامحيطو مع أالُأسرة  وعلاقتيم سواء داخل

 من الناحيةالإعاقة  معالتكيُّف  مكان السكن ونوعو يؤثر بشكل كبير في نّ أترى الباحثة و 

ة بشكل جيد من الناحية اليندسيّ  ائً مييّ  ة، فكمما كان السكنوالاقتصاديّ  ،ةوالاجتماعيّ  ،النفسيّة

 ا.واقتصاديِّ  ،اونفسيِّ  ،اأسيل اجتماعيِّ التكيُّف  كان ،ةوالاجتماعيّ 
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يا: ل توجد فروق ذات التي نصّ الإعاقة  نوعم تغيِّر  فرضيّة ة الثانية عشرة:الفرضيّ  .12

يّ، والنفسيّ، الجتماع التكيُّف ( بين متوسطاتα≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة  دللة

 نوع الإعاقة.لم تغير  ت ع ز ىالوفاة قبل الإعاقة  يبنيم ذاللأىل و والقتصاديّ 

( بين متوسطات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة النتيجة:

نيم باللأىل و الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف عمى مقياسالعيّنة  درجات استجابات أفراد

 ،النفسيّ  :ة في المجالينلصالح السمعيّ الإعاقة  نوع لمُتغير تُعْزَى قبل الوفاةالإعاقة  يذ

 .والاقتصاديّ 

( حيث تؤكد عمى فاعمية البرنامج الذي 2008اتفقت ىذه النتيجة مع نتيجة دراسة مدانات )و 

 زيادة وعيو يين، لدالنفسيّة  ة في خفض مستوى الضغوطفي المجموعة التجريبيّ الُأمّيات  تمقتو

عدي البَ  :كما أظيرتو نتائج القياسين للأطفال المصابين بالشمل الدماغيّ النفسيّة  لمحاجاتالُأمّيات 

في  اىناك ضعفً  أنّ حيث تؤكد عمى أيضا ( 2007اتفقت مع نتيجة دراسة بود جامي )و والمتابعة، 

اليانئة للأسرة، وارتفاع مستوى سر الأطفال التوحديين بأطفاليم، وانخفاض مستوى الحياة علاقة أُ 

ة ليذا الطفل، الناتجة عن لدييم بشكل عام، وذلك نتيجة متطمبات الرعاية اليوميّ النفسيّة  الضغوط

ة لديو. ووجود مخاوف مشتركة عند ىذه الأسر حول مستقبل ىذا الطفل، وجود المشكلات السموكيّ 

( حيث تؤكد عمى وجود 2011) وأبو قمة عطيمقارنة بأسر الأطفال العاديين، ونتيجة دراسة عبد الم

وجود علاقة و عاقة، سر لأبنائيم ذوي الإل الأُ ة وتقبُّ ة والنفسيّ الاجتماعيّ الُأسرة  علاقة بين احتياجات

ة، ولم تختمف ة المجتمعيّ ، والمساندة الاجتماعيّ والدعم الاجتماعيّ المُعاق  بين الحاجة لرعاية الطفل

 ة.السابقالدّراسات  مع أي من

فإن إحدى أىم النقاط تكمن في طريقة التعامل مع الأشخاص النفسيّ  التحميلنظريّة  حسبو 

النظريّة  ىو ما يمكن أن تقوم بو ىذهو لفيم الفرد وشخصيتو، مُمحّة  الفاقدين لأبنائيم، حيث الحاجة
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 الُأسرة من لتتمكنالإعاقة  يوذلك من خلال فيم شخصية ذو  ،بمضامينيا عن بناء الشخصية

فراد من الأمور اليامة التي ة الأمعو، فمعرفة شخصيّ الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف

 تحديد طريقة التعامل معيم.قِبَل  يجب التعرف عمييا

، فكمما والاقتصاديّ  ،والنفسيّ  ،الاجتماعيّ التكيُّف  في ثرالأالإعاقة  لنوع ترى الباحثة أنّ و 

خرى الأالإعاقة  مع أنواعالتكيُّف  نّ أو  ،معيا أصعبالتكيُّف  كان ،يةعقمية أو حركالإعاقة  كانت

 أسيل.

يا: ل توجد فروق ذات التي نصّ الإعاقة شدّة  م تغيِّر فرضيّة الفرضية الثالثة عشرة: .13

الجتماعيّ، والنفسيّ،  التكيُّف ( بين متوسطاتα≤.05عند مستوى الدللة )إحصائيّة  دللة

 الإعاقة.شدّة  لم تغير ت ع ز ىالوفاة  قبلالإعاقة  يبنيم ذاللأىل و والقتصاديّ 

( بين متوسطات α≤ .05عند مستوى دلالة )إحصائيّة  توجد فروق ذات دلالة النتيجة:

بنيم اللأىل و الاجتماعيّ، والنفسيّ، والاقتصاديّ  التكيُّف عمى مقياسالعيّنة  درجات استجابات أفراد

 .لصالح الشديدة والمتوسطة في المجال النفسيّ الإعاقة شدّة  لمُتغير تُعْزَىالوفاة  قبلالإعاقة  يذ

