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في هرا المقام لا ٌظعني إلا أن أزفع أطمى آًاث الؼكس والعسفان لكل من 

 طاهدوي وقدم لي الدعم طىال فر ة إعداد هرا العمل.

ن العابدًن،  خىوي شٍ ل الؼكس والامخىان إلى الأطخاذ الدكخىز شٍ أجقدم بجصٍ

ه المخىاصل، وجىجيهاجه الري كان لي وعم المؼسف والمىجّه، فلىلا دعم

الظدًدة، وصب ه الكبي ، لما جمكىت من إهجاش هرا البحث، فله مني كل 

 الخقدًس والاحر ام.

كما أوجه خالص الؼكس والاحر ام إلى كافت أطاجرة قظم علم الىفع 

على ما برلىه من جهد خلال طىىاث الدزاطت، وعلى ما قدّمىه من علم 

 ٍني الأكادًمي والعلمي.ومعسفت كاهت حجس الأطاض في جكى 

ل الامخىان إلى إدازة وأطقم مسكص مكافحت  ولا ًفىجني أًضًا أن أجقدم بجصٍ

الظسطان "الؼهيد محمد زشوق"، لما قدّمىه من حعاون وحظهيلاث، ولما 

أبدوه من زوح المظؤوليت والمهىيت، مما طاهم بؼكل كبي  في إثساء الجاهب 

 الخطبيقي من هرا البحث.

ا مني كل الخقدًس والاحر ام، وجعل الله ما قدّمخم في ميزان فلكم جميعً 

 حظىاجكم.
 



 

 

 

 التحديات من الكثير طياتيا في حممت لسنوات، امتدت دراسية يرةمس بعد
 وأرفع جيدي، ثمرة أقطف التخرج، عتبة عمى أقف اليوم أنا ىا والتعب، والمشقة

 .واعتزاز فخر بكل قبعتي

 ...الرضا بعد الحمد ولك رضيت، إذا الحمد ولك الرضا، قبل الحمد لك فالميم

 .حممي وتحقيق لالعم ىذا لإتمام رب يا وفقتني فقد

 :العمل ىذا أُىدي

 الأولى، قدوتي التحديات، تعشق طموحة فتاةً  مني صنعت التي المرأة إلى
 ...التوفيق طريق لي يُميَّد رضاىا من بنفسي، وثقتي قوتي ومصدر

 .والعافية بالصحة عمرك   في الله أطال أمي، إلى

لى  مراحل كل في سندي وكان بداخمي، ما أجمل أخرج الذي العظيم الرجل وا 
 ...بعطائو يومًا يبخل ولم بابتسامة، الدنيا أواجو كيف عمّمني الذي حياتي،

 .لنا وذخرًا ظلًّ  الله أدامك أبي، إلى

 الزىراء فاطمة

 

 

 

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 : حعالى قىله من أصدق أجد لن عبازاث من كخبت مهما
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 فيها وان الحياة صفحاث من صفحت اهطىث كد ها. فيه مبازوا طيبا هثيرا حمدا لله فالحمد

 . والاجتهاد الجد

 حعبي ثماز أكطف جخسجي عخبت على أكف اليىم أها ها وأخيرا سأهالها لها أها كالذ التي هفس ي إلى

 . فخس بيل كبعتي وأزفع

 وان وزطان خصني وان دعائً حياحي في وسىدا, وجىدي في سببا الله جعلً ًامن أمي إلى

لي س ول في وزافلخني أزشدجني من إلى ، هىزي وان حبًو , طسٍ  حياحي مشاوٍ

 أن الله أسأٌ الحبيبت أمي. والعافيت العفىة وازشكها أحفظها اللهم ، الآن إلى جفعل جصاٌ ولا

ً  ول حياجً في جعلخيني هما ، حسىاجً ميزان في العمل هرا ًجعل وأن الجصاء خير عني ًجاشٍ

 . همً

 فجعخني زوح ،إلى زوحي من اهتزعذ زوح إلى ، بها مخعللت لاشلذ وأها فازكخني غاليت زوح إلى

 ابخعدجىا أن بعد حتى كلبي في مخلد بليذ. الباٌ عن حغيب لا وضحىت بسمت إلى ، بسحيلها

 الأحياء عالم من لً أهخب أها ها ًأبي.  هلخلي حتى زب بىعيم دمذ ، التراب وطمً الأماهن

 حعبً من جصء ، كلبي في ميراثً من جصء هى الىجاح هرا . ًىم ول جصلً دعىاحي وماشالذ

 .السماء إلى بإسمً بسفع آخس دعاء ًيىن  لعله إليً أهدًه

 . دازن الجىت وجعل كلبي من كطعت ًا الله زحمً

 عسفذ من وإلى لها حدود لا ومحبت كىة أهدسبذ وجىدهم ومن أعخمد وعليهم أهبر بهم من إلى

 . الحياة معنى معهم

 الغالياث وصدًلاحي إخىاحي

م هرا في وسىدا عىها وان من ليل.. حب ول فىق  ٌعلى حبهم من إلى  المظاء هىزي إلى..  الطسٍ

 . الغاليين عائلتي أفسد جميع إلى.. ًىطفئ لا الري

ل أجلدم بالجميل مني وإعترافا وجلدًس وفاء وأًظا  الشىس بجصٍ

 العلمي البحث مجاٌ يف مساعدجىا في جاهدا ًألىا لم الري المخلص  لأسخاذ 

خىوي: الفاطل الاسخاذ  ن شٍ   وصاحب الدزاست هره على العابدًن شٍ

  ، البحثيت المادة ججميع في ومساعدجىا جىجهيهىا في الفظل

 . الخير ول الله فجصاه

ـــــــــــــــت  مــــــخـخـازٍ
 



  :ممخصال

سعت الدراسة الحالية إلى قياس مستوى الصلببة النفسية لدى النساء المصابات بسرطاف 
وتحميؿ الفروؽ وفقًا لبعض المتغيرات الديموغرافية )العمر، الحالة الاجتماعية،  الثدي،

المستوى التعميمي(. وقد تـ استخداـ المنيج التجريبي في شقو الميداني، حيث طُبّؽ مقياس 
امرأة تتراوح  40( عمى عينة عرضية مقصودة شممت 2002الصلببة النفسية لمخيمر )

وذلؾ بكؿ مف مركز مكافحة السرطاف بالأغواط والمؤسسة سنة،  60و 25أعمارىف بيف 
 .2025الاستشفائية لولاية الأغواط، خلبؿ الفترة الممتدة مف أفريؿ إلى ماي 

مشاركات لضبط الأداة وتحسيف شروط التطبيؽ. تـ  7أُجريت دراسة استطلبعية أولية عمى 
بات )كرونباخ ألفا( التحقؽ مف الخصائص السيكومترية لممقياس، حيث بمغ معامؿ الث

، ما يدؿ عمى مستوى عاؿٍ مف التجانس الداخمي. كما تـ اعتماد التحميؿ الإحصائي 0.92
لتحميؿ الفروؽ  ANOVAو T-test ، وتوظيؼ اختباراتSPSS الكمي باستخداـ برنامج

 .بيف المجموعات

فروؽ ذات  أظيرت النتائج أف مستوى الصلببة النفسية متوسط لدى أفراد العينة، ولـ تسجؿ
دلالة إحصائية حسب العمر أو الحالة الاجتماعية، مما يشير إلى أف تجربة المرض تُعدّ 
مؤثرًا نفسيًا موحدًا يتجاوز الخصائص الديموغرافية. وقد خمصت الدراسة إلى ضرورة تبني 
برامج دعـ نفسي لا ترتكز فقط عمى متغيرات السف أو الحالة الاجتماعية، بؿ تستيدؼ 

 .لصلببة كقدرة نفسية داخمية لدى المريضاتتعزيز ا

 الثدي بسرطاف المصابة المرأة و الثدي سرطاف النفسية الصلببة: المفتاحية الكممات

 

 

 

 

 



 

Abstract : 

The present study aimed to measure the level of psychological hardiness among 

women diagnosed with breast cancer and to analyze the differences according to 

certain demographic variables (age, marital status, educational level). The 

experimental method was adopted in its field dimension, using the 

Psychological Hardiness Scale by Mokhimer (2002). The scale was applied to 

an intentional sample of 40 women aged between 25 and 60 years, selected from 

both the Laghouat Cancer Control Center and the Public Hospital of Laghouat 

Province, during the period extending from April to May 2025. 

A preliminary exploratory study was conducted on 7 participants to refine the 

tool and optimize the application conditions. The psychometric properties of the 

scale were verified, with a Cronbach’s alpha coefficient of 0.92, indicating a 

high level of internal consistency. Quantitative statistical analysis was carried 

out using the SPSS software, employing T-test and ANOVA to examine 

differences between groups. 

The results showed that the level of psychological hardiness was moderate 

among the sample, and no statistically significant differences were found in 

relation to age or marital status, suggesting that the experience of illness 

represents a unified psychological challenge that goes beyond demographic 

factors. The study concluded with a recommendation to implement 

psychological support programs that focus not only on age or social status but 

on enhancing hardiness as an internal psychological capacity in female cancer 

patients. 

Key words: 

Psychological Hardiness, Breast Cancer, Women with Breast Cancer 
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 مقدمة:
تعد الصلببة النفسية عاملًب حاسماً في تمكف المرأة المصابة بسرطاف الثدي مف مواجية 

فمسار العلبج لا يقتصر عمى اختبار الجسد فقط، بؿ يشمؿ . التحديات التي يفرضيا المرض
مع لحظة التشخيص، تبدأ المريضة في مواجية مشاعر متضاربة تشمؿ . العقؿ والعاطفة كذلؾ

لخوؼ والقمؽ، مما يستدعي وجود موارد نفسية قوية تساعدىا عمى التكيؼ مع الواقع الصدمة وا
في ىذا الإطار، تظير الصلببة النفسية كدرع واؽٍ يتيح ليا الحفاظ عمى توازنيا . الجديد

الداخمي، وتحويؿ التحديات إلى فرص لمنمو الشخصي، رغـ ما تعانيو مف آلاـ جسدية وضغوط 
 .نفسية واجتماعية

تجمى الصلببة النفسية في قدرة المرأة المصابة عمى إدارة الضغوط، والتمسؾ بالأمؿ، ت
ومواصمة حياتيا رغـ الصعوبات التي تطرأ خلبؿ مراحؿ العلبج المختمفة، مثؿ العمميات 
الجراحية، والعلبج الكيميائي، والإشعاعي، والتغيرات الجسدية التي قد تؤثر عمى صورتيا الذاتية 

 . فسياوثقتيا بن
تشير الدراسات إلى أف المريضات اللبتي يتمتعف بمستويات عالية مف الصلببة النفسية 
يكفَّ أكثر قدرة عمى الالتزاـ ببرامج العلبج وأقؿ عرضة للبضطرابات النفسية مثؿ الاكتئاب 

 . والقمؽ، مما ينعكس إيجاباً عمى استجابتيف لمعلبج الطبي
محورياً في تحسيف جودة الحياة، حيث تساعد المريضة كما تمعب الصلببة النفسية دوراً 

عمى إيجاد معنى لمتجربة التي تمر بيا، سواء عبر العلبقات الاجتماعية أو الإيماف أو إعادة 
 .ترتيب أولوياتيا الحياتية

علبوة عمى ذلؾ، ترتبط الصلببة النفسية بقدرة المرأة عمى تبني استراتيجيات تكيؼ فعّالة، 
طير الأفكار السمبية، وتطوير ميارات حؿ المشكلبت، والتكيؼ مع التغيرات مثؿ إعادة تأ

 . الجسدية والنفسية التي ترافؽ العلبج
المرأة التي تتمتع بصلببة نفسية قوية تظير مرونة أكبر في مواجية الآلاـ الجسدية 

صرار عمى مواجية المحنة  .وتتمكف مف التغمب عمى الأزمات الصحية بروح متفائمة وا 



 

2 
 

تأثير الصلببة النفسية لا يقتصر عمى المريضة فقط، بؿ يمتد ليشمؿ أفراد أسرتيا 
إذ يجد ىؤلاء الدعـ المعنوي في قوتيا وثباتيا، مما يعزز التلبحـ الأسري في . والمحيطيف بيا

 . مواجية الظروؼ الصعبة
لبج الشامؿ ومف ىنا تنبع أىمية التوعية بأبعاد الصلببة النفسية وتعزيزىا كجزء مف الع

 .لممرأة المصابة بسرطاف الثدي، بيدؼ تمكينيا مف مواصمة حياتيا بكرامة وأمؿ
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 إشكالية الدراسة: . 1
تعتبر الحياة اليومية بتعقيداتيا المختمفة منشأ الكثير مف الصراعات و الضغوطات النفسية     

تشكؿ جو ملبئـ لزيادة الاضطرابات تؤدي بالفرد في اغمب  والاجتماعية التي مف شأنيا أف
الحالات الى أف يكوف فريسة سيمة ليذه الصراعات والاضطرابات النفسية عمى اختلبؼ درجتيا 
، حيث ىذه الأخيرة أدت إلى انتشار الكثير مف وينتج عف ىذه الأمراض المزمنة في الوقت 

 الحالي .

ي توصؿ الييا العمماء و الأطباء في مختمؼ المجالات إلا أف و رغـ التطورات الحديثة الت    
العمـ يبقى عاجز اماـ بعض الامراض المزمنة كداء السكري و ارتفاع ضغط الدـ و الامراض 
الخطيرة كالسرطاف والذي يعتبر مف أكثر الأمراض رىبة في نفوس الافراد الا أنو يرتبط غالبا 

لشديدة، حيث يعرؼ ىذا الأخير عمى انو اضطراب ناجـ في اذىاف الناس بالموت والمعانات ا
عمى الانقساـ العشوائي والغير الطبيعي لمجموعة مف الخلبيا في الجسـ الخلبيا الزائدة ظيور 

 مجموعة الجديدة مف الانسجة تسمى الأوراـ السرطانية

 (Larousse médical.425) 

طاف الرئة الرحـ إظافة الى السرطاف حيث ظير بانواع كثيرة مف بينيا سرطاف القولوف سر    
الثدي الذي يعتبر مف الأوراـ الخبيثة الناتجة عف التكاثر العشوائي و الغير طبيعي مف الخلبيا 
في الثدي تؤدي الى تدمير النسيج الأصمي ثـ تغزو الانسجة المحيطة و أحيانا تنتقؿ إلى 

 لبج.أماكف أخرى في الجسـ الذي يؤدي لمموت في حالة غياب الع

 (25ص 2009/2008سعادي وردة )

لكف برغـ ما يسببو السرطاف الثدي مف الـ جسمي و نفسي تبقى ردود الفعؿ النفسية عند   
المصابات عند تشخيص الإصابة بسرطاف الثدي تصاب المريضة بقمؽ و خوؼ شديد. كما 

أف المواتي  تظير بعضيف تظاىرات اكتئابية وفقداف الرغبة في الحياة وخوؼ مف الموت إلا
يحافظف عمى حياتيف النفسية المرتفعة و التعايش مع المرض والإلتزاـ بالعلبج، ومواجية ىذه 
 الاضطرابات و محاولة التكيؼ معيا والمحافظة عمى حالة الإتزاف الإنفعالي المواجية المرض
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بيف الارتفاع و  و التغمب عميو ، إلا أف ىذه الحالة لـ تكف نيائية، وانما في التغيير النسبي   
الانخفاض تبعا لكمية ونوعية الخبرات الضاغطة التي تتفاعؿ معيا المريضة، و ىذه العممية 
الدينامية تولد لدييا حالة جديدة تمكنيا مف تحديد مستويات قدرتيا عمى التحمؿ الضغوط 

 المختمفة وىي الصلببة النفسية .

ذاتية . والمقاومة الآثار السمبية فالصلببة النفسية مصدر مف مصادر الشخصية ال    
لضغوطات الحياة والتخفيؼ مف اثارىا عمى الصحة النفسية والجسمية حيث يتقبؿ الفرد 
التغيرات و الضغوطات التي يتعرض ليا و ينظر ليا عمى انيا نوع مف أنواع التحدي و ليست 

 تيديدات .

 (22ص  2008 -راضي  -) نوفؿ  

بات بسرطاف الثدي تمثؿ دور حاسـ في تقبؿ حياتيف الجديدة و فالصلببة النفسية لدى المصا
التكيؼ معيا حيث تجعؿ منيا امرأة قوية تتقبؿ وضعيا الجديد وتمثؿ دورا ميما في الحفاظ 
عمى صحتيا النفسية والجسمية مف خلبؿ قدرتيا عمى مواجية الضغوط و حؿ المشاكؿ التي 

 تتعرض ليا في حياتيا اليومية .

تماـ العمماء والباحثيف الموضوع الصلببة واعتبارىا موضوع ميـ يجب أف تتمتع بو و نظر الاى
 كؿ امرأة مصابة بسرطاف الثدي كي تستطيع التغمب عمى مرضيا و مواجيتو بكؿ الطرؽ .

 و مف ىذا المنطؽ تطرح التساؤؿ العاـ التالي:

 ما مستوى الصلببة النفسية لدى المرأة المصابة بسرطاف الثدي ؟

 تساؤلات: ال
 مستوى الصلببة النفسية متوسط لدى المرأة المصابة بسرطاف الثدي ىؿ  -
 ىؿ توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية في مستوى الصلببة النفسية حسب متغير السف -
ىؿ توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية في مستوى الحالة الاجتماعية )متزوجة  -

 ،عزباء،أرممة (
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 فرضيات الدراسة  – 2
 وى الصلببة النفسية متوسط لدى المرأة المصابة بسرطاف الثدي مست-
 توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية في مستوى الصلببة النفسية حسب متغير السف -
 توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية في مستوى الحالة الاجتماعية )متزوجة ،عزباء،أرممة ( -
  أىداف الدراسة-3

 ة لدى المرأة المصابة بسرطاف الثدي .التعرؼ عمى مستوى الصلببة النفسي 
  معرفة الفروؽ في مستوى الصلببة النفسية لدى المصابات حسب السف 
  الكشؼ عف الفروؽ في مستوى الصلببة النفسية لدى المرأة المصابة بسرطاف الثدي

 (  ، ارممة , عزباء ةوذلؾ حسب الحالة الاجتماعية ) متزوج
 أىمية الدراسة -4

الدراسة مف التركيز عمى الصلببة النفسية كعامؿ مؤثر في تحسيف قدرة مرضى  تنبع أىمية ىذه
 السرطاف عمى مواجية التحديات الجسدية والنفسية التي يفرضيا المرض .

