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 شكر وتقدير

بفضؿ الله تعالي أنجز ىذا العمؿ المتكاضع لذا أتقدـ بجزيؿ الشكر كعظيـ الاحتراـ كالتقدير إلى كؿ 

. مف ساعدني في إنجاح ىذا العمؿ

أتقدـ بجزيؿ الشكر كالاحتراـ لجامعة القدس لإتاحة ىذه الفرص التعميمية في قطاع غزة كمد يد العكف 

. لمساعدة الطمبة

عبد العزيز مكسى ثابت المشرؼ عمى ىذه الرسالة كالذم / أتكجو بالشكر العميؽ إلى الأستاذ الدكتكر

. لـ يتكاف أبدان في تقديـ يد العكف كالمساندة كالمساعدة في إنجاز ىذا البحث

لي آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان  كأبنائيـ الطمبة مف الصـ لاىتماميـ  (مجتمع الدراسة)كا 

الكاضح كمساعدة في إتماـ الدراسة، كما أتكجو بخالص الاحتراـ كالتقدير إلى مدراء كمشرفي كمدرسي 

كأخصائيي جمعيات كمراكز كمدارس الإعاقة السمعية في قطاع غزة الممتدة مف الجنكب إلى الشماؿ 

كالتي ساعدت بشكؿ فعمي في مد يد العكف بتكفير كافة المعمكمات كالبيانات اللبزمة كالتي يحتاجيا 

البحث، كأتقدـ بجزيؿ الشكر كالعرفاف إلى الدكتكر الفاضؿ خميؿ حماد عمي مساىمتو الجادة في 

تدقيؽ الرسالة لغكيا كتكجيياتو المفيدة، كما كأتقدـ بجزيؿ الشكر كالتقدير مف الأخ الأستاذ عماد 

.  الكحمكت الذم ساعد الباحث في تنفيذ المعالجات الإحصائية

خكتي في العمؿ لمساعدتيـ في تكفير أقصي أكقات  كلا أنسي تقديـ الشكر كالعرفاف إلى زملبئي كا 

الراحة اللبزمة لإنجاز ىذا العمؿ، كأخيران لا أنسي أف أتقدـ بالكلاء كالانتماء كجزيؿ الامتناف لأسرتي 

كما قدمكه لي مف دعـ كمساندة فترة الدراسة كخاصة : الغالية كدعميا المتكاصؿ طكاؿ أعكاـ الدراسة

. زكجتي عمى ما قدمت مف مساعدة كصبر كطكؿ احتماؿ

                                                                     الباحث 
                                                                      رائد عبد الله مغاري 



 ممخص الدراسة

ىذه الدراسة أجريت لمبحث عف تأثير الإعاقة السمعية للؤطفاؿ عمى الصحة النفسية لمكالديف في 

. قطاع غزة

ىدفت الدراسة إلى التعرؼ عمى الفركؽ في الصحة النفسية بيف كالدم الأطفاؿ المعاقيف سمعيان، 

كعلبقتيا مع المتغيرات الديمغرافية، كىي دراسة كصفية تحميمية مقطعية حيث شممت الدراسة عمي 

%.  97جميع الأطفاؿ المسجميف في مدارس الصـ في قطاع غزة حيث كانت نسبة الاستجابة 

 كتـ حساب صدؽ الاتساؽ الداخمي SCL-90-Rلقد تـ استخداـ مقياس الصحة النفسية المعدؿ 

 ، كالثبات بطريقة إعادة الاختبار كبطريقة التجزئة 0.967 – 0.596كتراكحت الارتباطات بيف 

النصفية، كتكصمت النتائج إلى أنو تكجد فركؽ دالة إحصائيان بيف الآباء كالأميات في الصحة النفسية 

الاكتئاب، :العامة حيث كاف المتكسط الحسابي لكؿ مف الأعراض النفسية للآباء عمي التكالي

الكسكاس القيرم، الحساسية التفاعمية، القمؽ، الأعراض الجسمية، الذىانية، البارانكيا، قمؽ الخكاؼ، 

كأف ( 3.10، 3.38، 3.91، 3.41، 4.51، 4.83، 6.33، 7.94، 50.6،8.60)العداكة 

، 9.24، 11.64، 69.2): فقد كانت عمي النحك التاليتالمتكسط الحسابي لمصحة النفسية للؤميا

ككانت كؿ الفركؽ لصالح الأميات أم أف  ( 4.66، 4.58، 4.41، 5.19، 7.64، 7.90، 7.98

 ذات دلالة ان فركؽالدراسة تجد مشكلبت الصحة النفسية للؤميات أعمي منيا عند الآباء، كما أنو لـ 

تي كؿ مف الآباء كالأميات ذكم الأطفاؿ بيف متكسطي درجات مجمكعفي الصحة النفسية إحصائية 

.  فأكثر3ذكم الأطفاؿ المعاقيف  ك طفؿ2-1المعاقيف 

تي آباء الذككر كآباء الإناث بيف مجمكعفي الصحة النفسية تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية لا أنو 

بيف في الصحة النفسية فركؽ ذات دلالة إحصائية مف الأطفاؿ المعاقيف، في حيف كجدت الدراسة 

. الأميات لصالح أميات الإناث مف الأطفاؿ المعاقيف سمعيان 



درجات آباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الصحة النفسية كفقان لدرجات الإعاقة تكجد فركؽ دالة بيف لا 

في حيف تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية في الصحة النفسية لصالح أميات . السمعية لأبنائيـ

. الأطفاؿ متكسطي الإعاقة السمعية

درجات آباء أك أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الصحة بيف إحصائيان تكجد فركؽ دالة لا أنو 

. النفسية كفقان لمكاف السكف

درجات كؿ مف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الصحة النفسية كفقان تكجد فركؽ دالة بيف 

. لمستكياتيـ التعميمية

كعميو أكصت الدراسة عمؿ برنامج تكعية شامؿ لكالدم الأطفاؿ المعاقيف سمعيان كذلؾ لمساعدتيـ 

. عمي التعامؿ مع أطفاليـ كالتكيؼ مع الإعاقة بشكؿ أفضؿ

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Abstract 
 

The study was carried out to investigate the effect of hearing impairment of 

children on parents mental health in Gaza Strip. 

It aims to examine differences in mental health among parents of children 

with hearing impairment and its relation with other socio-demographic 

variables. 

 

Descriptive analytic cross sectional design used for all parents who have 

registered children at the deaf schools. The number of parents who respond 

to the study was 97%. 

SCL-90-R was used as an instrument to measure the level of parents mental 

health. Internal consistency was calculated and its correlation was from 

0.596 to 0.967; and validity was calculated by using retest and split half 

method. 

The main results of the study showed that there are statistically significant 

differences between fathers and mothers in general mental health and its 

dimensions. The means for fathers and mothers general mental health, for 

depression, obsessive compulsive, interpersonal sensitivity, anxiety, 

somatization, psychoticism, paranoiac ideation, phobic anxiety and hostility 

as follow : for fathers it was (50.6, 8.60, 7.94, 6.33, 4.83, 4.51,3.41 3.91, 

3.38, 3.10) respectively; and for mothers (69.2, 11.64, 9.24, 7.98, 7.90, 7.64, 

5.19, 4.41, 4.58, 4.66) respectively. Also, the results revealed that there are 

no statistically significant differences in general mental health between 

parents who have 1-2 children with hearing impairment and those who had 3 

and more children. 

There are no statistically significant differences in the general mental health 

between fathers according to the sex of the children. 

However, the study revealed that there are statistically significant differences 

in general mental health toward mothers of female children. 

There are no statistically significant differences in the general mental health 

between fathers due to the severity of the children hearing impairment.  

There are statistically significant differences in the general mental health 

toward mothers of children with moderate hearing loss. 

The results showed that place of residence did not influence the general 

mental health of parents. 

 Level of education of parents was statistically significant differences for 

general mental health of parents. 

 

The study recommended the establishment of a comprehensive awareness 

program for parents of children with hearing impairment in order to help 

them to deal and cope with their children hearing impairment. 
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 الفصل الأول
  خمفية البحث1.1

ينتاب الكثير مف الآباء كالأميات الذيف يكلد ليـ طفؿ معاؽ سمعيا الشعكر بالحزف كالغضب كعدـ 

 كيبدأ الشعكر بالذنب يتسمؿ إلييـ كيعتبركف أف إصابة ،الرضا كالرفض كالخجؿ مف كجكد ىذا الطفؿ

 كفي بعض الأحياف يكجو جزء مف ،ابنيـ بالإعاقة السمعية نكع مف العقاب عمي ذنب اقترفكه مف قبؿ

الغضب إلى نفس الطفؿ الذم ليس لو أدني مسؤكلية لما ألـ بالأسرة، كتزداد الأمكر سكءان عندما 

يفشؿ الكالداف في الاتصاؿ بطفميـ الصغير حيث تتعالى صرخاتو كيفشلبف في تفسير سبب تمؾ 

كعندما ينمك الطفؿ . الصرخات كىذا يؤثر عمي ىذه الأسرة كعلبقاتيا الاجتماعية ككضعيا النفسي 

يجد صعكبة في التعبير عف مشاعره كأفكاره لمف حكلو الأمر الذم يؤثر عمي معدؿ نمكه الاجتماعي 

ف الأسرة مطالبة بتقبؿ الطفؿ الأصـ كرعايتو بشكؿ متكامؿ رغـ إلذلؾ ؼ. كالنفسي كالعقمي كالمغكم

 (Shell,et al., 1972)ف اخاصة الكالدكبالحالة النفسية التي قد تتعرض إلييا الأسرة 

كقد أشارت دراسات تناكلت مكضكع الضغط النفسي لدم أسر المعاقيف إلى أف معظـ الأسر قد 

. (Ellis, 1982)ثاره إلى درجة مرض بعض أفرادىا آتتعرض لضغط نفسي شديد قد تصؿ 

أما مف الناحية الاجتماعية فقد يصؿ الأمر إلى خمؽ جك مف عدـ التنظيـ الأسرل ككجكد خلبفات 

. ( Eheart, 1982)في إطار الأسرة 



فَّ كجكد طفؿ معاؽ في الأسرة يضيؼ إلى أعبائيا النفسية كالاجتماعية أعباء أخرم مالية أكما 

 ؛ كي تعمؿ عمي رعاية طفميا المعاؽ؛ كما قد يؤدم إلى انقطاع الأـ العاممة عف عمميا،كاقتصادية

. (Eheart & Ciccone, 1982)مما يسيـ في انخفاض الدخؿ المالي للؤسرة 

 الأسرة،كيؤكد الأدب في ىذا المجاؿ عمي أف الطفؿ المعاؽ يمكف أف يشكؿ مصدر تيديد عمي كحدة 

. (Schreiber, 1984)بحيث يخمؽ ضغكطات جديدة كيؤثر عمي علبقات الأسرة كأدكارىا 

 كيظيركف ردكد فعؿ مثؿ الصدمة كالقمؽ أبنائيـ،كيعاني الآباء مف الضغكط النفسية نتيجة إعاقة أحد 

نكار الإعاقة كالعزلة، بالذنب، كالشعكر كالخجؿ،  كبعد ذلؾ يبدؤكف عممية التعايش مع كرفضيا، كا 

إعاقة ابنيـ بإقرارىـ لمكاقع الذم يمر بو المعاؽ كمتابعة مراحؿ نمكه كمتطمباتو النفسية كالاجتماعية 

. (1996 ،قنديؿ)كالمالية 

 مف كثرة المتطمبات التي يحتاجكنيا لأبنائيـ سكاء كانت نويتميز الآباء الفمسطينيكف بما يعانك

طفاؿ المعاقيف للؤ علبج كرعاية  مفمتطمبات معيشية لظركؼ الحياة القاسية، كخصكصية ما يتطمبو

الذيف يقبعكف في منازليـ في ظؿ ىذه الظركؼ كالتي لا يتحقؽ التكافؽ النفسي أك الاجتماعي أك 

الأسرل إلا مف خلبؿ التغمب عمي المعكقات الحياتية التي يكاجييا الآباء كتشكؿ ليـ حالة ضاغطة 

عف كؿ الظركؼ مما يتطمب منيـ السعي نحك تحقيؽ التكافؽ سكاء مع أفراد " بصكرة مستمرة رغما

. (1997 ،شعباف كميراف)الأسرة أك مع المحيط الاجتماعي

إف ما تكاجو أسر المعاقيف مف الضغكط النفسية كالاجتماعية كالمادية يؤثر في كيفية تعايش الأسرة 

مع الإعاقة كفي ردكد فعميا نحك الطفؿ المعاؽ كازدياد الضغكط لدم الأسرة عند تقدـ العمر بالطفؿ 

(  1997 ،الحديدم كمسعكد)أك إصابة رب الأسرة بالإعاقة 

عمي تتبع ركزت البحكث التي أجريت في مكضكع الأسرة كالطفؿ كالمعاؽ كمف الجدير ذكره أف 

كفي ىذا . مشاعر الكالديف كتحديد مستكم التكتر كالارتباؾ في حياة أسر الأطفاؿ المعكقيف بشكؿ عاـ



السياؽ تكصؿ الباحثكف إلى افتراض كجكد نكع مف التتابع في استجابات الكالديف عند كلادة طفؿ 

 كقد تمثمت الاستجابة الأكلي لدم الغالبية .الأسرةمعكؽ أك عند اكتشاؼ حالة إعاقة ما عند أحد أفراد 

 كتحكلت ىذه الاستجابة بالتدرج إلى مكقؼ يقضي بإنكار بالصدمة، كالأميات الآباءالعظمي مف 

 كالأميات في المرحمة الآباء لدم ان  كجاءت استجابة الحزف ردَّ فعؿ شائعالطفؿ،مظاىر الإعاقة عند 

كذلؾ .  كالأميات حالة مف القمؽ الشديدالآباء كقد صاحب ىذه الحالة لدم عدد كبير مف التالية،

كانت مشاعر الغضب المكجية نحك الكالديف نفسييما أك اتجاه الطفؿ أك اتجاه العامميف في مجاؿ 

 كعقب ىذه المرحمة بدأت معظـ الأسر فترة مف .كاضحةالخدمات مف الاستجابات الشائعة بدرجة 

التكيؼ لممكقؼ تميزت بدرجة مف الثقة أكبر مما كانت عميو الحاؿ مف قبؿ في قدراتيـ عمي القياـ 

( 1983، عبد الرحيـ)بالأدكار التي تتطمبيا رعاية أبنائيـ 

  أسرة مف أسر الأطفاؿ المعكقيف  542التي أجريت عمي  (Meadow, 1985)كتشير دراسة ميدك 

 الآباءسمعيان بيدؼ التعرؼ عمي أثر الإعاقة السمعية عمي الكالديف إلى عدـ كجكد فركؽ دالة بيف 

 عبركا عف تعرضيـ لضغكط نفسية أكبر، في الآباء إلا أف ذكرىا،كالأميات في الأبعاد التي سبؽ 

 ككذلؾ .سمعيان حيف عبرت الأميات عف ثقة أكبر في قدرتيف عمي التكاصؿ مع أطفاليف المعكقيف 

. الكالديفتكصمت الدراسة إلى نتائج متباينة حكؿ علبقة بعض المتغيرات باستجابات 

كمف خلبؿ النظرة الشمكلية التي يراىا الباحث في عممة في نفس المجاؿ تأتي ىذه الدراسة لتكضيح 

حجـ المشكمة كالمعاناة الشديدة التي يعاني منيا الكالديف في الأسرة كمدم تحمؿ المسؤكلية 

كالحاجات الممحة عمييـ كانت ىذه الدراسة لتكضيح ىذه المعاناة حيث تفتقر المكتبات العممية في 

. محافظات غزة حد عمـ الباحث لدراسات مف ىذا النكع

 

  



 مشكمة البحث 1.2

: الرئيس الآتييمكف تحديد مشكمة البحث في السؤاؿ 

  ؟ في قطاع غزة تأثير الإعاقة السمعية للؤطفاؿ عمي الصحة النفسية لمكالديف مدمما

 

 مبررات البحث 1.3

 لو تأثير كبير عمي ىذه الأسرة ولكن وجود طفل ،مما لا شك فيو أن وجود أطفال عدة في الأسرة

 في حياة ىذه الأسرة وحاجتيا إلى الدعم النفسي والاجتماعي ميممعاقٍ سمعياً لو الأثر ال

 لما تحتاجو ىذه الأسرة إلى مساعدات عدة فمن ىنا تأتى مبررات ىذا البحث لمخروج ،والاقتصادي

 وىذا يساعد الباحثين في ،بنتائج مناسبة تسعي من خلاليا إلى الوصول لخدمات مينية أفضل

 إضافة إلى استفادة المينيين بشكل  وأمياتيموضع استراتيجيات العمل مع آباء المعاقين سمعياً 

. مباشر

بدأ الاىتماـ بالأفراد المعاقيف سمعيان في قطاع غزة في كقت متأخر جدا مقارنة بباقي الإعاقات حيث 

كالتخمؼ العقمي كالإعاقة البصرية حيث سجمت البدايات الأكلى ليذا الاىتماـ في أكاسط العاـ 

أطفالنا جمعية )بافتتاح جمعية أطفالنا لمصـ كىي أكؿ جمعية تنشأ ليذا الغرض ( 1992)

(   1995،لمصـ

كمنذ ذلؾ الحيف كالاىتماـ بفئة الصـ قد تطكر بصكرة متسارعة كفعالة جدان إذ كصؿ عدد المؤسسات 

 مف سبعة مؤسسات، مكزعيف تكزيعا جيدا عمى محافظات قطاع غزة كما تشكمت أكثرالتي تعني بيـ 

سميت بمجنة تطكير خدمات المعاقيف سمعيا ميمتيا التنسيؽ بيف مؤسسات  (1993)  لجنة عاـ

الصـ سكاء أكانت في قطاع غزة أـ في الضفة الغربية كقد بمغ عدد المنتسبيف إلييا عشركف مركزان 

(. 1998  المجنة المركزية الكطنية لمتأىيؿ،) كجمعية في جميع مناطؽ السمطة الكطنية



كبفضؿ ىذه الجيكد فقد تطكرت الخدمات المقدمة لمصـ كتخصصت بعض المؤسسات في خدماتيا 

ليذه الفئة كأصبحت الخدمات الآف تشمؿ الجكانب التربكية كالمينية كالنفسية كالاجتماعية كالرياضية 

 كبدأت ملبمح لغة ، بالإضافة إلى البرامج التي تيتـ بتقديـ الخدمات السمعية كالنطقية،كالترفييية

 سكاء أكانت لمتخاطب ، بعد أف كانت لغة الإشارة الأردنية ىي المسيطرة،الإشارة الفمسطينية بالظيكر

 حيث أف معظـ الذيف تمقكا تعميميـ في مجاؿ الصمـ سكاء ،مع الصـ أك في داخؿ صفكؼ الصـ

 كتأثركا بالطبع بؿ اكتسبكا ىذه المغة كتعززت في غياب ،أكانكا صمان أـ ناطقيف قد تمقكه في الأردف

ف ملبمح مجتمع الصـ كثقافتيـ قد تعزز ظيكرىا في ظؿ إ كذلؾ ؼ،لغة إشارة فمسطينية قكية كفعالة

 كتغيرت نظرة المجتمع لمصـ بعد أف كانت تتسـ بالحزف كالشفقة أك الاستيزاء ،ىذا التطكر الحادث

كالنبذ بسبب الغمكض الذم كاف يكتنؼ ىذه الفئة حيث لـ تتكفر في حينو لغة اتصاؿ مناسبة قادرة 

 كبسبب أيضا غياب المجمكعات الداعمة كالمساندة ،عمى التعبير عف الصـ كما يتحمكف بو مف قدرات

ف نظرات التقدير كالإعجاب كالفخر بمنجزات الصـ ىي المسيطرة كالسائدة في إليذه الفئة، أما اليكـ ؼ

نو لا زالت ىناؾ العديد مف المياـ بحاجة إلى إعقكؿ الناس كضمائرىـ، كعمى الرغـ مما ذكر سالفا ؼ

إنجاز بالإضافة إلى المشاكؿ الجمة التي كاجيت كلا تزاؿ مسيرة التطكر في مجالات كاتجاىات عدة 

(.1995 ،أطفالنا لمصـجمعية )سنتطرؽ إلييا في ضكء معالجتنا لكاقع الصـ في قطاع غزة 



  أىداف البحث1.4

 : الآتيتيدؼ ىذه الدراسة إلى

 .عمي الصحة النفسية لمكالديفسمعيان معاقيف ؿ اطؼأ تأثير كجكد التعرؼ عمى مدم .1

 .التعرؼ عمى مدم تأثير عدد الأطفاؿ المعاقيف سمعيان عمي الصحة النفسية لكؿ مف الكالديف .2

تعزل لجنس  الطفؿ المعاؽ سمعيان كالدم عند   في الصحة النفسيةمدم كجكد فركؽالتعرؼ عمى  .3

 .( أنثيذكر،) الطفؿ 

عمي  (ضعيؼ، متكسط، شديد، شديد جدان  ) نكع الإعاقة السمعية كدرجتيا معرفة مدم تأثير .4

 .( الأـ–الأب )لمكالديف الصحة النفسية 

 –الأب )معرفة مدم تأثير مكاف السكف للؤطفاؿ المعاقيف سمعيان عمي الصحة النفسية لمكالديف  .5

 .(الأـ

الكشؼ عف تأثير المستكل التعميمي لكالدم الأطفاؿ المعاقيف سمعيان عمي الصحة النفسية لمكالديف  .6

 .( الأـ–الأب )

ييدؼ ىذا البحث إلى إمكانية الإفادة مف نتائجو في المساعدة في رسـ سياسة تتعمؽ بتعزيز كما  .7

 . كأمياتيـالصحة النفسية لدم آباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان 

 

 أسئمة البحث 1.5

: الآتيةحاكلت ىذه الدراسة الإجابة عف الأسئمة 

 ىؿ تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية بيف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان؟ -1

تعزل إلي "  الأميات–الآباء "ىؿ تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل كؿ مف  -2

 عدد الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الأسرة؟



تعزل إلي "  الأميات–الآباء "ىؿ تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل كؿ مف  -3

 ؟(ذكر، أنثي)جنس الطفؿ المعاؽ سمعيان 

تعزل إلي "  الأميات–الآباء "ىؿ تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل كؿ مف  -4

 ؟(ضعيؼ، متكسط، شديد، شديد جدان  )درجة الإعاقة السمعية للؤطفاؿ 

تعزل إلي "  الأميات–الآباء "ىؿ تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل كؿ مف  -5

 ؟(مخيـ، قرية، مدينة)مكاف السكف لمطفؿ المعاؽ سمعيان 

الأطفاؿ المعاقيف "  أميات–آباء "ىؿ تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل كؿ مف  -6

 ؟( جامعي كما فكؽ– ثانكم – إعدادم –ابتدائي كما دكف )سمعيان تعزل إلي مستكيات تعميميـ 

 

 الفرضيات الأساسية 1.6

 .لا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية بيف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان  -1

لا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل الآباء تعزل إلي عدد أطفاليـ المعاقيف  -2

 .سمعيان 

لا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل الأميات تعزل إلي عدد أطفاليف المعاقيف  -3

 .سمعيان 

لا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل الآباء تعزل إلي جنس الطفؿ المعاؽ  -4

 .(ذكر، أنثي)سمعيان 

لا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل الأميات تعزل إلي جنس الطفؿ المعاؽ  -5

 .(ذكر، أنثي)سمعيان 



لا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل الآباء تعزل إلي درجة الإعاقة السمعية  -6

 .(ضعيؼ، متكسط، شديد، شديد جدان  )للؤطفاؿ 

لا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل الأميات تعزل إلي درجة الإعاقة السمعية  -7

 .(ضعيؼ، متكسط، شديد، شديد جدان  )للؤطفاؿ 

لا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل آباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان تعزل إلي  -8

 .(مخيـ، قرية، مدينة)أماكف سكناىـ 

لا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان تعزل إلي  -9

 .(مخيـ، قرية، مدينة)أماكف سكناىف 

لا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل آباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان تعزل إلي  -10

 .( جامعي كما فكؽ– ثانكم – إعدادم –ابتدائي كما دكف )مستكيات تعميميـ 

لا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في الصحة النفسية لدل أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان تعزل  -11

 .( جامعي كما فكؽ– ثانكم – إعدادم –ابتدائي كما دكف )إلي مستكيات تعميميف 

 

حدود البحث  1.7

لآباء تأثير الإعاقة السمعية للؤطفاؿ عمي الصحة النفسية الكشؼ عف يقتصر البحث الحالي عمي 

المعاقيف كالمكزعة عمي المسجميف في مدارس الصـ كجمعيات تأىيؿ كأميات ىؤلاء الأطفاؿ 

  .ـ2005 – 2004محافظات غزة في العاـ الدراسي 

 



البحث  مصطمحات 1.8

 الإعاقـة

عدـ تمكف المرء مف الحصكؿ عمي الاكتفاء الذاتي كجعمو في حاجة مستمرة "تعرؼ الإعاقة عمى أنيا 

. (2000 ،أبك مصطفي) "إلى إعانة الآخريف كبالتالي إلى تربية خاصة تغمبو عمي إعاقتو

  بصكرة ،أم شخص عاجز عف أف يؤمف بنفسو" الجمعية العامة للؤمـ المتحدة المعكؽ بأنو كتعرؼ 

 بسبب قصكر خمقي أك غير خمقي في ؛كمية أك جزئية ضركرات حياتو الفردية كالاجتماعية العدية

. (1993 ،حقكؽ المعكقيفالإعلبف الخاص ب)قدراتو الجسمانية أك العقمية أك الحسية 

 

 ن سمعياً والأطفال المعاق

ىـ الأطفاؿ الذيف فقدكا حاسة السمع إلى درجة مف السكء تجعؿ فيـ الكلبـ المنطكؽ مستحيلبن في 

. (1976،   ك ماكاممندؿ)معظـ الأحكاؿ مع أك بدكف المعينات السمعية 

 

 الأصمالطفل 

 عف المغة اليدكية، كالذم ينمك يتخمىقادر عمي اكتساب المغة الطبيعية، كىك الذم اؿىك الطفؿ غير 

. (2001 ،عبد الحي)لديو تمقائيان نظاـ الإيماءات في التكاصؿ 

 

 السمعضعاف 

 ىاستخداـباىـ الأطفاؿ الذيف تككف حاسة السمع لدييـ رغـ أنيا قاصرة إلا أنيا تؤدم كظائفيا 

. (2001 ،عبد الحي)المعينات السمعية أك بدكف استخداـ ىذه المعينات 



 النفسيةالصحة 

 كيشعر بالسعادة ،حالة دائمة نسبيان، يككف فييا الفرد متكافقان نفسيان "تعرؼ الصحة النفسية عمى أنيا 

مكانيات كيككف قادران عمي تحقيؽ ذاتو كاستغلبؿ قدراتو الآخريف،مع نفسو كمع   إلى أقصى حد قكا 

 كيككف سمككو .سكيةكتككف شخصيتو متكاممة الحياة،  مكاجية مطالب  كيككف قادران عمي ،ممكف

 كالصحة النفسية حالة إيجابية تتضمف التمتع بصحة العقؿ .كسلبـعاديان، بحيث يعيش بسلبمة 

. (1977، زىراف)" كالجسـ، كليست مجرد غياب أك الخمك أك البرء مف أعراض المرض النفسي

كيتبنى الباحث التعريفات السابقة لاتفاقيا مع إجراءات الدراسة، كما يتبني الباحث التعريفات الإجرائية 

: كما يمي (1992أبك ىيف، )لأبعاد الصحة النفسية مكضكع الدراسة 

 الأعراض الجسمانية- 1

يقصد بيا الأحكاؿ المختمفة التي يككف عمييا الجسـ الإنساني، كخاصة تأثير أعضاء الجسد بالجياز 

 حيث تظير ىذه التأثيرات في بعض تعطيؿ أك المعاناة في الأداء الكظيفي اللبإرادم،العصبي 

 .لمعضك

 الوسواس القيري- 2

يقصد بو الأفكار التي تسيطر عمي ذىف الفرد كلا يقكم عمي التخمص منيا رغـ أنو يبذؿ الجيد 

  ، مما يكقعو دكما تحت كطأة الألـ الشديد،الكثير لمتغمب عمييا إلا أنو يجد نفسو مقيكران لتكرارىا

ككذلؾ تمؾ الأفعاؿ كالطقكس الحركية التي تسيطر عميو كلا يجد منيا فكاكان كيجد نفسو مقيكران عمي 

 .تكرارىا رغـ سعيو كقناعتو بعدـ منطقيتيا



 الحساسية التفاعمية- 3

 كأثر ىذه العلبقات في الكضع النفسي البعض،يقصد بيا العلبقات البينية القائمة بيف الأفراد بعضيـ 

 المرتفعة بدرجة عالية مف تبخيس الذات كتقدير ذات الحساسية التفاعمية ك كيتميز الأفراد ذكللئنساف،

 .منخفض

الاكتئاب - 4

يقصد بو زممة الأعراض الإكمينيكية المصاحبة للبكتئاب سكاء عمي المستكم العضكم أك النفسي 

كتشتمؿ اليبكط في الأداء الكظيفي للئنساف كتتفرع منيا حالات اليبكط المزاجي كاليأس كالسكداكية 

كالانسحاب مف الكاقع كعدـ الاىتماـ بالأنشطة كنقص اليمة ك الدافعية، كالإحساس بفقداف الطاقة 

 . الحيكية إضافة لمشاعر الدكنية كتبخيس الذات

القمق - 5

يقصد بو التكتر كالعصبية كالأعراض السمككية التي تككف تظير كتعبير عف حالات القمؽ مف 

 . ارتجاؼ الأطراؼ إلى العكارض الجسمية الأخرل

 العداوة- 6

 .يقصد بو سمكؾ الاعتداء إما عمي مستكم الأفكار أك المشاعر أك الأفعاؿ

 (الفوبيا)قمق الخواف - 7

يقصد بو مظاىر الخكؼ الغير طبيعية التي تنتاب بعض الأفراد كالتي يصطمح عمي تسميتيا بالفكبيا 

كمنيا الخكؼ مف الأماكف العامة كأم مظير مف المظاىر المختمفة لمخكؼ مف مكضكع معيف 

 .بطريقة غير طبيعية

 

 



 البارانويا- 8

نساب الشخص عيكبو للآخريف ككذلؾ العداء كالشؾ كالارتياب كالمركزية حكؿ الذات إ ايقصد بو

 .العظمةكاليذاءات كفقداف الاستقلبؿ الذاتي كمشاعر 

 الذىانية- 9

ذاعة الأفكار كالتحكـ الخارجي في الأفكار كاقتحاـ الأفكار داخؿ  يقصد بيا اليلبكس السمعية كا 

 .الذىف عف طريؽ قكم خارجو عف إرادة الفرد

 

 عام لفصول الدراسة ض استعرا1.9

يحتكل الفصؿ الأكؿ عمي الخطكات العريضة حيث يحتكم عمي خمفية مكضكع الدراسة كمشكمة 

البحث كالمبررات كالأىداؼ كأسئمة كفرضيات الدراسة كمكاف كحدكد الدراسة التي سيجرم عمييا 

. البحث

كفي الفصؿ الثاني تـ استعراض لأىـ النظريات التي تناكلت مفيكـ الصحة النفسية كمف ثـ 

يستعرض في عدة محاكر الدراسات السابقة التي لخصيا مف خلبؿ دراستو كاستنباطو ىذه الدراسات 

كمف سبقو في دراسات سابقة متقاربة مع مكضكع دراستو كالتي ستككف أرضية شاممة لدراستو الحالية 

. حيث شممت مجمكعة مف الدراسات ذات العلبقة بمكضكع الدراسة الحالية

كيحتكم الفصؿ الثالث عمي الإطار النظرم لمدراسة كالمككف مف شقي الدراسة كىما الإعاقة السمعية 

كالصحة النفسية كذلؾ مف خلبؿ إثارة مكضكعات ذات علبقة مباشرة في مكضكع الدراسة كالتطرؽ 

. إلى المكضكعات اليامة فييا



كفي الفصؿ الرابع تـ تكضح الأساليب كالإجراءات المتبعة كالتي تشتمؿ تصميـ البحث كتحديد العينة 

كمكاف كمحددات الدراسة كالاعتبارات الأخلبقية المتبعة كالأدكات المستخدمة كالطرؽ كالأساليب 

.  كالدراسة الأكلية الاستطلبعية كالتحميؿ الإحصائي لمكشؼ عف صدؽ كثبات الأدكات المستخدمة

كيحتكم الفصؿ الخامس عمي استعراض شامؿ لنتائج الدراسة كالتعميؽ عمييا كذلؾ مف خلبؿ عرض 

. جداكؿ كأشكاؿ الدراسة التي تكصؿ إلييا الباحث في دراستو

ك في الفصؿ السادس تـ مناقشة النتائج التي تكصمت إلييا ىذه الدراسة في ضكء الدراسات السابقة 

كالكشؼ عف مدم تكافؽ كانسجاـ أك تعارض نتائج ىذه الدراسة مع الدراسات الأخرل، كمف ثـ تـ 

. كضع عدد مف التكصيات بناءن عمى نتائج ىذه الدراسة

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 ل الثانيـالفص
 

  الأدبياتاستعراض
 
 
 

 
 
 
 

 
 



 

 الفصل الثاني
  الأدبياتاستعراض

 

 بسبب ما يح ث في لرتم نا ؛ وفي المجتمع الفلسطيني علي وجو الخصوص،جمع وفي المجتم ات ال ربية عامةأ ال لوم الد ق ة في لرتم ات ال الم أح  عالم الد اقين من  يُ  عَ دِّ 
 الاىتمام في ىذا الدوضوع في أواخر الثمانينات من أ نسبة الإعاقة في فلسطين وخاصة ما خلفو الاحتلبل الإسرائيلي علي ش بنا الفلسطيني، حيث ب ارتفاعوبسبب 

خلبل إنشاء مؤسسات تأىيل الأطفال الصم وما ترتب عليو من اعتبارات أخري، لذا قام الباحث بالتبحر في ىذا الدوضوع في مستو ات ع ة  لا  قل كل منهما عن 
 من الدشاكل السم ية وذلك من خلبل التسلسل في ت  دّ  وكلها ،الآخر من ال راسات السابقة من دراسات خاصة بالصمم وض اف السمع ومرضي الطنين وال وار

. ال راسات عالدياً علي الص ي  ال ربي والغربي مع الفارق بين موضوع كل دراسة

 

 مراجعة النظريات المتعمقة بالبحث 2.2

يرل عدد كبير مف عمماء النفس عمى اختلبؼ اتجاىاتيـ أف الصحة النفسية ىي السكاء كالخمك مف 

الاضطرابات كالصراعات النفسية كالقدرة عمى الانسجاـ مع النفس كالآخريف، كمع ىذا الإجماع فإف 

كفيما يمي عرض مختصر لأىـ ، لكؿ مدرسة كنظرية كجية نظرىا في تحديد مفيكـ الصحة النفسية

: كجيات النظر المفسرة لمصحة النفسية

 نظرية التحميل النفسي: أولاً 

أف الصحة النفسية تكمف في مقدرة الأنا عمي كتلبميذه التحميؿ النفسي فركيد نظرية يرم أصحاب 

 متطمبات أجيزة الشخصية أم قدرة الأنا عمى المكازنة كالتكفيؽ بيف غرائز كشيكات اليكالتكفيؽ بيف 

، كفي الكصكؿ إلى حؿ لمصراع بيف ات كطمكحات الأنا الأعمى مف الرفعة كالسمك الإجتماعيطمبتكـ

ف الإنساف كفقان لذلؾ لا يستطع أف يصؿ إلا إلى تحقيؽ جزئي  فإتمؾ الأجيزة كبعضيا البعض

الإنساف : في معرض حديثة عف التحميؿ النفسي إلى القكؿ بأف (فركـ)مما حدا ب . لصحتو النفسية

يجد نفسو أماـ طريقتيف، إما الإشباع التاـ لغريزتو، كمف ثـ الحياة البربرية أك إحباط جزئي ليا كمف 

 (1981،الغفارعبد ) ثـ النمك الثقافي



أما الاتجاىات الحديثة لمتحميؿ النفسي فقد ربط أصحابيا بيف الصحة النفسية أك الشخصية السكية، 