عمى وجود  الدّراسة  ( حيث تؤكد2014تتفق ىذه النتيجة مع نتيجة دراسة كفت كوات )و 

التكيُّف  والأطفال العاديين في ،بين الأطفال المصـابين بشمل الأطفالإحصائيّة  فروق ذات دلالة

 توجد فروق ذات دلالةو م ومفيوم الذات لصالح الأطفـال العـاديين، العا والاجتماعيّ  الشخصيّ 

بين الأطفال المصابين بشمل الأطفال والأطفال العاديين في القمق ووجية الضبط لصالح إحصائيّة 

التكيُّف  بين أبعاد ا دالًا أن ىناك ارتباطًا موجبً إلى أشارت النتائج و الأطفال المصابين بشمل الأطفال، 

موجب دال بين مفيوم الذات ومتغيرات ارتباط  ة كذلك يوجد أيضاومتغيـرات الشخصيّ  النفسيّ 

ارتباطيّة  ( حيث تؤكد عمى وجود علاقة2008مع نتيجة دراسة ىول ) أيضًا اتفقتو . كمّياالشخصية 

 لمطفل التوحدي وسموكيات الوالدين التي تسعى دائما لمحصول عمى الدعم ة بين السموك التكيفيّ سمبيّ 
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الاجتماعيّ  العائمة والعملتكيُّف  فا عبرواحترام الذات، إن الوالدين يمكن أن يتكيّ الاجتماعيّ 

ضغوط  أنّ  ( حيث تؤكد عمى2005تخطيو. واختمفت مع نتيجة دراسة لندين )و لمواجية الموقف 

 ،الإعاقةدّة ش لدى الطفل، وكمما زادتالإعاقة  ةالوالدين لا ترتبط بالإعاقة نفسيا بقدر ما ترتبط بشدّ 

انخفض مستوى  ،الإعاقةشدّة  كمما زادتو واضطربت العلاقات الزوجية، النفسيّة  زادت الضغوط

 التواصل بين الزوجين.  

قديم غير  قد تعيد تنشيط صراع نفسيّ الإعاقة شدّة  إنّ ف ،النفسيّ  التحميلنظريّة  حسبو 

 سرة ذويأُ عمى نفسيّ، والاقتصاديّ الاجتماعيّ، وال التكيُّف ب عمميةصعّ يُ الذي محمول، الأمر 

 مع إعاقة ابنيم.الإعاقة 

يا تعمل عمى تحديد مستقبل لأنّ  ؛في التكيفا كبيرً ا تمعب دورً الإعاقة شدّة  نّ أوترى الباحثة 

الإعاقة  وم ذو حرَ يُ  ،شديدةالإعاقة  ، فكمما كانتسريّ والأُ  ،والتدريبيّ  ،والمينيّ  ،التعميميّ الإعاقة  ذوي

 من الميراث. وحقّيم ،والاقتصاديّة ،ةوالإنسانيّ  ،ةالتعميميّ  :من حقوقيممن الكثير 

 توصيات الدراسة: 3.5

 :يأتيتوصي الباحثة بما الدّراسة  في ضوء نتائج

المؤسسات لأىالي ذوي قِبَل  من والاجتماعيّ النفسيّ  وضع برامج وانشطة تتضمن تقديم الدعم .1
 الإعاقة.

لتمكنيم من تقديم الرعاية لأبنائيم  ؛الإعاقة سر ذوية لأُ ة مساعدات ماليّ ماعيّ تقديم وزارة التنمية الاجت .2
 ذوي الإعاقة.

 شراف الطبي بشكل دوري للأشخاص ذوي الإعاقة.حمر الإتوفير وزارة الصحة واليلال الأ .3
 وتقديميم لممجتمع دون خجل. ،الإعاقة بنائيم ذويأىل في دمج مساعدة الأ .4
 قديم الخدمات بشكل أفضل. تحسين دور المؤسسات في ت .5
وزارة التربية والتعميم قِبَل  عاقتيم منا  تتناسب و الإعاقة  ة خاصة بالأشخاص ذويعمل برامج تعميميّ  .6

 ة.الفمسطينيّ 
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طول فترة الإعاقة  ة للأشخاص ذوية ونفسيّ حث اليلال الأحمر عمى عمل برامج متابعة صحيّ  .7
 حياتيم.

 مؤسسات المجتمع المحميّ قِبَل  سرىم منأو الإعاقة  ة للأشخاص ذويتقديم البرامج الترفيييّ  .8
 والبمديات.

من  قبمين عمى الزواج لمتعرف عمى مخاطر زواج الأقارب لمحدّ عمل برامج توعوية للأشخاص المُ  .9
 إنجاب أطفال ذوي إعاقة.

وما يسببو ذلك خطر زواج القاصرات  ىمية منخلال المؤسسات الأ توعية المجتمع المحمي من .10
 أطفال ذوي إعاقة. إنجابفي 
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النفسيّة  لمضغوطالتكيُّف  مستوى إدارة استراتيجيات (.2013البسطامي، سلام راضي أنيس ) .5

، ]ماجستير رسالة[نابمس، لدى آباء الأطفال ذوي الحتياجات الخاصة وأمياتيم في محافظة 

 الساعة( 16/6/2021)الموافق  الخميس يوم استرجاعياتمّ  جامعة النجاح الوطنية، نابمس.