فمرض السرطاف ليس مجرد حالة صحية, بؿ ىو تجربة شاممة تؤثر عمى مختمؼ جوانب  
عزيز جودة الحياة المرضى و زيادة الحياة ,  ما يجعؿ التكيؼ النفسي عاملب حاسما في ت

    :الفرص استجابتيـ لمعلبج و تكمف اىمية في
  إثراء الرصيد المعرفي حوؿ ظاىرة موضوع الدراسة. 
 الكشؼ عف مختمؼ الاضطرابات التي تعاني منيا المصابات بسرطاف الثدي. 
 لنفسية التعرؼ عمى اىـ العوامؿ التي تساىـ في انخفاض أو ارتفاع مستوى الصلببة ا

 .لدى المرأة المصابة بسرطاف الثدي 
 مف النتائج التي تفسر عنيا الدراسة في وضع بعض المقترحات الاستفادة.    
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 أسباب اختيار الموضوع. 5
 ختيار ىذا الموضوع منيا:لا الباحثة ىناؾ عدة أسباب دعت      

 أسباب ذاتية:-أ
تماعية التي تواجييا المرأة المصابة بسرطاف الاىتماـ الشخصي بفيـ التحديات النفسية والاج -

 .الثدي
 .الرغبة في تسميط الضوء عمى أىمية الدعـ النفسي كجزء أساسي مف العلبج -
 .الاطلبع عمى تجارب بعض المريضات، مما ولّد دافعاً لفيـ كيفية تعزيز صمودىف النفسي -
 أسباب موضوعية:-ب
 .الثدي سرطاف مريضات لدى النفسية لببةالص عمى تركز التي المحمية الدراسات ندرة -
 .النفسية الرعاية بجوانب الاىتماـ يستدعي مما الثدي، بسرطاف الإصابة حالات تزايد -
 .الحياة جودة لتحسيف النفسي والدعـ الطبي العلبج بيف التكامؿ تعزيز إلى الحاجة -
 مصطمحات الدراسة:. 6
  الصلّبة النفسية : -أ

 و النفسية الضغوط مع بفعالية التعامؿ عمى الفرد قدرةىي  :صطلّحاا النفسية الصلّبة تعريف
 والمشاكؿ والأخطاء الإحباط مع التعامؿ و اليومية والصعوبات التحديات مع التكيؼ عمى القدرة
 )52: 2013 قوطة أبو)  اليومية
خريف ىي سمة شخصية تتميز بالمرونة نحو الذات و نحو الآ اجرائيا: النفسية الصلّبة تعريف

في مقاومة و ادراؾ المواقؼ الضاغطة و يظير ذلؾ في الأبعاد بعد الالتزاـ ، بعد التحكـ ، بعد 
خلبؿ  -التحدي لدى المرأة مصابة بسرطاف الثدي بمصمحة مكافحة السرطاف بمزغراف مستغانـ 

وىو مجموع الدرجات التي تحصمت عمييا في مقياس الصلببة النفسية  2019/2018سنة 
 ف طرؼ " كوبازا و المعرب مف " قبؿ عماد مخيمر".المعد م

وغير الطبيعي لمجموعة مف ورـ خبيث ينتج عف التكاثر العشوائي  :الثدي سرطانمرض  -ب
، والتي تؤدي الى تدمير النسيج الأصمي ثـ تغزو الأنسجة المحيطة، وتنتقؿ في الثدي الخلبيا
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الذي يؤدي الى الموت في غياب  اـ،أحيانا الى أماكف أخرى في الجسـ خاصة الكبد والعظ
 (2122)منظمة الصحة العالمية،  العلبج.

 :اصطلّحًا
مرض سرطاف الثدي ىو ورـ خبيث ينشأ نتيجة تكاثر غير طبيعي وعشوائي لخلبيا الثدي، 
حيث تفقد ىذه الخلبيا قدرتيا عمى التنظيـ الذاتي والانقساـ الطبيعي، فتبدأ بمياجمة وتدمير 

لمثدي، وقد تتطور لتغزو الأنسجة المجاورة وتنتقؿ إلى أعضاء أخرى مف  النسيج الأصمي
الجسـ مثؿ الكبد أو العظاـ أو الرئتيف، مما قد يؤدي إلى الوفاة في حاؿ غياب العلبج المبكر 

 .والفعّاؿ
 (2022منظمة الصحة العالمية، )

 :إجرائيًا
د مف طرؼ مختصيف في في ىذه الدراسة، يُقصد بمرض سرطاف الثدي كؿ تشخيص طبي مؤك

عمـ الأوراـ، اعتمادًا عمى تحاليؿ مخبرية، تصوير شعاعي، وخزعات نسيجية، ويشمؿ النساء 
اللبتي تـ التأكد مف إصابتيف بسرطاف الثدي بمرحمة معينة، ويتمقيف علبجًا في مؤسسة صحية 

 .متخصصة

أطباء مختصيف  ىي التي شخص بسرطاف الثدي مف قبؿ: المرأة المصابة بسرطان الثدي -ج
  .في الأوراـ السرطانية مف خلبؿ فحوصات وتحاليؿ مخبرية
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 الدراسات السابقة:. 7
 (2115دراسة فاتح سعيدة ) :الأولى دراسةال

إلى معرفة مستوى الصلببة النفسية لد المرأة المصابة بسرطاف الثدي،  تيدف الدراسة
 ي( مف أبعاد الصلببة النفسية لدييـ.ومعرفة مستوى كؿ بعد )الالتزاـ، التحكـ، التحد

 في التساؤؿ الفرضية العامة: حددت إشكالية الدراسة
لدى المرأة المصابة بسرطاف الثدي مستوى منخفض مف الصلببة النفسية و تتفرع منيا 

 فرضيات جزئية.
 -امرأة مصابة بسرطاف الثدي مف مستشفى الحكيـ سعداف 60تكونت مف  عينة الدراسة

 ختيرت بطريقة قصدية.ا  -بسكرة
 النفسية الصلببة مستوى معرفة الى الرامية الدراسة أىداؼ ضوء في المنيج والأدوات:

 عميو يشمؿ لما لذلؾ الأنسب ىو الوصفي المنيج فاف الثدي بسرطاف المصابات النساء لدى
الفرضيات اختبار الى وصولا والافتراض التساؤؿ مف تنطمؽ عممية خطوات مف المنيج ىذا  

 والتربوية النفسية الدراسات في واستخداما وانتشارا شيوعا الأكثر الوصفي المنيج ويعتبر
 موضوع لمظاىرة وصفو في كائف ىو ما عمى ويركز عامة، بصفة والاجتماعية خاصة بصفة
 أجؿ مف الدراسة محؿ الظاىرة حوؿ والكيفية الكمية بنوعييا البيانات جمع عف ويعبر البحث،
 بيف العلبقات وتحديد وخصائصيا طبيعتيا لمعرفة النتائج واستخلبص يرىا،وتفس تحميميا

 (44) ص ، 2000 ، غنيـ عمياف، تعميميا الى وصولا الأخرى الظواىر وبيف وبينيا عناصرىا
 (2117معلّ ) رزان فؤاد، اسماعيل رةبص : دراسةالثانيةالدراسة 

لرضا عف الحياة لدى مريضات إلى تعرؼ العلبقة بيف الصلببة النفسية وا ىدف البحث
سرطاف الثدي، ومستوى الصلببة النفسية لدى مريضات سرطاف الثدي في محافظة اللبذقية 
ومستوى الرضا عف الحياة لدييـ كما ىدؼ البحث إلى معرفة الفروؽ في مستوى الصلببة 

لعمر، النفسية لدى مريضات سرطاف الثدي وفي مستوى الرضا عف الحياة تبعا لممتغيرات ) ا
 عينة البحثالوصفي اشتممت  المنيجوالحالة الاجتماعية، ومدى الإصابة بالمرض( استخدـ 
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وقد طبقت  2017( مريضة مصابة بسرطاف الثدي في محافظة اللبذقية لعاـ 112عمى )
 مقياسيف ىما )الصلببة النفسي، والرضا عف الحياة(.

( محكميف مختصيف 7ف )و لمحكـ عمى صدؽ الاستبانة عرضت عمى مجموعة مؤلفة م
( مريضة مصابة بسرطاف 28وتتـ التأكد مف ثباتيا بتطبيقيا عمى عينة استطلبعية شممت )

( لمقياس الصلببة النفسية 0.867الثدي مف خلبؿ حساب معامؿ أفلبكرونباخ والذي بمغ )
 ( المقياس مف الرضا عف الحياة.0.835و)

فسية ومستوى الرضا عف الحياة لدى إلى أف مستوى الصلببة الن نتائج البحثتوصمت 
مريضات سرطاف الثدي جاءت بدرجة متوسطة، وكذلؾ وجود علبقة إرتباطية ايجابية دالة 
إحصائيا بيف الصلببة النفسية والرضا عف الحياة لدى الطمبة، وأخيرا بينت نتائج البحث وجود 

( 45لح ذوات الأعمار )فروؽ دالة إحصائيا في الصلببة النفسية تعزى إلى متغير العمر لصا
فما فوؽ، وتبعا لمحالة الاجتماعية لصالح المتزوجة، وتبعا لمدة الإصابة بالمرض لصالح 
المريضات المصابات لأكثر مف خمس سنوات، كما بينت النتائج وجود فروؽ دالة إحصائيا في 

بعا لمحالة ( فأكثر، وت45مستوى الرضا عف الحياة تبعا لمتغير العمر لصالح ذوات الأعماؿ )
الاجتماعية لصالح المتزوجة وتبعا لمدة الإصابة بالمرض لصالح المريضات المصابات لأكثر 

سماعيؿ، رزاف معلب)  سنوات. 5مف   (218، ص 2017 ،صبرة فؤاد، وا 
 (2118شنافي أمينة ) :الثالثة دراسةال

بسرطاف إلى الكشؼ عمى مستوى الصلببة النفسية لدى المرأة المصابة  ىدفت الدراسة
الثدي بأبعاده الثلبثة )الالتزاـ، التحدي، التحكـ( ولمتحقؽ مف صحة ىذه الأىداؼ تـ الاعتماد 
عمى المنيج العيادي، حيث انطمقت الدراسة مف الإشكاؿ التالي: ما مستوى الصلببة النفسية 

 لدى المرأة المصابة بسرطاف الثدي؟
التيف مصابتيف بسرطاف الثدي بطريقة قصدية تتكوف مف ح عينة البحثوتـ اختيار 

الأولى في مديرية التكويف والتعميـ المينييف و الحالة  الثانية في مستشفى دكتور بف رجب  وتـ 
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استخداـ مجموعة مف أدوات جمع البيانات و المعمومات منيا المقابمة الملبحظة، فحص الييئة 
 تائج التالية:العامة واختيار الصلببة النفسية حيث توصمت الدراسة إلى الن

لدييا مستوى مرتفع مف الصلببة النفسية و ذلؾ ما تبينو المقابلبت حيث  الحالة الأولى:
أنيا بالرغـ مف الضغوطات و لمشاكؿ التي تواجييا استطاعت التغمب عمى المرض بكؿ قوة 

( درجة 131ىذا حسب قوؿ الحالة، كما قدرت الدرجة الكمية لاختيار الصلببة النفسية بػ )
 ( درجة(.44( درجة، التحدي )45درجة(، التحكـ ) 42أبعادىا الثلبثة )الالتزاـ وقدر بػ )ب

لدييا مستوى متوسط مف الصلببة النفسية وىذا ما استنتجتو خلبؿ  الحالة الثانية:
المقابلبت، حيث بالرغـ مف خوفيا الشديد مف المرض  إلا أنيا تمكنت مف اتخاذ القرار لمقضاء 

ذلؾ مف خلبؿ اختبار الصلببة النفسية، حيث  قدرت الدرجة الكمية لمقياس عميو ما تأكد 
 ( 34( درجة، التحدي  )32( درجة بأبعادىا الاثنيف التحكـ قدر بػ )107الصلببة النفسية بػ ) 

  ( درجة.41درجة أما الالتزاـ فحصمت عمى درجة مرتفع قدرت بػ )
 (43، ص 2018، شنافي أمينة)

 (2119دراسة عبد صلّح أميرة أحمد ) :الرابعة  دراسةال
العلبقة بيف المساندة الاجتماعية والصلببة النفسية لدى عينة  معرفة إلى ىدفت الدراسة

المنيج مريضات سرطاف الثدي في محافظة راـ الله والبيرة، ولتحقيؽ أىداؼ الدراسة استخدـ 
ت مف مقياس )المساندة الارتباطي حيث تـ تطوير استبيانة كأداة لمدراسة، تكون الوصفي

الاجتماعية( ومقياس )الصلببة النفسية( وجرى التأكد مف صدؽ الأداة و ثباتيا، ولتحقيؽ ىدؼ 
( مبحوثة مف النساء المريضات 123الدراسة قامت الباحثة باختيار عينة متيسرة مكونة مف )

الدراسة  %( مف مجتمع50بسرطاف الثدي في محافظة راـ الله والبيرة شكمت ما نسبتو )
 .الأصمي

وجود درجة مرتفعة لدرجة المساندة الاجتماعية لدى النساء المصابات  أظيرت النتائج
( كما بينت النتائج أف 4.12، إذ بمغ متوسطيا الحسابي )رطاف الثدي  في محافظة راـ اللهبس

عة، مستوى الصلببة النفسية لدى النساء المصابات بسرطاف الثدي قد جاءت أيضا بدرجة مرتف
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( وكشفت النتائج وجود علبقة ارتباطية طردية موجبة بيف 3.74إذ بمغ متوسطيا الحسابي )
درجة المساندة الاجتماعية والصلببة النفسية لدى النساء المصابات بسرطاف الثدي،  بقدرة 

ووجود فروؽ دالة  0.412تنبوئية لممساندة الاجتماعية في الصلببة النفسية بمغت قيمتيا
 45إلى  36لقياس المساندة الاجتماعية، تبعا لمعمر و صالح الفئة العمرية )مف إحصائيات 

سنة فما فوؽ(، ولمتغير الحالة الاجتماعية و لصالح فئة  25سنة ( مقابؿ الفئة العمرية )
)متزوجة( مقابؿ )عزباء( في حيف تبيف عدـ وجود فروؽ تبعا متغيرات المستوى التعميمي، 

ات الإصابة بالمرض، وجود فروؽ دالة إحصائيات لمقياس الصلببة ومستوى ادخؿ و عدد سنو 
فما فوؽ(،  25( مقابؿ )45إلى  36النفسية تبعا لمتغير العمر و لصالح  الفئة العمرية )

دد سنوات الإصابة حولمتغير إحالة الاجتماعية ولصالح فئة )متوجة( مقابؿ )عزباء، مطمقة(، و 
سنوات( مقابؿ )أقؿ مف سنة، في حيف كشفت النتائج عدـ بالمرض لصالح فئة )أربعة إلى ستة 

 .وجود تمؾ الفروؽ تبعا لمتغيري المستوى التعميمي، ومستوى الدخؿ
 (47، ص 2019 ،عبد صلبح، أميرة أحمد)

 (2121إسماعيل ىبة حسين ): الخامسة الدراسة 
معممات  إلى التعرؼ عمى مستوى الصلببة النفسية والرضا الوظيفي لدى ىدفت الدراسة

التربية الخاصة بدولة الكويت، والكشؼ عف العلبقة بيف الصلببة النفسية والرضا الوظيفي لدى 
 عينة الدراسةمعممات التربية الخاصة مف خلبؿ درجتيف عمى مقياس الصلببة النفسية، وتألفت 

%( مف مجتمع الدراسة، 22.5( معممة مف مدارس التربية الخاصة، وتمثؿ )150مف )
مستويات مختمفة مف حيث المرحمة الدراسية وسنوات الخبرة والمؤىؿ العممي  اشتممت  وتضمنت
 وتوصمت نتائج، ومقياس الرضا الوظيفي إعداد. دراسة عمى مقياس الصلببة النفسيةأدوات ال

الدراسة إلى أف مستوى الرضا الوظيفي منخفض لدى معممات التربية الخاصة، وأف مستوى 
والأبعاد كؿ عمى حدى )الالتزاـ، التحكـ، التحدي( متوسط لدييف، كما  الصلببة النفسية ككؿ

توصمت النتائج إلى وجود فروؽ دالة إحصائيات بيف معممات التربية الخاصة في مستوى الرضا 
الوظيفي والصلببة النفسية تعزى لمتغير سنوات الخبرة، بينما توجد فروؽ تعزى لممرحمة 
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رادت النتائج إلى وجود علبقة بدرجة متوسطة دالة إحصائيا عند التعميمية والمؤىؿ العممي، وأ
( بيف الرضا الوظيفي والصلببة النفسية ككؿ وبعدي التحكـ و لتحدى، بينما لـ 0.05مستوى )

%( مف 32.4توجد علبقة بيف الرضا الوظيفي وبعد الالتزاـ وأف بعد التحكـ يسيـ في تفسير )
و الدرجة  مات التربية الخاصة، ولـ تسيـ الأبعاد الأخرىالتبايف في الرضا الوظيفي لدى معم

 (48، ص 2020 إسماعيؿ ىبة حسيف،) .ة في تفسيرهالكمية لمصلببة النفسي
 :تعقيب عمى الدراسات السابقةال. 8

مف خلبؿ مراجعة الأدبيات السابقة، يتبيّف أف موضوع الصلببة النفسية قد حظي باىتماـ عممي 
دة، مف بينيا الميداف الصحي والنفسي والتربوي والميني. وقد عكست ممحوظ في مياديف متعد

الدراسات تباينًا في المنيجيات والسياقات السكانية، مما يعزز الخمفية النظرية لمدراسة الحالية 
 .ويمنحيا غِنى في التفسير والتحميؿ

لمساندة الاجتماعية العلبقة بيف الصلببة النفسية وا (2019فقد تناولت دراسة عبد صلبح أميرة )
لدى مريضات سرطاف الثدي، وأثبتت وجود علبقة إيجابية ذات دلالة إحصائية. كما أظيرت 

الدراسة تأثير بعض المتغيرات الديموغرافية مثؿ السف والحالة الاجتماعية، وىو ما يدعـ 
 :الفرضيتيف التاليتيف

 .ب متغير السفتوجد فروؽ ذات دلالة إحصائية في مستوى الصلببة النفسية حس

توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية في مستوى الصلببة النفسية حسب الحالة الاجتماعية 
 ()متزوجة، عزباء، أرممة

فقد اكتفت بقياس مستوى الصلببة النفسية وأبعادىا الثلبثة  (2015أما دراسة فاتح سعيدة )
ميا مرجعًا مناسبًا لتحديد )التحكـ، الالتزاـ، التحدي( دوف ربطيا بمتغيرات خارجية، مما يجع

مستوى الصلببة النفسية في عينة الدراسة الحالية، والذي يُتوقع أف يكوف متوسطًا كما ىو 
 .مفترض في الفرضية الأولى

مدخلًب عياديًا عبر دراسة حالتيف مف  (2018ومف منظور نوعي، قدّمت دراسة شنافي أمينة )
يعزز التحميؿ النفسي لمفئات الخاصة، ويمكف النساء المصابات، ما أضفى بعدًا تفسيريًا 
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الاستفادة منيا لدعـ الجانب التحميمي في تفسير النتائج الخاصة بحالات متميزة ضمف العينة 
 .المدروسة

سماعيؿ ) العلبقة بيف الصلببة النفسية والرضا عف الحياة،  (2017كما عالجت دراسة صبرة وا 
مع تأثير لمسف والحالة الاجتماعية ومدة الإصابة، وخمصت إلى وجود علبقة إيجابية متوسطة، 

 .مما يعزز أىمية إدراج ىذه المتغيرات في الدراسة الحالية بوصفيا متغيرات تفسيرية أو ضابطة

فقد ركّزت عمى الرضا الوظيفي لدى معممات التربية  (2020أما دراسة إسماعيؿ ىبة )
، وىو ما يدؿ عمى أىمية دراسة الأبعاد الخاصة، وأظيرت دور بعد "التحكـ" في تفسير الرضا

