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هدإء  إ 
زين، ƥعمتي Ƅلحبيبة، ƥجدتي Ƅلغالية ƥأخوƄتي Ƅلعزيزƥ ƇƄأصدقائي Ƅلأƥفياء، على ƄƥلدƄ Ƨلإ زي

ƢƄل كرƄ د عائلتيƄكل أفرƥ 
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ƥ ƨتحقيق أحلامي  .على Ƅلمضي قدما
زين"، أشكركما من أعماƟ قلبي على كل ƄلتضحياƄ Ƈلتي قدمتماها من أجلي. لم  "ƄƥلدƄ Ƨلعزي
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 .Ƅلتحدياƥ Ƈتحقيق Ƅلنجاح
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 .مصدƎ إلهاƥ Ƣقوƥ Ɔأشكر Ƅلل  ه على ƥجودكما في حياتي

ƇƄلعزيزƄ تيƄسعاد "، أ : إلى أخو" "ƆهرƏ" Ɔأعمدƥ Ƈبل صديقا ƇƄنتن لستن مجرد أخو
ƥأشكر Ƅلل  ه  تي. محبتكن ƥمساندتكن لي كانت ƥلا تزơƄ مصدƎ قوƥ ƆسعادƆأساسية في حيا

 .على ƥجودكما في حياتي
ƨ  أنتم عائلتي Ƅلثانية إلى أصدقائي Ƅلأƥفياء، "حنين" Ǝباƅ "مريا  "حليمة "  لقد كنتم دƄئما
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 قاƄ ƇلدƄƎسة "فاطمة" "Ƅسماء " ƥميساء" يصدƄƥ.  ƥلدعم Ƅلمستمر
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 ƨ ƨ على Ƅلخير ƄƥلسعادƆأدƄ ƢƄلل  ه علينا هذƄ Ƥلمح.فيكم ƥيحفظكم جميعا  .بة Ƅƥلوفاء، ƥجمعنا دƄئما
مع خالص Ƅلحب Ƅƥلتقدير ƥشكر لي كل من مد لي يد مساعدƆ سوƄء كاƣ من قريب 

 Ƅلبعيد .
 Ɔخير ơكحو 



 ملخص اƃدراسة: 
 ىخفيف من حدة اƅقلق ƅداƅت هدفت اƅدراسة اƅحاƅية ƅلƄشف عن دور اƅمساندة الإجتماعية في 

اƅخاضعين ƅعملية تصفية اƅدم ، وƄذا معرفة مستوى Ƅل منهما ƅدى مرضي اƅقصور اƄƅلوي
حيث ، اƅتنبؤياƅمنهج اƅوصفي ، وذƅك بالاعتماد على بمستشفى Ƅمال سحيري بولاية الأغواط

عتمدنا في جمع  (31تƄونت عينة اƅدراسة من ) مشارك تم إختيارهم بطريقة عشوائية وا 
ومقياس ( ƅ1983ساراسون واخرون سنة )اƅمساندة الإجتماعية يقيس  على مقياساƅمعلومات 

 أسفرت اƅنتائج عما يلي: Spss21 باستخدام  الإحصائيةوبعد اƅمعاƅجة  (1970سبيلبرجر واخرون سنة من طرف )اƅقلق 
-ƅ خاضعينƅلوي اƄƅقصور اƅدي مرضى اƅ قلقƅلمساندة الإجتماعية دور في تخفيف من ا

 .ƅعملية تصفية اƅدم
مستوى اƅمساندة الإجتماعية ƅدي مرضي اƅقصور اƄƅلوي اƅخاضعين ƅعملية تصفية اƅدم -

 .مرتفع
  .ية اƅدم منخفضمستوى اƅقلق ƅدي مرضى اƅقصور اƄƅلوي اƅخاضعين ƅعملية تصف

 مرضى اƅقصور اƄƅلوي، اƅقلقالاجتماعية، اƅمساندة   :اƂƃلمات اƃمفتاحية



Abstract: 

The aim of the current study was to explore the role of social support in 

alleviating anxiety among patients with renal failure undergoing dialysis at Kamal 

Sediri Hospital in El Oued, relying on a descriptive predictive methodology. The 

study sample consisted of 31 participants selected randomly. Data collection 

relied on the Social Support Scale (by Sarason et al., 1983) and the Anxiety Scale 

(by Spielberger et al., 1970). Statistical analysis using SPSS 21 revealed the 

following results: 

• Social support plays a role in reducing anxiety among renal failure patients 

undergoing dialysis. 

• The level of social support among renal failure patients undergoing dialysis 

is high. 

• The level of anxiety among renal failure patients undergoing dialysis is low. 

Keywords: Social support, anxiety, renal failure patients 
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واƅتي  اƅحاضرتعتبر الأمراض اƅمزمƊة من أƄثر الأمراض شيوعًا وملازمة ƅلإƊسان في وقتƊا 
يطلق عليها أمراض اƅعصر حيث تؤثر هذƋ الأمراض على حياة اƅفرد اƅمصاب بها وتسبب ƅه 
مشاƄل صحية وƊفسية. وتعد اƅسبب اƅرئيسي ƅلعجز واƅوفيات، ولاسيما في اƅدول اƅصƊاعية 
فهي أمراض تتطور ببطء ويعيش اƅمصابون بها ƅفترات زمƊية طويلة لا يمƄن اƅشفاء مƊها 

اƅسƄري ، اƅسرطان، اƅضغط اƅدموي، مثل مرض اƅقلب ة واسعة من الأمراضتشمل مجموعو 
 واƅقصور اƄƅلوي وغيرها.

يشƄل عائقا Ƅبيرا وتحديا صعبا في حياة اƅمصاب، وعلى ذƄر اƅقصور اƄƅلوي فهو مرض مزمن  
بسبب اƊتشارƋ اƄƅبير في جميع مجتمعات  من قبل الاطباء واƅباحثين حظي بأهمية باƅغة ƅذا  
في الامراض اƅمزمƊة ƅم ومن بيƊهم اƅجزائر اƅتي تعاƊي مƊه ƄوƊه من الأمراض الأشد خطورة  اƅعا

تطور تدريجيًا ين من جميع اƅفئات اƅعمرية، فهو مرض بجسم الإƊساواƅتي تلحق ضررا Ƅبيرا 
بسبب تلف اƊƅسيج اƄƅلوي أي تخريب اƊƅيفروƊات فيƊتج عƊه عدة  ىفي تدهور وظيفة اƄƅل

زة اƅجسم، حيث يتميز مرض اƅقصور اƄƅلوي عن باقي الأمراض بطبيعة أعراض تمس أجه
علاجه اƅتي تتمثل في اƅتصفية خارج اƅجسم مما يجعل الأفراد اƅمصابين مرتبطين بمواعيد 
اƅتصفية اƅثابتة واƅتي قد تدوم مدى اƅحياة إن ƅم يتسƊى ƅلفرد اƅمصاب اƅحصول على زرع 

عدة اضطرابات Ɗفسية، وبعدًا عن ƄوƊه مرضًا مزمƊًا Ƅلي، وهذا ما قد يخلق ƅشخص اƅمصاب  
ما  فهو حدث مدمر ƅحياة اƅفرد فاƅتصريح بضرورة تصفية اƅدم يشƄل صدمة قوية ƅلمريض 

 .قلقًاو يسبب خوفًا 
  ƋدƄوهذا ما أSalamon  (1980) " لي في معظم الأحيانƄƅأن ردود فعل مرضى غسيل ا

  ."والاƄتئاب واضطرابات اƊƅوم وعدم الإذعان ƅلعلاج اƅمقترحباƅخواف واستجابات اƅقلق تتسم 
(salamon ،زϭعز ϥاϬϤ2015نقلاً عن أسι ،27 .) 

فƄثيرًا ما Ɗجد مرضى اƅقصور اƄƅلوي يعاƊون بدرجة Ƅبيرة من اƅضغوط اƊƅفسية، مثل اƅقلق 
ƅتصفية. حيث يسيطر اƅزائدة خاصة بعد إجراء عمليات اƅعصبية اƅفعال واƊقلق وسرعة الا

بشƄل واضح على حياتهم، مما يؤثر على جودة حياتهم بشƄل عام، ويƊتج عن ذƅك ظهور 
 أعراض Ɗفسية وجسدية، مثل اƅخوف واƅتوتر، ويطفى على تجربتهم اƅحياتية بشƄل مستمر.

  :(2018) محمد اƃحاج نبال دراسةوهذا ما أسفرت عليه Ɗتائج 
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 Ƅما  اƅمزمن،  اƄƅلوي  اƅفشل  ىضمر   ƅدى  واƅتشاؤم اƅعام  اƅقلق  معدلات ارتفاع  إƅى  اƊƅتائج  توصلت
 اƅمتغيرات:  من  ƅمجموعة  تبعًا  اƅمرضى  ƅدى  واƅتشاؤم  اƅعام  اƅقلق  معدلات  في  فروق  أية  تسجل  ƅم

 باƅمرض. الإصابة ومدة اƄƅلوي اƅغسيل مرات عدد اƅتعليمي، اƅمستوى
ƅخوف من اƅفعال يصاحبه اƊيس مجرد شعور عابر، بل هو اƅ قلقƅب في مستقبل ويتسب فا

تفƄير واƅعمليات اƅعقلية الأخرى، ويتجلى اƅقلق في عدم الارتياح ƅاƅضيق وعدم اƅرضا، معوقًا 
Ƅما يؤدي اƅقلق إƅى  والاستقرار اƅذهƊي واƅتوتر اƅزائد، وهو حاƅة شائعة في حياتƊا اƅيومية،

إƅى اƅحفاظ ارتفاع ضغط اƅدم، وهو أمر خطير بشƄل خاص ƅمرضى اƄƅلى اƅذين يحتاجون 
على ضغط دم مستقر. بالإضافة إƅى ذƅك، قد يزيد اƅقلق من مستويات هرموƊات اƅتوتر مثل 
اƄƅورتيزول، مما يمƄن أن يؤثر سلبًا على وظائف اƄƅلى ويعوق فعاƅية اƅعلاجات. ƅذƅك، من 

، استراتيجيات إدارة اƅتوتر، مثل الاسترخاء، واƅتأمل اƅمهم ƅمريض اƅقصور اƄƅلوي أن يتبع
 واƅتمارين اƅرياضية اƅمƊاسبة، وطلب اƅدعم اƊƅفسي .

إƅى مساƊدة  يحتاجونمن هذا الاضطراب  Ɗرى ان مرض اƅقصور اƄƅلوي يعاƊون ومن هƊا
ن ƅم تساعدهم اƅمساƊدة اƅمقدمة ƅهم في اƅتƄيف مع حاƅتهم  اجتماعية من طرف الآخرين وا 
فهي على الأقل تخفف من حدة اƅقلق اƅذي يشعرون به، ƅهذا تعد اƅمساƊدة الاجتماعية من أهم 
اƅمصادر اƅمخففة من حدة وقوع أحداث واƅضغط على الأفراد حيث تساعدهم على اƅتƄيف مع 

ƅخبرات اƅمؤƅمة وما يترتب عليها. ومن خلال اƅمساƊدة الاجتماعية يتلقى اƅفرد مشاعر اƅدفء ا
 Ƌلتغلب على أزماته وشدائدƅ هƊه حيث يساعدوƊمقربين مƅمحبة من الأشخاص اƅود واƅوا
ومصائبه، وهذا يتوقف على عمق اƅمساƊدة واعتقاد اƅفرد بƄفايتها، Ƅما تشƄل ƅلفرد درعًا واقيًا 

Ɗحرافات واƅعزƅة، مما يجعله يعيش مطمئƊًا هادئ اƊƅفس Ƅما تساعدƋ لأن يƄون شخصا من الا
 فعالًا في اƅمجتمع.

فهذƋ اƅمساƊدة الاجتماعية هي من أهم اƅخدمات الإƊساƊية اƅمقدمة من قبل الأخرين اƅمحيطين 
وتتعدد  واƅتي تساهم إƅى حد Ƅبير على مواجهة ضغوط اƅحياة، باƅفرد إما ماديًا أو معƊويا

 مصادرها من الأبƊاء، الأسرة، الأقارب، الأصدقاء، زملاء اƅعمل.
وتشمل هذƋ اƅمساƊدة الاجتماعية ƅلأشخاص اƅذين يعاƊون من اƅقصور اƄƅلوي اƅمزمن، اƅدعم -

اƅعاطفي واƅماƅي واƅعملي من قبل الآخرين، ويمƄن أن تأتي هذƋ اƅمساƊدة عبر اƊƅصائح 
 قات عميقة مع اƅفرد. والإرشادات من أشخاص ƅهم علا
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أن اƅسƊد الاجتماعي من اƅمصادر اƅهامة ƅمواجهة اƅضغوط (stobe,1996)وقد أƄد "ستوب"-
اƅمساعدة، ذات أهمية و فوجود أشخاص يمƄن اƅرƄون إƅيهم واƅثقة بهم وتقديم الاهتمام واƅدعم 

  ، (sarosonetal)  "سارسون" وآخرون  باƅغة ƅلحفاظ على اƅصحة اƊƅفسية واƅجسدية، يتفق Ƅل من
و"Ƅابلان"  (Kesseler et al) "وƄيسلر" وآخرون ،(Albee)"وأƅبي" ،(Breham)مع "بريهام" 

في أن اƅمساƊدة الاجتماعية يمƄن أيضًا أن تلعب دورًا هامًا في  (Kaplan et al)وآخرون 
اƅتوافق اƊƅفسي وقاية اƅفرد من الاضطرابات اƊƅفسية واƅمشƄلات اƅسلوƄية وتساهم في تدعيم 

.)عبد السلاϡ عϠي نقلاً عن والاجتماعي الإيجابي ƅه وتساعدƋ  على اجتياز الأزمات اƅتي مرّ بها
 (. 2016ι،10عائθة عوالي،

 علاقة وجود إƅى توصلت اƅتي( 2021)مظهر فارس اƃفتاح عبد تهاني دراسة اشارت Ƃما-
 اƅفشل مرضى من عيƊة ƅدى جتماعيةالا واƅمساƊدة اƊƅفسي اƅتوافق بين إحصائية داƅة إرتباطية
 الاجتماعي  اƅدعم  اƊخفاض  أن  اƊƅتائج  بيƊت  واƅتي  :(2012:)جميلة  هرمز  دراسة  و   اƅمزمن.  اƄƅلوي
 زوبية وسارة قسمية أمال دراسةو  .مƊه اƅتخفيف إƅى يؤدي وارتفاعه بالاƄتئا اشتداد إƅى يؤدي

 عيƊة ƅدى اƅعلاجية واƅمواظبة الاجتماعية اƅمساƊدة بين علاقة وجود اƊƅتائج أظهرت :(2019)
 Ƅما اƅمذƄورة، ƅلمتغيرات اƅعلاج تقبل درجة في إحصائية دلاƅة ذات فروق توجد لا Ƅما اƅدراسة

 اƅتصفية. ومدة اƅدم تصفية بحصص الاƅتزام بين علاقة توجد
الاجتماعية في تخفيف من حدة اƅقلق وتهدف دراستƊا اƅحاƅية إƅى اƄƅشف عن دور اƅمساƊدة 

ƅدى مرضى اƅقصور اƄƅلوي اƅخاضعين ƅعملية تصفية اƅدم ومعرفة Ƅل من مستوى اƅمساƊدة 
الاجتماعية واƅقلق ƅدى اƅعيƊة اƅمدروسة. حيث تƄمن أهمية هذƋ اƅدراسة في اƅعيƊة اƅمدروسة 

اƅتي قاموا بها أثƊاء  وهي مرضى اƅقصور اƄƅلوي لأƊها عيƊة جد حساسة وهذا بسبب أفعاƅهم
تطبيقƊا ƅلجاƊب اƅميداƊي من بين هذƋ أفعال الاستفسار وتساؤل حول ما Ɗقوم به. Ƅما تƊاوƊƅا 
متغيرات اƅدراسة Ƅل من اƅمساƊدة الاجتماعية واƅقلق وقد تم اƅتعرض إƅيها في اƄƅثير من 

اƊƅسبية  في اƅحداثة اƅدراسات اƅسابقة ƊƄƅها ƅم تدرس مع هذƋ اƅعيƊة بشƄل Ƅبير، وƄذƅك تƄمن
ƅمتغيري اƅمساƊدة الاجتماعية واƅقلق. وقد تƄون دراستƊا اƅحاƅية إضافة ƅلأدبيات اƅسيƄوƅوجية، 
Ƅما أن Ɗتائج هذƋ اƅدراسة تعتبر مرحلة تمهيدية ƅلبحوث اƅقادمة. أيضًا تƄمن في ضرورة 

ساعدات اƅمعƊوية الاهتمام بهذƋ اƅفئة اƅتي تعاƊي من هذا اƅمرض وتوفير الإمƄاƊيات واƅم
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ƅمساعدتهم على الأقل في اƅتƄيف مع هذا اƅمرض، واƅمساهمة في بƊاء برƊامج ƅتخفيف من 
 اƅقلق، واƅدعم اƊƅفسي من طرف الأخصائيين وضرورة إقحام الأسرة في اƅعلاج.