دراؾ الذات أك  كبعض المفاىيـ الأخرل، كالتكجو المنتج كالحب عند فركـ، كالإبداعية عند رانؾ، كا 

أر يكسكف، أف تحقيؽ مطالب الأنا عبر مراحؿ النمك النفسي  ىكرني، بينما أكضح معرفتيا عند

الاجتماعي كخلبؿ عممية التنشئة ىك الذم يحقؽ الصحة النفسية كىذه المطالب ىي الثقة في العالـ 

الخارجي كالثقة في النفس كالاستقلبلية كالمبادأة كالمقدرة عمي الإنجاز، كالإحساس باليكية كتقدير 

. (1992، كالشخصالقريطي) الذات، كالمقدرة عمي الإنتاج كتكامؿ الأنا

كأشارت مدرسة التحميؿ النفسي إلي استخداـ العديد مف الميكانزمات الدفاعية التي غالبان ما نجد الآباء 

كالأميات يتعاممكف بيا لا شعكريان مع المكاقؼ الضاغطة التي يفرضيا كجكد طفؿ معاؽ، حيث 

يسبب قدكـ الطفؿ المعاؽ مشكلبت نفسية كاجتماعية لأسرتو فعندما يكتشؼ الكالداف إعاقة طفميما 

يصاباف باليـ كالغـ، كينتابيما الخكؼ الزائد عمي مستقبمو، كيعانياف مف قمؽ التردد بيف الأمؿ في 

(. 1993الأشكؿ، )العلبج كاليأس مف الشفاء 

، مؤشرات الصحة النفسية كالتي تعني فاعمية الأنا السكية في كؿ مف الثقة (1991)كيمخص إنجمر 

في حيف تمثؿ مؤشرات سكء . كالحكمة، الإنتاجية، الألفة، تشكؿ اليكية، الإنجاز، المبادرة، الاستقلبلية

الاعتمادية كالخجؿ ، الصحة النفسية في النقيض مف ذلؾ كتشمؿ انعداـ الثقة في الذات كالآخريف

الشعكر بعدـ الكفاية كعدـ القدرة عمى ، المعاناة مف مشاعر الذنب كفقداف ركح المبادرة، كالشؾ

. كاليأس، الرككد، العزلة، فقداف اليكية كاضطراب الدكر، الإنجاز

 

 النظرية السموكية : ثانياً 

يشير ركاد النظرية السمككية إلى أف الصحة النفسية عممية مكتسبة عف طريؽ التعمـ كالخبرات التي 

كأف السمكؾ الصحيح يشتمؿ عمى خبرات تشير إلى كيفية الاستجابة لتحديات الحياة ، يمر بيا الفرد



 أف الصحة Skinnerكسكنر  ، Watsonكيرل كاطسكف . كالتي سكؼ تقابؿ بالتعزيز أك التدعيـ

النفسية لا يمكف ليا أف تنمك عف طريؽ الجيد الشعكرم كلكنيا تتشكؿ بطريقة آلية عف طريؽ 

(. 1991إنجمر،)تمميحات البيئية أك إثاباتيا 

 الصحة النفسية تعد نتاجان لعممية التعمـ كالتنشئة، كىي تكمف في اكتساب الفرد عادات كبذلؾ فإف

. مناسبة، كفعالة، تساعده في التعامؿ مع الآخريف، كفي مكاجية مختمؼ المكاقؼ التي يتعرض ليا

أك عف تعمـ . كينتج الاضطراب الانفعالي الاجتماعي عف الفشؿ في تعمـ أك اكتساب السمكؾ المناسب

أساليب سمككية غير مناسبة، أك مكاجية الفرد لمكاقؼ صراعية نفسية تستمزـ تمييز أك اتخاذ قرارات 

. (1981،الغفارعبد ) يشعر أنو عاجز عنيا

كركز السمككيكف عمي الطرؽ التي بكاسطتيا يتعمـ الأفراد كيؼ يتأقممكف مع ردكد فعؿ الضغكط في 

مكاقؼ معيشية كربما الناس يككف لدييـ ردكد فعؿ تجاه مكاقؼ محددة بالخكؼ كالقمؽ، لأف ىذه 

المكاقؼ تسبب لدييـ الأذل، أك كانت مؤذية لمضغط في الماضي، كبعض المخاكؼ غير المبررة 

كتطكرت خلبؿ ىذه الظركؼ، كعمي سبيؿ المثاؿ فاف الشخص الذم كادت أف تزلؽ سيارتو بالقرب 

(. 1990ىميجارد، )مف حافة جبؿ، ربما يتذكر ذلؾ القمؽ كؿ كقت يككف فيو في مكاف مرتفع 

كتشير المدرسة السمككية إلي أف تكقعات الآباء لأطفاليـ المعاقيف تحبط مف عدـ مقدرتيـ عمي 

النجاح في تحقيؽ صحة التكقعات، كتعتبر الإعاقة مف كجية نظر السمككية مثيرات متكاصمة عمي 

الآباء لتخمؽ حالة مستمرة مف الضغكط النفسية التي تحتاج إلي استجابات متكررة تؤدم إلي استيلبؾ 

. طاقة الجسـ كعدـ تحقيؽ التكازف الجسدم كالنفسي

 

  ةالإنسانيالنظرية : ثالثاً 



أف الصحة النفسية تتمثؿ في تحقيؽ الفرد لإنسانيتو ق النظرية ماسمك كركجرز كيرم أصحاب ىذ

تحقيقان كاملبن كمف المؤشرات الدالة عمي ذلؾ مدم ما يمارسو الفرد مف حرية، كمدم إدراكو ليذه 

الحرية كحدكدىا، كتحممو لمسؤكلياتيا، كمقدرتو عمي التعاطؼ مع الآخريف كحبيـ، كالتزامو بالقيـ 

العميا كالحؽ، كالخير، كالجماؿ، كالإحساس بالطمأنينة، كالانتماء، كتقبؿ الذات، كتحقيؽ إمكانات 

كأف الإنساف كائف فعاؿ يستطيع حؿ مشكلبتو كتحقيؽ التكازف . (1981، الغفارعبد ) الفرد كأىدافو

كأنو ليس عبدان لمحتميات البيكلكجية كالجنس كالعدكاف كما يرل فركيد أك لممثيرات الخارجية كما يرل 

(. 1993عبد المطيؼ، )السمككيكف 

كيشير ركجرز إلى أف الأفراد الذيف يعانكف مف سكء الصحة النفسية يعبركف عف بعض الجكانب التي 

كأف سكء الصحة النفسية يمكف ، تقمقيـ فيما يتعمؽ بسمككياتيـ غير المتسقة مع مفيكميـ عف ذكاتيـ

، أف يستمر إذا ما حاكؿ الأفراد الاحتفاظ ببعض الخبرات الانفعالية بعيدان عف مجاؿ الإدراؾ أك الكعي

كتتبعثر ، أك تكحيدىا كجزء مف الذات التي تتفكؾ، كينتج عف ذلؾ استحالة تنظيـ مثؿ ىذه الخبرات

كىذا مف شأنو أف يكلد مزيدان مف التكتر كالأسى كسكء الصحة النفسية ، نظران لافتقاد الفرد قبكلو لذاتو

(. 1991،إنجمر)

 

الصحة النفسية في الإسلام : رابعاً 

لقد اىتـ القرآف الكريـ بالنفس البشرية كعكامؿ صلبحيا كفسادىا بؿ جاءت الرسالة الإسلبمية برمتيا 

مكجية ليذه النفس لكي تستعد في الداريف الدنيا كالآخرة، يقكؿ كماؿ مرسي في تعقيبو عمي تعريفات 

:  الصحة النفسية باعتبارىا مرادؼ لمسعادة



إف السعادة التي تدؿ عمي الصحة النفسية ليس في ممذات حسية، لكنيا في ممذات نحصؿ عمييا مف 

عمؿ ما يرضي الله، فيرضي عنا كيحبنا، كينير عقكلنا كقمكبنا كأبصارنا كأسماعنا، فنقبؿ عمي ما 

. (1988، مرسي)كالآخرة يقربنا منو، كنرضي بما قسمو لنا، فنسعد في الدنيا 

مف الاستعداد لأف " متساكيا" كلقد بيف القرآف الكريـ في كثير مف الآيات أف ىذه النفس تممؾ قدرا

كنَفْسٍ كمَا سَكَّاىَا " تككف نفسان معافاة كسميمة أك تككف نفسان مضطربة كمريضة حيث يقكؿ تعالي 

: ، كيقكؿ تعالي(10 - 7،الشمس) "فَأَليَمَيَا فُجُكرَىَا كتَقكَاىَا قَد أَفمَحَ مَفْ زَكَّاىَا، كقَد خَابَ مَفْ دَسَّاىَا 

مَّانَّا ىَدَيْنَاهُ السَّبِيؿ إمَّا شَاكِران إ" ، (10 ،البمد) "كىَدَينَاهُ النَّجْدَيفِ " (. 3،الإنساف) " كَفُكرَا كا 

كيعتبر الإماـ سيد قطب رحمو الله الآيات سالفة الذكر أنيا قاعدة النظرية النفسية للئسلبـ كيضيؼ 

أف الإنساف يمتمؾ مف الإرادة كحرية الاختيار ما يجعمو أف يستجيب لتكجييات الكاقع ككؿ العكامؿ 

الخارجية عف نفسو بالطريقة التي يشاءىا، كبالقدر الذم يريده فاف ىك استخدـ ىذه الإرادة في تزكية 

نفسو كتطييرىا، كتنمية استعداد الخير فييا، كتغميبو عمي الشر فقد أفمح، كمف أظمـ ىذه القكة كخبأىا 

. (1988، قطب)خاب كأضعفيا فقد 
 (القوة الشهوانية)وال فة ،  (القوة الغضبية)والشجاعة ، (القوة الناطقة)الحكمة : قوى النفس ثلبث وىي أن ( 1993 نجاتي،)ومسكو و  (1956 ، الغزالي)و رى

 القوى كون بحسب ع د قوى النفس، ثم تح ث عن ىذه الصحة النفسية وأن مستوى ، قوى النفس الثلبثالناشئ بين ق اتفبأنها الا الصحة النفسية الغزالي و  رف
و  ني من نسبة .  السواء والكمالالثلبث باعت الذا ونسبة ب ضها إلى ب ض فضيلة ىي كمالذا وتمامها وىي فضيلة ال  الة والتي  صل الفرد بها إلى مستوى عالٍ من

. في القوة الغضبية والقوة الشهوانية وأن تقوم قوة ال قل بضبط عملهما وتنظيمو (الحكمة)الناطقة ب ضها إلى ب ض أن ال  الة تتحقق عن ما تتحكم قوة ال قل 

والجور وتن رج ضمن وتحت ىذه الأجناس أنواع كثيرة وأشخاص ىذه الأنواع أمراض ، والجبن، والشر، وفي الدقابل فإن أض اد ىذه الفضائل الأربع أربع أ ضاً وىي الجهل
. (1993، نجاتي)الصحة النفسية من سوء كثيرة وضروب ، والغضب، نفسانية كثيرة تح ث منها أمراض كثيرة كالخوف والحزن

و كون بذلك ال لماء الدسلمين ق  سبقوا علماء النفس الد اصر ن بحيث تتقارب ىذه الدركبات مما دعا لو فرو   في نظر ة التحليل النفسي من أن الشخصية تنمو بشكل 
  .Super Ego والأنا الأعلى Id وتوجو بشكل جي  عمل كل من الذو Egoعن ما تضبط الأنا وتحقق أعلى مستوى من الصحة النفسية سوي 

العلبقة بيف الجسـ كالنفس كأف كلب منيما يؤثر كيتأثر بالآخر، كقد استخدـ كما أف ابف سينا أدرؾ 

. ابف سينا أسمكب التداعي الحر أك الطميؽ، قبؿ أف يعتمده فركيد المنيج الأساسي لمتحميؿ النفسي

كقد عرؼ ابف سينا قيمة ردكد الفعؿ الانفعالية في الكشؼ عف الجكانب ذات الدلالة الخاصة عند 

. (1997، كفافي)مريض الصحة النفسية



 

 مراجعة الأبحاث المتعمقة بالبحث  2.3
الإعاقات وخاصة السم ية وعلبقتها بمتغيرات الصحة النفسية موضوع تناولت  ست رض الباحث في ىذا الجزء ال راسات السابقة التي تمكن من الحصول عليها والتي 

 :ال راسة بشكل مباشر أو غير مباشر ل ى الوال  ن أو الأطفال الد اقين أنفسهم، و صنف الباحث ىذه ال راسات وفقاً للمحاور التالية

: دراسات تناولت الإعاقة وعلاقتيا بمتغيرات الدراسة: أولاً 

. دراسات تناكلت بعض متغيرات الدراسة لدل الأطفاؿ المعاقيف (أ

. دراسات تناكلت بعض المتغيرات لدل أسر الأطفاؿ المعاقيف (ب

: دراسات تناولت الضغوط النفسية الناشئة عن الإعاقة: ثانياً 

. دراسات أجريت عمى أسر المعاقيف فقط (أ

. دراسات مقارنة بيف أسر المعاقيف كالعادييف (ب

 

: دراسات تناولت الإعاقة وعلاقتيا بمتغيرات الدراسة: أولاً 

. دراسات تناولت بعض متغيرات الدراسة لدى الأطفال المعاقين (أ

: (Kentish. et al., 2000  )دراسة كينتش وآخرون

كىدفت ىذه الدراسة إلى دراسة تأثيرات ". تأثيرات الطنيف النفسية عمي الأطفاؿ المصابيف بو"بعنكاف 

طفلبن مف مرضى  24كاشتممت عينة الدراسة عمى . الطنيف النفسية عمى الأطفاؿ المصابيف بو

 لدييـ ضعؼ في السمع، كتركز ىذه الدراسة ( %50) كطبيعيمنيـ ذك سمع ( %50)الطنيف 

عمى الأطفاؿ مف مرضى الطنيف كذلؾ نظران لأف غالبية الدراسات تركز عمى البالغيف مف مرضى 

الطنيف، رغـ أف الأبحاث تمقى الضكء عمى ظيكر الطنيف لدل الأطفاؿ إلا أنو ما زاؿ ىناؾ القميؿ 

. مف البيانات عف تأثيراتو عمييـ مف الناحية النفسية



كتكصمت الدراسة الحالية إلى أف الطنيف لو تأثير كاضح عمى حياة الأطفاؿ، كأف المشكلبت النفسية 

 لدل البالغيف، حيث يعد الأرؽ كالضغكط النفسية، التي يسببيا الطنيف للؤطفاؿ مثؿ التيكالسمككية 

 المشكلبت النفسية الأساسية المرتبطة بالطنيف عند الأطفاؿ، كيككف ىيكمشكلبت الانتباه كالسمع، 

 للؤطفاؿ، كأف ىناؾ فركقان بيف الأطفاؿ مرضى الطنيف مف ذكل الدراسيبدكره ذك تأثير عمى الأداء 

، كبيف الأطفاؿ مف ذكل ضعؼ السمع، حيث كاف الطنيف أكثر تأثيران كيرتبط الطبيعيالسمع 

 . السمعفيبمستكيات عالية مف القمؽ لدل الأطفاؿ الذيف يعانكف مف الطنيف دكف ضعؼ 

 

 (:Erlandsson & Hallberg, 2000 )دراسة إيرلاندسون وىاليبرج 

كىدفت الدراسة لمكشؼ عف مستكل جكدة الحياة لدل ". جكدة الحياة لدم مرضي الطنيف"بعنكاف 

 122كتككنت عينة الدراسة مف . مرض الطنيف، كمدل تأثير الطنيف عمى الإحساس بجكدة الحياة

كاستخدمت الدراسة اختبار لقياس جكدة الحياة . مريضان مف الذيف يحضركف لعيادة السمعيات

. كاختبارات سمعية لقياس شدة الطنيف

ف كاف أكثر لدل البالغيف،و كتعد  تكصمت الدراسة إلى أف الطنيف ينتشر في كؿ الفئات العمرية كا 

كأف الطنيف لو تأثير شديد في القدرة عمى إقامة حياة طبيعية، كأف ( %1 – 0.05)نسبة انتشاره مف 

: ىي، كىذه المتغيرات الستة (%65)متغيرات داخمية في جكدة الحياة قد تغيرت كضعفت بنسبة   6

ضعؼ التركيز كالانتباه، الشعكر بالاكتئاب، الاتجاىات السمبية نحك الحياة، الحساسية الزائدة 

للؤصكات، التأثير عمى عممية السمع، كاستمرار الطنيف لفترات طكيمة، كأف أقصر فترات الطنيف 

كأف  ة بيف الطنيف كالصداع،رتباطيكأف ىناؾ علبقة إ،  الأكثر تأثيران عمى جكدة الحياةىياستمراران 

 .ذلؾ ينعكس سمبان عمى إحساس المريض بجكدة الحياة

 



(: Yardley. et al., 2001 )دراسة ياردلى وآخرون 

، كالتي ىدفت إلى دراسة "اضطراب اليمع كرىاب الأماكف العالية المصحكب بالدكار"بعنكاف 

 ت اليمع كرىاب الأماكف العالية المصحكب بالدكار، ككذلؾ دراسة نسبة انتشار اضطراباتاضطرابا

شدة الطنيف كالدكار، : كاستخدمت الدراسة عدة مقاييس. اليمع كالرىاب لدل مرضى الطنيف كالدكار

كقياس الاتزاف، كمقياسان لقياس نكبات اليمع، كأخر لقياس الرىاب كخاصة رىاب الأماكف العالية 

.   مريضان بالطنيف كالدكار128كتككنت عينة الدراسة مككنة مف . الاجتماعيكالرىاب 

 اليمع مرتفعة ككانت ت أفراد العينة تقريبان كانت لدييـ اضطراباثمثيأف : كتكصمت عينة الدراسة إلى

 الإغماء كالغيبكبة كرىاب الأماكف فيمرتبطة بشكؿ دائـ بالطنيف كالدكار، كىؤلاء حققكا معدلان أعمى 

، كأف احتمالية الكظيفيالعالية كعدـ القدرة عمى أداء العمؿ بشكؿ جيد مما يصؿ إلى حد العجز 

 . كالبعد عف الأماكف العامةالاجتماعي يرتبط بشكؿ كاضح بالرىاب فجائيالتعرض لمنكبات بشكؿ 

 

(: McCombe. et al., 2002)دراسة ماك كومب وآخرون 

، " المرتبط بشدة نكبات الطنيف كالدكارالنفسيتحديد مستكيات المشكلبت النفسية كالتقييـ "بعنكاف 

كىدفت الدراسة إلى تحديد العلبقة بيف بعض المشكلبت النفسية كشدة نكبات الطنيف كالدكار لدل 

كاستخدمت الدراسة عدة مقاييس سمعية لقياس شدة النكبات كالاتزاف كأخرل نفسية . المعاقيف سمعيان 

.  مريضان بالطنيف كالدكار216كتككنت عينة الدراسة مف . لقياس الضغكط النفسية كجكدة الحياة

 حياتيـ مف في كقت ما في المجتمع عانكا فيأف ما يزيد عف ثمث البالغيف : كتكصمت الدراسة إلى

مف البالغيف يعانكف مف الطنيف بشكؿ مرتفع الأمر ( %1)الطنيف الخفيؼ بشكؿ عابر، كأف أقؿ مف 

 يؤثر عمى جكدة الحياة لدييـ كيشكؿ ضغطان نفسيان عمييـ كيرتبط بالشعكر بالإحباط كالقمؽ الذم

 .كالاكتئاب، كما أشارت النتائج إلى أف العكامؿ النفسية تمعب دكران ميمان لدل مريض الطنيف كالدكار



 

 (:,.Monzani et al 2001)دراسة مونزانى وآخرون 

كىدفت إلى تقييـ مستكل جكدة الحياة لدل مرضى ". تقييـ جكدة الحياة لدل مرضى الدكار"بعنكاف 

 مريضان بالدكار، كالمجمكعة الضابطة 206ككانت المجمكعة التجريبية في عينة الدراسة . الدكار

كاستخدمت الدراسة استبياف الدكار، كمقياس القمؽ كمقياس الاكتئاب، .  فردان مف الأصحاء86عددىا 

.  كاستبيانان لقياس جكدة الحياة

ليس ىناؾ ارتفاع كاضح عمى مقاييس القمؽ كالاكتئاب لدل الإناث سكاء : كتكصمت الدراسة إلى أنو

ترتبط بالإعاقة  ممف تعانيف مف الدكار أك ممف لا تعانيف منو، كأف الخكؼ مف الإصابة بالدكار

كالعجز الممحكظ لدل المرضى، كلذلؾ تتشكؿ لدييـ إعاقة قد تككف أقكل ممف يعانكف بالفعؿ مف 

الدكار، كذلؾ ينعكس بشكؿ أك بآخر عمى الإحساس بجكدة الحياة كيؤثر عمى إدراؾ قيمتيا لدل 

. المرضى

 

 

: دراسات تناولت بعض المتغيرات لدى أسر المعاقين (ب

 (:Raviv, 1983&  Margrit  )رافيف و دراسة مارجريت

سر الأطفاؿ أكضع تصكر محدد لممناخ الأسرل كديناميات العلبقات الأسرية داخؿ "بعنكاف 

ىدفت الدراسة إلى كضع تصكر محدد لممناخ الأسرل كديناميات العلبقات الأسرية داخؿ ك". المعاقيف

 أمان مف أميات الأطفاؿ المعاقيف إعاقات 67مف تألفت عينة الدراسة ك. سر الأطفاؿ المعاقيفأ

قاـ الباحثاف ك.  مف أميات الأطفاؿ العادييف أمان 67مختمفة بالإضافة إلى مجمكعة أخرم قكاميا 

. بتطبيؽ مقياس العلبقات كالمناخ الأسرم عمي أفراد العينة



الدية أف المناخ الأسرل للؤطفاؿ المعاقيف كاف يتسـ بتزايد الضغكط الك ككشفت الدراسة عمي 

كما الأفراد،  كعدـ إتاحة الفرصة لقياـ علبقات قكية كحميمة في التفاعلبت بيف الأسرية، كالمشاكؿ

 نتيجة لكجكد طفؿ معاؽ في كالترفيو،أنو لا يساعد عمي نمك الاستقلبلية كلا يتيح فرص لمتركيح 

 أكثر إيجابية كتشجيعان عمي كالذم كافكذلؾ عمي عكس المناخ الأسرم للؤطفاؿ العادييف الأسرة، 

 .فيوقياـ العلبقات القكية كالنمك كالاستقلبلية كأنشطة التركيح 

 

 (:,Reichle 1987)دراسة ريتشل 

إلى الكشؼ عف مدم كىدفت . مدم تأثير كجكد طفؿ معاؽ في الأسرة عمي أدائيا الكظيفي"بعنكاف 

 كالأساليب التكيفية التي تتبعيا تمؾ الكظيفي ليا، ءداالأتأثير كجكد طفؿ معاؽ في الأسرة عمي 

 مف أميات الأطفاؿ  أمان 144مف قد تألفت العينة  ك.الأسر لمتكافؽ مع كجكد طفؿ معاؽ فييا

استخدمت الباحثة مقياس أداء المياـ أك ك.  سنكات6عف المعاقيف كغير المعاقيف مما تقؿ أعمارىـ 

 كتـ تطبيؽ ىذه المقاييس مف خلبؿ المقابمة الشخصية النفسية،الكظائؼ الأسرية كمقياس الضغكط 

. مع الأميات مف أفراد العينة

أف الأميات المطمقات ىف أكثر الأميات معاناة مف الضغكط الناجمة الدراسة عمي كشفت نتائج ك

عف كجكد طفؿ معاؽ لدييف مما جعميف أكثر الأميات معاناة مف الضغكط الناجمة عف كجكد طفؿ 

 مقارنة بغيرىف مف أميات الأطفاؿ المعاقيف الاكتئابمعاؽ لدييف مما جعميف أكثر عرضة للئصابة 

تبيف أيضان أف أميات الأطفاؿ المعاقيف يحظيف بقدر أكبر مف المساعدات المادية المتزكجات، كمف 

مف المؤسسات الاجتماعية مقارنة بأميات الأطفاؿ العادييف أم أف الدعـ الاجتماعي كالنفسي المقدـ 

 .ليـ لـ يكف عمي المستكم المطمكب

 

 (: ,McDonald 1988 )دراسة مكدونالد



 والأطفال الد اقين والأسرة ككل والتي تؤثر في ق رة الأسرة علي مواجهة الدصاعب الدتًتبة علي وجود طفل م اق الآباءال وامل الدختلفة ل ي كل من : عنوان ال راسة
 وال لبقة بين الوال  ن ونوعية الأسرة، وحجم الوال  ن، وعمر والشخصية، الوال  ة نحو احتياجات الطفل الاجتماعية اتتجاهوى فت ال راسة للت رف على الا. فيها

لل عم الأسرى وىو برنامج ف ال  قيس جودة  ( T-Double Abcx )نموذج  تاستخ م و.الخ مات التي تق م للطفل الد اق وم ي جودتها وف اليتها
 وأن ىذا النموذج  صنف التوافق الأسرى ما قبل الد اق، و ق م خطوات ف الة للت امل السوي للؤسرة في كيفية الت امل مع الد اق،ال لبقات الأسر ة في الت امل مع 

 ودرجة ق رة التوافق، و ق م نموذجاً جاىزاً لذذه الأسرة لاحتواء الأزمة الناشئة عن وجود طفل م اق في الأسرة حسب نوع الدصاعب،  وق رتها علي مواجهة ،الص مة
  .الأسرة علي مواجهة الدصاعب

أن دعم الأسرة كقالب متًابط الوال  ن، و والدبرمج للطفل الد اق  سهم بشكل ف ال في خفض الضغوطات النفسية ل ي القوي، الوال يأن ال عم  نتائجالأظهرت و
 .الد وقين كذلك دعم الأص قاء مرتبط بشكل جوىري بمستو ات مت نية من الضغوط النفسية ل ي آباء وأمهات الد اق،لاحتياجات الطفل 

 

 (:1991)دراسة شعيب 

كىدفت إلي . دراسة لمشاعر القمؽ كالعصابية لدم الأميات لأطفاؿ معكقيف كغير معكقيف"بعنكاف 

أجريت عمي عينة قكاميا  و.الكشؼ عف مشاعر القمؽ لدم الأميات لأطفاؿ معكقيف كغير معكقيف

 أـ 13 أـ لأطفاؿ مصابيف بفقد البصر، 15 أـ لأطفاؿ مصابيف بإعاقة سمعية، 18 أـ شممت 65

كاستخدمت .  أـ لأطفاؿ عادييف150لأطفاؿ متخمفيف عقميان، كاستخدـ الباحث أيضا عينة قكاميا 

الدراسة مقياس القمؽ الصريح مف إعداد الباحث، كمقياس الاكتئاب إعداد ماريا ككفاكس، كمقياس 

. العصابية، مشتؽ مف اختبار الشخصية إعداد آيزنؾ

كتكصمت الدراسة إلي أف أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان، بصريان، فكريان، لدييـ زيادة في درجة القمؽ 

عف أميات الأطفاؿ العادييف كأنيف أكثر إحساسان بأعراض الاكتئاب عف الأميات السكيات 

، كأف أميات الأطفاؿ المعكقيف سمعيان، كالمتخمفيف عقميان لدييـ ارتفاعان في درجة القمؽ عف (العاديات)

 .أميات الأطفاؿ العادييف

 

 (: (Desselle, 1994 دراسة ديسيل 

العلبقة بيف أساليب التكاصؿ التي يستخدميا الآباء كتقدير الذات لدم أبنائيـ الصـ " بعنكاف 

تيدؼ ىذه الدراسة إلى الكشؼ عف طبيعة العلبقة بيف أساليب : ىدؼ الدراسة". كضعاؼ السمع

: عينة الدراسة. التكاصؿ التي يستخدميا الآباء كتقدير الذات لدل أبنائيـ الصـ كضعاؼ السمع



 19-13 مراىقان أصمان كضعيؼ السمع ممف تتراكح أعمارىـ ما بيف 53كتككنت عينة الدراسة مف 

سنة، بالإضافة إلى أباء ىؤلاء الصـ، كقد تمت مجانسة أفراد الدراسة مف حيث درجة الإعاقة 

إعداد )استخدمت الدراسة عدة أدكات منيا القائمة المعدلة لتقدير الذات : أدكات الدراسة. كالذكاء

. ، كاستبياف التكاصؿ، كاختبار الذكاء لستانفكرد(كيمير

كتكصمت النتائج إلى كجكد علبقة مكجبة بيف أساليب التكاصؿ كتقدير الذات لدل المراىؽ ذكل 

قراءة الشفاه، لغة )الإعاقة السمعية، إذ تبيف أف أبناء الآباء الذيف يستخدمكف أكثر مف أسمكب 

مع أبنائيـ ذكل الإعاقة السمعية، كانكا أكثر تقديران لذكاتيـ كتقبلبن للآخريف  (الإشارة، التكاصؿ الكمى

كذلؾ عمى عكس أبناء الآباء الذيف يستخدمكف مجرد كسيمة كاحدة فقط مع أبنائيـ المعاقيف سمعيان 

فقد كانكا أقؿ تقديران لذكاتيـ، ككمما كاف الآباء أكثر معرفة بأساليب التكاصؿ مع أبنائيـ الصـ أدل 

ذلؾ إلى شعكر الأصـ كضعيؼ السمع بأنو مقبكؿ اجتماعيان، كأف ىذه الإعاقة مجرد ضعؼ في 

. إحدل الحكاس، كيمكف التغمب عمييا باستخداـ كسائؿ معينة

 

 (:Alice, 1994 )دراسة أليس

". اتجاىات كدكر أكلياء أمكر الأطفاؿ المعكقيف سمعيان كالخبراء المينييف نحك التدخؿ المبكر"بعنكاف 

ىدفت الدراسة إلى معرفة اتجاىات كدكر أكلياء أمكر الأطفاؿ المعكقيف سمعيان كالخبراء المينييف ك

ثر ذلؾ في تحسيف عمميات تفاعؿ الأطفاؿ الصـ بأفراد المجتمع كالتكيؼ مع أنحك التدخؿ المبكر، ك

 مكظفان في مراكز للؤطفاؿ 142ك  أبان كأمان  168قاـ الباحث باستطلبع آراء  ك.الظركؼ المختمفة

 . الصـ

أف الأسمكب التقميدم للآباء كالأميات ىك التزاـ السككت كالصمت عند كتكصمت نتائج الدراسة إلى 

قدكـ المكظفيف المتخصصيف إلى المنزؿ دكف أف يككف ىناؾ أم نكع مف التدخؿ أك إعطاء الآراء 



ف ىذا الأسمكب كاف لو أثر في إقلبؿ حالات التفاعؿ إ الذ. حكؿ طبيعة أطفاليـ كأنماط سمككيـ

 . الطفؿ لمعزلة كالانطكاءالمجتمع كتييئةللؤطفاؿ الصـ مع أفراد 

 

 (:1996)ة دراسة البداين

ىدفت ك". مدم تقبؿ الإعاقات كقياس المسافة الاجتماعية بيف المعاقيف في المجتمع الأردني"بعنكاف 

 ،إلى معرفة مدل تقبؿ الإعاقات كقياس المسافة الاجتماعية بيف المعاقيف في المجتمع الأردني

كمقارنة تقبؿ الإعاقات في ، ثر متغير الجنس كالمستكل الأكاديمي في النظرة للئعاقةأكمعرفة 

كقد طكرت كمشاركة،   مشاركان 433 مف كتككنت عينة الدراسة. المجتمع الأردني مع جنسيات عالمية

.  أداة مناسبة لخدمة أغراض ىذه الدراسة
التخلف )أن الإعاقات الظاىرة و.  ذات دلالة إحصائية في تقبل الإعاقاتاً ن ىناك فروقأأن ىناك ع م تقبل بشكل عام للئعاقات، ووتوصلت نتائج ال راسة إلى 

 في قبول الإعاقات ل ى الجنسين ت زى للجنس والدستوى اً أن ىناك توافق، وكانت أكثر الإعاقات رفضاً ل ينة ال راسة (الشلل ال ماغي  النفسي،ض، الدرال قلي
 .الأكاديمي

 

: دراسات تناولت الضغوط النفسية الناشئة عن الإعاقة: ثانياً 

: دراسات أجريت عمى أسر المعاقين فقط (أ

(: 1993 )دراسة جبريل

ىدفت ك". تقدير الأطفاؿ لمصادر الضغط النفسي لدييـ كعلبقتيا بتقديرات آبائيـ كأمياتيـ"بعنكاف 

لمستكم الضغط النفسي لدم  فركؽ بيف تقدير الكالديف كتقدير الأطفاؿلمكشؼ عف كجكد الدراسة 

تألفت عينة الدراسة ك .المستكمالأطفاؿ الذككر كالإناث في ترتيب مصادر الضغط النفسي مف حيث 

. كالجنس طمبة كطالبات الصفيف الخامس كالسادس مكزعيف بالتساكم حسب الصؼ  مف280مف 



كاستخدمت الباحث مقياسان لمضغط النفسي للؤطفاؿ مف إعداد الباحث كما استخدـ المتكسط الحسابي 

  ".ت"كالانحراؼ المعيارم كاختبار 

تقدير الأطفاؿ لمستكم الضغط ك الآباءكجكد فركؽ ذات دلالة بيف تقدير  تكصمت نتائج الدراسة إلىك

كجكد فركؽ بيف تقدير ، باء أقؿ مستكم مف تقدير الأبناءلآالنفسي لدم الأطفاؿ حيث كاف تقدير ا

عدـ كجكد فركؽ بيف الأطفاؿ الذككر الأطفاؿ، الأميات كتقدير الأطفاؿ الذككر لمضغط النفسي لدم 

 .النفسيكالأطفاؿ الإناث في ترتيب الضغط 

 

 (:1994)ي دراسة ممكوش  ويحي

  إليىدفت الدراسةك". الضغكط النفسية كالدعـ الاجتماعي لدم آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف"بعنكاف 

 كبعض جكانب الدعـ الاجتماعي المتكفر  أسر الأطفاؿ المعاقيفالضغكط النفسية التي تكاجو فيـ

 كأمان مف آباء الأطفاؿ المعاقيف كأمياتيـ في مدينة عماف  أبان 166عمى عينة الدراسة اشتممت ك .ليـ

 كاستخدمت الدراسة مقياس الضغكط .ىـ في مؤسسات خاصة لمعناية بالإعاقةءالذيف كضعكا أبنا

 ترجمة  Barbara and Alenaeالنفسية مف إعداد الباحثيف، كمقياس الدعـ الاجتماعي لباربرا كاليني

.  لمعالجة بيانات الدراسة" ت"، كاختبار2كتعريب الباحثاف كاستخدما المتكسط الحسابي كاختبار ؾ

النفسية، مستكم مرتفع مف الضغكط يعانكف مف أف آباء الأطفاؿ المعاقيف كأمياتيـ  الدراسةكأظيرت 

الأطفاؿ، لـ تختمؼ درجة الضغكط عند آباء الأطفاؿ المعاقيف عف درجة الضغكط عند أميات ىؤلاء 

. كجكد علبقة إيجابية بيف درجة الضغكط لدم الكالديف كدرجة الدعـ الاجتماعي المقدـ ليما

 (:1994)وآخرون دراسة الحديدي 

استيدفت الدراسة التصدم لمكضكع ك". الضغكط التي تتعرض ليا أسر الأطفاؿ المعكقيف"بعنكاف 

 كمصادر الضغكط التي كحركيان،كبصريان  الضغكط التي تتعرض ليا أسر الأطفاؿ المعكقيف سمعيان 



التي تميز كؿ نكع مف أنكاع الإعاقة عف أىالي الأطفاؿ   عقميان الأطفاؿ المعكقيفيتعرض ليا أىالي 

 كمصادر الضغكط التي يتعرض ليا أىالي الأطفاؿ المعكقيف باختلبؼ فئة إعاقة المعكقيف،غير 

 أسرة لدييا أطفاؿ معاقيف عقميان، أك بصريان، أك حركيان 144 أسرة منيا 192كشممت العينة . أبنائيـ

 لمضغكط النفسية، Holroydكاستخدـ الباحثاف مقياس ىمركيد .  أسرة ليس لدييا أطفاؿ معكقكف48ك