الفرعية لمصلببة النفسية، وىو توجو يمكف اعتماده لتحديد البعد الأكثر تأثيرًا لدى المرأة 
 .المصابة بسرطاف الثدي
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 :تمييد
تعد الصلببة النفسية مف المفاىيـ النفسية الحديثة التي حظيت باىتماـ الباحثيف في 

مينيكي والإرشادي، نظراً لما ليا مف دور ميـ في قدرة الفرد عمى مجالات عمـ النفس الإك
مواجية الضغوط النفسية والتحديات المختمفة في الحياة. وقد برز ىذا المفيوـ بوصفو أحد 
المتغيرات الشخصية التي تسيـ في تماسؾ الفرد النفسي وتعزيز قدرتو عمى التكيؼ، لا سيما 

صحية أو اجتماعية قاىرة، كمرضى السرطاف. وفي ىذا لدى الفئات التي تعاني مف ظروؼ 
، ية، مف حيث نشأتوالإطار، يتناوؿ ىذا الفصؿ عرضًا نظريًا شاملًب لمفيوـ الصلببة النفس

أبرز النظريات لو، والعوامؿ المؤثرة و  أىميتو وتعريفاتو المختمفة، وأبعاده الأساسية، إضافة إلى
 .خصائص الصلببة النفسيةو فيو، 
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 الصلّبة النفسيةمفيوم نشأة  ـ 1 
 Kobasa Sozaneنشأ مفيوـ الصلببة النفسية عمى يد الأمريكية سوزاف كوبازا 

Hekhx  أثناء إعدادىا لرسالة الدكتوراه تحت إشراؼ أستاذىا ماديMaddi  بجامعة شيكاغو
ت كوبازا مف خلبؿ ، فقد استطاع 1977بالولايات المتحدة الأمريكية والتي انتيت منيا سنة 

سمسمة مف الدراسات التي أجرتيا الكشؼ عف الصلببة النفسية بوصفيا متغير يساعد الفرد عمى 
الاحتفاظ بصحتو النفسية والجسمية عند تعرضو للؤحداث الضاغطة وقد أعطى معظـ الباحثيف 

ساسية أىمية كبير لمعوامؿ الخارجية في تكويف ىذه السمة مف خلبؿ إشباعيـ لمحاجات الأ
لمطفؿ منذ الصغر بالإضافة لمحاجات الثانوية، فالحاجة لمحب والحناف والشعور بالدؼء يشعر 

 :الطفؿ بالأماف والقيمة الذاتية و الثقة بالنفس وبالآخريف في مراحؿ العمرية التالية 
 (.14، ص  1433) العيافي 

و البيئة والفرد  ويرى لازروس وفولكماف أف الضغوطات ىي تفاعؿ دينامي بيف الإنساف
يواجو تمؾ الضغوطات بما يممكو مف مصادر تتمثؿ في المعرفة والميارات والقدرات اللبزمة 
الإدارة متطمبات الحياة ويقوـ الفرد بعممية التقييـ المعرفي وىي العممية التي مف خلبليا يقيـ 

ي، فإذ تجاوزت مصادر الفرد أىميتو تمؾ المتطمبات ويقرر ما إذا كاف ليا تأثير إيجابي أو سمب
التيديد  الفرد المتطمبات فيتـ تقييـ المتطمبات عمى أنيا تحدي وليس تيديدا، حيث أف تقيـ

 (1، ص 2015السعدي، ) والتحدي يرتبطاف بالطرؽ التي يتعامؿ فييا الناس مع المتطمبات
ة آراء مف سبقو مف العمماء والدارسيف فيما يخص منشأ سم Maccobyوقد أكد ماكوبي 

الصلببة و ذلؾ مف خلبؿ دراستو في تكويف سمة الصلببة فيما بعد عند إدراؾ المشقة والتعايش 
معيا وقد أشارت نتائج ىذه الدراسة إلى أف العلبقة الأسرية التي تتسـ بالدؼء والقبوؿ والاىتماـ 

ؿ ترجع لعممو بالطفؿ والثقة والاحتراـ والتقدير لو تنمي لديو الاعتقاد بأف خبرات النجاح و الفش
 ( 15ص، 1433العيافي، )ومجيوده و مدى مثابرتو وتحديو للؤحداث الشاقة المحيطة بو 
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 : ةلغ الصلّبة النفسيةتعريف ـ  2

تُشتؽ كممة "الصلببة" مف الفعؿ "صَمُبَ"، ويُقاؿ: "صَمُبَ الشيء" أي اشتد في المغة، 
الأصؿ المغوي جاءت "الصلببة" لتعبر  وتماسؾ، فيي تدؿ عمى الشدة والقوة والمتانة، ومف ىذا

 (462، ص د.س.فابف منظور، )  .عف الثبات والتحمؿ في مواجية الشدائد
أما مف الناحية الاصطلبحية، فقد عرّفت كوبازا الصلببة النفسية بأنيا مجموعة مف 

لبيئية السمات التي تُعبر عف اعتقاد الفرد بفاعميتو، وقدرتو عمى استثمار المصادر النفسية وا
مف أجؿ إدراؾ المواقؼ الضاغطة بشكؿ غير مشوه، وتفسيرىا تفسيراً موضوعياً  ،المتاحة لو

 (Kobasa, S. 1979, 11)   ومنطقياً، والتعايش معيا بأسموب إيجابي
في ىذا السياؽ، يُعرّؼ سيد أحمد البياض الصلببة النفسية بأنيا وعي الفرد وتقبمو 

ي يواجييا، مف خلبؿ تعديؿ العلبقة الدائرية التي تبدأ بالضغط لمضغوط والتغيرات النفسية الت
   .وتنتيي بالإجياد النفسي، بوصفو نتيجة متوقعة لمضغوط المستمرة

 (45، ص 2005سيد أحمد البياض، )
، فقد عرّؼ الصلببة النفسية بأنيا نمط مف الالتزاـ النفسي يتخذه (1996أما مخيمر )

دافو، ويعكس اعتقاده بقدرتو عمى التحكـ في الأحداث التي يتعرض الفرد تجاه ذاتو، وقيمو، وأى
 (Mekhimer, A. 1996. P, 45) .ليا، ومواجية التغيرات كفرص لمنمو لا كمعوقات

(، تُعدّ الصلببة النفسية عممية تكيؼ إيجابي خلبؿ 1979ووفقاً لػكوبازا في تعريؼ لاحؽ )
ثقة بالنفس، والقدرة عمى التحكـ بالمشاعر، وميارة أوقات الشدة والضغوط، تتسـ بوجود الأمؿ وال

  .حؿ المشكلبت، والتعاطؼ مع الآخريف، مف خلبؿ سمات كػ الالتزاـ، والتحكـ، والتحدي
الصلببة النفسية بأنيا قدرة الطفؿ عمى التعامؿ الفعّاؿ مع  (2003كما يُعرّؼ بروكس )

مية، والتفاعؿ الإيجابي مع الآخريف، الضغوط النفسية، والتكيؼ مع الصعوبات الحياتية اليو 
 .وتطوير أىداؼ واقعية لمواجية التحديات، مع احتراـ الذات والآخريف

(Brooks, R. 2003 ; P, 960) 
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فقد اعتبروىا مجموعة خصائص شخصية تعمؿ كآلية مقاومة  (1994أما مادي وآخروف )
  .في وجو أحداث الحياة المجيِدة

 (Maddi, S. R., Khoshaba, D. M., & Puffer, S. 1994. P, 698) 
إلى أف الصلببة النفسية خصمة عامة في شخصية الإنساف تتكوّف  Funk كما يُشير فنؾ

 (Funk, C. 1992. P, 473)  . وتتطور مف خلبؿ خبراتو البيئية منذ الطفولة
 أىمية الصلّبة النفسية: .3

ي تمعب دوراً فاعلًب في تعزيز تُعد الصلببة النفسية مف السمات الجوىرية لمشخصية الت
وتُعتبر كذلؾ  الأداء النفسي والصحة النفسية والجسدية، كما تسيـ في زيادة الدعـ النفسي لمفرد.

أحد عوامؿ المقاومة الأساسية في مواجية الضغوط والأزمات، إذ تساعد الفرد عمى تقييـ 
وتُسيـ الصلببة النفسية في  .الضغوط بشكؿ واقعي، وتُكسبو فعالية ونجاحاً في التعامؿ معيا

تشكيؿ حاجز نفسي وقائي يحوؿ دوف الإصابة بالأمراض النفسية والعضوية المرتبطة 
بالتوترات، حيث أف الأفراد ذوي الشخصية الصمبة يتسموف بالتفاؤؿ ويعتمدوف المواجية 

 .المباشرة، ما يمكنيـ مف تحويؿ المواقؼ الضاغطة إلى مواقؼ أقؿ تيديدًا
 (.28ص  ،2019 ،صلبح الله عبد)

علبوة عمى ذلؾ، تُعد الصلببة النفسية مكوناً أساسياً مف مكونات الشخصية الأساسية، 
وتعمؿ عمى حماية الفرد مف تأثيرات الضغوط اليومية، كما تجعمو أكثر مرونة وتفاعلًب مع 

نتقاؿ لاا في تساعد فعالة مواجية أساليب اعتماد إلى أيضاً  وتؤدي المشكلبت الضاغطة.
الإيجابي مف حالة إلى أخرى، بالإضافة إلى تأثيرىا غير المباشر في نمط المواجية مف خلبؿ 

 (17ص ، 2015 فاتح سعيدة،)  .تعزيز الدعـ الاجتماعي
ومف الجدير بالذكر أف الصلببة النفسية تُمكّف الفرد مف إجراء تغييرات إيجابية في أنماط 

توازف وممارسة النشاط البدني، مما يُقمؿ مف مخاطر حياتو الصحية، كاتباع نظاـ غذائي م
 (474ص ، 2020 ،إسماعيؿ الرشيدي)الإصابة بالأمراض الجسدية. 



 لمصلّبة النفسية النظري الإطار:                                            الثانيالفصل 

21 
 

 نفسي درع بمثابة تُعد النفسية الصلببة أف الباحثات بعض ترى سبؽ، ما ضوء وفي
 قادرة ةومتزن قوية شخصية بناء نحو الفرد ويقود الحياة، ضغوط مع الإيجابي التكيؼ في يساىـ
  .لذاتبا والثقة النفسي التوافؽ درجات أعمى تحقيؽ عمى

 (19ص ، 2012 العيافي نورة بنت عبد الله،)
 ـ أبعاد الصلّبة النفسية4

أشارت دراسة كوبازا إلى أف الأفراد الذيف يتسموف بالصلببة النفسية يسعوف دائمًا إلى 
ىذه الصلببة مف خلبؿ ثلبثة أبعاد التأثير في مجرى الأحداث التي يمروف بيا، حيث تتجمى 

رئيسية ىي: الالتزاـ، والتحكـ، والتحدي. وترى كوبازا أف توافر ىذه الأبعاد يعزز قدرة الفرد عمى 
مواجية الضغوط البيئية وتحويؿ الأزمات إلى فرص لمنمو الشخصي، بينما يرتبط غياب أحد 

ي توفر بُعد واحد مف ىذه المكونات ىذه الأبعاد بزيادة احتمالية الاحتراؽ النفسي. ولا يكف
لإحداث التغيير الإيجابي، بؿ يجب أف تتكامؿ الأبعاد الثلبثة لتشكّؿ بناءً صمبًا يساعد عمى 

 (25ص ، 2019 ،صلبح الله عبد) .تحويؿ الضغوط والقمؽ إلى دافعية إيجابية
اه نفسو وقيمو وأىدافو، يمثؿ الالتزاـ نوعًا مف التعاقد الداخمي الذي يتخذه الفرد تج :الالتزام .1

ويعكس الإحساس بالعزـ والتصميـ والمشاركة الفعّالة في مختمؼ مجريات الحياة، ما يجعمو أقؿ 
( إلى أف نقص الالتزاـ قد يتجمى 1989عرضة لمعزلة والانطواء. ويشير كؿ مف ألرد وسميث )

 (13، ص 2017صبيرة إسماعيؿ، ) في صورة اغتراب اجتماعي. 
ف الالتزاـ يتجسد مف خلبؿ تبنّي الفرد لأىداؼ وقيـ محددة وتحمؿ ويضيؼ ويبي أ

  .المسؤولية إزاءىا، إلى جانب تعاممو مع المواقؼ الضاغطة بوصفيا تحديات ذات مغزى
 (451، ص 2015السعدي، )

يُقصد بالتحكـ مدى شعور الفرد بقدرتو عمى إدارة المواقؼ والأحداث الحياتية  :التحكم .2
ا، بحيث يُنظر إليو كعامؿ ميـ يعزز الشعور بالفعالية والقدرة عمى مواجية وتحمؿ مسؤولياتي

 تحديات الحياة دوف استسلبـ. 
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وقد أوضحت كوبازا أف الأفراد ذوي التحكـ العالي يميموف إلى تبنّي استراتيجيات فعالة 
 (26، ص 2012العبدلي، ) .عند التعامؿ مع الأزمات

 النفسية، الصحة عمى ميمًا مؤشّرًا يُعد الداخمي الضبطب الإحساس أف الدراسات بيّنت كما
 (52، ص 2015الزقاوي، ) .الضغوط مع التكيؼ تعزيز في ويُسيـ

يشير التحدي إلى استعداد الفرد لقبوؿ التغيّرات عمى أنيا جزء طبيعي مف الحياة،  :التحدي .3
رفية، وسموكية، ورؤيتيا كفرص لمتعمـ والنمو. وىو استجابة متكاممة تتضمف أبعادًا مع

وفيسيولوجية. وقد عرّفو بعض الباحثيف بأنو القدرة عمى التكيّؼ مع المستجدات سواء كانت 
 (27ص ، 2019 ،صلبح الله عبد) إيجابية أو سمبية.

 للبستكشاؼ كمساحة العالـ إلى الفرد نظرة يمثؿ التحدي فإف وآخريف، لكراوي ووفقًا
 (452، ص 2015السعيدي، ) .المستقبمية آفاقو توسيع في يُسيـ مما جديد، ىو ما كؿ وتجربة

 ـ النظريات المفسرة لمصلّبة النفسية:5
 ( و الدراسات المنبثقة عنيا:1979نظرية كوبازا ) -1

تمثمت في آراء بعض  اعتمدت ىذه النظرية عمى عدد مف الأسس النظرية والتجريبية التي
لدراسات والنظريات إلى أف وجود ىدؼ لمفرد روجرز وأشارت كؿ ا ماسمو، فرانكؿ، العمماء مثؿ:

أو معنى لحياتو الصعبة يعتمد بالدرجة الأولى عمى قدرتو في استغلبؿ اماناتو الشخصية 
والاجتماعية بصورة جيدة كما يعد نموذج : لازورس" مف أىـ النماذج التي اعتمدت عمييا ىذه 

 ة:النظرية إذ نوقشت مف خلبؿ ارتباطيا بثلبثة عوامؿ رئيسي

 ػػػػػػػ البيئة الداخمية لمفرد
 ػػػػػػ الأسموب الإرادي المعرفي.
 (30ص ، 2019 ،صلبح الله عبد)  .ػػػػػػػػ الشعور بالتيديد و الإحباط

  حيث قدمت نظريتيا الرائدة في مجاؿ الوقاية مف الإصابة بالاضطرابات النفسية

يا مفيوميا حديثا في ىذا المجاؿ والجسمية و تناولت خلبليا العلبقة الصلببة النفسية بوصف
 واحتمالات الإصابة بالأمراض .
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 ماوي، فرانكؿ، روجرز، وكأف مف نتائج تفيـ و اقتناع " كوباز" بآراء مف سبقوىا )مسمو،
والمنظور المعرفي الازاروسي( أف وضعت الأساس التجريبي لنظريتيا فقد استطاعت إجراء 

لمبرىاف عمى أف الافتراض الأساسي  1985،1983،1982،1979سمسة مف الدراسات عاـ 
لنظريتيا والقائؿ بأف التعرض للؤحداث الحياتية الشاقة يعد أمرا ضروريا بؿ أنو حتى لا بد منو 
لارتقاء الفرد ونضجو الانفعالي والاجتماعي وأف المصادر النفسية والاجتماعية الخاصة بكؿ 

مف أبرز ىذه المصادر: الصلببة النفسية فرد قد تقوى و تزداد عند التعرض ليذه الأحداث و 
 (21ص ، 2012 العيافي نورة بنت عبد الله،) التحدي(. التحكـ، بأبعادىا الثلبثة ) الالتزاـ،

وقد فسرت كوبازا الارتباط القائـ بيف الصلببة والوقاية مف الاصابة بالأمراض أدى إلى 
لبؿ توضيحيا للؤدوار الفعالة التي تحديدىا لمخصاؿ المميزة للؤفراد مرتفعي الصلببة و مف خ

 .تؤدييا ىذا المفيوـ لمتقميؿ مف آثار التعرض للؤحداث الضاغطة
وترى كوبازا أف الأفراد الذيف يتسموف بصلببة نفسية يكونوف أكثر نشاطا و مبدأ واقتدار 

قدرة وقيادة و ضبط داخميا،وأكثر صمود ومقاومة للؤعباء الحياة وأشد واقعية وانجازا وسيطرة و 
عمى تفسير الأحداث كما يجدوف أف تجاربيـ ممتعة وذات معنى عمى العكس فإف الأشخاص 

  الأقؿ صلببة يجدوف أنفسيـ والبيئة مف حوليـ بدوف معنى ويشعروف بالتيديد المستمر.
 (22ص ، 2015 فاتح سعيدة،)

 وفي ما يمي عرض لبعض أشكاؿ التي توضح تأثير الصلببة عمى الفرد توضح منظور
 (19، ص د.س.ف، شافي أمينة)   جديدا لممتغيرات البناءة في عمـ النفس الحديث.
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 ( يوضح التأثيرات المباشرة و غير المباشرة لمصلّبة النفسية1الشكل )
ؿ بشكؿ مباشر مف ( أثار الصلببة في صورة  الشخصية الممتزمة التي تق1يوضح الشكؿ )

 التأثير السمبي للؤحداث الحياتية الضاغطة إذا انخفضت أساليب التعايش غير الفعالة.
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 ( يوضح التأثير المباشر لمتغير الصلّبة2شكل )
 (19، ص د.س.ف، شافي أمينة)

        الحٌاة أحداث

 الشاقة

  غٌر التعاٌش

 الفعال

 صورة فً الصلابة

 الملتزمة الشخصٌة

 الإصابة

 بالإجهاد

 ةالإصاب

 بالأمراض

تزٌد)+(  

تقل(-)  

)+( 

(-)  

        الحٌاة أحداث

 الشاقة

 النفسٌة الصلابة

 الشخصٌة المصادر استخدام

 الإصابة

 بالإجهاد

 الإصابة

 بالأمراض

 التعاٌش أسالٌب
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( أف الصلببة النفسية تعمؿ كمتغير مقاومة وقائي حيث تقمؿ مف 2يوضح الشكؿ )
بالإجياد الناتج عف التعرض لمضغط وتزيد مف استخداـ الفرد لأساليب التعايش الإصابة 

الفعاؿ، وتزيد أيضا مف العمؿ عمى استخداـ الفرد لمصادره الشخصية والاجتماعية المناسبة 
  اتجاه الظروؼ الضاغطة.