وتم إجراء 2024مارس25إƅى غاية 2024مارس10تحددت دراستƊا اƅميداƊية زمƊيًا من-
من 31بالأغواط. أما بشريًا فƄاƊت على عيƊة-سحيري Ƅمال-رƄز تصفية اƅدمدراستƊا مƄاƊيًا بم

 مرضى اƅقصور اƄƅلوي اƅخاضعين ƅعملية تصفية اƅدم.
 واƊطلاق مما سبق Ɗطرح اƅتساؤلات اƅتاƅية:

لمساƊدة الاجتماعية دور في تخفيف من حدة اƅقلق ƅدى مرضى اƅقصور اƄƅلوي  ƅهل -
 ؟اƅخاضعين ƅعملية تصفية اƅدم

 ؟ا مستوى اƅمساƊدة الاجتماعية ƅدى مرضى اƅقصور اƄƅلوي اƅخاضعين ƅعملية تصفية اƅدمم-
 ؟ما مستوى اƅقلق ƅدى مرضى اƅقصور اƄƅلوي اƅخاضعين ƅعملية تصفية اƅدم-

اƅمتمثلة في اƅجاƊب اƊƅظري واƅدراسات اƅسابقة   اƅتطبيقيةمن خلال مراجع الأدبيات اƊƅظرية 
 اƅية:اƅفرضيات اƅت  صياغةأمƊƊƄا 

-ƅ  دة الاجتماعيةƊتخفيف مندور  لمساƅدى مرضى    في اƅ قلقƅقصور  حدة اƅخاضعين اƅلوي اƄƅا
 ƅعملية تصفية اƅدم.

مستوى اƅمساƊدة الاجتماعية ƅدى مرضى اƅقصور اƄƅلوي اƅخاضعين ƅعملية تصفية -
 (.مرتفعاƅدم)

 (.نخفضممستوى اƅقلق ƅدى مرضى اƅقصور اƄƅلوي  اƅخاضعين ƅعملية تصفية اƅدم)-
 اƃسابقة( اƃدراسات)اƅمراجعة الادبية و تƊقسم اƅدراسة اƅحاƅية اƅى مقدمة 

 IMRAD طريقةƊا استخدمو Ɗتائج اƅدراسة و مƊهج وادوات اƅدراسة  و  
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 اƃمساندة الاجتماعية
 تمهيد

 تعريف اƃمساندة الاجتماعية -1-1
 نظريات اƃمساندة الاجتماعية -1-2
 أشƂال اƃمساندة الاجتماعية -1-3
 وظائف اƃمساندة الاجتماعية -1-4
 اƃمساندة الاجتماعية واƃمرض ) مرض اƃفشل اƂƃلوي(-1-5

  



  Background    الإطار اƃنظري                                                      

7 

 اƃمساندة الاجتماعية -1
 تمهيد:
Ƅما ، اƅمساƊدة الاجتماعية من أهم مصادر الأمن اƅتي يحتاجها اƅفرد في حياته اƅيوميةتعتبر 

 ذƅك ƅتغلب عل اƅقلق اƅتوترو  اƅمادي ƅهو  الاجتماعيو  اƅدعم اƊƅفسيو  أƊها مصدر ها ƅلمقاومة
، خفض الآثار اƅسلبية ƅلضغوطات باختلاف حدتها خاصة الأفراد اƅمصابين باƅقصور اƄƅلويو 

إƅى تعريف اƅمساƊدة الاجتماعية Ɗظرياتها  تاƊƅظرياو في اƅمرجعات الأدبيات سوف Ɗتطرق 
 مرض اƅفشل اƄƅلوي -اƅمرضو  اƅمساƊدةو  مصادرها ووظائفها، أƊواعها

 تعريف المساندة الاجتماعية   -1-1
ذƅك وفقا و  تعتبر اƅمساƊدة الاجتماعية من اƅمتغيرات اƅتي يختلف اƅباحثون حول تعريفها

Ƅما تجدر الإشارة إƅى أول ظهور ƅمفهوم اƅمساƊدة الاجتماعية Ƅان في ، ƅتوجيهاتهم اƊƅظرية
إطار علم الاجتماع حين صاغ علماء الاجتماع مصطلحات شبƄة اƅعلاقات الاجتماعية ƅيتوƅد 

 هو اƅمساƊدة الاجتماعية .و  عƊه فيما بعد مفهوم أدق
 إƅى أخر Ƅل حسب تخصصه وجهة ƊظرƋ. فمن تƊوع تعريف اƅمساƊدة الاجتماعية من عاƅم

 :سƊعرض أهم اƅتعريف فيمايلي
بأƊها تعبير مدي وجود او توفير   (SARASO ET ALL)آخرون و  : يعرفها سارسون 

يقفوا بجاƊبه عƊد و  يعتقد أƊهم في وسعهم أن يعتƊوا بهو  أشخاص يمƄن ƅلفرد أن  يثق فيهم
 ( ι .161  1998الحΎج  فΎيد حسن عϰϠ محϤد )

إƅى أن اƅمساƊدة الاجتماعية هي الإمƄاƊات الاجتماعية  (LEPORE  1994)يشير ƃيبور 
رفاهية  و   اƅتي تهدف إƅى تدعيم صحةو   اƅمتاحة ƅلفرد اƅتي يمƄن أن يستخدمها في أوقات اƅضيق

 (  ι31   2022أمينΔ بنت خنيش نقلا عن ، السήسي  ϭعΒد الϤقصوΩ ) .متلقي اƅمساƊدة

مجموعة من و  بأƊها أشخاص مقربين يتمثلون في أفراد الأسرة   (LEVE)تعرفها ƃيفي  
 اƅدعم اƅمعƊوي  و  الأصدقاء سواء اƅجيران او  اƅعائلة يتسمون باƅمشارƄة اƅوجداƊية

ΕوϠحϜد رفيق الϤمح ( ،2016 ، ι10  ) 
مستمرة ƅلفرد يصرف اƊƅظر تعرف اƅمساƊدة الاجتماعية بأƊها شبƄة اƅعلاقات اƅتي تقدم مساƊدة  

هي إما أن تƄون موجودة أثƊاء حدوث ضغوط Ɗفسية و   عن اƅضغوط اƊƅفسية اƅموجودة في حياته
 .جود ضغوطو  أو أن يƄون ƅدي اƅفرد إدراك بأƊها ستƊشط في حاƅة
 ( ι24.23   2003، الصϥΎΒ عΒيή بنت محϤد)  
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على أƊها مجموع اƅعلاقات اƅتي تشير إƅى مستوى اƅرضا اƅمساƊدة الاجتماعية    وتعرف اƅباحثتان
اƅمادي ƅمريض اƅقصور اƄƅلوي ƅتخفيف و   عن هذƋ اƅمساعدات من خلال توفيرها اƅدعم اƊƅفسي

اƅضغوط اƊƅفسية سواء Ƅان هذا اƅدعم من الأسرة أو الأصدقاء أو و  اƅتوترو  من اƅقلق
 الأطباء.و  الأخصائيون

 يات اƃمساندة الاجتماعية نظر -1-2
 بحثت في اƅمساƊدة الاجتماعية ƊذƄر مƊها و  ƅقد ساهمت اƅعديد من اƊƅظريات

الاƊدماج Ƅما  و   اƅخوف  "شاشتور"توضح الأبحاث اƅتي قام بها    نظرية اƃمقاربة الاجتماعي :  -
ورد يوƊيك وهورس  ان اƅخوف من اƊƅتائج عن اƅتعرض ƅلصدمة Ƅهربائية ƅها آثار ƅدى أفراد  
اƅخاضعين ƅلتجربة مثل رغبة اƅشخص في الاƊتظار مع اƅشخص آخر قد يƄون في Ɗفس 
اƅموقف إلا ان بعض الأبحاث  أسهمت في تعديل مما توصل إƅيه اƅبحث  ووضحت ان  اƅميل 

عن صحبة الآخرين يتƊاقص في ظل حدوث اƅعديد من اƅمواقف اƅمحرجة إذا  إƅى اƅبحث
إƅى ان اƅقلق مثل مص زجاجة اƅرضيع مقابل اƅخوف قد أدى   -"وزاƊباردو   سارƊوف"  –توصل  

إذ ان اƅخوف ، إƅى خفض معدل الاƊدماج إذ أن اƅخوف من اƅرفض خفض معدل الاƊدماج
رغبة اƅفرد في الاƊتظار بمفردي عƊدما يشعر هو اƅرفض الاجتماعي Ƅان هو اƅمسيطر على 

، Ƅما أن وجود اƊفعالات وجداƊية قوية يقلل من اƅميل اƅفرد إƅى اƅتحدث مع الآخرين، باƅحرج
قد رƄزت بعض الأبحاث على دور اƅتعزيز اƅذاتي في مواقف اƅضغط فعƊدما يواجه اƅفرد و 

أƊفسهم فعƊدما يواجه اƅفرد خطرا تهديدا فإƊهم يشارƄون في مقارƊات بالأشخاص يƊظرون إƅى 
 .ظروفا أشد سواءو  فإƊه يميل إƅى اƅمقاربة وضعية باƅذين يواجهون أمرضا أخطر

 Δهواري ΩΎΒع Δريϭقد (2014  ι92-91  ) 

 نظرية اƃواقي اƃمخفف:-
اƅواقية او ، تعتبر اƅمساƊدة الاجتماعية أحد اƅمتغيرات اƊƅفسية الاجتماعية اƅمعدƅة  او اƅملطفة

الإصابة باƅمرض على اعتبار أن اƅمساƊدة ترتبط سلبيا باƅمرض و   بين أحداث اƅحياة اƅضاغطة
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اƅمتمثلة في و  أصدقائهو  فمن خلال اƅمساƊدة الاجتماعية اƅتي يتلقها اƅفرد من أعضاء أسرته
 اƅعلاقات اƅدافئة اƅحميمة  تقل Ɗسبة الأشخاص اƅذين يتعرضون ƅلإصابة باƅمرض . 

 (  ϭή2007 ، ι78اϥ عΒد الله Ωيب  م، ) ط

 أشƂال اƃمساندة الاجتماعية -1-3
تعدد أشƄال اƅمساƊدة الاجتماعية قد أدى باƅباحثين إƅى الاختلاف حول تحديد و  إن اختلاف

حيث Ɗجد أƊواع عديدة ƅلمساƊدة يصعب حصرها ƅهذا سƊحاول فيما يلي ذƄر اƅبعض ، أƊواعها
 مƊها

ذƅك بهدف اƅتغلب و  يقصد بها دعم معƊوي يستطيع اƅفرد مƊحه Ɗƅفسهو  اƃمساندة  اƃذاتية : ❖
 على اƅمشاƄل اƅتي يواجهها

 -يقدم ƅلفرد من اƅمحيطين بهو  يقصد بها آى دعم معƊوي أو إجرائيو اƃمساندة الاجتماعية : ❖
 اƅمشاƄل اƅتي تواجهه.و  أصدقائه أو اƅمجتمع بهدف مساعدته ƅتخطي اƅعقبات، افراد أسرته

يقصد بها آي دعم مادي يقدم ƅلفرد من الأفراد اƅمحيطين به بطريقة و   اƃمساندة اƃمادية : ❖
 .مساƊدته وقت اƅشدةو  مباشرة أو غير مباشرة بهدف مشارƄته في اƅتغلب على مشاƄله اƅمادية

 ( ι23  -24 ، 2015  –عن فϤϬيΔ لήارϱ ، الΏΎθΨ، نΎجي )

 وظائف اƃمساندة الاجتماعية -1-4
إن مقدار ما يتلقاƋ اƅفرد من  اƅدعم بأشƄاƅه اƅمختلفة سواءا Ƅان عاطفيا او اƃوظيفة اƃوقائية:    -

معلوماتيا او ماديا  فإƊه يؤثر على قدرته  في مواجهة اƅضغوط اƅتي يتعرض ƅها مما يجعله 
دراƄا ƅلحدث اƅذي يتعرض ƅه مما يساعدƋ ذƅك و  أƄثر تقديرا ƅزيادة قدرته على مواجهة هذƋ  ا 

 اƅضغوط بقوة أƄبر.
ما ƅها من أثر فعال في تخفيف الآثار اƅسلبية و  إن اƅمساƊدة الاجتماعية  اƃوظيفة اƃعلاجية : -

اƅتي و   حيوية في مواجهة اƅمشƄلات اƅتي يتعرض ƅهاو   اƅضاغطة على اƅفرد تجعله أƄثر إيجابية
اƅتخلص من الأثمار و  شفاءƅهذƋ الأمور تساهم باƄل و  تعزز ثقته بƊفسه و  ترفع من معƊويته

،  2021، نقلا عن تΎϬني عΒد الϔتΡΎ  فΎرα مظήϬ، الƊ. (ϱΩήϜفسهو  اƅسلبية اƅتي تؤثر على صحته

 ι28  ) 
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 اƃمرض ) مرض اƃفشل اƂƃلوي(و  اƃمساندة الاجتماعية-1-5
 يعد مرض اƅفشل اƄƅلوي من الأمراض اƅمزمƊة اƅتي تؤثر على صحة اƅمريض اƅجسمية 
 اƅوقوف بجاƊبه و  اƅتي تشƄل خطرا على حياته مما يستوجب مساƊدة هذا اƅمريضو ، اƊƅفسيةو 
بما أن مرض اƅفشل اƄƅلوي من الأمراض  اƅتي ترافق و  ، تقديم اƅمساƊدة الاجتماعية ƅهو 

ما و  اƅخوف من اƅموتو  فترة حياته فهذا يجعله يشعر باƅقلق اƅدائم اƅتوتراƅمريض  طيلة  
 يساƊدƋ من اƊƅاحية اƊƅفسيةو  ƅذا يحتاج اƅمريض إƅى من يقف بجاƊبه، سيواجه من اƅمستقبل

 (  ι30 -31 ، 2021، )عΒد الϔتΡΎ فΎرα  مظήϬتهاƊي   ، الاجتماعية  قارةو 
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 اƃقلق-2
 تمهيد:

 اƃقلق تعريف-2-1
 القلق  انواع -2-2

 :اƃقلق اعراض-2-3
 اƃقلق اسباب-2-4
               ƃلقلق: اƃمفسرة اƃنظريات -2-5
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 اƃقلق-2
 تمهيد:
 من زال ولا Ƅان اƅقلق فموضوع الإƊسان، شخصية في اƅمؤثرة اƅرئيسية اƅعوامل من اƅقلق يعتبر
 من ƅه ƅما اƊƅفسية اƅعلوم في اƅباحثين اجتهادات على دائمًا Ɗفسها تفرض اƅتي اƅموضوعات أهم

 آƅيات في الأساسية الاƊفعالات من يعد فهو  اƊƅفسية، اƅمشƄلات بأغلب ارتباط وعمق أهمية
 ومستقبله. اƅفرد صحة على اƅمؤثرة الاضطرابات أهم أحد يمثل فهو الإƊساƊي. اƅسلوك

 اƃقلق تعريف-2-1
 بالأحاسيس  يتميز  ضيق  أƊه  على  اƊƅفس  علم  مصطلحات  قاموس  في  اƅقلق  دوتاƅد"  "ماك  يعرف-

 من عديدة وأƊواع اختلاجات اƅقلب خفقات اƅمؤƅم، اƅضيق بالاختƊاق، مصحوبًا يƄون باƅخوف
 اƅفيزيوƅوجية. الاضطرابات

 واƅبيئة  اƅفرد  بين  اƅتوازن  بفقدان  يƊذر  خطر  إشارة  أو  مƊبه  عن  سارة  غير  وجداƊية  خبرة  اƅقلق  إذن  -
)شϬيή كΎمل أحϤد نقلاً عن عيθوني خيϭ Γήبن لΰرϕ خديΔΠ،  اƅتوازن إعادة إƅى يهدي كƅسلو  ويؤدي
2016ι ،10-11 ) 
 اƊƅفس: علماء ƅبعض اƅقلق تعاريف يلي وفيما

 ƅه ويسبب الإƊسان يمتلك اƅذي اƅشديد اƅغامض اƅخوف من حاƅة بأƊه اƅقلق: "فرويد" يعرف -
 متشائمًا. ويبدو  دائمًا اƅشر يتوقع لقاƅق واƅشخص والأƅم واƅضيق اƄƅدر من Ƅثيرًا

 وخيالات قوى عقله تعزز فيما اƅفرد به يقوم فعل رد عن عبارة اƅقلق يوƊغ": "Ƅارل يعرفه Ƅما -
 معقوƅة. غير

 تقرير  عن  معبرًا  تفƄيرًا  يعتبر  اƅذي  اƅخوف  تƊشيط  مع  يظهر  اƊفعال  بأƊه  بيك":  "أورن  يعرفه  Ƅما  -
 ( 2022ι ،23الϠطيف نقلاً عن إكήاϡ سعد الله ϭإيϥΎϤ مسيخ، )عΒد  محتمل. ƅخطر

 وتفسيرهم تعريفهم في اƅباحثين اتجاƋ وتƊوع اختلاف رغم  أن باحثتاناƅ تعرف الأخير وفي -
 تفقد فيزيوƅوجية اعراض تصاحبه سارة غير اƊفعاƅية خبرة هو  اƅقلق أن على اتفقوا أƊهم إلا ƅلقلق
 اƊƅفسية والأمراض  ƅلاضطرابات بداية Ɗقطة وهو والاجتماعي اƅشخصي وتوافقه توازƊه اƅفرد

Ɗتاجية صحة على واضح تأثير ƅه فاƅقلق  اƅفرد. وا 
 القلق  انواع -2-2

 يلي: ما مƊها ƊذƄر أƊواع ƅلقلق
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 خطر مصدر إدراك عن تƊتج مؤƅمة إƊفعاƅية خبرة عن عبارة وهو موضوعي: أو عادي اƃقلق*
 اƅبيئة  في  اƅفرد  يهدد  اƅذي  اƅخطر  ƅمصدر  موضوعي  وجود  هƊاك  اƅفرد،  فيها  يعيش  اƅتي  اƅبيئة  في

 مشاƄله. مع اƅصحيح اƅتفاعل على اƅفرد به يستعين اƅخوف اƊفعال من معتدل بمستوى ويتميز
 ما وƄل علته مصدر ƅمصابا فيه يدرك لا اƅقلق من اƊƅوع هذا أما عصابي: أو مرضي قلق *