 :الآتي الرابط مساءً عبر 9:47

https://scholar.najah.edu/sites/default/files/Salam%20Bustami.pdf 

، مطبعة أبناء ة لبناء الستبيانيّ ة التربو القواعد المنيجيّ (. 2010الجرجاوي، زياد عمي ) .6
 الجراح، غزة. فمسطين.

ة لمتعداد محافظة ممخص النتائج النيائيّ (. 2017الجياز المركزي للإحصاء الفمسطيني ) .7
 رام الله، فمسطين. نابمس،

ستراتيجية لا سياسة الإ ،(. ذوو الاحتياجات الخاصة2007) للهالحسيني، محمد بن عبد  .8
 .  14190مايو، العدد  1الصحفية، جريدة الرياض ، مؤسسة اليمامةالفزعة"، 

https://2u.pw/SuPct
http://search.mandumah.com/Record/869849
https://scholar.najah.edu/sites/default/files/Salam%20Bustami.pdf
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وعلاقتيا ا عقميً الم عاقين  اتجاىات الوالدين نحو أطفاليم(: 2018)المنعم حميدة، أماني عبد  .9

-16الموافق  الأربعاءاسترجاعيا في يوم تمّ  ،الديمغرافيةوبعض المتغيرات  التكيفيبسموكيم 

 ط الآتي: عبر الرابالساعة العاشرة مساء  06-2021

http://repository.sustech.edu/handle/123456789/21577 

دراسة ميدانية -الإعاقة  (. آثار الإعاقات عمى أسر ذوي2000الختاتنة، عبد الخالق يوسف ) .10
خوة منتوري، عدد ة، جامعة الإلعموم الإنسانيّ مجمة اربد، إفي محافظة المُعاقين  لأسر بعض

 عبر الرابط الآتي: 8/2021//7استرجاعيا بتاريخ تمّ  ، قسنطينة، الجزائر.44-27ص  ،14
https://search.emarefa.net/ar/detail/BIM-446235-

%D8%A2%D8%AB%D8%A7%D8%B1-

%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A7%D8%AA%D8%

B9%D9%84%D9%89%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D8%B0%D9%88%D9%8A%D8

%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A9%D8%AF%D8%B1%

D8%A7%D8%B3%D8%A9%D9%85%D9%8A%D8%AF%D8%A7%D9%86%D9%8A

%D8%A9-%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1-%D8%A8%D8%B9%D8%B6-

%D8%A7%D9%84%D9%85 

تمّ  ،حتياجات الخاصةلمتعامل مع ذوي ال لتطور التاريخيّ ا(. 2016الخطيب، حسني )  .11
  :الآتي الرابط مساءً عبر 2:13 الساعة( 15/4/2021)الموافق  الخميس يوم استرجاعيا

https://bit.ly/2PWuvuX 

 الجمعة يوم استرجاعياتمّ  ،الضبط الجتماعينظريّة  (.2017، )سعد كاظم عطية، دعيبل .12
 الرابط الآتي:  مساءً عبر 4:05 الساعة( 30/4/2021)الموافق 

https://www.uobabylon.edu.iq/uobcoleges/lecture.aspx?fid=13&lcid=67910 

، دار وائل لمنشر، عمان، 1طالجتماعيّة،  التربية والتنشئة(. 2005الرشدان، عبد الله ) .13

 الأردن.

المداخل العلاجية المعاصرة لمعمل مع الأفراد . (2004) رشوان، عبد المنصف محمد القرني .14
 .مكتبة الرشد . المممكة العربية السعودية.لرياضا ،والأسر

ا طفال المتخمفين عقمي  ة لوالدي الأوالجتماعيّ النفسيّة  الحتياجات(. 2006رفعت، سيا ) .15

، كمية التربية، ]رسالة ماجستير[، كمينيكيةإدراسة سيكومترية  –الأ سريّ  وعلاقتيا بالتوافق

 جامعة الزقازيق.