 :Kobazaالمحمل لنموذج كوبازا   Funkنموذج فنك  -2

( 1992ج في مجاؿ الوقاية مف الاضطرابات  سنة )لقد حاوؿ فنؾ تقديـ أحداث النماذ
مف خلبؿ دراستو التي أجراىا بيدؼ بحث العلبقة بيف الصلببة النفسية والإدراؾ المعرفي 

جنديا  167والتعايش الانفعالي مف ناحية والصحة العقمية مف ناحية أخرى عمى عينة قواميا )
فسية عمى الموقؼ الشاقة الواقعية حيث توصؿ إسرائيميا( وقد اعتمد في تحديده لدور الصلببة الن

إلى: ارتباط مكوف التحكـ والالتزاـ فقط بالصحة العقمية الجيدة للؤفراد مف خلبؿ تخفيض 
الشعور بالتيديد واستخداـ إستراتيجية الانفعاؿ حيث ارتبط بعد التحكـ ايجابيا بالصحة العقمية 

  اـ إستراتيجية حؿ المشكؿ لمتعايش.مف خلبؿ إدراؾ الموقؼ عمى أنو أقؿ مشقة واستخد
 (25ص ، 2015 فاتح سعيدة،)

( ليا نفس أىداؼ الدراسة فتر تدريبية عنيفة لمدة 1995كما قاـ " فنؾ" بدراسة ثانية عاـ )
أشير جرى خلبليا تنفيذ المشاركيف للؤوامر المطموب حتى أف تعارضت ميموييـ  4

بقياس الصلببة النفسية وكيفية الإدراؾ المعرفي واستعداداتيـ الشخصية وذلؾ بصفة متواصمة، و 
للؤحداث الشاقة الحقيقية )الواقعية( وطرؼ التعايش قبؿ فترة التدريب وبعد الانتياء منيا ثـ 

 (32ص ، 2019 ،صلبح الله عبد)  . التوصؿ إلى نفس نتائج الدراسة الأولى
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 لمتعامل مع المشقة و كيفية مقاومتيا( نموذج فنك المعدل لنظرية كوبازا 3شكل )
 ـ خصائص الصلّبة النفسية:6

يتفؽ العديد مف المختصيف أف خصائص الصلببة النفسية تنقسـ إلى نوعيف وتتمثؿ في ما  
 يمي:

 خصائص ذوي الصلّبة المرتفعة:  -1
( و كذلؾ مادي وآخروف 1979،1982،1983توصمت كوبازا مف سمسة دراساتيا )

 أىـ خصائص ذوي الصلببة النفسية المرتفعة كما يمي: ( إلى أف1988)
 * وجود نظاـ قيمي ديني لدييـ يقييـ مف الوقوع في الانحراؼ والأمراض أو الإدماف.

 * وجود أىداؼ في حياتيـ ومعاني يتمسكوف بيا  يرتبطوف بيا .
 * الالتزاـ والمساندة للآخريف عند الحاجة.

 * المبادأة والنشاط
 ذؿ الجيد و القدرة عمى التحمؿ تحت الضغوط.* المثابرة وب

 * القدرة عمى الانجاز و الابداع.
 *الميؿ لمقيادة.

 النفسٌة الصلابة

  استراتٌجٌات

 التعاٌش

 الإدراك

 المعرفً

  الصحة

 و العقلٌة

 الإصابة

  بالإجهاد

 منالمز
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 * القدرة عمى الصمود و المقاومة.
 * التفاؤؿ والتوجو الايجابي نحو الحياة.

 * القدرة عمى اتخاذ القرارات والاختيار بيف بدائؿ متعددة.
 لتحكـ في الانفعالات.* اليدوء والقدرة عمى التنظيـ الانفعاؿ وا

 (26ص ، 2012 العيافي نورة بنت عبد الله،)             .* إدراؾ التحكـ الداخمي 
 * اعتبار أف الأحداث الضاغطة أمر طبيعي وليس تيديدا ليـ.

 * الممارسة الصحية ) نظاـ غذائي ممارسة الرياضة(.
 * الاستفادة مف خبرات الفشؿ في تطوير الذات.

 لواقعية والموضوعية.* يتميزوف با
 * الشعور بالرضا الذات.

 * يميموف إلى التجديد والارتقاء.
 (25، ص د.س.ف، شافي أمينة)               .*الصحة الجسمية والنفسية

 خصائص ذوي الصلّبة النفسية المنخفضة:
 يتميز الأفراد ذوي الصلببة النفسية المنخفضة بالسمات التالية: 

 .ؿ المسؤولية*عدـ القدرة عمى تحم

 .* عدـ القدرة عمى تحمؿ المشقة

 .* قمة المرونة في اتخاذ القرارات
 .* اليروب مف مواجية الأحداث الضاغطة

 .* سرعة الغضب والحزف الشديد
 (26، ص د.س.ف، شافي أمينة)         .* يتفاعموف سمبية مع بيئتيـ

 .* التحبب والبحث عف المساندة
 .* فقداف التوازف

 (28ص ، 2015 فاتح سعيدة،)    .قدرة عمى الضبط الداخمي* عدـ ال
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 الفصل: خلّصة
يتّضح مف خلبؿ ىذا الفصؿ أف الصلببة النفسية تمثؿ عنصرًا جوىريًا في تعزيز قدرة 
الأفراد عمى التكيؼ مع الضغوط والشدائد، وىي تتكوّف مف ثلبثة أبعاد رئيسية ىي: الالتزاـ، 

ـ مجتمعة في تشكيؿ استجابات الفرد تجاه مواقؼ الحياة الصعبة. التحكـ، والتحدي، والتي تساى
وقد أظيرت الأدبيات والدراسات السابقة أف الصلببة النفسية تمعب دورًا وقائيًا ضد الاضطرابات 

 النفسية وتُعد مؤشرًا عمى الصحة النفسية الإيجابية. 
ات بسرطاف الثدي، يسيـ كما أف إدراؾ أىمية ىذا المتغير لدى الفئات الخاصة، كالمصاب

في تطوير استراتيجيات دعـ نفسي أكثر فاعمية تراعي الجوانب الشخصية والبيئية. وعميو، فإف 
التعمؽ في فيـ ىذا المفيوـ يُعد خطوة ميمة نحو بناء تدخلبت نفسية قائمة عمى أسس عممية 

 .قوية
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 :تمييد
مع بيئتو، فيؤثر فييا ويتأثر بيا، مما يجعمو يُعد الإنساف كائناً حياً يتفاعؿ باستمرار 

صابات متنوعة، مف بينيا مرض  عرضة لما تواجيو الكائنات الأخرى مف اضطرابات وا 
السرطاف، الذي يُعد مف أبرز الاضطرابات الجسدية الخطيرة، نظراً لما يسببو مف آثار بدنية 

قو، فضلًب عف صعوبة علبجو، لا ونفسية عميقة عمى المصاب، نتيجة للآلاـ الشديدة التي تراف
سيما في مراحمو المتقدمة، أو في بعض أنواعو التي يرتبط اكتشافيا غالبًا بفقداف الأمؿ في 

 .الشفاء
وفي إطار تناولنا لمرض السرطاف، فإف موضوع دراستنا يتمحور حوؿ سرطاف الثدي، 

يتميز ىذا المرض بارتباطو الذي يُعد مف أكثر الأمراض المزمنة انتشارًا في العصر الحديث. و 
النفسي العميؽ لدى المرأة، إذ يُنظر إليو في كثير مف الحالات عمى أنو حكـ بالموت بمجرد 
التشخيص، وىو ما يولد لدى المصابة شعورًا بالخوؼ والقمؽ تجاه مسار المرض ونيايتو 

 .المحتممة
المحاور الأساسية  وانطلبقًا مف أىمية ىذا الموضوع، سيتناوؿ ىذا الفصؿ مجموعة مف

التي تيدؼ إلى إزالة المبس المحيط بسرطاف الثدي، مف خلبؿ التعريؼ بطبيعتو، واستعراض 
 .أبرز العوامؿ المسببة لو، إلى جانب تسميط الضوء عمى مختمؼ طرؽ علبجو
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  الثدي سرطان مفيومـ 1
 تعريف السرطان. 1.1

والتي تعني "السرطاف"، وىو كائف  Crabتينية تُشتؽ لفظة "الورـ الخبيث" مف الكممة اللب
التي  Karkinosفيعود أصمو إلى الكممة اليونانية  Cancerمائي، أما المصطمح الإنجميزي 

تشير إلى حيواف السرطاف، في رمزية تعكس خصائصو المختمفة وتشابيو مع طبيعة المرض 
 (29ص ،2009)سعادي ، .في سموؾ الانتشار والامتداد داخؿ الجسـ

في الخمية الحية،  (DNA) ويُعرّؼ السرطاف عمى أنو اضطراب يصيب الحمض النووي
مما يؤدي إما إلى تحفيز إشارات النمو الخموي، أو إلى تعطيؿ الإشارات المثبطة ليذا النمو. 
ويُترجـ ىذا الخمؿ الجزيئي إلى بروتينات تظير عمى سطح الخلبيا أو داخميا، وقد تكوف متنقمة 

لدـ، حيث تساىـ في تنظيـ إشارات النمو والخضوع لممراقبة الحيوية مف طرؼ في مجرى ا
جياز المناعة. وعندما تتحوؿ الخمية السميمة إلى خمية متحولة، تبدأ في النمو والتكاثر بشكؿ 
غير منظـ وعشوائي، مما يؤدي إلى تكوّف كتمة ورمية قادرة عمى غزو الأنسجة المجاورة، 

لى مناطؽ مختمفة مف الجسـ، وقد تستقر في بعضيا مسببة ما يُعرؼ والانتقاؿ عبر الدـ إ
 (17،ص2005)الصغير، .بعممية الانتشار

 الثدي .2.1
 تعريف الثدي .1.2.1

يُعد الثدي مف الأعضاء الحيوية في جسـ المرأة، حيث يقوـ بوظيفة فسيولوجية أساسية 
أنو يمعب دورًا بارزًا في إبراز ملبمح تتمثؿ في إفراز الحميب بعد الولادة لتغذية الوليد. كما 

 (115،ص2013،عبد السلبـ) .الأنوثة مف الجانبيف الجمالي والجنسي
ف الثدي خارج القفص الصدري، أو بصورة أدؽ ضمف النسيج تحت الجمدي لمجدار  ويتكوَّ
الأمامي لمصدر. ويُعرؼ بأنو كتمة غدية شبو كروية الشكؿ، تتموضع تحت الجمد وتستقر عمى 

لجدار الأمامي لمصدر، وترتبط بعضلبت الصدر، وتحديدًا بالعضمة الصدرية الكبرى التي ا
 (142،ص2010،الزبيدي) .تؤدي دورًا ميمًا في حركة الذراع
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ويمتد الثدي تشريحيًا مف الضمع الثالث إلى الضمع السادس، ويتكوف في بنائو مف ثلبثة 
الإضافة إلى الكتمة الغدية التي تُعد الجزء عناصر رئيسية: الحممة، واليالة المحيطة بيا، ب

 (39،ص2015،الجنابي) .الأساسي المسؤوؿ عف الإفراز
 الثدي : سرطان تعريف .1.3.1

يُعرَّؼ سرطاف الثدي وفؽ ما ورد في القاموس الطبي الفرنسي عمى أنو ورـ خبيث ينجـ 
نسيج الأصمي، ثـ يمتد عف تكاثر غير طبيعي وعشوائي لخلبيا الثدي، مما يؤدي إلى تدمير ال

ليغزو الأنسجة المحيطة، وقد ينتقؿ في مراحؿ متقدمة إلى أعضاء أخرى مف الجسـ، كالكبد 
 (32ص ،2015)فاتح، .والعظاـ، مما قد يُفضي إلى الوفاة في حاؿ غياب العلبج

عمى أنو كتمة أو تورـ غير مؤلـ يظير  (Gustave Roussy) "ويعرّفو "غوستاؼ روسي
يترافؽ أحيانًا مع خروج دـ أو إفرازات مف الحممة. وتُحدث ىذه الكتمة السرطانية في الثدي، 

تغييرات في الشكؿ الطبيعي لمثدي، كظيور تجاعيد عمى الجمد أو سحب الجمد نحو الداخؿ، ما 
 (33ص ،2015)فاتح، .يؤدي إلى تغير في شكؿ الحممة كأنيا مشدودة إلى الداخؿ

مرضًا خطيرًا وقاتلًب إذا لـ يُعالج في مراحمو المبكرة، حيث  وعميو، فإف سرطاف الثدي يُعد
يبدأ عمى شكؿ كتمة صغيرة، ثـ يتطور بشكؿ سريع، محدثاً تغيرات ظاىرية في شكؿ الثدي، 

 .وقد ينتشر تدريجيًا ليصيب أعضاء أخرى في الجسـ
 أنواع سرطان الثدي :. 2

 السرطاف غير الغازي :رئيسييفينقسـ سرطاف الثدي مف حيث درجة انتشاره إلى نوعيف 
 .، ويُعد التمييز بينيما أساسياً في تحديد الخطة العلبجية ومسار المرضالسرطاف الغازيو 

 سرطان الثدي غير الغازي. 1.2
، حيث تبقى الخلبيا السرطانية محصورة داخؿ السرطاف الموضعييُطمؽ عميو أيضًا اسـ 

المحيطة. ويُعد ىذا النوع مف السرطاف في القنوات أو الفصوص دوف أف تخترؽ الأنسجة 
 :مراحمو المبكرة، ويُقسـ إلى نوعيف رئيسييف
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 سرطان القنوات الموضعي (DCIS):  يتميز ببقاء الخلبيا السرطانية داخؿ القنوات المبنية
لمثدي دوف أف تتجاوزىا. إلا أف ىذا النوع يحمؿ احتمالًا لأف يتحوؿ إلى سرطاف غازي في 

 (87ص ،2017،السعدي)  .كتشافو ومعالجتو مبكرًاحاؿ لـ يتـ ا
 السرطان الفصيصي الموضعي (LCIS):  ينشأ في الفصوص المنتجة لمحميب، ويمكف أف

يحدث في أحد الثدييف أو في كمييما. ويُعد أكثر احتمالًا لمتحوؿ إلى سرطاف غازي مقارنة 
تمالية الإصابة المستقبمية بسرطاف القنوات الموضعي، كما يُنظر إليو كعلبمة تحذيرية لاح

 (65، ص2015 ،عبد الرزاؽ)  .بالسرطاف في أي مف الثدييف
 سرطان الثدي الغازي. 2.2

في ىذا النوع، تخترؽ الخلبيا السرطانية القنوات أو الفصوص لتصؿ إلى الأنسجة 
عضاء المحيطة، ثـ تنتقؿ إلى الجياز الممفاوي أو إلى مجرى الدـ، مما يتيح ليا الوصوؿ إلى أ

أخرى في الجسـ مثؿ الرئتيف، الكبد، العظاـ، أو الدماغ. ويُعد ىذا النوع أكثر خطورة بسبب 
 (101، ص2016 ،خميؿ)  .قدرتو عمى الانتشار البعيد، مما يستمزـ علبجًا مكثفًا

الأكثر شيوعًا بيف أنواع سرطاف الثدي، إذ يشكؿ  (IDC) سرطان القنوات الغازيويُعتبر 
مف الحالات مقارنةً بسرطاف الفصيص الغازي، الذي يُعد أقؿ انتشارًا لكنو لا يقؿ  النسبة الأكبر

 (102، ص2016 ،خميؿ)  .خطورة
 الثدي سرطان تطور مراحل. 3

تمرّ الإصابة بسرطاف الثدي بعدّة مراحؿ سريرية تُحدّد بناءً عمى حجـ الورـ ومدى انتشاره 
ث يساعد ىذا التصنيؼ في تحديد نوعية العلبج إلى الغدد الممفاوية أو الأعضاء الأخرى، حي

 :وفرص الشفاء
تُعد ىذه المرحمة الأولية لممرض، حيث لا تكوف الخلبيا السرطانية قد : المرحمة الصفرية. 1.3

غزت الأنسجة المحيطة بعد، وليذا تُسمى أحيانًا بسرطاف الثدي غير الانتشاري. وتشكّؿ ىذه 
حالات سرطاف الثدي، ولا يُنظر إلييا كسرطاف خبيث % مف 25% إلى 15المرحمة ما بيف 

  .فعمي، بؿ كحالة ما قبؿ التسرطف
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 :وتنقسـ إلى نوعيف أساسييف
 السرطان الموضعي في القنوات الناقمة لمحميب(DCIS):  تكوف الخلبيا غير الطبيعية

ستدعي محصورة داخؿ القنوات المبنية، وتُعد ىذه الحالة ذات خطورة محتممة مرتفعة، مما ي
 .مراقبة دقيقة لمتابعة تطورىا

 السرطان الموضعي في أنسجة الحميب (LCIS): يتعمؽ بتغيرات في الفصوص المبنية، وغالبًا
 .ما يُتخذ قرار جراحي باستئصاؿ الثدي كميًا أو جزئيًا حسب مدى انتشار الخلبيا المصابة

سـ، ولـ ينتشر  2تجاوز قطره يكوف الورـ في ىذه المرحمة صغيرًا لا ي: المرحمة الأولى. 2.3
 .بعد خارج نسيج الثدي. وتُعتبر مف المراحؿ المبكرة التي ترتفع فييا فرص الشفاء

سـ، ويكوف قد انتقؿ إلى الغدد الممفاوية  5و 2يتراوح حجـ الورـ بيف  :المرحمة الثانية. 3.3
أو اختراؽ لمنسيج الموجودة تحت الإبط في الجية المصابة، دوف أف يحدث التصاؽ بيف الغدد 

المحيط. وفي ىذه المرحمة، لا يكوف ىناؾ انتشار بعيد نحو أعضاء الجسـ الأخرى، وتبمغ نسبة 
 .%، مع إمكانية العيش لمدّة خمس سنوات عمى الأقؿ بدوف أعراض60الشفاء نحو 

سـ،  5تُعد مف المراحؿ المتقدمة نسبيًا، حيث يزيد حجـ الورـ عف  :المرحمة الثالثة. 4.3
ؿ في ىذه  وتكوف الغدد الممفاوية قد التصقت ببعضيا أو بالنسيج المجاور. ومع ذلؾ، لا يُسجَّ

 .المرحمة وجود انتقالات بعيدة لممرض
يُعتبر ىذا الطور الأكثر خطورة، إذ ينتشر الورـ السرطاني إلى أعضاء  :المرحمة الرابعة. 5.3

، وحتى الجمد والغدد الممفاوية البعيدة، ما أخرى مف الجسـ مثؿ العظاـ، الكبد، الدماغ، الرئتيف
طالة العمر  يحدّ بشكؿ كبير مف فرص الشفاء ويجعؿ العلبج موجيًا لمسيطرة عمى الأعراض وا 

 (15ص ،2001ويتاكر،  )بكماف،  .المتوقع
  الثدي سرطان أعراض. 4

مخاطر يُعد الكشؼ المبكر عف سرطاف الثدي أمرًا حاسمًا في زيادة فرص الشفاء وتقميؿ 
الانتشار. وليذا، ينبغي الانتباه جيدًا إلى مجموعة مف العلبمات التحذيرية التي قد تشير إلى 
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وجود إصابة أولية بيذا المرض. ومف الميـ استشارة الطبيب فورًا عند ملبحظة أحد ىذه 
ف كاف عرضًا واحدًا فقط، وتشمؿ ىذه الأعراض ما يمي  :الأعراض، حتى وا 

