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      ملخص:

ىدفت الدراسة الحالية الى معرفة مستوى الشعور بالأمل و مدى تأثيره عمى التوجو نحو الحياة لدى 
حالات من مركز مكافحة السرطان "الشييد حمداد  4مرضى سرطان الرئة و ليذا تم تطبيق الدراسة عمى 

المقابمة العيادية  السرطانية، و تم استخدامتيزي وزو ز ذلك بوحدة الأورام  -ذراع بن خدة  -محمد مولود" 
استبياني الأمل و التوجو نحو الحياة لجمع البيانات  وفقا لممنيج العيادي، و كان من نصف الموجية  و 

 :عميياأبرز النتائج المتحصل 

 مستوى الشعور بالأمل لدى مرضى سرطان الرئة مرتفع. -
 ة متوسط.مستوى التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئ -

 الأمل، التوجو نحو الحياة، سرطان الرئة. الكممات المفتاحية:

Abstract:   

The current study aimed to determine the level of hope and its impact on life 

orientients ,The study was conducted on four cases from the cancer center  (Hamdad 

Mohamed MouloudK- Draa Ben Khedde- TIZI OUZOU), The Hope and Life 

Orientation Questionnaires were used to collect data, following a clinical 

approach.The main findings were as follows : 

- The level of hope among lung cancer patients was high. 

- The life orientation level among lung cancer patients was moderate 

Keywords: Hope, Life orientation, Lung cancer. 
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 مقدمة

ويعتبر تحديا حقيقيا, فيو يشير  ،ة في العالمان انتشار الامراض المزمنة يشكل ازمة كبيرة لمصحة العام
الى حالات صحية تستمر لفترة طويمة وتتطمب ادارة وعناية طبية. وتعد الامراض المزمنة مثل:امراض 

 .لمؤدية الى الوفاةامن بين اكثر الاسباب  ،القمب والسكري والسرطان

 ،ففي بيان لمنظمة الصحة العالمية ،ويعد السرطان من اكثر الامراض المزمنة التي سببت ىمع في العالم
تجاوز العالم عتبة  ،0202وعبئو اخذ بالازدياد. ففي عام  ،ان السرطان احد اسباب لموفاة في العالم

ملايين  22وتوفي بسببو  ،ن شخص بالسرطانو ممي 02اذ تم تشخيص ما يقدر بنحو  ،جديدة واقعية
 (.0222،ستمر بالارتفاع في العقود المقبمة)الجزيرةي أن توقعم، من الشخص

ومن  ،وىو سرطان ينشا في انسجة الرئتين ، رئة، نجد سرطان الومن بين اكثر السرطانات شيوعا وخطرا
خصوصيات ىذا المرض الذي يوصف بالخبيث اختلاط اعراضو باعراض الامراض الصدرية و امراض 

وعند اكتشافو يكون في اغمب الاحيان الوقت متاخر لتدارك  ،وىذا ما يؤخر بداية العلاج ،سيةالحسا
، ىذا يؤدي بالمريض لمدخول في حالة احباط و تشاؤم و فقدان الامل، وذلك لعدم معرفتو ان الامل الامر

 و تأثير عمى حالتو.يمكن ان يكون ل

مصدر الطاقة الذي يساعد الاشخاص المصابين سرطان عمى التعامل مع التحديات التي الامل ىو يعتبر 
جات تحسن فرص يواجيونيا، فالأمل يمعب دور ىام في تعزيز و تحفيز الرغبة في إيجاد حمول و علا

سرطان الرئة، فإن الامل يسيم في التوجو عمى الرغم من صعوبة المعركة ضد فالعلاج و تقميل المخاطر 
 عمى المرض و القمق. بدلا من التركيز ،نحو الحياة و المستقبل

 التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة يشير الى النيج الذي يتبناه المرضى اتجاه حياتيمحيث ان 
بعد تشخيصيم بالمرض، يمكن أن يكون ىذا التوجو متنوعا و يختمف من شخص لاخر فيو يعتبر جانب 

لتحقيق نوعية حياة أفضل، حيث ان التوجو نحو الحياة دورا حاسما  عيميم لمتعامل مع المرضى و الس
الجانب في استعادة السيطرة و السعادة في حياتيم و ذلك عندما يتمكن المرضى من التركيز عمى 

 الايجابي من الحياة .
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عمى التعرف عمى مستوى الشعور بالامل و التوجو نحو  منا بإنجاز ىذه الدراسة قصد الوقوفولأجل ىذا ق
من مركز مكافحة  السرطان "  الحياة لدى مرضى سرطان الرئة و استندنا في ذلك عمى أربع حالات 

 و ذلك بوحدة الاورام السرطانية. تيزي وزو"-الشييد حمداد محمد مولود" بذراع بن خدة

حيث يتضمن إشكالية البحث من خلال طرح ثلاث الاطار العام لمدراسة باستيلال ىذه الدراسة  امنحيث ق
مستوى الشعور تساؤلات جزئية تمت الإجابة عمييا مؤقتا من خلال تحديد فرضيات البحث والتي شممت 

وى الامل في التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان بالامل و مستوى التوجو نحو الحياة و أثر مست
جالرئة رائية لأىم ، كما تم تحديد أىداف وأىمية ىذه الدراسة، وفي الأخير تم تقديم تعاريف إصطلاحية وا 

 منا بتقسيم البحث إلى جانبين:بعد ذلك ق، المفاىيم والمصطمحات

حيث  الاطار العام لمدراسة  :الفصل الاولبحيث تناول  ولفص 4الذي بدوره قسم الى  :نظريالجانب ال
 يشمل مفيوم الذي أما الفصل الثانيضم الاشكالية و الفرضيات واىاف الدراسة وأىمية الدراسة و مفاىيم، 

 بالنسبةما أ .، النظريات المفسرة لو، أبعاده، مكوناتو، أىميتو، الطرق العلاجية النفسية لتنمية الاملالأمل
، النظريات المفسرة لو، أبعمده، أنواعو، مصادره، التوجو نحو الحياة يحتوي عمى مفيومفيو  الفصل الثالث

حيث عرفنا السرطان، طبيعة الاورام  تناول محور سرطان الرئة مفصل الرابعلاما بالنسبة  ، معوقاتوو 
و مراحل تطوره، و العوامل المؤدية للأصابة بو، كا اشرنا الى مفيوم سرطان  ، كيفية تكونوالسرطانية

 .و تشخيص وتصنيف الاصابة بسرطان الرئة تشريح الرئة أنواعو، اعراضو، اسباب الاصابة بو، الرئة،

جراءاتو  الخامس:يشمل الفصل  :فقد قسم أيضا إلى فصمين:  أما الجانب التطبيقي      منيجية البحث وا 
الميدانية، حيث ضم الدراسة الاستطلاعية والمنيج المتبع والذي يتلاءم وطبيعة البحث والمتمثل في 

 .بالإضافة إلى الأدوات المستخدمة في البحث، وعينة البحث  ،العياديالمنيج 

استبيانين الامل و توجو ل ومناقشة النتائج المتحصل عمييا من عرض وتحمي السادس:يشمل الفصل 
 .بالتحميلات والمناقشات ت، أين تم عرض الجداول مرفقنحو الحياة 

حول  الاقتراحاتثم تم اختتام البحث بتقديم استنتاج عام لمنتائج المتحصل عمييا مع تقديم بعض      
 موضوع البحث ثم خاتمة عامة مع ترتيب في الأخير مراجع البحث تمييا ملاحق البحث.
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 الاشكالية: -1

يواجو الانسان في حياتو اليومية الكثير من المواقف التي تتضمن خبرات مؤلمة غير مرغوب فييا تيدد 

امراض و اضطرابات  حياتو و كنتيجة ذلك تتعرض رفاىيتو و تكاممو النفسي لمخطر و تؤدي بو الى

في حدوث الاضطرابات الجسمية. و ان الالام  اكبير  افالضغوطات النفسية تمعب دور  نفسية و جسدية،

و الامر في ىذه الحالة لا يقتصر و اكثر في اجيزة الجسم المختمفة، حدوث مرض ادي الى ؤ تالنفسية 

تمف لجميع اجيزة جسم بل يشمل الاضطراب و ال مى جياز من اجيزة الجسم دون غيره،ع

 (37،ص3122)غانم،دالفر 

ومن الأمراض الميددة لحياة الفرد نجد السرطان الذي يعتبر مرض العصر و يعتبر ضمن عدد كبير من 

الأمراض التي تتميز بتطور خلايا شاذة. فيو يتكون داخل الخلايا حيث تنمو الخلايا بشكل طبيعي 

وت وتحل محميا خلايا خلايا جديدة كمما إحتاج ليا الجسم، وعندما يتقدم عمر الخلايا تم وتنقسم لتكون

واحيانا يحدث خمل في تمك العممية المنظمة فتتكون خلايا جديدة في حين ان الجسم ليس في حاجة اخرى 

الييا.و لاتموت الخلايا القديمة في الوقت المحدد لموتيا  وىذه الخلايا الزائدة قد تكون مجموعة من 

-6، ص3124السرطان )العقيل،  تتمثلخبيثة التي ة او دالأنسجة يسمى تضخميا ورم و الاورام اما حمي

7). 

السرطان ينتج عنو الام جسدية ونفسية تنعكس عمى حالة المريض فدرجة الالم  ومما لاشك فيو ان مرض 

تطور التي وصل الالتي يشعر بيا المريض تتحكم فييا عوامل من بينيا: نوع الاصابة ، درجتيا و مرحمة 

،  يفقد الاملعندما يعمم الشخص انو مصاب بسرطان قد . و ة عديدةالييا المريض، كذلك عوامل نفسي

 قياس  الى  ىدفت( التي 3121ىذا ما أشارت اليو دراسة العبيدي)و اليأس و  فيشعر بالخوف الضعف

ن ذلك بأ الشعور باليأس لدى مرضى السرطان ووجدت أنيم يعانون من شعور باليأس معملامستوى 
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التي تتوالى بعد ذلك عمى المريض و التي تتضمن فترات  مرحمة التشخيص لمرضى السرطان و التجارب

المرضى لبعض  ضالعلاج بأنواعيا و فترة العزل لإنخفاض المناعة لفترات طويمة تؤدي لتعر 

تحمل الكثير من الضغوط بأن رحمة الكفاح مع مرض السرطان ت الدراسة كدالاضطرابات النفسية و أ

ىذه المشاعر غالبا ما تستمر في فترة العلاج و  عور باليأس .شسية و العصبية و الجسمية أىميا الالنف

وقات معينة مثلا عند انتظار فالقمق و الحزن شائعان أيضا، ومن الطبيعي ان يقمق المريض خاصة في ا

و ان التعامل مع الاثار  ،العلاج فأسوء وقت بالنسبة لو ىو انتظار الحصة الاولى لمعلاج بالكيماويبدء 

 .ج مثلا: التعب، فقدان الشعر، تغيير الوزن من الامور المجيدة لممريضالجانبية لمعلا

بيث ورم خ يعتبرولمسرطان عدة أنواع من بينيا سرطان الثدي، الجمد، الدم، العظام و سرطان الرئة الذي  

ىي حتى الان ثر السرطانات شيوعا عند الرجال و وىذا النوع يعد ثاني أكيصيب أنسجة الرئة المختمفة  

الرئيسي لمموت بالسرطان ففي كل عام يموت المزيد من الاشخاص بسرطان الرئة و تنتشر معظم السبب 

سرطانات الرئة عمى نطاق واسع في مرحمة متقدمة عندما يتم اكتشافو لاول مرة فيصبح من الصعب جدا 

فمعظم المرضى يشعرون بالقمق و الاكتئاب عند تمقي ،  دمةعلاج ىذه السرطانات في مرحمة متق

التشخيص و العلاج و ذلك قد يكون بسبب الخوف من الالم و الجراحة و فقدان الامل في الحياة و 

( حول نوعية الحياة و النمط السموكي "ج" عند مرضى 3122 )ففي دراسة دايدي  الخوف من التخمي.