 مصدر إƅى يعود لا اƅقلق هذا ومƊشأ محدد اƅغير اƅعام اƅغامض اƅخوف من بحاƅة يشعر أن هƊا
 ƅلخارج. مƊفذاً  ƅه تجد قد غرائزƋ بأƊه اƅفرد إدراك عƊد يستثار قلق وهو خارجي،

 (. ι ،19 2013)هندا إبήاهيم،  
 :اƃقلق اعراض-2-3
 اƃجسدية: الأعراض*

 ويسمى  اƅرقبة  وأعلى  اƅرأس  مؤخرة  في  الأغلب  في  ويترƄز  باƅصداع  ƅلقلق  اƅجسدية  الأعراض  تبدأ
 باƅقلق اƅمصاب اƅفرد ƅدى وتظهر اƅتوازن وعدم باƅدوار شعور مع يترافق وقد اƅمتوتر بصداع

 اƅشƄل على اƅجسدية الأعراض وتتعدد الأسباب. لأتفه واƅسريعة اƅمرتفعة اƅحساسية من Ɗسبة
 اƅتاƅي:

 واƅزفير. اƅشهيق وسرعة اƅتƊفس في صعوبة مع اƅصدر في ضيق -
 اƅوجه. في وشحوب اƅصداع إƅى بدورƋ يؤدي مما اƅدم ضغط إرتفاع -
 اƅبول. في اƅسƄر إفراز زيادة مع اƅتبول مرات عدد تزايد -
 اƃنفسية: الأعراض *

 يلي: فيما اƊƅفسية الأعراض تتمثل
 مƄروƋ. حدوث وترقب اƅداخلية اƅراحة وعدم باƅخوف اƅشعور -
- ι ،98 2016ندقϠي،  ص )هنΎء إبήاهيم    اƅعصبي.  اƅتهيج  أو   واƅتوتر  اƊƅوم  على  اƅقدرة  وعدم  الأرق  -

99 ) 
 أخرى. إƅى طبيعة  ومنه نستنتج بأن القلق له أعراض مختلفة وعديدة تختلف من شخص إلى آخر ومن

 اƃقلق اسباب-2-4
 بدراسة قامت Ɗظرية Ƅل لأن ذƅك ƅلقلق اƅمؤدية الأسباب تحديد في اƊƅفس علم Ɗظريات اختلفت

 يلي: فيما اƅقلق أسباب اختصار ويمƄن الأخرى عن مختلفة Ɗظر وجهة ƅها اƅقلق
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 واƃنفسية: اƃجسمية اƃعوامل *
 اƅقلق،  على  تساعد  اƅتي  اƅعوامل  أهم  من  اƅجسمية  الإعاقة  وخصوصًا  واƅتعب  واƅتقلب  اƅمرض  إن

 واƅخجل  اƄƅبت  اƅخوف  بسبب  اƅيومية  حياته  في  اƅصراع  يعيش  اƅذي  اƅفرد  عƊد  خصوصًا  ويتجلى
 ƅبحث حقيقي مصدر ƅها يƄون أن بدون تضخيمها في ويزيد واقعية لا أوهام Ɗƅفسه يخلق حيث
 اƅرئيسية الأسباب أهم من اƅمذƄورة اƅعوامل هذƋ ويعتبر ƅلأعصاب، واƅمستمر اƅقاتل ماƅوه هذا
،   2016)مصطϰϔ غΎلب نقلاً عن عيθوني خيϭ Γήبن لΰرϕ خديΔΠ،  اƅقلق Ɗشأة في دورا تلعب اƅتي
ι15.) 
 اƃضاغطة: اƃحياة مواقف *
 اƅتي  اƅجهات  وتعدد  اجهتهامو   اƅعصر  هذا  في  اƅفرد  على  يتعين  اƅتي  واƅمشƄلات  الأعباء  تعدد  إن

 واƅحياة، واƅشارع اƅعمل في ƅها، يخضع أن اƅمفروض من اƅتي واƅقواƊين معها يتعامل أن عليه
 سيتعرض مƊها يقترب من Ƅل لأن عƊها الابتعاد يتعين اƅتي اƅممƊوعات من اƄƅثير هƊاك أن Ƅما

 Ɗفسية  وطاقة  قدرة  إƅى  اƅفرد  نم  تحتاج  ومسؤوƅيات  أعباء  من  فيها  بما  اƅحديثة  اƅحياة  وفي  ƅعقاب،
 أو ƅوحدƋ، اƅعبء عليه يقع اƅذي اƅفرد بها يتأثر فردية تƄون قد اƅحياة وضغوط معها ƅلتƄيف
 بما واƅحروب اƅطبيعية اƄƅوارث مثل: واحد وقت في اƊƅاس من Ƅبير قطاع على تأثر جماعية
 ƅها يتعرض اƅتي اƅهموم ةمجموع تمثل وƄلها الاقتصادية والأزمات Ƅثيرة مأسي من عƊها يترتب

)Ω. لطϔي عΒد العΰيΰ الήθبيني نقلاً عن ϭίاϱϭ   اƅقلق.  ƅه  تسبب  اƅعاƅم  ومن  متعددة  أماƄن  في  الإƊسان
 ،ϥΎϤيϠ2012س ι ،20 ) 

 ƃلقلق: اƃمفسرة اƃنظريات -2-5
 اƅتوجهات باختلاف واختلفت اƊƅفسية، اƅمدارس بتعدد وذƅك ƅلقلق اƅمفسرة اƊƅظريات تعددت
 خارجية أسباب وراثية، عوامل إƅى يرجع اƅقلق أن علماء بعض يرى فبيƊما ƅلعلماء، اƊƅظرية
 اƅلاشعور. في اƅرغبات Ƅƅبت راجع بأƊه يرى الآخر اƅبعض فإن متعلقة، سلوƄية

 اƃمعرفية: اƃنظرية *
 رجعي  اƅقلق، ƅظهور الأساسي اƅمƄون هو اƅواقعي اƅتفƄير في اƅخلل أن اƅمعرفي اƊƅموذج يعتبر
 مشوهة. ومعتقدات معرفية جواƊب إƅى

 في: بيك حسب اƅفƄري الاضطراب مظاهر وتتأƅف
 وقائع حدوث حول تدور أفƄار عƊها تتشƄل سلبية بإدراƄات ترتبط اƅخطر عن متƄررة أفƄار -1

 مؤذية.
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 الأفƄار هذƋ معقوƅية بلا اƅمريض يعترف ما غاƅبًا اƅمخيفة: الأفƄار صد على اƅقدرة Ɗقص -2
 ƊƄƅن لا هƄعجز ويحول صدها يمƅتقدير على قدرته في اƅموضوعي اƅعادة ا  اƅتقييم. وا 
 موقف...بوصفه أو  صوت Ƅل ويدرك ƅلقلق، فيتسع مجال اƅمƊبهات اƅمثيرة اƅمثير تعميم -3

 ( ι ،37 2016)حΎفί ϱήهيΔ غنيΔ،  خطرًا.
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 اƂƃلوي: اƃقصور-3
 تمهيد

 اƂƃلوي اƃقصور تعريف -3-1
 اƃمزمن اƂƃلوي باƃقصور إصابة عن اƃناجمة الآثار -3-2
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 تمهيد:
 ضرورية بوظائف تقوم أƊها حيث الإƊسان، جسم في الأساسية الأعضاء من اƄƅلية تعتبر

 ظهور إƅى يؤدي ذاتها حد في اƄƅلية يصيب أو اƅوظائف هذƋ يصيب خلل وأي اƅحياة لاستمرار
 اƅذي  اƄƅلوي  اƅقصور  الأمراض  هذƋ  بين  ومن  خطورتها.  درجة  في  ومتفاوتة  متعددة  Ƅلوية  أمراض
 وجسميًا. واجتماعيًا Ɗفسيًا وترهقه اƅمريض حياة تهدد اƅتي واƅشاقة اƅمزمƊة الأمراض من يعتبر
 مبƄرًا. اƅمرض اƄتشاف عدم حاƅة في اƅموت إƅى تؤدي الأحيان غاƅب وفي
 اƅقصور تعريف يلي: ما ويتضمن اƄƅلوي قصوراƅ عن اƅحديث إƅى سƊتطرق اƅفصل هذا وفي

 اƅمزمن، اƄƅلوي باƅقصور الإصابة عن اƊƅاجمة الآثار اƅمزمن، اƄƅلوي اƅقصور، أعراض اƄƅلوي
 اƅمزمن. اƄƅلوي اƅقصور علاج وأخيرًا

 اƂƃلوي اƃقصور تعريف -3-1
 اهتمامات على تستحوذ اƅتي واƅمƊتشرة اƅشائعة الأمراض من اƄƅلوي اƅقصور مرض يعتبر -

 واقتصادية. اجتماعية Ɗفسية صحية أضرار من اƅمرض هذا يخلفه ƅما Ɗظرًا اƅعمومية اƅصحة
 اƅدم  من اƅفضلات وطرح تصفية ضمان على اƄƅليتين قدرة باƊخفاض اƄƅلوي اƅقصور ويعرف
 ( ι ،6 2000)أمϝΎ بورقΔΒ،  اƅدموي. اƅضغط وتعديل والأملاح اƅماء من اƅجسم توازن ومراقبة

 اƃمزمن اƂƃلوي باƃقصور إصابة عن اƃناجمة الآثار-3-2
 حياته  في  ƅوظائف  اƅمريض  أداء  تعوق  تصاديةواق  واجتماعية  Ɗفسية  آثار  اƅمرض  بهذا  ƅلإصابة  -

 اƅيومية.
 اƃمصاب: باƃفرد اƃمتعلقة اƃنفسية الآثار -*

 اƅتصفية  آƅة  ملازمة  إƅى  إضطرارƋ  عن  Ɗاتجة  صعبة  Ɗفسية  حاƅة  اƄƅلوي  باƅقصور  اƅمصاب  يعيش
 في وصعوبات Ƅبيرًا قلقًا يواجه بذƅك وهو  فعاƅيته، فقد جسمه أعضاء من عضوا تعوض اƅتي

 أتلفت. اƅتي ذاته صورة في جسمه مƊها يعاƊي اƅتي الإحباطات من يƊتج اƅذي اƅتƄيف
 الأسرة: مع اƃتوافق وسوء اƃنفسية الآثار -*

 الإƄƊار، مرحلة اƅصدمة، مرحلة هي مراحل بعدة مرضباƅ الإصابة بعد وأسرته اƅمريض يمر
 واƅخوف باƅذƊب اƅشعور يسودها اƅتي اƅمشاعر تتضارب حيث الإحباط، مرحلة اƅخوف، مرحلة

 اƅمستقبل. من
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 اƃمجتمع: مع اƃتوافق وسوء اƃنفسية الآثار -*
 وعدم   اƅعزƅة  ƅىإ  بذƅك  فيلجأ  الاجتماعية  اƅبيئة  مع  اƅتƄيف  سوء  من  اƄƅلوي  اƅقصور  مريض  يعاƊي
 يعاƊيها اƅتي واƅمشاƄل اƅصعوبات عن Ɗاتج هذا اƅتƄيف وسوء الآخرين، مشارƄة في اƅرغبة

 بيƊها: من ƊذƄر واƅتي مجتمعه مع اƅمريض
 Ƅبيرًا  جهدًا تتطلب مهƊة في اƅعمل يستطيع لا اƄƅلوي اƅقصور مريض اƅعمل: على اƅقدرة  عدم -

 عمل. دون هبقائ  إƅى الأحيان من Ƅثير في يؤدي مما
 بوضعه  اƅدائم  اƊشغاƅه  Ɗتيجة  الآخرين  مع  الاهتمامات  Ɗفس  يتقاسم  لا  اƅمريض  لأن  Ɗظرًا  اƅعزƅة:  -

 وفي عليه، عبئا يشƄل عاجز شخص أƊه على إƅيه يƊظر اƅمجتمع أن يشعر اƊه Ƅما اƅصحي،
 اƅعزƅة. اƅمريض يفضل اƅوضع مع اƅتƄيف، تحقيق على اƅقدرة وعدم الأمثل اƅحل غياب

 الأسرة  أفراد مع Ɗزاعات في يتسبب مما اƅحساسية شديد اƅمريض يƄون ما غاƅبا اƅحساسية: -
 ( ι  ،90 -91 2015)مϕϭήθ عΒد القΩΎر،  واƅمحيط.
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  اƃسابقة: ƃلدراسات الأدبية اƃمراجعة-
 الاجتماعية: اƃمساندة تناوƃت اƃتي دراسات-1
 اƃمزمن: اƂƃلوي اƃقصور مرضى ƃدى اƃقلق تناوƃت اƃتي دراسات-2
 اƃمزمن: اƂƃلوي اƃقصور تناوƃت اƃتي دراسات-3
 من  اƂƃلوي  اƃقصور  مرضى  تناوƃت  اƃسابقة  اƃدراسات  Ƃل  اƃسابقة:  اƃدراسات  على  اƃتعقيب  -4

 اƃدراسة: ومتغيرات اƃعينة حيث
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 اƃسابقة: اƃدراسات-
 على أƊها إلا مباشر، بشƄل دراستƊا تمس لا أƊها رغم واƅتي اƅسابقة اƅدراسات من مجموعة هƊاك
 واحد. متغير في معها تشترك الأقل

 الاجتماعية: اƃمساندة تتناوƃ اƃتي دراسات-1
  (:2021)مظهر فارس اƃفتاح عبد تهاني دراسة -*

 من عيƊة ƅدى الاجتماعية واƅمساƊدة اƊƅفسي اƅتوافق بين اƅعلاقة على اƅتعرف إƅى هدفت اƅتي
 اƅوصفي اƅمƊهج اƅدراسة اتبعت وقد اƅطبي، فلسطين مجمع في اƅمزمن اƄƅلوي اƅفشل مرضى

 الاجتماعية اƅمساƊدة ومقياس اƊƅفسي  اƅتوافق مقياس وهما اƅدراسة مقاييس وطبقت الارتباطي،
 توصلت وقد اƅطبي، فلسطين مجمع في اƅمزمن اƄƅلوي مرضى من (224) ضمت عيƊة، على

 ƅدى الاجتماعية واƅمساƊدة اƊƅفسي اƅتوافق بين إحصائية داƅة إرتباطية علاقة وجود إƅى اƊƅتائج
 ارتباط معامل قيمة بلغت إذا اƅطبي، فلسطين مجمع في اƅمزمن ياƄƅلو  اƅفشل مرضى من عيƊة

 اƊƅفسي اƅتوافق درجة ازدادت Ƅلما بمعƊى موجبة، طردية اƅعلاقة جاءت حيث (659) بيرسون
 الاجتماعية. اƅمساƊدة مستوى ازداد

   (:2019) زوبية وسارة قسمية أمال دراسة -*
 اƅعلاجية واƅمواظبة الاجتماعية اƅمساƊدة بين ةاƅعلاق تواجد مدى معرفة اƅى اƅدراسة هذƋ هدفت
 هؤلاء  ƅدى  اƅعلاجية  اƅمواظبة  درجة  في  اƅفروق  معرفة  وƄذا  اƅمزمن،  اƄƅلوي  اƅقصور  مرضى  ƅدى

 ومدة  اƅمقدمة الاجتماعية اƅمساƊدة Ɗوعية اƅجƊس، اƅسن، اƅتاƅية: اƅمتغيرات إƅى تعزى اƅمرضى
 اƅتصفية ومدة اƅدم تصفية بحصص الاƅتزام بين قةعلا وجود معرفة إƅى هدفت Ƅما اƅدم، تصفية

 الارتباطي اƅوصفي اƅمƊهج اƅدراسة هذƋ في اƅباحثتان استخدمت حيث اƅمرضى هؤلاء ƅدى
 عيƊة على  طبقت  اƅعلاجية  واƅمواظبة  الاجتماعية  اƅمساƊدة  استبياƊي  استخدام  خلال ومن  اƅمقارن

 علاقة وجود اƊƅتائج وأظهرت اƅدم صفيةت  ƅعملية اƅخاضعين اƅمزمن اƄƅلوي اƅقصور مرضى من
 دلاƅة ذات فروق توجد لا Ƅما اƅدراسة عيƊة ƅدى اƅعلاجية واƅمواظبة الاجتماعية اƅمساƊدة بين

 تصفية  بحصص  الاƅتزام  بين  علاقة  توجد  Ƅما  اƅمذƄورة،  ƅلمتغيرات  اƅعلاج  تقبل  درجة  في  إحصائية
 اƅتصفية. ومدة اƅدم
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 : (2012جميΔϠ:) هرمز دراسة -
 اƅقصور مرضى ƅدى الاƄتئاب من اƅتخفيف في الاجتماعي اƅدعم دور عن اƄƅشف إƅى هدفت
 بواسطة  والاƄتئاب  الاجتماعي  اƅدعم  قياس  تم  وقد  الاصطƊاعية،  ƅلƄلية  اƅملازمين  اƅمزمن  اƄƅلوي
 اƅي،اƅتو  على ƅلاƄتئاب بك ومقياس خان لأمير الاجتماعي اƅدعم عن ƅلبحث اƅمقاومة مقياس
 اƅجƊسين من الاصطƊاعية ƅلƄلية ملازمين اƄƅلوي باƅقصور مصابا (194بـ) تقدر عيƊة على

 ذوي مرضى 105و  مƊخفض اجتماعي دعم ذوي مريضًا 89 إƅى مقسمة أƊثى(،97ذƄرًاو 97)
 اƅدعم  اƊخفاض أن اƊƅتائج وبيƊت سƊة. 46بـ اƅمتوسط سƊهم قدر مرتفع، الاجتماعي اƅدعم