كتحميؿ التبايف " ت"كقاما بتقنينو عمي البيئة العربية، كاستخدما أسمكب التحميؿ العاممي كاختبار

. لمكصكؿ الي نتائج الدراسة

أكضحت الدراسة أف ىناؾ فركقان ذات دلالة إحصائية في مستكم الضغكط النفسية بيف أسر ك

 الأسر تعرضان أكثرأف ، كالأطفاؿ المعكقيف مف جية كأسر الأطفاؿ غير المعكقيف مف جية أخرم

سر الأطفاؿ ألمضغكط النفسية ىي أسر الأطفاؿ المتخمفيف عقميان يمييا أسر الأطفاؿ المعاقيف سمعيان ؼ

 .بصريان المعاقيف حركيان فأسر الأطفاؿ المعاقيف 

 

 (:,Huang 1996)دراسة ىيونغ 

فحص نمكذج تركيبي لقدرة التحمؿ العائمي كمعرفة مدم تفيـ كؿ مف الآباء كالأميات لما "بعنكاف 

 الدراسة إلى فحص نمكذج تركيبي لقدرة التحمؿ العائمي كمعرفة تىدؼك". يخص متغيرات الدراسة

  زكجان 76مف تككنت عينة الدراسة  ك.مدم تفيـ كؿ مف الآباء كالأميات لما يخص متغيرات الدراسة

 معاقيف مف خلبؿ مسح ترابطي كتـ سحبيـ مف ( سنكات7 - 2)مف الآباء كالأطفاؿ ما بيف سف 

 كعيادات العناية الصحية مف منطقة ميدكيستركف كأشارت الدراسة الطفؿ، كمراكز رعاية ،المدارس

. إلى أف التقنية الطبية الحديثة زادت مف إمكانية حياة الأطفاؿ المعاقيف

دعـ اقتراحات نظريات التكيؼ كالتقييـ المعرفي لمضغكط، كأف قدرة التحمؿ لدم الدراسة إلي أظيرت ك

 كالتعامؿ الفعاؿ كالأداء العائمي أكثر مف الدعـ العائمية،العائمة كانت المتنبئ الأقكل لمضغكط 



دراؾ الدعـ الاجتماعي كالتعامؿ الفعاؿ بيف الآباء كاف مختمفان بشكؿ ذم ، كالاجتماعي أف تفيـ كا 

مغزل، كأف ثقافة الأبكيف كتشخيص الطفؿ طبيان كاف لو ترابط ذك مغزل مع قدرة العائمة عمي تحمؿ 

أف فيـ خصائص الآباء كالأطفاؿ التي تساىـ بشكؿ ، كالصعاب، كالدعـ الاجتماعي كالتعامؿ الناجح

كبير في تقييـ التكتر، كالتعامؿ الفعاؿ كالأداء العائمي فميا أىمية كبيرة لمممرضات في مساعدة 

 .فكالعائلبت التي لدييا أطفاؿ معكؽ

 

 (:Lobaugh, 1998  Landreth & ) ولوبوث دراسة لاندروث

ىدفت الدراسة إلى ك". مدم فاعمية برنامج إرشادم كعلبجي كتدريبي مككف مف عدة جمسات"بعنكاف 

الكشؼ عف مدم فعالية برنامج إرشادم كعلبجي كتدريبي مككف مف عدة جمسات يتـ تقديميا عمي 

 كالدم الطفؿ المعاؽ كفي زيادة تقبؿ ل عشرة أسابيع متتالية في خفض حدة الضغكط النفسية لدلمد

كتككنت عينة . الآباء لأبنائيـ المعاقيف كتأثير ذلؾ عمي التكافؽ الشخصي كالاجتماعي لمطفؿ المعاؽ

.  طفلبن مف ذكم الإعاقات المختمفة كآبائيـ16الدراسة مف 

كجكد تأثيرات كعكائد إيجابية لمبرامج الإرشادية كالتدريبية لآباء الأطفاؿ إلى نتائج الدراسة كتكصمت 

المعاقيف كاتجاىات تخفيض حدة الضغكط النفسية كزيادة تقبؿ الآباء لأبنائيـ المعاقيف مما ينعكس 

. الأطفاؿبصكرة إيجابية عمي تحسيف مستكم التكافؽ لدم ىؤلاء 

 

: دراسات مقارنة بين أسر المعاقين والعاديين (ب

 (: ,Roach 1984 )دراسة روتش 

كطبيعييف ف كفحص طبيعة الضغكط النفسية الاجتماعية لمعائلبت التي لدييا أطفاؿ معاؽ"بعنكاف 

 ىذه الدراسة إلى فحص طبيعة الضغكط النفسية الاجتماعية لمعائلبت تىدؼك".  نشاط مفرطكذكك



  طفلبن  20ممت عينة الدراسة آباء كأمياتتش كا. نشاط مفرطكطبيعييف كذككف كالتي لدييا أطفاؿ معاؽ

 كاستخدـ الباحث . مفرط النشاط يسكنكف في منطقة نيكيكرؾ طفلبن 20   طفلبن عاديان ك 20ك  معكقان 

. مقياس الضغكط النفسية

أف آباء الأطفاؿ المعاقيف ذكم النشاط المفرط يشعركف بالضغكط النفسية : ما يمينتائج اؿأكضحت و

ف المجمكعات العيادية قد أبمغت عف ضعؼ إ ؼالعادييف ككذلؾالاجتماعية أكثر مف آباء الأطفاؿ 

 الحماية، ككذلؾ فقد كانكا مفرطيف في العادييف، أكثر مف آباء الأطفاؿ مءصحي أك مزاج س

ككذلؾ ، كيشعركف بأنيـ تمقكا القميؿ مف الدعـ الاجتماعي، كأف لدم طفميـ صفات شخصية صعبة

ف بإبلبغيـ عف ألـ نفسي كبير بسبب سمكؾ الطفؿ م النشاط فقد كانكا متميزمفرطيف آباء الأطفاؿ إؼ

 .المسبب لممشاكؿ كأيضان لدييـ مزيدان مف نماذج التحكـ الأبكية

 

 (:,Sanders  1993)دراسة ساندرنس 

الفركؽ المكجكدة في الشعكر بالضغكط كالتكافؽ النفسي كالاجتماعي كالأسرم بيف أسر "بعنكاف 

ىدفت الدراسة الحالية إلى الكشؼ عف الفركؽ المكجكدة في ك". الأطفاؿ المعاقيف كالأطفاؿ العادييف

سر الأطفاؿ المعاقيف كالأطفاؿ أالشعكر بالضغكط كالتكافؽ النفسي كالاجتماعي كالأسرم بيف 

  .العادييف

قاـ الباحث بتطبيؽ مقياس العلبقات الزكجية كالمناخ الأسرم كمقياس الضغكط النفسية عمي آباء و

.  كأخكتيـالأطفاؿ المعاقيف

كجكد تأثيرات سمبية ناتجة مف الضغكط المترتبة عمي رعاية الطفؿ المعاؽ  كشفت نتائج الدراسة عفك

داخؿ الأسرة مما يؤدم إلى عدـ كجكد الكقت الكافي لممارسة الأنشطة الثقافية كالتركيحية لأفراد 

الأسرة، مما يؤدم إلى تزايد شعكر جميع أفراد الأسرة بالضغكط النفسية، كسيادة مناخ أسرم غير 



 التكافؽ مقارنة بالمناخ الأسرم السائد في غير الأطفاؿ العادييف الذم اتسـ بقدر أقؿ مف سيءسكم 

. الأسرةالضغكط كقدر أعمي مف التكافؽ الأسرم كالعلبقات الحميمة كالقكية بيف أفراد 

 

 (:,Dyson 1997  )دراسة ديسون

ىدفت ىذه الدراسة إلى الكشؼ عف ك". تأثير الإعاقات عمي مستكم الضغكط لدم الكالديف"بعنكاف 

آباء الأطفاؿ المعاقيف كغير المعاقيف كالتعرؼ عمى  الضغكط لدم لتأثير الإعاقات عمي مستك

طبيعة العلبقات كالتفاعلبت الأسرية كالأداء الكظيفي لمنسؽ الأسرل كدكر الدعـ الاجتماعي في 

تألفت عينة ك. تخفيؼ تمؾ الضغكط كمساندة الأسرة كمساعدتيا عمي القياـ بكظائفيا بصكرة طبيعية

استخدمت ك .مف آباء الأطفاؿ العادييف 32مف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف ك  30مف الدراسة 

. الدراسة مقاييس الضغكط النفسية كالتفاعلبت الأسرية

كجكد فركؽ دالة في الضغكط النفسية بيف آباء الأطفاؿ المعاقيف كالأطفاؿ  عف كشفت الدراسةو

العادييف حيث كاف آباء الأطفاؿ المعاقيف أكثر معاناة مف كثير بيف صكر الضغكط النفسية كالمادية 

سر الأطفاؿ المعاقيف نظران أكجكد الكثير مف الجكانب السمبية في التفاعلبت الأسرية داخؿ ، أيضان 

لأف كجكد الطفؿ المعاؽ يؤدم إلى اضطراب صكر التفاعؿ الأسرم كأساليب الرعاية الكالدية تتجو 

  .المعاؽإما إلى الرعاية الزائدة أك القسكة كالتعسؼ، خاصة تجاه الطفؿ 

 

"  عمي الدراسات السابقةتعميق" الخلاصة 2.3
قوم بالت ليق علي ىذه ي أن للباحثكان لا ب  و الأردن،خاصة في  ض ال ول ال ربيةعتركزت في بل ان الغرب بال رجة الأولى وبمن خلبل است راض الباحث لل راسات التي اطلع عليها تبين أن م ظم ال راسات 

: ع ةمباشر رغم اختلبف الدتغيرات و أى اف كل دراسة ورغم اتفاق الدوضوع ذاتو وما  نتج عنو من أعراض وأمراض نفسية بشكل ال راسات 

العينات : أولا



اختمفت الدراسات السابقة في تناكليا لمعينات فمنيا ما تناكلت عينة المعاقيف أنفسيـ كأخرل تناكلت 

. الأسر مف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف

كما في دراسة  ( طفلبن 24)كما اختمفت الدراسات في تناكليا لأحجاـ العينات فقد كانت أصغر العينات 

(. 1996)كما في دراسة البداينة  (433)، في حيف كانت أكبر العينات (2000)كينتش كآخركف 

جد دراسة كاحدة تتحدث بشكؿ مباشر عف م عمي ىذه الدراسات لـ كالإطلبعكمف خلبؿ المناقشة 

ىذا  كلـ يكجد دراسات في فمسطيف بخصكص ،لكالديفالنفسية ؿصحة اؿتأثير الإعاقة السمعية عمي 

 كنتيجة  حيث ىناؾ مكضكعات تخص إعاقات أخرم تحت عنكاف الضغكط النفسية للؤخكةالمكضكع،

 كلكف دراسات تخص مكضكع الدراسة حركيان،كجكد إعاقة أك الضغكط النفسية لمكالديف لممعاقيف ؿ

 الإطلبع مما أثار الباحث لمعمؿ عمي إنجاح ىذه الدراسة خاصة بعد تاـ،الحالية لا يكجد بشكؿ 

 كما أف الإطلبع عمى الدراسات السابقة ساعد .خلبؿ فترة الإعداد كقبؿ البدء بمكضكع الدراسة

الباحث في كضع الفرضيات الأساسية لمدراسة الحالية، كتحديد حجـ العينة كاختيار المقاييس 

. المناسبة

النتائج : ثانياً 

ف كجكد إعاقة في الأسرة ليا أثر بارز في حياة ىذه أغالبية الدراسات السابقة عمي  نتائج اتفقت

 ففي حالة الإعاقة البسيطة يصيب الأسرة انتكاسات عدة أقؿ درجة مستكم، مف أكثرالأسرة عمي 

 متعددة الإعاقات إما ثنائية الإعاقة  حالةكحدة مف كجكد إعاقة أخرم ذات مستكم عاؿٍ مف الشدة أك

 ,Oyer 1979)، دراسة آكير كآكير(1992 ،الخطيب)دراسة :  التاليةاتفقت الدراسات فقد أكثر،أك 

 & Oyer)  ،كلكـ – عدـ التكيؼ– الغضب – الاكتئاب –القمؽ  )ف الأسرة تصاب بحالات مف بأ 

. ( عدـ القبكؿ للئعاقة – الخجؿ – الصدمة–الذات 



( 1995 ،جبريؿ كآخركف)كدراسة  (1993 ،مكاكم)كدراسة  (1992 ،لمحديدم)كفي دراسة أخرل 

بأف الأعباء كالمشاكؿ النفسية التي تصيب الأـ أكثر مف المشاكؿ كالأمراض التي تصيب الأب اتفقت 

كىذا يأتي مف خلبؿ العلبقة القريبة التي تربط الأـ بطفميا إضافة إلى أف الأميات المطمقات أك 

المكاتي فقدف أزكاجيف ىف عرضة لممشاكؿ أكثر مف الأميات المتزكجات حيث تعاني معظميف مف 

. حالات الاكتئاب

يتضح أنو لا يكجد فركؽ بيف الأطفاؿ الذككر  (1993 ،جبريؿ) عمي دراسة الإطلبعكمف خلبؿ 

 مف أكثركالأطفاؿ الإناث في ترتيب الضغط النفسي ، حيث تعاني أسرة المعاقيف مف فئة الإناث 

الذككر مع اختلبؼ كحدة كنكع الإعاقة كذلؾ لأسباب مستقبمية تخص كؿ مف الذكر كالأنثى كما 

. مع تمؾ الإعاقةالكالديف  الأسرة ككيفية تعامؿ ليترتب عمي ذلؾ مف سمكؾ كما ينتج عنو لد

 الأثر دحيث تعبر ىذه الدراسة عف أف الإعاقة السمعية تع (1994 ،الحديدم كالخطيب)كفي دراسة 

الثاني مف الإعاقات حيث أف الإعاقة العقمية ثـ تمييا الإعاقة السمعية ك أثرىا عمي الأسرة كبيف ىذه 

. الإعاقات كبيف الإعاقات المتعددة كالمختمفة

عمي "  حيث تقكؿ ىذه الدراسة باف الإعاقة تؤثر سمبا(Farber ,1963 -1960)أما دراسة فاربر 

 المعاقيف كتفرض قيكد عمي مجريات الحياة كتسبب خلبفات أسرية مع الكالديف كتتجنب أخكةنمك 

 كىذا يأتي مف خلبؿ ترؾ الطفؿ دكف مشاركة اجتماعية السبب،الأسرة علبقات اجتماعية عدة ليذا 

كتركو في المنزؿ كحده كعدـ اصطحابو معيـ في منا سباتيـ الخاصة كالعامة حيث يؤثر سمبان عمي 

. حياة الطفؿ المعاؽ كمف ثـ ينعكس عمي الكالديف كالأسرة بأكمميا

حيث أكدت ىذه الدراسة عمي أف  (,Streuning & Rabkin 1976)رابكف ك كدراسة سترننج 

الأسر التي تعاني مف صعكبات مادية كظركؼ اجتماعية صعبة لدييا قابمية لمتدخؿ مف قبؿ أطراؼ 

أخرل كذلؾ لحاجتيا لذلؾ بعكس الأسر ذات المستكم العالي كىذا ما نلبحظو مف خلبؿ العمؿ في 



تطمب الخدمة مباشرة مف المؤسسة مع مطالب كخدمات " المؤسسات أيضا بأف الأسر الأقؿ كضعا

اجتماعية أخرم ، أما الأسر ذات المستكم العالي فتطمب الخدمة لممنزؿ في حاؿ المعرفة بكجكد 

. إعاقة لدييـ كاف ىناؾ أسر تخفي المعاؽ في المنزؿ لعدـ رؤيتو أيضا

 ياركلي كآخركف ك( ,Erlandsson & Hallberg 2000)كفي دراسة كؿ مف ايرلاندسكف كىاليبرج 

(2001 Yardley, et al,)ماؾ ككمب كآخركف  ك (2002 Mecombe, et al ,)، كؿ ىذه 

 مشاكؿ السمع لدم الإنساف كخاصة دلحإالدراسات تحدثت عف أمراض الدكار كالطنيف كىي مف 

لدم كبار السف حيث ترتبط نتائج الدراسات باليمع كالخكؼ مف الأماكف العالية كاجتمعت ىذه 

 كلدييـ ضغط نفسي ، الإحباط– الاكتئاب –ف المرضي يعانكف مف مشاكؿ ، القمؽ عمي أالدراسات 

 .دائـ

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 الفصل الثالث
 

المفاىيمي  الإطار 

 

 

 



 
 
 
 



الفصل الثالث 
 المفاىيميالإطار 

 

في ىذا الفصل تم الحديث بشيء من التفصيل عن متغيرات الدراسة وبخاصة الإعاقة السمعية لدى 

الأطفال فيبدأ بتعريفاتيا ومن ثم معدلات انتشارىا عالمياً وعربياً ومشكمة الإعاقة السمعية في 

قطاع غزة ومن ثم يستعرض نبذة تاريخية عن رعاية المعاقين سمعياً، وبعد ذلك يوضح الباحث 

. أسباب الإعاقة السمعية وآثارىا عمى الأسرة وعمى الخصائص الشخصية لمطفل المعاق سمعياً 

وفي الجزء الثاني من الإطار المفاىيمي نتطرق لمصحة النفسية من حيث التمييد والمفيوم 

والتعريفات الإيجابية منيا والسمبية ومفيوم الصحة النفسية بين السواء واللاسواء وينتيي الباحث 

. بالتعقيب عمي الإطار النظري

 

الإعاقة السمعية  3.1

إف البذكر الأكلى لمشخصية الإنسانية تغرس في السنكات الأكلي مف حياة الطفؿ أم في مرحمة ما 

قبؿ المدرسة فيذه المرحمة ىي مرحمة التشكيؿ كالتعديؿ كالنمك، مف خلبؿ التفاعؿ كالاحتكاؾ مع 

(. 1997، عبد الرحيـ) عناصر البيئة المحيطة بو

كيعتمد الطفؿ في ذلؾ التفاعؿ اعتمادان جكىريان عمي حكاسو حيث تأتيو مف خلبليا الأحاديث المتباينة 

التي تككف خبراتو بالإضافة إلى معمكماتو، لذا فاف الحرماف مف بعض ىذه الحكاس يؤدم لفقداف 

 (. Reilly, 1983)الكثير مف الخبرات التي يتمتع بيا الطفؿ الطبيعي



كلمسمع أىمية عظيمة في حياة الإنساف، إذ إنو يسمع عف طريؽ الكلبـ فيستطيع عف طريقو التفاىـ 

مع الناس، كيستطيع التعمـ كالتثقيؼ، كالتمييز بيف الكثير مف أحداث الحياة، كتحديد أماكف الأشياء 

مف حيث قربيا أك بعدىا دكف حاجة لمرؤيا كيميز بيف الأصكات فيحمي نفسو مف مصادرىا إذا كانت 

(. 1990، السيد)ضارة

ثلبثة  )كالأذف أداة السمع جياز شديد الحساسية يستطيع أف يحس بضغط اليكاء الذم تبمغ شدتو

كما أنيا تستطيع أف تسمع الأصكات الضعيفة جدان التي يحرؾ ضغط مكجاتيا  (ملبييف مف الجراـ

 (.1998، عبد الحي)غشاء طبمة الأذف مقداران يقؿ عف كاحد مميكف مف البكصة

 

 تعريفات الإعاقة السمعية 3.1.1
التعريؼ المغكم للئعاقة 

صرفو وحبسو، ومنو الت و ق، و الاعتياق،  وذلك إذا أراد أمراً فصرفو . رجل عوق، أي ذو ت و ق، وعاقو عن الشيء   وقو عوقاً . ت ني الإعاقة في لسان ال رب عوق
. صارف

 (ابف منظكر)الأمر الشاغؿ، كعكائؽ الدىر، الشكاغؿ مف أحداثو كالتعكؽ، التثبيط ىك العكؽ ك

( 18الأحزاب، ) "قد يعمـ الله المعكقيف منكـ" كقاؿ تعالي 
تعريؼ الإعاقة في التراث السيككلكجي 

عمي أنيا الحكاجز، كالعكائؽ، كالمتطمبات، كالضغكط البيئية ( ,Meyerson 1971)عرفيا مايرسكف 

(. 1992الحديدم كآخركف، )المفركضة عمي الشخص مف قبؿ البيئة بما فييا الأشخاص الآخركف

تعني ما ينتج عف أم حالة أك انحراؼ بدني أك انفعالي  (1992الشخص كالدمياطي،  )كعرفيا 

( 1999سميماف، )بحيث يكبح أك يمنع إنجاز الفرد أك تقبمو، كأنو يطمؽ عمي مثؿ ىذا الفرد معاؽ 

كعرفيا ىاشـ بأنيا ىي نقص النضكج الأدائي لمكظائؼ الحيكية المختمفة التي يستمزميا النمك البدني 

كالعقمي بدرجة تحد مف اكتساب المعدلات الطبيعية لمذكاء بكافة الجكانب، كتؤىؿ الكظائؼ الحركية 



كالحسية كالسمعية كالبصرية للؤداء الكظيفي الذم يتناسب مع السف الزمني عمي مدم سنكات النضكج 

(. ,2000أبك مصطفي)المختمفة 
تعريؼ الصمـ 

الأصـ بأنو ىك المعكؽ سمعيان الذم ميما كانت درجة التكبير المقدمة لو،  (,Stark 1974)يعرؼ 

لف يكتسب المغة عف طريؽ المعينات السمعية فيك يحتاج إلى أساليب تمكنو مف الاستيعاب دكف 

(. Stark, 1974)مخاطبة كلبمية أك ما يعرؼ بمغة الإشارة 

، الزراد)فيك الشخص الذم لا تؤدم حاسة السمع لديو كظائفيا للؤغراض العادية في الحياة : الأصـ

1990 .)

يقصد بالصمـ حدكث إعاقة سمعية عمي درجة مف الشدة، بحيث لا يستطيع معيا الفرد أف يككف 

(. 1999المقاني كالقرشي، ) قادران عمي السمع كفيـ الكلبـ المنطكؽ، حتى مع استخداـ معيف سمعي
وينقسم الصمم علي أساس الوقت أو المرحلة التي حدث فيها فقدان السمع إلى نوعين  

 كيكصؼ بو الأفراد الذم كلدكا كىـ مصابكف بالصمـ: الصمـ الكلادم .

 كيكصؼ بو الأفراد الذيف كلدكا بقدرة سمعية عادية، كلكف لـ تعد : الصمـ العارض

( 1999المقاني كالقرشي، )الحاسة السمعية لدييـ تقكـ بكظيفتيا بسبب حدكث مرض أك إصابة

أف الأطفاؿ الصـ ىـ أكلئؾ الذيف لا يمكنيـ الانتفاع بحاسة السمع في  (2001القريطى، )كيكضح 

أغراض الحياة العادية أك مف كلدكا فاقدل السمع ، أك بدرجة أعجزتيـ عف الاعتماد عمى آذانيـ في 

فيـ الكلبـ كتعمـ المغة ، أك مف أصيبكا بالصمـ في طفكلتيـ المبكرة قبؿ أف يكتسبكا الكلبـ كالمغة ، 

أك مف أصيبكا بفقداف السمع بعد تعمميـ الكلبـ كالمغة مباشرة لدرجة أف آثار ىذا التعمـ قد تلبشت 

(.  2001،القريطي)تمامان ، مما يترتب عميو في جميع الأحكاؿ افتقاد المقدرة عمى الكلبـ كتعمـ المغة
تعريؼ الإعاقة السمعية 



تعرؼ الإعاقة السمعية عمي أنيا حرماف الطفؿ مف حاسة السمع إلى درجة تجعؿ الكلبـ المنطكؽ 

ثقيؿ السمع مع استخداـ المعينات أك بدكنيا كتشمؿ الإعاقة السمعية الأطفاؿ الصـ كضعاؼ السمع 

(. 1987، صالح)

كيقصد بالإعاقة السمعية تمؾ المشكلبت التي تحكؿ دكف أف يقكـ الجياز السمعي عند الفرد بكظائفو 

أك تقمؿ مف قدرة الفرد عمي سماع الأصكات المختمفة، كتتراكح الإعاقة السمعية في شدتيا مف 

كالتي ينتج عنيا " الدرجات البسيطة كالمتكسطة التي ينتج عنيا ضعؼ سمعي إلى الدرجة الشديدة جدا

(. 1995، القريكتي ك آخركف) صمـ

إلى أف الإعاقة السمعية  (Ysseldyke & Algozzine, 1995)يذىب كؿ مف يسمديؾ كالجكزيف 

تعنى القصكر في السمع بصفة دائمة أك غير مستقرة كالذم يؤثر بشكؿ سمبي عمى الأداء التعميمي 

(. Ysseldyke & Algozzine, 1995) لمطفؿ

الإعاقة السمعية بأنيا تعنى حرماف الطفؿ مف حاسة السمع إلى درجة تجعؿ  (2000عبيد، )كتعرؼ 

الكلبـ المنطكؽ ثقيؿ السمع بدكف أك باستخداـ المعينات، كتشمؿ الإعاقة السمعية الأطفاؿ الصـ 

 (.2000، عبيد) كضعاؼ السمع

أف الإعاقة السمعية أك القصكر السمعي مصطمح عاـ يغطى مدل كاسعا  (2001القريطى، )كيذكر 

مف درجات فقداف السمع يتراكح بيف الصمـ أك الفقداف الشديد الذم يعكؽ عممية تعمـ الكلبـ كالمغة، 

 (.,2001القريطى)كالفقداف الخفيؼ الذم لا يعكؽ استخداـ الأذف في فيـ الحديث كتعمـ الكلبـ كالمغة 

أف الإعاقة السمعية مصطمح يعنى تمؾ الحالة التي يعانى منيا الفرد  (2001عبد الحي، )كيرل 

نتيجة عكامؿ كراثية أك خمقية أك بيئية مكتسبة مف قصكر سمعي يترتب عميو آثار اجتماعية أك نفسية 

أك الاثنتيف معان، كتحكؿ بينو كبيف تعمـ كأداء بعض الأعمػاؿ كالأنشطة الاجتماعية التي يؤدييا الفرد 



العادم بدرجة كافية مف الميارات، كقد يككف القصكر السمعي جزئيان أك كميان، شديدان أك متكسطان أك 

(. 2001، عبد الحي)ضعيفان، كقد يككف مؤقتان أك دائمان، كقد يككف متزايدان أك متناقصان أك مرحميان 

كالمصاب بضعؼ سمعي أشخص المصاب بالصمـ التاـ اؿ بأنو يان  سمعكيعرؼ الباحث إجرائيان المعاؽ

النطؽ السميـ أك ممارسة عمى الفئة يعيؽ قدرة ىذه إما شديد جدان أك شديد أك متكسط أك بسيط مما 

. حياتيـ الطبيعية أسكة بالآخريف

 

معدل انتشار الإعاقة السمعية عالمياً وعربياً  3.1.2

يبدك لأكؿ كىمة أنو مف الممكف تحديد نسبة انتشار الإعاقة السمعية في مجتمع ما بسيكلة، إلا أف 

الحقيقة قد تبدك مختمفة، كيرجع ذلؾ إلي أنو لـ تتكافر إحصائيات دقيقة عف نسبة حدكث الإعاقة 

السمعية كذلؾ لعدـ قياـ عدد كبير مف دكؿ العالـ بإجراء دراسات مسحية،  ك إف أجريت فإنيا تككف 

كعمي أية حاؿ، فالإعاقة السمعية ليست . غير دقيقة كتككف العينات غير ممثمة لممجتمع الأصمي

بمستكل شيكع الإعاقات الأخرل مثؿ التخمؼ العقمي أك صعكبات التعمـ، كقد أشار المركز العالمي 

مف الأطفاؿ  ( %5: )إلي أف نسبة ضعاؼ السمع تتكزع كما يمي ( 1994 )لإحصاءات الصحة 

مف بيف الأفراد  ( %23)سنة لدييـ بعض درجات ضعؼ السمع، كأف  (17 : 13)كالمراىقيف بيف 

ضعاؼ  ( %29) سنو منيـ  (64 : 45)سنة لدييـ ضعؼ سمعي، كبنيف ( 18:24)في عمر 

كيشير الإحصاء نفسو إلي أف معدؿ  ( %43)  سنو فأكثر نسبة ضعاؼ منيـ 65السمع، كفي سف 

( 1991)  فرد كتزايدت ىذه النسبة سنو 1000  لكؿ 69كاف   (1971)انتشار الإعاقة السمعية عاـ 

(.  Jackson, 1997) فرد 1000لكؿ  ( 86.1)إلي 

أف نسبة الإعاقة لدل فئة المعاقيف سمعيان الأكثر مف  (  ,1997Hayes et al)كيذكر ىايس كآخر 

 طفؿ، كلكف في فئة الإعاقة البسيطة 1000 طفؿ لكؿ 1 ديسيبؿ في درجة فقد السمع تتراكح بيف 80



 طفؿ، كيذكر نفس المؤلفيف أنو في 1000 أطفاؿ لكؿ 3كالمتكسطة تككف أكثر انتشاران كتقدر بنحك

 طفؿ لدييـ إعاقة سمعية 1000 أطفاؿ لكؿ 6كجد أف النسبة تصؿ إلى  (1994)دراسة أخرل عاـ 

(.  Hayes. et al..,  1997)حس عصبية مف النكع المتكسط كالشديد كالحاد 

أف نسبة انتشار فقداف السمع الحس عصبي المتكسط كالحاد بنحك  (,2000Pappas)كيقدر باباس 

  مكلكد ، كلكف ىذا التقدير يختمؼ عنو في البلبد النامية، فيقدر بيف أطفاؿ 1000لكؿ   ( 5:1 .0)

(. Pappas, 2000)طفؿ (1000)لكؿ  ( 5:2 .1 ) سنكات بنحك 6البمداف النامية في سف 

ىذه الإحصاءات خاصة بالمجتمعات الأجنبية، كلكف ما ىي الصكرة بالنسبة لمجتمعنا العربي؟ كفي 

أف ضعؼ السمع كالذم يمكف اعتباره إعاقة سمعية تقدر نسبة انتشاره  (1997الخطيب، )ذلؾ يذكر 

كيعني ذلؾ كجكد نحك مميكف كمائتي ألؼ ( %0.75)كتقدر نسبة الصمـ بنحك ( %0.5) بحكالي

 (.,1997الخطيب ) أصـ 150.000شخص معكؽ سمعيان في الكطف العربي منيـ نحك 

 

حجم الإعاقة السمعية في قطاع غزة  3.2.1

لقد جرت محاكلات عديدة لإحصاء الصـ في قطاع غزة كلكف حتى الآف لا يكجد مسكح شاممة كدقيقة 

كيرجع ذلؾ إلى صعكبة التعرؼ عمى الإعاقة السمعية حيث أف المسكح المتبعة في قطاع غزة تعتمد 

كمية إلى سؤاؿ الأىؿ أك المحيطيف بالأسرة عما إذا كاف لدييـ شخص معاؽ أـ لا كبما أف الإعاقة 

السمعية غير ظاىرة لذلؾ يصعب ملبحظتيا بالنظر كلا تستطيع الأسرة التأكد مف كجكد الإعاقة 

 كلكف لا أحد يدرؾ ،السمعية لدل طفميا فكثير مف الأطفاؿ يفشمكف في التعميـ بسبب ضعؼ السمع

ذا حاكلت سؤاؿ المربيف أك الكالديف ستككف الإجابة باف الطفؿ غبي،ذلؾ  كقد أكد ىذه الظاىرة ، كا 

نتائج الفحص الأكلى لمسمع الذم قامت بو جمعية أطفالنا لمصـ عمى عينة مف الطلبب في المدارس 

مف طلبب ىذه المدارس يعانكف مف مشاكؿ  (%8)ثبت أف حكالي أالابتدائية بمدينة غزة كالذم 



 كذلؾ فقد تظؿ المشاكؿ النطقية الناتجة عف عيكب خمقية في جياز النطؽ أك مشاكؿ ،سمعية مختمفة

 ىذه المشاكؿ إلى ضعؼ السمع كعميو نقكؿ بأنو إذا كنا نريد أف نحصؿ عمى لفي الدماغ  فتعز

نتائج دقيقة لتعداد الصـ لا بد مف استخداـ أدكات دقيقة في عممية المسح كاستخداـ أدكات فحص 

(. 1995 ،أطفالنا الصـجمعية ) السمع

نسبة الصـ في دكؿ العالـ النامي  (WHO Report, 1995)  قدرت منظمة الصحة العالميةك

ذا صحت ىذه التقديرات  (%1) بحكالي قد يصؿ عدد المعاقيف مف فئة الصـ في مف تعداد السكاف كا 

كما . (WHO Report, 1995 ) أصـ في قطاع غزة إنساف 10.000 قطاع غزة إلى أكثر مف 

قدرت لجنة تطكير خدمات المعاقيف سمعيان نسبة الذيف يعانكف مف فقد في السمع في الضفة الغربية 

 في الضفة الغربية كقطاع غزةمعاؽ سمعيان  20.000أم ما يقارب  (%2)ك قطاع غزة بحكالي 

  (.1996 ،راحيؿ)

 

نظرة تاريخية عن رعاية وتأىيل المعاقين سمعياً  3.2.3

كانت النظرة في المراحؿ التاريخية القديمة أياـ الإغريؽ كالركماف تدعك إلى التخمص مف المعاقيف 

سمعيان كغيرىـ مف المعكقيف، كتطالب بضركرة عزليـ تمامان، كفي بعض الحالات كانت تستخدـ معيـ 

أساليب لا إنسانية، فكانت النظرة إلى المعكقيف الصـ كغيرىـ مف المعكقيف بأنيـ مخمكقات بشرية 

ناقصة، تعيش عالة عمي المجتمع، كما اعتبركىـ نفايات بشرية تستيمؾ طاقة المجتمع دكف أف تسيـ 

فيو، كما اتسمت النظرة إلييـ بالطابع اللبإنساني، كذلؾ اتسمت الأساليب التي تناكلت مشكلبتيـ 

كفي مرحمة تاريخية تالية لتمؾ الفترة ظير ما يمكف أف . كالتعامؿ معيـ بنفس الطابع اللبإنساني

نسميو بالنظرة الإنسانية الأخلبقية إلى المعكقيف الصـ كغيرىـ، كاعتبركا مخمكقات تثير الشفقة 

كالعطؼ الإنساني ، ككانت تمكو الفترة بداية تقديـ خدمات تتمثؿ في شكؿ إيكائي مف خلبؿ مؤسسات 



كمع نياية الحرب . يقدـ فييا الغذاء كالرعاية الصحية، ككذلؾ تمؾ المؤسسات معزكلة عف المجتمع 

العالمية الثانية أصبحت الحاجة أكثر إلى تكفير برامج تأىيمية، مما أدم إلى إنشاء الجمعيات التي 

تعني بتقديـ الخدمات ليـ، كزاد الاىتماـ بالمعكقيف بشكؿ أفضؿ كتغيرت النظرة إلييـ، كأصبحت 

الخدمات تيدؼ إلى تعميميـ ك إعدادىـ مينيان، كتـ إنشاء بعض المعاىد كالمراكز التي تيتـ بتأىيؿ 

نسانية كثيرة، بدأت . المعكقيف سمعيان كغيرىـ ثـ جاءت المرحمة التي صدر فييا إعلبنات عالمية كا 

كالقرارات  ( 1959)، ك إعلبف حقكؽ الطفؿ عاـ (1948)بالإعلبف العالمي لحقكؽ الإنساف عاـ 

العديدة التي صدرت مف اليكنسكك ك اليكنسيؼ،  ثـ  كاكب ذلؾ إعلبنات عربية أبدت اىتماميا 

بالمعكقيف كالعناية بيـ، كتكفير برامج إنسانية تربكية كاجتماعية ليـ، كأكدت عمي أىمية رعاية كتأىيؿ 

عامان دكليان لممعكقيف كالذم انطمقت منو النظرة  (1981)كتشغيؿ المعكقيف سمعيان كغيرىـ، كاعتبر عاـ 

كغيرىـ بأنيـ طاقة بشرية أىدرىا كييدرىا المجتمع، كيجب عدـ الاكتفاء " الجديدة لممعكقيف سمعيا

بالرعاية ك إعادة التأىيؿ، ك إنما عمي المجتمع أف يبحث عف السبؿ التي تيسر دمجيـ في المجتمع؛ 