نمط"ج" و ىي شخصية لمسرطان ىي شخصية من ال أن الشخصية التي تتعرضتوصمت الى السرطان 

 كتئاب، اليأس، انعدام الامل، الانفعلات السمبية.ضغوط و أحداث الحياة من خلال الاالتستجيب لمتوتر و 

يقترن بالمريض  فأحيانا ليس الميم كم يعيش الانسان، بل كيف يعيش؟ فالصدمة النفسية ىي أكثر ما

لام المرض آب الوجع النفسي عمى غمو في كثير من الاحيان ي بالسرطان،لحظة ابلاغو عن اصابتو 

ذاتو، فيو يشعر انو سيبدأ مسيرة القتال من أجل البقاء،  و حتى ان عاش مرحمة انكار اتجاه المرض، 
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ان الامل ىو اول خطوة في العلاج، لذا ينصح توفير دعم نفسي لممريض قبل دخول مرحمة العلاج  ميعم

ىذا ما من المتعة و الضحك و تجنب تذكيره بالمرض و ان يبقى المريض في جو و خلاليا و بعدىا و 

يمكن ان يقوم بدور ىام جابيا عمى صحة الجسم و يسرع الشفاء يفالتفاؤل يؤثر ا  يجعل المريض متفاؤل،

 كعامل وقائي ينشط عندما يواجو الفرد صعوبات حياتية كالمرض. عمى النقيض يرتبط التشاؤمفيو 

لدى مرضى السرطان الى ان  قد توصمت دراسة حول مستوى التفاؤل و التشاؤمف بمشكلات صحية كثيرة،

مستويات التشاؤم لدى مرضى السرطان ى مرضى السرطان أعمى من المتوسط و ؤل لدمستويات التفا

كما ينبئ  (. 3131) جمطيوي، راشدي، .اعمى من المتوسط ايضا و لاتوجد فروق بين الذكور و الاناث

لاستسلام لممرض وضعف و اة شاؤم بإنخفاض مستوى الصحة و العمر المتوقع و ارتفاع معدل الوفاالت

( في 2996ثر عمى توجو المرضى نحو الحياة و ىذا ما يتطابق مع دراسة شقير)ؤ وىذا ما ي الطموح 

الاصحاء في كل من مستوى الطموح و  دراسة مقارنة بين مرضى السرطان و مرضى الفشل الكموي و

جود فروق بين المجموعات الثلاث في التوجو نحو الحياة لصالح وجو نحو الحياة فتبينت النتيجة و الت

 .(351-345، ص2996) زينب محمد شقير،  .مجموعة الأصحاء

نوعية الحياة دور في تحقيق اة فمسرطان عمى نوعية الحياة لدى المصاب و كذلك عمى نظرتو لمحييؤثر ال

الرغم جابية في نمط الحياة، فبيازن و إلة تو توافق النفسي و ىو أىم عنصر يدفع لإحداث حاو ال السعادة

 من ختمف فيناكمبقى ردود الفعل النفسية عند المصابين ببو السرطان من ألم نفسي و جسمي تمن مايس

يحافظون عمى صحتيم النفسية و الجسمية و يحاولون التعايش مع المرض و مواجيتو و التغمب عميو و 

،  فالأمل يساعدىم عمى المواجية و استعادة الالتزام بالعلاج و تكون لدييم القدرة في مواجية الضغوطات

 (.242، 3122)جودة، أبو جواد،  .التوافق
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بدراسة الخبرات الذاتية الايجابية و العادات الايجابية لأنيا تؤدي الى  ولقد اىتم الكثير من عمماء النفس 

من المكونات الاساسية و الامل  لحياةتوجو نحو اتحسين جودة الحياة و تجعل لمحياة قيمة. حيث يعد ال

لمسعادة و ىو نوع من التقدير اليادىء و التأمل لمدى حسن سير الامور و الذي ينعكس عمى استقرار 

 اة و المساعدة في التغمب عمى الامراض و الاطمئنان لما يحممو الحاضر والمستقبل.الحي

و الايجاب عمى الفرد جراء ان بالسمب ؤثر فان الشعور بالأمل و التوجو نحو الحياة يو مما سبق ذكره 

، و من بينيا مرض الجسدية منيا ةالمواقف و الأمراض و الاضطرابات النفسية و خاص الظروف و

 التساؤلات التالية: حطر ومن خلال ذلك ن الرئة انسرط

 عور بالأمل لدى مرضى سرطان الرئة؟ما مستوى الش 

  نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة؟ما مستوى التوجو 

  نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة؟لمستوى الشعور بالأمل أثر في التوجو ىل 

 فرضيات الدراسة: -2

  مرضى سرطان الرئة مرتفع.مستوى الشعور بالأمل لدى 

 توسطمستوى التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة م. 

 .يأثر مستوى الشعور بالأمل في التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة 

 أهداف الدراسة: -3

 .قياس مستوى الشعور بالأمل لدى مرضى سرطان الرئة 

  الرئة.التعرف عمى مستوى التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان 

  ان الرئةطالتعرف عمى مدى تأثير الشعور بالأمل في التوجو نحو الحياة لدى مرضى سر 
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 أهمية الدراسة: -4

 رطان الرئة.تسميط الضوء عمى مرض س 

 لامو.تخفيف من معاناتو و آالبمساندتو و  التحسيس بأىمية الحياة النفسية لممريض و القيام 

  أصبح مرض العصر و ىاجس الكثير من الناس لماتكمن أىمية ىذه الدراسة في الموضوع الذي 

 سببو من عذاب و مشاكل نفسية لممصاب بو و كذا الافراد المحيطين بو.ي

  المساىمة في إثراء البحوث العممية في مجال عمم النفس الصحة ليكون ىذا الموضوع مجال

 لدراسات مستقبمية و ربما محفز لمدراسات و بحوث اخرى.

 سيم و ذلك بتشجيعيم عمى النظرة النفاؤلية لمحياة و التمسك بالامل.قد يفيد المرضى انف 

 تحديد المفاهيم والمصطمحات: -5

 الأمل Hope 

وجية معرفية و حالة دافعية تتضمن إيمان الفرد بقدرتو و امتلاكو القدرة اللازمة لمتخطيط و  اصطلاحا: 

 .Snyder , et al, 1996)العمل المستمر لتحقيق أىدافو )

الامل ىم مجموعة من المكونات التي تقوم عمى ادارة و رغبة و تفكير ايجابي لمبموغ الى ىدف اجرائيا: 

محدد بالاعتماد في ذلك عمى مدى قدرة الفرد نحو توجيو تفكيره ووضع خطط لموصول الى تحقيق 

 اليدف.

سنايدر لمن استبيان الأمل  بسرطان الرئة المتحصل عمييا من طرف المريض درجاتالارتفاع في  

  المستعمل في ىذه الدراسة.
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 التوجه نحو الحياة:

و التوقع العام بحدوث أشياء او احداث رغبة او الميل لمتفاؤل العام لاعرفو شابروكارفر بأنو  اصطلاحا:

حسنة بدرجة أكثر من حدوث أشياء و احداث سيئة و ىي سمة ترتبط غالبا بالصحة النفسية الجيدة 

 (.335، ص3127)عمي، 

)الاصابة  برغم من التحديات والمشكلات التي يقع فييا ليالمحياة ونظرتو المتفاؤلة  الفرد ميتقي اجرائيا:

من استبيان التوحو نحو الحياة  ئةبسرطان الر  او الدرجة الكمية التي يتحصل عمييا المريض .بالمرض(

 المستعمل في ىذه الدراسة. شيير، تشارلز كارفر المعرب من طرف بدر محمد الانصاري ليلميش

ىو مرض في الخلايا الشعبية يتطور انطلاقا من خمية طبيعية تتحول و تتضاعف بطريقة : سرطان الرئة

 (.71، ص3122) مريم دايدي،  .عشوائية
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 تمهيد

ر ايجابية عديدة عمى امل لو اثن الأمن أىم المفاىيم الاساسية في عمم النفس الايجابي لأ الأمل يعتبر

الانسان نفسيا وجسميا ، حيث يجعل لحياتنا معنا، و ىو الذي يحفز الشخص عمى التغيير و المضي 

  .قدما في حياتو

ذوي الأمل المرتفع يميل ، حيث الأمل عممية تساىم بفعالية في استمرار السعي وراء الاىدافوأيضا يعتبر 

 الى تحديد المزيد من الأىداف الصعبة، وىو اكثر ترجيحا لتحقيق أىدافيم.

أمل، مكونات الامل، أبعاد الأمل، النظريات المفسرة للأمل و  و في ىذا الفصل سنتطرق الى متغير

 .أىمية العلاج بالأمل....

 

 

 

 

 

 

 

 



 الفصل الثاني                                                                                    الأمل
 

 
14 

 تعريف الأمل -1

 تعريف المغوي:  -1-1

سوف  ما رغبة نأ نم بو وقثو م توقع وأن عمى الإنجميزي Webster وبستر ممعج فيالأمل  جاء

 (.07، ص7102أزىر عبد المعطي غيث، ).تتحقق

 اصطلاحية:تعريفات  -1-2

 وأكثر أقدم من فيو البشر، حياة في أساسية قوة أنو  عمى الامل  إلى "Erikson أريكسوف" ينظر

 ،فيو يعيشيستحق أن  مكان انو ىعم مالعال إلى ينظر يجعمو إذ الإنسان، حياة في ميةأى الفضائل

 (. 466ص2010 جودة، ( ابدوني العيشعميو  يصعب وبالتالي

 الرغبة إلى وذلك بدفعو ،وأىدافو رغباتوتحقيق   بإمكانية الفردإدراك   الأمل بأنو الصمد عبد ويعرفو

 التخطيط ذلك في مستخدما ،الاىداف ذهلتحقيق ى الكفاح ةمومواصو الاصرار  ةر والمباد

 الفرد لدى وتكون ،أجل تحقيق الاىداف من للإنجاز يةو مسالك عمم طرق واتباع الأفكار، وتوليد

 (.20ص،7100 ،مالقاس( بالمحبة والشعورالارادة   قوة الفرد قدرة وتحرك  ،للأداء عالية قدرة

 أو اتجاه أنو ىعم الأمل إلى القادر عبد ينظر النفسي والتحميل النفس عمم موسوعة وفي

 في الرغبة ىعم متقو  مشتقة عاطفة البعض يعتبره ما ووى  .القنوط أو اليأس مع يتضاد نفسيميل 

 ىمع يضفي مما لمتحقيق، سبيميا ستجد الرغبة بأن اليقين من درجة وجود مع بعينوتحقيق ىدف 

 (.024، ص7112طو،( انتظاره أو الامل تحقيق اييبعث التي المتعة من نوعا الواقع

 الانسان بمشاعر مرتبط الإنساني، الوجود حالات من حالة أنو ىعم الأمل إلى مفرو  وينظر

 (. 7102 جودة،( والنمو الحياة مع نفسي وتمبز قوي، باطني استعداد وأنو ،ووعيو
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 النظريات المفسرة للأمل: -2

ونظرية سنايدر التي  سيمجمان، ونظرية ستولاند، نظرية :منيا الأمل بتفسير قامت نظريات عدة توجد

 تعتبر الاشير.

 Stotland's Theory of Hope -  الأمل في ستوتلاند نظرية -2-1

 العام الأمل في مفموم تناولت التي الأولى النظريات من الأمل في ستوتمبند نظرية تعد

 ستوتلاند نظر حيث النفس، عمم في حول الامل  الحالي معظم العمل ظير أفكاره، ومن ، 1969

 أداء في أساسي مكون وأن عمى وإلي نظر كما لتحقيق ىدف ، عام توقع وأن عمى الأمل  إلى

 (Jones, 2015, P26 )  .لوظائف الإنسان

 ووطموحات الفرد تحقيق رغبات في الصفر من أكثر ىو ما توقع ىو النظرية ىذه ومفاد

 افترض وقد.ما رغبة لتحقيق مرتفعة حتماليةالا ادراك يعكس السياق ىذا في المرتفع والأمل

 الغاية أو الطموح أو الرغبة أىمية من الأدنى بالحد ولو مستوى وجود الضروري من أن ستوتمبند

 .يةمفاع ذا الأمل نيكو  لكي الفرد يريدىا التي

 فإنو ميمة في مرة فشل فمو والفشل بالنجاح يتأثر الفرد أداء نبأ ستوتمبند يشير كما

 إلى بو يؤدي قد وأنو  طموحاتو. تحقيق نع قادر غير وأنو متدنية بمكانة يشعره ذلك  يحاول ان لا

 .ورغباتو ادراك عدم احتمال تحقيق أىدافو 

 يصبو التي و رغباتو أىدافو  يسعى لتحقيق  فرد اعتبار كل في الامل  ستوتمبند نظرية وترى

 (042-041، ص7102والموسوي العارضي( .إلييا

  :سنايدر نظرية  -2-2

مأمول  ىو ما عمى يركز ولم بموغ اليدف، عمى يركز معرفيا للأمل نموذجا سنايدر اقترح 1991 معا في

 تقوم عمى إيجابية تحفيزية حالة الامل بأنو إلى وبذلك نظر والتخطيط، التحفيز عمى يركز ولكن فقط،
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، 7100القاسم، (المقدرة و السبل  مكوني عمى وتعتمد الناجحة، الأحاسيس من ومستمدة تبادلي أساس

 (.27ص

 ويمكنو الصدق  الثبات من بقدر يتمتع مقياس بوضع وقاموا الامل  نظرية وزملاؤه سنايدر وضع وقد

 :ىما مكونين من يتكون الامل أن الباحثون حدد وقد و الاطفال، نيلمبالغ المقاييس لمختمف عميو الاعتماد

الاىداف،  بيةملت عن التخطيط عبارة وىي والسبل لميدف، ةالموجي الطاقة عن عبارة وىي الإرادة 

التفكير في  يحدث أن المرجح فإنو من غامضة أىداف وجود ومع المحددة درجتيا في تختمف والاىداف 

 (.224،ص7102حمدونة،  و عسمية(  .الامل

 بموغ نحو السعي اودائمو  المستقبمية، دافيمأى في التفكير ادائمو  الامل  امرتفعو  الأشخاص أن سنايدر ويرى

 (.26، ص7100 معمرية،( .الاىداف ىذه

 يعانون فيم لدييم، الامل مستوى وقمة انخفاض إلى أىدافيم  تحقيق عمى الأفراد مقدرة عدم سنايدر ويرجع