http://repository.sustech.edu/handle/123456789/21577
https://search.emarefa.net/ar/detail/BIM-446235-%D8%A2%D8%AB%D8%A7%D8%B1-%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A7%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%89%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D8%B0%D9%88%D9%8A%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A9%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D8%A9%D9%85%D9%8A%D8%AF%D8%A7%D9%86%D9%8A%D8%A9-%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1-%D8%A8%D8%B9%D8%B6-%D8%A7%D9%84%D9%85
https://search.emarefa.net/ar/detail/BIM-446235-%D8%A2%D8%AB%D8%A7%D8%B1-%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A7%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%89%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D8%B0%D9%88%D9%8A%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A9%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D8%A9%D9%85%D9%8A%D8%AF%D8%A7%D9%86%D9%8A%D8%A9-%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1-%D8%A8%D8%B9%D8%B6-%D8%A7%D9%84%D9%85
https://search.emarefa.net/ar/detail/BIM-446235-%D8%A2%D8%AB%D8%A7%D8%B1-%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A7%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%89%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D8%B0%D9%88%D9%8A%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A9%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D8%A9%D9%85%D9%8A%D8%AF%D8%A7%D9%86%D9%8A%D8%A9-%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1-%D8%A8%D8%B9%D8%B6-%D8%A7%D9%84%D9%85
https://search.emarefa.net/ar/detail/BIM-446235-%D8%A2%D8%AB%D8%A7%D8%B1-%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A7%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%89%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D8%B0%D9%88%D9%8A%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A9%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D8%A9%D9%85%D9%8A%D8%AF%D8%A7%D9%86%D9%8A%D8%A9-%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1-%D8%A8%D8%B9%D8%B6-%D8%A7%D9%84%D9%85
https://search.emarefa.net/ar/detail/BIM-446235-%D8%A2%D8%AB%D8%A7%D8%B1-%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A7%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%89%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D8%B0%D9%88%D9%8A%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A9%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D8%A9%D9%85%D9%8A%D8%AF%D8%A7%D9%86%D9%8A%D8%A9-%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1-%D8%A8%D8%B9%D8%B6-%D8%A7%D9%84%D9%85
https://search.emarefa.net/ar/detail/BIM-446235-%D8%A2%D8%AB%D8%A7%D8%B1-%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A7%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%89%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D8%B0%D9%88%D9%8A%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A9%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D8%A9%D9%85%D9%8A%D8%AF%D8%A7%D9%86%D9%8A%D8%A9-%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1-%D8%A8%D8%B9%D8%B6-%D8%A7%D9%84%D9%85
https://search.emarefa.net/ar/detail/BIM-446235-%D8%A2%D8%AB%D8%A7%D8%B1-%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A7%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%89%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D8%B0%D9%88%D9%8A%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A9%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D8%A9%D9%85%D9%8A%D8%AF%D8%A7%D9%86%D9%8A%D8%A9-%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1-%D8%A8%D8%B9%D8%B6-%D8%A7%D9%84%D9%85
https://search.emarefa.net/ar/detail/BIM-446235-%D8%A2%D8%AB%D8%A7%D8%B1-%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A7%D8%AA%D8%B9%D9%84%D9%89%D8%A3%D8%B3%D8%B1%D8%B0%D9%88%D9%8A%D8%A7%D9%84%D8%A5%D8%B9%D8%A7%D9%82%D8%A9%D8%AF%D8%B1%D8%A7%D8%B3%D8%A9%D9%85%D9%8A%D8%AF%D8%A7%D9%86%D9%8A%D8%A9-%D9%84%D8%A3%D8%B3%D8%B1-%D8%A8%D8%B9%D8%B6-%D8%A7%D9%84%D9%85
https://bit.ly/2PWuvuX
https://www.uobabylon.edu.iq/uobcoleges/lecture.aspx?fid=13&lcid=67910
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، والتغييرات المعاصرة الأ سرة السعودية بحوث ندوة(. 2008حمود ) الزىراني، عبد الرزاق بن .16
 جامعة الإمام محمد بن سعود الإسلامية، الرياض، السعودية.  

 بطارية قياس الضغوط(. 1998السرطاوي، زيدان أحمد، السيد الشخص، عبد العزيز ) .17
الكتاب الجامعي،  ، داروأساليب المواجية والحتياجات لأولياء أمور المعوقينالنفسيّة 

 العربية المتحدة.  العين، الإمارات
ة في تفعيل دور لجنة الأىل، بحث دور الإدارة المدرسيّ (. 2018الشافعي، ىنادي أحمد ) .18

أعدت لنيل شيادة الماجستير  ]رسالة ماجستير[، إجرائي في مدرسة خاصة في ضواحي بيروت
 .نانية، بيروت، لبنانفي الإدارة التربوية، كمية التربية، الجامعة المب

، كمية الحقوق ]رسالة ماجستير[ ،إثبات النسب في القانون الجزائريّ (. 2013شرقي، نصيرة )  .19

 الأربعاء يوم استرجاعياتمّ  .، الجزائر-البويرة-والعموم السياسية، جامعة آكمي محند أولحاج 

  الرابط الآتي: مساءً عبر 10:08 الساعة( 16/6/2021)الموافق 

https://www.univbouira.dz/ar/wpcontent/plugins/downloadattachments/includes/download

.php?id=207903 

مجمة القراءة ي انحراف الأحداث، (. أثر فقدان الوالدين ف2006الشوارب، إياد جريس ) .20
، كمية التربية، جامعة عين شمس، جميورية مصر ، الجمعية المصرية لمقراءة60والمعرفة، ع

الرابط  مساءً عبر 10:31 الساعة( 16/6/2021)الموافق  الاربعاء يوم استرجاعياتمّ  العربية.
 الآتي: 

https://search.mandumah.com/Author/Home?author=%D8%A7%D9%84%D8%B4%D9

%88%D8%A7%D8%B1%D8%A8%D8%8C+%D8%A5%D9%8A%D8%A7%D8%AF

+%D8%AC%D8%B1%D9%8A%D8%B3 

، سر المعاقينلدى أ  النفسيّة  الضغوط(. 2013صباح، عايش، منصوري، عبد الحق ) .21
 ة، جامعة وىران، الجزائر.ة والتربويّ فسيّ ة، مخبر تطوير الممارسات النة وتربويّ دراسات نفسيّ 