إف النظرة الجديدة إلى المعكقيف سمعيان كغيرىـ التي تطالب بدمجيـ . لكي يشارككا بفاعمية في تنميتو

في المجتمع لا يمكف أف تتحقؽ ما لـ يغير المجتمع مف نظرتو القديمة إلييـ، التي تعتبر إعاقة الفرد 

ف مشكمة الفرد تنتيي بإعادة تأىيمو، كعلبج ما يمكف  ىي مشكمة الفرد كعميو أف يتحمميا بنفسو، كا 

علبجو مف صكر العجز لديو، ك إعادة النظر في مشكمة المعكقيف سمعيان كغيرىـ مف نظرة إحساف 

. كعطؼ

إف نظرة المجتمع إذا أراد أف يحقؽ دمج المعكقيف سمعيان كغيرىـ يجب تناكؿ مشكمة الإعاقة مف 

منطمؽ عقلبني يؤكد عمي اعتبار أف مشكمة الإعاقة ىي قضية اجتماعية يتحمميا المجتمع كمو، 

كليس الفرد كحده، إنيا مسؤكلية جماعية يجب أف يتناكليا المجتمع مف منظكر اجتماعي، تنطمؽ مف 

مسممة أف الإنساف المتكامؿ القادر الفعاؿ ىك النمكذج الذم نسعى إليو، كأف أم إعاقة ىي انتقاص 



ليذا النمكذج الإنساني، ليس ىذا فقط بؿ يجب أف تستخدـ معيـ طرؽ إبداعية تجد يديو تستفيد مف 

الإنجازات التكنكلكجية كالطبية، كمف عمكـ النفس كالتربية، كيتـ ذلؾ في ضكء تخطيط إبداعي، 

كتطبيؽ إبداعي أيضان، يأخذ في اعتباره البعد المستقبمي كالعكامؿ المسببة للئعاقة السمعية، 

. كاحتمالات تطكرىا ك أثارىا المختمفة

إف عددان كبيران مف الدكؿ العربية تميؿ إلى إنشاء المعاىد كالمراكز كالمدارس بيدؼ إعادة تأىيؿ 

الأطفاؿ المعكقيف سمعيان كغيرىـ، كبغرض تكثيؼ الرعاية، كخاصة في بداية عيدىا بيذه الخدمات، 

كتخدـ ىذه المؤسسات المعكقيف سمعيان كغيرىـ، إما بالنظاـ الداخمي، أك اليكـ الكامؿ أك مف خلبؿ 

(. 2001عبد ا لحي،) الفصكؿ الخاصة الممحؽ بالمدارس العادية
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: كيتناكؿ الباحث أسباب الإعاقة السمعية مف مدخميف رئيسييف كما يمي: كيتناكؿ الباحث أسباب الإعاقة السمعية مف مدخميف رئيسييف كما يمي
  العكامؿ الكراثية الجينيةالعكامؿ الكراثية الجينية- - 11

مف حالات الإعاقة السمعية تعزل لأسباب كراثية،  (%50)الكراثة حيث تشير الدراسات إلي أف نحك 

كالمرض ىنا ينتقؿ لمجنيف عف طريؽ الجينات الحاممة لممرض مف الأـ أك الأب أك الأجداد كقد لا 

: يككف المرض ظاىران في الأقارب الحالييف مف الأسرة، كيكجد منو نكعاف

يكلد بو الطفؿ كيلبحظ أنو لا ينتبو إلي الأصكات مف حكلو ميما كانت مرتفعة كيتأخر في : الأول

. ( 1994سميماف، ) النطؽ فأقرانو



يكلد بو الطفؿ طبيعيان كيسمع الأصكات مف حكلو جيدان كيتكمـ مثؿ أقرانو في مكعده كلكنو : الثاني

. ( 1994،سميماف) يفقد السمع في سف معينة قد تككف الخامسة أك السادسة مف عمره

كما يساعد زكاج الأقارب عمي الإصابة بالإعاقة السمعية خاصة في العائلبت التي ينتشر بيا 

الصمـ، كفي دراسة قامت بيا الإدارة العامة لمتأىيؿ الاجتماعي لممعكقيف عف العلبقة بيف قرابة 

الكالديف كبيف كجكد حالات إعاقة سمعية متكررة في الأسرة الكاحدة كتكصمت الدراسة إلي أنو في 

حالات الإعاقة السمعية المتكررة في الأسرة تزداد نسبة مف كاف آباؤىـ أقارب كىذا يزيد احتماؿ 

مسئكلية الكراثة عف حالات الإعاقة السمعية المتكررة في الأسر كمسئكلية التزاكج القريب عف تجميع 

ىذه العكامؿ الكراثية، كقد دفع الاعتقاد بمسئكلية الكراثة عف حدكث الإعاقة السمعية أف أصدرت 

الإدارة العامة لمتأىيؿ )بعض الدكؿ مثؿ فنمندا تشريعان بتحريـ تزاكج المعاقيف سمعيان فيما بينيـ

.  (1994الاجتماعي لممعكقيف، 

  

  
 عكامؿ بيئية أك مكتسبة  عكامؿ بيئية أك مكتسبة --22

: ويمكن تقسيمها إلى عوامل تح ث قبل الديلبد وأثناء الديلبد وب   الديلبد كما  لي

عوامل قبل الميلاد عوامل قبل الميلاد 

إف إصابة الأـ الحامؿ بالفيركسات مثؿ الحصبة الألمانية كالالتياب السحائي كالتيابات الغدد النكفية 

كالحصبة كالأنفمكنزا، كخاصة في شيكر الحمؿ الأكلي أثناء تككيف الجنيف داخؿ الرحـ كتسبب عدـ 

اكتماؿ نمك الأجيزة كالأعضاء المختمفة كمف بينيا الجياز السمعي ك تناكؿ الأـ الحامؿ لأدكية ضارة 

بالجنيف دكف استشارة طبية، إذ تؤدم ىذه الأدكية إلي عدـ اكتماؿ نمك الجنيف كمف ثـ كلادتو بعيكب 

. (1994سميماف، )خمقية 



بيف الأـ  (RH)كترجع أسباب الإعاقة سمعية إلي حدكث شذكذ جينى في اختلبؼ عامؿ الريزيسى 

كالجنيف، كيطمؽ عميو صمـ خمقي كلادل، أك نتيجة لنقص الأكسجيف خلبؿ فترة الحمؿ كيسمي ذلؾ 

. (Hall. et al.,  1996)بالصمـ المكتسب 

كأيضان التسمـ الحممي كالنزيؼ الذم يحدث قبؿ الكلادة كالأمراض التي تصيب الأـ أثناء الحمؿ 

 (Turington. et al.,  2000 )كالتيابات الغدد النكفية كالزىرم كالتيفكد، كيذكر تكركنجتكف كآخر

مف حالات الصمـ كضعؼ السمع يككنكف فاقديف لسمعيـ قبؿ الميلبد، كأف  (% 20 - 7)أف نحك

ىناؾ ثلبثة أسباب رئيسية تيدد سمع الجنيف كىي الأمراض الفيركسية كالعقاقير السامة التي تضر 

. ( Turkington. et al..,  2000) بالسمع كحالة الرحـ أثناء الكلادة

عوامل تحدث أثناء الولادة عوامل تحدث أثناء الولادة 

كتككف مصاحبة لعممية الكلادة مثؿ الكلادة المتعسرة التي تطكؿ مدتيا، ككذلؾ كلادة الجنيف قبؿ مكعده 

مما يحتاج إلي كضعو في حضانة، ككذلؾ كلادتو مصابان بالصفراء، إذ أف زيادة نسبة الصفراء في 

المكلكد عيف ة ملتر يؤدل إلي فقداف السمع خاصة عند ملبحظة تمكف قرف/ ميكركمكؿ  340الدـ عف

. ( Hall. et al. , 1996) بالمكف الأصفر

عوامل تحدث بعد الميلاد عوامل تحدث بعد الميلاد 

إصابة الطفؿ ببعض الأمراض خصكصان في السنة الأكلي مف حياتو مثؿ الحميات الفيركسية 

كالميكركبية كالحمى الشككية أك الالتياب السحائي كالحصبة كالتيفكد كالأنفمكنزا كالحمى القرمزية 

كتعتبر . كالدفتريا، ك يترتب عمي ىذه الأمراض تأثيرات مدمرة في الخلبيا السمعية كالعصب السمعي

الحصبة الألمانية أكثر الأسباب الكلادية شيكعان مسببة لمضعؼ السمعي كالصمـ، فقد ذكر مارتف 

Martin أف الصمـ يحدث في حكالي ثمث الأطفاؿ المصابيف بالحصبة الألمانية، كأشار نفس 



عبد )المؤلؼ إلي أف القضاء عمي الحصبة الألمانية يقضي عمي خمس حالات مف الصمـ الكلادل 

. (1990الرحيـ، 

كتمثؿ الحكادث التي تصيب الفرد سكاء في الرأس أك الأذف كاحدة مف العكامؿ البيئية العارضة التي 

تؤدل إلي إصابة بعض أجزاء الجياز السمعي كإصابة طبمة الأذف الخارجية بثقب كحدكث نزيؼ في 

الأذف نتيجة آلة حادة أك لطمة أك صفعة شديدة أك التعرض لبعض الحكادث، كحكادث السيارات 

 أف صدمة الرأس التي تكفي لإذىاب Schknecht  كالسقكط مف أماكف عالية، كيذكر شاكنكت  

عبد )الكعي عف الطفؿ يمكنيا أف تسبب ارتجاجان في القكقعة كينتج عنيا ضعؼ سمعي 

. (,1990الرحيـ

كىناؾ أنكاع أخرل مف الأمراض تؤدل إلي ظيكر العديد مف الاضطرابات السمعية كالتياب الأذف 

الكسطي الذم يشيع بيف الأطفاؿ في سف مبكرة، كأكراـ الأذف الكسطي أك تكدس بعض الأنسجة 

. الجمدية بداخميا

يحدث في بعض الحالات أف يتأثر الجياز السمعي لدل الطفؿ نتيجة لكجكد بعض الأشياء الغريبة 

داخؿ الأذف أك القناة الخارجية مثؿ الحصى كالخرز كالحشرات كالأكراؽ كغيرىا ككذلؾ نتيجة لتراكـ 

المادة الشمعية أك صملبخ الأذف في القناة السمعية مما يؤدل إلي انسداد الأذف، فلب تسمح بمركر 

. (1996القريطي، )المكجات الصكتية بدرجة كافية، أك يؤدل كصكليا مشكىة إلي طبمة الأذف 

تكصلب فييا أف ىناؾ علبقة قكية ككاضحة  ( ,Lillemor 1996)كفي دراسة قاـ بيا ليممكر كآخر 

مف العامميف في  ( %50 )بيف التعرض لمضكضاء كفقداف السمع كمرض طنيف الأذف، كذكرا أف

 ساعات يكميان لمضكضاء يعانكف مف 8الصناعات التي بيا ضكضاء كصخب كيتعرضكف لمدة 

لدييـ  ( %25)منيـ لدييـ ضعؼ سمع متكسط، ك  ( %25 )ضعؼ في السمع بدرجة خفيفة كأف 

. ( Lillemor, 1996 )ضعؼ سمع حاد 



ككذلؾ يرُجع حسف سميماف أسباب ضعؼ السمع إلي التيابات الجياز التنفسي العمكم مثؿ التيابات 

الأنؼ كالجيكب الأنفية كالحمؽ كالمكزتيف كالمحمية، كالحنجرة كالبمعكـ الأنفي بقناة استاكيكس مما يؤدل 

إلي الالتياب غير الصديدم للؤذف الكسطى، كالذم يؤدل إلي كجكد رشح خمؼ طبمة الأذف، كمف ثـ 

يتسبب في ضعؼ السمع أك الالتياب الصديدم المتكرر كالمزمف كالذم يتسبب في ثقب طبمة الأذف 

كتآكؿ عظيمات السمع، كما يحدث في بعض الحالات أف تسد قناة استاكيكس عند إصابة الفرد 

بالبرد الشديد أك الزكاـ، كينتج عف ذلؾ أف يككف الضغط الخارجي عمي طبمة الأذف شديدان، كىنا لا 

. (1998سميماف، )تيتز الطبمة عند كصكؿ الصكت إلييا، كمف ثـ لا تستطيع أف تؤدم كظيفتيا 

كقد يحدث الضعؼ السمعي نتيجة تحطـ السائؿ الداعـ في القكقعة اليلبلية المكجكدة في الأذف 

الداخمية، أك نتيجة لمتعرض لبعض الأمراض أىميا الحصبة الألمانية كالحمى الفيركسية كمرض 

مينير كالنكاؼ كالتياب السحايا أك إصابة الأذف الداخمية كخاصة عصب السمع بأمراض تتمفيا أك 

. ( Turkington. et al.,  2000 )تعطميا عف العمؿ 

  أنو تكجد أنكاع عديدة لمضعؼ السمعي الناتج عف الضكضاء كالعمؿ Albertiكيذكر ألبرتي  

إزاحة عتبة السمع الدائمة ، إزاحة عتبة السمع المؤقتة الناتجة عف الضكضاء :جماليا الآتيإكيمكف 

. الناتجة عف الضكضاء

كيتطمب كلب النكعيف تعرضان لمضكضاء، سكاء أكانت ذات طبيعة مستقرة أك عمي ىيئة صدمة أك 

: مزيجان مف الاثنيف كيضاؼ إلي ذلؾ الضعؼ السمعي الناتج عف مصدر صكتي قكل مكثؼ مثؿ

. (1990عبد الرحيـ، )(قنبمة مثلبن )الطمقة النارية، صكت الانفجار 
إذ تسبب ىذه ال وامل نسباً متفاوتة من الض ف السم ي، ق   شفي ب ضها ولكنها لاب  وأن تتًك ب ض درجات الض ف السم ي والتأثير علي غشاء الطبلة 

ولذلك  تضح أن للضوضاء تأثيراً قو اً علي عملية السمع، حتى أنو     من أىم وأقوى الأسباب . وعظيمات الأذن السم ية مع درجات متفاوتة من تلف القوق ة
. الدؤد ة إلي الض ف السم ي

يتعمق بمتلازمة يوشر فالطفل يولد مصاباً من ناحية ( جين متنحي)بأنو إذا تمقي الطفل من آبائو  ( Kimberl & Elsie,2005) ويضيف كل من

 .( Kimberl & Elsie,2005)وراثية بإعاقة سمعية، وبعد ذلك يصاب بإعاقة بصرية



 

تأثير الإعاقة السمعية عمي الأسرة  3.2.4
وفي كثير من الأحيان من الص ب الفصل بين . الأسرة، أو المجتمع، وتأخذ مظاىر متنوعةالتي تن كس على لآثار  تًتب على وجود الإعاقة والد اق السم ية ع داً من ا

. بين إلى أي ح  تتأثر ال لبقات الاجتماعية الأسر ة بطبي ة ىذه ال لبقاتي فيما  لي أن يحاول الباحثأسرىم، ووالآثار الناتجة عن ال لبقة بين الد اقين 

الآثار النفسية لدي الأسرة - 1
تتًك الإعاقة لرموعة من الآثار النفسية بين أفراد أسرة الطفل الد اق، حيث تتأثر الأسرة بال     من الدشاكل ال اطفية والانف الية التي ترتبط بمراحل ح وث الإعاقة 

: ذاتها، ويمكن تصنيف ىذه الآثار بما  لي

 مرحمة الصدمة

كتظير فكر عمـ الكالديف بالإعاقة، سكاء أكانت في مرحمة الحمؿ، أك أثناء الكلادة أك بعدىا كخاصة 

. (1995عبد الرحمف، )أنيا تتعمؽ بأعز الناس لدم الأسرة 

مرحمة الإنكار 

كتعكس الآثار التالية لمرحمة الصدمة، حيث تمر الأسرة بحالة نفسية سيئة يسعى الجميع إلى معرفة 

سبؿ العلبج، أك عممية تبرير حدكث الإعاقة، كفي البيئة العربية تعكس الأسرة المرض أك الإعاقة، 

. (1995عبد الرحمف، )خاصة الأمراض النفسية كالعقمية لتأثر الأسرة منيا اجتماعيان 

مرحمة الخوف والإحباط 

حيث تظير ىذه المرحمة مظاىر سيككلكجية تؤدم إلى الاكتئاب كالعزلة كالإحباط، نتيجة لتقبؿ 

الكضع الراىف لحدكث الإعاقة بيف أحد مف أفراد الأسرة، كخاصة إذا كاف الجميع يسعى لإخفاء 

الإعاقة عف الآخريف بقدر الإمكاف، كما أف القمؽ يعتبر مظيران مف مظاىر الإعاقة، كلقد سعت 

بعض الدراسات لتحميؿ مشاكؿ الأسرة ذات الأعضاء المعاقيف، ككشفت عف مظاىر متعددة لعدـ 

التكيؼ الأسرل، كحددت التبايف بيف أفراد الأسرة حكؿ سبؿ رعاية كتأىيؿ المعاؽ، كما كشفت عف أف 

أسرة المعاؽ بأنيا أسرة متعددة المشاكؿ، حيث تتميز بعدـ الاتزاف العاطفي كالانفعالي كالمناخ 

 (,1995عبد الرحمف )السيككلكجي غير الملبئـ



الآثار الاجتماعية لدي الأسرة - 2

إف أسرة المعاؽ تتأثر بالعديد مف مظاىر الحياة الاجتماعية غير الطبيعية، حيث تؤثر طبيعة الإعاقة 

عمي العلبقات الاجتماعية الأسرية ككؿ، كعمي طبيعة علبقة أفراد الأسرة مع المعاؽ ذاتو، مما 

يعكس الكثير مف المشاكؿ النفسية كالاجتماعية عمييما معان، كلقد كشفت الدراسات السابقة عف 

مظاىر الحياة الاجتماعية، كالآثار الناتجة عف الإعاقة، نظران لأىميتيا بصكرة عامة، كركزت عمي 

التعرؼ عمي الحياة الأسرية كعلبقتيا ببعض المتغيرات كمنيا دراسة بناء الأسرة كسمات أعضائيا، 

كحجـ الأسرة كمكطف الإقامة كالكضع الثقافي للؤسرة، الجنس، كالديف، كالمكانة الاجتماعية، 

الكظائؼ الاقتصادية، كالمينية، كالتنشئة الاجتماعية، : كالاقتصادية، كدراسة كظائؼ الأسرة، مثؿ

كالطاعة، كالتعميـ كالتفاعؿ الاجتماعي، كالسمكؾ بيف أفراد الأسرة، كالتماسؾ الأسرم، كالقدرة عمي 

التكيؼ كالتفاىـ أك الاتصاؿ كالتغيرات الكظائفية كالبنائية ، ك تتضمف تمؾ التغيرات المظاىر الجديدة 

. (1995عبد الرحمف، )لنكعيف لبناء الأسرة كطبيعتيا الثقافية، كالأيدلكجية

الآثار الاقتصادية لدى الأسرة - 3

تتعدد الآثار الاقتصادية الناتجة عف كجكد علبقات داخؿ الأسرة، حيث تسبب الإعاقة أيان كاف نكعيا 

في حدكث تأثيرات سمبية، عمي الدخؿ الاقتصادم للؤسرة، كخاصة إذا كانت الإعاقة لعائميا الكحيد، 

حيث أنيا تؤدم إلى الحرماف مف العمؿ، كالبطالة الإجبارية في كثير مف الأحياف، كما تؤدم إلى 

ك مف المظاىر السمبية للئعاقة أجكر العلبج الطبي أك . ضعؼ الإنتاجية كقدرات العمؿ العادية

الطبيعي، كزيادة نفقات التعميـ كالتأىيؿ كشراء الأجيزة التعكيضية، حيث يشعر جميع أفراد الأسرة 

. (1995عبد الرحمف، )بنكع مف الالتزاـ الاقتصادم تجاه المعاؽ



كما قد تؤدم الإعاقة إلى ترؾ العمؿ، أك تغيير دكرة إلى ما يتناسب مع كضعو الجديد، فضلبن عف 

عبده، )المشكلبت التي ستترتب عمي الإعاقة في علبقاتو برؤسائو، كزملبئو كمشكلبت في أمنو

1999) .

 

 تأثير الإعاقة السمعية عمي الطفل الأصم 3.2.6

أف الإعاقة السمعية تؤثر بشكؿ سمبي  (  ,Morethan & Richard 1980)يذكر مكرثاف كريتشارد 

عمى النمك الانفعالي لمطفػؿ حيث تؤدل إلى شعكره بالإحباط لعدـ فيـ الآخريف لو، كالميؿ إلى 

الانطكاء فقد أكضحت بعض الدراسات أف ضعاؼ السمع أقؿ تكازنان في انفعالاتيـ، كأكثر انطكاء عف 

. (1986حسيف، )سكاىـ مف العادييف

أف مف أىـ أثار الإعاقة السمعية ضعؼ أك  (1990) فضلبن عف ذلؾ يرل كؿ مف  يكنس كحنكره

 .انعداـ القدرة عمى التخاطب المفظي

إلى أف المعاقيف سمعيان يحاكلكف تجنب مكاقؼ التفاعؿ  (1995القريكتى كآخركف، )كيذىب 

الاجتماعي كيميمكف إلى العزلة نتيجة لإحساسيـ بعدـ المشاركة أك الانتماء إلى الأطفاؿ الآخريف 

. (1995القريكتي كآخركف، )

كىكذا يتضح التأثير السمبي للئعاقة السمعية عمى تكافؽ الطفؿ المعاؽ، كمع ذلؾ فقد أكد لنا التحميؿ 

نما آباء مشكمكف فحسب،  كمف ثـ يككف  النفسي عمى أنو لا يكجد في حقيقة الأمر أطفاؿ مشكمكف، كا 

.  (1998زيداف، )مف العبث أف نعنى بدراسة حياة ىؤلاء الأطفاؿ بمعزؿ عف آبائيـ

بأف الإعاقة السمعية تؤدل إلى إعاقة النمك الاجتماعي  (2001القريطى،  ) كيتفؽ ذلؾ مع ما يذكره

لمطفؿ حيث تحد مف مشاركتو كتفاعلبتو مع الآخريف كاندماجو في المجتمع مما يؤثر عمى تكافقو 

الاجتماعي، كعمى مدل اكتسابو الميارات الاجتماعية الضركرية كاللبزمة لحياتو في المجتمع، 



كيضيؼ عبد المطمب القريطى بأف الإعاقة السمعية تؤدل أيضان إلى إعاقة النمك الانفعالي كالعاطفي 

. (2001القريطى، )لمطفؿ 

تأثير الإعاقة السمعية عمي النمو المغوي تأثير الإعاقة السمعية عمي النمو المغوي - - 11

لا شؾ في أف النمك المغكم ىك أكثر مظاىر النمك تأثرا بالإعاقة السمعية فالإعاقة تؤثر سمبان عمى 

" كبدكف تدريب منظـ كمكثؼ لف تتطكر لدل الشخص المعكؽ سمعيا. جميع جكانب النمك المغكم

كمع أف الأطفاؿ ذكم السمع العادم يتعممكف المغة كالكلبـ دكف تعمـ . مظاىر النمك المغكية الطبيعية

سيصبح أبكـ إذا " مبرمج فالمعكقكف سمعيان بحاجة إلى تعميـ ىادؼ كمتكرر فالشخص المعكؽ سمعيا

كيعزل ذلؾ لغياب التغذية الراجعة السمعية عند صدكر . لـ تتكفر لو فرص التدريب الخاص الفاعؿ

كفي حالة اكتسابيـ لمميارات المغكية . الأصكات كعدـ الحصكؿ عمى تعزيز لغكم كاؼ مف الآخريف

فاف لغتيـ تتصؼ بككنيا غير غنية كمغة الآخريف، كخبرتيـ محدكدة، كألفاظيـ تتصؼ بالتمركز حكؿ 

  ,Courad)المممكس، كجمميـ أقصر كأقؿ تعقيدان، أما كلبميـ فيبدك بطيئان كنبرتو غير عادية 

1979) .

: أف كلبـ ضعيؼ السمع يتسـ بعدة خصائص ىي ما يمي (1980فيمي، )يذكر ك

 عدـ النضكج .

  عدـ القدرة عمى التحكـ في الفترات الزمنية بيف الكممة كالكممة التي تمييا؛ بمعنى أنو قد يقضى

. كقتان أطكؿ في نطؽ كممة كاحدة، فحيف أف الكممة التالية قد يسرع في نطقيا

  عدـ القدرة عمى فصؿ الأصكات المختمفة، كتكضيحان قد يحدث أف يككف ىناؾ تداخؿ بيف بعض

. الأصكات

  عدـ الضغط الكافي عمى الكممات أثناء نطقيا مما يؤدم إلى أف الأشكاؿ الصكتية ليذه الكممات

 .(1980 ،فيمي) تككف غير كاضحة كأحيانان تككف مختفية تمامان 



كلما كانت تمؾ العكامؿ بالغة الأثر في عممية فيـ الحديث لدل السامع، فإف حديث الشخص ضعيؼ 

 (1991يكنس حنكره،  )السمع يمثؿ حاجزان كبيران لديو يعكقو عف التخاطب الفعاؿ، كىذا ما أكد عميو

يكنس ك ) عمي أف أىـ آثار الإعاقة السمعية ىي ضعؼ أك انعداـ القدرة عمي التخاطب المفظي

. (1991حنكره، 

 أف مف أخطر ما يترتب عمي الصمـ أك ضعؼ السمع ىك فقداف الفرد لقدرتو (1995قنديؿ، )يذكر 

عمي النطؽ كالكلبـ، فالأصـ لا ينطؽ الكممات لأنو لا يسمعيا، كىك لا يستطيع تصحيح الأصكات 

التي تصؿ إليو، لأنو لا يسمع أصكات الآخريف، كمف ثـ لا يستفيد في تصحيح أخطائو، فالدائرة غير 

 .(1995قنديؿ، )مكتممة بينو كبيف الآخريف

   والمعرفي والمعرفيتأثير الإعاقة السمعية عمي النمو العقميتأثير الإعاقة السمعية عمي النمو العقمي- - 22

الإعاقة  والذكاء 

لا يبدك أف الإعاقة السمعية تؤثر عمى الذكاء، فقد أشارت بحكث عديدة إلى أف مستكل ذكاء 

كأشارت . الأشخاص المعكقيف سمعيان كمجمكعة لا يختمؼ عف مستكل ذكاء الأشخاص العادييف

دراسات أخرل إلى أف المعكقيف سمعيان لدييـ القابمية لمتعميـ كالتفكير التجريدم ما لـ يكف لدييـ تمؼ 

 .(Hallahan & Kauffman, 1978)دماغي مرافؽ للئعاقة 

 دراسة مقارنة أجريت عمى مستكيات الذكاء بيف ضعاؼ 50أف نحك  ( 1976مندؿ كفيرنكف، )ذكر ك

السمع كالأسكياء، كأثبت الإحصاء مف ىذه الدراسات أف ضعؼ السمع في حد ذاتو لا يؤثر عمى 

نسبة الذكاء، كذلؾ عمى الاختبارات الأدائية، إلا أف ىناؾ نكعيات معينة مف بيف فئات الضعؼ 

السمعي يتكاجد بيا خمؿ أك عطب في الجياز العصبي بالإضافة إلى الضعؼ السمعي، كتكثر في 

مما يدؿ عمى أف الإصابة الدماغية ىي التي تكمف كراء التخمؼ العقمي ، ىؤلاء نسبة الضعؼ الفكرم

. (1976مندؿ كفيرنكف، ) كليس الضعؼ السمعي



الفركؽ في الأداء بيف ذكم الإعاقة السمعية كعاديي السمع يعكد إلى قصكر اختبارات الذكاء المفظية ؼ

أف اختبارات الذكاء بكضعيا الحالي لا أم المقدمة لذكم الإعاقة السمعية لا إلى قدراتيـ العقمية، 

. (1989الركساف، )تقيس قدراتيـ الحقيقية إلا إذا صممت بطريقة تناسبيـ 

اختبارات الذكاء تعتمد إلى درجة كبيرة عمى الميارات المغكية فإذا ما استخدـ ىذه الاختبارات دكنما ؼ

ذا ما تعامؿ الآخركف مع المعكؽ . تكييؼ فقد يصنؼ المعكؽ سمعيان بالخطأ عمى أنو متخمؼ عقميان  كا 

كلذلؾ يقترح استخداـ . سمعيان عمى أنو لا يتمتع بذكاء عادم فيذا بحد ذاتو قد يؤثر عمى أدائو الفعمي

بعبارة أخرل، إف ىؤلاء الأطفاؿ يتعممكف بشكؿ أفضؿ عندما  لقياس ذكاء الصـ مثيرات حسية متعددة

يككف المكقؼ التعميمي مشبعان ليس بالأصكات فقط، كلكف بالحركة،  كالألكاف، كالركائح، كالأنماط 

كليذا فاف ىؤلاء الأطفاؿ بحاجة إلى ألعاب كأنشطة متنكعة خاصة في المراحؿ العمرية . المختمفة

. (Bigge, 1982) المبكرة

الإعاقة والتحصيل الدراسي 

عمى الرغـ مف أف ذكاء الطلبب المعكقيف سمعيان ليس منخفضان إلا أف تحصيميـ العممي عمكما و

فغالبان ما يعاني ىؤلاء الطلبب كبخاصة الصـ . منخفض بشكؿ ممحكظ عف تحصيؿ الطلبب العادييف

منيـ مستكيات مختمفة مف التأخر أك التخمؼ في التحصيؿ الأكاديمي عمكمان كبكجو خاص في 

. (Trybus & Karchmer, 1977)التحصيؿ القرائي 

كذلؾ أمر كاضح حيث أف الأثر الأكبر للئعاقة السمعية ىك ذاؾ المتعمؽ بالضعؼ المغكم الأمر 

كقد أفادت دراسات عديدة بأنو كمما زادت . الذم يقكد إلى التأثر سمبان عمى التحصيؿ في القراءة

. المتطمبات المغكية كمستكل تعقيدىا أصبحت قدرة الطلبب المعكقيف سمعيان عمى التحصيؿ أضعؼ

كتظير الدراسات في العالـ أف مستكل التحصيؿ الأكاديمي لدل معظـ الراشديف الصـ لا يتعدل 

كما ينبغي التنكيو إليو ىنا ىك أف . مستكل تحصيؿ الطلبب العادييف في الرابع أك الخامس الابتدائي



ذلؾ لا يعني بالضركرة أف الأشخاص الصـ لا يستطيعكف تحقيؽ مستكيات أعمى مف التحصيؿ فمعؿ 

. (1998الخطيب، )طرؽ التدريس المستخدمة معيـ غير فعالة

كيخمص الباحث إلى أنو بالرغـ مف أف الإعاقة السمعية لا تؤثر سمبيان عمى مستكل الذكاء عند 

الأطفاؿ المعاقيف سمعيان إلا أف تأثير الإعاقة السمبي كاضح كمممكس عمى التحصيؿ الدراسي 

فالإعاقة تقمؿ مف إدراؾ الطفؿ لكثير مف المفاىيـ بالشكؿ الصحيح مف جانب كلكثير مف الحقائؽ 

. العممية بأشكاليا التجريدية

تتضارب الآراء حكؿ مدل تأثير الإعاقة السمعية عمي النمك العقمي، فيناؾ مف يركف أف للئعاقة 

السمعية تأثيران سمبيان عمي النمك العقمي، بينما يقرر آخركف أنو ليس ثمة علبقة كاضحة للئعاقة 

 أكؿ مف أشار إلي علبقة Pinnterالسمعية عمي النمك العقمي، فعمي الجانب الأكؿ يعتبر بنتر  

الحرماف الحسي بتخمؼ القدرات العقمية للؤصـ، حيث تكصمت دراستو إلي أف مستكل القدرات العقمية 

لممعاؽ سمعيان في الصغر تككف أقؿ منيا لدل الطفؿ العادم، كيعمؿ ذلؾ بأف الأمراض المسببة 

. (1990عبد الرحيـ، )لحدكث الإعاقة السمعية أثرت عمي المخ، كبالتالي سببت التخمؼ العقمي

أف تفكؽ الأطفاؿ عاديك السمع عمى ذكم الإعاقة السمعية في بعض  (1992عبد العزيز، )كيضيؼ 

: القدرات المعرفية كالإبتكارية يرجع إلى عدة أسباب منيا

  أف البيئة الأسرية التي ينتمي إلييا الفرد ذك الإعاقة السمعية لا تنمي خيالو الابتكارم بحكـ أنو

. فرد ذك إعاقة لا فائدة منيا

  كما أف البيئة المدرسية الخاصة لمفرد ذل الإعاقة السمعية بيئة محبطَو لا تشجعو كلا تقدـ لو

المناخ المناسب الذم يعمؿ عمى التنشيط العقمي كالدليؿ عمى ذلؾ أنو عند تحميؿ المناىج 

. (1992عبد العزيز،) المخصصة لو كجد أنيا خالية مف أية دعكة لتنمية الابتكار لديو



أيضان بأف القدرات العقمية لممعاؽ سمعيان تتأثر سمبان نتيجة إصابتو بالإعاقة،  (1995قنديؿ، )كيرل 

كذلؾ بسبب نقص المثيرات الحسية في البيئة، مما يترتب عميو قصكر في مدركاتو، كمحدكدية في 

. (1995قنديؿ، ) مجالو المعرفي، بؿ أحيانان تأخر في نمكه العقمي مقارنة بأقرانو مف العادييف

تأثير الإعاقة السمعية عمى النمو الشخصي والاجتماعي تأثير الإعاقة السمعية عمى النمو الشخصي والاجتماعي - - 33

إف الأفراد ذكل الإعاقة السمعية ليـ بركفيؿ نفسي خاص يميزىـ عف غيرىـ مف العادييف كعف غيرىـ 

مف ذكل الفئات الخاصة الأخرل كليذا تأثيره عمى نمكىـ الشخصي كالاجتماعي، فيـ يميمكف إلى 

العزلة عف الأفراد عادييو السمع الذيف لا يستطيعكف فيميـ، كىـ مجتمع الأكثرية الذم لا يستطيع أف 

يعبر بمغة الإشارة أك بمغة الأصابع، كليذا السبب يميؿ ذكم الإعاقة السمعية إلي تككيف النكادم 

كالتجمعات الخاصة بيـ، بسبب تعرض الكثير منيـ لمكاقؼ الإحباط الناتجة عف تفاعميـ الاجتماعي 

. (1989الركساف، )مع الأفراد عاديي السمع 

الطفؿ الأصـ أك ضعيؼ السمع ظاىرة ليا خصكصياتيا مقارنَة بمف سكاه مف الأفراد فئات ذكل ؼ

الحاجات الخاصة، إنو يبدك شخصان عاديان في مظيره الخارجي، كنقص قدرتو عمى السمع أك فقدىا لا 

يمفت نظر الآخريف نحكه مثؿ غيره مف أفراد الإعاقات الأخرل، كما أنو لا يثير اىتماـ أحد بإعاقتو 

. (1995 قنديؿ، )كلا بحجـ مشكمتو، أك خطكرة آثارىا عمى شخصيتو، بؿ إنو حتى لا يستدر عطفان 

بأنو تكاد تجمع الأبحاث كالدراسات في نتائجيا عمي تميز شخصياتيـ  (1995قنديؿ، )كيذكر 

 كأف معظـ المشكلبت السمككية ،بالتمركز حكؿ الذات كالتصمب كالجمكد كعدـ النضج الانفعالي

للؤصـ كضعيؼ السمع تنبع مف طبيعة إعاقتو، فعمى سبيؿ المثاؿ فإف الطفؿ ضعيؼ السمع حيف 

يقاكـ النكـ أك يناـ كحجرتو مضاءة ليلبن فيك سمكؾ يمكف تفيمو كتقبمو في ضكء مشكمة طفؿ يشعر 

. أف اتصالو بالعالـ ينقطع كمية بمجرد إغماض جفنيو، أك بمجرد غياب كالديو أماـ عينيو



إذ أف المغة كتميز الأصكات ، كما تتأثر الحالة الكجدانية لذكم الإعاقة السمعية تأثران كبيران بعكائؽ الفيـ

. يمعباف دكران ميمان في الحالة الانفعالية

أف كلبن مف الأصـ كضعيؼ السمع عادة ما ينغمؽ عف العالـ،  ( ,Kaplan 1997)كابلبف كيؤكد 

ليس فقط بسبب صعكبة الاتصاؿ مع الآخريف بؿ أيضان لأف الغالبية مف مجتمع السامعيف لا يعرفكف 

كسائؿ الاتصاؿ بالمعاقيف سمعيان، كيككف مردكد ذلؾ عمييـ الحزف كالاكتئاب كالانسحاب مف الحياة 

كما يشعر المعاؽ سمعيان بالنقص بشكؿ متكرر كأف عميو أف . الاجتماعية كمف الاتصاؿ بالناس

يتحمؿ الكثير بسبب إعاقتو، إضافة إلى شعكره بالخزم كالكصمة كالعار بسبب ارتباط الإعاقة عنده 

بالعجز عف اتخاذ القرار كتحمؿ المسئكلية، كما يشيع بينيـ الإنكار كحيمة دفاعية حيث أف ضعاؼ 

السمع لا يعترفكف بكجكد ضعؼ سمع بينيـ لأف قبكليـ لذلؾ يدؿ عمي عجزىـ كذلؾ يفسر رفض 

ضعاؼ السمع لسماعة الأذف التي يراىا الناس في آذانيـ مما يجعؿ الإعاقة السمعية ظاىرة للآخريف 

كما يفسر ذلؾ أيضان إصرار ضعاؼ السمع عمي أف مشاكؿ اتصاليـ ستختفي لك أف الناس تتحدث 

بكضكح،  كما يشيع بينيـ أيضان ميكانزيـ الشؾ كالتبرير، فيـ كما يمكمكف الآخريف مف العادييف بأف 

كلبميـ بو تيتية كغمغمة متعمدة حتى لا يفيمكف كلبميـ، كيفسركف ضحؾ الآخريف عمي أم شئ 

بأنو سخرية منيـ، كما يظير عمييـ بكضكح سمكؾ العدكاف عمي الأقارب مثؿ الأزكاج كالأطفاؿ 

. (Kaplan, 1997) كالأصدقاء كميكانزيـ دفاعي

مف المعاقيف سمعيان لدييـ مشكلبت   (%9.6 :%8.4)إلي أف ( ,1997Atkins)كأشار اتكنس 

 (%22.5 : %20.7) في تقريره إلي أف Vernonكاضطرا بات انفعالية كسمككية، كما أشار فيرنكف 

لدييـ سكء تكيؼ أك مضطربيف نفسيان كلذلؾ فإف الكثير مف التقارير تشير بأف الاضطرابات الانفعالية 

مرات عف الأطفاؿ الذيف  (3:6) كالسمككية الحادة تفكؽ انتشارىا بيف الأطفاؿ ضعاؼ السمع بنحك

. (Atkins, 1997)يسمعكف 



 لضعاف  الانفعاليةإلى عدد من الخصائص النفسية ( ,Jackson  1997) ويخمص جاكسون

 السمع وىي

  أنيـ أقؿ نضجان .