 بإيجاد يتعمق الذي والتفكير الاىداف وضع مثل  الامل مكونات من أكثر أو واحد في صعوبات من

 إلى تيدف الامل نظرية فإن ولذا الفعل، عمى والقدرة الاىداف إلى لموصول العممية والمسالك  الطرق

 عمى تعمل خاصة استراتيجيات ووسائل وتطوير واضحة بصورة أىدافيم صياغة عمى الأفراد مساعدة

  (.20، ص7112ية،وعسم جودة(.الاىداف تحقيق

 نظرية سيمجمان -2-3

 عمى وأكد لمفرد، السوية الحياة مكونات من رئيسا مكونا يعد الأمل أن سيمجمان ذكر وقد

 علاقة التي ليا الموجبة ينتمى الى الانفعالات لالأم رأى أن حيث والسعادة، الأمل بين العلاقة أىمية

 تراة سيمجمان مارتس). لمسعادة الأساسية المكونات ىي احدى الانفعالات ىذه أن وأشار الفرد، بمستقبل

 .)  12، ص 7112الأعسر،  فاى
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 أبعاد الأمل: -3

 ( أنو يوجد بعدان للأمل و ىماsnayder et al, 19963يرى سنايدر و اخرون)

 لموصول عممية مسالك أو طرق إيجاد عمى الفرد قدرة عمى لمتعرف ييدف  :السبل -1 -2

 ،وعسيمة جودة )وتشير اليدف نحو لمسعي معوقة غير أو معوقة ظروف ظل في يدركيا، كما أىدافو إلى

 والوسائل السبل إيجاد عمى بالقدرة يشعر أىدافو تحقيق في الأمل يحده الذي الإنسان أن (42، ص7112

 ."والبدائل الوسائل إيجاد عمى القدرة زادت الأمل درجة ارتفعت وكمما ، إلييا لموصول

 عبد)يدركيا كما أىدافو نحو لمتحرك الفرد دافعية درجة معرفة إلى البعد ىذا ييدف : الإرادة -2-2

 (.014، ص2004 ، الخالق

 خلال من التنفيذ طريق في لمسير والموارد الطاقات تعبئة ويعني ، لتدبيريا التفكير في يتمثل البعد ىذا إن

 من واثق وىو عمييا السير ومتابعة السبل ىذه استخدام إلى المبادرة يتضمن وىو والمقصود، الواعي الجيد

 .(42، ص7112وعسيمة،  جودة)  .النجاح

 مكونات الأمل: -4

 ويمكننا الفرد، حياة في أىميتو و تناولتو، التي المختمفة سالمدار  بتعدد الأمل مكونات تعددت

 :ىماس النف عمم فروع من ميمين فرعين خلال من الأمل مكونات تناول

 جابي(:يالإ س النف عمم( ية جابيالإ المقومات عمى القائمة المكونات -4-1

"  حدده كما الأملشير ي حيث جداً، دقيقاً  تحديداً  وحددوه الأمل، مفيوم حولوا عستو س النف عمماءض بع

 عمى تعتمد التي الإيجابية الدافعية الحالة أنو عمى  (,Snyder et al., 1991)أخرون وسنايدو" 

  )الأىداف لتحقيق التخطيط( والطرائق  )لميدف الموجية القوة( النجاح قوة منشتق الم التفاعميساس الإح

، عمى سبيل معينة ىدافبأ  يرتبط الأمل أن ىو الأول 3مكونات ثلاثة الأمل لدى فإن ذلك، عمى وبناء

 والتي قوتو أو التفكير طرائق ىو والثانيبنفسي".  حذائي أربط أن أود " أو "أصدقاء تكوين أريد"  المثال
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 الا بالتفكير ىذا ويرتبط اليدف، لموصول الى الطرق توليد في الإدراكية شخاص الأ أحد لقدرةصص تخ

 لذلك، نتيجة سو، نف الوجو إلىلموصول   المتعددة الطرائقسايرة وم التعامل عمى شخصال وقدرةشتقاقي 

 .الإيجابي بالتفكير يتعمق فيما مطموبة تكون الإبداعية المرونة فإن

 باتجاه الحركة بدء في الفرد إدراك قدرة عمى صبتن التي الإرادة قوة فيو للأمل الثالث المكون أما

 الممكن من أنو في الفرد اعتقاد القوةشمل وت( McDermott. & Snyder, 2000) اليدف تحقيق

 .اليدف تحقيق تجاهالسريعة  الخطوات اتخاذ في الثقة عمى صولوالح اليدف إلىصول الو 

 تجاه المعرفي الإدراكشمل3 ت الأمل لمكوناتصنيفا اخر ت 1991 عام آخرون و سنايدر ويفرز

 لبموغ  )المسالك( الطرائق لتوليد اللازمة القدرة إدراك و الطاقة، مكون ذلك سميوي الفرد، ىدف

 (.Snyder et al., 1991) اليدف

 رغم مترادفين غير أنيما إلا موجبة، علاقة بينيما توجد سار(الم وطرائق الطاقة،للأمل )  المكونان وىذان

 المرتبطة الأنشطة المعرفي التقييم في دوراً  لو أن إلا الأمل، رسيتف في المعرفي بالجانب الاىتمام

سار الم وطرائق الطاقة مكوني تحميل أن كما لمفرد، المدرك باليدف المرتبط الانفعال نوع ويعتمد بالأىداف

 لدييم المرتفع الأملأصحاب ف الأىداف، تحقيق بإمكان المكونين ىذين كفاءة علاقة إدراك إلى ديؤ ي لمفرد

 مرتبطة موجبة انفعالية حالة ذوو وىم ،الفشل من بدلاً  النجاح عمى ويركزون بالتحدي، قوي إحساس 

 أقل،مسار  وطرائق طاقات ذوو المنخفض ىم الأمل ذوي أن حين في بالأىداف، الصمة ذاتشطة بالأن

 النشاط المرتبط أثناء في وانفعالات سمبية بالتردد إحساس ولدييم النجاح، من بدلاً  الفشل عمى ويركزون

 (.Snyder et al., 1991باليدف)

 ىي كالتالي3للأمل  ب( الى عدة جوان7111ين ) ىبة حس وتشير

 .الأمل عممية من جزءاً شكل ت التي والانفعالاتالمشاعر  في يتمثل  :الوجداني الجانب 1.
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 ويتخيل الفرد، يتمنى خلاليا من التي الإيجابية المعرفية العمميات عمى تركيز وفيو  :المعرفي الجانب 2.

 من التقميل وكذلك بالأمل، علاقة ليا شياء أ عمى ويحكم ،سر ويف ويتعمم، ويتذكر، ويتفكر، ويدرك

 .والنقص بالتيديدشعور ال

 .بالأملمشخص المتسم لم الفعميصرف الت عمى التركيز يأتي وىنا  :سموكيال الجانب 3. 

 وىو ،الشخص بذات يتأثر أوصل يت الذي بالأمل الداخمي إحساس الشخص  في ويتمثل :الاندماج 4. 

 .الإحساس ىذا عمى بناءً صرف يت يجعمو ما

 .ؤل شعور بالتفاوال الأزمات، من النتائج و استخلاص معنى، ليا الحياة بأنشعور ال :الحياةسفة فم 5.

 .المعاناة تجاوز من تمكنوسات وممار  معتقدات ضالمري الفرد لدى تكون أن :الروحية العوامل 6.

 .المحبوبين شخاصالأ مع العلاقات امتداد :الأسري الرباط 7. 7

 .ونتيجة عائد ليا يكون أن يمكن أفعالو و الفرد معمومات بأن شعور ال :بطو الض بالتحكم الإحساس 8.

 .لمتحقيق أىداف و فييا نشاطات مرغوب ىناك يكون أن :اليدف إنجاز 9.

 .والمريض المعالج بين والعلاقة النفسي العلاج عمى القائمة المكونات -4-2

 :يأتي  ما عمى الأمل متقيس يتم وفيو

 :)المتوافق( الواقعي الأمل أ.

 البحوث من العديد في للأمل انتشرت  الإيجابية النظرة ىذه مضادا  لمضيق النفسي باعتباره إليو ينظر

 & Omer). )المزمنض المر  مع التوافق التأقمم أو( ،سيالنف بالعلاج المتعمقةسابقة السات  والدرا

Rosenbaum, 1997.) 

 اىتماماً  وتعيره سي للأمل الرئي الدور تدرك سي أصبحت النف بالعلاج المتعمقة الأدبية صوصالن إن

(Casement, 1985; Manrique, 1984  )الإحباط صوتقمي بل الأمل تطور فكره لنا أعادوا و 

(Beavers & Kaslow, 1981.) 
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 أو العميل لدى المعنوية بالروح الارتقاء بين متوازنة سةدرا وجود أىمية إلى (Buechler, 1995أقر) و

 التفاؤل أو يتمناه الذي والتفكير الأمل بينصل الف عمينا ينبغي أنو كما بالأمل، وتزويده ،سيالنف ضالمري

 ;Dufault Martocchio, 1985)العلاج من يتأتى قد وما الواقعض أر  عمى الفعمية والتحقيقات الأعمى

6Snyder, 199.) 

 منسبة ن أعمى تحقيق عمى والعمل العلاج في الممحوظ التطور فيسبب يت قدضا أي الأمل ثم فإن  ومن

 Kaslow, 1981; Howard .)العلاجي وطريقوض المري بينصمة ال ندرك وأن ولابد العلاجي النجاح

1995; Manrique, 1984) . 

 المريض ضغوط و ىموم بتفريج سيقوم الأمل من بنوعض المري مع يتعامل الذيسي النف المعالج إن

 إنو حيث المعالج الطبيب عمى كمياً  متوقف العلاج من الناتج أن إلى شيري انموذج ىناك أن و نفسو،

 يتمتع ما عمى تتوقف المعالج قوة فإن ثم ومن  )لممريض الأمل سفير ( يجعمو مما وقت أكبر معو يقضي

 (.Beavers & Kaslow, 1981; Howard, 1995)الأمل يممؤىا سوية حياة من نفسو المعالج بو

 مسيره في ضروري ولكنو الباحثين، بعض من تحفظات عميو الواقعي الأمل أن رغم عام وبشكل

  (Snyder, 1994 ) معيم يتعامل من كل عيون في الأمل يجد أن و لابد المريض إن حيث العلاج

 ويشير العلاجية، والتخمينات الرسالة محتوي عمى يتوقف العلاجي النجاح في المريض أمل أن كما

(Buechler, 1995) من نوع تواجد إلى يؤدي قد إنو حيث العلاجية العممية مع الأمل شىايتم أن إلى 

 دوماً  يذكرِّه إنو حيث ،يأس بدون مرضو مشوار في معو يناضل الذي والمعالج العميل بين ما الخبرة

 .سأبالي لو يوحي قد الذي موقفو في بالشجاعة وتزوده بالدعابة توحي بكممات

 )توافقي لا( الواقعي غير ب.الأمل

 التمسك وبين العلاجية الطريقة بين الرابط بالخط تيتم علاجية ودراسات أبحاث وجود الطبيعي من

 (,Rosenbaum Omer,0222)  يقول الثقافة، العمر أو باختلاف الطريقة ىذه اختلاف ومدى بالأمل،
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 في صنعو يمكن وما الحياة وتخيل الأمل بأطراف أو بالوثاق التمسك إمكانية عمى يتوقف الأمل إن

 .قديمة بصراعات تذكير أي بدون ولكن المستقبل،

 تشجيعو ولكن الحياة، تحمل عمى قدرتو عدم إلى النفسي بالمريض الواقعي غير الأمل ؤديي و

 .الأليم الواقع ىذا لتغير تحفيزه النفسي المعالج فعمى ولذلك

د أن الممكن من إن 19943   عام " وبروان تايمور" قال متشابو نحو وعمى  من بنوع المريض يُزوَّ

 حالات في جمياً  ىذا يظير وقد عمييا، ىو التي الحالة مع التكيف لو يتيح إنو حيث الإيجابي الوىم

 .الأزمات أوقات في فرديو

 و الحمم إنكار إلى تسوقو قد خطيرة مرحمة وىي الأمل، انعدام مرحمة في تجعميم قد الطريقة ىذه ولكن

 إلى يتحول أن للأمل يمكن كيف أنو في 1985 عام في « تومكو» قالو ما وىذا ض، المري لدى ضياعو

 يجعمو مما الذات في الثقة وانعدام مرضية انتكاسات عمىشكل نفسو المريض عمى عبء

 ( .Peberdy, 1993) للأمل رافضاً 

 عضوية أمراض من يعاني الذي النفسي المريض مع يختمف الأمر ىذا أن "3 بيبردي" أكدت و

 إما بالخيار، فالمريض الوفاة إلى يصل قد الذي الأمر بخطورة الاعتراف حالة في أنو و مزمنة،

 .النفسي المعالج بمساعدة إلا يأتي لا ىذا كل ولكن الحياة، عمى الموت يفضل أن إما و بالأمل، التمسك

 .معو المتلائم غير والشخص الموقف مع المتلائم صشخال :ىما مردودين ذا الأمل منظور يعد عام بشكل