 .في منطقة الثدي أو تحت الإبط دوف سبب واضحالشعور بألـ موضعي  -
 .ملبحظة تغيّر في جمد الثدي، مثؿ الاحمرار أو ظيور تجاعيد أو تشققات غير معتادة -
تورـ في منطقة الإبط، نتيجة تضخّـ الغدد الممفاوية، مما قد يكوف دلالة مبكرة عمى انتقاؿ  -

 .الخلبيا السرطانية
 .ا بإفرازات مف الحممة، قد تكوف سائمة أو دمويةتورـ في الثدي نفسو، مصحوبًا أحيانً  -
 .انعكاس الحممة لمداخؿ أو تغير في موضعيا، وىو مف العلبمات التي لا ينبغي تجاىميا -
 .تغيّر في شكؿ أو حجـ الثدي، سواء بالزيادة أو النقصاف مقارنة بالثدي الآخر -
  .في ىذه المنطقةتبدؿ في سطح الحممة، كظيور علبمات الإكزيما، أو تقشر الجمد  -

 (51ص ،2001) الصغير،
  :الثدي لسرطان المسببة العوامل .5

رغـ التقدـ الكبير في مجاؿ الطب والبحوث الجينية، لا تزاؿ الأسباب الدقيقة المؤدية 
للئصابة بسرطاف الثدي غير معروفة بشكؿ قاطع، إذ يغمب عمييا الغموض والتعقيد. إلا أف 

ت أف الإصابة لا تحدث لعامؿ واحد فقط، بؿ نتيجة تفاعؿ مجموعة الدراسات الحديثة قد أظير 
 :مف العوامؿ الوراثية، واليرمونية، والنفسية، نعرضيا فيما يمي

تُعد الوراثة مف أبرز العوامؿ المرتبطة بزيادة خطر الإصابة بسرطاف  :العوامل الوراثية. 1.5
لدى  %18ترتفع بنسبة تصؿ إلى  الثدي، حيث تشير الإحصائيات إلى أف احتمالية الإصابة

النساء المواتي لدييف أقارب مف الدرجة الأولى )كالأـ أو الأخت أو الابنة( مصابات بالمرض. 
 جيفمسؤولة عف رفع خطر الإصابة، مف أىميا  عزؿ جينات محددةوقد تمكف الباحثوف مف 

BRCA1 وBRCA2طبيعية، مما يرفع ، المذاف يؤدياف إلى اختلبؿ في آلية انقساـ الخلبيا ال
 مف حالات الإصابة %60مف احتمالية التحوؿ السرطاني. وتشير بعض الدراسات إلى أف 

 (62ص ،2007، جازية)   .ترتبط بخمؿ ىرموني نتيجة نقص أو ضعؼ نشاط ىذه الجينات
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يمعب دورًا ميمًا  اليرموف الأنثوي الإستروجيفتشير الأبحاث إلى أف  :العوامل اليرمونية. 2.5
ي تحفيز نمو الخلبيا السرطانية في الثدي. وتزداد احتمالية الإصابة عند النساء المواتي ف

 :تعرضف لعوامؿ تؤدي إلى ارتفاع مستوى ىذا اليرموف، مثؿ
  (13قبؿ سف )الحيض المبكر، 
  (50بعد سف )تأخر انقطاع الطمث، 
  أو عدـ الحمؿ إطلبقًا، 35تأخر الإنجاب لما بعد سف 
  (62ص ،2007، جازية) .مونية تحتوي عمى الإستروجيف لفترات طويمةتناوؿ أدوية ىر 

لا يقتصر سرطاف الثدي عمى العوامؿ الجسدية فقط، بؿ أظيرت  :العوامل النفسية. 3.5
خصوصًا في مرحمة  –والتجارب العاطفية الصادمة  الضغوط النفسيةبعض الدراسات أف 

امة وتزيد مف احتمالية تطور بعض الأمراض قد تترؾ آثارًا ممتدة عمى الصحة الع –الطفولة 
المزمنة، منيا السرطاف. ويؤكد الباحث "باتيؿ" أف العديد مف المريضات المصابات بسرطاف 

  .الثدي كفّ قد تعرضف لصدمات نفسية أو ضغوط انفعالية شديدة في مراحؿ مبكرة مف حياتيف
 (127ص ،2002، شقير)

 وعلّجو الثدي سرطان ـ  تشخيص6
 الثدي سرطان تشخيص. 1.6

 احتماؿ مف يخفؼ الثدي سرطاف عف المبكر الكشؼ أف الدراسات مف العديد أثبتت لقد
 عف ذلؾ الى الوصوؿ ويمكف مبكرا المكتشفة الحلبت مف  90 %بنسبة الشفاء ويمكف الموت
 :طريؽ

 الدورة أياـ( مف 10الى7) اليوـ حوالي شير كؿ مرة بنفسيا  المرأة بو تقوـ :الذاتي الفحص -
    العشريف فوؽ امرأة لكؿ الشيرية

 تقوـ  40سف فوؽ أما سنة 40-20 مف سنوات ثلبثة كؿ مرة يكوف :الطبي الفحص -
  .سنة كؿ بالفحص
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يُعد مف أىـ الوسائؿ التشخيصية الحديثة التي تُستخدـ  :والماموغرافي الفحص الشعاعي -
الثدي، حتى قبؿ أف تصبح الأعراض لمكشؼ المبكر عف التغيرات غير الطبيعية في أنسجة 

واضحة أو ممموسة. ويوصى بيذا الفحص مرة واحدة سنويًا لمنساء المواتي تتراوح أعمارىف ما 
سنة، حيث يتيح رؤية دقيقة للؤجزاء الداخمية مف الثدي، ويساىـ في كشؼ  60و 40بيف 

 (115، ص2013ة،)باوي ء.، مما يرفع مف فرص العلبج والشفاالأوراـ في مراحميا الأولى
  الثدي سرطان علّج. 2.6

 التقنية باختيار الطبيب يقوـ طرؽ بعدة الأحياف أغمب في الثدي سرطاف علبج يتـ
 زادت كمما مبكرا الورـ اكتشؼ فكمما ،بالأشعة العلبج أو طبي علبج كاف سواء لذلؾ المناسبة
 :الثدي رطافلس العلبجية الاساليب ومف ،العلبجية العممية ونجاح الشفاء نسبة

الطبيب                يقوـ حيث المرض انتشار ومدى الورـ حجـ عمى يعتمد :الجراحة. 1.2.6
تحت  الممفاوية الغدد وتشمؿ أنسجة مف يتبعو وما لمثدي كمي استئصاؿ أو فقط باستئصاؿ الورـ

 :  الابط   وفي الصدر وىناؾ أنواع متعددة مف الجراحة يمجأ الييا الطبيب ومف بينيا
  .المصاب لمعضو كمي استئصاؿ وىو :الثدي استئصال -
النسيج الطبيعي  مف وجزء الثدي في المتواجدة لمكتمة استئصاؿ: الورم أو الكتل استئصال -

 (148ص ،2013 )باوية،      .المحيط بو
 الثدي استئصاؿ عمى تقوـ وىي : البسيطة الثدي استئصاؿ مثؿ :المعدلة الجذري استئصال -

 عادة الممكف ،ومف الثدي تحت منطقة الى الثدي مف السائؿ تصرؼ التي الممفاوية العقد جميع
  الثدي جدار بعضلبت ضرر أي الحاؽ دوف مف العممية ىذه اجراء

يُعتبر مف أقدـ وأكثر الإجراءات الجراحية شمولًا في علبج  : الجذري الثدي استئصال -
 الات المتقدمة أو العدوانية مف المرض. سرطاف الثدي، ويُعتمد عميو غالبًا في الح
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ويتضمف ىذا النوع مف الجراحة إزالة كاممة لمثدي المصاب، إلى جانب استئصاؿ الغدد 
الممفاوية الموجودة تحت الإبط، بالإضافة إلى العضلبت الواقعة أسفؿ جدار الصدر الأمامي، 

  .المحمي وذلؾ بيدؼ الحد مف انتشار الخلبيا السرطانية ومنع الانتكاس
 (103ص  ،2013 )ديكسوف،

 عمى تقوـ قوية أشعة استخداـ بواسطة يتـ موضعي علبج ىو :الاشعاعي العلّج. 2.2.6
   نشاطيا لايقاؼ السرطانية الخلبيا تدمير

 بالحقف ويتـ ،دوري بشكؿ الأدوية فيو تعطى شامؿ علبج وىو  :الكيميائي العلّج. 3.2.6
 العلبج ويعتبر ،وتقتميا السرطانية الخلبيا الى لتصؿ الفـ ؽطري عف اعطائيا أو الوريد عبر

 .الجسـ أنحاء جميع في تنتقؿ الأدوية لأف شامؿ علبج الكيماوي
 وتكاثرىا نموىا عمى تعتمد السرطانية الأوراـ مف كبيرا عددا اف :العلّج اليرموني. 4.2.6
 ليذه المنتجة الأعضاء ؿلاستئصا جراحة عممية اجراء يمكف عمميا ولتغير اليرمونات عمى

 (143ص ،1999 )الخوري، .المبايض مثؿ اليرمونات
  :الشفاء عمى الثدي بسرطاف المصابة المريضة تساعد التي  العوامؿ  ومف

 .التحمي بالتفاؤؿ والإيجابية، مما يعزز جياز المناعة ويقوي الإرادة في مواجية المرض -
لتماريف الخفيفة، لما ليا مف أثر في تنشيط ممارسة النشاط البدني بانتظاـ، كالمشي أو ا -

 .الدورة الدموية وتقميؿ التوتر
الحفاظ عمى وزف صحي ومثالي، حيث ترتبط السمنة بزيادة مخاطر الإصابة بالسرطاف  -

 .ومضاعفاتو
 .تغيير نمط الحياة اليومي نحو نمط أكثر توازنًا وىدوءًا -
 .و والمضادات الطبيعية للؤكسدةاتباع نظاـ غذائي متكامؿ وغني بالخضروات والفواك -
 .التمسؾ بروح الطموح والرغبة في النجاح وعدـ الاستسلبـ لممرض -
إدارة فترة سف اليأس بمرونة مف خلبؿ الرعاية النفسية والغذائية لتقميؿ آثارىا السمبية عمى  -

 .الصحة العامة
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 الفصل: خلّصة
ميز بالنمو العشوائي ىو مجموعة مف الأمراض تت السرطافيتضح مف ىذا الفصؿ أف  

لمخلبيا، التي تتحوؿ إلى أوراـ تغزو الأنسجة السميمة، ويمكف أف تنتقؿ عبر الدـ أو الجياز 
 .الممفاوي إلى أعضاء أخرى

باعتباره مف أكثر أنواع السرطاف شيوعًا عند النساء، وىو  سرطاف الثديوقد ركزنا عمى 
لثدي. ويؤثر ىذا الورـ عمى شكؿ الثدي، وقد ينشأ نتيجة انقساـ غير طبيعي لخلبيا ا ورـ خبيث

 .ينتشر في الجسـ إذا لـ يُعالج
مثؿ الورـ الميفي المتكيس،  أنواع الأوراـ الحميدة، وعمى تركيب الثديتعرّفنا أيضًا عمى 

مف المرحمة الصفرية  مراحؿ تطور سرطاف الثديوالغدي الميفي، والورـ الفصي، ثـ استعرضنا 
 (.المرحمة الرابعة )منتشر في أعضاء الجسـ)غير انتشاري( إلى 
، إفرازات الحممة، وتغيّر شكؿ أو مممس  أىـ أعراض المرضكما عرضنا  مثؿ الألـ، التورـ
 .والتي تشمؿ الوراثة، اليرمونات، والعوامؿ النفسية العوامؿ المسببةالثدي، إضافة إلى 
 طرؽ العلبجفي رفع نسبة الشفاء، مع عرض لأبرز  أىمية الكشؼ المبكروأخيرًا، أُبرزت 

 .المعتمدة مثؿ الجراحة، العلبج الكيميائي، الإشعاعي، واليرموني
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 المنيج المتبع في الدراسة .1
في ضوء أىداؼ الدراسة الرامية الى معرفة مستوى الصلببة النفسية لدى النساء المصابات 

نيج الوصفي ىو الأنسب لذلؾ لما يشمؿ عميو ىذا المنيج مف خطوات بسرطاف الثدي فاف الم
 عممية تنطمؽ مف التساؤؿ والافتراض وصولا الى اختبار الفرضيات

ويعتبر المنيج الوصفي الأكثر شيوعا وانتشارا واستخداما في الدراسات النفسية والتربوية 
في وصفو لمظاىرة موضوع بصفة خاصة والاجتماعية بصفة عامة، ويركز عمى ما ىو كائف 

البحث، ويعبر عف جمع البيانات بنوعييا الكمية والكيفية حوؿ الظاىرة محؿ الدراسة مف أجؿ 
تحميميا وتفسيرىا، واستخلبص النتائج لمعرفة طبيعتيا وخصائصيا وتحديد العلبقات بيف 

 (44، ص ) 2000عناصرىا وبينيا وبيف الظواىر الأخرى وصولا الى تعميميا عمياف، غنيـ ، 
 أسباب اختيار المنيج التجريبي 

 جاء اختيار ىذا المنيج لعدة اعتبارات عممية ومنيجية، أىميا:
 كالعمر أو الحالة الاجتماعية( عمى  إمكانية قياس الأثر المباشر لبعض المتغيرات(

 مستوى الصلببة النفسية، مف خلبؿ مقارنة المجموعات.
 خؿ بيئة منظمة، وتحديد العلبقات السببية وليس دا القدرة عمى اختبار الفرضيات بدقة

 فقط الارتباطية.
 والتي تسمح بالتطبيؽ القبمي والبعدي عند الضرورة، أو  دقة أدوات القياس المستخدمة

 عمى الأقؿ بالمقارنة بيف مجموعات.
 في التكيؼ مع الدراسات النفسية، وخاصة عند توفر عينات قابمة  مرونة ىذا المنيج

 لمقارنة وفؽ خصائصيا الاجتماعية والديموغرافية.لمتقسيـ وا
 وظيفة المنيج في ىذه الدراسة 

 سمح المنيج التجريبي ليذه الدراسة بػ:
 يقارف بيف مستويات الصلببة النفسية لدى المشاركات وفؽ  تصميـ مخطط بحثي واضح

 متغيرات محددة.
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 لاجتماعية( باستخداـ )مثلًب: حسب العمر أو الحالة ا تحميؿ الفروؽ بيف المجموعات
 (.ANOVA، T-Testأدوات إحصائية دقيقة )

 مف خلبؿ ثبات أدوات التحكـ النسبي في الظروؼ المحيطة بالمتغيرات المدروسة ،
 القياس والبيئة النفسية المحايدة لجمع البيانات.

  أبعاد المنيج داخل الدراسة 
 تـ تفعيؿ المنيج التجريبي عمى مستوييف:

 مدة المرض...(. –الحالة الاجتماعية  –وفؽ خصائص )العمر  وعاتالتقسيـ إلى مجم 
 باستخداـ أدوات كمية، وتحميميا إحصائيًا  قياس أثر ىذه المتغيرات عمى الصلببة النفسية

 لاستخلبص استنتاجات عممية.
  أىمية المنيج بالنسبة لمممارسة العيادية 

، ختمؼ الصلببة النفسية بيف المريضاتكيؼ ولماذا تيوفر المنيج التجريبي أرضية صمبة لفيـ 
 مما يفتح المجاؿ أماـ:

 بناءً عمى خصائص كؿ فئة. بناء برامج تدخؿ نفسي أكثر فاعمية 
 بحسب العمر أو الوضع الاجتماعي لممريضة. تصميـ استراتيجيات دعـ موجية 
 ة.حوؿ كيفية التعامؿ التفاضمي مع كؿ حال تقديـ توصيات دقيقة للؤخصائييف النفسييف 

وىكذا، فإف المنيج التجريبي لـ يكف فقط وسيمة لاختبار الفرضيات، بؿ كاف أيضًا مدخلًب لفيـ 
 أعمؽ لمعلبقات النفسية التي تحيط بالمرأة المصابة بسرطاف الثدي.

 حدود الدراسة .2
 . المجال المكاني:1 

 تمت الدراسة ميدانيًا في بيئتيف صحيتيف رئيسيتيف، وىما:
طاف الشييد محمد رزوؽ بالاغواط: وىو مف بيف أكبر المراكز المتخصصة مركز مكافحة السر  

في معالجة السرطاف في الجزائر، ويتميّز بتوفّر خدمات العلبج الكيميائي والإشعاعي، 
 بالإضافة إلى الدعـ النفسي والاجتماعي.
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عدداً  المؤسسة الاستشفائية لولاية الاغواط: وتحتوي عمى مصمحة طب الأوراـ التي تستقبؿ
 متزايداً مف النساء المصابات بسرطاف الثدي، وتوفّر خدمات علبجية مكمّمة.

اختيار ىذيف المركزيف مكّف مف مقارنة الوضعيات والعوامؿ السياقية المختمفة التي قد تؤثر 
عمى تجربة المريضة، سواء مف حيث جودة الخدمات أو مف حيث محيط الدعـ العائمي 

 والاجتماعي.
 ل الزمني:. المجا2 

، أي ما يعادؿ شيريف 2025تمت عممية جمع البيانات خلبؿ الفترة الممتدة مف أفريؿ إلى ماي 
 مف البحث الميداني المكثؼ. وتـ اعتماد ىذه المدة بناءً عمى:

 توفر المريضات في تمؾ الفترة، -
 توافقيا مع جداوؿ المتابعة الطبية بالمراكز المختارة، -
 اـ لممشاركات.استقرار الوضع الصحي الع -
 وقد شممت فترة البحث مراحؿ متعددة: -
 إعداد أدوات البحث )استبيانات، مقابلبت نصؼ موجية(، -
 الحصوؿ عمى التراخيص الرسمية مف إدارات المستشفيات، -
 إجراء المقاءات الفردية مع المريضات -
 ثـ تحميؿ البيانات وتفريغ المقابلبت تمييدًا لاستخلبص النتائج. -

مرحمة أيضًا بتحديات ميدانية مثؿ ضرورة احتراـ خصوصية المريضات، وضماف تميزت ىذه ال
التعامؿ الحساس مع معاناتيف النفسية والجسدية، مما تطمب مستوى عاؿٍ مف التفاعؿ الإنساني 

 والأخلبقي.
 مجتمع وعينة الدراسة.3

 أولًا: تعريف مجتمع الدراسة 
تشخيص إصابتيف بسرطاف الثدي ويخضعف  يتكوف مجتمع الدراسة مف كافة النساء المواتي تـ

لممتابعة الطبية أو النفسية عمى مستوى عدد مف المؤسسات الاستشفائية العمومية المتخصصة 
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في الأوراـ، وكذا الجمعيات الداعمة لمرضى السرطاف. تـ تحديد ىذا المجتمع عمى أساس 
 معايير منيجية وعلبجية، أىميا:
 اف الثدي بشكؿ مؤكد مف طرؼ الجيات الطبية المختصة.أف تكوف المرأة قد شُخّصت بسرط

 أف تكوف في مرحمة علبج أو متابعة طبية منتظمة خلبؿ فترة جمع البيانات.
أف تكوف قادرة عمى الفيـ والتواصؿ والمشاركة الطوعية في البحث دوف ضغط أو تأثير 

 خارجي.
تجمع بيف التجربة المرضية،  يمثؿ ىذا المجتمع شريحة حساسة وميمة في المجتمع الجزائري،

والمعاناة النفسية، والقدرة عمى مواجية واقع قاسٍ يتجاوز الألـ الجسدي ليمسّ أعماؽ الكينونة 
 الذاتية والاجتماعية لممرأة.