 مساء عبر الرابط الآتي:  9:00الساعة  7/8/20221الاسترداد بتاريخ تمّ 
https://www.asjp.cerist.dz/en/article/12993 

ة واتجاىات معاصرة في ات عمميّ نظريّ (. 2004الصديقي، سموى وعبد الخالق، جلال الدين، ) .22

 الاسكندرية: دار المعرفة الجامعية. ة،طريقة العمل مع الحالت الفرديّ 

https://www.univbouira.dz/ar/wpcontent/plugins/downloadattachments/includes/download.php?id=207903
https://www.univbouira.dz/ar/wpcontent/plugins/downloadattachments/includes/download.php?id=207903
https://search.mandumah.com/Author/Home?author=%D8%A7%D9%84%D8%B4%D9%88%D8%A7%D8%B1%D8%A8%D8%8C+%D8%A5%D9%8A%D8%A7%D8%AF+%D8%AC%D8%B1%D9%8A%D8%B3
https://search.mandumah.com/Author/Home?author=%D8%A7%D9%84%D8%B4%D9%88%D8%A7%D8%B1%D8%A8%D8%8C+%D8%A5%D9%8A%D8%A7%D8%AF+%D8%AC%D8%B1%D9%8A%D8%B3
https://search.mandumah.com/Author/Home?author=%D8%A7%D9%84%D8%B4%D9%88%D8%A7%D8%B1%D8%A8%D8%8C+%D8%A5%D9%8A%D8%A7%D8%AF+%D8%AC%D8%B1%D9%8A%D8%B3
https://www.asjp.cerist.dz/en/article/12993
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، دار فضاءات لمنشر ة في التربية الحديثةلأفضميّ فمسفة ا(. 2017صلاح، لما عادل. ) .23
 الأردن. -والتوزيع، عمان 

من  مناىج البحث العمميّ (. 2019حمد )ألو، أبو سمرة، محمود الطيطي، محمد عبد الإ .24
 ، دار اليازوري العممية لمنشر والتوزيع، عمان، الأردن. التمكينإلى  التبيين

طفال ذوي الاحتياجات سر الأأحاجات  .(2011) .بو قمة، السيد عبدأعبد المعطي حسن و  .25

ص  (،85مجمة كمية التربية، جامعة بنيا، العدد، )الخاصة وعلاقتيا بتقبل الطفل المعاق، 

39-1. 

. مكتبة زىراء ضغوط الحياة وأساليب مواجيتيا(. 2006عبد المعطي، حسن مصطفى ) .26

 الشرق، القاىرة، مصر. 

ومشكلاتو وأثره عمى الصحة النفسيّ  الضغط(. 2008)السيد عبيد، ماجدة بياء الدين   .27
 ، الأردن.  والتوزيع، عماندار صفاء لمنشر ، النفسية

ة، في الجامعة الأردنيّ الإعاقة  التحديات التي تواجو ذوي. (2016العدرة، ابراىيم احمد ) .28

 5، ممحق 43والجتماعية، المجمد الإنسانيّة  العموم دراسات

الموافق  الأربعاء يوم استرجاعياتمّ  .نا نفيم الفقدانلعمّ (. 2011عطا الله، حنان حسن ) .29

: الرابط الآتي مساءً عبر 5:55 الساعة( 5/5/2021)

https://www.alriyadh.com/607908 
ن. مكتبة (. عمان. الأرد1، )في الإسلام الأ سرة والمجتمع نظام(. 1983عقمة، محمد ) .30

 الرسالة الحديثة.

، العلاج القصير في خدمة الفرد والتدخل في مواقف الأزمات(. 1995سماعيل عمي )إعمي،  .31

 دار المعرفة الجامعية.

(. خصائص الحزن عند وفاة الوالدين وعلاقتيما ببعض 1996عمي، فاتن عمي حممي ) .32
جامعة الأزىر، جميورية مصر  ، كمية التربية،75مجمة التربية، العدد ة، المتغيرات الشخصيّ 

 مساء عبر الرابط الآتي:  10:28الساعة  16/6/2021استرجاعيا بتاريخ تمّ  العربية.

https://www.alriyadh.com/607908
https://www.alriyadh.com/607908
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 ، فمسطين.2، طمقدمة في عمم الجتماع(. 2015عيوش. ذياب ) .33

حوليات جامعة وطرق التكفل بيا، الإعاقة  (. التطور التاريخي لمفيوم2011غول، لخضر ) .34

 .210-185، ص (6اعية والإنسانية، العدد )قالمة لمعموم الجتم

 ة.تحميميّ  –دراسة سيسيولوجية  -الجتماعيّ  الضبط(. 2018فياض، حسام الدين محمود ) .35