 لو ويتيح المرضية، وحالتو ضعو و بحقيقة المريض يصارح أن النفسي لممعالج الأفضل فمن ولذلك

 .مرونة الأكثر النموذج أنو عنو يقولون ما وىذا الاختيار في الحرية

 إن حيث الأمل عن 1995 عام في بحثو قدم الذي فارين نظر وجية يتعارض كمو ىذا ولكن

 .السابقة حياتو تاريخ عمى اعتماداً  نفسو المريض ممعب في الكرة وضع قد فارين
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 :أهمية العلاج بالأمل -5

 المشكلات مع الإنساني التكيف تحقيق في الأمل دور إلى والدراسات البحوث من عديد نتائج أشارت

 ( الخطيرة ض الأمرا مع الأفضل والتكيف الاحتمال عمى الفرد قدرة في الأمل ويسيم والصحية، النفسية

Snyder, 2000  )، الرياضي، والأداء التعمم في والرغبة الأكاديمي بالأداء إيجابياً  ارتباطاً  الأمل ويرتبط 

 موجبة ارتباطية علاقة الامل أن تبين كما، والرياضي الأكاديمي بالتحصيل التنبؤ في الأمل ويسيم

 .(Magaletta & Oliver, 1999)بالسعادة والشعور ؤل اوالتف الذات بفاعمية

 ملللاو  معاً، والنفسية الجسمية الصحة عمى الضغوط تأثيرل المعدل بدور الأمل يقوم السياق ىذا وفي

 ,.Snyder et al)الرياضيين وعند والكبار الأطفال لدى المشكلات وحل النفسي التوافق عمى إيجابية آثار

 العلاجية الطرائق بين المشترك وا الأساس محورىا فيو النفسي العلاج في ميم دور ولو ، (2000

 لنظرية عرضو خلال من الاستنتاج ىذا صدق عمى(Snyder, 2005) سنايدر برىن وقد المختمفة،

 ". بالأمل العلاج"يسمي ما وىو الأمل،

 الاكتئاب أو الانيزامية المواقف أو لمقمق تستسمم لن أنك الوجداني الذكاء منظور من يعني فالأمل ولذلك

 اكتئاباً  يواجيون حياتيم في الأمل يحتضنون الذين الناس أن والواقع النكسات، أو التحديات مواجية في

 - عامة بصفة إنيم-أىدافيم إلى الوصول ليم يحقق بما حياتيم تخطيط يحاولون لأنيم غيرىم، من أقل

 .الوجدانية أو الانفعالية لممشكلات يتعرضون من أقل و قمقاً  أقل

 الأمل في "سنايدر" نظرية من اشتقت التي بالأمل العلاج نظرية وفق النفسي العلاج في الأمل ويستخدم

 يعرف ما أو القصص سرد أو الأمل غرس بفنية والعلاج السموكي، المعرفي العلاج من المشتقة والأفكار

 (.Snyder & Shorey, 2002)الروائي العلاج أو بالرواية، بالعلاج

 طرائق من العديد إنتاج و ضحة وا أىداف تحديد عمى الفرد مساعدة إلى ييدف بالأمل والعلاج

 وعمى عمييا يتغمب أن يمكنو حتى المعوقات ىيكمة إعادة و وقدرتو دافعيتو إثارة و الأىداف تمك تحقيق
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 .المشكلات لحل الأمل من مشتقة استراتيجيات تبني

 والعجز، بالضعف يشعر الفرد أصبح و المشكلات تفاقمت كمما الأمل غرس إلى الحاجة وتزداد

 .والواقع بالذات الثقة فتزداد والارتقاء، النفسي الإثراء عمى ويساعد الثقة، يبعث فالأمل

 من عالية بدرجة المتمتعون فالطمبة الطمبة، بين للاختلاف المحدد العامل الأمل يعد وتربوياً 66

 النيائية، درجاتيم لرفع المحاولات من مجموعة في والتفكير أكبر، جيد ببذل ذلك ونيرجع الأمل

 درجاتيم ترفع أن يمكن عدة وسائل في يفكرون فنجدىم الأمل من سطمتو  بقدر المتمتعون الطمبة أما

 الطمبة يستسمم أن الطبيعي ومن الأولى المجموعة من بكثير أقل ذلك تحقيق عمى تصميميم لكن

 .معنوياتيم وتضعف الأمل إلى المفتقرون

 كيف ويعرفون غيرىم عن كبيرة أىدافاً  أعينيم نصب يضعون العريضة الآمال تحدوىم من إن

 في يافسن الذىنية الممكات ليم الذين الطمبة بين وازنا ما فإذا تحقيقيا، أجل من الجيد يبذلون

 .الأمل ىو بينيم يفرق ما أن نجد الأكاديمية النتائج

 محوري بدور يقوم بل الأحزان، وسط في ساة الموا من قميل مجرد من أكثر الإنسان يمنح فالأمل

 وتحمل جيدة، إنجازات تحقيق :مثل متنوعة مجالات في ميزات يوفر فالأمل كبيرة، بصورة الحياة في

 جيداً، سيصبح شيء كل أنب توحي مشتركةرؤية  من أكثر ىو الفني بالمعنى والأمل .الشاقة الميام

 لتحقيق والوسيمة الإرادة يمتمك أنو ب الفرد اعتقاد ىو  (Snyder, 2000 ")سنايدر" حدده كما والأمل

 .الأىداف ىذه كانت ميما أىدافو

 تجعميم التي الوسائل لإيجاد تكفي درجة إلى الحيمة اواسعو  أنيم الأفراد يشعر بالأمل العلاج أن كما

 تصل ومتنوعة مختمفة طرائق تجد أن درجة إلى مرنة ساليبيمأ وتكون ذواتيم، ؤكدوني و أىدافيم، يحققون

 صبحأ ما إذا كمية تغيرىم حتى أو الأىداف، ىذه في تعديلات إجراء عمى تساعد أو أىدافيم إلى بيم
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 التعامل يمكن أصغر ميام إلى الشاقة أو الصعبة الميمة تجزئة عمى القدرة ولدييم مستحيلًا، بعضيا

 .معيا

 العلاجية والنفسية لتنمية الأمل:الطرائق  -6

 :الأمل تنمية في اتبعت التي العلاجية الطرائق أىم يمي فيما

 :الانفعالي العقلاني العلاج .أ

 فعالية الاستراتيجيات أكثر من Emotional Rational Therapy الانفعالي العقلاني العلاج يعد

 ,Kennedy & Brian الباحثين،) من عدد يرى ما وفق النفسية، والظواىر المشكلات مواجية في

 عمى والتركيز الفرد، لدى الإيجابية المقومات لتنمية فعالية ستراتيجيات الا أكثر من إنو كما (.2004

 أو المشكمة، لحل جيداً  الفرد وبذل المشكمة، حل عمى التركيز إستراتيجية تتضمن .والانفعالات المشاعر

 تغير لا والانفعالات المشاعر عمى التركيز ستراتيجية إ أن حين في فعالًا، تغييراً  الصعب الموقف تغيير

 يثيرىا التي والانفعالات المشاعر ينظم جديد معنى إعطاء عمى تساعد ولكن مباشرة، الموقف أو المشكمة

 (.006ص ، 2007 حنفي،( الضاغط الموقف

 النفسية المشكلات أن أساس عمى ويقوم A.Ellis إليس بألبرت الانفعالي العقلاني والعلاج الإرشاد ويرتبط

 غير المعتقدات من أساس عمى العالم في يحدث ما معرفياً  نشاطاً سر يف أن ما فرد يحاول عندما تنشأ

 يزعجون الناس أن الانفعالي العقلاني العلاج يفترض حيث الطريقة، ىذه " إليس" وضع وقد .العقلانية

 طريق عن سيما ولا واقعي، وغير منطقي، وغير لمذات، محبط بأسموب التفكير طريق عن بشدة أنفسيم

 .منطقية ورغبات أفضميات إلى ورغباتيم الطبيعية أفضمياتيم تصعيد

 المعالجة في طريقة أنو عمى الانفعالي العقلاني العلاج ) 6ص ، 2004 الفتاح، عبد( وتعرف

 المنشط، الحدث عن ناتجة ليست منشطاً  حدثاً  تتبع التي الانفعالية النتائج أن عمى تقوم النفسية

 مثل فييا مرغوب غير انفعالية نتيجة حدوثو فإن ولذلك الفرد، لدى الأفكار نظام عن ناتجة إنيا بل
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 العقلاني غير الأفكار بنظام متأثرة تكون التي النفسية والضغوط لمحياة، السمبية والنظرة التشاؤم،

 النتائج ىذه فإن  العقلانية المواجية طريق عن الأفكار ىذه تدحض وعندما الفرد، لدى

 .ثانية الظيور إلى تعود ولن تختفي سوف

 الاستراتيجيات من مجموعة» أنو عمى الانفعالي العقلاني العلاج تعريف  (7101  )الديار أبو ويتبنى

 النظرية ليذه المحددة الفنيات باستخدام أليس ضعيا و التي الانفعالية العقلانية النظرية من تنبثق التي

 والسعادة، الحياة، وحب ؤل، والتفا كالأمل، :إيجابية جوانب تنمية بيدف والحوار بالذات، الوعي مثل

 .إلخ ...النفسية والضغوط والاكتئاب، كالقمق، :أخرى سمبية أعراض وخفض

 وفترات العميل خصائص :منيا العوامل من عدد عمى الانفعالي العقلاني العلاج نجاح ويعتمد

 (. Genevay & Katz, 1990).لمعلاج والقابمية العلاج،

 يجعميم مما النفسي الألم لتقميص والخبرة القدرة العملاء لدى يكون الانفعالي العقلاني العلاج خلال ومن

 ,Erikson)الحياتية أىدافيم يحققوا حتى بداخميم الدائر لمنزاع تسويو إلى يتوصموا حتى أنفسيم يتمالكون

Erikson & Kivson, 1986; Gatz & Fiske, 2003; King, 1980; Knight, 1996.) 

 أبو، أجراىا دراسة الانفعالي العقلاني العلاج وفاعمية والتفاؤل الأمل تناولت التي سات الدرا ومن

 حدة خفض في ؤل التفا لتنمية انفعالي عقلاني إرشادي برنامج فاعمية اختبار إلى وىدفت (7101)الديار

 من أسرة  (41)  من الدراسة عينة وتكونت سمعياً، المعاقين الأطفال أُسر من عينة لدى النفسية الضغوط

 من (01) و الآباء من (01) في متمثمة تجريبية مجموعة( 21) بواقع سمعيا المعاقين الأطفال أسر

 س مقيا وطبق الضابطة، المجموعة في ومثميا ،)الأكبرسناً  الأخوات أو الأخوة من 10 ( و الأميات

 فروق وجود إلى سة الدرا نتائج أشارت و إرشادي، وبرنامج النفسية، لمضغوط وآخر ؤم، التشا - التفاؤل

 متوسط)  البعدي القياس في والتجريبية الضابطة المجموعتين بين ؤل التفا درجات متوسط في دالة
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 كما والتتبعي، البعدي القياسين بين ؤلالتفا درجات متوسط في دالة فروق وجود وعدم ،)أعمى التجريبية

 التفاؤل في المعاقينسمعياً  الأطفال أخوة و أميات و آباء بين دالة فروق وجدت

 بين النفسية الضغوط درجة في دالة فروق وجود النتائج أظيرت كما ،)أعمى الأميات متوسط(

 فروق تظير ولم الضابطة، المجموعة اتجاه في البعدي س القيا في والتجريبية الضابطة المجموعتين

 وجدت كما .التجريبية لممجموعة والتتبعي البعدي القياسين بين النفسية الضغوط درجة في دالة71

 كان حيث النفسية الضغوط أبعاد في سمعياً   المعاقين الأطفال أخوة و أميات و آباء بين دالة فروق

 .أعمى الأكبر الأخ متوسط

 الأمل فعالية مدى عمى تعرف  Kennedy & Brian, 2004)) "وبراين كندي" دراسة ستيدفت وا

 عينة وتكونت انفعالي، عقلاني برنامج خلال من النفسية الضغوط ض أعرا خفض في والتفاؤل

 القائم لمبرنامج فعال تأثير وجود عن النتائج سفرت أ و سمعيا، معاقين لأطفال اأم (21)  من سة الدرا

 النتائج أكدت كما سة، الدرا عينة لدى النفسية الضغوط ض أعرا خفض في والأمل ؤلالتفا تنمية عمى

 .لمبرنامج تقبلاً  أكثر و تعميما الأقل بغيرىن مقارنة تفاؤلا أكثر تعميما الأعمى النساء أن

 مدى عمى تعرفال استيدفت دراسة( Hulbert, & Morrison, 2006 )سون ومورراي ىيمبيرت أجرى و

 عقلانية استراتيجيات طريق عن يةالنفس الضغوط خفض في الاجتماعية الذات وفاعمية التفاؤل، فعالية

 الاحتياجاتمؤسسات   بعض في بالرعاية القائمين من (64) من الدراسة عينة وتكونت انفعالية،

 البرنامج فاعمية عن سة الدرا نتائج سفرت أ و ،(  30 =ن حركية إعاقة و ، 16=  ن صم ( صةالخا

 القائمين لدى النفسية الضغوط خفض في الاجتماعية الذات وفاعمية ؤل، التفا بتنمية الخاص المقترح