 ارتفاع  اƊƅتائج  بيƊت  Ƅما  مƊه،  اƅتخفيف  إƅى  يؤدي  وارتفاعه  الاƄتئاب  اشتداد  ىإƅ  يؤدي  الاجتماعي
 أƄثر  اƅذƄور  ƅدى  الاƄتئاب  اشتداد  أن  يعƊي  وهذا  اƅذƄور،  من  أƄثر  الإƊاث  ƅدى  الاجتماعي  اƅدعم

 الإƊاث. من
 اƃمزمن: اƂƃلوي اƃقصور مرضى ƃدى اƃقلق تناوƃت اƃتي دراسات-2
 (: 2022)سيخم الله، سعد إƂرام دراسة -*

 اƄƅلوي  اƅقصور مرضى ƅدى واƅقلق اƊƅفسية اƅصحة بين اƅعلاقة معرفة إƅى اƅدراسة هذƋ هدفت
 واƅصحة  اƅقلق  مستوى  من  Ƅل  معرفة  إƅى  هدفت  Ƅما  قاƅمة،  زهر  ابن  الاستشفائية  باƅمؤسسة  اƅمزمن
 اƅمƊهج على اƅدراسة هذƋ في اƅباحثتان اعتمدت حيث اƄƅلوي، اƅقصور مرضى ƅدى اƊƅفسية
 في اƅمتمثلة اƅدراسة  أدوات عليهم طبقت قصدية بطريقة حالات أربع اختيار تم وقد اƅعيادي
 وقد   "ƅتايلور"  اƅقلق  ومقياس  و"Ƅريسب"  Ƅراون"  "ƅسيدƊي  اƊƅفسية  اƅصحة  ومقياس  اƅعيادية،  اƅمقابلة

 لوياƄƅ اƅقصور مرضى ƅدى واƅقلق اƊƅفسية اƅصحة بين طردية علاقة وجود إƅى اƅتوصل تم
 واƅتحقق اƄƅلوي اƅقصور مرضى ƅدى واƅقلق اƊƅفسية اƅصحة مستوى من Ƅƅل اƊƅسبي واƅتحقق
 مرضى  ƅدى  اƅقلق  ومستوى   اƄƅلوي  اƅقصور  ƅدى  مƊخفض  اƊƅفسية  اƅصحة  مستوى  من  Ƅƅل  اƊƅسبي

 مرتفع. اƄƅلوي اƅقصور
 (: 2018) محمد اƃحاج نبال دراسة -

 ودراسة جهة، من اƄƅلوي واƅفشل واƅتشاؤم اƅعام قلقاƅ بين اƅعلاقة دراسة إƅى اƅدراسة هدفت
 الإصابة  ومدة  اƄƅلوي.  اƅغسيل  مرات  عدد  اƅتعليمي  اƅمستوى  اƅجƊس،  مثل  معيƊة  بمتغيرات  علاقتها
 (128)  من  اƅعيƊة  تأƅفت  أخرى،  جهة  من  اƅمزمن،  اƄƅلوي  باƅفشل  اƅمصابين  الأفراد  ƅدى  باƅمرض
 في  اƄƅلوي  اƅغسيل  ƅعلاج  ويخضعون  اƅمزمن  اƄƅلوي  ƅفشلا  مرض  من  يعاƊون  ممن  ƅبƊاƊيًا  مريضًا
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 اƊƅتائج توصلت سƊة، 55 أعمارهم متوسط وبلغ مشابهة حالات علاج تعتمد اƅتي اƅمستشفيات
ƅى اƅمزمن، اƄƅلوي اƅفشل مرى ƅدى واƅتشاؤم اƅعام اƅقلق معدلات ارتفاع إƅى  فروق وجود عدم وا 
 اƅقلق معدلات في فروق أية تسجل ƅم Ƅما واƅتشاؤم، ماƅعا اƅقلق متغير في والإƊاث اƅذƄور بين

 اƅغسيل  مرات  عدد  اƅتعليمي،  اƅمستوى  اƅمتغيرات:  من  ƅمجموعة  تبعًا  اƅمرضى  ƅدى  واƅتشاؤم  اƅعام
 باƅمرض. الإصابة ومدة اƄƅلوي

 اƃمزمن: اƂƃلوي اƃقصور تناوƃت اƃتي دراسات-3
 (: 2015:)اƃقادر عبد مشروق دراسة -*

 فئة ƅدى اƅمواجهة بإستراتيجيات وعلاقته اƅتوƄيدي اƅسلوك في اƅبحث إƅى اƅدراسة هذƋ هدفت
 اƅتوƄيدي اƅسلوك بين اƅعلاقة طبيعة في باƅبحث وذƅك اƅمزمن اƄƅلوي باƅقصور اƅمرضى

 اƅمهارات  هذƋ استعمال في اƅمرضى بين اƅفروق معرفة وƄذا اƅمواجهة واستراتيجيات
 ذƅك أجل من اƅمدƊية، اƅحاƅة وحسب اƅتعليمي اƅمستوى ƅسن،وا اƅجƊس، حسب والإستراتيجيات

 ƅلباحث اƅتوƄيدية اƅمهارات ومقياس استخدام وتم اƅتحليلي اƅوصفي اƅمƊهج على الاعتماد تم
 ƅغوƄƅماƊولازاروس. اƅمواجهة إستراتيجيات واستبيان شوقي طريف

 اƅتصفية  ƅعملية  اƅخاضعين  مناƅمز   اƄƅلوي  باƅقصور  مصابا  فردًا  83  من  اƅدراسة  عيƊة  تƄوƊت  وقد
 الاصطƊاعية.

 بين  داƅة  واضحة  علاقات  هƊاك  تظهر  ƅم  أƊه  في  تتلخص  Ɗتائج  من  مجموعة  إƅى  اƅدراسة  توصلت
ستراتيجيات اƅتوƄيدي اƅسلوك  اƅميل في اƅمرضى بين داƅة فروق هƊاك وجدƊا بيƊما اƅمواجهة، وا 

 على  اƅتدريب إƅى حاجتهم أƄد ما صيةاƅشخ  ƅلمتغيرات تبعا اƅمواجهة إƅى أو  اƅتوƄيدية إƅى
 اƅتي اƅضغوط من ƅلتقليل اƊƅاجحة اƅمواجهة إستراتيجيات تعلم وƄذا اƅتوƄيدية اƅمهارات استعمال

 اƅمرضى. من اƅفئة هذƋ تواجه
 علمنا(: حسب سنة )بدون فاطنة صديقي دراسة -*

 مƄاƊة على نمزم Ƅمرض اƄƅلوي اƅقصور مرض تأثير مدى معرفة إƅى اƅدراسة هذƋ هدفت
 حاƅة في معه تتعامل وƄيف مريضها اتجاƋ الأسرة دور معرفة وأيضا أسرته، داخل اƅمريض
 بهدف اƅدم تصفية بمرƄز إجرائها تم اƅتي اƅميداƊية اƅدراسة من إƊطلاقا وهذا اƅمزمن، اƅمرض
 بارسوز" ƅـ"تاƄƅوت اƅوظيفية اƅمقاربة على الاعتماد تم وقد أسرته، داخل اƅمريض مƄاƊة معرفة
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 اƅعيƊة اختيار تم و"Ƅاربين" ستروس" "أƊزƅم ƅ ـ اƅرمزية اƅتفاعلية اƅمقاربة وأيضا فريدسون" و"اƅيوت
 اƅدراسة. حاجيات تلبي بطريقة
 :اƃسابقة اƃدراسات يوضح (:01) رقم اƃجدول

  رقم

 اƃدراسة
 اƃنتائج اƃموضوع اƃسنة  مؤƃف

1 
  فارس   اƅفتاح  عبد   تهاƊي

 مظهر
(2021 ) 

  وعلاقته  اƊƅفسي اƅتوافق

  عيƊة  ƅدى  الاجتماعية باƅمساƊدة

 اƄƅلوي  اƅفشل مرضى من

  فلسطين  مجمع في اƅمزمن

 اƅطبي. 

  بين  إحصائية داƅة  ارتباطية علاقة وجود  -

  ƅدى  الاجتماعية  واƅمساƊدة اƊƅفسي اƅتوافق

  في   اƅمزمن  اƄƅلوي  اƅقصور  مرضى  من  عيƊة

 اƅطبي  فلسطين مجمع

2 
 جميلة  هرمز

 (2021 ) 

 على  وتأثيرƋ الاجتماعي اƅدعم

 اƅقصور  مرضى ƅدى الاƄتئاب 

  ƅلƄلية  اƅملازمين اƅمزمن اƄƅلوي

 الاصطƊاعية 

  اƅدعم  اƊخفاض  أن اƊƅتائج  بيƊت  -

  الاƄتئاب  اشتداد  إƅى يؤدي الاجتماعي

 بيƊت  Ƅما مƊه، اƅتخفيف إƅى يؤدي وارتفاعه

  الاƊاث   ƅدى  الاجتماعي  اƅدعم  ارتفاع   اƊƅتائج

 اشتداد  أن يعƊي وهذا اƅذƄور، من أƄثر

 الإƊاث. من أƄثر اƅذƄور ƅدى الاƄتئاب 

3 
  قسمية أمال
 زوبية  وسارة

(2019 ) 

 وعلاقتها  الاجتماعية اƅمساƊدة

 مرضى   ƅدى  اƅعلاجية  باƅمواظبة

  اƅمزمن  اƄƅلوي  اƅقصور

 اƅدم. تصفية ƅعملية اƅخاضعين

  الاجتماعية  اƅمساƊدة بين علاقة وجود  -

 لا  Ƅما  اƅدراسة  عيƊة   ƅدى  جيةاƅعلا  واƅمواظبة
 درجة  في إحصائية دلاƅة ذات فروق توجد 

 توجد  Ƅما اƅمذƄورة، ƅلمتغيرات  اƅعلاج تقبل

  اƅدم  تصفية بحصص  الاƅتزام  بين علاقة

 اƅتصفية.  ومدة

4 
  محمد  اƅحاج Ɗبال

(2018 ) 

 مرضى   ƅدى  واƅتشاؤم  اƅعام  اƅقلق

 اƅمزمن.  اƄƅلوي اƅقصور
 معدلات  فاعارت اƅى اƊƅتائج وتوصلت  -

  اƅقصور  مرضى ƅدى واƅتشاؤم اƅعام اƅقلق

 اƅمزمن. اƄƅلوي
  في  والإƊاث  اƅذƄور بين فروق وجود  عدم -

  أية   تسجل  ƅم  Ƅما  واƅتشاؤم،  اƅعام  اƅقلق  متغير

  ƅدى  واƅتشاؤم اƅعام  اƅقلق معدلات  في فروق

  اƅمتغيرات:  من ƅمجموعة تبعًا اƅمرضى
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 اƅغسيل  مرات  عدد  اƅتعليمي، اƅمستوى

ƅلوياƄ مرضى.  الإصابة ومدةƅبا 

 مسيخ  الله سعد  إƄرام 5
(2022 ) 

 باƅقلق وعلاقتها  اƊƅفسية  اƅصحة

 اƄƅلوي  اƅقصور مرضى ƅدى

 باƅمؤسسة  ميداƊية دراسة

  ولاية  زهر ابن الاستشفائية

 قاƅمة.

  بين  طردية علاقة وجود  اƅى توصل تم -

  اƅقصور  مرضى ƅدى  واƅقلق اƊƅفسية اƅصحة

  مستوى  من Ƅƅل سبي اƊƅ  واƅتحقق اƄƅلوي

  اƅقصور  مرضى ƅدى  واƅقلق اƊƅفسية اƅصحة

  مستوى  من Ƅƅل اƊƅسبي واƅتحقيق اƄƅلوي

  اƅقصور  ƅدى مƊخفض  اƊƅفسية اƅصحة

  اƅقصور   مرضى  ƅدى   اƅقلق  ومستوى  اƄƅلوي،

 مرتفع.  اƄƅلوي

6 
 اƅقادر عبد  مشروق

(2015 ) 

  وعلاقته  اƅتوƄيدي اƅسلوك

 ƅدى  اƅمواجهة بإستراتيجيات 

 اƅمزمن.   اƄƅلوي  اƅقصور  مرضى

  بين  داƅة واضحة علاقات  هƊاك تظهر ƅم -

 اƅمواجهة، واستراتيجيات  اƅتوƄيدي اƅسلوك

  اƅمرضى  بين داƅة فروق هƊاك وجدو بيƊما

 تبعًا   اƅمواجهة  إƅى  أو  اƅتوƄيدية  إƅى  اƅميل  في

 إƅى  حاجتهم أƄد  ما اƅشخصية ƅلمتغيرات 

  دية اƅتوƄي اƅمهارات  استعمال على اƅتدريب 

  اƊƅاجحة  اƅمواجهة إستراتيجيات  تعلم وƄذا

  من   اƅفئة  هذƋ  تواجه  اƅتي  اƅضغوط  من  ƅلتقليل

 اƅمرضى.

7 
   فاطƊة صديقي
  حسب  سƊة )بدون

 علمƊا( 

 اƄƅلوي  اƅقصور مرضى تأثير

 اƅمريض. مƄاƊة على
 اƅقصور ƅمرض  أن اƊƅتائج توصلت  -

 داخل اƅمريض  مƄاƊة على تأثير اƄƅلوي

 اƅمريض.  عمل  على  ثيرهاتأ   من  أƄثر  الأسرة
 من اƂƃلوي اƃقصور مرضى تناوƃت اƃسابقة اƃدراسات Ƃل اƃسابقة: اƃدراسات على اƃتعقيب-4

 اƃدراسة: ومتغيرات اƃعينة حيث
 اƅقصور مرضى هي اƅدراسات Ƅل عيƊة ان بعرضها قمƊا اƅتي اƅدراسات خلال من يتضح -

 وموضوع الاجتماعية مساƊدةاƅ موضوع تƊاوƅت  حيث معا اƅمتغيرين تتƊاول ƅم اƊها إلا اƄƅلوي
 اƅمتغيرات  ببعض وعلاقته  الاجتماعية  اƅمساƊدة  متغير  تƊاوƅت  اƅدراسات  بعضف  مƊفصلين،  اƅقلق

(، أمΎل قسميϭ ΔسΎرή2012  Γ جميΔϠ)(،هήم2021)تΎϬني عΒد الϔتΎح فΎرس مظƄ  (ήϬدراسة الأخرى

 (Δبيϭί2019)) اكƊت دراسات وهƅاوƊقلق تƅمتغير اƄ متغيرات بعض معƅدراسة الأخرى اƄ  لΎΒن(
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 استراتيجية تƊاوƅت اƅتي دراسات هƊاك Ƅذƅك (2022(، ϭإكήاϡ سعد الله، مسيخ)2018الحΎج محمد)
(، صديقي  2015القΎدر))مشϕϭή عΒد  Ƅدراسة اƄƅلوي اƅقصور مرضى ƅدى اƅضغوط مواجهة

(ΔطنΎفΕ ،Ώ) اƊواستخدم Ƌدراسة هذƅها اƊها لأƅ قلق.  ومباشرة وثيقة علاقةƅبا 
 اƅعيƊة. Ɗفس تƊاوƅت لاƊها اƅحاƅية دراستƊا مع اتفق ما وهذا 

 اƃمنهج: حيث من
 أما اƅمقارن( )الارتباطي، بين اƅسابقة ساتا اƅدر  تƊوعت فقد اƅمستخدم اƅمƊهج بخصوص أما

 .اƅتƊبؤي اƅوصفي اƅمƊهج استخدمƊا فقد اƅحاƅية دراستƊا
 اƃدراسة: ادوات حيث من

 وهدفها  دراسة  Ƅل  طبيعة  حسب  اختلفت  فقد  اƅسابقة  اƅدراسات  في  اƅمستخدمة  الأدوات  إƅى  وباƊƅسبة
 مساƊدة مقياس وهو  ومقƊƊة جاهزة مقاييس استخدمƊا فقد اƅحاƅية دراستƊا في أما وموضوعها
 . "ƅسبيلبرجر" اƅقلق ومقياس "ƅسرسون" الاجتماعية

 :اƃنتائج خلال ومن
 اƅمساƊدة تتوفر ƅم ان اƅمستمر اƅقلق من يعاƊون اƄƅلوي اƅقصور مرضى أن اƅدراسات Ƅل اتفقت

 والاقارب،  اƅعمل،  زملاء  الاصدقاء،  الابƊاء،  اƅزوج،  الاخوة،  اƅواƅدين،  في  تتمثل  اƅتي  الاجتماعية
 وهذا  اƅطبي،  واƅشبه  اƅطبي  اƅطاقم  أو   اƊƅفساƊيين  الاخصائيين  طرف  من  اƊƅفسي  اƅتƄفل  اƅى  اضافة

 اƅحاƅية. اƅدراسة Ɗتائج اƅيه توصلت ما
 دراستنا: به تفردت ما

 اƅمساƊدة – معا اƅمتغيرين تتƊاول ƅم أƊها اƅذƄر سبق Ƅما اتضح اƅسابقة ƅلدراسات عرضƊا بعد
 من اƅتخفيف في اƅمساƊدة دور تتƊاول ƅم Ƅما اƄƅلوي(، اƅقصور مرضى على واƅقلق الاجتماعية

 ƅم اƅتي اƅعلمية اƅفجوة ƅسد اƅدراسة هذƋ جاءت وعليه اƅقلق، على اƅمساƊدة تأثير أي اƅقلق حدة
 اƅباحثتين. ƅدى واƅمتاحة اƅمتوفرة اƅسابقة اƅدراسات حسب على تدرس
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 تمهيد:
 منهج اƃدراسة: - 1
 اƃدراسة الاستطلاعية :  -2

 : مجتمع اƃدراسة -3
 اƃدراسة: اƃمشارƂون في-4
 : اƃمشارƂون في اƃدراسة طريقة اختيار -4-1
 : اƃمشارƂين في اƃدراسةخصائص -4-2
 أدوات اƃدراسة :-5
 :  مقياس اƃمساندة الاجتماعيةوصف -5-1
 :مقياس اƃقلقوصف -5-2
 اƃخصائص اƃسƂومترية لأداة اƃدراسة:  -6
 اƃمساندة الاجتماعية واƃقلق مقياس صدق -6-1
 : الاتساق اƃداخلياƃصدق  -6-2
 معامل اƃثبات لأداة اƃدراسة:-6-3
 اختبار اƃتوزيع اƃطبيعي.-6-4
  أساƃيب اƃمعاƃجة الإحصائية: -7
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 تمهيد:
 واجراءات اƅتي اتبعت وتضمƊت مƊهجية اƅدراسة اƅمتبعة،  تƊاوƅت اƅمرجعات الأدبية اƅتطبيقية،  -

 .، وƊتائجهاأدوات اƅدراسة اƅدراسة الاستطلاعية ومجتمع اƅدراسة اƅمتبعة واƅعيƊة وخصائصها،
 منهج اƃدراسة: - 1

اعتمدƊا في هذƋ اƅدراسة اƅمƊهج اƅوصفي اƅتƊبؤي باعتبارƋ يقدم معلومات توضح دور اƅمساƊدة 
 الاجتماعية في تحقيق مستوى اƅقلق ƅدى مرضى اƅقصور اƄƅلوي .