 ثانيًا: خصائص مجتمع الدراسة 
 يتميّز ىذا المجتمع بخصوصيات نفسية واجتماعية دقيقة:

اف الثدي ليست مجرد حالة صحية بؿ تجربة وجودية البعد الوجودي لممرض: الإصابة بسرط
عميقة تضع المرأة في مواجية مباشرة مع الخوؼ مف الموت، مف فقداف جزء مف جسدىا 

 المرتبط بأنوثتيا، ومع الإحساس بالتيديد المستمر.
ة التأثيرات الاجتماعية والعائمية: يتأثر السياؽ العائمي والاجتماعي بشدة، حيث قد تتعرض المرأ

إلى تغيّرات في علبقتيا بزوجيا، أبنائيا، وحتى بمحيطيا القريب، ما ينعكس عمى مستوى 
 صلببتيا النفسية، وىو ما يجعؿ فيـ ىذا المجتمع ضرورة بحثية وعلبجية في آفٍ معًا.

 ثالثاً: خصائص عينة الدراسة 
(، وىو letneticeenIIn nooitnetnIInتـ انتقاء عينة الدراسة بطريقة عرضية مقصودة )

اختيار منيجي ملبئـ في مثؿ ىذه الحالات التي يصعب فييا الوصوؿ إلى أفراد مف مجتمع 
امرأة،  40يعاني مف مشكلبت صحية ونفسية في الوقت نفسو. وقد بمغ عدد أفراد العينة 

 سنة. 60و 25تراوحت أعمارىف بيف 
 تـ تحديد حجـ العينة بناءً عمى عدة اعتبارات:
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 الواقعي إلى المشاركات في المؤسسات الصحية.إمكانية الوصوؿ 
الاحتراـ التاـ لمبدأ التطوع في المشاركة، مع شرح أىداؼ البحث وعدـ استعماؿ أي نوع مف 

 الإكراه.
الحفاظ عمى التوازف في التمثيؿ الاجتماعي والتعميمي، بحيث شممت العينة نساءً مف خمفيات 

 بتدائي، متوسط، ثانوي، جامعي(.مينية ومستويات تعميمية مختمفة )مستوى ا
 رابعًا: المعايير المعتمدة لاختيار العينة 

لاستيفاء شروط الموضوعية والملبءمة البحثية، تـ اعتماد المعايير التالية في اختيار النساء 
 المشاركات:

 تشخيص طبي مؤكد للئصابة بسرطاف الثدي. .1
 رة.الخضوع لعلبج أو متابعة طبية/نفسية خلبؿ السنة الأخي .2
 القدرة عمى التواصؿ المفظي بشكؿ سميـ. .3
عدـ وجود أمراض نفسية حادة سابقة تُشوّش عمى نتائج البحث )مثؿ الذىاف أو  .4

 اضطراب ثنائي القطب غير المستقر(.
 الاستعداد لممشاركة الطوعية، بعد توقيع استمارة الموافقة المستنيرة. .5
 توزيع العينة حسب المتغيرات الأساسية 

لعينة وفؽ عدد مف المتغيرات الأساسية، بيدؼ مقارنة نتائج الصلببة النفسية بينيا، تـ تصنيؼ ا
 ومف أبرزىا:

( لتحميؿ الفروؽ 60–46، 45–36، 35–25العمر: تـ تقسيـ العينة إلى فئات عمرية ) .1
 حسب السف.

 الحالة الاجتماعية: شممت العينة نساء متزوجات، أرامؿ، مطمقات، وعازبات. .2
يمي: تـ توثيؽ المستوى الدراسي لكؿ مشاركة، لما لو مف تأثير محتمؿ المستوى التعم .3

 عمى تمثلبت المرض وميارات التكيؼ.
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 الدراسة الاستطلّعية.4
 أولًا: تعريف الدراسة الاستطلّعية وأىميتيا

تُعدّ الدراسة الاستطلبعية مرحمة أساسية في إعداد البحث العممي، خصوصًا في البحوث 
التي تتناوؿ فئات حسّاسة، مثؿ النساء المصابات بسرطاف الثدي. فيي بمثابة  الميدانية النفسية

"اختبار أولي" يساعد الباحث عمى التحقؽ مف مدى صلبحية الأدوات المستخدمة، وفعالية لغة 
الأسئمة، وقابمية المبحوثيف لمتفاعؿ، إضافة إلى أنيا تساىـ في كشؼ بعض العقبات الميدانية 

 غير المتوقعة.
د اكتسبت ىذه الخطوة أىمية مضاعفة في ىذه الدراسة بالنظر إلى الحمولة العاطفية والنفسية وق

العالية التي تحيط بالسياؽ المرضي، مما استدعى مف الباحث تبني حساسية ميدانية دقيقة أثناء 
 التحضير والتنفيذ.

 ثانيًا: أىداف الدراسة الاستطلّعية 
 جابة لجممة مف الأىداؼ العممية والعممية:جاءت ىذه الدراسة الاستطلبعية است

 التأكد مف وضوح فقرات مقياس الصلببة النفسية وعدـ غموض عباراتو. .1
ملبحظة ردود فعؿ النساء المصابات بسرطاف الثدي أثناء مؿء المقياس، وىؿ يشعرف  .2

 بالارتياح أو التوتر.
 اختبار الزمف اللبزـ لتعبئة الأداة بشكؿ تقريبي .3
قديـ الأسئمة إف استدعى الأمر، بما يضمف أكبر قدر مف الفيـ والراحة تحسيف طريقة ت .4

 النفسية.
رصد الصعوبات التنظيمية والإدارية )مثؿ أوقات الانتظار، تعاوف الطاقـ الطبي، فضاء  .5

 الاستقباؿ(.
 .التأكد مف صلبحية العينة المختارة مف حيث مستوى الاستجابة، والقدرة عمى التواصؿ .6
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 جراءات المنيجية لمدراسة الاستطلّعيةثالثاً: الإ 
مشاركات، تـ اختيارىف مف نفس  7تمت الدراسة الاستطلبعية عمى عينة صغيرة مكوّنة مف 

مجتمع البحث، وراعى الباحث أف تكوف العينة متنوعة نسبيًا مف حيث السف والحالة 
 الاجتماعية.

بقًا مع الجيات المعنية أُجريت المقاءات داخؿ فضاءات مخصصة تـ التنسيؽ بشأنيا مس
)الطاقـ الطبي وممثمي الجمعيات(، وتـ توضيح طبيعة البحث لممشاركات، مع احتراـ مبدأ 

 الموافقة المستنيرة والحؽ في الانسحاب في أي لحظة.
 رابعًا: نتائج الدراسة الاستطلّعية وملّحظات ميدانية 

ساعدت في ضبط خطة العمؿ أسفرت ىذه المرحمة عف عدد مف الملبحظات الميدانية التي 
 النيائي:

أبدت المشاركات نوعًا مف التحفظ والانفعاؿ العاطفي عند بعض العبارات التي تستحضر فكرة 
"الصلببة" مقابؿ "الضعؼ"، ما دفع الباحث إلى تعديؿ طريقة تقديـ المقياس ليبدو كأداة داعمة 

 وليس كاختبار.
المصطمحات ذات الطابع النفسي، ما دفع  لوحظ أف بعض النساء وجدف صعوبة في فيـ بعض

 الباحث إلى شرحيا بمغة بسيطة دوف التأثير عمى معنى الفقرات.
دقيقة، حسب الحالة النفسية لكؿ مشاركة، مما سمح  25إلى  15استغرؽ مؿء المقياس ما بيف 

 بتحديد توقيت مناسب لمقاءات في الدراسة الأساسية، وتفادي الإرىاؽ أو التشتت.
الدراسة الاستطلبعية أف العامؿ الزمني والمكاني يمعب دورًا ميمًا في ضماف راحة  أظيرت

 المبحوثة، إذ إف بعض المشاركات كفّ قمقات بسبب اقتراب موعد الفحوص الطبية..
 خامسًا: القيمة الأخلّقية والإنسانية لمدراسة الاستطلّعية 

لا يحتجف فقط إلى مف يقيس حالتيف أثبتت ىذه المرحمة أف النساء المصابات بسرطاف الثدي 
النفسية، بؿ إلى مف يصغي إلييف، يفيميف، ولا يحكـ عمييف. وعميو، لعبت الدراسة 
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الاستطلبعية دورًا في ترسيخ العلبقة الإنسانية بيف الباحث والمبحوث، ما ميد لنجاح المرحمة 
 الأساسية مف الدراسة.

 أدوات جمع البيانات.5
 البيانات ودورىا في البحثأولًا: تعريف أداة جمع 

تُعد أداة جمع البيانات الوسيمة الرئيسية التي مف خلبليا يترجـ الباحث أسئمتو وفرضياتو إلى 
عناصر قابمة لمقياس والملبحظة. وفي الدراسات النفسية، تكوف ىذه الأدوات غالبًا عمى شكؿ 

بدقة، وفيـ الأبعاد الداخمية  اختبارات أو مقاييس سيكولوجية، تُمكِّف مف رصد الحالة النفسية
 التي لا يمكف ملبحظتيا بشكؿ مباشر.

وبما أف موضوع البحث يتناوؿ الصلببة النفسية لدى النساء المصابات بسرطاف الثدي، وىي 
فئة تمر بظروؼ حياتية استثنائية، كاف مف الضروري اختيار أداة تتصؼ بالصدؽ، والقدرة 

 رتبطة بالألـ، التحدي، والإرادة.عمى التقاط التفاعلبت النفسية الم
 ثانيًا: المقياس المعتمد في الدراسة

، وىو مقياس (2002مقياس الصلببة النفسية مف إعداد مخيمر )اعتمدت ىذه الدراسة عمى 
نفسي عربي يُستخدـ لقياس مستوى الصلببة النفسية لدى الأفراد، خاصة في ظؿ المواقؼ 

ا المقياس نظرًا لملبءمتو لمسياؽ الثقافي والاجتماعي الصعبة والضاغطة. وقد تـ اختيار ىذ
العربي، واعتماده عمى أسس عممية ونفسية رصينة، إضافة إلى ثبوت صدقو وثباتو في دراسات 

 سابقة.
، حيث تتدرج مقياس ليكرت خماسي، تتـ الإجابة عنيا باستخداـ ( فقرة48)يتكوف المقياس مف 
= تنطبؽ تمامًا(. وتُحسب الدرجة الكمية  5( إلى )= لا تنطبؽ أبدًا 1الاستجابات مف )

لممستجيب بجمع النقاط، بحيث تشير الدرجة المرتفعة إلى مستوى عاؿٍ مف الصلببة النفسية، 
 والعكس صحيح.
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درجة الصلببة النفسية لدى النساء المصابات وقد استُخدـ ىذا المقياس في ىذه الدراسة لقياس 
الرئيسي، وتحميؿ الفروؽ في مستوياتو حسب بعض  ، بوصفو المتغيربسرطاف الثدي

 الخصائص الديموغرافية )كالسف والحالة الاجتماعية(.
 ثالثاً: خصائص الأداة النفسية المختارة 

 تـ اختيار ىذا المقياس بناءً عمى مجموعة مف الشروط العممية والإنسانية، أبرزىا:
لببة النفسية لدى أفراد يمرّوف بمواقؼ فالمقياس صُمـ لقياس الص ملّءمتو لمفئة المستيدفة:

 حياتية ضاغطة، ما يجعمو مناسبًا لقياس استجابات نساء يواجيف تجربة السرطاف.
 مما يسمح باستخدامو مع مشاركات بمستويات تعميمية مختمفة.سيولة الصياغة والوضوح: 

 ية عممية.مما يعزز مف مصداقيتو ويعطيو شرع اعتماده في أبحاث سابقة عربية وغربية:
وىو ما يخدـ فرضيات الدراسة التي تتناوؿ تأثير متغيرات  القدرة عمى قياس الفروق الفردية:

 مثؿ السف والحالة الاجتماعية.
 رابعًا: التييئة النفسية لاستخدام الأداة 

يئة نظرًا لمطبيعة الحساسة لمفئة المستيدفة، لـ يكف كافيًا تقديـ الأداة كوثيقة تُملؤ فقط، بؿ تـ تي
 المشاركات نفسيًا قبؿ مؿء المقياس، مف خلبؿ جمسة تعريفية قصيرة تركز عمى:

 .شرح اليدؼ مف الدراسة بشكؿ إنساني غير تيديدي 
 .طمأنة المشاركات بأف البيانات ستُستخدـ لأغراض عممية فقط وبشكؿ سري تمامًا 
 ـ استجاباتيف توضيح أف المقياس لا يُقيِّـ "القوة" أو "الضعؼ"، بؿ يساعد عمى في

 الطبيعية لممرض.
 خامسًا: شروط تطبيق الأداة وضوابطيا الأخلّقية 

 تـ تطبيؽ الأداة وفؽ جممة مف المبادئ الأخلبقية والبحثية، منيا:
 .موافقة المشاركات بشكؿ طوعي وواعي 
 .عدـ الضغط أو الإلحاح عمى مف رفضت المشاركة 
 .توفير وقت كاؼٍ لقراءة كؿ فقرة وفيميا 
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 ح بالتوقؼ عند الشعور بالإرىاؽ أو الانزعاج.السما 
 .التأكيد المستمر عمى أف اليدؼ ىو الفيـ والدعـ، وليس إصدار حكـ 

 الخصائص السيكومترية لأداة الدراسة.6
 أولًا: تقديم عام حول الخصائص السيكومترية 

ترية قبؿ الشروع في استخداـ أي أداة بحثية، لا بد مف التأكد مف توفر الخصائص السيكوم
الأساسية، أي الصدؽ والثبات، لما ليما مف دور محوري في ضماف أف ما نقيسو ىو فعلًب ما 
ننوي قياسو، وأف نتائجنا قابمة لمتكرار والاعتماد. وفي المجاؿ العيادي، تصبح ىذه المعايير 
ة أكثر أىمية، لأف البيانات لا تمثؿ فقط أرقامًا، بؿ انعكاسات مباشرة لحالات بشرية حساس

 ومعقّدة.
  طبيعتيا والمعالجة –ثانيًا: الأداة المستخدمة 

، وىو أداة عربية (2002مقياس الصلببة النفسية مف إعداد مخيمر )اعتمدت الدراسة عمى 
مقننة لقياس مستوى الصلببة النفسية لدى الأفراد في مواجية الضغوط والمواقؼ الصعبة. وقد 

وضوح في الصياغة، وسيولة في التطبيؽ، وملبءمتو  تـ اختيار ىذا المقياس لما يتميز بو مف
 لمثقافة العربية بوجو عاـ.

، دوف التأثير عمى بعض التعديلبت المغوية البسيطةوقد أُجريت عمى النسخة الأصمية لممقياس 
بنيتو أو دلالاتو المفيومية، وذلؾ لضماف توافقو مع الخصوصية النفسية والاجتماعية لممرأة 

ابة بسرطاف الثدي. كما روعي أثناء التكييؼ الحفاظ عمى الجوانب الأخلبقية الجزائرية المص
لمموقؼ الإكمينيكي، وتجنب أية صياغات قد تُحدث عبئًا نفسيًا عمى المبحوثات، مع ضماف 

 وضوح التعميمات وسيولة الفيـ والاستجابة.
  ثالثاً: صدق الأداة– ytloilo  tnntnoC 

ىو مف أبرز أنواع الصدؽ المستخدمة في البحوث النفسية تـ التأكد مف صدؽ المحتوى، و 
مكوّنة مف خمسة أساتذة متخصصيف في  عرض الاستبياف عمى لجنة تحكيـالكمية، مف خلبؿ 

 عمـ النفس العيادي، يتمتعوف بخبرة واسعة في ميداف الصحة النفسية والتقييـ النفسي.
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دقة التعبير عف المفاىيـ ، و ئة المستيدفةملبءمة الفقرات لمفوقد طُمب مف المجنة تقييـ مدى  
بما يتناسب مع الخصائص الاجتماعية والثقافية لممرأة  وضوح الصياغة المغوية، و النفسية

 الجزائرية المصابة بسرطاف الثدي.
 وأسفر ىذا التحكيـ عف:

عمى بعض العبارات بيدؼ تبسيطيا وضماف فيميا مف  تعديلبت لغوية بسيطةإجراء  ·
 ات.قبؿ المشارك

في التعبير عف مفيوـ الصلببة النفسية بشكؿ كاؼٍ  تأكيد صلبحية الفقرات وشموليتيا ·
 وواقعي.

، مما يعزز الاستبياف يتمتع بدرجة جيدة مف صدؽ المحتوىوبناءً عمى ذلؾ، يمكف القوؿ إف 
 مف وجاىتو العممية، ويؤىمو لقياس الظاىرة النفسية محؿ الدراسة بدقة وموضوعية.

 ات الأداة رابعًا: ثب– yinntbnnnoC 
، باعتباره مف أكثر معامؿ الاتساؽ الداخمي )كرونباخ ألفا(لقياس ثبات الأداة، تـ اعتماد 

المؤشرات الإحصائية استخدامًا في الدراسات النفسية لمتحقؽ مف درجة تجانس الفقرات ضمف 
 40كاممة، التي تضـ المقياس الواحد. وقد تـ حساب ىذا المعامؿ بناءً عمى بيانات العينة ال

 مشاركة.
، وىي نسبة مرتفعة تدؿ عمى 0.92قيمة معامؿ كرونباخ ألفا الكمي بمغت وأظيرت النتائج أف 

 مستوى عاؿٍ مف الثبات الداخمي، وفقًا لممعايير السيكومترية المعتمدة في البحوث النفسية.
يف فقراتيا، وتنُتج بيانات تشير ىذه النتيجة إلى أف الأداة تتميز بدرجة عالية مف التجانس ب

موثوقة ومستقرة، مما يعكس قدرتيا عمى قياس الصلببة النفسية بشكؿ دقيؽ دوف تأثر بالعوامؿ 
 العشوائية أو التذبذبات غير المنتظمة في استجابات المشاركات.

 خامسًا: الاعتبارات الأخلّقية والإكمينيكية المرتبطة بالأداة 
لصلببة النفسية عبر استبياف موجّو لفئة حساسة مثؿ النساء مف الميـ التأكيد أف تقييـ ا

 المصابات بسرطاف الثدي يتطمب وعيًا خاصًا بخصوصية التجربة الإنسانية. لذلؾ:
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تـ تضميف تعميمات واضحة في مقدمة الاستبياف، تؤكد عمى احتراـ الخصوصية، وحرية 
 التعبير، وعدـ وجود "إجابات صحيحة أو خاطئة".