 الانسحابية كخصكصان مف المكاقؼ الاجتماعية .

 أقؿ مركنة مف أقرانيـ العادييف .

 يميمكف إلي أف يتقيدكا بالركتيف كبقكاعده بشده .

  لدييـ أفكار سمبية حكؿ ذكاتيـ، كقد يككف ىذا جزءنا مف أسباب نقص المعمكمات الخاصة

. بطبيعة إعاقتيـ السمعية

 لا يظيركف اىتمامان بمشاعر الآخريف .

 يميمكف لأف يككنكا محدكدم الاىتمامات .

 يظيركف نقصان في تقديراتيـ الاجتماعية .

 أنيـ أكثر سذاجة مف غيرىـ .

 أكثر اعتمادان عمي غيرىـ .

 غير قادريف عمى تحمؿ المسئكلية .

 يميمكف إلي الاندفاعية في سمككياتيـ .

 سمبيكف كخاصة عند فقداف السمع في مراحؿ مبكرة مف الحياة .

  مكتئبكف بصفة عامة، كتزداد درجة الاكتئاب عندما يحدث الضعؼ السمعي في المراحؿ المتأخرة

. مف العمر

  يميمكف إلي الأنانية كالفردية في حياتيـ(Jackson, 1997). 



أحد أف ينكر حقيقة أف الإعاقة السمعية قد تؤثر بشكؿ مباشر كغير مباشر يستطيع فلب كمف ذلؾ 

كثيركف ىـ الذيف يعتقدكف بكجكد خصائص انفعالية فريدة  لممعاؽ، كعمي التنظيـ السيككلكجي الكمي

كالمكفكفيف )للؤشخاص المعكقيف سمعيان تختمؼ عف خصائص الأشخاص ذكم الإعاقات الأخرل 

. (1998الخطيب، ) كتختمؼ أيضان عف خصائص الأشخاص العادييف (مثلبن 
ومما سبق  تضح أن تأثير الإعاقة السم ية علي الفرد ليس لررد ع م الق رة علي الكلبم، ولكن الواقع  شير ب كس ذلك فال جز عن الكلبم ليس إلا أح  أض ف 

الآثار التي يمكن أن تنتج عن الإعاقة السم ية، فالت بير عن النفس والاستجابة للآخر ن لا  تم إلا من خلبل ما  طلق عليو بالتغذ ة الراج ة، وعملية الاتصال ىذه ىي 
شخصية،  وتلك ال لبقات ىي الدسئولة عن قيام حياة  الالأساس ل ملية أخرى لذا أهميتها وىي عملية التفاعل الاجتماعي، ما  تصل بها من قيام ال لبقات بين

 .اجتماعية ف الة وتشكيل مفهوم الذات ل ى الفرد

 
 



الصحة النفسية  3.2

بحياة الإنساف صغيران كاف  يُعدُّ عمـ الصحة النفسية مف العمكـ ذات الأىمية الكبيرة؛ لارتباطو الكثيؽ

السرعة كالتقدـ التكنكلكجي،  أك كبيران ذكران أك أنثى، كخاصة في العصر الحاضر، فنحف نعيش عصر

بالآخريف في مجالات الحياة المختمفة،  حيث يتطمب مف الفرد أف يبذؿ جيدان أكثر لمحاكلة المحاؽ

النفسية، فيناؾ العديد مف صنكؼ الإحباط  كبذلؾ يتعرض الإنساف لأنكاع مختمفة مف الأزمات

 في حياتو كالتي تؤثر في تكازنو النفسي، فالصحة كالصراع كالقمؽ كغيرىا التي تصادؼ الإنساف

النفسية مف ىذا المنطمؽ تعمؿ عمى الحفاظ عمى صحة الفرد النفسية بإبعاده عف مصادر 

كمف ىنا تبدأ . الاضطرابات النفسية، كالتدخؿ لمعلبج في حالة دخكلو في تمؾ الاضطرابات النفسية

رعايتيا للؤـ أثناء الحمؿ بإبعادىا عف كؿ المثيرات النفسية، فقد  أىمية الصحة النفسية فيي تقدـ

كىي كذلؾ تيتـ  .النفسية أف الحالة النفسية للؤـ تؤثر في الجنيف سمبان أك إيجابان  أثبتت الدراسات

الأسرية المناسبة، باعتبار أف الأسرة السعيدة المترابطة بيئة  بالطفؿ منذ لحظة كلادتو بتييئة الظركؼ

كبالتالي سعادة الطفؿ التي بدكرىا تنعكس إيجابان عمى الصحة النفسية لو،  نفسية صحية لمنمك السكم

كنخص بالذكر السنكات الخمس الأكلى مف حياة الطفؿ حيث فييا تتككف المعالـ الأكلى مف شخصية 

الحد كلكنيا تستمر في تقديـ خدماتيا لمفرد  الطفؿ، إلا أف خدمات الصحة النفسية لا تتكقؼ عند ىذا

 .(2004 محمد،) عبر مراحؿ نمكه المختمؼ

تعمؿ عمى تييئة الظركؼ المناسبة لو  فيي بذلؾ ترعى الفرد داخؿ أسرتو كفي مدرستو كفي عممو،

التقدـ كالتحضر، كقبؿ ذلؾ مطمب ضركرم مف  إيمانان بأف الصحة النفسية علبمة مف علبمات

عمى مستكل الأسرة أك عمى مستكل المجتمع، إذ عمى  مطالب الحياة السعيدة سكاء لمفرد نفسو أك

خدمات الصحة النفسية لأفراده إذ أف المجتمع الذم تسكد فيو  المجتمع مسئكلية تكفير كتطبيؽ



 .كالفساد كالجيؿ كغيرىا مجتمع مف كجية نظر الصحة النفسية مجتمع مريض الصراعات كالانحلبؿ

بالصحة الجسمية للبرتباط الكثيؽ بينيما،  إف الاىتماـ بالصحة النفسية يجب أف يككف بالاىتماـ نفسو

الجسمية يككف منشأىا نفسيان فنجد مثلبن قرحة المعدة ك  لأنو ثبت عمميان أف ىناؾ كثيران مف الأمراض

يتعرض لو الفرد مف اضطرابات نفسية، كذلؾ في حالات القمؽ نجد عدـ  الأثني عشر سببيا كثرة ما

 .(2004محمد،)القمب كتصبب العرؽ، كفي حالات الاكتئاب فقداف الشيية مثلبن  انتظاـ ضربات

فالعكامؿ البيكلكجية تعد مف أىـ المحددات لمسمكؾ ككنيا تتحكـ في الإفرازات الغددية كالتي بدكرىا 

تتحكـ في الجياز العصبي، كمف الملبحظ أف تأثير العكامؿ البيكلكجية الكراثية يككف كاضح كمممكس 

 (100- 91كفافي، )في حاؿ الحديث عف الجكانب الجسمية لمشخصية 

فنجد مثلبن مرض القمب  الأمراض النفسية التي يرجع سببيا إلى كجكد مرض عضكم أك جسميك

الجسمية مف حالات مف التكتر  كالفشؿ الكمكم كالسرطاف كداء السكرم كما يصاحب ىذه الأمراض

الاىتماـ بيؤلاء الفئة مف المرضى مف  الشديد كالقمؽ كالخكؼ عمى حياتيـ كمصير أسرىـ، كلذلؾ بدأ

الصحة النفسية أصبحت مطمبان أساسيان في معظـ  إف خدمات. حيث تقديـ الرعاية النفسية ليـ

مستشفيات الصحة النفسية كالعيادات النفسية المستقمة، إلا أف  المستشفيات العامة إضافة إلى كجكد

تقديميا في المستشفيات بؿ نجدىا في المدارس كالمعاىد كالجامعات كفي معظـ  خدماتيا لا يقتصر

 .(2004محمد،) الحياة المختمفة مجالات

 

مفيوم الصحة النفسية  3.2.1

الصحة النفسية ذات مفيكـ كاسع كغير محدد كمف ىنا حدث الاختلبؼ بيف الكثير مف العامميف في 

مجاؿ الصحة النفسية، كذلؾ لأسباب كثيرة لعؿ أىميا ما أشار إليو عبد السلبـ عبد الغفار مف 

اختلبؼ المنحني الفكرم الرئيسي لكؿ عالـ أك باحث كاختلبؼ كجيات النظر، كاختلبؼ كجيات 



نظرىـ في طبيعة الإنساف، كما ينبغي أف تككف عميو صحتيـ النفسية مف الكسائؿ التي تستطيع قياس 

مدم قياـ الأجيزة النفسية بكظائفيا المختمفة بدقة كما ىك مكجكد عند الأطباء، مف قياميـ بتحديد 

مدم قياـ أجيزة الجسـ المختمفة بكظائفيا كنشاطيا بدرجة مناسبة مف الدقة، كبالتالي ىـ يتفقكف فيما 

.  (1981، عبد الغفار)بينيـ بشأف مفيكـ الصحة الجسمية

مفيكـ الصحة النفسية ذاتو ىك مفيكـ ثقافي كنسبي بطبيعتو كىك متغير بتغير ما يجد عميو مف ك

معمكمات عف الحياة كما ينبغي أف تككف عميو، كما أنو يتغير بما نكتشفو عف أنفسنا كسمككنا، كما 

. (1981، عبد الغفار)نحب أف نصؿ إليو في حياتنا

النفاؽ كالرياء : كىناؾ مف أنكاع النشاط التي يختمؼ في النظر إليو بيف أفراد الجماعة الكاحدة مثؿ

كالكذب فمف الناس مف يمارس ىذا النشاط مع ذكم الجاه كالسمطاف كي يحققكا أىدافيـ كيعتبركف ذلؾ 

مف حسف التكافؽ الاجتماعي، كمف الصحة النفسية في حيف يعتبره آخركف مف قبيؿ الخمؿ في 

. ( 1981،عبد الغفار) الصحة النفسية للؤشخاص الذيف يمارسكنو

كىناؾ مف الأنماط السمككية ما يدعـ ىذا القكؿ أف الصحة النفسية مفيكـ ثقافي كنسبي نجده داخؿ 

الثقافة الكاحدة كالمجتمع الكاحد ما يبدك مقبكلا عند جماعة قد يككف مرفكضان عند جماعة أخرم 

، بؿ إف حياة المجتمع الكاحد نفسو متطكرة كقد تتبدؿ معيا نظرتو إلى بعض (الريفييف كالحضر مثلبن )

، القريطي)ىذه الأنماط مف فترة إلى أخرم فما كاف عاديان أصبح غير عادم اليكـ كالعكس صحيح 

1995) .

لأسباب كثيرة ذلؾ  كيرجع ،لمصحة النفسيةمكحد كمعمـ مفيكـ تحديد الصعكبة مف  قلباحث أفؿيتضح 

منيا العادات كالتقاليد كالقيـ كالديانة فقد يككف لدينا بعض العادات كالتقاليد الإيجابية قد تككف سمبية 

في مجتمع آخر مثؿ المجتمعات الغربية كقد يككف العكس مثلبن بعض السمكؾ السيئ في المجتمعات 

. الغربية تككف نكع مف التخمؼ أك المرض النفسي في مجتمعاتنا العربية كالإسلبمية



 

 تعريفات الصحة النفسية 3.2.2

اختمفت التعريفات في تحديد مصطمح الصحة النفسية، كيرجع الاختلبؼ إلى اختلبؼ اتجاىات 

كتخصصات الدراسات التي تناكلت ىذا المفيكـ كاختلبؼ العمماء كاتجاىاتيـ العممية كبالرغـ مف ىذا 

: التنكع في التعريفات إلا أنو يكجد اتجاىيف رئيسييف لتعريؼ الصحة النفسية كما يمي

التعريفات الإيجابية 

كىي التعريفات التي ترل أف الصحة النفسية ىي حالة مف السكاء كالتكافؽ بيف الفرد كذاتو كبيف الفرد 

التكافؽ التاـ كالتكامؿ بيف الكظائؼ النفسية المختمفة مع "بأنيا الصحة النفسية كالمجتمع، فتعرؼ 

القدرة عمي مكاجية الأزمات النفسية العادية التي تطرأ عادة عمي الإنساف مع الإحساس الإيجابي 

. (1975، القكصي) بالسعادة كالكفاية

الصحة النفسية لمفرد ىي حالتو النفسية العامة كالصحة  1981 يعرؼ عبد السلبـ عبد الغفارك

النفسية السميمة ىي حالة تكامؿ طاقات الفرد المختمفة بما يؤدم إلى حسف استثماره ليا كمما يؤدم 

. إلى تحقيؽ كجكده أم يحقؽ إنسانيتو

 ،حالة دائمة نسبيان، يككف فييا الفرد متكافقان نفسيان " الصحة النفسية عمى أنيا 1977كيعرؼ زىراف 

مكانيات كيككف قادران عمي تحقيؽ ذاتو كاستغلبؿ قدراتو الآخريف،كيشعر بالسعادة مع نفسو كمع   إلى قكا 

 كيككف .سكيةكتككف شخصيتو متكاممة الحياة،  مكاجية مطالب  كيككف قادران عمي ،أقصى حد ممكف

 كالصحة النفسية حالة إيجابية تتضمف التمتع بصحة .كسلبـسمككو عاديان، بحيث يعيش بسلبمة 

. (1977، زىراف)" العقؿ كالجسـ، كليست مجرد غياب أك الخمك أك البرء مف أعراض المرض النفسي

 الصحة النفسية ىي تمتع الفرد ببعض 1992يعرؼ عبد المطمب القريطي كعبد العزيز الشخص ك

الخصائص الإيجابية التي تساعد عمي حسف تكافقو مع نفسو كمع بيئتو الاجتماعية أك المادية ككذلؾ 



القريطي ك الشخص، ) تحرره مف تمؾ الصفات السمبية أك الأعراض المرضية التي تعكؽ ىذا التكافؽ

1992). 

 الصحة النفسية ىي مدم تكامؿ طاقات الفرد الجسمية 1995تعرؼ منظمة الصحة العالمية ك

كالاجتماعية كالانفعالية مما يحقؽ لو الشعكر بالسعادة كالرفاىية مع أفراد المجتمع الذم يعيش فيو، 

نقلبن عف زىراف، ) كبالتالي فيي لا تحدد فقط عمي أساس انتقاء المرض أك الاضطراب النفسي

1995). 

التعريفات السمبية 

كتضـ تمؾ المحاكلات التي تحدد معني الصحة النفسية عف طريؽ استبعاد كؿ ما لا يتفؽ معيا 

 الخمك أك البرء مف الأعراض "، كمف ىذا المنظكر تعرؼ الصحة النفسية عمى أنيا كيحدد جكانبيا

. (1981،عبد الغفار)" المرضية
وعلي الرغم من دفاع أصحاب ىذا القسم من الت ر فات عنها بأن حالة الصحة لا يمكن فهمها إلا بالرجوع إلى حالة الدرض فإن الكثير ق  أخذوا علي ىذا القسم 

  تبر عب  الدطلب القر طي أن الإنسان ربما  كون م افى من الاضطرابات النفسية وال قلية ومع ذلك لا تج ه متمت اً بمستوي ف ال من الدق رة : ال     من الدلمخذ فمثلبً 
علي مواجهة ما   تًضو من مشكلبت أو علي بناء علبقات متميزة وف الة مع الآخر ن أو في المجتمع الذي   يش فيو أو غير قادر علي تحقيق ذاتو بل ق   كون فاشلبً 

 .(1995، القر طي) في عملو وغير راض عنو ولا  ش ر بالإشباع والس ادة

 حالة مف التكافؽ التاـ كالتكامؿ بيف كمف خلبؿ التعريفات السابقة يرل الباحث أف الصحة النفسية ىي

الكظائؼ النفسية المختمفة مع القدرة عمي مكاجية الأزمات النفسية العادية التي تطرأ عمي الإنساف 

حيث ىناؾ أزمات غير عادية كىي التي قد تصيب الإنساف كالتي قد تصادؼ الإنساف كالتي لـ 

بالتالي تككف صدمة غير كتصبو مف قبؿ كبذلؾ تككف صدمة نفسية لـ يمر بيا مف قبؿ ىذا الإنساف 

عادية، كأف الصحة النفسية لمفرد ىي حالتو النفسية العامة كأنيا حمة تكامؿ طاقات الفرد المختمفة 

نسانيتو، كإكالتي تؤدم  ف الصحة النفسية تتسـ باف يتمتع الفرد ببعض ألي تحقيؽ كجكده كا 

الخصائص الايجابية التي تساعده أف يتكافؽ مع نفسو كبيئتو الاجتماعية أك المادية كتحرره مف 



ف الصحة النفسية ىي مدم تكامؿ طاقات الفرد الجسمية أالصفات السمبية كالأعراض المرضية، ك

. كالاجتماعية كالانفعالية مما يحقؽ لو السعادة مع أفراد المجتمع الذم يعيش فيو

كالنظرة الإيجابية لمصحة يتسـ بالشمكلية كالتكامؿ ، ككنو 1977يتبنى الباحث تعريؼ حامد زىراف ك

. النفسية كما أنو يتفؽ مع إجراءات الدراسة

   

السواء واللاسواء الصحة النفسية بين  3.2.3

، كمف ثـ ما يعد سكمكما ىك غير سكم كنظران لعدـ إمكانية كضع حدكد فاصمة قاطعة بيف ما ىك 

صحة نفسية كما يعد اعتدالان نفسيان يتكزع الأفراد مف حيث حالاتيـ النفسية عمي متصؿ أحد طرفيو 

ىك حالة التكافؽ الدالة عمي صحتيـ النفسية، أما الطرؼ الآخر فيك سكء التكافؽ الداؿ عمي اعتلبؿ 

الصحة النفسية كالمرض النفسي، كبينيما درجات متفاكتة تعكس مدم ما يتمتع بو الفرد مف حيث 

. (1995القريطي، )الصحة النفسية 

 

 

المفاىيمي تعقيب عمي الإطار  3.3

تندرج الإعاقة السمعية أك ما يعرؼ بإعاقة الصـ ضمف إعاقات عدة منتشرة في العالـ أجمع لا سيما 

في الدكؿ النامية أكثر منيا في الدكؿ المتقدمة، حيث تحتكم ىذه الإعاقة عمى جميع أنكاع الإعاقات 

المتعددة كالممثمة بالصـ كضعاؼ السمع بدرجات متفاكتة كمختمفة كمرضي الطنيف كالذم يصيب 

. كبار السف مع كجكد حالات مصابة بيذا المرض مف الصغار كالشباب



كتتفؽ غالبية الدراسات كالتي تـ ذكرىا في ىذا الفصؿ بأف الإعاقة السمعية ليا تأثير مباشر عمي 

الطفؿ كالتي تؤثر سمبان عميو في شتي المجالات المغكية كالتعميمية كالعقمية كالجسمية كالحركية كالبدنية 

كالسمككية كالاجتماعية كالنفسية منيا حيث تؤثر عمي الطفؿ منذ ميلبده حتى نياية المطاؼ كيبقي 

ىذا الإنساف ذا علبقة محددة في أمكر الحياة العامة كالخاصة كنادران ما تختمؼ الآراء حكؿ ذلؾ 

. التأثير عمي الطفؿ

كتتأثر الأسرة بشكؿ كاضح مف جراء كجكد إعاقة سمعية لدييـ في الأسرة كىذا ما أكده الكثير مف 

العمماء كالكتاب في مجالات عدة، حيث تتأثر الأسرة منذ لحظة معرفتيـ بإعاقة ابنيـ أك ابنتيـ كىذا 

ابتداء مف مرحمة الصدمة حيث تظير عمي الكالديف كأحيانا قبؿ الميلبد عندما يتـ تشخيص كاضح 

. أثناء الحمؿ بكجكد خمؿ ما في الجنيف

كتأتي المرحمة الثانية كىي مرحمة الإنكار كىذا ما تمر بو الأسرة بحالة نفسية سيئة كذلؾ خلبؿ معرفة 

. العلبج كىذا يؤثر سمبا عمي الأسرة لعدـ قناعتيـ بأف ابنيـ لديو مشكمة أك إعاقة أك خمؿ معيف

كمف ثـ تأتي مرحمة الخكؼ كالإحباط كىنا تدخؿ الأسرة كيدخؿ الكالداف عمي كجو الخصكص في 

مرحمة الاكتئاب كالعزلة كالإحباط جراء كجكد الإعاقة لدييـ في الأسرة إضافة إلي ظاىرة القمؽ 

المستمرة كالتي تلبحؽ الكالديف أينما ذىبكا كؿ ىذا يؤثر سمبا عمي الأسرة كالكالديف نفسيا كاجتماعيان 

كاقتصاديان إضافة إلي عدـ تقبؿ المجتمع للئعاقة كما تتركو تمؾ المفاىيـ كالنظرات إلي ابنيـ أك 

. ابنتيـ المعاقة

إضافة إلي أف الأسرة تمر في مراحؿ عدة كمشاكؿ أسرية كعلبقات سائدة متغيرة مف حيف إلي أخر 

كردكد فعؿ مستمرة بيف أعضاء الأسرة كتحدثت بعض الدراسات أف كجكد إعاقة في الأسرة قد يضعيا 

في حالة نفسية سيئة باستمرار إضافة إلي التكتر كسكء العلبقات الأسرية كالاجتماعية فيما بينيـ كأف 

تحتاج الإعاقة يرجع إلى أف العلبقة بيف كجكد معاؽ سمعيان في الأسرة ىي علبقة سمبية كىذا 



كاسعة تزداد كمما كبرت الحالة كعمي كجو الخصكص في حاؿ أف تككف الإعاقة كرعاية لاىتمامات 

. السمعية بنت

المشاكؿ أيضان تقيس سكالتي ستحاكؿ الدراسة الحالية الإجابة عنو مف خلبؿ تساؤلاتيا كىذا ما 

 .كالاضطرابات النفسية التي يتعرض ليا الكالداف في الأسرة كقياس مستكم الصحة النفسية ليـ

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 الفصل الرابع

الأساليب والإجراءات 
 
 
 



 الفصل الرابع
الأساليب والإجراءات 

 
التي الكلية ال ينة اختيار ، ولرتمع ال راسة الأصلي، و والطر قةمن حيث الدنهجيةال راسة  ىذا الفصل الخطوات والإجراءات التي اتب ها في الجانب الدي اني من ىذه  تناول

والد الجات الإحصائية التي استخ مت في تحليل البيانات لاختبار ص ق وثبات " الاستطلبعية"وال ينة الأولية ،  من آباء وأمهات الأطفال الد اقين   ياً طبقت عليها ال راسة
.  والتأك  من صلبحيتها للتطبيق في البيئة الفلسطينية عامة وعلى لرتمع ال راسة من آباء وأمهات الأطفال الد اقين خاصةالأدوات

 
  تصميم البحث4.1

، ككنو يعتمد عمي دراسة الكاقع أك الظاىرة كما تكجد في  التحميميممنيج الكصؼاؿستخدـ الباحث ا

 .(187، 1984، عبيدات كآخركف)الكاقع كييتـ بكصفيا كصفان دقيقان كيعبر عنيا تعبيران كيفيان أك كميان 

مكف الباحث مف كصؼ ظاىرة مشكلبت الصحة النفسية لدل أسر مككنو المنيج ىذا ستخداـ كقد تـ ا

. السمعية للؤطفاؿ عمي الصحة النفسية لمكالديفالأطفاؿ المعاقيف سمعيان كمدل تأثير الإعاقة 

كقد تـ تحديد المنيج الذم اختاره الباحث مف خلبؿ إطلبعو عمى الأدبيات كالدراسات السابقة كالتي 

أتاحت لمباحث أيضان التمكف مف تحديد حجـ العينة التي يمكف أف تفيد في تعميـ نتائج ىذه الدراسة، 

مكانية اختيار المقاييس التي سيتـ تطبيقيا عمى أفراد العينة . كا 

كما استطاع الباحث تحديد الخطكات الإجرائية كالأساليب الإحصائية التي سيستخدميا لمتكصؿ لنتائج 

. ىذه الدراسة

بحث الوعينة مجتمع  4.2

مجتمع البحث : أولاً 

المسجميف لمدراسة المعاقيف سمعيان كلأطفاؿ آباء كأميات ايتمثؿ المجتمع الأصمي لمدراسة في جميع 

 كطالبة ان  طالب531في مراكز كجمعيات كمدارس الإعاقة السمعية في قطاع غزة، كالبالغ عددىـ 

. ـ2004 -2003خلبؿ العاـ 



 

عينة البحث : ثانياُ 

الدراسة جميع أفراد المجتمع الأصمي لمدراسة ما عدا الأسر التي بيا أكثر مف طفؿ  اشتممت عينة

 مف أكثرالعينة نفسيا في تكرار حدكث عدـ بيدؼ طفؿ أك طفمة كاحدة في الأسرة معاؽ فقد تـ أخذ 

 أبان 217ان، منيـ  كأـان  أب486مرة كاحدة، لذلؾ تككف عينة الدراسة التي تنطبؽ عمييا الدراسة ىي 

.  أمان 255ك

آباء كأميات الأطفاؿ  مف 472جاب استفقد كبعد تكزيع المقاييس عمى آباء أك أميات الأطفاؿ 

كتعد ىذه  (%97)، كقد كانت نسبة الاستجابة 486 العينة الأصمية كالتي عددىا إجماليكعددىـ مف 

شيا المجتمع مالظركؼ الصعبة التي يعفي ظؿ  مقارنة ببعض الدراسات الأخرل كةعاليالنسبة 

. الفمسطيني عامة، كمجتمع أىالي المعاقيف خاصة

 لممدرسيف كالعامميف في ا المقياس ىذا العدد مف الاستجابة في تعبئة ىذارتفاعكيعكد الفضؿ في 

 كذلؾ مف خلبؿ التعاكف المقياس،جمعيات التأىيؿ في قطاع غزة حيث قامكا ببذؿ جيد كبير لتعبئة 

كالجدكؿ  مرة أخرم في حاؿ عدـ تعبئتيا في المرة الأكلى، تمارة كتكرار الاس،مع الأميات كالآباء

  :العينةالتالي يبيف تكزيع أفراد 

 

 (1)جدول 
 مف الآباء كالأميات كفقان لممحافظة كالمؤسسة العينةيبيف تكزيع أفراد 

انًجًوع الأيهات الآباء اسى انجًعية انًحافظة مسمسل 

 87 45 42 جمعية الأمؿرفػح  1
 50 22 28 جمعية اليلبؿ الأحمر الفمسطيني خانيكنس 2
 23 15 8 جمعية دير البمح لمتأىيؿ دير البمح 3
 51 33 18 جمعية النصيرات لمتأىيؿ النصيرات 4



 208 109 99 جمعية أطفالنا لمصـغزة  5
 53 31 22 جمعية جباليا للتأهيل جباليا 6

 472 255 217 انًجًوع انكهي نهعينة 
 
 

بحث  لا  مكان4.3

نً كالذيف تتراكح أعمارىـ بيف تـ إجراء ىذه الدراسة   – 4عمى آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعياُ

، كذلؾ في (1الجدكؿ) في مؤسسات كمدارس كجمعيات التأىيؿ في محافظات غزة سنة كالمسجميف 18

. ـ2004/2005العاـ الدراسي 

 

 لاعتبارات الأخلاقية لمدراسة ا4.4

: مف الاعتبارات اليامة التي يجب أخذىا بعيف الاعتبار خلبؿ الدراسة ىي كالتالي

.  المعمكمات كخصكصيةسرية (أ

 :فيو ما يميكضح م (3ممحؽ )قدـ الباحث استئذاف خطي لممبحكث أثناء عممية البحث  (ج

 تكضيح ىدؼ الدراسة .

 مشاركة المبحكث اختيارية. 

  مدم الاستفادة مف ىذه الدراسة كالفئة المستيدفة كالعائد عمي ىذه الفئة عمي صعيد الخدمات

 .كالمينييفكالعلبقات مع المؤسسات 

 

البحث   أدوات4.5

 (4الممحق  ) .إعداد الباحث: ستمارة بيانات عن المعاق وأسرتوا: أولاً 



 وصف الاستمارة :

بعد إطلبع الباحث عمى عد مف المقاييس الخاصة بالكضع الاقتصادم الاجتماعي للؤسرة، اكتفي 

الباحث بإعداد استمارة بيانات تيدؼ لجمع بعض المعمكمات الشخصية كالأسرية التي تتعمؽ بأسر 

. أفراد عينة الدراسة

كقد اشتممت الاستمارة عمى عدد مف الأسئمة تضـ جنس الآباء كمستكيات تعميميـ كعمؿ كؿ منيـ 

كمستكل الدخؿ الشيرم كمكاف السكف كعدد المعاقيف سمعيان في الأسرة كجنس المعاؽ كدرجة الإعاقة 

. السمعية

 



 (5ممحق ).   المعدلR  SCL - 90- مقياس الصحة النفسية لموالدين: ثانياً 

 وصف المقياس 
. ليماف ، لينك ككفي. ديركجيتس ، س . ، ر ليكنارد:  مقياس الصحة النفسية في الأصؿقاـ بكضع

Leonard, R. Derogatis, Ronald, S.Lipman and Linocovi. عنكاف  تحت: R-SCL- 

90  Symptoms Check List .  أبك ىيف بتعريب المقياس، كتقنينو عمي البيئة فضؿ ثـ قاـ

. (1992، أبك ىيف)الفمسطينية 

:  تي عبارة تندرج تحت تسعة أبعاد وىي موزعة كالآ90يتكون المقياس من و
أرقام الفقرات أعراض الصحة النفسية 

 1-53-4-48-27-49-12-56-58-52-43  12الأعراض الجسمانية 

 3-65-28-10-55-46-9-51-38-45 10الوسواس القيري 

 73-69-61-41-37-36-34-21-6 9 الحساسية التفاعمية

-32-31-30-29-26-22-20-15-14-5 13 الاكتئاب
54-71-79 

 86-80-78-72-57-39-33-23-17-2 10 القمق

 81-74-67-63-24-11 6 العداوة

 5-82-75-70-47-25-13 7 (الفوبيا )قمق الخواف 

 83-76-68-43-18-8 6 البارانويا

 90-88-87-85-84-77-62-35-16-7 10 الذىانية

 7عبارات إضافية 
19-60-44-64-66-59-89  

كىي عبارات صحة نفسية عامة يتـ احتسابيا  عبارات
 .مع الدرجة الكمية لممقياس

 



كتصحح كؿ فقرة مف فقرات المقياس عمى تدرج خماسي كتككف أقؿ درجة صفر لمخيار لا تكجد 

 لمخيار تكجد بشكؿ كبير جدان، كتتراكح أدنى كأعمى درجة عمى جميع فقرات 4إطلبقان كأعمى درجة 

. ( كىي أعمى درجة360 –صفر كىي أدنى الدرجات )المقياس التسعيف بيف 



" الاستطلاعية " الأولية الدراسة4.6
ت بئة وب   ، ( أم13 أب و 12) الأطفال الد اقين   ياً أولياء أمور من أب وأم  25مكونة من الأصلي  ال راسة تمعمن مجاستطلبعية عينة على  دراسة أولية تم اجراء

 به ف التأك  من صلبحية الدقا يس للتطبيق على عينة ال راسة الكلية ثباتالص ق واستخ مت البيانات التي تم جم ها لحساب الالآباء والأمهات الدقا يس من قبل 
 .من آباء وأمهات الأطفال الد اقين   ياً في لزافظات غزة

 

 صدق الأداة  4.10.1

صدق المحكمين  (أ

 الخبرة مف الأكاديمييف حيث ممف ذك عمي لجنة تحكيـ SCL-90مقياس الصحة النفسية تـ عرض 

 ."(6)الممحؽ رقـ " تسجيميا تـ الأخذ بالتعديلبت كالتغيرات التي تـ 

: صدق الاتساق الداخمي (ب
 (2)جدول رقم 

 ب   من أب اد مقياس الصحة النفسية مع ال رجة الكلية للمقياس  م امل ارتباط درجة كل  ظهر

مستوى الدلالة معامل الارتباط الأبعاد مستوى الدلالة معامل الارتباط الأبعاد 

 0.001 0.596 ال  اوة 0.001 0.619 الجسمانية الاعراض

 0.001 0.807الخواف  قلق 0.001 0.890 قهري وسواس

 0.001 0.825البارانو ا  0.001 0.922 تفاعلية حساسية

 0.001 0.865 الذىانية 0.001 0.967 اكتئاب

    0.002 0.959 القلق

  0.001 < دالة عن  ***   0.01 < دالة عن  **     0.05 < دالة عن *

الصحة مقياس  كون الباحث ق  تحقق من أن ىي وذات دلالة إحصائية عالية، وبهذا ، (0.967 – 0.596)بين تراوحت  الارتباط ت أن م املبالسابق من الج ول  تضح
 .ملبئمة وتقيس ما صمت لقياسوالنفسية  تسم بص ق الاتساق ال اخلي وأن جميع الأب اد 

 

  الثبات4.10.2

 طريقة إعادة التطبيق (أ

 مف  للؤطفاؿ المعاقيف سمعيان (ان  كأبان  أـ25)المقياس عمى أفراد العينة الاستطلبعية تـ تطبيؽ 

الاستطلبعية عمي العينة المقياس  تـ تطبيؽ  أسابيع3كبعد المسجميف في مدارس الإعاقة السمعية 



 كىك ارتباط عاؿٍ يدلؿ عمى درجة 0.92مرة أخرل، كبمغ معامؿ الارتباط بيف الدرجات في المرتيف 

 .مقبكلة مف ثبات المقياس

 

 طريقة التجزئة النصفية (ب

كالفقرات الزكجية  ( فقرة45)قاـ الباحث بحساب الثبات بطريقة التجزئة النصفية بيف الفقرات الفردية 