ويعرف اƅمƊهج اƅوصفي اƅتƊبؤي: بأƊه "على اƊه مƊهج يساعد على اƅتƊبؤ بمتغير من خلال 
 ( 66، ص 2008اƃقاضي، اƃبياتي، (متغير آخر 

  اƅى غاية 2024مارس  10 قمƊا بدراستƊا الاستطلاعية مناƃدراسة الاستطلاعية :  -2
  موضوع اƅدراسة  Ƅانفي اƅبداية  ،في اƅمؤسسة الاستشفائية ƅتصفية اƅدم 2024مارس 25

ى متواجدون اƅمرضƄل  لأن :  Ɗاتتجاوب مع  ƅم  اƅحالات    Ƅƅن    ،ƅهذƋ اƅفئة  برƊامج علاجيتطبيق  
لأƊه  في  ،ع ان Ɗستدعي اƅحالات إƅى مƄتب الإخصائيةƊستط موƅ ، في قاعة Ƅبيرة واحدة

مƊهم اƅرفض تم  Ƅذƅك عƊد اƅلجوء إƅى اƅحالات    ،صعود اƅدرج  لا يقدرون علىطابق الأول وهم  
حيث Ƅان اƅهدف مƊها اƅتأƄد من  اƅى اƅمƊهج اƅوصفي، اƅمƊهجفي قاعة اƅتصفية فقمƊا بتغير 

 وجدƊا صعوبةƄما    مريض  30سلامة مقياسي اƅدراسة واƅذي وزع على عيƊة استطلاعية قوامها  
 . اƅمقاييس Ɗظرا ƅحاƅة اƅمشارƄين الاجابة على  في
 : مجتمع اƃدراسة -3

مجتمع اƅدراسة هو مجتمع الأفراد اƅذين يعاƊون من مرض اƅقصور اƄƅلوي ،واƅذي يبلغ عددهم 
 مؤسسة الاستشفائية Ƅمال اƅسحيري الاغواط.اƅب مريضا  107

 اƃدراسة: اƃمشارƂون في-4
فراد اƅمعايƊة تعطي فرص متساوية لأƊها من أحسن طرق بطريقة عشوائية لأتم اختيار اƅعيƊة 

 اƅعيƊة وتقلل من اƅتحيز واخطاء اƅقياس وتعرف Ƅما يلي:
تعد اƅعيƊة اƅعشوائية اƅبسيطة أحد أƊواع اƅعيƊة اƅعشوائية واƅتي تƊقسم إƅى أربعة أƊواع وهي 
اƅعيƊة اƅعشوائية اƅبسيطة اƅعيƊة اƅطبقية، اƅعيƊة اƅمƊتظمة، اƅعيƊة اƅعƊقودية(، وتعتبر اƅعيƊة 

ƅات اƊعيƅاً، حيث تتسم اƄية إدراƅة الاحتماƊعيƅثر إجراءات اƄبسيطة أƅعشوائية اƅل اƄعشوائية بش
عام بأƊها تعطي فرص متساوية أو معروفة Ƅƅل فرد من أفراد مجتمع اƅدراسة، ويعتبر استخدام 
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هذا اƊƅوع من اƅعيƊات هو ضمان ƅلحصول على عيƊة ممثلة غير متحيزة ƅمجتمع اƅدراسة، 
وƅيس ƅلباحث أي دخل في اختيار مفرداتها وƅذƅك يسهل تعميمها على جميع مفردات مجتمع 

ƅبياتي، (    دراسة الأصلي.اƃقاضي، اƃ157، ص مرجع سابقا ) 
 : اƃمشارƂون في اƃدراسة طريقة اختيار -4-1

 ها فردا مختارين عشوائيا من هذا اƅمجتمع اختيار   31تم جمع عيƊة عشوائية بسيطة تتƄون من  
بهدف تمثيل متوازن ƅلمجموعة اƄƅاملة من مرضى اƅقصور اƄƅلوي، لأن اƅمرضى حساسين 
بدلا من اختيار اƅمشارƄين بشƄل فردي، تم استخدام اƅعيƊة اƅعشوائية اƅبسيطة ƅتأمين تمثيل 
 عادل ƅلمجتمع اƄƅامل ƅلمرض، الاختيار يساهم في تقليل اƅتحيز وزيادة اƅثقة في Ɗتائج اƅدراسة. 

 : اƃمشارƂين في اƃدراسةصائص خ-4-2
ارتأت اƅباحثتان ان تعرض خصائص اƅمشارƄين في اƅدراسة وذƅك بهدف توظيفها في تفسير 

يمƄن أن يؤثر Ƅل من اƅجƊس، اƅسن، مدة الاصابة واƅحاƅة الاجتماعية لأƊه اƊƅتائج. 
 والاقتصادية في اƅتأثير على Ɗتائج اƅدراسة.

 توزيع اƃعينة من حيث اƃجنس:(: يوضح  02اƃجدول رقم )
 اƊƅسبة اƅتƄرار اƅجƊس
 48,4% 15 ذƄر
 51,6% 16 أƊثى

 100,0% 31 اƅمجموع
 

 
 (: يوضح توزيع اƃعينة من حيث اƃجنس:01رقم ) اƃشƂل

أƊثى  16، %48.4ذƄر بƊسبة  15من خلال اƊƅتائج اƅسابقة Ɗلاحظ أƊه اƅعيƊة تتوزع ما بين 
 .%51.6بƊسبة 

48%52% ذكر

أنثى
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 (: يوضح توزيع اƃعينة من حيث اƃسن:03رقم )اƃجدول 
 اƊƅسبة  اƅتƄرار  اƅسن

 16,1% 5 سƊة فأقل  30
 71,0% 22 سƊة   60سƊة إƅى   31

 12,9% 4 سƊة فما فوق  61
 100,0% 31 اƅمجموع

 

 
 (: يوضح توزيع اƃعينة من حيث اƃسن:02رقم ) اƃشƂل

سƊة إƅى   31مشارك سƊه ما بين    22بين  من خلال اƊƅتائج اƅسابقة Ɗلاحظ أƊه اƅعيƊة تتوزع ما  
وفي الأخير فئة %16.1سƊة فأقل ب  30أفراد أعمارهم  5، مقابل %71سƊة بƊسبة  60

 .%12.9بƊسبة  4سƊة فما فوق واƅمقدرين ب  61اƅذين أعمارهم من 
  

ل30 ق أ ف  Δ ن س ى 31 ل إ  Δ ن Δ 60س ن س ق61 و ف  Ύ م ف  Δ ن س

16,10%

71,00%

12,90%
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 (: يوضح توزيع اƃعينة من حيث اƃحاƃة الاجتماعية :04اƃجدول رقم )
 اƊƅسبة اƅتƄرار اƅحاƅة الاجتماعية 

 35,5% 11 أعزب
 48,4% 15 متزوج
 6,5% 2 مطلق
 9,7% 3 أرمل

 100,0% 31 اƅمجموع
  
 

 
 (: يوضح توزيع اƃعينة من حيث اƃحاƃة الاجتماعية :03رقم ) اƃشƂل

من خلال اƊƅتائج اƅسابقة Ɗلاحظ أن عدد اƅمتزوجين بين أفراد عيƊتƊا هم اƅفئة اƅغاƅبة إذ قدروا 
تليها فئة  %35.5فرد بƊسبة  11تليهم فئة اƅعزاب واƅمقدرة ب  %48.4فرد بƊسبة  15ب 

 .%6.5مطلقين بƊسبة  2وفي الأخير  %9.7بƊسبة  3الأرامل وهم 
  

35,50%

48,40%

6,50%
9,70%

Ώأعز متزوج مطلق أرمل
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 (: يوضح توزيع اƃعينة من حيث اƃوضع الاقتصادي :05اƃجدول رقم )
 اƊƅسبة اƅتƄرار اƅوضع الاقتصادي 

 29,0% 9 ضعيف
 71,0% 22 متوسط
 100,0% 31 اƅمجموع

 

 
 .(: يوضح توزيع اƃعينة من حيث اƃوضع الاقتصادي04رقم ) اƃشƂل

من خلال اƊƅتائج اƅسابقة Ɗلاحظ أن عدد اƅمشارƄين اƅذين صرحوا بأن وضعهم الاقتصادي 
أن  %29أفراد بƊسبة  9بيƊما صرح  %71بƊسبة  22متوسط هم اƅفئة اƅغاƅبة حيث قدروا ب 

 وضعهم الاقتصادي ضعيف .
  

0,00%

10,00%

20,00%

30,00%

40,00%
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70,00%

80,00%

ضعيف متوسط

29,00%

71,00%



 Methods                                               طريقة وأدوات اƃدراسة         

34 

 (: يوضح توزيع اƃعينة من حيث مدة الإصابة باƃمرض :06اƃجدول رقم )
 29,0% 9 سƊوات فأقل 10 اƊƅسبة اƅتƄرار مدة الإصابة

 71,0% 22 سƊة فما فوق 11من 
 100,0% 31 اƅمجموع

 

 
 اƃعينة من حيث مدة الإصابة باƃمرض :(: يوضح توزيع 05رقم ) اƃشƂل

سƊوات   10من خلال اƊƅتائج اƅسابقة Ɗلاحظ أن عدد اƅمشارƄين اƅذين صرحوا بأن مدة اصابتهم  
أن  %29أفراد بƊسبة  9بيƊما صرح  %71بƊسبة  22فأقل هم اƅفئة اƅغاƅبة حيث قدروا ب 

 سƊة فما فوق  . 11مدة اصابتهم باƅمرض من 
 أدوات اƃدراسة :-5
 :  مقياس اƃمساندة الاجتماعيةوصف -5-1

و تقƊيƊه على اƅبيئة اƅعربية   وقام بتعريبه  (1983)وضع اƅمقياس من طرف ساراسون واخرون  
 (.1990)محمد اƅشƊاوي وسامي ابو بية 

 فقرة تقيس بعدين هما: 27يشمل اƅمقياس 
 : عدد الاشخاص اƅمتاحين ƅلمساƊدة.اƃبعد الأول
 : مدى اƅرضا عما يمƄن ƅهؤلاء الأشخاص أن يقدموƋ من مساƊدة. اƃبعد اƃثاني

29%

71%

سنواΕ فأقل10 سنΔ فمΎ فوق11من 
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موقفا يطلب فيها من  27واقف وعددها تم بƊاء اƅمقياس على أساس عرض مجموعه من اƅم
اƅشخص في اجابته على Ƅل موقف ان يذƄر عدد الأشخاص اƅذين يمƊƄهم ان يقدموا ƅه 

أشخاص ثم يطلب مƊه تحديد مدى رضاƋ عن   9اƅمساƊدة في مثل هذا اƅموقف وهذا في حدود  
 علاقته بهؤلاء الأشخاص وهذا باختيار اجابة واحدة من ست اجابات هي:

ضي على الاطلاق ، غير راضي، غير راضي بدرجة قليلة ، راضي بدرجة قليلة، غير را
( على 1-2-3-4-5-6وتم مƊحها هذƋ اƅبدائل الأوزان اƅتاƅية: )  راضي بدرجة Ƅبيرة.  راضي،
 اƅتواƅي.

 تصحيح اƅمقياس:
 Ƅل موقف يشمله اƅمقياس يƄون ƅه درجتان :

عدد الاشخاص اƅمتاحين ƅلشخص في هذا اي    اƅدرجة الاوƅى : هي خاصة بƄمية اƅمساƊدة  -
 . 243-27اƅموقف وتترواح قيمتها بين 

 162-27اƅدرجة اƅثاƊية هي خاصة باƅرضا عن اƅمساƊدة و تتراوح اƅقيمة من  -
تƄون اƅدرجة اƄƅلية ƅلمقياس من خلال جمع درجتي اƅبعد الاول و اƅثاƊي و باƅتاƅي تƄون 

 54-405اƄƅلية ما بين اƅدرجة
 :مقياس اƃقلقوصف -5-2

: تم تصميمها من طرف State-Trait Anxiety inventory  اƅة سمة(ƅلقلق )ح اƅقائمة اƅمرجعية  
تحت عƊوان قائمة  1970سƊة  Gorsuchو جرسش Lusheneوƅشين Spielbergerسبيلبرجر

 (State)حاƅة وسمة اƅقلق و هي تشمل على قائمتين مƊفصلتين ƅلقلق، الأوƅى حاƅة اƅقلق 

Anxiety  قلقƅية سمة اƊثاƅوا(Trait Anxiety)  دراسة ظاهرةƅ أداة بحثƄ حيث يستخدمان ،
ƅى اƅقلق ƅدى اƅباƅغين الأسوياء و اƅمرضى اƅمصابين بأمراض Ɗفسية عصبية أو عضوية... إ

 1984و قد تم ترجمة هاتين اƅقائمتين إƅى اƅعربية من طرف اƅرقيب اƅبحيري سƊة 100 أخر اƅمواقف اƅضاغطة اƅتي تثير في اƊƅفس اƅبشرية مشاعر اƅقلق.
 (2006)حكيمة ايت حمودة،  

( عبارة يطلب من الأفراد و صف ما 20قائمة حاƅة اƅقلق: تتƄون هذƋ اƅقائمة من عشرين )
ث توزّع عبارات مقياس حاƅة اƅقلق إƅى Ɗوعين مƊها اƅسلبية و اƅتي تضم الأرقام يشعرون به، حي 

 .18،17،14،13،12،9،7، 6،4، 3اƅتاƅية: 
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. قائمة 20،19،16،15،11،10،8،5،2، 1و اƅعبارات الايجابية و اƅتي تحمل الأرقام : 
الأفراد فيها وصف ما ( يطلب من 20سمة اƅقلق : تتƄوّن قائمة سمة اƅقلق من عشرين )

يشعرون به بوجه عام، حيث تتوزع عبارات اƅقائمة إƅى Ɗوعين مƊها اƅسلبية و اƅتي تضم الأرقام 
والايجابية اƅتي تشمل   22-23-24-25-28-29-31-32-34-35-38.37-40اƅتاƅية:

 .. )Ɗفس اƅمرجعاƅسابق(39، 36،33،30، 27، 26، 21الأرقام اƅتاƅية: 
 طريقة اƃتصحيح: -
درجة Ƅحد أقصى  80درجة Ƅحد أدƊى إƅى  20تراوح قيمة اƅدرجات على Ƅل قائمة من ت 

( في إحدى بدائل Xويجيب الأفراد على Ƅل عبارة بأسلوب اƅتقدير اƅذاتي و ذƅك بوضع إشارة )
 -أحياƊا -أبدا  -( Ɗقاط Ƅما هو موضح فيما يلي : 4الإجابة اƅمقترحة عليه و اƅمدرجة في )

Ɗاك Ɗوعان من اƅعبارات:اƅسلبية و يشير اƅتقدير اƅمرتفع فيها إƅى قلق عال، وه غاƅبا دائما.
والايجابية و يشير اƅتقدير اƅمرتفع فيها إƅى  1-2-3-4وتƄون أوزان اƅتدرج في هذا اƊƅوع : 

)نفس .  1-2-3-4قلق مƊخفض ومن ثم تƄون أوزاƊاƅتدرج في هذا اƊƅوع معƄوسة Ƅما يلي 

 يير وحذف بعض اƅبƊود من هذا اƅمقياس.قمƊا بتغ المرجع السابق(
 اƃخصائص اƃسƂومترية لأداة اƃدراسة:  -6
 اƃمساندة الاجتماعية واƃقلق مقياس صدق -6-1

 :وصدق الاتساق اƃداخلي اƃتمييزياستخدمت اƃباحتان ƃحساب اƃصدق، اƃصدق 
بصدق الاختبار مدى صلاحية اƅقياس ما وضع ƅقياسه، وقد تم حساب   يقصداƃصدق اƃتمييزي:

بعد ذƅك تم  7صدق مقياس بطريقة اƅصدق اƅتميزي، حيث Ƅان عدد الأفراد في Ƅل مƊها 
حساب الإحصائي )ت( ƅمعرفة اƅفروق بين اƅمجموعتين وهو متاح على اƊƅظام الإحصائي 