 بين الاجتماعية الذات وفاعمية ؤل التفا في فروق وجود تبين كما حركياً، والمعاقين الصم الأطفال برعاية

 القائمين اتجاه في البرنامج بعد حركياً  المعاقين الأطفال برعاية والقائمين الصم الأطفال برعاية القائمين

 .حركياً  المعاقين الأطفال عمى بالرعاية بالقائمين مقارنة الصم الأطفال رعاية عمى
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 :الأمل زيادة في ودوره لعلاج الأسريا -ب

 فقد ثم ومن العميل، مساعدة في سرة الأ دور فيم في ممحوظ تغير ظير الأخير العقد خلال

 عمى أكيد والت النفسي، المنشأ ذات التفسيرات استكشاف عمى التركيز تفوق لو أىمية الباحثون أولى

الناشئة )  المشكلات عمى لمتغمب استخداميا يمكن التي الأسرية الاستراتيجيات

(clark ,Beek,Browr,1989 

 يستدعي مما المنزل، في كمو الوقت يقضون الأفراد فأغمب الأفراد، تقدم في وكبير فعال دورلأسرة ل

 وتييئة الأسرية التربوية البرامج عن المسئولة المؤسسات تقيميا التي التدريبية الدورات تحضر أن الأسرة

 غير السموكيات وخفض الإمكان، بقدر سموكو تعديل عمى الفرد تساعد حتى المنزل، في المناسبة البيئة

 .فييا المرغوب

 السكن برنامج وجود عن الغرب في التأىيمية ؤسساتالم كل تخمت فمقد الأسر دور فاعمية حيث ومن

 إلى الطفل ليعود العادية النيارية بالبرامج واستعانت العام، طوال سرتو أ عن الطفل يبعد الذي الداخمي

 الأساسي الجيد يمثلان وعطفيا، الوالدين وحنان الأسرة رعاية أن والواقع .سي الدرا اليوم نياية في منزلو

 والطموح الأمل وزرع سموك، وتعديل الطفل علاج عمى القائم المبكر لمتدخل الأطفال؛ رعاية فاعمية في

 (.027-171 ص ، 2006 عسميو،( فيو

 أن و الاضطرابات سبب أن (( Schopler & Mesibov, 1984 أمثال المتخصصون أدرك أن وبعد

 واىتم والمتخصصين، الآباء بين العلاقة تغيرت ولة،الطف منذ الفرد داخل يكمن التفاؤلية النظرة تنمية

 لا إنو حيث لمطفل، وتنفيذه تدريبي أو علاجي برنامج أي تصميم في ميماً  دوراً  الآباء إعطاء ب المدربون

 .والديو من أكثر عميو ويحرص ويحبو الطفل يعرف من يوجد

 إتباعيا الممكن من والإرشادية العلاجية الاستراتيجيات من كثيراً  ىناك أن نستنتج عام بشكل

 الاستراتيجيات معظم يوضح جدول إلى ( 2011) الديار أبو شارأ لذلك المنخفض الأمل ذوي مع
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 :وىي العملاء مع تستخدم التي والعلاجية الإرشادية

 البرامج السموكية و العلاجية إستراتيجيات3 10رقم  جدول 

 

 اجتماعية

 الاجتماعية النمذجة  -

 الاجتماعية الميارات تقييم  -

 أكاديمية

 التخطيط- -

 التنظيم- -

 معرفية

 بالذات التوعية -

 الذات باحترام الشعور تعزيز  -

 انفعالية عقلانية

 والمناقشة والحوار المحاضرة  -

 الانفعالي التنفيس -

 المشكلات حل أسموب، الذىني القصور  -

 سموكية

 الراجعة التغذية  -

 المنزلية الواجبات المرئي الدعم  -

 سترخاء الا، سميم غذائي نظام اتباع  -

 وجدانية

 الفني الرسم -

 الموسيقى استخدام  -

 السارة الأنشطة جداول  -

 لاجية
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 خلاصة الفصل:

الامل  ىو شيء ميم جدا في الحياة، فيو يمنحنا القوة  و الشجاعة لمتغمب عمى المصاعب و التحديات . 

سرطان الرئة، فإن الامل يمكن ان يكون عاملا و عندما يتعمق الامر بالتعافي من أمراض خطيرة مثل 

ميما في النجاح. و بالرغم من أن ىذا المرض يمكن ان يكون صعبا، الا ان الامل و التفاؤل يمكن ان 

 الحالة النفسية والجسمية، و يمكن ان يساعدان في الشفاء و التعافي. يساعدان في تحسين



 

 

 

 

 

 

 

 
 ثالالفصل الث    

 التوجه نحو الحياة
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 تمهيد

تبر موضوع التوجو عاف كؿ شخص لو توجو ازاء الحياة سواء كاف توجيا) بالايجابية او بالسمبية( و ليذا ي

نحو الحياة مف المواضيع الميمة في عمـ النفس لما ليما مف تأثير في سموؾ الافراد وفي حالتيـ النفسية، 

الاجابي نحو الحياة و يستطيع اف يحقؽ أىدافو حيث في حالة تمبي جميع حاجات الافرد سيشعر بالتوجو 

، مما يدفعو الى الاقباؿ نحو الحياة بيمة و مثابرة و رغبة لأف يكوف انساف مما يجعمو يشعر بالسعادة

فعاؿ في مجتمعو، أما اذا فشؿ الشخص في اشباع حاجاتو فإنو يحس بالتوجو السمبي نحو الحياة لأنو لا 

نتج عنده اليأس و فقداف الأمؿ و يأدي ذلؾ الى اضطرابو بسبب توقعو يستطيع تحقيؽ اىدافو وىذا ي

 لمفشؿ.

توجو نحو الحياة، انواعو، أبعاده، مصادره، النظريات المفسرة و في ىذا الفصؿ سنتطرؽ الى متغير 

 .لمتوجو نحو الحياة و معوقاتو
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 تعريف التوجه نحو الحياة: -1

 الحياة: -

 ولمجميع حيٌ، فيو ويحي، يحيا وحي ،النمو و البقاء  حسب المعجـ المغة العربية فيوو لغة: 

   .بالتشديد حيوا

 التوجه: -

 . الى ابھالذ وتعني التوجولغة: 

 :الباحثين بعض منظور من الحياة نحو للتوجه الاصطلاحي التعريف -

 :الانصاري تعريف

 حدوث وينتظر الأفضؿ، يتوقع الفرد تجعؿ المستقبؿ نحو استبصار نظرة بانو ويعرفو

 (. 35ص ، 2017 بوحسوف،( ذلؾ خلا ما ويستبعد النجاح، الى ويرنو الخير،

 :شعير زين تعريف

 المواقؼ في الفرد أداء عمى تؤثر فالسمة وعميو سمة، ھو عميو والاغمب واحد اف في وسمة حالة ھو

 طبيعة عمى ذلؾ ويتوقؼ وكفاءة، قدرة لديو تتنمى قد أخرى أحياف وفي وتوتره قمقو مف تزيد وقد الحالية

 بعض في سارة واحداث مواقؼ ويعيش لمحياة يبتسـ قد الانساف اف فكما الفرد يعيشو الذي الموقؼ

 عمييا ويقبؿ إيجابي توجو اھنحو ويتوجو إيجابية نظرة لمحياة ينظر يجعمو مما الوقت، معظـ او المواقؼ

 مف يواجيو ما بسبب لحياةا مف وييأس الانساف ؤـ يتشا قد أخرى أوقات في انو حيف في وحب، بتفاؤؿ

 او الوقت بعض في مرضية نفسية او جسمية صحية وظروؼ سارة غير ومواقؼ وضغوطات مشكلات

 الزىد  الى الحالة بو تصؿ وقد سمبي، توجو اھنحو ويتوجو سمبية نظرة لمحياة ينظر يجعمو مما معظمو،

 (. 30 ،ص 2015 محمود،( حولو مف المجتمع عف والاعتزاؿ الحياة مف
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 المفسرة للتوجه نحو الحياة:النظريات  -2

تسير الى ميؿ االافراد أثناء تفاعلاتيـ الاجتماعية  :النظرية التبادلية )نظرية التبادل الاجتماعي( -2-1

لتحقيؽ أقصى فائدة وبأقؿ تكمفة فالتفاعؿ قائـ عمى أساس نفعي وليس شرطا أف يكوف معيار الأخذ، 

  .لاجتماعية والنفسيةوالعطاء ماديا، يدخؿ ضمنو العديد مف المتغيرات ا

وأىـ ما جاءت بو النظرية التبادلية "أف التبادؿ يتـ عمى أساس حساب التكمفة " والعائد فيتجنب الفرد 

السموؾ الذي لا يعود عميو بالفائدة وأيضا مف قواعد نظرية التبادؿ الاجتماعي أنو ما ىو مكمؼ لفرد معيف 

ؾ معو في تر لفرد معيف قد لا يكوف كذلؾ لفرد آخر مشقد لا يكوف كذلؾ لفرد آخر، وما ىو غير مكمؼ 

  .علاقة تبادلية، وقد يكوف النشاط التباديؿ ذا كمفة ومنفعة لفرد فيما يكوف أكثر مف ذلؾ لفرد آخر

ويعتر "بيتر بلاو": التبادؿ المادي أو المعنوي ىو الدافع الرئيس لسموؾ الفرد يرى أف السموؾ التباديؿ 

ي نشاط اجتماعي معيف متوقعا الحصوؿ عمى مكافأة منو، وكمما زادت قيمة المكافأة يبنى بدخوؿ الفرد ف

زاد نشاطو، وكمما قمت المكافأة  قؿ نشاطو، وكمما حصؿ الفرد عمى منفعة في تفاعو مع الاخريف أوجبو 

   .ذلؾ رد المنفعة كديف ليـ، لأنو التزاـ أخلاقي أدبي

( ويعتبر  ولاجتماعي يبدأ مف تفاعؿ الافرادد التقابمي )وجيا لوجوأيضا يرى "جورج ىومنز": أف التبادؿ ا

أف المنفعة المادية الصرفة ليست دائما ىدفا لمتبادؿ الاجتماعي بؿ يعترب القبوؿ الاجتماعي، والاحتراـ 

 مكافأة اجتماعية لمفرد داخؿ جماعتو.

مف أجؿ الحصوؿ عمى مكافأة وىذا  و ويرى "ىومنز" أنو كمما زادت قيمة المكافأة زاد الفرد في  نشاطو .

 /:edu.academia.www/23145172ما أكدت عميو نظرية التبادؿ الاجتماعي.)عبدالعزيز،.

https.) 
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 Spacetheary life Span and life (Supper, 1990)نظرية سوبر  -2-2

مثؿ) دور يؤكد سوبر في نظريتو عمى أف الفرد عندما يحاوؿ الجمع بيف أكثر مف دور في الحياة   

يمكف أف يتسبب في خمؽ شعور بالرضا،  ،الأسرة، أو دوره كفرد عامؿ في المجتمع  أو دوره كصديؽ( 

وبالقمؽ، والتوتر في آف واحد ويتوقؼ ذلؾ عمى مدى شعوره بأىمية كؿ دور مف ىذه الادوار ومركزيتيا 

 في حياتو.

بعيدا عف باقي مناحي الحياة ىي  عممية ويقوؿ سوبر أف دراسة أىمية العمؿ في حياة الانساف، وحدىا  

غير كافية عمى الاطلاؽ  لتفسير معنى العمؿ في حياة الانساف وعمى العكس مف ذلؾ ينبغي عمينا أف 

الانساف في العمؿ داخؿ سياؽ الحياة كميا، بجميع جوانبيا وقياس الاىمية النسبية لذلؾ  نختبر أىمية دور

 حياة.الدور بجانب الادوار الاخرى في ال

يمتمكوف درجة قوية مف التجانس والتناغـ ،وقد أكدت العديد مف الدراسات مقالة سوبر مف الافراد الذيف  

يخبروف درجات ٫بيف أدوارىـ في الحياة، مثؿ دورىـ في العمؿ، وفي الزواج، وفي الحياة العائمية كميا 

ف في حياتيـ عمى دور واحد فقط ، عالية مف الشعور بالرضا عف الحياة أكثر مف الاخريف الذيف يركزو 

 ويمنحونو الاىمية التي ينبغي توزيعيا عمى الأدوار الاخرى في الحياة .