 (.1مكتبة نحو عمم اجتماع تنويري. )

. القاىرة. 206، ص القاموس المحيط(، 2008، مجد الدين محمد بن يعقوب )يالفيروز أباد .36

 الحديث.جميورية مصر العربية. دار 

 ةالأردنيّ  المجمة ،المعاقين لأبنائين اتالأردنيّ الُأميّات  (. تقبل2008إبراىيم ) القريوتي، .37

 .  167 – 177ص الثالث، العدد، 4مجمد التربوية، لمعموم

مؤتمر دور ، اا واجتماعي  نفسي  الم عاق  سرة الشخصدعم أ  (. 2009القريوتي، إبراىيم أمين ) .38
ة ، الشارقة، الإمارات العربيّ سرة الشخص المعاقأفي دعم عاقين الم   مورأجمعيات أولياء 

 عبر الرابط الآتي:  7/8/2021استرجاعيا بتاريخ تمّ  المتحدة.
http://search.shamaa.org/home?page=Search&Facet_Author=%D8%A7%D9%84%D9%

82%D8%B1%D9%8A%D9%88%D8%AA%D9%8A%D8%8C%20%D8%A5%D8%A8

%D8%B1%D8%A7%D9%87%D9%8A%D9%85%20%D8%A3%D9%85%D9%8A%D

9%86%7C 
( 30/4/2021)الموافق  الجمعة يوم استرجاعياتمّ  ،زمةالأ نظريّة  (،2013أشواق )المانع،  .39

 الرابط الآتي: مساءً عبر 1:05 الساعة

 

https://www.regionalcsr.com/%d9%86%d8%b8%d8%b1%d9%8a%d8%a9%d8%a7%d9

%84%d8%aa%d8%af%d8%ae%d9%84%d9%81%d9%8a%d8%a7%d9%84%d8%a3%d

8%b2%d9%85%d8%a7%d8%aa/ 
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 ( استبانة الدراسة1ممحق رقم )

 
 دراسة بعنوان:

الوفاة قبل  علاقتيم معيمبنوعيّة الإعاقة  الأىالي الفاقدين لأبنائيم ذويتكيُّف  "ارتباط
 بمحافظة نابمس"

 حضرة الأخ / ت المحترمة ،،،

 السلام عميكم ورحمة الله وبركاتو،،،

الأىالي الفاقدين تكيُّف ارتباط  مدى التعرف عمىإلى  تيدف دراسة بإجراء الباحثةقوم ت

 تحقيق ىدفجل أومن  بمحافظة نابمس.الوفاة قبل  علاقتيم معيمبنوعيّة الإعاقة  لأبنائيم ذوي

 :يتضمن ،ولالقسم الأ قسمين:من  )الاستبانة( وتكونت الدّراسة  أداةببناء  الباحثةقامت  الدّراسة

 وام الاختيار لتكونكوقد وقع عمي وفقراتيا. الدّراسة  مجالاتيتضمن  :الثانيالقسم و  الأولية،البيانات 

 ،محايد ،موافق ة،موافق بشد) الآتية:البدائل  أحدمام أ (X)إشارة وضع  الرجاء الدراسة،عيّنة  ضمن

لبحث ا إلا لأغراضتستخدم التي ستدلون بيا لن  الدّراسة  ن بياناتأبا عممً  ة(معارض بشد ،معارض

 .العممي فقط

 شاكرين لكم حسن تعاونكم

 عداد الباحثة: إسراء خميل                                             إشراف الدكتور: محمد عكةإ

         

 العمياالدّراسات  عمادة

 

DEANSHIP OF GRADUATE 

STUDIES 

 Al - QUDS UNIVERSITY جامعة القدس

 PROGRAM OF  SOCIAL  WORK برنامج العمل الاجتماعي
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 :ةول: البيانات الأوليّ القسم الأ 

 ( أمام أحد البدائل الآتية التي تنطبق عميك:X)الرجاء وضع إشارة 

   فأقل  عامًا  20( 1: عند الوفاة (الإعاقة يذ)ر م  ع 2 عامًا  30لغاية عامًا  21( من 

 .  فأكثرعامًا  41 من (    4 عامًا  40لغاية عامًا  31من ( 3 

  ذكر 1:    (الإعاقة يذ)جنس  )        2أنثى )    

 شيكل فأقل   1500( 1: للأسرةالشيريّ  الدخل   2 شيكل   2500شيكل لغاية  1501( من
 

  .   شيكل فأكثر         4 )3501 شيكل   3500شيكل لغاية  2501( من 3 

 مدينة1: مكان السكن )    2 قرية )     3مخيم )   

 عقمية1: نوع الإعاقة )     2 حركية )  3 سمعية ) 4بصرية )   5غير ذلك ) )   (. 