(spss.تائجƊƅي يوضح اƅتاƅجدول اƅوا ) 
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(: يوضح نتائج اختبار )ت( ƃلمقارنة اƃطرفية بين اƃمجموعة اƃدنيا 07ل رقم )جدو
 واƃمجموعة اƃعليا في مقياسي اƃدراسة:

اƅمتغير 
 اƅمقياس

الاƊحراف  اƅمتوسط اƅعدد مجموعة اƅمقاربة
 اƅمعياري

درجة 
 اƅحرية

مستوى  قيمة )ت(
 اƅدلاƅة

 0,000 12,738 12 6,36 88,28 7 اƅمجموعة اƅعليا اƅقلق
 5,78 46,42 7 اƅمجموعة اƅدƊيا

اƅمساƊدة 
 الاجتماعية 

 0,000 6,112 12 24,77 243,57 7 اƅمجموعة اƅعليا
 40,66 133,57 7 اƅمجموعة اƅدƊيا

 12.738من خلال اƅجدول اƅسابق Ɗجد أن قيمة ت ƅصدق مقارƊة اƅطرفين في مقياس اƅقلق ب  
 0.000، عƊد مستوى اƅدلاƅة يساوي 6.112بيƊما في مقياس اƅمساƊدة الاجتماعية قدرت ب 

وهذا يعƊى أƊه صدق دال احصائياً وبذƅك تƄون اƅباحثتين قد تأƄدتا من 0.05أي أقل من 
وصلاحيته ƅتحليل  مقياسدراسة مما يجعله على ثقة تامة بصحة اƅاƅ مقياسصدق وثبات 

 اƊƅتائج.
تم الاعتماد في حساب صدق اƅمقياس على صدق الاتساق   :  الاتساق اƃداخلياƃصدق    -6-2

اƅداخلي ، وذƅك بحساب درجة الارتباط بين اƅبƊد ودرجة اƅبعد اƅذي يƊتمي إƅيه، والارتباط بين 
   مقياسدرجة اƅبعد واƅدرجة اƄƅلية ƅل

  مقياسƃل الاتساق اƃداخلي( : يمثل نتائج اƃصدق 08جدول رقم)
 مقياس اƃقلق

 رقم 
 اƃعبارة

درجة  
 الارتباط

 رقم 
 اƃعبارة

درجة  
 الارتباط

 رقم 
 اƃعبارة

درجة  
 الارتباط

 رقم 
 اƃعبارة

درجة  
 الارتباط 

 رقم 
 اƃعبارة

درجة  
 الارتباط

01 0.545 08 0.625 14 0.611 20 0.604 26 0.596 
02 0.618 09 0.706 15 0.694 21 0.515 27 0.717 
03 0.706 10 0.630 16 0.766 22 0.376 28 0.697 
04 0.586 11 0.466 17 0.509 23 0.491 29 0.730 
05 0.598 12 0.410 18 0.679 24 0.679 30 0.692 
06 0.590 13 0.522 19 0.509 25 0.776 31 0.423 
07 0.576   

أن قيمة الارتباط في بين اƅعبارات واƅدرجة اƄƅلية جدول اƅواضح من اƊƅتائج اƅموضحة في 
دال  صدق هوهذا يعƊى أƅ0.05  Ɗلمقياس Ƅلها مرتفعة وذات دلاƅة إحصائية عƊد أقل من 
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اƅدراسة مما يجعله على ثقة   مقياسمن صدق وثبات    تاقد تأƄد  تينƄون اƅباحثتاحصائياً وبذƅك  
ƅتائج. مقياستامة بصحة اƊƅتحليل اƅ وصلاحيته 

  مقياسƃل الاتساق اƃداخلي( : يمثل نتائج اƃصدق 09ل رقم)جدو
 اƃمساندة الاجتماعية مقياس 

 رقم 
 اƃعبارة

درجة  
 الارتباط

 رقم 
 اƃعبارة

درجة  
 الارتباط

 رقم 
 اƃعبارة

درجة  
 الارتباط

 رقم 
 اƃعبارة

درجة  
 الارتباط 

 رقم 
 اƃعبارة

درجة  
 الارتباط

01 0.564 07 0.573 13 0.480 19 0.585 25 0.714 
02 0.513 08 0.369 14 0.744 20 0.708 26 0.741 
03 0.489 09 0.787 15 0.709 21 0.747 27 0.580 
04 0.654 10 0.645 16 0.413 22 0.672  
05 0.538 11 0.495 17 0.777 23 0.795 
06 0.412 12 0.699 18 0.733 24 0.750 

أن قيمة الارتباط في بين اƅعبارات واƅدرجة اƄƅلية جدول اƅواضح من اƊƅتائج اƅموضحة في 
دال  صدق هوهذا يعƊى أƅ0.05  Ɗلمقياس Ƅلها مرتفعة وذات دلاƅة إحصائية عƊد أقل من 

اƅدراسة مما يجعله على ثقة   مقياسمن صدق وثبات    تاقد تأƄد  تينƄون اƅباحثتاحصائياً وبذƅك  
ƅتائج. مقياستامة بصحة اƊƅتحليل اƅ وصلاحيته 

 معامل اƃثبات لأداة اƃدراسة:-6-3
 (: معامل ثبات مقياسي اƃدراسة.10اƃجدول رقم )

 عدد اƅفقرات  اƅبعد اƅرقم 
 معامل اƅثبات
 أƅفا ƄروƊباخ

 0.917 31 اƅقلق  01
 0.936 27 اƅمساƊدة الاجتماعية  02

ƄروƊباخ ومعامل مرتفعة ƅجدول أن قيمة معامل اƅثبات أƅفا اƅواضح من اƊƅتائج اƅموضحة في 
باƊƅسبة إƅى مقياس اƅقلق بيƊما  0.917: حيث وصلت قيمة اƅثبات إƅى ينسيااƅمق في Ƅلا

باƊƅسبة إƅى مقياس اƅمساƊدة الاجتماعية. بذƅك ƄƊون قد  0.936ووصلت قيمة اƅثبات إƅى 
 مقياساƅدراسة مما يجعله على ثقة تامة بصحة اƅ مقياستأƄدƊا تأƄد من صدق وثبات 

 وصلاحيته ƅتحليل اƊƅتائج.
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 اختبار اƃتوزيع اƃطبيعي.-6-4
لاختبار ما إذا ƄاƊت اƅبياƊات تتبع اƅتوزيعاƅطبيعي   سمرƊوف  –تم استخدام اختبار Ƅوƅمجوروف  

 من عدمه, وƄاƊت اƊƅتائج Ƅما هي مبيƊة في اƅجدول اƅتاƅي: 
 : اختبار اƃتوزيع اƃطبيعي(11)اƃجدول رقم 

 اƅقيمة الاحتماƅية  Zقيمة الاختبار اƅمقياس اƅرقم 
 0.592 0.567 اƅقلق  01
 0.875 0.904 اƅمساƊدة الاجتماعية  02

ƅجميع أبعاد اƅدراسة أƄبر من  واضح من اƊƅتائج اƅموضحة في اƅجدول أن اƅقيمة الاحتماƅية
وبذƅك فإن توزيع اƅبياƊات ƅهذƋ اƅمجالات يتبع اƅتوزيع اƅطبيعي، حيث  0.05مستوى اƅدلاƅة 

 تم استخدام الاختبارات اƅمعلمية ƅلإجابة على فرضيات اƅدراسة. 

 
 ( يوضح اعتداƃية اƃتوزيع ƃمقياس اƃقلق06اƃشƂل رقم )
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 اƃمساندة الاجتماعية ( يوضح اعتداƃية اƃتوزيع ƃمقياس 07اƃشƂل رقم )

لأجل استخراج اƊƅتائج أدخلت إجابات أفراد اƅعيƊة إƅى  أساƃيب اƃمعاƃجة الإحصائية: -7
اƅمستخدمة في   SPSS   21اƅحاسوب وعوƅجت بواسطة اƅرزمة الإحصائية ƅلعلوم الاجتماعية

 اƅعلوم الاجتماعية، مما يفي بأغراض الإجابة عن سؤال اƅبحث واختبار فرضياته.
 :وقد تم استخدام الأدوات الإحصائية اƃتاƃية

 اƊƅسب اƅمئوية واƅتƄرارات. -
 ƅقياس اƅصدق اƅتمييزي "ت "اختبار-
 اختبار أƅفا ƄروƊباخ -
 .معامل الاƊحدار - 
 سميرƊوف. اختبار اƅتوزيع اƅطبيعي Ƅوƅمورجوف -
 اختبار ت ƅعيƊة واحدة. -
  اƅمتوسط اƅفرضي واƅمتوسط اƅحسابي. -
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 نتائج الدراسة ومناقشتها 
 عرض ومناقشة نتائج الدراسة:-1
 عرض ومناقشة نتائج الفرضية الأولى:-1-1
 :الثانيةعرض ومناقشة نتائج الفرضية  -1-2
 :الثالثةعرض ومناقشة نتائج الفرضية  -1-3
 مناقشة وتفسير نتائج الدراسة: -2
 عرض ومناقشة نتائج الفرضية الأولى:-2-1
 :الثانيةعرض ومناقشة نتائج الفرضية  -2-2
 :الثالثةعرض ومناقشة نتائج الفرضية  -2-3
 استنتاج عام:-3
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 عرض ومناقشة نتائج الدراسة:-1
 عرض ومناقشة نتائج الفرضية الأولى:-1-1

تأثير المساندة الاجتماعية في تخفيف حدة القلق لدى أفراد (: يوضح 12الجدول رقم )
 العينة: 

معامل التحديد  0.271 معامل التحديد 0.521 معامل الارتباط
 0.246 المعدل

 
 الدلالة المعنوية Fقيمة  مربع المتوسطات درجات الحرية مجموع المربعات النموذج
 191,010 29 5539,281 القيمة المتبقية  0,003b 10,794 2061,686 1 2061,686 الانحدار
  30 7600,968 المجموع

 تحليل المعاملات
 الدلالة المعنوية tقيمة  Beta الخطأ المعياري المعاملات النموذج

 0,000 - 9,292  11,162 103,720 الحد الثابت
 0,003 - 3,285 0,521 0,057 0,187 المساندة الاجتماعية

أي أƊه يمƊƊƄا اƅتƊبؤ أن ƅلمساƊدة 0.521  لغتب   Betaقيمة  Ɗلاحظ من خلال اƅجدول أعلاƋ أن  
بيƊما ، %52الاجتماعية تساهم في اƅتخفيف من حدة اƅقلق ƅدى اƅمشارƄين في اƅدراسة بقدر 

، وهذا يدل على أن 0.246بيƊما معامل اƅتحديد اƅمعدل قدر ب  0.271 لغمعامل اƅتحديد ب 
 10.794قدرت قيمة فيشر ب  بيƊما  حجم الاثر اƅذي يمثله معامل اƅتحديد اƅمعدل جاء متوسط  

فقدرت ب   اما اƅمساƊدة الاجتماعيةباƊƅسبة ƅلحد اƅثابت    103.720عƊد واƅمعاملات قدرت ب  
وعليه نستطيع القول  .α=0.05أقل من 0.003، أما مستوى اƅدلاƅة فقد قدر ب 0.187

 بوجود تأثير للمساندة الاجتماعية في خفض مستوى القلق لدى أفراد العينة.
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 :الثانيةعرض ومناقشة نتائج الفرضية  -1-2
 مستوى المساندة الاجتماعية لدى أفراد العينة: (: يوضح 13الجدول رقم )

 27/9(×9+8+7+6+5+4+3+2+1المتوسط الفرضي = )

 المتغير المقياس
المتϮسط 

 الفرضي
Δالعين 

 المتϮسط

 الحسابي

الانحراف 

 المعياري

 Δدرج

Δالحري 

 Δقيم

)Ε( 

 ϯϮمست

 Δالدلال 

 Δ0.000 7.097 30 44.43 191.64 31 135 المساندة الاجتماعي 

 اƅدّلاƅة قيمة لأنّ  إحصائيا؛ داƅة وهي 4.74ت =قيمة  أنّ  أعلاƋ جدولاƅ خلال من يتّضح
توجد  وهذا يعƊي أƊّه ƅ (α=0.05)ديƊا اƅمعتمد اƅدّلاƅة مستوى من أصغر(0.000) اƅمحسوبة

واƅمتوسط اƅفرضي  191.64اƅمتوسط اƅحسابي اƅذي يساوي فروق ذات دلاƅة إحصائية بين 
، ومƊه اƅفرضياƅذي جاء أƄبر من اƅمتوسط  اƅحسابيƅصاƅح اƅمتوسط  135اƅذي يساوي 

 .اƅمساƊدة الاجتماعية ƅدى أفراد اƅعيƊة مرتفعƊستطيع اƅقول أن مستوى 
 :ثالثةالعرض ومناقشة نتائج الفرضية  -1-3

 مستوى القلق لدى أفراد العينة: (: يوضح 14الجدول رقم )
 2بحساب اƅمتوسط اƅفرضي )اƅحد الأدƊى× عدد اƅعبارات(+ )اƅحد الأعلى × عدد اƅعبارات(/-

(31×1(+)31×4/)2 =77.5. 

 المتغير المقياس
المتϮسط 

 الفرضي
Δالعين 

 المتϮسط

 الحسابي

الانحراف 

 المعياري

 Δدرج

Δالحري 

 Δقيم

)Ε( 

 ϯϮمست

 Δالدلال 

 0.002 3.334 30 15.91 67.96 31 77.5 القلق 

 اƅدّلاƅة قيمة لأنّ  إحصائيا؛ داƅة وهي  3.334ت =قيمة  أنّ  أعلاƋ جدولاƅ خلال من يتّضح
توجد  وهذا يعƊي أƊّه ƅ (α=0.05)ديƊا اƅمعتمد اƅدّلاƅة مستوى من أصغر(0.002) اƅمحسوبة

واƅمتوسط اƅفرضي  67.96اƅمتوسط اƅحسابي اƅذي يساوي فروق ذات دلاƅة إحصائية بين 
، ومƊه اƅحسابياƅذي جاء أƄبر من اƅمتوسط  اƅفرضيƅصاƅح اƅمتوسط  77.5اƅذي يساوي 

 .اƅقلق ƅدى أفراد اƅعيƊة مƊخفضƊستطيع اƅقول أن مستوى 
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 مناقشة وتفسير نتائج الدراسة: -2
 ومناقشة نتائج الفرضية الأولى:عرض -2-1

بعدما انتهينا من عرض النتائج نتقدم بمناقشة الفرضيات على ضوء الدراسات السابقة 
 والجانب النظري للدراسة 

 مناقشة  نتائج الفرضية الاولى: 
حدة اƅقلق ƅدى مرضى  في اƅتخفيف مندور لمساƊدة الاجتماعية ƅتنص الفرضية الاولى: 

 اƄƅلوي اƅخاضعين ƅعملية تصفية اƅدم.
تشير اƊƅتائج إƅى وجود تأثير معƊوي ƅلمساƊدة الاجتماعية في خفض مستوى اƅقلق ƅدى أفراد  

اƅمساƊدة الاجتماعية ، وعليه Ɗستخلص ان α=0.05اƅعيƊة، حيث أن مستوى اƅدلاƅة أقل من

ƅمعدƅفسية الاجتماعية اƊƅمتغيرات اƅضاغطة أحد اƅحياة اƅواقية بين أحداث اƅملطفة , او اƅة  او ا

والإصابة باƅمرض على اعتبار أن اƅمساƊدة ترتبط سلبيا باƅمرض فمن خلال اƅمساƊدة 

الاجتماعية اƅتي يتلقها اƅفرد من أعضاء أسرته و أصدقائه واƅمتمثلة في اƅعلاقات اƅدافئة 

 . ابة باƅمرضاƅحميمة  تقل Ɗسبة الأشخاص اƅذين يتعرضون ƅلإص

اƅتى Ɗصت على وجود علاقة 2019فقد اختلفت دراستƊا مع دراسة امال قسمية و سارة زوبية 

بين اƅمساƊدة الاجتماعية واƅمواظبة اƅعلاجية ƅدى عيƊة اƅدراسة Ƅما لا توجد فروق ذات دلاƅة 

 بحصص الاƅتزام بين علاقة توجد ,Ƅمااحصائية في درجة تقبل اƅعلاج ƅلمتغيرات اƅمذƄورة 

 اƅفتاح عبد تهاƊي  دراسة من Ƅل مع اƅحاƅية دراسة اتفقت حيث اƅتصفية, ومدة اƅدم تصفية

 اƊƅفسي اƅتوافق بين احصائية داƅة ارتباطية علاقة وجود اƅى خلصت اƅتى   2021مظهر

 اƅدعم خفاضاƊ  ان Ɗتائجها بيƊت  اƅتي  و 2021 جميلة هرمز دراسة و  الاجتماعية واƅمساƊدة

 يوجد اƊه يعƊي هذا مƊه,وƄل اƅتخفيف اƅي يؤدي وارتفاعه الاƄتئاب اشتداد اƅي يؤدي الاجتماعي

 مƊها عوامل,  بعدة  يتعلق فهو   اƅمشارƄين  ƅدى  اƅقلق  مستوى خفض  في  الاجتماعية  ƅلمساƊدة  تاثير

 من اعلى ةƊسب  يضهيرون قد الامد طويلة اصابات من يعاƊون اƅذين فالاشخاص , الاصابة مدة
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 تبلغ سƊة 11على تزيد اƅتى اƄƅلوي باƅقصور الاصابة من مشارƄون يبلغ اƅقلق,حيث تخفيف

 اƅقلق. مستوى على الاصابة ƅمدة اƅمحتمل الاجابي تاثير اƅى يشير ,مما Ɗ71%سبته

مما % Ɗ 48سبة ƅلمتزوجين اƊƅفسي الاستقرار يعƄس ,حيث مشابه تاثير اƅزواج ƅحاƅة يمƄن Ƅما

 عامل مساهم في تخفيف اƅقلق .يجعلها 

 :الثانيةعرض ومناقشة نتائج الفرضية  -2-2
اƅتي بيƊت  2021ومن خلال اƊƅتائج اƅسابقة اتفقت دراستƊا اƅحاƅية مع دراسة هرمز جميلة 

Ɗتائجها ان اƊخفاض اƅدعم الاجتماعي يؤدي اƅى اشتداد الاƄتئاب وارتفاعه يؤدي اƅى اƅتخفيف 

اƅتي خلصت اƅى وجود علاقة بين  2019امال قسمية وسارة زوبيدة   مƊه. واختلفت مع دراسة

اƅمساƊدة الاجتماعية واƅمواظبة اƅعلاجية ƅدى عيƊة دراسة Ƅما لا توجد فروق ذات دلاƅة 

احصائية في درجة تقبل اƅعلاج ƅلمتغيرات اƅمذƄورة, Ƅما توجد علاقة بين الاƅتزام بحصص 

 تصفية اƅدم و مدة اƅتصفية.