جيو الاستبياف بمغة غير تشخيصية وغير إكمينيكية، لتفادي إثارة مشاعر القمؽ أو كما تـ تو 
 الحكـ الذاتي.

 سادسًا: ملّحظات حول تطبيق الأداة في السياق المحمي 
في سياؽ المجتمع الجزائري، وبخاصة لدى نساء يواجيف تجربة مرض مزمف مثؿ سرطاف 

ا مرونة في التقديـ. ولذلؾ، في بعض الثدي، فإف استخداـ استبياف مكتوب يتطمب أيضً 
 الحالات:

تـ قراءة الفقرات بصوت واضح لمنساء غير المتعممات، مع الحرص عمى الحياد التاـ مف طرؼ 
 الباحثة أثناء الشرح.

أبدت العديد مف المشاركات تفاعلًب إيجابيًا مع الاستبياف، واعتبرنو فرصة لمتعبير عف تجارب لا 
 حيط العلبج التقميدي.تُسأؿ عنيا عادة في م

 إجراءات التطبيق.7
 أولًا: التحضير الإداري والميداني

قبؿ الانطلبؽ في الميداف، تـ القياـ بجميع الإجراءات الإدارية الضرورية التي تضمف احتراـ 
أخلبقيات البحث العممي، حيث تـ توجيو طمب رسمي إلى إدارة المراكز الصحية الاستشفائية 

علبج الأوراـ، لشرح أىداؼ الدراسة وأبعادىا، وطمب الموافقة عمى إجراء الجامعية المختصة ب
 المقابلبت الميدانية مع النساء المتابِعات لمعلبج.

وقد تـ الحصوؿ عمى الترخيص بعد لقاء مع الفريؽ الطبي والإداري، حيث أبدوا تفيمًا وتعاونًا 
داخؿ المراكز، خاصة فيما يتعمؽ مشكورًا، مع التشديد عمى احتراـ البروتوكولات المعتمدة 

 بمواعيد المعاينات الطبية والخصوصية.
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 ثانيًا: التواصل الأولي مع المشاركات
نسانية. وقد  تـ الشروع بعد ذلؾ في التواصؿ المباشر مع المشاركات المحتملبت بطريقة فردية وا 

 راعينا في ىذا التواصؿ عدة مبادئ أساسية:
 خالية مف المصطمحات التقنية التي قد تثير القمؽ أو الغموض. استخداـ لغة بسيطة ودافئة،

تقديـ نفسنا كباحثيف، وليس كأطباء أو معالجيف، مع التأكيد عمى أف اليدؼ أكاديمي بحت، 
 وليس لو علبقة بأي إجراء علبجي أو تشخيصي.

المعاناة  شرح فائدة الدراسة عمى المدى البعيد، خاصة في لفت الانتباه العممي والنفسي إلى
 النفسية لممريضات وسبؿ دعميفّ النفسي.

 ثالثاً: الشفافية والرضا المستنير 
 تـ شرح جميع جوانب المشاركة لمنساء، بما في ذلؾ:
 طبيعة الأسئمة، ومحورىا المرتبط بالصلببة النفسية.

 مدة الجمسة التقريبية.
لانسحاب في أي وقت دوف التأكيد عمى أف المشاركة طوعية بالكامؿ، وأف مف حؽ المريضة ا

 تقديـ مبررات ودوف أي تأثير عمى مسار علبجيا أو علبقتيا بالطاقـ الطبي.
كما طمأنّا المشاركات عمى أف جميع المعمومات ستُعامؿ بسرية تامة، ولف تُستخدـ إلا لأغراض 

 البحث.
امؿ مع فئة ىذا ما نُسميو في المجاؿ العيادي بػالرضا المستنير، وىو عنصر جوىري في التع

 حساسة كالمريضات بسرطاف الثدي.
 رابعًا: ظروف التطبيق الميداني 

 تـ الحرص عمى أف يكوف تطبيؽ الاستبياف في بيئة نفسية مريحة وآمنة. ليذا الغرض:
خصصت بعض القاعات الفرعية أو المكاتب الجانبية داخؿ المراكز، بعيدًا عف ضوضاء 

 قاعات الانتظار أو الحركة الطبية.
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انت كؿ جمسة تتـ بشكؿ فردي تمامًا، ودوف أي حضور لطرؼ ثالث )حتى مف أفراد الأسرة(، ك
 مما أتاح لممشاركة التعبير بحرية.

وقد لوحظ أف العديد مف النساء استقبمف ىذا الفضاء كفرصة لمتعبير عف الذات والبوح بما لـ 
 يُتح ليفّ قولو خلبؿ الجمسات الطبية الاعتيادية.

 دة الزمنية والتفاعل الإنسانيخامسًا: الم 
دقيقة، وىي مدة كانت كافية لشرح الأداة، وقراءة الأسئمة  30و 20استغرقت كؿ جمسة ما بيف 

 عند الضرورة، وتدويف الإجابات.
بعض الحالات احتجف إلى مساعدة في القراءة أو إعادة شرح بعض البنود، خاصة لدى الفئات 

 رية الإجابة.الأقؿ تعميمًا، دوف التأثير عمى ح
وقد تميّز التفاعؿ العاـ بػ درجة عالية مف التعاوف والاىتماـ، بؿ إف بعض المشاركات عبرف 
عف امتنانيفّ ليذا الاىتماـ النفسي غير المعتاد، مما يدؿ عمى الحاجة الماسة لممرافقة النفسية 

 في تجربة المرض.
 سادسًا: المراعاة النفسية أثناء التطبيق 

خطوات التطبيؽ، تـ احتراـ الإيقاع النفسي لممشاركة، دوف استعجاؿ أو  في كؿ خطوة مف
 ضغط، كما كنا حريصيف عمى:

 التقاط الإشارات النفسية غير المفظية )مثؿ التعب، الحزف، الانزعاج(.
 توقيؼ الجمسة عند الحاجة، أو تقديـ لحظة راحة قصيرة.
الحديث خارج إطار الاستبياف، دوف أف الاستعداد للبستماع الإنساني عند رغبة المريضة في 

 يؤثر ذلؾ عمى مجريات البحث.
ف بدت تقنية في ظاىرىا، إلا أنيا تعكس الجوىر الأخلبقي العميؽ لعمـ  إف ىذه الإجراءات، وا 
النفس العيادي، الذي لا يفصؿ بيف البحث والعناية، بيف الأداة والإنساف، بؿ يدمج بينيما في 

 خصوصية.احتراـ تاـ لمكرامة وال
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 الأساليب الإحصائية المستخدمة.8
  ثبات الأداة وقراءة المؤشر الإحصائيCronbach's Alpha)  

يُعد التحقؽ مف ثبات الأداة الخطوة المنيجية الأساسية قبؿ الشروع في تحميؿ البيانات أو تفسير 
أو عمى النتائج، حيث يُظير مدى استقرار وموثوقية المقياس عند تطبيقو عمى نفس العينة 

عينات مشابية. ومف بيف أكثر أساليب التحقؽ مف الثبات استخدامًا في البحوث النفسية 
كأداة شائعة لقياس مدى ترابط  معامؿ الاتساؽ الداخمي )كرونباخ ألفا(والاجتماعية، يبرز 

 الفقرات فيما بينيا وتجانسيا حوؿ نفس المفيوـ المدروس.
 معامل الاتساق الداخمي

 اخ ألفا معامل كرونب
 

 عدد الفقرات 
 

.928 48 
 أولًا: التحميل الكمي 

، حيث تتجاوز عاؿٍ جدًا مف الثباتإلى مستوى  (80.923معامؿ كرونباخ ألفا تشير قيمة 
 .0.70القيمة الحد المقبوؿ عمميًا وىو 

بيف  الاتساؽ الداخميوبالتالي، فإف المقياس المستخدـ في ىذه الدراسة يتمتع بدرجة ممتازة مف  
، مما يدؿ عمى أنو أداة قياس موثوقة يمكف الاعتماد عمييا إحصائيًا لإنتاج بيانات 52فقراتو الػ 

 مستقرة وخالية مف التذبذب العشوائي.
 ثانيًا: التحميل الكيفي : 

المقياس ( دليلًب عمى أف 80.923مف منظور عمـ النفس العيادي، يُعتبر ىذا المؤشر العالي 
ويعكس انسجامًا في فيـ  –أي الصلببة النفسية  – بناء النفسي المراد قياسويعبّر بدقة عف ال

المشاركات لبنود الاستبياف، وىو ما يدؿ عمى أف الصياغات كانت واضحة، والمحتوى النفسي 
 ملبئـ.

كما يعزز ىذا الثبات العالي مصداقية النتائج التي سيتـ استخلبصيا مف الأداة، مما يسمح  
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يا في التفسير النفسي وفي تصميـ تدخلبت واقعية مستقبمية تخص فئة النساء بالاستناد إلي
 المصابات بسرطاف الثدي.

  توزيع أفراد العينة حسب الفئة العمرية 
العمر مف الخصائص الأساسية التي تساعد في فيـ الاستجابات النفسية لدى المشاركات. 

 فئات العمرية.يوضح الجدوؿ التالي كيؼ تتوزع عينة الدراسة حسب ال
 النسبة % التكرار العمر

الفئة 
 العمرية

 

 2.5 1 سنة 31أقل من 
 41.1 16 سنة 45إلى  31من 
 25.1 11 سنة 51إلى  46من 
 12.5 5 سنة 55إلى  51من 

 21.1 8 سنة 55أكثر من 
Total 40 100.0 

 التحميل الكمي:
بنسبة  سنة 45إلى  30مف العمرية  يوضح الجدوؿ أف أغمب المشاركات ينتميف إلى الفئة

 .20%بنسبة  سنة 55أكثر مف ، ثـ فئة 25%بنسبة  سنة 50إلى  46مف ، تمييا فئة %40
بنسبة  سنة 30أقؿ مف و  12.5%بنسبة  سنة 55إلى  51مف أما الفئات الأقؿ تمثيلًب فيي  
 فقط. %2.5
 وىذا يعكس تمركز العينة في الفئة المتوسطة مف العمر. 
 يل الكيفي:التحم 

غالبًا ما تكوف في مرحمة مميئة  سنة 50و 30مف منظور نفسي، فإف الفئة العمرية الممتدة بيف 
 بالضغوط المرتبطة بالأسرة، العمؿ، والتغيرات الجسدية والنفسية.
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ىذا السياؽ يجعؿ تجربة الإصابة بمرض مزمف مثؿ سرطاف الثدي أكثر تأثيرًا نفسيًا، ويضع  
 يات مضاعفة.المرأة أماـ تحد

أما الفئة الأكبر سنًا، فقد تمتمؾ خبرة حياتية تساعد عمى الصبر والتكيؼ، بينما تمثيؿ الفئة  
 الأصغر سنًا ضعيؼ، ما يجعؿ تعميـ النتائج عمييا غير ممكف.

  :توزيع العينة حسب الحالة الاجتماعية 
، خاصة عند دراسة التفاعؿ تُعد الحالة الاجتماعية مف المتغيرات الميمة في الدراسات النفسية

النفسي مع الأزمات الصحية مثؿ الإصابة بسرطاف الثدي. فالوضع العائمي قد يؤثر عمى 
 مستوى الدعـ الاجتماعي، والإحساس بالأماف، وطريقة التكيؼ النفسي مع المرض. 

 
 النسبة % التكرار لاجتماعية الحالة

 

 

 15.1 6 أعزب
 81.1 32 متزوج
 5.1 2 مطمق
 100.0 40 المجموع

 التحميل الكمي:
مف العدد الإجمالي، مقابؿ  %80بنسبة تمثؿ  أغمب أفراد العينة متزوجاتيوضح الجدوؿ أف 

 .% مطمقات5و % عازبات15
وىذا يدؿ عمى أف العينة يغمب عمييا الطابع الأسري المستقر، مع تمثيؿ ضعيؼ لمفئات غير  

 المتزوجة.
 التحميل الكيفي : 

ر نفسي، يمكف أف يشكؿ الزواج مصدرًا ىامًا لمدعـ العاطفي والاجتماعي، مما يُسيـ مف منظو 
 في رفع مستوى الصلببة النفسية لدى المرأة المصابة.
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 لكف في المقابؿ، قد تزيد الضغوط الأسرية مف حدة القمؽ أو الشعور بالمسؤولية. 
أو نقص الدعـ الاجتماعي، مما قد أما العازبات والمطمقات، فيفّ أكثر عرضة لمشعور بالعزلة  

 يؤثر سمبًا عمى قدرتيف عمى التكيؼ.
بعيف الاعتبار عند تقييـ الأثر النفسي  الوضع العائميوعميو، تُظير ىذه النتائج أىمية أخذ  

 لممرض، والتخطيط لمتدخلبت العلبجية والداعمة.
  :توزيع العينة حسب المستوى التعميمي 

رًا ميمًا في تشكيؿ طريقة فيـ الأفراد لممواقؼ الصعبة واستجابتيـ يمعب المستوى التعميمي دو 
ليا، خصوصًا في السياقات الصحية والنفسية. فكمما ارتفع المستوى التعميمي، زادت القدرة عمى 

 التقبؿ الواعي لممرض، وفيـ طبيعتو، والتفاعؿ الإيجابي مع العلبج والدعـ النفسي.
 

 سبة %الن التكرار التعميمي المستوى
 

 

 21.1 8 ابتدائي
 21.1 8 متوسط
 32.5 13 ثانوي
 22.5 9 جامعي

 5.1 2 شيادات أخرى
 100.0 40 المجموع
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 التحميل الكمي:
، تمييا فئة %32.5بنسبة  ثانويًايتضح مف الجدوؿ أف أغمب المشاركات يحممف مستوى تعميميًا 

 .%40معًا  ابتدائي أو متوسطلدييف مستوى ، بينما بمغت نسبة مف %22.5بنسبة  الجامعيات
 %(.5وتُعتبر نسبة الحاصلبت عمى شيادات عميا أو تخصصات أخرى ضعيفة نسبيًا ) 
 التحميل الكيفي : 

 فيـ المريضة لطبيعة المرضمف منظور نفسي، قد يُسيـ المستوى التعميمي المرتفع في تعزيز 
 مف خلبؿ التقبؿ والوعي. النفسيةالصلببة وخيارات العلبج، وبالتالي رفع مستوى 

أو صعوبة  نقص في المعموماتأما النساء ذوات المستوى التعميمي المنخفض، فقد يعانيف مف  
 في فيـ الإرشادات الطبية والنفسية، مما قد يجعميف أكثر عرضة لمقمؽ أو الأفكار السمبية.

يـ التوعية النفسية أو الدعـ يشير ىذا التبايف إلى أىمية مراعاة الجانب التعميمي عند تقد 
 العلبجي.

 تحميل الفرضية الأولى:
 "مستوى الصلّبة النفسية متوسط لدى المرأة المصابة بسرطان الثدي"

درجة  الدلالة
 الحرية

ت 
 المجدولة

المتوسط 
 الفرضي

المتوسط 
 الحسابي

 المتغير العينة

 الصلّبة 40 139.6751 2,5 41.544 39 111.
 النفسية
 لكمي:التحميل ا

( أف درجة الصلببة النفسية تقع تقريبًا في منتصؼ نطاؽ 139.67يُظير المتوسط الحسابي )
 (.187–100المقياس )

 باحتساب النسبة المئوية لموضع المتوسط ضمف المدى، نجد: 
(139,67-100)/87=45.6%  
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خفضة، مما وىذا يشير إلى أف معظـ المشاركات يسجمف درجات متوسطة، لا مرتفعة جدًا ولا من
 .متوسطة بشكؿ عاـيدعـ افتراض أف الصلببة النفسية لدييف 

 التحميل الكيفي: 
الدرجة المتوسطة لمصلببة النفسية تُعطي مؤشرًا عمى أف النساء المصابات بسرطاف الثدي 
 يمتمكف قدرًا مف القدرة عمى مواجية الضغوط، لكفّ ىذه القدرة ليست بالضرورة ثابتة أو قوية.

 س ذلؾ تأرجحًا بيف التقبؿ والتوتر، وىو أمر طبيعي في مواجية مرض مزمف.قد يعك 
الصلببة النفسية ىنا قد تتأثر بعوامؿ مثؿ: نوع الدعـ الاجتماعي، الخمفية الثقافية، مدة  

 المرض، والمستوى التعميمي.
مستوى  الفرضية الأولى مقبولة إحصائيًا ونفسيًا، إذ أظيرت النتائج أنيمكف الاستنتاج أف 

وىو ما  الصلّبة النفسية لدى النساء المصابات بسرطان الثدي ضمن العينة ىو متوسط،
 يعكس وجود مرونة نفسية جزئية تحتاج إلى دعـ إضافي.

 تحميل الفرضية الثانية:
 "لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية في مستوى الصلّبة النفسية حسب متغير السن"

 
درجة  الدلالة

 الحرية
ت 
 دولةالمج

الانحراف 
 المعياري

المتوسط 
 الحسابي

 الفئة العينة

 
 المتغير

 العمر سنة 31أقل من  1 4.00  16.119 39 582.
 سنة 45إلى  31من  16 2.88 1.20
 سنة 51إلى  46من  10 3.00 1.15
 سنة 55إلى  51من  5 3.00 1.22
 سنة 55أكثر من  8 3.50 1.41
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 (:(Quantitatifيالتحميل الكم
 F = 0.724قيمة  ·
 (0.05وىي أكبر مف ) 0.582 = (.Sigمستوى الدلالة الإحصائية ) ·

في مستوى الصلببة النفسية بيف الفئات  عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائيةىذا يدؿ عمى  
 العمرية المختمفة داخؿ العينة، مما يعني أف الفرضية الصفرية تُقبؿ.

 (:(Qualitatifالتحميل الكيفي  
عدـ وجود أسفرت نتائج التحميؿ الإحصائي لمتغير الصلببة النفسية حسب الفئة العمرية عف 

عند مستوى  F = 0.724بيف الفئات المختمفة، حيث بمغت قيمة  فروؽ ذات دلالة إحصائية
 .قبوؿ الفرضية الصفرية، مما يعني 0.05وىي قيمة تفوؽ  ،0.582 = (.Sigدلالة )

لدى النساء  مستوى الصلببة النفسية لا يختمؼ باختلبؼ السفلقوؿ إف وعميو، يمكف ا
المصابات بسرطاف الثدي في العينة المدروسة، حيث كانت المتوسطات الحسابية متقاربة نسبيًا 

 بيف الفئات العمرية، ولـ تُظير تباينات معنوية.
، بؿ قد تأثر مباشرة بالعمر الزمنيالصلببة النفسية تمثؿ بُعدًا ثابتًا نسبيًا لا ييشير ىذا إلى أف 

تعود إلى عوامؿ داخمية أكثر ارتباطًا بالشخصية أو طريقة التكيؼ مع المرض، مثؿ: الخبرات 
 الذاتية، نمط التفكير، الدعـ الاجتماعي، وغيرىا.