 شديدة  1: عاقةشدة الإ )     2 متوسطة )      3ضعيفة )   .:مجالت القسم الثاني 
 الدّراسة وفقراتيا
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 ( أمام أحد البدائل الآتية التي تراىا مناسبة من وجية نظرك:X)الرجاء وضع إشارة 

 في محافظة نابمسالإعاقة  ول: مدى انتشار ظاىرةالمجال الأ 

الر
 قم

موافق  الفقرة
 بشدة

معارض  معارض محايد موافق
 بشدة

1 
قة حول زواج الاقارب دور في زيادة نسبة لثقافة أىالي المنط

 الإعاقات
     

      ارتفاع نسبة الإعاقات فيياإلى  ممارسات الاحتلال القمعية أدت 2

3 
بسوق العمل  الانخراطفي أدت الظروف الاقتصادية السيئة 

      ازدياد نسبة الإعاقةإلى  أدىممّا  امبكرً 

4 
إلى  أدىممّا  في زواج الأقاربا كبيرً ا تمعب الروابط الأسرية دورً 

 زيادة نسبة الإعاقات
     

نابمس ذات الكثافة محافظة تعتبر الإعاقات في مخيمات  5
 الأخرى المحافظاتإذا ما قورنت بمخيمات أكثر السكانية 

     

6 
نابمس تنتشر فييا الإعاقات بشكل أكبر من القرى  محافظةقرى 

 الأخرى بالمحافظاتالمحيطة 
     

7 
متنوعة نابمس  محافظةفي الإعاقة  بذويالمؤسسات التي تعنى 

 السائدةالإعاقة  حسب نوع
     

8 
قمة الوعي المجتمعي للأىالي في محافظة نابمس زاد من 

      الإعاقات 

 

 الوفاةق ب ل الإعاقة  لمجال الثاني: قوة العلاقة بين الأىالي وأبنيم ذوا

موافق  الفقرة  الرقم
 بشدة

معارض  معارض  محايد وافقم
 بشدة

9 

البُ 
عيّ 

تما
لاج

د ا
ع

 

في  الُأسرة جديًا تفكر )ذي الإعاقة(منذ ولادة الطفل 
 كيفية التعامل معو

     

10 
 الإعاقة( يذ)عمى دمج ابنيا  الُأسرة وتحرص تعمل

      في المجتمع

11 
المنغمق في صعوبة التواصل الُأسريّ  ساىم النسق

  الإعاقة( يذ)ل بين الأىل والطف
     

12 
الديمقراطي والمرن في إتاحة الُأسريّ  ساىم النسق

     أو التحدث عن الصعوبات الإعاقة  لذويالفرصة 
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 ياونالمشكلات التي يواجي

13 
المنغمق في صعوبة التواصل الُأسريّ  ساىم النسق

 والمجتمع الإعاقة( يذ)بين الطفل 
     

14 
 (الإعاقة يذ)مى تقديم ابنيا ع الُأسرة القدرة لدى

 لممجتمع
 

     

15  
ذي  الُأسرة وابنيا اتسمت علاقة عاطفية متينة بين
 الاحتياج الخاص

     

16  
لا تشعر بالحرج المجتمعي الأسر التي يتكون فرد 

      منيا من ذوي الاحتياجات الخاصة

17 

سي
النف

عد 
الب

 

نيا الذي بفي تقديم المساندة لا الُأسرة جاىدة عممت
      النفسيالتكيُّف  يعاني من إعاقة عمى

18 
الإعاقة  يذ ابنيمإرشاد وتوجيو  الُأسرة في ساىمت

      خوتوإلكيفية التعامل مع  وتوجييو

19 
 يذ)المدرسة في توجيو ابنيم  الُأسرة مع تتعاون

 قرانوألكيفية تعاممو مع  الإعاقة(
     

20 
ئة تتسم بالحب والأمان توفير بي الُأسرة عمى عممت

 الإعاقة( يذ)لابنيم 
     

21 
 يذ)مام الطفل أاتاحة الفرصة  الُأسرة عمى عممت

      لمتفريغ النفسي (الإعاقة

22 
يحدد طبيعة  إعاقة(ذو )لدييا طفل  الُأسرة التي دخل

 الخدمات المقدمة لو
     

ينعكس ( ذو إعاقة)لدييا طفل  الُأسرة التي دخل 23
 العلاقة الأسرية معو عمى

     

24 
ىناك صعوبة في توفير الاحتياجات الخاصة للابن 

 الإعاقة( يذ)
     

25 
للأسرة يحدد طبيعة الخدمات الاقتصاديّ  الوضع

وينعكس عمى  الإعاقة( يذ)الترفييية المقدمة لطفميا 
 ىل معوعلاقة الأ

     

بناء )ذوي الكاممة للأالنفسيّة  الُأسرة الرعاية وفرت  26
 الاحتياجات الخاصة(

     

 



127 
 

 الأىالي الفاقدين لأبنائيمتكيُّف  المجال الثالث:

 الفقرة  الرقم
موافق 

 معارض  محايد موافق بشدة
معارض 

 بشدة

27 

 

بإرسال أخصائيين  الأىمية والحكومية تقوم المؤسسات
 اجتماعيين للأسرة الفاقدة

     