كبعد تعديؿ طكؿ الاختبار  (0.918=ر)، ككانت قيمة الإرتباط باستخداـ معادلة بيرسكف ( فقرة45)

= ر )ككانت قيمة الارتباط  (النصفيف متساكييف)براكف التنبؤية - باستخداـ معادلة سبيرماف 

. كىي قيمة تدلؿ عمى درجة عالية مف ثبات المقياس (0.957

 



طريقة ألفا كرونباخ  (ج

كما قاـ الباحث بحساب ثبات الاختبار باستخداـ معادلة ألفا كركنباخ ككانت قيمة ألفا لجميع فقرات 

كالجدكؿ التالي يبيف قيمة ألفا . (0.965)تساكم "  فقرة90= عدد الفقرات "مقياس الصحة النفسية 

: لكؿ بعد مف أبعاد مقياس الصحة النفسية

 (3) جدول
النفسية بعاد مقياس الصحة  ألفا كركنباخ لأتمعاملب

عدد البنود معامل ألفا الأعراض مسمسل 
 12 0.85الأعراض الجسمية  1
 10 0.71قيرم اؿكسكاس اؿ 2
 9 0.64تفاعمية اؿحساسية اؿ 3
 13 0.77كتئاب الا 4
 10 0.84القمؽ  5
 6 0.72العداكة  6
 7 0.55 (الفكبيا) قمؽ الخكاؼ 7
 6 0.52بارا نكيا  8

 10 0.78الذىانية  9

كبذلؾ يككف الباحث قد تحقؽ مف أف المقياس عمى درجة عالية مف الثبات كيطمئف إلى استخدامو 

.  كتطبيقو عمى أفراد العينة مف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان 

 
 ومعالجة البيانات جمع 4.7

 سؤالان مف خلبؿ 90 ا سؤالان، منو113 كالمككنة مف ستمارةمف خلبؿ تكزيع الاالبيانات تـ جمع 

 23 كالذم يكصؼ الأعراض المرضية للآباء كالأميات، كR- SCL-90 مقياس الصحة النفسية



 الأكلية كالتي تصؼ أكضاع الطفؿ أك الطفمة ك أكضاع الأسرة كمعمكمات تمارةسؤالان مف خلبؿ الاس

. أخرم تخص الدراسة

 لجميع المؤسسات مف خلبؿ إما مدير المدرسة كمف ق الاستمارةحيث قاـ الباحث بتكضيح كشرح ىذ

ثـ إلى الطاقـ العامؿ مباشرة مع الحالات كالأسر أك مف خلبؿ الأخصائييف الاجتماعييف أك المشرفيف 

عمي ىذه المدارس، كذلؾ مف خلبؿ منيجية مكحدة كذلؾ لتكحيد آلية تعبئة المعمكمات دكف التحيز أك 

 . بأم معمكمات أخرمستخفاؼالمبالغة أك الا

 

ولتحميل البيانات قام الباحث باتخاذ الخطوات التالية 

 إدخال البيانات (أ

باستخداـ  المككنة مف المقياس كالاستمارة الأكلية عمي جياز الحاسكب كذلؾ الاستماراتتـ إدخاؿ 

كالذم يتيح لمباحث تنفيذ العمميات الإحصائية ، (SPSS) الرزـ الإحصائية لمعمكـ الاجتماعية

مف آباء كأميات  (472)باستخداـ المعادلات المطمكبة لمتغيرات الدراسة كالمتعمقة بأفراد العينة 

 .الأطفاؿ المعاقيف سمعيان 

 

 التحميل الإحصائي (ب

دخاليا قاـ الباحث بتصفية البيانات كتنقيتيا، كمف ثـ   ىاتحميؿكبعد الانتياء مف جمع البيانات كا 

مف خلبؿ عمؿ جداكؿ تكرارية كعمؿ الاختبارات الإحصائية المناسبة باستخداـ البرنامج الإحصائي 

 .(P-Value)كمستكم الدلالة الإحصائية كتحميؿ التبايف الأحادم،  (ت)مف خلبؿ حساب قيمة 

تـ إيجاد تكرار المتغيرات الديمكغرافية كنسبتيا في عينة الدراسة كتـ عمؿ تحميؿ لإيجاد الفركؽ بيف 

الصحة النفسية لكلب الكالديف كشمؿ ذلؾ المقاييس الفرعية مثؿ الاكتئاب، الكسكاس القيرم، الحساسية 



التفاعمية، القمؽ، الأعراض الجسمية، البارانكيا، الذىانية، قمؽ الخكاؼ، العداكة، باستخداـ اختبار 

. (ت)

أما بالنسبة لمتبايف بيف المجمكعات المككنة مف ثلبثة متغيرات، فقد تـ استخداـ تبايف الأحادم بيف 

. الصحة النفسية لمكالديف كنكع الإعاقة كنكع السكف

 

البحث   خطوات4.8

بعد الانتياء مف الدراسة النظرية كالتي اشتممت عمى استعراض الأدبيات مف النظريات التي تناكلت 

مفاىيـ الدراسة كاستطاع الباحث جمع عدد مف الدراسات السابقة ذات العلبقة كمف ثـ كضع الإطار 

جراءات الدراسة كما يمي : النظرم فإف الباحث استطاع تحديد خطكات كا 

قاـ الباحث بتحديد عينة الدراسة مف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان كالمسجميف في مدارس  .1

. الإعاقة السمعية في قطاع غزة

كاختيار مقياس . إعداد استمارة بيانات لجمع المعمكمات الخاصة بالكالديف كالطفؿ المعاؽ سمعيان  .2

. الصحة النفسية لتطبيقو عمى أفراد العينة ككنو يشتمؿ عمى العديد مف جكانب الصحة النفسية

قاـ الباحث بحساب الصدؽ كالثبات لمقياس الصحة النفسية مف خلبؿ تطبيؽ المقياس عمي عينة  .3

.  أـ 13 أب ك12استطلبعية مككنة مف 

 لمعالجة البيانات كمف خلبؿ ذلؾ SPSSتـ استخداـ برنامج الرزـ الإحصائية لمعمكـ الاجتماعية  .4

 .تـ التكصؿ إلي نتائج الدراسة الحالية

كقد استخدـ الباحث عددان مف الأساليب كالمعادلات الإحصائية منيا المتكسطات الحسابية  .5

. كالانحرافات المعيارية كاختبار ت لمفركؽ بيف المتكسطات كتحميؿ التبايف الأحادم

 .كبعد التكصؿ لمنتائج قاـ الباحث ذلؾ بتفسيرىا بالرجكع إلى الإطار النظرم كالدراسات السابقة .6



 

البحث عوقات  م4.9

: أثناء إجراء ىذه الدراسة استطاع الباحث التغمب عمى بعض المعكقات كأىميا

 غلبؽ الطرقات التي أثرت عمي عممية جمع البيانات مف الظركؼ السياسية كالأكضاع الأمنية  كا 

خلبؿ تطبيؽ المقاييس بأكقاتيا المتكقعة خاصة كأف مؤسسات الأطفاؿ الصـ منتشرة عمى طكؿ 

 .قطاع غزة

  كصعكبة تعبئة المقاييس أحيانان مف ليذه الفئةكخاصة المستكيات التعميمية الأكضاع الاجتماعية 

 .بعض أكلياء الأمكر

 

 المشمولين والمستثنيين في البحث 4.10

شمؿ البحث جميع الأطفاؿ المعاقيف سمعيان كالمسجميف في مدارس كجمعيات الإعاقة السمعية في 

، بحيث كاف عدد أفراد المجتمع الأصمي ىك عدد العينة الكمية ( سنة18 - 4)قطاع غزة مف سف 

 طفؿ كطفمة مف 486الذم تنطبؽ عميو معايير البحث المتفؽ عمييا سابقان البالغ عددىـ الإجمالي 

 طفؿ كطفمة مف المعاقيف سمعيان حيث 531أصؿ العينة القصدية كالبالغ عددىا في تمؾ المؤسسات 

 طفؿ كطفمة 14 طفؿ كطفمة، كلـ يستجب آباء كأميات 472كاف عدد العينة التي استجابت لمدراسة 

إلى تعبئة المقياس لأسباب غير معركفة، كتـ استثناء جميع الأطفاؿ الذيف لدييـ أخكة معاقيف سمعيان 

حيث أجرم البحث عمي طفؿ كاحد في الأسرة كذلؾ بسبب كجكد عدد آخر مف المعاقيف سمعيان في 

. الأسرة

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 الفصل الخامس
 
 

النتــائج 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 
 
 
 
 
 

 الفصل الخامس

نتائج الدراسة 
 

لتحقيؽ أىداؼ الدراسة تـ تطبيؽ أدكات الدراسة عمى أفراد العينة مف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف 

سمعيان، كالتي كرد ذكرىا بالتفصيؿ في الفصؿ الرابع، كما تـ تفريغ البيانات التي حصؿ عمييا 

 ، كما استخدـ عددان مف الأساليب SPSSباستخداـ برنامج الرزـ الإحصائية لمعمكـ الاجتماعية 

 لمكشؼ عف T-Testالإحصائية منيا المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية، كاختبار ت 

 ، كذلؾ بيدؼ التحقؽ مف One way anovaالفركؽ بيف متكسطيف، ك تحميؿ التبايف الأحادم  

. فركض الدراسة كالتكصؿ إلى النتائج

:  عرض النتائج5.1

لا توجد فروق دالة إحصائياً في الصحة النفسية : "نتائج الفرض الأول والذي ينص عمى أنو- 1

". بين آباء وأميات الأطفال المعاقين سمعياً 

لمفركؽ بيف متكسطات درجات العينات  (ت)لمتحقؽ مف صحة الفرض قاـ الباحث باستخداـ اختبار

 ، كذلؾ لممقارنة بيف متكسطي درجات الآباء كدرجات الأميات عمى مقياس T-Test المستقمة

 – القمؽ – حساسية تفاعمية –س قيرم   كسكا–كتئاب ا)الصحة النفسية المستخدـ كأبعاده التسعة 

 كالجدكؿ التالي يبيف .( العداكة – القمؽ الخكاؼ – الذىانية – البارانكيا –الأعراض الجسمية 



المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لدرجات أفراد مجمكعتي الدراسة مف الآباء كالأميات، 

: كقيمة اختبار ت كمستكل الدلالة



 (4)جدكؿ 

 المتوسط الحسابي والانحراف المعيارييبين 

  بالنسبة لموالدينR- SCL – 90  لمقياس الصحة النفسيةلأبعاد (ت)وقيمة 

المقياس 
 (255= ن )الأميات  (217= ن )الآباء 

قيمة   
 (ت  )

مستوى 
 الدلالة

P  المتوسط
الحسابي 

الانحراف 
المعياري 

المتوسط 
الحسابي 

الانحراف 
المعياري 

 0.001 4.2 52.1 69.2 41.5 50.6الصحة النفسية 

 0.035 3.63 9.82 11.64 7.54 8.60كتئاب إ

 0.001 2.11 6.92 9.24 6.24 7.94وسواس قيري 

 0.008 2.68 6.89 7.98 623 6.33حساسية تفاعمية 

 0.001 5.07 7.31 7.90 5.26 4.83القمق 

 0.001 4.62 8.08 7.64 6.13 4.51الأعراض الجسمية 

 0.001 3.52 5.75 5.19 4.88 3.41الذىانية 

 0.222 1.22 4.91 4.41 3.77 3.91بار انويا 

 0.007 2.69 4.74 4.58 4.81 3.38قمق الخواف 

 0.001 4.20 4.38 4.66 3.48 3.10العداوة 
 2.57 = 0.01، كعند مستكل 1.96 = 0.05مستكل دلالة عند  (470= ح .د)الجدكلية  (ت  )قيمة 

 :يتبيف مف النتائج كما في الجدكؿ السابؽ ما يمي

 أنو تكجد فركؽ دالة بيف الآباء كالأميات في مشكلبت الصحة النفسية، لصالح الأميات .

  كما تكجد فركؽ دالة بيف الآباء كالأميات في الاكتئاب، لصالح أميات المعاقيف سمعيان .

 أنو تكجد فركؽ دالة إحصائيان بيف الآباء كالأميات في الكسكاس القيرم، لصالح الأميات .



 كأنو تكجد فركؽ دالة بيف الآباء كالأميات في الحساسية التفاعمية، لصالح الأميات .

 تكجد فركؽ دالة إحصائيان بيف الآباء كالأميات في القمؽ، لصالح الأميات .

 تكجد فركؽ بيف الآباء كالأميات في الأعراض الجسمية، لصالح الأميات .

 كما تكجد فركؽ دالة بيف الآباء كالأميات في الذىانية، لصالح الأميات .

 كتكجد فركؽ دالة بيف الآباء كالأميات في قمؽ الخكاؼ، لصالح الأميات .

  أنو تكجد فركؽ دالة بيف الآباء كالأميات في العداكة، لصالح أميات المعاقيف سمعيان. 

  في حيف لـ تجد الدراسة فركقان دالة إحصائيان في البارانكيا بيف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف

مع العمـ أف الدرجة المرتفعة عمى مقياس الصحة النفسية تعني مستكل مرتفع مف . سمعيان 

. مشكلبت الصحة النفسية كفقان لتعميمات المقياس المستخدـ

شكل يبين درجات الصحة النفسية للآباء والأميات 
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لا توجد فروق دالة إحصائياً في الصحة النفسية : "نتائج الفرض الثاني والذي ينص عمى أنو- 2

". لدى الآباء تعزى لعدد أطفاليم المعاقين سمعياً 

لمفركؽ بيف متكسطات درجات العينات  (ت)لمتحقؽ مف صحة الفرض قاـ الباحث باستخداـ اختبار 

 2-1) ، كذلؾ لممقارنة بيف متكسطي درجات الآباء كفقان لعدد الأطفاؿ المعاقيف T-Test المستقمة

عمى مقياس الصحة النفسية  (56=  فأكثر معاقيف سمعيان، ف 3)ك (161= طفؿ معاؽ، ف 

المستخدـ، كالجدكؿ التالي يبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لدرجات أفراد مجمكعتي 

: كمستكل الدلالة (ت)الدراسة مف الآباء، كقيمة اختبار 

 (5)جدول 
متوسطي درجات للفرق بين  (ت) بين اختبار 

الصحة النفسية تب اً ل  د الأطفال الد اقين   ياً  في الآباء 

المقياس 

 طفل معاق 1-2
 (161 =ن ) 

 فأكثر معاقين 3
قيمة    (56 =ن ) 

 (ت  )

مستوى 
 الدلالة

P  المتوسط
الحسابي 

الانحراف 
المعياري 

المتوسط 
الحسابي 

الانحراف 
المعياري 

الصحة 
0.485 0.699 40.34 53.96 42.02 49.45النفسية 

* 

 0.001 > ***  0.01 > **  0.05 > غير دالة *
 2.57 = 0.01، كعند مستكل 1.96 = 0.05مستكل دلالة عند  (215= ح .د)الجدكلية  (ت  )قيمة 

 0.05تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية عند مستكل دلالة أقؿ مف لا أنو مف الجدكؿ السابؽ يتبيف 

 ( طفؿ2-1)الآباء ذكم الأطفاؿ المعاقيف بيف متكسطي درجات مجمكعة في الصحة النفسية 

. الفرض الصفرميقبؿ الباحث ، كبذلؾ ( فأكثر3)الآباء ذكم الأطفاؿ المعاقيف كمجمكعة 

 



لا توجد فروق دالة إحصائياً في الصحة النفسية : "نتائج الفرض الثالث الذي ينص عمى أنو- 3

". لدى الأميات تعزى لعدد أطفالين المعاقين سمعياً 

 ، لمتحقؽ T-Test لمفركؽ بيف متكسطات درجات العينات المستقمة (ت)كما استخدـ الباحث اختبار 

 طفؿ 2-1)مف صحة الفرضية بالمقارنة بيف متكسطي درجات الأميات كفقان لعدد الأطفاؿ المعاقيف 

عمى مقياس الصحة النفسية المستخدـ،  (83=  فأكثر معاقيف سمعيان، ف 3)ك (172= معاؽ، ف 

كالجدكؿ التالي يبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لدرجات أفراد مجمكعتي الدراسة مف 

: كمستكل الدلالة (ت)الأميات، كقيمة اختبار 

 (6)جدول 
متوسطي درجات للفرق بين  (ت) بين اختبار 

الصحة النفسية تب اً ل  د الأطفال الد اقين   ياً  في الأمهات 

المقياس 

 طفل معاق 1-2
 (172 =ن ) 

 فأكثر معاقين 3
قيمة    (83 =ن ) 

 (ت  )

مستوى 
 الدلالة

P 
المتوسط 
الحسابي 

الانحراف 
المعياري 

المتوسط 
الحسابي 

الانحراف 
المعياري 

الصحة 
0.243 1.169 52.83 63.74 51.69 71.88النفسية 

* 

 0.001 > ***  0.01 > **  0.05 > غير دالة *
 2.57 = 0.01، كعند مستكل 1.96 = 0.05مستكل دلالة عند  (253= ح .د)الجدكلية  (ت  )قيمة 

 0.05تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية عند مستكل دلالة أقؿ مف لا أنو مف الجدكؿ السابؽ يتبيف 

 ( طفؿ2-1)الأميات ذكات الأطفاؿ المعاقيف بيف متكسطي درجات مجمكعة في الصحة النفسية 

. الفرض الصفرميقبؿ الباحث ، كبذلؾ ( فأكثر3)الأميات ذكات الأطفاؿ المعاقيف كمجمكعة 

 



لا توجد فروق دالة إحصائياً في الصحة النفسية : "نتائج الفرض الرابع والذي ينص عمى أنو- 4

".  إناث–ذكور "لدى الآباء تعزى لجنس الطفل المعاق 

لمفركؽ بيف متكسطات درجات العينات  (ت)لمتحقؽ مف صحة الفرض قاـ الباحث باستخداـ اختبار 

ف )ك آباء الإناث  (119= ف ) ، كذلؾ لممقارنة بيف متكسطي درجات آباء الذككر T-Test المستقمة

للؤطفاؿ المعاقيف سمعيان، عمى مقياس الصحة النفسية المستخدـ، كالجدكؿ التالي يبيف  (86= 

المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لدرجات أفراد مجمكعتي الدراسة مف الآباء، كقيمة اختبار 

: كمستكل الدلالة (ت)

 (7)جدول 
متوسطي درجات للفرق بين  (ت) بين اختبار 

الصحة النفسية تب اً لجنس الأطفال الد اقين   ياً  في الآباء 

المقياس 

آباء الذكور 
 (119 =ن ) 

آباء الإناث 
قيمة    (86 =ن ) 

 (ت  )

مستوى 
 الدلالة

P  المتوسط
الحسابي 

الانحراف 
المعياري 

المتوسط 
الحسابي 

الانحراف 
المعياري 

الصحة 
 0.308 1.02 44.94 54.72 40.33 48.60النفسية 

 0.001 > ***  0.01 > **  0.05 > غير دالة *
 2.57 = 0.01، كعند مستكل 1.96 = 0.05مستكل دلالة عند  (203= ح .د)الجدكلية  (ت  )قيمة 

 0.05تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية عند مستكل دلالة أقؿ مف لا أنو مف الجدكؿ السابؽ يتبيف 

، تي آباء الذككر كآباء الإناث مف الأطفاؿ المعاقيفبيف متكسطي درجات مجمكعفي الصحة النفسية 

. الفرض الصفرميقبؿ الباحث كبذلؾ 

 



لا توجد فروق دالة إحصائياً في الصحة النفسية : "نتائج الفرض الخامس الذي ينص عمى أنو- 5

".  إناث–ذكور "لدى الأميات تعزى لجنس الطفل المعاق 

 ، لمتحقؽ T-Test لمفركؽ بيف متكسطات درجات العينات المستقمة (ت)كما استخدـ الباحث اختبار 

 (113= ف )مف صحة الفرضية بالمقارنة بيف متكسطي درجات أميات الذككر المعاقيف سمعيان 

عمى مقياس الصحة النفسية المستخدـ، كالجدكؿ التالي  (132= ف )كأميات الإناث المعاقات سمعيان 

يبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لدرجات أفراد مجمكعتي الدراسة مف الأميات، كقيمة 

: كمستكل الدلالة (ت)اختبار 

 (8)جدول 
متوسطي درجات للفرق بين  (ت) بين اختبار 

الصحة النفسية تب اً لجنس الأطفال الد اقين   ياً  في الأمهات 

المقياس 

أميات الذكور 
 (113 =ن ) 

أميات الإناث 
قيمة    (132 =ن ) 

 (ت  )

مستوى 
 الدلالة

P 
المتوسط 
الحسابي 

الانحراف 
المعياري 

المتوسط 
الحسابي 

الانحراف 
المعياري 

الصحة 
0.015 2.46 55.82 76.11 46.06 59.84النفسية 

* 

 0.001 > ***  0.01 > **  0.05 > غير دالة *
 2.57 = 0.01، كعند مستكل 1.96 = 0.05مستكل دلالة عند  (243= ح .د)الجدكلية  (ت  )قيمة 

في  0.05أنو تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية عند مستكل دلالة أقؿ مف مف الجدكؿ السابؽ يتبيف 

أميات الإناث مف المعاقيف كمجمكعة أميات الذككر بيف متكسطي درجات مجمكعة الصحة النفسية 

.  كيقبؿ البديؿالفرض الصفرميرفض الباحث كبذلؾ لصالح أميات الإناث، 

 



لدرجة الإعاقة  تعزل الآباء لدل الصحة النفسيةلا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في : " الذم ينص عمى أنوسادسالنتائج المتعمقة بالفرض اؿ- 6

. "السمعية للؤطفاؿ

 عمى درجة الإعاقة لفحص أثر one way ANOVAلمتحقق من صحة الفرضية قام الباحث بإجراء تحميل التباين الأحادي 

 ومستوى الدلالة لمفروق بين ،(ف)يبين قيمة اختبار فيشر  التالي  ، والجدول من آباء الأطفال المعاقينعينةال لدى أفراد الصحة النفسية

: ( شديد جداً – شديد – متوسط –ضعيف ) درجات الإعاقة السمعية للؤطفال  حسبالصحة النفسية للآباءمتوسطات درجات 

 (9)جدول 
الآباء يبيف تحميؿ التبايف الأحادم لدرجات 

درجة الإعاقة السمعية  حسب متغير الصحة النفسيةفي أدائيـ عمى مقياس 

درجات مجموع المربعات مصدر التباين المقياس 
الحرية 

متوسط 
المربعات 

قيمة 
 ف اختبار

مستوى 
 الدلالة

الصحة النفسية 
 1066.15 3 3198.48بيف المجمكعات 

 1742.34 212 369377.73داخؿ المجمكعات  6080. 6120.
   215 372576.20المجمكع 

 3.78 =0.01عند مستكل دلالة ، ك2.60 = 0.05 عند مستكل دلالة (212، 3  =ح.د)الجدكلية  (ؼ)قيمة 

درجات آباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في تكجد فركؽ دالة بيف لا  أنو السابؽيتبيف مف الجدكؿ 

. الباحث الفرض الصفرميقبؿ ، كبذلؾ الصحة النفسية كفقان لدرجات الإعاقة السمعية لأبنائيـ

في أدائيـ عمى الآباء  فيبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لدرجات التاليأما الجدكؿ 

: الصحة النفسية كفقان لدرجة الإعاقة السمعيةمقياس 



 (10)جدول 
 يبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية 

   درجة الإعاقة السمعية حسب متغيرالصحة النفسية عمى مقياس الآباءلدرجات 

الانحراف المتوسط الحسابي العدد  درجة الإعاقةالمقياس 
المعياري 

الصحة 
النفسية 

 49.89 55.31 32 ضعيؼ
 37.16 45.55 56 متكسط
 41.15 49.29 66 شديد

 41.73 54.52 62 جدان  شديد

ف متكسط درجات الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ ضعيفي الإعاقة السمعية  أالسابؽكيتبيف مف الجدكؿ 

، (45.55)، كمتكسط درجات الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ متكسطي الإعاقة السمعية (55.31)

، كأف متكسط (49.29)متكسط درجات الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ شديدم الإعاقة السمعية 

 .(54.52)درجات الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ ذكم الإعاقة السمعية الشديدة جدان ىك 

كيتضح أف متكسطات الدرجات لدل آباء أدنى فئة كأعمى فئة مف الإعاقة السمعية متقاربتاف جدان مف 

بعضيما، مما يشير إلى أف متغير درجة الإعاقة لا يؤثر عمى مستكل الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ 

. المعاقيف سمعيان 

 

لدرجة الإعاقة  تعزل الأميات لدل الصحة النفسيةلا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في : " الذم ينص عمى أنوسابعالنتائج المتعمقة بالفرض اؿ- 7

. "السمعية للؤطفاؿ

درجة  أثر لمكشف عن one way ANOVAتحميل التباين الأحادي أيضاً باستخدام لمتحقق من صحة الفرضية قام الباحث 

 ومستوى ،(ف)يبين قيمة اختبار فيشر  التالي ، والجدول من أميات الأطفال المعاقينعينةال لدى أفراد الصحة النفسية عمى الإعاقة

 – شديد – متوسط –ضعيف ) درجات الإعاقة السمعية للؤطفال  حسبالصحة النفسية للؤمياتالدلالة لمفروق بين متوسطات درجات 

: (شديد جداً 

 (11)جدول 



الأميات يبيف تحميؿ التبايف الأحادم لدرجات 
درجة الإعاقة السمعية  حسب متغير الصحة النفسية عمى مقياس ىففي أدائ

درجات مجموع المربعات مصدر التباين المقياس 
الحرية 

متوسط 
المربعات 

قيمة 
 ف اختبار

مستوى 
 الدلالة

الصحة النفسية 
 8563.88 3 25691.63بيف المجمكعات 

 2657.97 249 661835.24داخؿ المجمكعات  0.023 3.22
  252 687526.87المجمكع 

 3.78 =0.01عند مستكل دلالة ، ك2.60 = 0.05 عند مستكل دلالة (249، 3  =ح.د)الجدكلية  (ؼ)قيمة 

درجات أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في  أنو تكجد فركؽ دالة بيف السابؽيتبيف مف الجدكؿ 

 كيقبؿ الباحث الفرض الصفرميرفض ، كبذلؾ الصحة النفسية كفقان لدرجات الإعاقة السمعية لأبنائيف

. الفرض البديؿ

في أدائيـ عمى الآباء  فيبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لدرجات التاليأما الجدكؿ 

: الصحة النفسية كفقان لدرجة الإعاقة السمعيةمقياس 

 (12)جدول 
 يبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية 

   درجة الإعاقة السمعية حسب متغيرالصحة النفسية عمى مقياس الأمياتلدرجات 

الانحراف المتوسط الحسابي العدد درجة الإعاقة المقياس 
المعياري 

الصحة 
النفسية 

 57.85 72.33 40 ضعيؼ
 39.26 52.98 52 متكسط
 51.65 67.17 83 شديد

 55.12 81.23 78 جدان شديد 

ف متكسط درجات الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ ضعيفي الإعاقة  أالسابؽكيتبيف مف الجدكؿ 

، كمتكسط درجات الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ متكسطي الإعاقة السمعية (72.33)السمعية 



، كأف (67.17)، متكسط درجات الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ شديدم الإعاقة السمعية (52.98)

 .(81.23)متكسط درجات الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ ذكم الإعاقة السمعية الشديدة جدان ىك 

كيتضح أف متكسطات الدرجات لدل لأميات الأطفاؿ المعاقيف في الصحة النفسية تتناسب طرديان مع 

شدة درجة الإعاقة السمعية، مما يشير إلى أنو كمما زادت شدة الإعاقة السمعية للؤطفاؿ المعاقيف فإف 

كذلؾ باستثناء درجات أميات الفئة ضعيفة . ذلؾ يؤدم إلى ازدياد مشكلبت الصحة النفسية لأمياتيـ

. السمع كالتي كانت مشكلبت الصحة النفسية لدييف مرتفعة نسبيان 

 

الأطفاؿ المعاقيف سمعيان  آباء لدل الصحة النفسيةلا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في : " الذم ينص عمى أنوثامفالنتائج المتعمقة بالفرض اؿ- 8

 ."لأماكف سكناىـتعزل 

 عمى مكان السكن لفحص أثر one way ANOVAلمتحقق من صحة الفرضية قام الباحث بإجراء تحميل التباين الأحادي 

 ومستوى الدلالة ،(ف)يبين قيمة اختبار فيشر  التالي ، والجدولسمعياً   من آباء الأطفال المعاقينعينةال لدى أفراد الصحة النفسية

: ( مدينة– قرية –مخيم ) مكان السكن  حسبالصحة النفسية للآباءلمفروق بين متوسطات درجات 



 (13)جدول 
الآباء يبيف تحميؿ التبايف الأحادم لدرجات 

مكاف السكف  حسب متغير الصحة النفسيةفي أدائيـ عمى مقياس 

درجات مجموع المربعات مصدر التباين المقياس 
الحرية 

متوسط 
المربعات 

قيمة 
 ف اختبار

مستوى 
 الدلالة

الصحة النفسية 
 1216.92 2 2433.84بيف المجمكعات 

 1738.76 213 370354.75داخؿ المجمكعات  0.498 0.70
  215 372788.59المجمكع 

 3.78 =0.01عند مستكل دلالة ، ك2.60 = 0.05 عند مستكل دلالة (213، 2  =ح.د)الجدكلية  (ؼ)قيمة 

درجات آباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في تكجد فركؽ دالة بيف لا  أنو السابؽيتبيف مف الجدكؿ 

. الباحث الفرض الصفرميقبؿ ، كبذلؾ الصحة النفسية كفقان لمكاف السكف

في أدائيـ عمى الآباء  فيبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لدرجات التاليأما الجدكؿ 

: الصحة النفسية كفقان لمكاف السكفمقياس 

 (14)جدول 
 يبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية 

   مكاف السكف حسب متغيرالصحة النفسية عمى مقياس الآباءلدرجات 

الانحراف المتوسط الحسابي العدد مكان السكن المقياس 
المعياري 

الصحة 
النفسية 

 39.11 49.64 56 مخيـ
 35.83 46.03 59 قرية
 46.01 53.98 101 مدينة

ف متكسط درجات الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ الذيف يسكنكف المخيـ بمغ  أالسابؽكيتبيف مف الجدكؿ 

، كبمغ (46.03)، كمتكسط درجات الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ الذيف يسكنكف القرية بمغ (49.64)

 .(53.98)متكسط درجات الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ الذيف يسكنكف المدينة 



كيتضح أنو بالرغـ مف عدـ كجكد فركؽ دالة في الصحة النفسية لدل آباء الأطفاؿ المعاقيف كفقان 

لمكاف السكف، إلا أف المتكسطات تشير إلى ارتفاع مطرد في مشكلبت الصحة النفسية كأف اتجاه ىذا 

الاطراد يلبحظ تصاعديان مف الذيف يسكنكف المخيـ ثـ القرية كأعمى مشكلبت في الصحة النفسية 

كانت لدل الآباء الذيف يسكنكف المدينة، أم أف الذيف يسكنكف المخيـ كانكا الأفضؿ في الصحة 

. النفسية في حيف الذيف يسكنكف المدينة كانكا الأسكأ في الصحة النفسية

 

الأطفاؿ المعاقيف  أميات لدل الصحة النفسيةلا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في : " الذم ينص عمى أنوتاسعالنتائج المتعمقة بالفرض اؿ- 9

 ."لأماكف سكناىف تعزل سمعيان 

الصحة  عمى تأثير مكان السكن لمكشف عن one way ANOVAتحميل التباين الأحادي أيضاً باستخدام قام الباحث كما 

 ومستوى الدلالة لمفروق بين متوسطات درجات ،(ف)يبين قيمة اختبار فيشر  التالي ، والجدولأميات الأطفال المعاقين لدى النفسية

: ( مدينة– قرية –مخيم ) متغير مكان السكن  حسبالصحة النفسية للؤميات

 (15)جدول 
الأميات يبيف تحميؿ التبايف الأحادم لدرجات 

مكاف السكف   حسب متغير الصحة النفسية عمى مقياس ىففي أدائ

درجات مجموع المربعات مصدر التباين المقياس 
الحرية 

متوسط 
 المربعات

قيمة 
 ف اختبار

مستوى 
 الدلالة

الصحة النفسية 
 1844.58 2 3689.16بيف المجمكعات 

 2729.01 251 684980.96داخؿ المجمكعات  5100. 680.
  253 688670.11المجمكع 

 3.78 =0.01عند مستكل دلالة ، ك2.60 = 0.05 عند مستكل دلالة (251، 2 =ح.د)الجدكلية  (ؼ)قيمة 

درجات أميات الأطفاؿ المعاقيف بيف إحصائيان تكجد فركؽ دالة لا  أنو السابؽيتبيف مف الجدكؿ 

الباحث الفرض يقبؿ ، كبذلؾ ( مدينة– قرية –مخيـ )سمعيان في الصحة النفسية كفقان لمكاف السكف 

. الصفرم



 ففي أدائوالأميات  فيبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لدرجات التاليأما الجدكؿ 

: ( مدينة– قرية –مخيـ )الصحة النفسية كفقان لمكاف السكف عمى مقياس 

 (16)جدول 
 يبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية 

   مكاف السكف حسب متغيرالصحة النفسية عمى مقياس الأمياتلدرجات 

الانحراف المتوسط الحسابي العدد مكان السكن المقياس 
المعياري 

الصحة 
النفسية 

 56.47 75.59 68 مخيـ
 53.11 68.16 50 قرية

 49.67 66.68 136 مدينة
ف متكسط درجات الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ الذيف يسكنكف المخيـ  أالسابؽكيتبيف مف الجدكؿ 

، كمتكسط درجات الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ الذيف يسكنكف القرية بمغ (75.59)بمغ 

، في حيف بمغ متكسط درجات الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان الذيف (68.16)

 .( درجة66.68)يسكنكف المدينة 

كيتضح أنو بالرغـ مف عدـ كجكد فركؽ دالة في الصحة النفسية لدل أميات الأطفاؿ المعاقيف كفقان 

لمكاف السكف، إلا أف المتكسطات تشير إلى ارتفاع مطرد في مشكلبت الصحة النفسية كأف اتجاه ىذا 

الاطراد يلبحظ تصاعديان لدل الذيف يسكنكف المدينة ثـ القرية كأعمى مشكلبت في الصحة النفسية 

أم أف المكاتي يسكفَّ المدينة كفَّ الأفضؿ في الصحة . كانت لدل الأميات المكاتي يسكفَّ المخيـ

. النفسية في حيف الأميات المكاتي يسكفَّ المخيـ كفَّ الأسكأ في الصحة النفسية

 

تعزل لمستكل تعميـ آباء  الصحة النفسيةلا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في : " الذم ينص عمى أنوالعاشرالنتائج المتعمقة بالفرض - 10

 ."الأطفاؿ المعاقيف سمعيان 



الفروق في الصحة  لفحص one way ANOVAلمتحقق من صحة الفرضية قام الباحث بإجراء تحميل التباين الأحادي 

 ومستوى الدلالة لمفروق بين ،(ف)يبين قيمة اختبار فيشر  التالي ، والجدولسمعياً  تبعاً لمستوى تعميم آباء الأطفال المعاقين النفسية

:  المستوى التعميمي للآباء حسبالصحة النفسية للآباءمتوسطات درجات 

 (17)جدول 
الآباء يبيف تحميؿ التبايف الأحادم لدرجات 

المستكل التعميمي للآباء  حسب الصحة النفسيةفي أدائيـ عمى مقياس 

درجات مجموع المربعات مصدر التباين المقياس 
الحرية 

متوسط 
 المربعات

قيمة 
 ف اختبار

مستوى 
 الدلالة

الصحة النفسية 
14871.15 3 44613.46بيف المجمكعات 

4 
 1541.77 213 328389.79داخؿ المجمكعات  0010. 9.65

  216 373003.25المجمكع 
 3.78 =0.01عند مستكل دلالة ، ك2.60 = 0.05 عند مستكل دلالة (213، 3  =ح.د)الجدكلية  (ؼ)قيمة 

درجات آباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الصحة  أنو تكجد فركؽ دالة بيف السابؽيتبيف مف الجدكؿ 

الباحث الفرض يرفض ، كبذلؾ 0.001النفسية كفقان لمستكياتيـ التعميمية عند مستكل دلالة أقؿ مف 