يمكف أف يقمؿ مف  ،نساف في دور ما مف أدوار حياتوجابية للإي( أف الخبرة الاBaranet) كما يؤكد بارنت

لا يجب فييا ذلؾ القدر مف النجاح الضغوط التي يواجييا ذلؾ الفرد في الادوار الاخرى في حياتو والتي 

يمتمكوف أدوار ،( أف الافراد الذيف Raxnfield, lenen) والايجابية وقد وجد كؿ مف لينوف وروز نيفيميد

  .عديدة في الحياة  لدييـ قدرة أكبر في التحكـ في حياتيـ

الذات  وشعور أكبر  يخبروا مستويات أعمى مف تقدير٫وذلؾ عمى المستوى المالي والاجتماعي، كما أنيـ 

أف الانساف عندما ينجح  (BarentHyde) بالصحة النفسية والرضا عف الحياة كما وجدت بارنت وىايد
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في الجمع بيف أكثر مف دور في المجالات المختمفة لمحياة فإف ذلؾ يعمؿ عمى زيادة مصادر المساندة 

الأدوار الأخرى الغير ىامة في حياتو، ومف الاجتماعية لديو وزيادة الخبرات الحياتية وزيادة النجاح في 

 (.1273- 1272،ص ص 2013زيادة شعوره الايجابي نحو الحياة )جبار، 

 Judge (1997) Core Self evaluationنظرية التقييم الجوهري للذات  -2-3

( أف التقييـ الجزئي لكؿ الجوانب الخاصة بأي مجاؿ مف مجلات الحياة لكؿ judge1997يرى جيدج )

ي ينتج الشعور النيائي بالرضا عف ذلؾ المجاؿ الخاص في الحياة مثؿ: العمؿ أو الأسرة ومف ثـ ىو الذ

يتسبب الشعور العاـ بالرضا عف ذلؾ المجاؿ في الحياة مثؿ: العمؿ أو الأسرة ومف ثـ يتسبب الشعور 

%( 50أما )مجالات ىامة في الحياة ٠العاـ بالرضا عف الحياة وقد أثبتت الدراسات بأف الرضا عف 

   .الباقية فتعسرىا الفروؽ الفردية والأخطاء التجريبية والمتغيرات الداخمية

ويعرؼ جدج التقييـ الجوىري لمذات عمى أنو مجموعة الاستنتاجات الأساسية التي يصؿ الييا الأفراد عف 

 الجوىري لمذات ، حيث حدد أربع محكاة معيارية لتحديد العوامؿ المتمثمة في التقييـ تيـوقدرا اتيـذو 

 :  وىي

 الذات مرجعية  -

  وىو ما يمكف موازنتو بعمميات الغزو بؤرة التقييـ -

 السمات السطحية . -

  اتساع الرؤية وشموؿ المنظور. -

ياة وعف المياديف وجد أف الأفراد الذيف يمتمكوف تقييما جوىريا مرتفعا لمذات أكثر شعورا بالرضا عف الح

العديدة لمحياة مثؿ العمؿ والأسرة والدراسة لأنيـ أكثر ثقة في قدراىتـ عمى الاستفادة بكؿ ميزة وفرصة 

 (.1272،ص  2013تموح في أفؽ حياىتـ)جبار، 
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والأفراد ذوى التقييـ الجوىري المرتفع و المتميز عمى الرغـ مف أف دوافعيـ أصبحت مستقمة وظيفيا عف  

الى أنيا لا تصبح مستقمة مف الذات اي اتساؽ جميع الدوافع مع الذات، وىذا ما يؤكد اتساؽ الماضي 

،ص  1998الشخصية وتكامميا مما يؤدي الى شخصية راشدة وسوية راضية عف الحياة )عبد الرحماف، 

317.) 

 :الحياة نحو التوجه أنواع -3

 : positive orientation of life الحياة نحو الإيجابي التوجه -3-1

 يتشابو ولكنو والسعادة الحياة عف والرضا التفاؤؿ مف اشمؿ مفيوـ ھو الحياة نحو الإيجابي التوجو اف

 بالإيجابية تتسـ الشخص لدى سمة بانو ويعرؼ الحياة، مف الإيجابي الجانب عمى التركيز في معيـ

 والأشخاص والمواقؼ والاحداث الأشياء جميع باف والاعتقاد بؿ المشرقة، والنظرة الحياة، وحب والتفاؤؿ

مكانية السعادة وتحقيؽ الخير نحو تنزع والتصرفات  ھو ما كؿ وادراؾ المستقبؿ، في الرغبات تحقيؽ وا 

 يتوقع الفرد يجعؿ مما والمستقبؿ لمحاضر بالنسبة وذلؾ الجيدة، وغير الجديدة الحياة أمور مف إيجابي

 وتفاؤؿ. بحب الحياة عمى ويقبؿ الخير، حدوث وينتظر الأفضؿ،

 : Negative Orientation of life الحياة نحو السلبي التوجه -3-2

 الحياة، مف السمبي الجانب عمى التركيز في سأوالي التشاؤـ مع الحياة نحو السمبي التوجو يتشابو قد

 والمواقؼ الاحداث لرؤية ينزع وتجعمو لمحياة يةھوالكرا بالسمبية تتسـ الانساف لدى سمة نوأب ويعرؼ

 سوؼ الشر واف بالشر، ممموء  العالـ ىذا باف الاعتقاد والى والسوداء، المشرقة غير منظرةل  والأشخاص

 الماضية حياتو في سيئة خبرات مف الشخص بو مر لما يرجع وقد الخير، عمى الامر اخر في ينتصر

 مف و ولممجتمع وللأشخاص لمحياة كارىاو  بائسا ويصبح شاؤميةت قبؿ ةلممس نظرتو يجعؿ مما والحاضرة،

 نحو وقمؽ اكتئاب مشاعر مف يعاني قد كما الناس مخالطة عف والابتعاد منياالزىد  الى تدفعو وقد حولو

 . (39ص ، 2015 محمود،( .مستقبمو
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 :الحياة نحو التوجه أبعاد -4

 النفسية، الحالة :أبعاد عدة مف يتكوف العالمي الحياة نحو التوجو مفيوـ أف العالمية الصحة منظمة تشير

 يتوجو وبيذا الأسري التفاعؿ الدينية، المعتقدات الحياة، عف الرضا العمؿ، عف الرضا الانفعالية، الحالة

 .لكؿ انساف الحياة نحو الفرد

 نحو التوجو تقيـ إمكانية إلى تؤدي عامة أبعاد  (08) تحديد يمكف ( أنو2006) سريع أبو يرى بينما

 مراحؿ مف مرحمة كؿ في ليا نتعرض التي المتباينة والخبرات الحياة دورة أف ويرى إنساف، لكؿ الحياة

 بأف القوؿ يمكف ذلؾ ومع الحياة، نحو توجينا حوؿ لرؤيتنا الأمر واقع في الأىمية شديد دور تمعب حياتنا

 ىي الأبعاد وىذه الفرد ىذا إطارىا في يعيش التي الثقافة عمى يعتمد أولوياتيا حسب الأبعاد ىذه ترتيب

 ) 115ص ، 2006 السريع، أبو(

  النفسي بالتوافؽ الشعور 

  والأمف بالسلامة الشعور 

  والاجتماعية الشخصية والجدارة بالقيمة الشعور 

  الاجتماعية المشاركة 

 الآخريف إلى بالانتماء الاحساس 

 المعنى وذات اليادفة اليومية الحياة انشطة 

 :  الحياة نحو التوجه مصادر -5

 إلييا أشار ما حسب التالي النحو عمى وىي التالية المصادر خلاؿ مف يتحقؽ الحياة نحو والتوج

 .(754 ص ، 2010 فيمي، السيد عمي(

 .عمميا واكتشافا قيما عملا الإنجاز ىذا يكوف فقد إنجازه، الفرد يستطيع ما كؿ وتشمؿ :الإبداعية القيم -
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 يتجنبيا أف يمكف لا التي معاناتو ءاإز  الإنساف ايتخذى الذي المواقؼ مف تكوف :الاتجاهية القيم -

 .كالقدر

 مف وخاصة ومعنوية حسية خبرات مف فالانسا عميو يحصؿ اف يمكف ما كؿ تتضمف :الخبراتية القيم -

 كالحب مشبعة إنسانية علاقات في الدخوؿ او الحقيقة عف البحث محاولات او بالجماؿ الاستمتاع خلاؿ

 الصداقة. او

 معوقات التوجه نحو الحياة: - 6

 العموـ، وجو عمى النفسية الدراسات محاور مف أساسيا محورا القمؽ يعد  :الاجتماعي القلق -4

 .الخصوص وجو عمى والصحة النفسية

 المستقبؿ. إلى ويتطمع المجيوؿ مف يخاؼ بطبيعتو الإنساف لأف كبيرة أىمية القمؽ موضوع ػػػػ إكتسب

 عنو صادرا الرغبات، كبت إلى يؤدي قد الحياة في المؤلمة الموافؽ تجاه فالإحباط  :الإحباط 

 (. 272 ص ، 2007 الوىاب، عبد( .الحياة نحو التوجو تعيؽ التي العدوانية السموكات بعض

 يعتمد فيو وبظروفو، وبالآخريف بنفسو سمبا التفكير إلى المتشائـ الشخص يميؿ دائما  :التشاؤم 

 الذات، ولوـ والاكتئاب، بالقمؽ الشعور إلى بالإضافة اليدامة، النظر، ووجيات والمعوقات الأخطاء عمى

 الآخريف مع تعاممو في )أرغب لا أستطيع، لا( مثؿ عبارات ويستخدـ وينتقد يتذمر باستمرار ،

Glickman rosalen, 2002,7-13 ).) 

 الآماؿ وتحقيؽ الأىداؼ لبموغ مصدرا كاف أف بعد المستقبؿ :المستقبل صدمة أو المستقيل قلق 

 نسؽ تحدد محددا أىدافا يرسـ السوي الفرد حيث ،الرعب أو لمخوؼ ر امصد الافراد بعض عند يصبح قد

 الإنساني، لتأقمـ حساس ادراكي كمعيار القادمة بالأحداث والتنبؤ المستقبمية طموحاتو

 .(Morow,2000,P223)الفعاؿ
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 خلاصة الفصل:

يمنحنا قدرة أكبر عمى التوقع الايجابي و التفاؤؿ، و بثير فينا أملا في مواجية  اف التوجو نحو الحياة 

المواقؼ الصعبة و المحف. يساعدنا عمى تجاوز التحديات و النظر الى الجانب المشرؽ في الشعور 

 بالراحة النفسية اتجاه الحياة بشكؿ عاـ و البيئة المحيطة بنا.
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 تمهيد

 أكثر أنواع السرطان انتشار  رئةو نجد أن سرطان النسان يعتبر السرطان أخطر الامراض التي تصيب الا

لقد لفت ىذا المرض انتباه العديد من العمماء و الباحثين و الاطباء منذ القديم. و لم تعرف أسباب وليذا 

 .بو الحقيقية الى يومنا ىذا عدا بعض العوامل المساىمة في الاصابة

 .صو و تصنيفو...يأنواعو و أعراضو وكيفية تشخو في ىذا الفصل سنتطرق الى سرطان الرئة و  
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 CANCER مفهوم السرطان: -1

يشبو  لأنو karkinos اشتق من الكممة اليونانية " " cancer اصل كممة سرطان في المغة اإلنجميزيةلغة: 

و بالمغة الفرنسية في لالاخذ د لاتينيسم اللافي خصائصو خصائص الحيوان القشري السمطعون، وىذا ا

 (.83،ص  دتفاسي، )  ثعمى معنى الورم الخبي71القرن

 4172السرطان مرض يتصف أساسا بنمو الخلايا بطريقة غير محكومة  )عبدالمنعم، اصطلاحيا: 

 (.71،صفحة 

الخلايا الخبيثة اما ان تمتد محميا او  هطاقة غير محدودة لنمو الخلايا المستمر، ىذالورم الخبيث يتصف ب

موية الى امكنة تغزو وتدمر النسيج الطبيعي المجاور، واما ان تنتقل عبر الاوعية الممفاوية او الاوعية الد

سرطانية المتنقمة السس بؤرا جديدة نامية تسمى البؤر السرطانية المتنقمة، ىذ البؤر أخرى من الجسم وتأ

 (.71،ص  4172عضاء الجديدة . )عبدالمنعم، بدورىا تدمر الا

مرض، يجمع بينيا  711ويعرفو تايمور عمى أنو عبارة عن مجموعة من الامراض التي تزيد من المائة 

التي تتمثل في  DNA عدد من العوامل المشتركة، وينجم السرطان عن خمل في المادة الوراثية الجينية

وتكاثرىا، فخلايا جسم الانسان تتكاثر بشكل  مسؤول عن السيطرة عمى نمو الخاليةالانسان الجزء ال خالية

، مما يؤدي إلى تسارع زائد  DNA منتظم وبطيء، لكن في حالة السرطان يحدث خمل في المادة الوراثية

الاخرى، تستنزف طاقاتو في نموىا وانتشارىا، ومن المعروف أن الخاليا السرطانية عكس خاليا الجسم 

 (.377،ص  4113تايمور، ( وامكاناتو

 طبيعة الأورام السرطانية: -2

تكون الخلايا مشابية لخلايا الجسم الطبيعية و غالبا محاط بجدار او كيس و العلاج  الحميد :  -2-1

 . يكون بإزالتو جراحيا و عدم ارتجاعو مرة أخرى
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ىو بنفس مواصفات الحميد و لكنو يتخمل فيما حولو من انسجة الجسم الطبيعية و يتم  المتوسط :-2-2

 استاصالو بمنطقة امان حول الورم لضمان عدم ارتجاعو مرة أخرى.

الاساسية ىي التكاثر  ن الخلايا فييا غير مشابية لخلايا الجسم الطبيعية ووظيفتياتكو  الخبيث : -2-3

ا من انسجة او عن طريق االاوعية الدموية او الممفاوية ليصيب أجزاء اما مباشرة فيما حولي و الانتشار

،ص  4112أخرى بعيدة عن الورم الاصمي كالكبد، العظام، المخ، الرئتين .... . )حنين و مصري، 

421.) 