28 
من خلال  الُأسرة الفاقدة اجتماعية مع تبني المؤسسات علاقات

 أنشطة مختمفة
     

29 
سر عاقات الأالتي ترعى الإ غير الرسمية تتابع المؤسسات

 الفاقدة من الناحية الاجتماعية
     

30 
 دعم اجتماعيإلى  بحاجة الإعاقة( اذ)سرة التي تفقد ابنيا الأ

      سريالمحيط الأقِبَل  من

31 

البُ 
سيّ 

النف
عد 

 

      من اضطرابات نفسية )ذي الإعاقة(بنيا لا الُأسرة الفاقدة تعاني
      بالذنب لسبب أو لآخر )ذي الإعاقة(بنيا لا الُأسرة الفاقدة تشعر 32
      بالحزنا شعورً  )ذي الإعاقة(لابنيا  الُأسرة الفاقدة ينتاب 33

34 
 يذ)نيم ىل حالة من الاكتئاب العميق نتيجة وفاة ابيدخل الأ
      الإعاقة(

      الإعاقة( يذ)ىل بالمرض الجسدي نتيجة وفاة ابنيم شعور الأ 35
36 

البُ 
ديّ 

صا
لاقت

د ا
ع

 

      الُأسرة   عباء الاقتصادية عنيخفف الفقدان من الأ

37 
 يذ)بنيم اعباء الاقتصادية لإلحاق الأ الُأسرة من يعفي الفقدان

 بالمؤسسات الصحية (عاقةالإ
     

عباء الاقتصادية لتوفير الاحتياجات الأ الُأسرة من يعفي الفقدان 38
 الإعاقة( يذ)بنيم الشخصية لا

     

39 
 يذ)بنيم اعباء الاقتصادية لإلحاق الأ الُأسرة من يعفي الفقدان

      بالمؤسسات الترفييية الإعاقة(

40 
 يذ)بنيم اعباء الاقتصادية لإلحاق الأ الُأسرة من يعفي الفقدان

 بالمؤسسات التعميمية الإعاقة(
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 الوفاةق ب ل الإعاقة  العلاقة للأىالي مع أبنائيم ذوينوعيّة  المجال الرابع:

الر
 الفقرة  قم

موافق 
 بشدة

 معارض  محايد موافق
معارض 

 بشدة

41 

عي
تما
لاج

د ا
لبع
ا

 

      اجتماعياً قوية  الإعاقة( يذ) الُأسرة وابنيا العلاقة بين

      عن المجتمع الإعاقة( يذ)عزل ابنيا  الُأسرة عمى عممت 42

      دمجو في المجتمع إعاقة(ذو )لدييا طفل  الُأسرة التي تحاول 43

      جيدةالاجتماعيّ  مع المحيط (الإعاقة يذ)علاقة الابن  44

       (الإعاقة يذ) الُأسرة لابنيا تستمع 45

      خوانوا  و  (الإعاقة يذ)لتمييز بين الابن ا الُأسرة بعدم تقوم 46

47 

البُ 
سيّ 

النف
عد 

 

 وأتشعر باستمرار بالتوتر  إعاقة(ذو )سرة التي لدييا طفل الأ
 القمق

     

      تخجل من تقديمو لممجتمع إعاقة(ذو )سرة التي لدييا طفل الأ 48

      رحةمن الكممات الجا (الإعاقة يذ)ابنيا  الُأسرة بحماية تقوم 49

      الإعاقة( يذ)الحماية الجسدية لابنيا  الُأسرة بتوفير تقوم 50

      نطواءتعاني من الا إعاقة(ذو )سرة التي لدييا طفل الأ 51

52 

البُ 
ديّ 

صا
لاقت

د ا
ع

 

      الإعاقة( يذ) الُأسرة لطفميا ىناك متطمبات اقتصادية تمتزم بيا

      الُأسرة   كاىلعمى تثقل  (الإعاقة يذ)احتياجات الابن  53

      من الحرمان من الميراث (الإعاقة وذو )يتعرض الأبناء  54

55 
من استخدام الأجيزة الطبية بسبب تكاليفيا الإعاقة  يحرم ذوي

 الباىظة
     

56 
المؤسسات المختمفة إلى  إعاقة(ذو )لدييا طفل  الُأسرة التي تمجأ

 اجاتولممساعدة لتمبية احتيا طمبً 
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 عاقةالأشخاص ذوي الإلأ سرة  المجال الخامس: مستوى الدعم المؤسساتي

 الفقرة الرقم
موافق 

 بشدة
 معارض محايد موافق

معارض 
 بشدة

57 
 أبنائيمتساىم المؤسسات المختمفة في إرشاد الأىالي لكيفية التعامل مع 

 )ذوي الإعاقة(
     

58 
 (ذوي الإعاقة)دي لأىالي الأطفال تقدم المؤسسات المختمفة الدعم الما

 لمتخفيف من الأعباء الممقاة عمى عاتقيم
     

59 
 جزء من برامج المؤسسات المختمفة مساعدة الإعاقات المختمفة عمى

 الُأسرة والمجتمع معالتكيُّف 
     

60 
تساىم المؤسسات المختمفة في تقديم ما يمزم من أجيزة ومعدات تتناسب 

 للأسر التي لدييا إعاقة معينةة الإعاق مع طبيعة
     

61 
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