.  كيقبؿ البديؿالصفرم

في أدائيـ عمى الآباء  فيبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لدرجات التاليأما الجدكؿ 

: الصحة النفسية كفقان لمستكياتيـ التعميميةمقياس 



 (18)جدول 
 يبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية 

   المستكل التعميمي حسب متغيرالصحة النفسية عمى مقياس الآباءلدرجات 

الانحراف المتوسط الحسابي العدد المستوي التعميمي المقياس 
المعياري 

الصحة 
النفسية 

 53.99 80.41 39 ابتدائي كما دكف

 35.65 48.18 40 إعدادم

 36.88 45.01 99 ثانكم
 30.23 37.56 39 جامعي كما فكؽ

ف متكسط درجات الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ الذيف كصمكا إلى التعميـ  أالسابؽكيتبيف مف الجدكؿ 

، كمتكسط درجات الذيف كصمكا إلى المرحمة الإعدادية ( درجة80.41)الإبتدائي كأعمى مرحمة بمغ 

ككاف متكسط  ( درجة45.01)، كبمغ متكسط درجات الذيف كصمكا إلى المرحمة الثانكية (48.18)بمغ 

 .كىك أقؿ المتكسطات (37.56)درجات الذيف أنيكا المرحمة الجامعية 

كيتضح مف متكسطات درجات الآباء في الصحة النفسية كفقان لمستكياتيـ التعميمية أنو تكجد علبقة 

كالمستكل التعميمي لآباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان، أم أنو " السكاء النفسي"طردية بيف الصحة النفسية 

ككمما . كمما ازداد المستكل التعميمي زادت جكدة الصحة النفسية لآباء المعاقيف سمعيان مف أفراد العينة

. انخفض المستكل التعميمي انخفضت الصحة النفسية أك زادت مشكلبتيا

 



 لمستكيات تعميـ تعزل الصحة النفسيةلا تكجد فركؽ دالة إحصائيان في : " الذم ينص عمى أنوحادم عشرالنتائج المتعمقة بالفرض اؿ- 11

 ."الأطفاؿ المعاقيف سمعيان  أميات

تأثير  لمكشف عن one way ANOVAتحميل التباين الأحادي لمتحقق من صحة ىذا الفرض قام الباحث أيضاً باستخدام 

 ،(ف)يبين قيمة اختبار فيشر  التالي ، والجدول من أميات الأطفال المعاقينعينةال لدى أفراد الصحة النفسيةعمى المستوى التعميمي 

:  مستوياتين التعميمية حسبالصحة النفسية للؤمياتومستوى الدلالة لمفروق بين متوسطات درجات 

 (19)جدول 
الأميات يبيف تحميؿ التبايف الأحادم لدرجات 

المستكل التعميمي   حسب الصحة النفسية عمى مقياس ففي أدائو

درجات مجموع المربعات مصدر التباين المقياس 
الحرية 

متوسط 
 المربعات

قيمة 
 ف اختبار

مستوى 
 الدلالة

الصحة النفسية 
19452.11 3 58356.33بيف المجمكعات 

1 
 2523.36 250 630839.37داخؿ المجمكعات  0010. 7.71

  253 689195.70المجمكع 
 3.78 =0.01عند مستكل دلالة ، ك2.60 = 0.05 عند مستكل دلالة (250، 3  =ح.د)الجدكلية  (ؼ)قيمة 

درجات أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في  أنو تكجد فركؽ دالة بيف السابؽيتبيف مف الجدكؿ 

الباحث يرفض ، كبذلؾ 0.001الصحة النفسية كفقان لمستكياتيف التعميمية عند مستكل دلالة أقؿ مف 

.  كيقبؿ البديؿالفرض الصفرم

 ففي أدائوالأميات  فيبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية لدرجات التاليأما الجدكؿ 

: الصحة النفسية كفقان لمستكياتيف التعميميةعمى مقياس 



 (20)جدول رقم 
 يبيف المتكسطات الحسابية كالانحرافات المعيارية 

   المستكل التعميمي حسب متغيرالصحة النفسية عمى مقياس الأمياتلدرجات 

الانحراف المتوسط الحسابي العدد المستوي التعميمي المقياس 
المعياري 

الصحة 
النفسية 

 62.28 93.86 43 ابتدائي كما دكف
 57.91 76.08 78 إعدادم
 41.69 59.83 120 ثانكم

 15.60 32.00 13جامعي كما فكؽ 
ف متكسط درجات الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ المكاتي كصمف إلى  أالسابؽكيتبيف مف الجدكؿ 

، كمتكسط درجات المكاتي كصمف إلى المرحمة ( درجة93.86)التعميـ الإبتدائي كأعمى مرحمة بمغ 

 ( درجة59.83)، كبمغ متكسط درجات المكاتي كصمف إلى المرحمة الثانكية (76.08)الإعدادية بمغ 

 .كىك أقؿ المتكسطات (32.00)ككاف متكسط درجات المكاتي أنييف المرحمة الجامعية 

كيتضح مف متكسطات درجات الأميات في الصحة النفسية كفقان لمستكياتيف التعميمية أنو تكجد 

علبقة طردية بيف المستكيات المرتفعة لمصحة النفسية كالمستكل التعميمي لأميات الأطفاؿ المعاقيف 

سمعيان، أم أنو كمما ازداد المستكل التعميمي زادت درجة سكاء الصحة النفسية لأميات المعاقيف 

كأنو كمما انخفض المستكل التعميمي بالتالي ينخفض مستكل الصحة النفسية . سمعيان مف أفراد العينة

. أك تزداد مشكلبت الصحة النفسية لدل الأميات

كيتبيف أيضان أف ىذه النتيجة تطابقت مف حيث المدلكؿ مع نتيجة الفرض السابؽ أم أنو كمما ارتفع 

المستكل التعميمي للؤب أك الأـ فإف مستكل الصحة النفسية يرتفع، ككمما انخفض المستكل التعميمي 

. انخفض مستكل سكاء الصحة النفسية أك زادت مشكلبت الصحة النفسية لكلب الكالديف
 
 

 الخلاصة 5.2



تبيف مف نتائج الدراسة خلبؿ ىذا الفصؿ أنو تكجد فركؽ دالة بيف الآباء كالأميات في مشكلبت 

تكجد فركؽ دالة بيف الصحة النفسية العامة كجميع المقاييس الفرعية كذلؾ لصالح الأميات، كأنو لا 

درجات آباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الصحة النفسية كفقان لدرجات الإعاقة السمعية لأبنائيـ، في 

درجات أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الصحة النفسية كفقان لدرجات الإعاقة بيف حيف تكجد 

السمعية لأبنائيف، كأنو كمما زادت شدة الإعاقة زادت مشكلبت الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ 

. المعاقيف سمعيان 

درجات آباء أك أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الصحة بيف إحصائيان تكجد فركؽ دالة لا أنو 

. النفسية كفقان لمكاف السكف

درجات كؿ مف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الصحة النفسية أنو تكجد فركؽ دالة بيف 

. كفقان لمستكياتيـ التعميمية، كأنو كمما ارتفع المستكل التعميمي زاد سكاء الصحة النفسية
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الفصل السادس 
 

 الاستنتاجات والتضمينات 6.1
 

 في ىذا الفصؿ تـ تفسير كمناقشة النتائج التي تكصمت إلييا ىذه الدراسة كذلؾ كفقان لمفركض الدراسة 

التي تـ عرضيا سابقان حيث يمقي الضكء عمي تفسير ىذه النتائج كفقان للؤدبيات كالدراسات السابقة 

كالتي تحدثت عف ىذا المكضكع كدراسات أخرم شبيية إضافة إلي نظرة الباحث ككجية نظره حيث 

. يتـ تأكيد أك عدـ تأكيد الفركض التي تـ صياغتيا مف قبؿ الباحث في سياؽ دراستو

كتعتبر ىذه الدراسة في حدكد عمـ الباحث مف الدراسات الأكلي التي تناكلت مكضكع الإعاقة السمعية 

لدل الأطفاؿ كتأثيرىا عمى الصحة النفسية لمكالديف في قطاع غزة، كعدـ تكاجد دراسات مشابية عمي 

مستكم فمسطيف كمناطؽ الشرؽ الأكسط حيث تركزت الدراسات حكؿ إعاقات أخرم كفئات عمرية 

. أخرم كمتغيرات أخرم كذلؾ كما تبيف في الدراسات السابقة التي استطاع الباحث جمعيا

كتـ مناقشة نتائج الدراسة مف خلبؿ الاستعانة بالدراسات السابقة كالإطار النظرم كيحاكؿ أف ينقح 

 .الأفكار مف خبرتو المتكاضعة في مجاؿ رعاية الأطفاؿ الصـ عمى مدار سنكات طكيمة كما يمي

 



 تفسير الفروق في الصحة النفسية العامة الوالدين

يتبيف مف نتائج الفرض الأكؿ أنو تكجد فركؽ بيف الآباء كالأميات في مشكلبت الصحة النفسية، 

ككانت الصحة  (50.6)لصالح الأميات، فقد كاف متكسط درجات الآباء عمى مقياس الصحة النفسية 

أم أف مشكلبت الصحة النفسية للؤميات أعمى منيا عند الرجاؿ كأف  (69.2)النفسية للؤميات ىي 

الأميات أكثر اضطرابان كتعرضان لممشاكؿ النفسية كلدييف صحة نفسية سيئة، كأف الآباء لدييـ صحة 

 .نفسية أعمى مقارنة بالأميات

كالتي تكصمت إلى أف معظـ أفراد  (1995جبريؿ، )كاتفقت نتائج الدراسة الحالية مع نتائج دراسة 

الأسرة يتعرضكف لمعاناة نفسية بسبب كجكد طفؿ معاؽ في الأسرة كأف مستكم الصحة النفسية أعمي 

ككشفت دراسة . لدم الذككر مقارنة بمستكم الصحة النفسية المنخفض لدل الإناث

(Konstantareas & Lampropoulou, 1995 )  ك دراسة لكرم(Lowry, 1989 )  التي

. كشفت أف الأميات المكاتي لدييف أطفاؿ معاقكف معرضات لمضغكط النفسية كالصحية كالاجتماعية

تكصمت إلى أف أسر المعاقيف سمعيان ىـ الأكثر معاناة لممشكلبت  (1998يحيي، )ككانت دراسة 

الحديدم كالصماكم كالخطيب، )كما تكصمت دراسة . النفسية يمييـ المعاقيف حركيان ثـ المعاقيف عقميان 

. إلي أف أسر المعاقيف سمعيان أكثر الأسر معاناةن  (1994

إلي أف الإناث المكاتي يتفاعمف مع إخكتيف المعاقيف عقميان  ( Farber, 1960)كأشارت دراسة فاربر 

باف الذككر لدييـ صحة  (1994إبراىيـ،  )كأفادت دراسة . لدييف سمات عصابية أكثر مف الذككر

 ,.Johnson. et al)كأكضحت دراسة سيمكف كجكنسكف . نفسية أعمى مف الإناث مف طمبة الجامعة

بأف المراىقات يعانيف مف الضغط النفسي الناتج عف الكضع الاجتماعي كالاقتصادم السيئ  (1999

. (Johnson. et al., 1999)أكثر مف الذككر 



كقد بينت معظـ الدراسات المجتمعية ازدياد نسبة الاضطرابات النفسية في النساء خاصة 

 تكاد تككف أكثر التصاقا بالمرأة مثؿ اضطرابات تالاضطرابات النفسية البسيطة كىناؾ اضطرابا

. (2004الميدم، )الأكؿ كفقداف الشيية العصبي كالبكليميا 

كيرم الباحث أف نتائج الدراسة الحالية كالدراسات السابقة جميعيا تؤكد بأف الأميات المكاتي لدييف 

معاقكف مف فئة الإعاقة السمعية أك أم إعاقة أخرم لدييف معاناة كمشاكؿ نفسية عالية مقارنة 

. بمستكم الصحة النفسية لدم الآباء

كيرل الباحث مف خلبؿ خبرتو العممية منذ سنكات طكيمة في ىذا المجاؿ أف ىذا التدني في مستكل 

الصحة النفسية يرجع إلى أف الأـ ىي المسئكلة غالبان عف متابعة الأبناء المعاقيف أكثر مف الآباء 

كبقية الدراسات الأخرل كما أف الأـ في البيت أيضان  ( Farber, 1960)كذلؾ كما أشارت إليو دراسة 

كما أف الباحث يلبحظ معاناة كشككل الأىالي . ىي المسئكلة عف تمبية حاجات الطفؿ المعاؽ

كخصكصان الأميات مف معاناتيف مع أطفاليف عمي الأقؿ مف خلبؿ الأطفاؿ المسجميف في المراكز، 

. كىذا يؤكد أف لدم الآباء صحة نفسية أعمي مف الأميات

 

الاكتئاب 

كيتبيف مف نتائج الفرض الأكؿ أيضان أف ىناؾ فركؽ بيف الآباء كالأميات في الاكتئاب لصالح 

 8.60)الأميات كىذا يعني أف الأميات أكثر تعرضان للبكتئاب، فقد كاف متكسط درجات الآباء 

مما يبيف أف الآباء لدييـ صحة نفسية  ( درجة11.64)في حيف كاف المتكسط عند الأميات  (درجة

. أعمي مف الأميات في بعد الاكتئاب

مف  (Breslau, Weitzman & Messenger, 1981)كجاء في دراسة بريسمك ككايزماف كمسنجر 

 أسرة فقد أشار الأميات أف أبناءىـ مف أخكة الأطفاؿ المعاقيف 239خلبؿ مقابلبت أجركىا مع 



يعانكف مف مشاكؿ نفسية عدة كأف الأخكة مف الإناث يممف إلي الاكتئاب أكثر مف أبنائيـ الذككر 

. (Breslau, Weitzman & Messenger, 1981)كيميؿ الذككر أيضا إلي النشاط الزائد 

مف كجكد فركؽ في الاكتئاب  (2002الشيخ خميؿ، )كتتفؽ ىذه النتائج مع ما تكصمت إليو دراسة 

أف اضطراب الاكتئاب يحتؿ المرتبة الثانية عند  (1993أبك ىيف، )لصالح الإناث، كما بينت دراسة 

مما يشير بأف اضطراب الاكتئاب أكثر لدل الإناث كالأميات . الإناث مف أعراض الصحة النفسية

. في مجتمعنا الفمسطيني

تكصمت إلى أف الأميات المطمقات كف أكثر الأميات  (Reichle,1987)كما أف دراسة ريتشؿ 

معاناة مف الضغكط الناجمة عف كجكد طفؿ معاؽ لدييف، مما جعميف أكثر عرضة للئصابة 

كقد كجد . (Reichle, 1987)بالاكتئاب مقارنة بغيرىـ مف أميات الأطفاؿ المعاقيف مف المتزكجات 

أف الأميات الكاثكليكيات المكاتي لدييف أطفاؿ مشمكلكف دماغيان أكثر  ( Collins,1963)ككلنز 

. (Collins,1963)انطكاء عمي الذات، كأكثر اكتئابان مف الأميات الأخريات 

مف المجتمع الأمريكي  (%12)كتشير معظـ الدراسات في مجاؿ الاكتئاب إلي أنو ما يقارب مف 

يعانكف مف الاكتئاب لمدة تزيد عف عاـ، كما تكصمت تمؾ الدراسات إلي كجكد مخاطر لتطكر 

بالنسبة لمنساء  (%26-20)بالنسبة لمرجاؿ، كبيف  (%12-8)الاكتئاب بنسبة تتراكح بيف 

(Montgomery, 1991 ) تكىذا يؤكد ما جاء في الدراسة الحالية حيث أف نسبة اضطرا با 

. الاكتئاب لدم الأميات أعمي منيا لدم الآباء

أف النساء عامة يتميزف بأنيف أكثر اكتئابان مف الرجاؿ كىف عرضة ليذا  (1987الحاج، )كيبيف 

أف المرأة أكثر ارتباطان بالاكتئاب كأف نسبة  (2004الميدم، )كيرل . المرض كىك كثير الشيكع لدييف

الاكتئاب لدم النساء ىي ضعؼ النسبة عند الرجاؿ كتحدث الباحث بأف ىذه النسبة مؤكدة كليست 

راجعة إلي سمكؾ البحث عف المساعدة، كىذه النسبة تحدث لدم النساء المتزكجات أكثر خاصة في 



سنة، كالمكاتي لدييف أطفاؿ كأف العكامؿ الاجتماعية ليا علبقة مباشرة في إحداث ىذا  (45-25)سف 

. (2004الميدم، )الاكتئاب كقد تصؿ نسبة الاكتئاب إلي حالة مزمنة

كيرم الباحث ىنا مف خلبؿ نتائج الدراسة الحالية بأف أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان يعانيف معاناة 

شديدة مف جراء إعاقة أبنائيف كلكف يتضح ذلؾ بشكؿ أكسع لدم الأميات في اضطراب الاكتئاب 

الذم كاف مف أعمي الدرجات لدييف ككاف الأميات أكثر اكتئابان مف جراء ىذه الإعاقة كىذا يمكف 

تأكيده أيضان مف خلبؿ الدراسات التي تـ مناقشتيا كالتي انسجمت مع ما جاء في ىذا السياؽ كالتي 

تؤكد غالبيتيا، ذلؾ إضافة إلي خبرة الباحث في ميداف العمؿ مع الإعاقة السمعية منذ زمف طكيؿ 

كىذا كاف كاضحان مف خلبؿ الحالات التي تزكر المدرسة في مكاف العمؿ كشككاىـ المستمرة كظيكر 

. تمؾ الأعراض عمييـ

 

الوسواس القيري 

كما تبيف مف نتائج الفرض الأكؿ في الدراسة الحالية أنو تكجد فركؽ بيف الآباء كالأميات في 

في حيف كاف  ( درجة7.94)الكسكاس القيرم لصالح الأميات، فقد كاف متكسط درجات الآباء 

، أم أف أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان أكثر تعرضان لعرض ( درجة9.24)متكسط درجات الأميات 

الكسكاس القيرم مف الآباء، حيث يتضح أف الآباء لدييـ صحة نفسية أعمي عمي بعد الكسكاس 

. القيرم

 ( Daino,1985)كمع نتائج دراسة دينك  (2002الشيخ خميؿ، )كتتفؽ ىذه النتيجة مع نتيجة دراسة 

. التي تكصمت إلى أف الكسكاس القيرم لدم الإناث أعمى منو عند الذككر



اليادفة إلي فحص العلبقة بيف الكساكس القيرية ككؿ مف  (1990عبد الخالؽ ك النياؿ، )كفي دراسة 

القمؽ كالمخاكؼ كالاكتئاب كشفت أف متكسطات الأعراض النفسية أعمى عند الإناث منيا عند 

. الذككر

كيرم الباحث أف الكسكاس القيرم يصيب الجنسيف في المجتمعات عامة، كلكف تزداد تمؾ النتائج 

لدم الإناث كما تبيف في عينة أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الدراسة الحالية مقارنة بالآباء 

حيث تزداد حدة الأعراض المرضية لدم الإناث ككاف ذلؾ ملبحظان مف خلبؿ مراجعات الأميات 

اليكمية حيث كاف يركم الأميات قصصان عديدة تحدث ليف في حياتيف الخاصة كعلبقاتيف بأبنائيف 

المعاقيف سمعيان، كيرل البحث أف الأعراض النفسية مرتبطة مع بعضيا ففي حاؿ ارتفاع عرض معيف 

مف الأعراض مثؿ الاكتئاب فإنو مف السيؿ لمشخصية في حاؿ عدـ كجكد الإرشاد كالنصح أف تطكر 

أفكار تسيطر عمي ذىف الفرد فالكسكاس القيرم . أعراضان أخرل مف أعراض لا سكاء الصحة النفسية

 ،التخمص منيا رغـ أنو يبذؿ الجيد الكثير لمتغمب عمييا إلا أنو يجد نفسو مقيكران لتكرارىايستطيع كلا 

. مما يكقعو دكما تحت كطأة الألـ الشديد

 

الحساسية التفاعمية 

تبيف مف نتائج الفرض الأكؿ أيضان أف ىناؾ فركؽ بيف الآباء كالأميات في الحساسية التفاعمية، 

لصالح أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في اضطراب الحساسية التفاعمية، كمف النتائج كاف متكسط 

أم أف الأميات  ( درجة7.98)ككاف متكسط درجات الأميات  ( درجة6.33)درجات الآباء ىك

. تعرضف لاضطراب الحساسية التفاعمية أكثر مف الآباء



 الحساسية تبأف اضطرا با (2002الشيخ خميؿ، )كتتفؽ ىذه النتيجة مع ما تكصمت إليو دراسة 

التفاعمية في مقياس الصحة النفسية للئناث أعمى مما لدل الذككر، كذلؾ يؤكد بأف اضطراب 

. الحساسية التفاعمية لدم الإناث أكثر مف الذككر

كيرل الباحث ىنا أف ىذه الدراسة أكدت ما جاء في دراستو، كيؤكد ذلؾ أيضان مف سياؽ خبرتو 

العممية في ىذا المجاؿ باف ىناؾ حالة مف الحساسية لدل أسر المعاقيف سمعينا، كخاصة الأميات 

منيـ، فيـ الأكثر مراجعة لممؤسسات، كالأكثر ارتباطان بالمكاف الذم يقدـ الخدمة لأبنائيف مف 

. المعاقيف سمعيان كيتضح مف ذلؾ ارتفاع مستكم الصحة النفسية لدم الآباء مقارنة بالأميات

 

القمق 

كما تبيف مف النتائج في الفرض الأكؿ لمدراسة الحالية أف ىناؾ فركؽ بيف الآباء كالأميات في القمؽ 

ككاف لدم  ( درجة4.83)لصالح الأميات، فقد كاف متكسط درجات اضطراب القمؽ لدم الآباء 

أم أف الأميات أكثر تعرضان لمقمؽ مف الآباء، كأف الآباء يتمتعكف بصحة  ( درجة7.90)الأميات 

. نفسية في بعد القمؽ أعمي مف الأميات

في السعكدية كالتي بينت  (2003الحبيش، )كتتفؽ نتائج الدراسة الحالية مع ما تكصمت إليو دراسة 

. مف الأميات (%90)مف الآباء يعانكف مف القمؽ عمي مستقبؿ طفميـ المعاؽ مقابؿ  (%45)أف 

أف معدؿ انتشار القمؽ لدل  (El Sarraj &  Abu Hein, 1992)كما كشفت دراسة التي أجراىا 

 Thabet.et)كاتفقت مع دراسة . النساء في قطاع غزة أكثر مف معدؿ انتشاره بيف الذككر

al.,1998)  التي كشفت أف نسبة انتشار اضطراب القمؽ لدم الأطفاؿ أعمى بيف الفتيات دكف

. الفتياف



عبد )ك (1988عبد الخالؽ كحافظ، )ك (1988أغا، )ك (Cooper,1986)كاتفقت دراسات كؿ مف 

 (1991الطحاف، ) ك (1995عبد الرحمف كعبد الله، )ك (1989الخالؽ كآخركف، 

 (1994السمادكني، )ك (1987مرسي، )ك (1994حداد، )ك (1994غريب، )ك (1991القشيش،)ك

بأف سمة القمؽ مكجكدة لدل الإناث بشكؿ كاضح، كىذا يأتي متكافقان تماما مع  (Pigge, 1997)ك

. ىذه الدراسة حيث نتج عف الدراسة بأف أعراض القمؽ مصاحبة لدل أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان 

كيأتي ذلؾ لقرب الأميات لأبنائيف مف الآباء كتعامميـ اليكمي كالمباشر معيـ، كتعد خاصية القمؽ 

مف أىـ الركائز الأساسية التي تصاحب أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان كىذا كاف كاضحان مف خلبؿ 

تساؤلات الأميات عمي مستقبؿ أبنائيـ الطمبة في مدارس الصـ، خاصة بعض التساؤلات المتعمقة 

 أبنائيف المستقبمية في أمكر الزكاج كالعمؿ كالحياة العامة ككاف ذلؾ مرتبطان بأبنائيـ مف تبإمكانيا

الإناث، كما يدكر حكليـ مف مشاكؿ عدة خاصة كمما كبرت بناتيف، كيتـ تأكيد ذلؾ مف خلبؿ نتائج 

. الدراسة التي بينت أف مستكم الصحة النفسية لدم الآباء أعمي مف الأميات في بعد القمؽ

 

الأعراض الجسمية 

بينت نتائج الدراسة الحالية أف ىناؾ فركؽ بيف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الأعراض 

في  بعد الأعراض الجسمية  ( درجة4.51)الجسمية لصالح الأميات، فقد كاف متكسط درجات الآباء 

لدم الأميات، كىذا يعني أف الأميات أكثر تعرضان لمشاكؿ  ( درجة7.64)في حيف كانت المتكسط 

. الأعراض الجسمية في الصحة النفسية مف الآباء، كأف الآباء لدييـ صحة نفسية أعمي مف الأميات

ارتفاع حدة المشاكؿ النفسية لدل النساء  ( Punamaki,1987)كقد كجدت دراسة بكناماكي 

 & El Sarraj)كبينت دراسة. منيف يعانيف مف صعكبات في النكـ كآلاـ جسمية متكررة (%70)كأف

 Abu Hein, 1992 )  لدل النساء أكثر مف معدؿ ( النفسجسمية)أف معدؿ انتشار السيككسكماتية



أف النساء كثيرات الشككل مف المشاكؿ الجسمية حيث  (1988كماؿ، )كيرم . انتشارىا بيف الذككر

. إضافة إلي أعراض نفسية أخرل (%60)تصؿ نسبتيف إلي 

إلى ظيكر الكثير مف الاضطرابات النفسية لدل المرأة في صكرة  (2004الميدم، )كما أشار 

أعراض جسمية مما يجعميا في حالة تخبط في زيارات كثير مف الأطباء في تخصصات أخرل ظنان 

حسيف، )ك (1969سمطاف، )كما أكدت دراسات .  كليست نفسيةة جسمانيتمنيا أنيا تعاني اضطرابا

أف المشكلبت الصحية الجسمية  (Oliver, Reed & Smith, 1998 )(1991المطكع، )ك (1973

مثؿ كثرة الصداع، كزيادة الكزف كنقص الكزف كضيؽ التنفس كتساقط الشعر كانت أكثر عند الإناث 

.  انفردت الإناث في مشاكؿ ضغط الدـ كسقكط الشعر (1991يكسؼ، )كفي دراسة . مقارنةن بالذككر

كيخمص الباحث إلى أف الدراسة الحالية اتفقت مع مجمؿ الدراسات السابقة في أف أعراض اللبسكء 

طلبعو  في الصحة الجسمية تصيب الأميات بدرجة أكبر مف الذككر، كمف خلبؿ عمؿ الباحث كا 

بالعمؿ مع ىذه الفئة مف المعاقيف سمعيان، ككاف ىناؾ شكاكل كثيرة متعددة حكؿ طمب الأىالي 

كخاصة الأميات منيـ مساعدات دائمة منيا المساعدات العلبجية لمشاكؿ متعددة لدييـ مثؿ ألـ 

. المفاصؿ كألـ الرأس كالنظر كأمراض أخرل

 



الذىانية والبارانويا 

تبيف مف نتائج الدراسة الحالية أف ىناؾ فركؽ بيف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في بعد 

 الذىانية تالذىانية ككانت النتائج لصالح الأميات، كمف النتائج يتبيف أف متكسط درجات اضطرابا

لدم الأميات ، أم أف الأميات أكثر اضطرابان  ( درجة5.19)عند الآباء ككانت  ( درجة3.41)

. بالذىانية، كأف الآباء يتمتعكف بصحة نفسية أعمي مف الأميات

بأف النساء لدييف مشاكؿ ذىانية  (1988كماؿ، )كتتفؽ النتائج الحالية مع ما تكصمت إليو دراسة 

كىذه  (%44)متعددة خاصة في عدـ التركيز الذىني حيث تصؿ نسبة المشاكؿ الذىانية لدييف إلي 

. نسبة عالية جدان 

كيرل الباحث أف ارتفاع مستكيات المشكلبت النفسية السابقة جميعيا مف الاكتئاب كالكسكاس القيرم 

كالحساسية التفاعمية كالقمؽ كالأعراض الجسمية فإنيا جميعا تساىـ في التشتت الذىني لدل الأميات 

مما يزيد مف مستكل أعراض الذىانية لأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان مقارنةن بالآباء، فالذىانية 

ذاعة الأفكار كالتحكـ الخارجي في الأفكار كاقتحاـ الأفكار داخؿ أصلبن ىي  اليلبكس السمعية كا 

. (1992أبك ىيف، ) الذىف عف طريؽ قكم خارجو عف إرادة الفرد

كما كانت  الفركؽ بيف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في بعد البارانكيا لصالح الأميات، كلـ 

تتكفر دراسات لدل الباحث حكؿ الفركؽ بيف الآباء كالأميات في ىذا العرض مف أعراض الصحة 

نساب الشخص عيكبو للآخريف ككذلؾ العداء كالشؾ كالارتياب كالمركزية النفسية، كالبارانكيا ىي إ

، كيرل الباحث أف ما سبؽ مف (1992أبك ىيف، )حكؿ الذات كاليذاءات كفقداف الاستقلبؿ الذاتي 

سمات في الشخص المصاب بالبارانكيا يمكف أف تصاب بيا أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان أكثر 

. مف الآباء نظران لتراكـ الأعباء كالضغكط النفسية عمى الأـ مف كجكد طفؿ معاؽ في الأسرة

قمق الخواف 



تبيف مف نتائج الفرض الأكؿ أيضان مف الدراسة الحالية أف ىناؾ فركؽ بيف الآباء كالأميات في قمؽ 

لدم  ( درجة3.38)الخكاؼ لصالح أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان، ككانت متكسط قمؽ الخكاؼ 

لدم الأميات، مما يعني أف الأميات أكثر  ( درجة4.58)الآباء في حيف ارتفع متكسطو إلى 

. اضطرابان في قمؽ الخكاؼ كأف الآباء يتمتعكف بصحة نفسية أعمي مف الأميات

كدراسة  (1989العيسكم كعبد المطيؼ، )كاتفقت النتائج في الدراسة الحالية مع نتائج دراسات 

كالتي كشفت نتائجيا أف مستكل القمؽ  (1993قسـ البحكث النفسية، )كدراسة  (1992دركيش، )

. كالخكؼ لدل الإناث أعمى منو عند الذككر

 Abdel)ك  (1994الأنصارم، )ك  ( Arrindell et . al,1993)كقد كشفت دراسات كؿ مف 

Khalek, 1994 )  ك(Erol & Sahin, 1995 ) ك(Gupta et. al., 1995 )  بأف ىناؾ فركقان

جكىرية فيما يتعمؽ بالخكؼ حيث حصؿ الطالبات في الجامعة في بند الخكؼ أكثر مف الطلبب في 

. نفس الجامعة حيث أظيرت أف الإناث أكثر خكفا مف الذككر لدم العينة

كيعمؽ الباحث في ىذا المقاـ مشيران إلى أف نتائج دراستو تنسجـ مع ما جاء في الدراسات السابقة مف 

د عمي أف ىناؾ حالة قمؽ مرتبطة بالخكؼ مف جراء تكاجد حالة مف حالات الإعاقة تأكينتائج كىذا 

السمعية أك أكثر كتتفؽ جميع الدراسات السابقة في أف الأميات أكثر اضطرابان مف الآباء في عرض 

قمؽ الخكاؼ كىذا لو اعتبارات كثيرة، أىميا ارتباط الأميات بشكؿ مباشر مع أبنائيف كتحمميـ 

. لممسؤكلية أكثر مف الآباء في تربيتيـ

 



العداوة 

تبيف مف نتائج الدراسة الحالية أف ىناؾ فركؽ بيف آباء كأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في العداكة 

 3.10)كأف ىذه الفركؽ كانت لصالح الأميات، فقد كاف متكسط اضطراب العداكة لدل الآباء ىك

، كىذا يعني أف الأميات أكثر اضطرابان كأف الآباء يتمتعكف ( درجة4.66)كلدل الأميات ىك (درجة

ا مف خلبؿ حساب المتكسطات الحسابية  بصحة نفسية أعمي مف الأميات، كذلؾ كاف كاضحن

. لاضطراب العداكة لكؿ مف الآباء كالأميات

مف كجكد فركؽ في بعد العدكانية  (1995شقير،  )كاختمفت ىذه النتيجة مع ما تكصمت إليو دراسة 

كدراسة  (Shope, 1978 )كأكضحت جيرم شكب كزملبؤه . مف الصحة النفسية لصالح الذككر

(Reinisch & Sanders,1986 ) أنو بالرغـ مف كجكد السمكؾ العدكاني  (1996فايد، )، كدراسة

كأكدت كذلؾ دراسة . لدل الجنسيف إلا أف الذككر أكثر استخدامان لمسمكؾ العدكاني البدني كالمفظي معان 

، (1994حسيف، )، ( Lewis, 1998)،  ( Cooney, 1967)،  (1991بشاكم،  )كؿ مف 

أف نسبة كحدية العدكاف لدل الأطفاؿ كالمراىقيف ككبار السف مف فئة الذككر أعمي  (1990المقدـ، )

منيا في فئة الإناث كىذا يؤكد أف ىناؾ عدكانية كاضحة لدل الذككر في غالبية الدراسات التي تطرؽ 

ليا الباحث مع تفاكت نسبية الدراسة كنكعيا كمكاف تنفيذىا، كىذا يتعارض مع النتائج التي صدرت 

. لدينا بأف نسبة العدكانية لدم أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان أعمي مستكم مف الذككر في العدكاف

في نتائجيا مع الدراسة الحالية  ( 1989سميماف، )ك  (1993الشندكلي، )كانسجمت دراسة كؿ مف 

حيث أكدت أف الإناث أكثر ميلب لمعدكاف الداخمي كذلؾ مف خلبؿ كبت العنؼ بداخميف كتظير أيضان 

نسبة العنؼ كالعدكاف لدل الإناث بدرجة أكبر منيا لدل الذككر، كىذا يؤكد دراستنا الحالية كما جاء 

. فييا باف ىناؾ مستكم العدكاف لدل الإناث أكثر منو لدم الذككر



كيؤكد الباحث أنو مف خلبؿ عممو لسنكات طكيمة فإنو لمس شكاكم مستمرة مف الأطفاؿ بأنيـ 

يتعرضكف للئىانة كالضرب مف الكالديف كبخاصة الأميات ، كأف غالبية الأطفاؿ المعاقيف سمعينا يتـ 

متابعتيـ مف أمياتيـ كذلؾ لمقدرتيف عمي الرعاية أكثر مف الآباء كخاصة بأف الآباء ينشغمكف في 

أعماليـ أكثر مف الأميات كىذا كاف كاضحان مف خلبؿ النظر إلي نسبة الأميات مف العينة المكاتي 

يعممف تكاد لا تذكر كعميو يؤكد أف الأميات أكثر عدكانية كأف الآباء يتمتعكف بصحة نفسية أعمي مف 

. الأميات

 

تفسير نتائج الفرضين الثاني والثالث 

  بيف في الصحة النفسية تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية تبيف مف نتائج الفرض الثاني أنو لا

الآباء ذكم الأطفاؿ  كمجمكعة ( طفؿ2-1)الآباء ذكم الأطفاؿ المعاقيف متكسطي درجات مجمكعة 

. ( فأكثر3)المعاقيف 

  في الصحة النفسية تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية لا أنو كما تبيف مف نتائج الفرض الثالث

الأميات  كمجمكعة ( طفؿ2-1)الأميات ذكات الأطفاؿ المعاقيف بيف متكسطي درجات مجمكعة 

 ( فأكثر3)ذكات الأطفاؿ المعاقيف 

كيرم الباحث كمف خلبؿ الاضطلبع عمي دراسات عديدة في ىذا المجاؿ أنو لا تكجد دراسات تناكلت 

عدد المعاقيف سمعيان في الأسرة كتأثير ذلؾ عمي الكالديف كفي ضكء النتائج يرل الباحث أف أطفاؿ 

معاقيف سمعيان في الأسرة أيان كاف عدد ىؤلاء الأطفاؿ لو بالغ التأثير عمي كؿ مف الآباء كالأميات، 

كأف مستكل التكتر النفسي الذم يؤثر عمى الصحة النفسية لكؿ مف الآباء كالأميات عمى حدا متقارب 