اƅى الاطار اƊƅظري Ɗرى ان اƅمساƊدة الاجتماعية تلعب دور اساسيا في خفض مستوي وباƅرجوع  

اƅقلق من خلال توفير اƅدعم اƊƅفسي، وتعزيز استراتيجيات اƅتƄيف, وتقديم اƅدعم اƅمادي 

 واƅعملي.

وهذا يساعد الافراد على مواجهة اƅتحديات واƅضغوط بشƄل اƄثر فعاƅية , مما يؤدي اƅى تحسين 

 اƅصحة اƊƅفسية وتخفيض اƅقلق.
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 :الثالثةعرض ومناقشة نتائج الفرضية  -2-3
تشير اƊƅتائج إƅى أن مستوى اƅقلق ƅدى أفراد اƅعيƊة مƊخفض، حيث جاء اƅمتوسط اƅحسابي أقل 

 .من اƅمتوسط اƅفرضي
ى وباƅرجوع اƅى الاطار اƊƅظري Ɗرى ان اƅقلق ƅه تاثيرات سلبية Ƅبيرة على اƅصحة اƊƅفسية ƅد

من  مرضى اƅقصور اƄƅلوي اذا ƅم يتلقوا اƅمساƊدة الاجتماعية فيرتفع مستوى اƅقلق ,مما يزيد

خطر الاصابة باƅقلق والاƄتئاب فيؤدي اƅى عدم اƅتزام باƅخطة اƅعلاجية ,مما يفاقم اعراض 

Ƅما يمƄن ان يضعف اƅتƄيف الاجتماعي ,مما ياثر سلبا  اƅجسدية Ƅالارهاق واضرابات اƊƅوم.

 عتى جودة حياتهم ويجعلهم غير قادرين على استمتاع بالاƊشطة اƅيومية .

حيث تعتبر اƅمساƊدة الاجتماعية ضرورية ƅتخفيف اƅتاثيرات اƅسلبة وتحسين اƅصحة اƊƅفسية 

 واƅجسدية ƅمرضى اƅقصور اƄƅلوي.

 2018ومن خلال ما تم عرضه في دراسات اƅسابقة فقد اختلفت دراستƊا مع دراسة Ɗبال اƅحاج  

 واƅتى خلصت اƅى ارتفاع معدلات اƅقلق واƅتشائم ƅدى مرضى اƅقصور اƄƅلوي اƅمزمن.

 من خلال Ƅل هذا Ɗقول ان اƅقلق مƊخفض وهذا بوجود اƅمساƊدة الاجتماعية ƅدى هذƋ اƅعيƊة.
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 استنتاج عام:-3
يجابيًا ƅلمساƊدة الاجتماعية في تخفوفي الأخير ƊستƊتج أن  يف حدة اƅقلق هƊاك تأثيرًا معƊويًا وا 

 :أن  تم اƅتوصل إƅىحيث بين أفراد اƅعيƊة. 
اƅقلق، مما يعƊي أن زيادة اƅمساƊدة و   هƊاك ارتباط إيجابي متوسط اƅقوة بين اƅمساƊدة الاجتماعية-

 .الاجتماعية تؤدي إƅى تقليل حدة اƅقلق
 .تم اƅعثور على أن مستوى اƅمساƊدة الاجتماعية مرتفع ƅدى أفراد اƅعيƊة-
 .أفراد اƅعيƊة يعاƊون من مستويات قلق أقل من اƅمتوقع-

مرض اƅقصوووووور اƄƅلوي اƅمزمن يثير مشووووواعر قوية من اƅقلق واƅضوووووغط اƊƅفسوووووي ومƊه Ɗجد أن 

ƅدى اƅمرضوووى، Ɗتيجة اƅتحديات اƅصوووحية اƅشوووديدة اƅتي يواجهوƊها واƅتأثير اƅسووولبي على Ɗوعية  

ر في تخفيف هذƋ اƅعواطف اƅسوووووووولبية حياتهم. يمƄن أن يسوووووووواهم اƅدعم الاجتماعي بشووووووووƄل Ƅبي 

وتحسوووووووين اƅتƄيف مع اƅمرض. عƊدما يتلقى اƅمريض دعماً قوياً من الأصووووووودقاء واƅعائلة، يزيد  

ذƅك من اƅشووووووعور باƅدعم اƅعاطفي واƅمعƊوي اƅلازم ƅمواجهة اƅتحديات اƅيومية. بالإضووووووافة إƅى 

مفيودة في توفير اƅمعرفوة ذƅوك، يمƄن أن تƄون اƅمجموعوات اƅوداعموة واƅمƊظموات غير اƅحƄوميوة 

وفي اخير Ɗقول Ƅƅل بداية بحث علمي Ɗهاية، وƄƅل Ɗهاية يمƄن ان  .واƅدعم اƅعملي ƅلمرضوووووى

 .تƄون بداية ƅلƄثير من اƅتساؤلات اƅعلمية الأخرى
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 مجموعة من الاقتراحات هي :، يمƄن تقديم Ɗتائج اƅدراسة اƅحاƅية على هذƋ  بƊاء
ة من خلال اƅتƄفل اƊƅفسي اƅتي تقدمه اƅرعاية اƅصحية تعزيز برامج اƅمساƊدة الاجتماعي -

 )الاخصائي اƊƅفساƊي، اƅطبيب، اƅممرض(.
اƅدعم الاجتماعي وƄيفية الاستفادة مƊه في تƊظيم حملات توعوية ƅتسليط اƅضوء على أهمية  -

 .اƅحياة اƅيومية
بإجراء اƅمزيد من اƅدراسات ƅلتحقق من تأثير اƅمساƊدة الاجتماعية على جواƊب أخرى  Ɗقترح-

وعلى حالات مرضية   من اƅصحة اƊƅفسية واƅعوامل اƅمؤثرة عليها في مختلف اƅبيئات واƅثقافات

 .من آخر من الامراض اƅمزمƊة

ام ببرامج إرشادية ƅصاƅح الأسرة من أجل توعيتها بدورها في اƅمساƊدة الاجتماعية واƊƅفسية اƅقي -

 لأصحاب الأمراض اƅمزمƊة.
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 أبو قاسم سعد اه،  2، جامعة الجزائر

محاضرات مطياس تل  اƃافس اƃمرضي ساة ثااية (، 2016حافري زهية غنية،) ▪

 (2)، جامعة سطيف ƃيسااس تل  اƃافس
 تل  اƃافسماسعر ساة ثااية  ما جيةمحاضرات مطياس ( 2024سحيري زينب ) ▪

 عمار اويج  الاغواط.جامعة ، تياعي
اƃسلوك اƃعوƂيعي وت قعة باسعراعيجيات اƃمواج ة ƃعى (،  2015مشروق عبد الةادر،) ▪

، مذ ر   خرج لنيل شهاد  الماجس ير ف  عوم النفه مرضى اƃط ور اƂƃلوي اƃمزمن

العيادي،  وية العووم الانسانية والاج ماعية قسم عوم النفه وعووم ال ربية والارطوفونيا 

 جامعة الجزائر .
اƃ حة اƃافسية وت قع ا باƃطلق ƃعى مرضى (،  2022إ رام سعد اه، إيما  مسيخ، ) ▪

م النفه ب وية العووم الإنسانية والاج ماعية، ، مذ ر  مةدمة بةسم عواƃط ور اƂƃلوي

 قالمة  مطوب   ميو  لنيل شهاد  الماس ر.ماي  8جامعة 
اƃطلق واوسعجابة اوƂعئابية ƃعى اƃم ابين باƃط ور (، 2012زواوي سويما ، ) ▪

،  وية العووم الإنسانية والاج ماعية، قسم عوم اƂƃلوي اƃمزمن واƃخاضاين ƃل يموعياƃيز

  ص عوم النفه العيادي، مذ ر  ال خرج لنيل شهاد  الماس ر الأ اديم .النفه،  خ 



م عر اƃضبا اƃ حي وت قع ا باسعراعيجيات اƃمواج ة (، 2015أسمها  عزوز، ) ▪

، رسالة د  ورا  منشور ،  وية واƂƃفااة اƃذاعية ƃعى مرضى اƃط ور اƂƃلوي اƃمزمن

 جامعة الحاج لخضر، با نة. العووم الاج ماعية والإنسانية والعووم الإسلامية،
عور اƃ  بة اƃافسية واƃمسااعة اوجعماتية في عخفيف (، 2016عائشة عوال  ) ▪

، رسالة إعراك اƃضطا اƃافسي وعحسين اوتية اƃحياة ƃعى مرضى احعواا تضلة اƃطلب

مةدمة لنيل شهاد  الد  ورا  ل م د ف  عوم النفه ال حة، مذ ر  منشور ،  وية العووم 

 أبو الةاسم سعد اه. 2ية قسم عوم النفه، جامعة الجزائر الاج ماع
اƃطلق واوƂعئاب ƃعى مرضى اƃط ور (، 2016عيشون  خير ، ب  لزرق خديجة، ) ▪

، مذ ر    ميوية لنيل شهاد  الماس ر، اƂƃلوي اƃخاضاين ƃاملية ع فية اƃع  )اƃعياƃيز(

لاج ماعية، جامعة عبد  خ ص عوم النفه العيادي وال حة العةوية، ب وية العووم ا

 الحميد ب  باديه، مس غانم.
 اضاراب اƃطلق اواف ال الأ  واƃافل،(، 2013هندا إبراهيم الرسول عبد الواحد، ) ▪

 دو  طبعة، دار الجامعة الجديد .
 ت ج،  –أترا   -اضاراب أ  مر  افسي، أسباب  (،  2016هناء إبراهيم  ندقو  ) ▪

  نشر وال وزيع.، دار النهضة العربية لوطباعة وال1ط
، اƃطلق واƃعواؤ  ƃعى مرضى اƃط ور اƂƃلوي اƃمزمن(، 2018نبال الحاج محمد،) ▪

 .81مجوة الطفولة العربية، العدد 
اƃعت  اوجعماتي وعأثير تلى اƃطلق واوƂعئاب ƃعى مرضى (، 2012هرمز جميوة،) ▪

، أطروحة مةدمة لنيل شهاد  اƃط ور اƂƃلوي اƃمزمن اƃم زمين ƃلƂلية اإ اااتية

 .02الد  ورا  ف  عوم النفه العيادي، جامعة جزائر 



سعراعيجيات اƃمواج ة في (، 2006أيت محمود  ح يمة،) ▪ عور سمات اƃوخ ية وا 

، رسالة د  ورا  غير ين اƃضطوا اƃافسية واƃ حة اƃجسعية واƃافسيةعاعيل اƃا قة ب

 .02منشور  ف  عوم نفه العيادي، جامعة جزائر 
اƃمسااعة اإجعماتية وت قع ا باƃمواظبة اƃا جية (،  2019أمال قسمية وسار  زوبية،) ▪

، مجوة دراسات  ƃعى مرضى اƃط ور اƂƃلوي اƃمزمن اƃخاضاين ƃاملية ع فية اƃع 

 .نسانية والإج ماعية، العدد السابعالإ
ما جية وأساƃيب اƃبح  اƃالمي وعحليل (، 2008دلال الةاض ، محمود البيا   ) ▪

، دار الحامد لونشر 1، عما ، طSPSSاƃبيااات باسعخعا  اƃبراامج اوح ائي 

 وال وزيع.

 

 
 



 
 
 
 







  

ΒيθΔع΍لϬϤΠوέي΍ Δل΍ΰΠئήي΍ ΔلΪيρ΍ήϘϤي΍ Δل  

 ΍ Γέ΍ίϭلΘعϠيم ΍لعΎلي ΍ϭلΒحث ΍لعϤϠي

-΍لأغوρ΍  –جΎمعΔ عέΎϤ ثϠيΠي  

 ϡوϠلع΍ ΔيϠكΔعيΎϤΘلإج΍  

عϠم ΍لϔϨس ΍ϭلأϔρέونيϭ ΎعϠو΍ ϡلήΘبيΔ قسم   

 مقياس
 

 السلاϡ عϠيكϡ ورحمΔ الله وبركاته

  Ƌم هذƄضع بين يديƊ ا أنƊمقياسيسرƅمال   اƄقوم بإعدادها لإستƊ تيƅلازمة اƅمعلومات اƅجمع اƅ تي صممتƅا
 علم اƊƅفس اƅعياديفي متطلبات اƅحصول على شهادة اƅماستر 

بدقة، حيث أن صحة   اƅمقياسوƊظرا لأهمية رأيƄم في هذا اƅمجال، Ɗأمل مƄƊم باƅتƄرم بالإجابة على أسئلة  
إهتمامƄم، فمشارƄتƄم   اƅمقياستمد بدرجة Ƅبيرة على صحة إجابتƄم، ƅذƅك Ɗهيب بƄم أن توƅوا هذƋ  اƊƅتائج تع

وƊحيطƄم علما أن Ƅل إجاباتƄم ƅن تستخدم إلا لأغراض   ضرورية ورأيƄم عامل أساسي من عوامل Ɗجاحها،
 اƅبحث اƅعلمي فقط.

 وƄƊم معƊا.وفي الأخير تقبلوا مƊا فائق اƅتقدير والاحترام، وشƄرا على تعا
 

 

 تحΕ إشراف الأستاذة:                                                          :من إعداد الطالبتين

 دعماش خديجΔ .د   كحول خيرة  -
 العقون فاطمΔ الزهراء -
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 مϘي΍ αΎلϠϘق
- :ΔيμΨθل΍ ΕΎنΎيΒل΍ 

 (  أنϰΜ )      Ϋك΍  )     ( ήلجنس:  
 ................................ ΍لسن:  

 :ΔعيΎϤلاجت΍ ΔلΎΤل΍)    ( Ώΰأع  )    (  Νϭΰمت  )    ( قϠمط  )    ( ملέأ 
 جيΪ )     (  متϮسط )      (  ΍لϮضع ΍لاقتϱΩΎμ: ضعيف  )     (   

 :νήϤلΎب ΔبΎلإص΍ ΓΪ10 م   )      (  فأقل Ε΍Ϯ11من  سن )     (  ϕϮف ΎϤف Δسن 
  ΔبΎلاستج΍ϭ ΔيΎبعن ΓέΎΒكل ع Γء΍ήمنك ق ΏϮϠطϤل΍ϭ مϬسϔصف أنϭ في αΎلن΍ ΎϬمΪΨلتي يست΍ Ε΍έΎΒلع΍ من ΩΪي عϠي ΎϤفي

 ( Δضع علامϮب ΓέΎΒل عϜلX،)به ήعθت Ύف مμلتي ت΍ ΔبΎلإج΍ έΎختي΍( به ήعθت Ύسب مع مΎيتن ΎϤب ΔΒسΎنϤل΍ ΔنΎΨل΍ تΤت ) 

΍ϭ ϱأ ϙήت ϥϭΩ Ε΍έΎΒلع΍ لϜل ΔبΎلاستج΍ ءΎجήل΍ ΎϬمن ΓΪح ،  ϯήأخϭ ΔΤيΤص ΕΎبΎج· ϙΎم أنه ليست هنϠتع ϥأ Ϯجήلك نάك
 .ΔبΎلإج΍ يلا فيϮρ Ύقتϭ ϕήألا تستغ ϰجήن يϜلϭ ،ΔبΎللاستج ΩΪΤقت مϭ ϙΎليس هنϭ ،αΎيϘϤل΍ ΍άفي ه ΔΌρΎخ 