التي تنص عمى أنو "لا توجد فروؽ ذات دلالة  تُقبؿ الفرضية الثانيةبناءً عمى ما سبؽ، 
 مستوى الصلببة النفسية حسب متغير السف".إحصائية في 
تدعم الفرضية القائمة بعدم وجود فروق في الصلّبة النفسية حسب متغير  نتائج الاختبار

ما يعني أف جميع الفئات العمرية ضمف العينة تتقارب في مستوى الصلببة، الأمر الذي السن، 
 .داخؿ بيئة العمؿ المتخصصة التجانس النفسييعكس نوعًا مف 
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 تحميل الفرضية الثالثة:
 "لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية في مستوى الصلّبة النفسية حسب الحالة الاجتماعية"

درجة   الدلالة
 الحرية

ت 
 المجدولة

الانحراف 
 المعياري 

المتوسط 
 الحسابي

 الفئة   العينة

 
 المتغير

.270 39 27.221 0.00  
 

2.00 
 

 الحالة أعزب 6
 الاجتماعية

 متزوج 32 1.94 0.44

 مطمق 2  1.00  0.00

 Quantitatifالتحميل الكمي 
 تشير النتائج إلى أف:

 F = 1.357قيمة  ·
 0.05أكبر مف وىي  0.270مستوى الدلالة الإحصائية =  ·

ليست ذات ىذا يعني أف الفروؽ بيف متوسطات الصلببة النفسية حسب الحالة الاجتماعية  
 التي تنص عمى عدـ وجود فروؽ. نقبؿ الفرضية الصفريةالي ، وبالتدلالة إحصائية

 :(Qualitatifالتحميل الكيفي ) 
تُظير ىذه النتيجة أف مستوى الصلببة النفسية لدى الأفراد لا يتأثر بشكؿ معنوي بالحالة 

 الاجتماعية )متزوج، أعزب، مطمّؽ...(.
بط بالشخصية والقدرة عمى التكيؼ وقد يُعزى ىذا إلى أف الصلببة النفسية كمتغير داخمي مرت 

في مواجية الضغوط، لا يتأثر مباشرة بعوامؿ خارجية مثؿ الوضع العائمي، خاصة لدى 
المختصيف في المجاؿ النفسي أو التربوي الذيف يتمتعوف غالبًا بدرجة مف الوعي والتوازف 

 الانفعالي.
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لعينة، أو إلى أف الحالة داخؿ ا تجانس نفسيومف جية أخرى، قد يُشير غياب الفروؽ إلى 
الاجتماعية لا تمثؿ عاملًب حاسمًا في تفسير الفروؽ في الصلببة ضمف ىذا السياؽ الميني 

 المحدد.
لا توجد فروؽ دالة إحصائيًا في الصلببة النفسية بيف المشاركيف تبعًا لاختلبؼ حالتيـ 

مف كونيا انعكاسًا  الاجتماعية، مما يعزز فكرة أف الصلببة تنبع مف خصائص ذاتية أكثر
 لظروؼ اجتماعية.

  مناقشة نتائج الدراسة 
أظيرت نتائج ىذه الدراسة مجموعة مف المؤشرات الإحصائية والنفسية الميمة المرتبطة بمستوى 
الصلببة النفسية لدى النساء المصابات بسرطاف الثدي، وذلؾ مف خلبؿ اختبار ثلبث فرضيات 

 رئيسية.
ية الأولى، والتي تنص عمى أن "مستوى الصلّبة النفسية متوسط أولًا: فيما يتعمق بالفرض

 لدى المرأة المصابة بسرطان الثدي"،
( يقع في النطاؽ المتوسط لمقياس 139.67فقد أظيرت النتائج أف المتوسط الحسابي )

تؤكد وجود فرؽ داؿ بيف المتوسط الفرضي  p = 0.000المرتفعة ودلالة  tالصلببة، وأف قيمة 
 ط الفعمي.والمتوس

رغـ أف الدلالة الإحصائية كانت قوية، إلا أف التحميؿ النِسبي لممتوسط أظير أف الصلببة  
 .قدرة جزئية عمى التكيؼليست مرتفعة جدًا، بؿ تميؿ إلى التوسط، مما يعكس 

ويمكف تفسير ىذا المستوى المتوسط بوجود توازف نسبي بيف مشاعر القمؽ والتقبؿ، وربما بدعـ  
 ي متفاوت أو بخبرات مرضية متباينة.اجتماع

ثانيًا: بالنسبة لمفرضية الثانية التي تفترض "عدم وجود فروق دالة في الصلّبة حسب 
 السن"،

صحة الفرضية، إذ لـ تُسجَّؿ فروؽ  ANOVA (F = 0.724, p = 0.582)فقد بيّنت نتائج 
 معنوية بيف الفئات العمرية.
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ت النفسية التي تؤكد أف الصلببة النفسية لا تتحدد بالعمر وىذا يتماشى مع العديد مف الدراسا 
 الزمني، بؿ بأساليب التكيؼ، والوعي الذاتي، والخبرة الداخمية.

كما يمكف أف يُعزى غياب الفروؽ إلى الطبيعة المتجانسة لمعينة، والتي تنتمي لبيئة علبجية أو  
 تأىيمية مماثمة، ما يُقمّؿ مف تأثير متغير السف.

ا: بخصوص الفرضية الثالثة المتعمقة بـ"عدم وجود فروق في الصلّبة النفسية حسب ثالثً 
 الحالة الاجتماعية"،

 عدـ وجود فروؽ معنوية كذلؾ. (F = 1.357, p = 0.270فقد أظيرت نتائج التحميؿ )
وتُشير ىذه النتيجة إلى أف الحالة الاجتماعية )متزوجة، عزباء، مطمقة( ليست متغيرًا حاسمًا  

 في تحديد مستوى الصلببة النفسية لدى المرأة المصابة بسرطاف الثدي.
عمى تطوير  –بغض النظر عف وضعيف الاجتماعي  –قد يكوف ذلؾ مرتبطًا بقدرة النساء  

استراتيجيات مواجية فردية، أو بتوفر الدعـ النفسي مف مصادر أخرى غير الأسرة، كالطاقـ 
 الطبي أو المحيط الميني.

 لنتائج الدراسة تفسير عام 
مستوى الصلببة النفسية لدى النساء المصابات بسرطاف أظيرت النتائج الإحصائية لمدراسة أف 

بشكؿ عاـ، ما يشير إلى أف العينة المدروسة تمتمؾ قدرًا مف القدرة عمى  الثدي ىو متوسط
 التكيؼ النفسي، لكنيا لا تصؿ إلى مستويات عالية مف المقاومة النفسية.

فسير ذلؾ بكوف تجربة المرض تمثؿ صدمة نفسية قوية تؤثر عمى التوازف الانفعالي، يمكف ت 
 حتى لدى النساء المواتي يتمتعف بدعـ اجتماعي أو وعي صحي.

الفروؽ في الصلببة النفسية حسب الفئة العمرية أو الحالة الاجتماعية لـ كما بيّنت النتائج أف 
تأثير المرض عمى الصلببة النفسية يتجاوز حدود  ، مما يدؿ عمى أفتكف ذات دلالة إحصائية

 ىذه المتغيرات الديموغرافية.
بمعنى آخر، فإف تجربة الإصابة، بطبيعتيا، تفرض تحديًا نفسيًا موحدًا إلى حد كبير، بغض  

 النظر عف السف أو الوضع العائمي.
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زائرية، التي قد تتعامؿ وىذا ما قد يُعزى إلى الخصوصية النفسية والاجتماعية لواقع المرأة الج 
مع المرض داخؿ منظومة دعـ غير مرتبطة فقط بالعمر أو الزواج، بؿ تشمؿ الأسرة الواسعة 

 والمجتمع المحمي.
برامج دعـ نفسي موجية لجميع النساء بناءً عمى ذلؾ، توحي ىذه النتائج بوجود حاجة إلى 

لبعد الإنساني لتجربة المرض ، تأخذ في الاعتبار االمصابات دوف تمييز عمري أو اجتماعي
 أكثر مف التركيبة الشخصية أو العائمية.

 "مستوى الصلّبة النفسية متوسط لدى المرأة المصابة بسرطان الثدي"
درجة   الدلالة

 الحرية
ت 

 المجدولة

الانحراف 
 المعياري 

المتوسط 
 الحسابي

 الفئة   العينة

 
 المتغير

 العمر سنة 31أقل من  1 4.00  16.119 39 111.
 سنة 45إلى  31من  16 2.88 1.20
 سنة 51إلى  46من  10 3.00 1.15
 سنة 55إلى  51من  5 3.00 1.22
 سنة 55أكثر من  8  3.50  1.41
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 خلّصة الفصل:

تناولنا في الفصؿ الرابع الإجراءات الميدانية التي اعتمدناىا في دراستنا حوؿ الصلببة النفسية 
دى النساء المصابات بسرطاف الثدي، حيث اخترنا المنيج الوصفي التحميمي نظراً لملبءمتو ل

امرأة مصابة بسرطاف  40لطبيعة الظاىرة التي ندرسيا. شممت دراستنا عينة قصدية مكونة مف 
الثدي، تـ اختيارىف مف مركز مكافحة السرطاف بالأغواط والمؤسسة الاستشفائية لمولاية، وذلؾ 

. اعتمدنا في جمع البيانات عمى مقياس كوبازا 2025الفترة الممتدة مف أبريؿ إلى ماي خلبؿ 
لمصلببة النفسية بأبعاده الثلبثة: الالتزاـ، والتحكـ، والتحدي، بعد أف أجرينا دراسة استطلبعية 

، SPSSلمتأكد مف صدؽ الأداة ووضوحيا. قمنا بتحميؿ البيانات باستخداـ البرنامج الإحصائي 
د أظيرت النتائج أف مستوى الصلببة النفسية لدى أفراد العينة كاف مرتفعاً نسبياً، كما لـ وق

تسجؿ فروؽ دالة إحصائياً تعزى لمتغيري السف والحالة الاجتماعية، مما يعكس تجانساً نسبياً 
 في استجابات المبحوثات.
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 دور عف الكشؼ إلى الدراسة ىذه دفتى متعددة، فصوؿ عبر امتدت بحثية رحمة بعد
 الضغوط مع التكيّؼ عمى الثدي بسرطاف المصابة المرأة قدرة تعزيز في النفسية الصلببة
 يمثؿ بؿ شخصية، سمة مجرد يُعد لا المفيوـ ىذا أف تبيف والاجتماعية، والنفسية الجسدية
 .التحديات شدة رغـ الحياة ومواصمة الصمود عمى المرأة يساعد متينًا داخميًا مصدرًا

 الالتزاـ،: رئيسية أبعاد ثلبثة إلى تنقسـ النفسية الصلببة أف النظري الإطار خلبؿ مف تبيّف
يجابية صحية استجابات تكويف في تسيـ مترابطة مكونات وىي والتحدي، والتحكـ،  الفرد لدى وا 

 لا معقّدًا رضًام بوصفو الثدي سرطاف طبيعة كذلؾ الدراسة تناولت وقد. لمضغوط تعرضو عند
 .لممصابة والاجتماعية النفسية الجوانب عمى بعمؽ ينعكس بؿ فحسب، الجسد يمسّ 

 المصابات النساء مف عينة وتضمنت تحميمي، وصفي منيج عمى الدراسة اعتمدت
 مف متفاوتة بمستويات يتمتعف العينة أفراد أف النتائج أظيرت. مختمفة ولايات مف الثدي بسرطاف
 مما المرض، مع الإيجابي التكيؼ عمى المرأة بقدرة مباشر بشكؿ ترتبط وأنيا سية،النف الصلببة
 .لمعلبج الاستجابة وجودة الحياة نوعية تحسيف في يُسيـ

 تعزى النفسية الصلببة مستوى في إحصائيًا دالة فروؽ وجود عدـ النتائج أظيرت كما
 عف النظر بغض تعزيزىا يمكف السمة ىذه أف إلى يشير مما الاجتماعية، الحالة أو لمسف

 مف أعمى بدرجات يتمتعف اللبتي النساء أف الدراسة وأكدت. لممصابة الديموغرافية الخمفية
 .لممرض المصاحبة النفسية والتقمبات العلبج آلاـ تحمؿ عمى قدرة أكثر كفّ  النفسية الصلببة
 نمطًا تمثؿ بؿ ية،دفاع آلية فقط ليست الدراسة، ىذه في برز كما النفسية، الصلببة إف
 مف يعزز وىذا. إيجابية بروح الأزمة تجاوز عمى والقدرة والثقة، والإرادة، بالمعنى، يتسـ وجوديًا
 عمى والتركيز السرطاف، لمريضات الصحية الرعاية في النفسي الدعـ دمج بأىمية الباحثة قناعة
 .الفيزيولوجي الطبي بالجانب يُيتـ ما بقدر النفسية الأبعاد

 النفس عمـ ميداف في وعممية معرفية إضافة تُشكؿ الدراسة فإف النتائج، ىذه ضوء وفي
 المصابات النساء لدى النفسية الموارد تقوية كيفية حوؿ النقاش إثراء في وتسيـ الإكمينيكي،
 تراعي التي والمجتمعية النفسية العلبجية التدخلبت خلبؿ مف سيما لا الثدي، بسرطاف

 .الفئة ىذه خصوصية
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 التوصيات 
 بسرطاف المصابات لمنساء الطبي العلبج مسار ضمف النفسي الدعـ برامج إدماج. 1
 .النفسية الصلببة تنمية عمى يركز بشكؿ الثدي،
 الثلبثة النفسية الصلببة أبعاد تعزيز عمى تعمؿ جماعية تدريبية جمسات إجراء. 2

 (.التحدي التحكـ، الالتزاـ،)
 خلبؿ المصابات لمرافقة السرطاف علبج مراكز داخؿ نفسييفال المرشديف دور تفعيؿ. 3
 .المختمفة العلبج مراحؿ
 الذي والأسري، الاجتماعي الدعـ تعزيز أجؿ مف المريضات لأسر توعوية برامج إعداد. 4
 .النفسية بالصحة الإيجابية علبقتو ثبتت

 وتحديد يضاتالمر  لدى النفسية الصلببة مستوى لقياس دورية تقييـ أدوات تصميـ. 5
 .النفسي للبنييار عرضة الأكثر الفئات
 والتفاؤؿ النفسية المرونة مثؿ أخرى نفسية متغيرات دراسة عمى الباحثيف تشجيع. 6
 .المصابات حياة جودة عمى تأثيرىا ومدى الديني والانتماء
 المعرضات لمنساء موجية وقائية تدخلبت إعداد في الدراسة ىذه نتائج مف الاستفادة. 7
 .المرض مع عائمي تاريخ ليف أو للئصابة
 والعمؿ النفس، وعمـ الطب، بيف تجمع التخصصات متعددة مقاربة تبني ضرورة. 8

 .المريضات لاحتياجات شاممة استجابة لضماف الاجتماعي
 النفسية القوة أىمية عمى الضوء لتسميط الإعلبمية الحملبت محتوى في النظر إعادة. 9

 .العضوي الجانب عمى فقط التركيز لا المرض مواجية في
 النفسي البعد يشمؿ الذي الشاممة الرعاية نموذج تبني إلى الصحية المؤسسات دعوة. 10

 .العلبج خطة مف يتجزأ لا كجزء
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 علم الىفعفي اطر  الممركسة مقدمت لىيل ػهادة 

 علم الىفع العياديجخصص: 

في الخاهت التي حعبر عن زأًً بيل وطىح والتي حعبر )×( ساءة ول عبازة بخمعن ثم وطع علامت ًسجى مىً ك

ت جامت ولا حسخخدم إلا لأغساض البحث العلمي.  عن وجهت هظسن، مع العلم أن إجابخً سىف جحاط بسسٍ

 

                      إػساف الأطخاذ:                                                                          :      الطالبخينإعداد    

ت                                          - ن العابدًن              بهلىلي مخخازٍ خىوي شٍ  د.شٍ

 حمادي فاطمت الصهساء -
 

 وشازة الخعليم العالي والبحث العلمي

 جامعت عماز ثليجي

 ميدان العلىم الاجخماعيت والاوظاهيت                                   كليت العلىم الاجخماعيت 

 ػعبت علم الىفع                                                 قظم علم الاجخماع والدًمغسافيا

 علم الىفع العياديجخصص:                                                                                                 

 2025زكم:              /

 :العىىان
 

 مامس توى الصلابة النفس ية لدى المرأ ة المصابة بسرطان الثدي 

 -بال غواط -دراسة ميدانية بمركز مكافحة السرطان الشهيد محمد رزوق-
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Reliability Statistics 

Cronbach's 
Alpha 

N of Items 

.928 48 

 

 

 العمر

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

سنة 03أقل من   1 5.2 5.2 5.2 

 52إلى  03من 
 سنة

11 53.3 53.3 55.2 

 23إلى  51من 
 سنة

13 52.3 52.3 1..2 

 22إلى  21من 
 سنة

2 15.2 15.2 03.3 

سنة 22أكثر من   0 53.3 53.3 133.3 

Total 40 100.0 100.0  

 

 

 الحالةلاجتماعٌة

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

 12.3 12.3 12.3 1 أعزب

 02.3 03.3 03.3 05 متزوج

 133.3 2.3 2.3 5 مطلق

Total 40 100.0 100.0  

 

 

 المستوىالتعلٌمً

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

 53.3 53.3 53.3 0 ابتدائً

 53.3 53.3 53.3 0 متوسط

 5.2. 05.2 05.2 10 ثانوي

 02.3 55.2 55.2 0 جامعً

شهادات 
 أخرى

5 2.3 2.3 133.3 

Total 40 100.0 100.0  
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Descriptive Statistics 

 N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

لصلابةا  53 133.33 10..33 100.1.23 51..0050 

Valid N (listwise) 40     

 

 

One-Sample Test 

 Test Value = 0 

t df Sig. (2-tailed) Mean Difference 95% Confidence Interval of the 
Difference 

Lower Upper 

333. 00 53.255 الصلابة  100.1.233 105..31. 151.1500 

 
 

ANOVA 

 الصلابة  

 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups 1414.063 4 353.516 .724 .582 

Within Groups 17100.713 35 488.592   

Total 18514.775 39    

 

 

ANOVA 

 الصلابة  

 Sum of Squares df Mean Square F Sig. 

Between Groups 1265.473 2 632.736 1.357 .270 

Within Groups 17249.302 37 466.197   

Total 18514.775 39    

 

 العمر

 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 
Percent 

Valid 

سنة 03أقل من   1 5.2 5.2 5.2 

 52إلى  03من 
 سنة

11 53.3 53.3 55.2 

 23إلى  51من 
 سنة

13 52.3 52.3 1..2 

 22 إلى 21من 
 سنة

2 15.2 15.2 03.3 

سنة 22أكثر من   0 53.3 53.3 133.3 

Total 40 100.0 100.0  
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One-Sample Test 

 Test Value = 0 

t df Sig. (2-tailed) Mean Difference 95% Confidence Interval of the 
Difference 

Lower Upper 

 0.5130 5.1001 0.3.233 582. 00 11.110 العمر

 

 الحالةلاجتماعية
 Frequency Percent Valid Percent Cumulative 

Percent 

Valid 

 12.3 12.3 12.3 1 أعزب

 02.3 03.3 03.3 05 متزوج

 133.3 2.3 2.3 5 مطلق

Total 40 100.0 100.0  

 

 

One-Sample Test 

 Test Value = 0 

t df Sig. (2-tailed) Mean Difference 95% Confidence Interval of the 
Difference 

Lower Upper 

الحالةلاجتماع
 ٌة

5..551 00 .270 1.03333 1..200 5.3515 

 
 

 