مما يجعؿ الأمر كالمشاكؿ النفسية المصاحبة كاضحة المعالـ خاصة في ظؿ الفقر كندرة العمؿ كقمة 

الدخؿ كيمكف إرجاع ذلؾ إلي أف الأطفاؿ المعاقيف سمعيا يحتاجكف مبالغ طائمة في تعميميـ ك 



ممبسيـ كحياتيـ العامة إضافة إلي أف تكاليؼ السماعة الكاحدة لمفرد الكاحد تحتاج إلي مبالغ عالية لا 

يمكف للؤسرة تكفيرىا لابنيـ أك ابنتيـ إلا مف خلبؿ دعـ كمساعدة كمساندة مف الآخريف كىذا 

السماعات تحتاج إلي صيانة كقطع غيار كبطاريات باستمرار كىي عرضة أيضا لممشاكؿ كالعطؿ، 

لذلؾ كجكد طفؿ كاحد معاؽ سمعيان بقطع النظر عف جنسو لو تأثير كبير كفؽ سياؽ ما ذكر لاحقا 

فماذا عف كجكد إعاقات عدة إما اثنيف أك ثلبثة كىناؾ أسر لدييا خمس أك ست إعاقات سمعية لذلؾ 

يؤكد الباحث كفؽ ما نتج مف دراستو أف عدد المعاقيف سمعيا في الأسرة لو تأثيرات جمة يصعب 

. حصرىا

 

تفسير نتائج الفرض الرابع  

تبيف مف نتائج الفرض الرابع أنو لا تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية في الصحة النفسية لدم الآباء 

تعزم لمتغير جنس الطفؿ المعاؽ سمعيان، فقد كاف المتكسط الحسابي في الصحة النفسية لآباء 

كيتضح أف الفارؽ بيف  ( درجة54.72)كمتكسط درجات آباء الإناث ىك ( درجة48.60)الذككر ىك

. المتكسطيف صغير مقارنة بحجـ العينة الكبير نسبيان 

كالتي أكدت عدـ كجكد أثر لمتغير  (2003القريكتي، )كاتفقت ىذه النتيجة مع ما تكصمت إليو دراسة 

.  الجنس عمى الصحة النفسية لكالدم طفؿ المعاؽ

كيرل الباحث أنو بالرغـ مف الدكر الذم يعده المجتمع لكؿ مف الذكر كالأنثى عمى حدا إلا أف الآباء 

ينظركف إلى أبنائيـ في حالات إعاقاتيـ عمى حد سكاء فالإبف يجب أف ينمك ليساند أباه في أعباء 

الحياة مقارنة بالأبناء الآخريف الأسكياء كالبنت في نظر الأب يجب أف تكبر كتمثؿ الدكر الذم يعدىا 

المجتمع مف أجمو كىك في المحصمة النيائية تككيف الأسرة مف خلبؿ الزكاج، كبالنظر لمتكسطات 

الصحة النفسية فبالرغـ مف عدـ كجكد فركؽ إحصائية إلا أف المتكسطات تشير إلى أف مستكل 



مشكلبت الصحة النفسية لآباء الإناث المعاقات سمعيان أعمى مف متكسط آباء الذككر المعاقيف مما 

يشير إلى أف الصحة النفسية للآباء تتأثر سمبان في حاؿ كجكد البنات المعاقات أكثر مف كجكد الأكلاد 

.  المعاقيف في الأسرة

 

تفسير نتائج الفرض الخامس 

بيف في الصحة النفسية أنو تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية يتضح مف نتائج الفرض الخامس 

درجات أميات الإناث مف المعاقيف لصالح أميات الإناث المعاقات كأميات الذككر متكسطي درجات 

. سمعيان 

 (59.84)كتكشؼ النتائج أف المتكسط الحسابي لمصحة النفسية لأميات لأميات الأطفاؿ الذككر ىك

مما يشير إلى الفرؽ الكبير في الصحة النفسية عند الأميات  (76.11)كأميات الأطفاؿ الإناث ىك

. تبعان لجنس الطفؿ المعاؽ

إلي أف جنس المعاؽ يرتبط بالضغكط النفسية بالإضافة  ( Bristol,1979)بينت دراسة بريستكف 

يعقكب ك )كأكدت دراسة . إلي خصائص الشخصية كدرجة الاعتمادية كدرجة المحدكدية الجسمية

أف جنس المعاؽ سمعينا لو تأثيران عمي مستكم الضغكط  (1998فتحي، )كدراسة  (1994يحيى، 

. النفسية التي تصيب الأسرة

أف جنس الإعاقة السمعية لو تأثير عمي مستكم الضغكط  ( Freeman,et.at,1975)كأكدت دراسة 

. (Freeman, 1975)كالمشاكؿ النفسية التي قد تصاحب أسرة ذكم المعاقيف سمعيان 

كيرل الباحث في ىذا التساؤؿ أف طبيعة جنس الإعاقة مف الأمكر الميمة التي يجب الكقكؼ عمييا 

خاصة في مجتمعاتنا العربية ذات التقاليد كالعادات المعركفة كما يتعمؽ بيذه العادات مف مقياس لو 

علبقة بالذكر كالأنثى عمي الأسكياء فماذا عف المعاقيف سمعيان كما يعانيو مف مشاكؿ كمعاناة يصعب 



قياسيا في ظؿ المجتمع الممتيب بمشاكمو النفسية كالاجتماعية كالمادية كالسياسية كمدل القصكر 

الذم كصمت إليو الإعاقات عامة مف قبؿ أصحاب القرار الذم يرل الباحث أف كجكد بنت معاقة 

سمعيان في الأسرة أكثر بكثير مف كجكد كلد كىذا مف عدة أبعاد ألا كىك أف البنت يصعب زكاجيا 

مستقبلبن كيصعب التعايش معيا أسريان في ظؿ غياب الكالديف أك بعد كفاتيما كمف سيتحمؿ المسؤكلية 

حتى لك كصمت الإعاقة السمعية لمبنت إلي سف كبير تبقي مشاكميا كثيرة كىناؾ مشاكؿ أخرم 

نشيدىا أيضان مف خلبؿ شكاكل الأميات كالآباء كىي ما يتعرض ليا المعاقكف سمعيان كخاصة الإناث 

منيـ مف إساءة جسدية كنفسية كحركات كاحتكاكات   لا أخلبقية إما في الطرقات كالشكارع كالمدارس 

كالأسكاؽ مع أف بعض ىذه القضايا تصيب الأكلاد كلكف الأمر يختمؼ في ظؿ عادات كتقاليد 

المجتمع لذلؾ يرل الباحث أف إعاقة البنت أكثر معاناة للؤسرة منيا بالنسبة لمذككر لذلؾ يؤكد الباحث 

كفؽ المعايير كالنتائج التي تكصؿ إلييا أف جنس الإعاقة السمعية ليا تأثير مباشر عمي الكالديف 

. كالأسرة أجمع، فتختمؼ تأثيرات الإعاقة السمعية لدل الكلد عنيا لدل البنت

 

تفسير نتائج الفرض السادس 

درجات آباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان تكجد فركؽ دالة بيف لا أنو يتضح مف نتائج الفرض السادس 

.  في الصحة النفسية كفقان لدرجات الإعاقة السمعية لأبنائيـ

كيتبيف أف متكسط درجات الصحة النفسية عمى التكالي لآباء الأطفاؿ ضعيفي الإعاقة السمعية 

 49.29)، كشديدم الإعاقة السمعية ( درجة45.55)، كمتكسطي الإعاقة السمعية ( درجة55.31)

، حيث يتضح أنو لا ( درجة54.52)، كالمتكسط الحسابي لذكم الإعاقة السمعية الشديدة جدان (درجة

يكجد فارؽ كبير بيف أعمي متكسط حسابي كاقؿ متكسط حسابي كأف ىناؾ تقارب كاضح بيف 

. المتكسطات الحسابية لكؿ الدرجات



مف عدـ كجكد أثر داؿ إحصائيان للبندماج  (2003القريكتي، )كىذه النتيجة تتفؽ مع نتيجة دراسة 

الأسرم يعزل لمتغير درجة الإعاقة أك كقت حدكثيا كما لـ تظير النتائج أثر إلي تفاعؿ درجة الفقداف 

.  السمعي ككقت حدكث الإعاقة

عدـ تمكف المرء مف الحصكؿ عمي الاكتفاء الذاتي كجعمو في حاجة كمف تعريؼ الإعاقة بأنيا 

 يرل (2000 ،أبك مصطفي) "مستمرة إلى إعانة الآخريف كبالتالي إلى تربية خاصة تغمبو عمي إعاقتو

الباحث أف الإعاقة بحسب الدرجة التي تندرج تحتيا فإنيا تحتاج إلى رعاية كعناية مف قبؿ الآباء 

كبذلؾ فإنو ليس مف الضركرم أف يككف لدرجة الإعاقة السمعية . للبرتقاء بمستكل الأداء للؤبناء

كمف جانب آخر قد يككف . خاصة تأثير عمي مستكم الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان 

اىتماـ الآباء بالأبناء المعاقيف قميؿ نسبيان مقارنة باىتماـ الأميات بأبنائيف المعاقيف مما يؤدم إلى 

. عدـ الاختلبؼ في الصحة النفسية للآباء تبعان لدرجة إعاقة الأبناء كىذا ما تؤيده نتائج الفرض التالي

 

تفسير نتائج الفرض السابع 

درجات أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في الصحة النفسية كفقان لدرجات أنو تكجد فركؽ دالة بيف 

. الإعاقة السمعية لأبنائيف

كيتبيف مف النتائج أف متكسطات الصحة النفسية للؤميات حسب درجات إعاقة أبنائيف ىي عمى 

، كأميات متكسطي الإعاقة ( درجة72.33)أميات الأطفاؿ ضعيفي الإعاقة السمعية : التكالي

، كأف متكسط درجات (67.17)، كأميات شديدم الإعاقة السمعية ىك ( درجة52.98)السمعية 

. ( درجة81.23)الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ ذكم الإعاقة السمعية الشديدة جدان 

كيتضح مف النتائج أنو كمما زادت درجة الإعاقة السمعية كمما زادت مشكلبت الصحة النفسية لدم 

. الأميات كأف العلبقة ىنا علبقة طردية مع درجة الإعاقة السمعية



مف أف لمستكم كدرجة الإعاقة  (1991السرطاكم، )كتتفؽ نتيجة ىذا الفرض مع نتيجة دراسة 

. السمعية تأثير مباشر الجكانب النفسية لأميات المعاقيف

كمف كجية نظر الباحث فإف ىذه النتيجة جاءت متفقة مع الكاقع كالمنطؽ لشدة كدرجة الإعاقة 

السمعية خاصة كأنو كمما اشتدت الإعاقة السمعية كمما تأخر كضع الحالة مف جميع المستكيات 

ككذلؾ تكاليؼ الحياة لمحالة أكثر خاصة كأنيا تحتاج إلي تكاليؼ عالية مف أدكات مساعدة مثؿ 

السماعات كتعميـ خاص كمشاكؿ في التعامؿ اليكمي كعدـ المقدرة عف فيـ الكلبـ كلك بشكؿ جزئي 

كؿ ىذا لو الأثر الكبير عمي الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان بشكؿ مباشر، كبذلؾ 

يرفض الباحث الفرض الصفرم كيقبؿ الفرض بأنو تكجد فركؽ بيف دالة بيف درجات أميات الأطفاؿ 

. المعاقيف سمعيان في الصحة النفسية كفقان لدرجات الإعاقة السمعية لأبنائيـ

 

تفسير نتائج الفرضين الثامن والتاسع 

  درجات آباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان تكجد فركؽ دالة بيف لا أنو نتائج الفرض الثامف يتبيف مف

. في الصحة النفسية كفقان لمكاف السكف

، ( درجة49.64)كيتضح أف متكسط درجات الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ الذيف يسكنكف المخيـ بمغ 

، كبمغ متكسط درجات الصحة النفسية لآباء الأطفاؿ الذيف ( درجة46.03)كالذيف يسكنكف القرية بمغ 

 .( درجة53.98)يسكنكف المدينة 

  درجات أميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان بيف إحصائيان تكجد فركؽ دالة لا أنو نتائج يتبيف مف كما

. ( مدينة– قرية –مخيـ )في الصحة النفسية كفقان لمكاف السكف 



 68.16)، القرية ( درجة75.59)ككانت متكسطات الصحة النفسية للؤميات عمى التكالي المخيـ 

، في حيف بمغ متكسط درجات الصحة النفسية لأميات الأطفاؿ المعاقيف سمعيان الذيف يسكنكف (درجة

 .( درجة66.68)المدينة 

والواضح من خلال نتائج الفرضين الثامن والتاسع أن ىناك اختلاف بين الآباء والأميات في مستوي الصحة النفسية حيث أنو تشير 

المتوسطات لدي الآباء إلي ارتفاع مطرد في مشكلات الصحة النفسية وأن اتجاه ىذا الطرد واضح انو تصاعدياً من الذين يسكنون المخيم 

 الذين يسكنون المخيم كانوا الأفضل في نثم القرية وسجمت اعمي مشكلات في الصحة النفسية لدي الآباء الذين يسكنون المدينة وأ

. الصحة النفسية

وتشير المتوسطات لدي الأميات إلي ارتفاع مطرد في مشكلات الصحة النفسية وأن اتجاه ىذا الاطراد واضح أنو تصاعدياً لدي الذين 

يسكنون المدينة ثم القرية وأعمي مشكلات الصحة النفسية سجمت لدي الأميات المواتي يسكن المخيم، والمواتي يسكن في المدينة كن 

. الأفضل في الصحة النفسية

كمف خلبؿ إطلبع الباحث عمي دراسات كثيرة ككاسعة إلا انو لـ يجد أم دراسة تنفي أك تؤكد ىذه 

. النتائج كذلؾ عمي حد معرفة الباحث

كيرم الباحث أف طبيعة منطقة قطاع غزة الفارؽ الاجتماعي بيف المحافظات ليست كاسع بقدر كبير 

لذلؾ تككف المتغيرات متقاربة إلي حد ما كالفركؽ غير كاضحة إلا مف خلبؿ طبيعة الخدمات المقدمة 

كالتي تساعد في رفع مستكم المشاكؿ النفسية التي يعاني منيا البعض إما في المخيمات أك المدف 

. كىذا راجع إلي طبيعة الخدمات كالتي تتكفر مف حيف لآخر كمف منطقة لأخرل في المناطؽ

 

تفسير نتائج الفرضين العاشر والحادي عشر 

  درجات آباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان في أنو تكجد فركؽ دالة بيف نتائج الفرض العاشر يتبيف مف

. الصحة النفسية كفقان لمستكياتيـ التعميمية

مرحمة : ككانت متكسطات الصحة النفسية لآباء المعاقيف سمعيان كفقان لممستكيات التعميمية عمى التكالي

، كالمرحمة ( درجة48.18)، كالمرحمة الإعدادية بمغ ( درجة80.41)التعميـ الابتدائي كأعمى مرحمة 



 37.56)ككاف متكسط درجات الذيف أنيكا المرحمة الجامعية فما فكؽ  ( درجة45.01)الثانكية 

. (درجة

  درجات أميات الأطفاؿ أنو تكجد فركؽ دالة بيف كما يتضح مف نتائج الفرض الحادم عشر

. المعاقيف سمعيان في الصحة النفسية كفقان لمستكياتيف التعميمية

: ككانت متكسطات الصحة النفسية لأميات المعاقيف سمعيان كفقان لمستكياتيف التعميمية عمى التكالي

، كالمرحمة الإعدادية ( درجة93.86)متكسط درجات المكاتي كصمف لمتعميـ الإبتدائي كأعمى مرحمة 

ككاف متكسط درجات النفسية للؤميات  ( درجة59.83)، كالمرحمة الثانكية ( درجة76.08)بمغ 

. ( درجة32.00)المكاتي أنييف المرحمة الجامعية 

كيرل الباحث مف خلبؿ نتائج الفرضيف العاشر كالحادم عشر أنو كمما ازداد المستكم التعميمي زادت 

درجة سكاء الصحة النفسية للآباء كالأميات مف أفراد العينة كأنو كمما انخفض المستكم التعميمي 

. تنخفض الصحة النفسية لدييـ

كالتي بينت أف المستكم الأكاديمي في  (1996البداينة،)كاختمفت نتائج ىذه الدراسة مع نتائج دراسة 

كدراسة . (1996البداينة،)النظرة إلي الإعاقة مف قبؿ الآخريف نظرة سيئة كعدـ تقبؿ للئعاقة 

 كجدت أف الآباء ذكك التعميـ العالي أعمى نسبة في المشكلبت المعرفية كالنفسية (2003الحبيش، )

لمطفؿ مف الآباء كالأميات ذكك التعميـ المتكسط كالمنخفض، أم انو كمما كاف المستكم التعميمي 

. أعمي بالنسبة للآباء كمما كاف مستكم الصحة النفسية أقؿ لدييـ

ويلاحظ الباحث أن غالبية الدراسات السابقة تقريباً لا تتفق مع ما توصمت إليو الدراسة الحالية والتي توصمت إلى أنو كمما ازداد المستوي 

. التعميمي لدي الآباء والأميات كمما زادت درجة سواء الصحة النفسية لدييم

ويرى الباحث أن الدراسة الحالية توصمت إلى نتائج منطقية بحيث أن الآباء والأميات ذوو التعميم المرتفع لدييم قدرات أعمى في التكيف 

مع الإعاقات الموجودة في الأسرة من الأطفال المعاقين سمعياً مما يفسر جودة الصحة النفسية المرتفعة لدييم مقارنة بذوي المستويات 



التعميمية الأقل عمى التوالي، كما أن التعميم المرتفع يساىم غالباً في رفع المستوى الاقتصادي أو عمى الأقل يساىم في استقرار المستوى 

. الاقتصادي الاجتماعي للؤسرة مما يساعد الأسر ذوات التعميم المرتفع عمى التكيف مع المتطمبات المادية الإعاقات السمعية لأبنائيا

 

 

 



 توصيات الدراسة 6.2 

إعداد برنامج إرشادم مكسع يناسب حجـ المشكمة التي يعاني منيا الآباء كالأميات كالأسرة،  .1

كذلؾ مف خلبؿ برامج الدعـ النفسي كالاجتماعي كالمادم كالتعميمي كالميني كمشاركة 

 .الأخصائييف كالمعمميف كالمينييف كأسر الأطفاؿ المعاقيف سمعيا ككضع الحمكؿ المناسبة ليـ

تكثيؼ الجيكد المينية كالتنمكية لتكفير أرقى الخدمات لفئة المعاقيف سمعيان مف خلبؿ تكفير  .2

المينييف كالمدرسيف كالأدكات كالأجيزة المساعدة لممعاقيف سمعيا مما ينعكس عمي أسرىـ 

 .كخصكصان الكالديف بشكؿ مباشر

نشر ثقافة التكعية المجتمعية لمساندة كتقبؿ كاستيعاب ىذه الفئة، مما يساعد عمي دمج ىذه الفئة  .3

في المجتمع، كمؤسساتو كتدريس لغة الإشارة الفمسطينية في المدارس كالجامعات بكصفيا 

 .مساقات إجبارية كذلؾ لمتفاىـ مع ىذه الفئة في المجتمع

رشاد أسر الأطفاؿ المعاقيف سمعيا؛ كذلؾ لمعرفة كضع أبنائيـ المعاقيف، ككيفية التعامؿ  .4 تكعية كا 

 .معيـ كتعميميـ كتدريبيـ لغة الإشارة الفمسطينية لتسييؿ التفاىـ مع أبنائيـ

تكفير التعميـ كالتدريب الميني المجاني كالتشغيؿ المناسب لفئة المعاقيف سمعيان في المجتمع،  .5

كذلؾ لضماف المستقبؿ ليـ، كىذا ينعكس عمييـ كعمي أسرىـ كيخفؼ الأعباء عنيـ كعف أسرىـ 

 .خاصة فيما يتعمؽ بالمستقبؿ

العمؿ عمى إعداد برامج معمكماتية فمسطينية تربكية متخصصة تحتكم عمي برامج الانترنت  .6

كأفلبـ الفيديك كبرامج الحاسكب للبستخداـ بيف أيدم المعاقيف كأسرىـ، لمحصكؿ عمي أم إجابات 

 .كاستفسارات تخص حالة ابنيـ كتبادؿ الخبرات فيما بيف ىذه الفئات كأسرىـ

أف يساىـ الإعلبـ الفمسطيني في نشر ثقافة رعاية المعاقيف كخاصة ذكم الإعاقة السمعية كأف  .7

 .تخصص برامج نفسية لمناقشة مشاكؿ المعاقيف كأسرىـ كتقديـ الخدمات الإرشادية المتخصصة



جراء  .8 إجراء الفحكصات النفسية كالسمعية المناسبة كالدقيقة كالمتعددة لفئة المعاقيف سمعيا كا 

 .فحكصات نفسية لآباء الأطفاؿ المعاقيف سمعيان كأمياتيـ كذكييـ

في ضكء الافتقار إلى إحصائية شاممة كدقيقة لممعاقيف بشكؿ عاـ كالمعاقيف سمعيان عمى كجو  .9

الخصكص فإف الباحث يكصي المؤسسات المختصة كخاصة الجياز المركزم للئحصاء 

الفمسطيني بالاشتراؾ مع الجيات المختصة الأخرل لمقياـ بمسح شامؿ لجميع فئات الإعاقات 

 .الفمسطينية لمكقكؼ عمى الحجـ الحقيقي لممشكمة

إجراء عدد مف الدراسات في مجاؿ الإعاقة عامة كالإعاقة السمعية خاصة، كمف خلبؿ دراسات  .10

ميدانية ميمة تخدـ ىذه الفئة لمكصكؿ إلي نتائج تساىـ في كضع خطة تنمكية شاممة تساىـ في 

. رفع مستكم الخدمات كتكضح حجـ المشاكؿ التي تعاني منيا الفئة كأسرىـ

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

قائمة المراجع 
 

أولًا المراجع العربية 

ثانياً المراجع الأجنبية 



 المراجع العربية: أولاً 
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 ىػ ، ص 1408دمشؽ في العمكـ الإنسانية المجمد الرابع، العدد الرابع عشر، الجزء الأكؿ شكاؿ 
 .9،37ص

  بحكث كمؤتمرات اتحاد ىيئات رعاية الفئات .(1994)الإدارة العامة لمتأىيؿ الاجتماعي لممعكقيف 
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 190.ص
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.  150 ، 85عمى دكلة الككيت، جامعة الككيت، ص ص 
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 . ، عماده البحث العممي كالدراسات العميا 3 ، العدد 11مجمة العمكـ الاجتماعية كالإنسانية ، 
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  أسرة الشخص ذكم الاحتياجات الخاصة، الضغكط ، الأساليب، الاحتياجات ، . (2003)الحبيش، خالد
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 88ص ،ف، عمامقدمة في الإعاقة السمعية، قسـ الإرشاد كالتربية الخاصة. ( 1998) جماؿ ،الخطيب -
93 

 إرشاد اسر الأطفاؿ ذكم .( 1992) عبد العزيز ، مني ك السرطاكم، جماؿ ك الحديدم،الخطيب 
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 .114،139ص

 القاىرة، دار الفكر 1 سيككلكجية ذكل الاحتياجات الخاصة كتربيتيـ، ط.(1996) عبد المطمب ،القريطى ،
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 3 ممحؽ

الاستئذاف الخطي مف أسر المعاقيف 



 

حفظو الله ______________________________________ / السيد

 ______________________________________       

تحية احتراـ كتقدير 

. تكزيع استمارة كمقياس لأبنائكـ الطمبة في مدراس الإعاقة السمعية: المكضكع

 

نشكر لكم حسن تعاونكم ونرجو من سيادتكم التكرم والمساعدة في إنجاز ىذه الميمة وىي توزيع ىذا المقياس لأبنائكم الطمبة من 

المعاقين سمعيا وضعاف السمع وحالات الصمم التام وذلك من خلال إرساليا للؤسرة مع كل طالب يدرس لديكم وتعبئتيا من قبل أحد 

: الوالدين والتي تخدم الباحث في إنجاز رسالة الماجستير المسجمة في

 ( تخصص صحة نفسية – كمية الصحة العامة – أبو ديس –جامعة القدس )

بعنكاف تأثير الإعاقة السمعية للؤطفاؿ عمي الصحة النفسية لمكالديف 

مع العمم . والتي تساعد في المستقبل المؤسسات والمينيين العاممين في المجال ومساعدة اسر الأطفال المعاقين سمعيا وأبنائيم الطمبة

. أن البيانات ستبقى سرية لأغراض البحث العممي فقط

كدمتػػـ 

                                                                       الباحث 

رائد عبدا لله مغارم 

 4 ؽػممح

استمارة بيانات عف المعاؽ كأسرتو 
 

 

كالد ككالدة الطفؿ المحترميف /  الكراـ الإخكة

_______ :                                                                رقـ الاستمارة

 …تحية احتراـ كتقدير

 



 رغبة منا في الحصول عمي بعض المعمومات التي ستخدم في الاستمارةنرجو منكم التكرم بمساعدتنا في الإجابة عن ىذه 
المستقبل إن شاء الله أىالي الأطفال الذين يعانون من صعوبات سمعية و إعاقة الصمم التام سواء كان في تحسين الوضع النفسي ليم 

أو تحقيق درجة أكبر لتحسين الصحة النفسية لموالدين والعمل عمي إيجاد علاقة مميزة بين الوالدين والأبناء وبين المينيين العاممين 
. معيم في مجالات عدة 

 

: إلى جانب الإجابة المناسبة ( X )يرجى كضع إشارة 

 

الإجـــابـــة انسؤال م 

1 
المجيب علي الأسئلة 

     الأب                   الأو      

  جامعي فما فوق  ثانوي                           إعدادي      وما دون            ابتدائي         للأب المستوي التعليمي  2
         

  جامعي فما فوق  ثانوي                           إعدادي      وما دون            ابتدائي         المستوي التعليمي للام  3
         

بالشيكل _______________ دخل الأسرة   4
             مدينة              قرية            مخيم        مكان السكن   5
معاق _______________ عدد المعاقين في الأسرة  6
عدد المعاقين سمعياً في  7

الأسرة 
" معاق سمعيا_______________ 

ولد                        بنت                 جنن المعاق سمعياً  8
9 

تى عًم فحض سًعي 

ه /خاص نهطفم

             (إذا نعم  ما هي الدرجة  ) نعم                       لا                               

"  ضعيف                متوسط              شديد                    شديد جدا             درجة فقدان السمع  10

 



 5 قـممح
 

مقياس الصحة النفسية   
 

SCL – 90 
 

نهتعسف عهي زأيك حول بعض انقضايا انشخصية  انًقياس يهدف هرا 

       
 الرجاء التكرم بالإجابة وذلك بوضع دائرة حول رمز الإجابة المناسبة لوجهة نظرك حول 

 حيث يوجد أمامك عدد من المشكلات الماضي،وجود هذه المشاكل خلال الأسبوع 
"  يرجى اختيار رمز الإجابة التي تنطبق عليك فإذا كنت لا تعاني أبدا–التي قد تعاني منها 

 ..وهكذاعليك اختيار رمز صفر 
 

 ( الاستًازةيثال توضيحي عهي ذنك  )
 4 3 2 1 0الصداع المستمر  1
" لا توجد إطلاقا: صفر  

توجد :   1
توجد بشكل متوسط :  2
توجد بشكل كبير :  3
 "توجد بشكل كبير جدا:  4

  لكم حسن تعاونكم فقط شاكرينعمماً بأن إجابتك ستعامل بمنتيى السرية ولن تستخدم إلا في الأغراض العممية 

 



 

الفقـرة م 
لا 
تكجد 
إطلبقان 

تكجد 
تكجد 
بشكؿ 
متكسط 

تكجد 
بشكؿ 
كبير 

تكجد 
بشكؿ 

كبير جدان 
     الصداع المستمر  1
     الشعكر بالإعياء أك الإغماء أك الدكخة  2
     الإحساس بالألـ في القمب أك الصدر  3
     الإحساس بألـ أسفؿ الظير  4
     الإحساس بالغثياف كاضطراب المعدة  5
     الشعكر بألـ في العضلبت  6
     الصعكبة في التقاط أنفاسؾ  7
     الإحساس بنكبات مف السخكنة أك البركدة في جسمؾ  8
     تنميؿ أك شكشكة في أجزاء مف جسمؾ  9

     يسد زكرؾ /الإحساس بأف شيء يقؼ في زكرؾ 10
     الشعكر بضعؼ في أجزاء مف جسمؾ  11
     الشعكر بثقؿ في أذرعؾ أك أرجمؾ  12

13 
كجكد أفكار أك خكاطر أك ألفاظ غير مرغكب فييا لا 

تفارؽ بالؾ 
     

     الصعكبة في تذكر الأشياء  14
     الانشغاؿ الزائد فيما يتعمؽ بالقذارة أك الإىماؿ  15
     عدـ القدرة عمي إتماـ أعمالؾ  16

17 
الاضطرار إلي أداء أعمالؾ ببطء شديد حتى تتأكد 

مف دقتيا 
     

      (تعيد كتزيد)الاضطرار مف إعادة التأكد مف أفعالؾ 18
     صعكبة اتخاذ القرارات  19
     الإحساس بأف ذىنؾ خاؿ مف الأفكار  20
     صعكبة في التركيز  21

22 
الاضطرار إلي تكرار نفس الأفعاؿ كالممس كالعد 

كالغسيؿ 
     

     الشعكر بحساسية تجاه الآخريف  23
تكجد تكجد تكجد تكجد لا الفقـرة م 



تكجد 
إطلبقان 

بشكؿ 
متكسط 

بشكؿ 
كبير 

بشكؿ 
كبير جدان 

     الشعكر بالخجؿ أك الاضطراب مع الجنس الآخر  24
     الإحساس بأف مشاعرؾ يمكف أف تجرح بسيكلة  25
     الشعكر بأف الآخريف لا يفيمكنؾ أك لا يتعاطفكف معؾ  26
     الشعكر بعدـ صداقة الناس لؾ أك لا يتعاطفكف معؾ  27
      (الشعكر بالنقص)الإحساس بأنؾ اقؿ مف الآخريف 28

29 
الشعكر بالاضطرابات كالضيؽ عندما يتحدث الناس 

عنؾ أك يراقبكنؾ 
     

     الإحساس بالخجؿ كالييبة في كجكد الآخريف  30

31 
الإحساس بضيؽ عند تناكؿ طعاـ أك شراب في مكاف 

عاـ 
     

     أشعر بأف رغبتي كحياتي الجنسية غير طبيعية  32
     الشعكر بالخمكؿ أك قمة النشاط  33
     التفكير في إنياء حياتؾ  34
     البكاء بسيكلة  35
     الشعكر بأنؾ محبكس أك مقيد الحركة  36
     تمكـ نفسؾ عمي الأحداث التي تمر بؾ  37
     عدـ القدرة عمي إتماـ أعمالؾ  38
     الإحساس بالكحدة  39
     الإحساس بالانقباض  40
     القمؽ عمي الأشياء بصكرة مبالغ فييا  41
     الشعكر بعدـ الاىتماـ بما حكلؾ  42
     الإحساس باليأس مف المستقبؿ  43
     سرعة الانفعاؿ أك الاضطراب الداخمي  44
     رعشة بالجسـ  45
     رعب مفاجيء بدكف سبب  46
     الشعكر بالخكؼ  47

لا الفقـرة م 
تكجد 

تكجد 
تكجد 
بشكؿ 

تكجد 
بشكؿ 

تكجد 
بشكؿ 



كبير جدان كبير متكسط إطلبقان 
     الإحساس بضربات القمب كزيادة سرعتيا  48
     الشعكر بالتكتر أك انؾ مشدكد داخميان  49
     نكبات مف الفزع أك الذعر بدكف سبب معقكؿ  50

51 
الشعكر بعدـ الاستقرار لدرجة لا تمكنؾ مف الجمكس 

ىادئان في مكاف 
     

     اشعر بصعكبة في التعرؼ عمي الأشياء المألكفة  52
     أشعر بكجكد قكة داخمية تدفعني لمقياـ بأعماؿ معينة  53
     الشعكر بسرعة المضايقة كالاستثارة  54
     ثكرات مزاجية لا يمكف السيطرة عمييا  55

56 
الإحساس بدافع ممح لاف تضرب أك تجرح أك تؤذم 

شخص معيف 
     

     الشعكر بدافع ممح لتكسير أك تخريب الأشياء  57
     الدخكؿ في كثير مف الجدؿ كالمناقشات  58

59 
اشعر بالعصبية كالتكتر لدرجة أنني أبدأ بالصراخ 

كقذؼ الأشياء التي تقع في يدم 
     

     الشعكر بالخكؼ في الأماكف المفتكحة أك الشكارع  60
     الشعكر بالخكؼ مف أف تخرج مف المنزؿ بمفردؾ  61
     الشعكر بالخكؼ عند السفر بالسيارات أك الأتكبيسات  62

63 
الاضطرار إلي تجنب أشياء أك أعاؿ أك أماكف معينة 

لأنيا تسبب لؾ الإحساس بالخكؼ 
     

64 
الشعكر بضيؽ في الأماكف المزدحمة كالأسكاؽ 

كالسينما 
     

     الشعكر بالتكتر عندما تككف بمفردؾ  65
     الشعكر بقمؽ كاضطراب أثناء النكـ  66
     الشعكر بالخكؼ مف الإغماء في الأماكف العامة  67
     إلقاء المكـ عمي الآخريف في معظـ متاعبؾ  68
     الشعكر بعدـ الثقة في معظـ الناس  69
     الشعكر باف الآخريف يراقبكنؾ أك يتحدثكف عنؾ  70

لا الفقـرة م 
تكجد 

تكجد تكجد 
بشكؿ 

تكجد 
بشكؿ 

تكجد 
بشكؿ 



كبير جدان كبير متكسط إطلبقان 

71 
كجكد أفكار أك معتقدات لديؾ لا يشاركؾ فييا 

الآخركف 
     

72 
الشعكر بأف الآخركف لا يعطكؾ ما تستحؽ مف ثناء 

نجازاتؾ  كتقدير عمي أعمالؾ كا 
     

73 
الإحساس بأف الناس سكؼ يأخذكف فرصتؾ لك 

مكنتيـ مف ذلؾ 
     

     الاعتقاد بأف شخص ما يستطيع السيطرة عمي أفكارؾ  74
     سماع أصكات لا يسمعيا الآخركف  75
     الاعتقاد باف الآخركف يطمعكف عمي أفكارؾ الخاصة  76
     الشعكر باف أفكارؾ ليست مف صنعؾ  77
     الشعكر بالكحدة في كجكد الآخريف  78

79 
اشعر بالتعب كعدـ الراحة كمما فكرت في الأمكر 

الجنسية 
     

     أفكار تسيطر عميؾ بأنؾ لا بد أف تعاقب عمي ذنبؾ  80
     الاعتقاد بأف ىناؾ شيئان خطيران قد حؿ بجسمؾ  81
     عدـ الشعكر بأنؾ قريب مف أم إنساف آخر  82
     الاعتقاد بأف ىناؾ تغيران غريبان قد طرأ عمي أفكارؾ  83
     ضعؼ الشيية لمطعاـ  84
     صعكبة الاستغراؽ في النكـ  85
     التفكير في المكت  86
     الإفراط في تناكؿ الطعاـ  87

88 
أستيقظ مف النكـ مبكران كلا أستطيع العكدة إلي النكـ 

مرة أخرم 
     

     نكـ مضطرب كغير مريح  89
     الشعكر بالذنب  90
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قائمة بأسماء محكمي مقياس الصحة النفسية 
 

 كمية التربية بالجامعة الإسلامية بغزة –أستاذ عمم النفس د محمد وفائي الحمو .أ

 عميد كمية التربية بجامعة الأزىر بغزة –أستاذ عمم النفس المساعدمحمد محمد عميان . د

عبد العظيم المصدر . د
 كمية التربية بجامعة الأزىر –أستاذ مساعد ورئيس قسم عمم النفس 

بغزة 

 كمية التربية بجامعة الأزىر بغزة –أستاذ عمم النفس المساعد محمد جواد الخطيب . د

 برنامج غزة لمصحة النفسية –أستاذ الصحة النفسية المساعد أحمد أبو طواحينة . د

أخصائي الطب النفسي فضل عاشور . د
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