 كيفية تكون السرطان و مراحل تطوره: -3

 : أساسيتينرحمتين ملتكوين المرض فانو يمر بخطوات عديدة ويمكن عموما تقسيميا ل

الورم ويبدأ التحول من النواة بطفرة في الجينات  ثوتتم بفترة طويمة قبل حدو  مرحمة التحول : -3-1

 نتيجة لعدة عوامل اما وراثية او التعرض لمواد كيميائية او اشعاعية او بعض أنواع الفيروسات.

تضاعف في العدد الكمي وكذلك التكاثر وال ثويتم فييا التغيير في سموك الخمية فيحد التضاعف : -3-2

 (.421،ص 4112الانتشار اما مباشرة او بوسيط كالأوعية الدموية او الممفاوية . )حنين و مصري، 

 العوامل المؤدية للإصابة بالسرطان) الأسباب(: -4

يتفق العمماء عمى أن الاشخاص يكتسبون السرطان بصورة رئيسية عبر تعرضيم المتكرر والطويل لواحد 

العمماء أن ضافة إلى ذلك يعتقد الاب "من العوامل المسببة لمسرطان والتي تسمى "المسرطنات أو أكثر

 .ستعداد أو قابمية تشكيل المرضالاالشخص يمكن أن يرث 

 :بالسرطان فيما يمي يمكننا تصنيف الاسباب او العوامل المؤدية لإلصابة

بالمواد المطفرة، وعند تراكم عدة طفرات في وىي مواد تحدث طفرات، تسمى العوامل الكميائية:  -4-1

الخمية قد تصبح سرطانية ىناك مواد محددة مرتبطة بالسرطانات مثل التدخين مرتبط بسرطان الرئة، 

وظير مؤخرا اىتمام كبير بسبب  .المثانة او قطران الفحم ىو مادة كيميائية صناعية تسبب سرطان الجمد
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ن الاستروجين الصناعي من قبل النساء المريضات يزيد من احتمال الادلة المتزايدة عمى استعمال ىرمو 

 .( 01،ص 4171-4172اصابتين بسرطان الميبل، أو عنق الرحم. )لحمر وبوسنة، 

يمكن أن تؤدي بعض الامراض إلى ظيور السرطان فتعطي أوراما خبيثة وذلك بسبب بعض الأمراض: 

 .عدوى فيروسية مثل التياب الكبد الوبائي

صابة بسرطان لالإن التعرض المفرط لضوء الشمس ىو من العوامل العامة العوامل الفيزيائية:  -4-2

صابة لإالجمد، كما ان التعرض لإلشعاعات االيونية من انواع مختمفة يزيد الى حد بعيد من خطر ا

 (.30،ص.  4171-4172بالسرطان. )لحمر وبوسنة، 

الاشعاعات الايونية أن تؤدي إلى ظيور سرطانات، وىذا ما يمكن لكل العوامل الاشعاعية:   -4-3

يكون احتمال  X شخاص الذين يتعرضون بكثرة لكمية كبيرة من اإلشعاعات إكسلاأكدتو الاحصائيات، فا

 (.95،ص 4172-4172إصابتيم أكبر عن بقية الفئات الاخرى. )حمايدية ولحسن، 

ع جديد من الطب وىو الطب السيكوسوماتي ( ظير فر  4178-4174في ) العوامل النفسية: -4-4

أن  Wolf ل الوظيفي أو المرضي، ويرى وولفلاختالانفعاالت عمى الاالذي يتناول تأثير الضغوط أو 

تتفق مع  لامراض السيكوسوماتية ترجع غالبا لضغوط المواقف المختمفة في الحياة، ىذه الضغوط التي الا

ىي مواقف يحدث فييا ما يضغط عمى نفسية الفرد، ويثير قمقو تكريس الفرد الفيسيولوجي أو النفسي، و 

فرازات غدده من اليرمونات والعصارات وغيرىا؛ مما يجعل الحالة  وتوتره حتى تؤثر عمى أحشائو وا 

ليات الجسمية الداخمية فتضطرب الوظائف أو الاتتحممو  لا ستمرار بماالافعالية الحشوية تأخذ صفة لانا

 .عضاءالاتصاب 

نما إلى جانب التغيير اليرموني ويعتبره البعض  ،الباحثون أن العامل النفسي لا يعمل لوحده ويرى وا 

العامل الغالب والفعال والمباشر في إحداث الاذى لمعضو، ومن ثم فإن ىذه الاضطرابات تؤثر عمى 
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ن تفاعل العامل النفسي مع العامل  الجياز العصبي واليرموني والحالة الجسمية لمفرد بصفة عامة، وا 

 الوراثي والبيولوجي لو أثر كبير في إحداث االضطرابات الجسيمة.

ر المظاىر السيكوسوماتية لمسرطان وىو من أبرز العمماء والاطباء يفي كتابو الشي Simons( 1956 )و

 :الذين درسوا الجذور النفسية الكامنة وراء السرطان قد توصل إلى االستنتاجات التالية

وع من الصدمات النفسية، ما يعجل بظيور السرطان دون أن تكون تمك الصدمات ىي يكون ىناك ن -

 .السبب الاول لممرض

فعالية وخاصة تمك المتعمقة ضطرابات في الوظائف الغددية تثيرىا وتطمقيا الضغوط االنإن الا -

 .بمشكلات الطفولة أو القمق

ج النفسي والخدمة ضافة إلى العلالغدد، بالاج اشعة وعلاج يجب أن يجمع بين الجراحة والاإن العلا - 

  .الاجتماعية عمى مستوى الفرد والجماعة والعائمة

 عدم العزل بين العالج النفسي والعالج الطبي، فيما صنفان متالحمان. -

وىذه العوامل التي قد تكون نتاجا لأوضاع اجتماعية واقتصادية تزيد من أعباء الانسان ومشكالتو؛ مما 

أثره الواضح في عضوية الانسان بما فييا ما يزيد من اضطرابات عصبية وىرمونية تعتبر من أكبر يترك 

 .العوامل المساعدة عمى حدوث السرطان ونموه أو تطوره

ان دور التغذية ميم في تطور امراض كثيرة كالسمنة او السكري او امراض العوامل الغذائية:  -4-5

في الاصابة ببعض السرطانات او الوقاية منيا، فمثال بعض الممونات  القمب، وتمعب التغذية دورا ىاما

 .الغذائية قد تؤدي الى اخطار صحية ومنو تزيد خطورة الصابة بالسرطان

وذلك بانتقال جين يحمل طفرة من أحد الابوين الى الابن، وتعد من اىم العوامل الوراثية:  -4-5

السرطانات المرتبطة بطفرات مورقة داء السلائل الغدي العائمي المسببات لبعض السرطانات من امثمة 

زائد،  47وىو مرض وراثي قد يؤدي الى سرطان القولون .كذلك متالزمة داون وىي حمل كروموزوم 
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تتطور الى سرطان وبالرغم من ان اغمب انواع السرطانات غير متوارثة الا ان البعض منيا يوصف بذلك 

 (. 07،ص 4171-4172وبوسنة،  مثل سرطان الثدي. )لحمر

 LUNG CANCERسرطان الرئة: -5

يشكل سرطان الرئة المسبب الاول لموفيات التي تحصل نتيجة لمرض السرطان سواء بين النساء أو بين 

الرجال، ويوقع سرطان الرئة عدًدا من الضحايا سنويًا أكبر بكثير مما يحصده سرطان القولون، وسرطان 

 .قد الممفاوية، وسرطان الثدي معًاالبروستاتا، وسرطان الع

مع ذلك يمكن منع معظم الوفيات الناجمة عن مرض سرطان الرئة؛ لأن التدخين ىو المسؤول عما يقارب 

قة طردية تبعًا صابة بسرطان الرئة تزداد بعلات سرطان الرئة، ونسبة خطر الا%من جميع حالا 01

 .لمسنوات وعدد السجائر التي تم تدخينيا

صابة الاع عن التدخين حتى بعد التدخين لسنوات طويمة وعديدة يمكن أن يقمل من خطر قلاالاإن 

صابة بسرطان الرئة بواسطة تجنب التعرض إلى الابسرطان الرئة بشكل كبير، كما يمكن تقميل خطر 

 (. 4144 -4177ويب طب، )عوامل أخرى تسبب سرطان الرئة، مثل التدخين. 

 تشريح الرئة: -6

 من جدارىا حجرة داخل الحشوي البموري بالغشاء محاطتان الصدري الفراغ في نالرئتا توجد

 مرنان lobesإسفنجيان  عضوان ىما الرئتان .الحاجز الحجاب ودعامتيا الفقري والعمود الضموع

 :عمى يشتملان

 les branches. القصبية الشجرة -

 la trachée. اليوائية القصبة -
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 les الرئوية الأسناخ ىي التحدبات من دعد الى جوفيا ينقسم التي الرئوية الحويصلات -

alvéoles pulmonaires لتشكل الحويصلات وتجتمع حويصلات لتشكل الأسناخ ىذه تجتمع بحيث 

 اليمنى الرئة في ثلاثة وعددىا الفصوص ىذه وتجتمع الرئوية الفصيصات تدعى الشكل ىرمية كتلا

 .Institue national du cancer ،1( 201الرئة اليسرى) في وفصان

  أنواع سرطان الرئة: -7

 :سرطان الرئة تحت المجير. ور يقسم الاطباء سرطان الرئة الى نوعين رئيسيين استنادا الى ظي

 .Small cell lung cancer:اسرطان الرئة صغير الخلاي -7-1

الورم الخبيث و ىو عمى شكل سنبمة الشوفان، و ىو يظير في معظم الحالات عند المدخنين يسمى أيضا 

 بكثرة فقط، و ىو أقل شيوعا من سرطان الرئة ذو الخلايا غير الصغيرة.

 مراحل سرطان رئة صغيرة الخلايا: -7-1-1

 . محدود1

 القريبة منيا. الميمفاويةالغدد  في ىذه المرحمة السرطان موجود في رئة واحدة فقط وفي

 . متوسع2

لى أبعد من الغدد  في ىذه المرحمة يكون السرطان قد انتشر إلى أبعد من رئة واحدة فقط وا 

الرئتين وفي الغدد الميمفاوية  ىالممكن أن يكون قد تغمغل في كمت الميمفاوية القريبة منيا، ومن

 البعيدة، بل وحتى في أعضاء أخرى.

 Non small cell lung cancer لخلايا غير الصغيرة:سرطان الرئة ذي ا -7-2

ىذا المصطمح يحوي عدة أنواع من سرطانات الرئة التي تتصرف بطريقة متشابية. و يشمل سرطان 

 و الغدية و سرطان الخلايا الكبيرة. (Squamos cell carcinoma)الخلايا الحرشفية
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 مراحل سرطان ذي الخلايا غير الصغيرة: -7-2-1

 lA. درجة 1

سنتيمتر، لكنو لم  8السرطان في ىذه المرحمة يكون قد تغمغل في داخل أنسجة الرئتين حتى قطر أقصاه 

 ينتشر بعد في العقد الممفاوية المجاورة.

 lB. درجة 2

سنتيمتر،  2 - 8السرطان في ىذه المرحمة يكون قد تغمغل في داخل أنسجة الرئتين بقطر يتراوح بين 

 قد الممفاوية المجاورة.لكنو لم ينتشر بعد في الع

 IIA. درجة 3

سنتيمتر، كما ويكون السرطان قد دخل إلى الغدد  1 - 2في ىذه المرحمة كبر الورم السرطاني يتراوح بين 

 الميمفاوية القريبة بنفس الجانب المتواجد فيو الورم لكنو لم يخترق الجدار الصدري بعد.

 IIB. درجة 4

سنتيمتر كما ويكون السرطان قد دخل إلى الغدد  1 - 2السرطاني يتراوح بين في ىذه المرحمة كبر الورم 

 سنتيمتر. 1الميمفاوية القريبة، لكنو لم يخترق الجدار الصدري بعد، أو ورم سرطاني رئوي أكبر من 

 IIIA. درجة 5

ودة في وسط في ىذه المرحمة يكون السرطان قد انتشر خارج الرئتين وانتقل إلى العقد الميمفاوية الموج

 الصدر.