 مطΎϘϠ  أحيΎنΎ  غΎل΍Ω  ΎΒئ΍ ΎϤلع΍ ΓέΎΒلήقم
01   Δعήأتعب بس     
     أشعή بΎلϤيل ·ل΍ ϰلΎϜΒء   02
03  ήθΒل΍ قيΎل بΜم ΍Ϊسعي ϥϮأك ϥأ ϰنϤأت     
     لا أتϜΤم في أمϱέϮ بسΒب عϡΪ قέΪتي في ΍ت΍ ΫΎΨل΍ έ΍ήϘلϤنΎسب في ϭقته   04
05  .ΎϬيϠب عϠلتغ΍ ϰϠع ΍έΩΎق Ϊلم أع ΔجέΩ ϰل· ΕΎبϮعμϠكم ل΍ήبت ήأشع     
     تستΤق Ϋلكأشعή بأنني أقϠق بΓΪθ عϰϠ أمέϮ لا  06
07  έϮمϷ΍ ΪيϘتع ϰيل ·لϤص يΨش Ύأن     
08  ΕΎبϮعμل΍ ΔϬج΍Ϯمن م ΏήϬأت     
09   ϥΰΤب ήأشع     
10   ΔϬفΎلت΍ έΎϜفϷ΍ ني بعضϘيΎπتϭ نيΩϭ΍ήت     
11  ΎϬΒلا أستطيع تجنϭ أمل ΔΒيΨب ήأشع     
12   ΔيμΨθل΍ تيΎفي حي ήϘص مستΨش Ύأن     
13   ήتϮلت΍ϭ Ώ΍ήلاضط΍ من ΔلΎل لي حϜθلي يϮميϭ تيΎمΎϤهت΍ في ήيϜϔلت΍     
     أشعή بΎلϭΪϬء  14
15 ) ήطΨل΍ عن Ϊبعي( ϥΎمϷΎب ήأشع     
16  ήتϮلتΎب ήأشع     
17   ϡΪلنΎب ήأشع     
18  ϥΎنΌϤρلاΎب ήأشع     
19   ΔثέΎع كϮقϭ ϝΎϤلاحت ήتϮلتΎب ήأشع     
20  ϝΎΒل΍ Δح΍ήب ήأشع     
21   έϭήلسΎب ήأشع     
     أشعή بΎلΔϘΜ في ΍لنϔس  22
23  ΓΰفήلنΎب ήأشع     
24   ήئΎث ϥΎكήكأنني بϭ ήأشع     
25  Ϊئ΍ί ήتϮبت ήأشع     
     أشعή بΎلاستήخΎء   26
27  ΎضήلΎب ήأشع     
28  ήيق أشعπلΎب     
29  ΍Ϊج ΓήيΒك ΔجέΩ ϰق ·لϠأنني ق ήأشع     
30   ΓήيΒϜل΍ ΓΩΎلسعΎب ήأشع     
     أشعή بأنني مέΪμ سέϭή ل϶خήين.  31

 



  

 αΎيϘم ΔعيΎϤΘلاج΍ ΓΪنΎسϤل΍ 
فيΎϤ يϠي بعض Ϸ΍سΔϠΌ حϷ΍ ϝϮش΍ ιΎΨلάين يΪϘمϥϮ لك ΍لعϥϮ في م΍Ϯقف مΨتϭ ،ΔϔϠيθتϤل كل سϝ΍Ά عϰϠ جΰئين، 
بΎلنسΔΒ لϠجΰء ϝϭϷ΍ ي΍ ϥϮϜلϤطΏϮϠ منك أϥ تϜتب جϤيع Ϸ΍ش΍ ιΎΨلάين يϜϤن أϥ تعتΪϤ عϠيϬم لϤسΎعΪتك في ΍لϮϤقف 

أشιΎΨ، أمΎ بΎلنسΔΒ لϠجΰء ΍لΎΜني فإ΍ ϥلϤطΏϮϠ منك أϥ تπع ΍ΩئΓή ح΍ ϝϮلήقم ΍لϱά ي΍9   ϝΪلάϤكϭ ،έϮلا تάكή أكήΜ من  
ء Ϸ΍شιΎΨ، أم΍Ϋ· Ύ لم تتϠق معϮنΔ من أحϷ ΪحϷ΍ ΪسΔϠΌ فπع عϰϠ مستέ ϯϮضϙΎ من ΍لϤعϮن΍ Δلتي تتΎϘϠهΎ من هΆلا

)ϝ΍Άلس΍ ني منΎΜل΍ ءΰلج΍( مϬعن ϙΎضέ ϯΪم ΩΪΤت ϥمنك أ ΏϮϠطϤل΍ ϥϮϜلك يΫ ن معϜلϭ ،Ϊلا أح ΓέΎΒع ϝϮح Γήئ΍Ω. 
 :ϝΎΜ؟  مΔمΎه ΕΎمϮϠمع ϰϠم عϬتأمن ϥن أϜϤين يάل΍ ιΎΨشϷ΍ من هم )α 

 أϡ  -5   أΏ.-4  أΥ -3  صΪيΔϘ  -2  أخت -1
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 

 α( مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عنϬم؟       
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

-:ΔϠΌلأس΍ 
 ·΍Ϋ كϨت بحΎجΔ ·لϰ أϥ  تΘحΙΪ ·لϰ أحΪ، فϤن هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين يϜϤن أϥ تΠϠأ ·ليϬم في Ϋلك ϭتأمϬϨم عϰϠ أسϙέ΍ή؟ -1
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-. ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
2- ΍Ϋ· وقفϤل΍ ΍άفي ه ϙϭΪعΎم ليسϬأ ·ليΠϠين تάل΍ ιΎΨلأش΍ ن همϤف Ύص مΨمن ش ΔنΎضت لإهή؟ تع 
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
 ؟من هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين تθعή أϥ لك أهϤيΔ في حيΎتϬم-3
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
4- ΍άفي ه ϙϭΪعΎيس ϥم أϬϨϜϤم يϬأن ήعθين تάل΍ ن همϤف )Γ(Νϭΰل΍ مع ΪيΪلاف شΨضت لήتعϭ )Γ(ΎجϭΰΘت مϨلو ك

 ؟ ΍لϤوقف  
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
5- ΔϨحϤل΍ ϩάفي ه ϙϭΪعΎيس ϥن أϜϤم يϬف أنήتعϭ ΔϨحϤضك لήتع ΪϨم عϬيϠع ϝين تعوάل΍ ιΎΨلأش΍ ؟ من هم 
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 



  

 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
6-ϡلاϜل΍ حسسΘت ϥأ ϥϭΩ Δح΍ήμم بϬلي· ΙΪحΘت ϥك أϨϜϤين يάل΍ ιΎΨلأش΍ ؟من هم 
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
 من هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين يΠعϠونك تθعή بأϥ لΪيك أشيΎء ·يΎΠبيΔ يϨϜϤك أϥ تعطيΎϬ للأخήين؟ -7
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
 ؟ من هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين يϨϜϤك أϥ تعΪϤΘ عϠيϬم ليΒعϙϭΪ عن مΎθغϠك عΪϨمΎ تϜوϥ تحت ضغط عΒμي-8
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
9-ΓΪعΎمس ϰل· ΔجΎفي ح ϥوϜت ΎمΪϨتك عΪعΎطيع مسΘق في أنه يسΜت ϱάل΍ صΨθل΍ ؟ من هو 
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

10- ΍άفي ه ϙنوϭΎيع ϥم أϬϨϜϤي ϱάل΍ ιΎΨلأش΍ ك، من همϠϤت عن عϠμϔن΍ϭ ΙΪح ΍Ϋ·وقفϤل΍ ؟ 
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عنϬم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

 ؟ ϭجوΩهم أنك غيή مϘيΪمن هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين تθعή في - 11
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 



  

4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
 ؟΍لأش΍ ιΎΨلάين تθعή أنϬم يϭέΪϘنك لμΨθكمن هم - 12

1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

 من هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين تعΪϤΘ عϰϠ نΎμئحϬم ϭمήΘϘحΎتϬم في تϨΠب ΍لأخطΎء؟ - 13
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔجέΪب ν΍έ ήغي ΔϠيϠق 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

 من هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين يسϤΘعوϥ ·ليك بوعي ϥϭΩϭ توجيه نΪϘ لΎθϤع΍ ϙήل΍ΪخϠيΔ؟ - 14
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϰϠع ν΍έ ήغي ϕلاρلا΍   2- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

في  ·΍Ϋ حΙΪ أϥ أصيب أحΪ أصΪقΎئك في حϭ ΙΩΎأΩخل ΍لϤسϰϔθΘ فϤن هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين تΠϠأ ·ليϬم ليسΎعϭΪنك-15
 ؟ ه΍ ΍άلϤوقف 

1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

 ؟ من هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين تθعή أنϬم يسΎعϭΪنك ·΍Ϋ حϭ ΙΪفΓΎ لأحΪ أقέΎبك- 16
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
 

 ؟ يسΎعϭΪنك عϰϠ أϥ تθعή بΎلϭΪϬء ΍ϭلاسήΘخΎء عΪϨمΎ تϜوϥ في موقف مΘوتήمن هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين - 17
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 



  

 
18 - ήعθين تάل΍ ιΎΨلأش΍ م بمن همϬفيك من أن ΎϤونك بϠΒϘΘيΎي΍ΰمϭ Ώ؟ عيو 

1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

يϨϜϤك أϥ تعΪϤΘ عϠيϬم بع΍ ΪلاعΩΎϤΘ عϰϠ الله في ΍لاهϡΎϤΘ بϭΆθنك بήμف ΍لϨظή عΎϤ يحΙΪ    من هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين- 19
 ؟لك
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔجέΪب ν΍έ ήغي ΔϠيϠق 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

20 -ήص آخΨمن ش ΪيΪب شπغ ΔلΎفي ح ϥوϜت ΎمΪϨليك ع· ϥعوϤΘين يسάل΍ ιΎΨلأش΍ ؟ من هم 
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

 ؟ ·΍Ϋ كϨت في موقف مϜθل فϤن هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين يϜϤن أϥ تΪμϘهم ليسΎعϙϭΪ ع΍ ϰϠلϜϔΘي΍ ήلΠيΪ في ه΍ ΍άلϤوقف-21
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عنϬم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

 ؟ تΠϠأ ·ليϬم ليήفϬو΍ عϨك عΪϨمΎ تϜوϥ في حΎل΍ ΔنνΎΒϘمن هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين - 22
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

 ؟ يحΒونك فعلا ϭبϭ ϕΪμعϤقمن هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين تθعή أنϬم - 23
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
 



  

 
 ؟·΍Ϋ كϨت بحΎجΔ ·لϰ مϝΎ لΘو΍جه به موق΍ Ύϔضطέ΍ήيΎ فϤن هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين تΠϠأ ·ليϬم لاق΍ήضك-24

1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

 ؟ تΠϠأ ·ليϬم ليسΎعϙϭΪ في ΍ل΍ Ε΍έ΍ήϘلΎϬم΍ ΔلΘي تάΨΘهΎمن هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين - 25
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

 ؟ ΍ϭلϡήΒΘ من كل شيء في حيΎتكتΪμϘهم لΘحسين حΎلΘك عΪϨمΎ تθعή بΎلΘوتή من هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين - 26
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ ήغي 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 

 من هم ΍لأش΍ ιΎΨلάين تήتΡΎ ·لϭ ϰجوΩهم عΪϨمΎ تϜوϥ في موقف شΓΪ أϭ محΔϨ؟ - 27
1-                           2-             3-  4 -   5-   
6 -   7 -   8 -  9 -   10 - Ϊلا أح 
 مέΩ Ύجέ ΔضϙΎ عϬϨم؟  -
1- ϕلاρلا΍ ϰϠع ν΍έ ή2   غي- ν΍έ ή3    غي- ΔجέΪب ν΍έ ήغي ΔϠيϠق 
4-  ΔϠيϠق ΔجέΪب ν΍έ    5- ν΍έ    6-  ΓήيΒك ΔجέΪب ν΍έ 
 
 
 
 
 

 
 



 02الملحق رقم 
 

 
 

 السن 
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

30  -  5 16,1 16,1 16,1 

31-60  22 71,0 71,0 87,1 

61 +  4 12,9 12,9 100,0 

Total 31 100,0 100,0  

 
 

 الحالة الاجتماعية
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

 Ώ35,5 35,5 35,5 11 أعز 

 83,9 48,4 48,4 15 متزوج

 90,3 6,5 6,5 2 مطلق 

 100,0 9,7 9,7 3 أرمل 

Total 31 100,0 100,0  

 
 

 الوضع الاقتصادي
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

 29,0 29,0 29,0 9 ضعيف

 100,0 71,0 71,0 22 متوسط

Total 31 100,0 100,0  

 
 

 مدة الاصابة

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

10  Εفأقل سنوا  22 71,0 71,0 71,0 

سنΔ فمΎ فوق  11من   9 29,0 29,0 100,0 

Total 31 100,0 100,0  

   

 الجنس
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

 48,4 48,4 48,4 15 ذكر

 100,0 51,6 51,6 16 أنثى

Total 31 100,0 100,0  



 

Group Statistics 

 VAR00001 N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

 القلق 
1,00 7 46,8571 5,78586 2,18685 

2,00 7 88,2857 6,36957 2,40747 

 
Independent Samples Test 

 Levene's Test for 
Equality of 
Variances 

t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. 
(2-

tailed) 

Mean 
Difference 

Std. Error 
Difference 

95% Confidence Interval 
of the Difference 

Lower Upper 

 القلق 

Equal 
variances 
assumed 

,526 ,482 -12,738 12 ,000 -41,42857 3,25242 -48,51498 -34,34216 

Equal 
variances 
not 
assumed 

  -12,738 11,891 ,000 -41,42857 3,25242 -48,52221 -34,33494 

 
 

Group Statistics 

 VAR00001 N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

 المسΎندة
1,00 7 133,5714 40,66472 15,36982 

2,00 7 243,5714 24,77806 9,36523 

 

 
Independent Samples Test 

 Levene's Test for 
Equality of 
Variances 

t-test for Equality of Means 

F Sig. t df Sig. (2-
tailed) 

Mean 
Difference 

Std. Error 
Difference 

95% Confidence 
Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

 المسΎندة

Equal variances 
assumed 

1,256 ,284 -6,112 12 ,000 -
110,00000 

17,99830 -
149,21493 

-70,78507 

Equal variances 
not assumed 

  -6,112 9,916 ,000 -
110,00000 

17,99830 -
150,14904 

-69,85096 

   



 
Reliability Statistics 

Cronbach's 
Alpha 

N of Items 

,917 31 

 
 

Reliability Statistics 

Cronbach's 
Alpha 

N of Items 

,936 27 

  [DataSet1] C:\Users\admin\Desktop\القلق والمساندة.sav 
 

Variables Entered/Removeda 

Model Variables Entered Variables 

Removed 

Method 

 b . EnterالمسΎندة 1

a. Dependent Variable:  القلق 

b. All requested variables entered. 

 

Model Summary 

Model R R Square Adjusted R 

Square 

Std. Error of the 

Estimate 

1 ,521a ,271 ,246 13,82063 

a. Predictors: (Constant), ندةΎالمس 

 

ANOVAa 

Model Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

1 

Regression 2061,686 1 2061,686 10,794 ,003b 

Residual 5539,281 29 191,010   

Total 7600,968 30    

a. Dependent Variable:  القلق 

b. Predictors: (Constant), ندةΎالمس 

 

Coefficientsa 

Model Unstandardized Coefficients Standardized 

Coefficients 

t Sig. 

B Std. Error Beta 

1 
(Constant) 103,720 11,162  9,292 ,000 

 003, 3,285- 521,- 057, 187,- المسΎندة

a. Dependent Variable:  القلق 



 
One-Sample Statistics 

 N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

 7,98110 44,43688 191,6452 31 المسΎندة

 
 

One-Sample Test 

 Test Value = 229.5 

t df Sig. (2-tailed) Mean 
Difference 

95% Confidence Interval of the 
Difference 

Lower Upper 

 21,5553- 54,1544- 37,85484- 000, 30 4,743- المسΎندة

 

One-Sample Test 

 Test Value = 77.5 

t df Sig. (2-tailed) Mean 

Difference 

95% Confidence Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

 3,6937- 15,3708- 9,53226- 002, 30 3,334- القلق 

 

 

One-Sample Statistics 

 N Mean Std. Deviation Std. Error Mean 

 2,85886 15,91746 67,9677 31 القلق 

 
  



1مسΎندة  

Pearson Correlation ,564** 

Sig. (2-tailed) ,001 

N 31 

2مسΎندة  
Pearson Correlation ,513** 
Sig. (2-tailed) ,003 
N 31 

3مسΎندة  
Pearson Correlation ,489** 
Sig. (2-tailed) ,005 
N 31 

4مسΎندة  
Pearson Correlation ,654** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

5مسΎندة  
Pearson Correlation ,538** 
Sig. (2-tailed) ,002 
N 31 

6مسΎندة  
Pearson Correlation ,412* 
Sig. (2-tailed) ,021 
N 31 

7مسΎندة  
Pearson Correlation ,573** 
Sig. (2-tailed) ,001 
N 31 

8مسΎندة  
Pearson Correlation ,369* 
Sig. (2-tailed) ,041 
N 31 

9مسΎندة  
Pearson Correlation ,787** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

10مسΎندة  
Pearson Correlation ,645** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

11مسΎندة  
Pearson Correlation ,495** 
Sig. (2-tailed) ,005 
N 31 

12مسΎندة  
Pearson Correlation ,699** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

13مسΎندة  
Pearson Correlation ,480** 
Sig. (2-tailed) ,006 
N 31 

14مسΎندة  
Pearson Correlation ,744** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

15مسΎندة  
Pearson Correlation ,709** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

16مسΎندة  
Pearson Correlation ,413* 
Sig. (2-tailed) ,021 
N 31 

17مسΎندة  
Pearson Correlation ,777** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

18مسΎندة  
Pearson Correlation ,733** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

19مسΎندة  
Pearson Correlation ,585** 
Sig. (2-tailed) ,001 
N 31 

20مسΎندة  
Pearson Correlation ,708** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

21مسΎندة  
Pearson Correlation ,747** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

22مسΎندة  
Pearson Correlation ,672** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 



23مسΎندة  
Pearson Correlation ,795** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

24مسΎندة  
Pearson Correlation ,750** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

25مسΎندة  
Pearson Correlation ,714** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

26مسΎندة  
Pearson Correlation ,741** 
Sig. (2-tailed) ,000 
N 31 

27مسΎندة   
Pearson Correlation ,580** 
Sig. (2-tailed) ,001 
N 31  