 IIIB. درجة 6

القصبة  في ىذه المرحمة يكون السرطان قد انتشر بصورة موضعية إلى القمب، الأوعية الدموية،

لى الغدد الميمفاوية الموجودة في منطقة عظمة الترقوة أو في الأنسجة التي تحيط  اليوائية والمريء وا 

 بالرئتين أو في الصدر.
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 IV. درجة 7

 ة يكون السرطان قد انتشر إلى أعضاء أخرى في الجسم مثل الكبد، العظام أو الدماغ.في ىذه المرحم

 أعراض سرطان الرئة:  -8

المرض ،  سرطان الرئة عادة لا يسبب علامات و أعراض في مراحمو المبكرةبل تظير في مرحمة تقدم في

 ويمكن ان تشمل العلامات و أعراض التالية:

 السعال المستمر 

 سعال دموي 

 ضيق في التنفس 

 ألم في الصدر 

 الصفير 

 بحة في الصوت 

 فقدان الوزن بدون سبب 

 الام في العظام 

 صداع 

(https://www.moh.gov.sa/awarenessplateform/ChronicDisease/Pages/LungCancer.aspx) 

  :صابة بسرطان الرئةأسباب الا -9

 :وأىميا الرئة بسرطان للإصابة كثيرة أسباب ىناك

  دخان اغمبيا سبب خمل ألف 23 عمى تحتوي الرئتين سرطان شيفرة إن العمماء اكتشف :التدخين أ 

 سيجارة، 15 معدلو ما دخن كمما جينية لطفرة يتعرض المتوسط المدخن أن الخبراء ويقدر السجائر،

  ،ضررا تحدث لا الجينية الشيفرة في تحصل التي التغيرات معظم ذلك "bitter gambel"العالم  ويصف
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 بالسرطان الإصابة بداية تكون التيالشرارة  تمثل الشيفرة من أماكن في يقع قد معظميا أن بيد

 يرجع وذلك الوقت مرور مع الإصابة احتمال تقميص التدخين عن التوقف بإمكان أن وأكد مباشرة،

 (. 82ص ، 2010 القبس،) سميمة بأخرى التالفة الأجزاء استبدال عمى الرئة قدرة إلى

 العاممين عند الرئة سرطان تولد التي والفيزيائية الكيميائية المواد من العديد ىناك :المهنية العوامل ب 

، الزرنيخ، fer ،cadmium، الحديد nickedالامينوت، النيكل  :المواد تمك ومن مينية مجالات في

 الكرومات....

 (/https://www.webteb.com/cancer/diseases سرطان الرئة)  كيف يسبب التدخين سرطان الرئة؟

يعتقد الأطباء بأن التدخين يُسبب سرطان الرئة من خلال إصابة الخلايا التي تشكل البطانة الداخمية 

لمرئتين، عندما يستنشق الإنسان دخان السجائر الذي يحتوي عمى العديد من المواد التي تعرف بأنيا مواد 

أنسجة الرئتين بشكل فوري تقريبًا، وقد يكون الجسم لا يزال قادرًا عمى  مُسَرطِنة تحصل التغيرات في

صلاح ىذه الأضرار في البداية.  معالجة وا 

لكن بعد التعرض المتكرر ليذه المواد تتضرر الخلايا السميمة التي تشكل بطانة الرئتين بصورة متواصمة 

إلى التصرف بشكل غير طبيعي حتى يتكوّن ومتزايدة، ومع مرور الوقت تدفع ىذه الأضرار بيذه الخلايا 

 في نياية المطاف ورم سرطانيّ.

إن الرئتين تحتويان عمى العديد من الأوعية الدموية والأوعية الممفاوية التي تتيح لمخلايا السرطانية العبور 

فشى في والانتقال ثم الوصول بسيولة إلى الأعضاء الأخرى في الجسم، وليذا فقد ينتشر سرطان الرئة ويت

 أعضاء أخرى في الجسم قبل أن تظير أعراض سرطان الرئة.

 من الممكن أن ينتشر سرطان الرئة في معظم الحالات حتى قبل ملاحظة وجوده في الرئتين نفسيما.
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  سرطان الرئة: و تصنيف الاصابة تشخيص -11

 عن وسؤالو المريض حالة تاريخ عمى التعرف بعد الرئة سرطان تشخيص يتم :التشخيص -11-1

 ويطمب المريض يفحص كما ، الإصابة سبب لمعرفة وذلك التبغ لدخان التعرض ومدى التدخين عادات

 تحت الورمية لمخلايا فحص ىي التشخيص إلى لمتوصل الوحيدة والطريقة ، مختمفة كشوف إجراء منو

 :التالية الطرق بتتبع المجير

 المجير، تحت فحصو ويتم متتالية أيام لثلاثة الباكر الصباح في المخاط جمع يتم أن يمكن : المخاط  -

 .رئوي سرطان كحالة الحالة تشخيص عن الكشف من الطريقة ىذه وتمكن

ذا  -  ويمكن خزعة الإجراء ىذا ويسمى الورم من عينة عمى الحصول إلى يحتاج الطبيب فان يحدث لم وا 

 اليوائية القصبات تنظير :بينيا من والتي الرئتين في الورم لموضع وفقا تحدد وسائل بعدة تأخذ أن

 تخطيط باستخدام الإبرة رشق /.المرئي الورم من مباشرة عينة واخذ اليوائية المسالك بداخل لمنظر

 القصبات تنظير جياز بواسطة إلييا الوصول يصعب التي الأورام تمك عمى للاستدلال إشعاعي

 .اليوائية

 في الورم تسبب فإذا الرئة غير أخرى أعضاء من الخزعة عمى الحصول الأحيان بعض في يمكن -

 .فيو السرطانية الخلايا وجود لمعرفة السائل ىذا اختبار يمكن ،حينيا الرئتين حول سائل وجود

 .تشخيص إلى لمتوصل الجراحي لمتدخل التوجو المرضى بعض حالات تستدعي -

 إلى الوصول في يساعد قد مما منيا خزعة أخذ يتطمب ، الفك أو العنق في الممفية الغدد تضخم إن -

 ,Institue national du cancer). 4171السرطان)  انتشار مدى تحديد أو تشخيص

 تقييم وىو شكل عمى الموضوع تقييم عمى الأورام تصنيف في المختصون يعتمد  :التصنيف -11-2

 (TNM(metastasis) ، سنة رام الرئة أو تصنيف في مرة أول استخدم وقد 1946 سنة وضع
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 :التالي الشكل عمى وىو 1986 سنة ثم 1974 سنة وطور 1974

 - Tumeur primitive T: .البدائي أو الأولي الورم

 TO - الورم غياب تعني 

TX - طريق عن أو اليوائية القصبات لمخاط المخبرية رسة ا الد خلال من ويعرف الأصمي الورم ىو  

 .الشعبي المنظار

TIS - الأولى مراحمو  في خبيث ورم.  

T1 - الرئتين داخل ويكون اقل أو سم 3 حجمو ورم.  

T2 - الرئتين خارج ويكون سم 3 من اكبر حجمو ورم.  

T3 - غشاء ، الحاجز الحجاب ، الصدري الجدار : التالية المناطق في انتشار وجود مع كبير ورم  

 .القمب غشاء الرئة،

T4 - الرغامي، الكبيرة الدموية والأوعية القمب ويصيب الرئتين بين الوسط الخط يصيب كامل ورم،  

 .الرئة نفس مستوى عمى الورمية الإصابات من العديد إلى بالإضافة الفقرات، المرئ،

Ganglions régionaux N - المحمية العقد.  

N0 - منتفخة غير عقد.  

NX - منتشرة غير لكن منتفخة عقد.  

N1 - (أصمي ورم من منتشرة) واحد جانب في ومنتشرة منتفخة عقد.  

N2 - الرئتين بين المنطقة في ومنتشرة منتفخة عقد.  

 N3 -الترقوة عظم إلى ومنتشرة منتفخة عقد .sus claviculaire  

M -الانتشار.la métastase  
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M0 - الانتشار غياب.  

-  MX مسافة عمى السرطانية الخلايا انتشار Métastase à distance تقييميا. يصعب 

- M1 الرئة مناطق مختمف في حويصلات ذات ورمية إصابات مع السرطانية الخلايا انتشار  

.(Institue national du cancer,2010) 
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 خلاصة الفصل:

 بنشاطاتو القيام أو العمل أو الحركة عن الفرد يعيق ومستوياتو أنواعو بشتى السرطان أن

 فييا يحتاج والتي الفرد حياة تيدد التي والخطيرة المزمنة الأمراض بين من حيث يعتبر طبيعية. بصورة

 عادي بشكل الحياة نشاطات وممارسة التكيف أجل من واحد وقت في والنفسي، الطبي لمعلاج المريض

 ومقاومتو المريض وعي نسبة من يزيد الأسرة خاصة بيا بالمحيطين وكذا الشريحة بيذه النفسي فالتكفل

 .لممرض



 

 

 

 
 جانب ال      

 التطبيقي      
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 تمهيد

تعتبر الدراسة الميدانية وسيمة ىامة لموصول إلى الحقائق الموجودة في مجتمع الدراسة، لأنو وعن طريق 

البيانات وتحميميا وذلك من أجل تدعيم وتأكيد الجانب النظري، و الميدان يصبح بالإمكان جمع المعمومات 

وفي ىذا الفصل سنتطرق بالتفصيل للإجراءات المنيجية التي اتبعناىا، وذلك بيدف إعطاء فكرة حول مجال 

الدراسة من الناحية الجغرافية والبشرية والزمنية، بالإضافة إلى ذكر الأدوات التي استخدمت في جمع البيانات 

و المقابمة العيادية النصف  "التوجو نحو الحياة" استبيان" و لامل"ا استبيانىما  استبيانينلتي تمثمت في وا

، حيث أن اليدف الأساسي لمدراسة الميدانية ىو إثبات أو نفي الفرضيات، لذلك سنحاول أن نمـم بجميع موجية

قياس مستوى الشعور المتمثل في ذه الدراسة، الإجراءات الميدانيـة قصد الوصول إلى الغاية التي تسعى إلييا ى

التعرف عمى مستوى التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة.التعرف عمى مدى تأثير الشعور و بالأمل 

 .ان الرئةطبالأمل في التوجو نحو الحياة لدى مرضى سر 
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 الدراسة الاستطلاعية -1

ار مجتمع يلمقيام بأي بحث عممي، فيي تساعد الباحث في اختتعتبر الدراسة الاستطلاعية الخطوة الاولى 

البحث و المنيج المناسب. لمدراسة الاستطلاعية أىمية كبيرة في المساعدة عمى جمع أكبر عدد ممكن من 

 .المعمومات حول الموضوع

ة، حضينا بعد ما تحصمنا عمى الاذن بالتوجو الى مركز مكافحة السرطان في ذراع بن خدة، لمقيام بالدراس

بإستقبال جيد من رئيس مصمحة طب الاورام و الاخصائية النفسية و عرضنا موضوع بحثنا عمى الاخصائية 

وشرحنا الاىداف منو. و ساعدتنا في اختبار بعض الحالات التي تخدم موضوع بحثنا و في ىذه المرحمة 

 حصمنا عمى جميع المعمومات اللازمة.

 نتائج الدراسة الاستطلاعية:

 أكد من امكانية دراسة الموضوع.الت 

 .اختيار الحالات المناسبة لمموضوع الدراسة 

 .جمع معمومات عن موضوع الدراسة 

 .اختبار المنيج و الادوات المناسبة 

 منهج الدراسة -2

في ىذه الدراسة المنيج العيادي كونو يستخدم في إطار المساعدة النفسية للإحاطة الشاممة بتفاصيل اعتمدنا 

يحدد العوامل التي أدت الى ىذه الحالة المرضية. و يضع خطة لمعلاج بناء عمى درجة ىذه العوامل. الحالة و 

ففي ىذا المنيج يقوم المختص النفسي بإجراء و تطبيق اختبارات مختمفة عمى الفرد. كما يقوم بدراسة حالة 

تطوري لمحالة و بداية المريض و ذلك بجمع المعمومات و بيانات متعمقة بأسرتو و التاريخ ال الشخص
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المرض.كما يقوم المختص أيضا بالمقابمة الشخصية لممريض حتى يحصل عمى بيانات مختمفة عن حياة 

 المريض.

كمينكي من أفضل المناىج العممية و أدقيا في دراسة الحالات الفردية التي تمثل الظاىرة المراد فالمنيج الا

المختمفة و التي تمكن من دراسة  ةالنفسيا بإستخدام أداة البحث في المجالات دراستيا، حيث يقوم الباحث ىن

الحالات دراسة شاممة و معمقة حتى نتحصل عمى فيم جيد لمعوامل العميقة المؤدية لنشوء الظاىرة ) المجمي، 

 (.:7، ص3122

الى فيم خصائص كمينيكي يخدم مجال الدراسة لمحالات السوية و المرضية بغرض الوصول فالمنيج الا

 (.429، ص3125الحالة، و التشخيص و التنبؤ بالعلاج ليا)الدليمي و صالح، 

  دراسة حالة: -4

دراسة الحالة بمثابة فحص عميق لوضع معين أو حالة معينة و ذلك من خلال جميع الطرق المناسبة و 

المتاحة، يمكن أن تكون ىناك مجموعة متنوعة من الأسئمة لمدراسة الحالات. و لكن يبقى اليدف العام منيا 

 Bessadi,2016,p18)لمحالة التي تم تحميميا)الصحيح ىو تحقيق الفيم 

 دراسة:حدود ال -4

 :تم اجراء ىذه الدراسة في مركز مكافحة السرطان " الشييد حمداد محمد مولود" ذراع  الحدودالمكانية

 بن خدة، تيزي وزو، و ذلك بوحدة الاورام السرطانية، حيث تقوم بتقديم خدمات صحية و استشفائية.

 تحتوي ىذه الوحدة عمى طاقم يسير و يضم;

 السرطانية.أطباء مختصين في علاج الأورام  -

 اخصائيتين نفسانيتين. -

 رئيس المصمحة. -
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 ممرضين. -

 مخبرين في العلاج الكيميائي. -

كما تحتوي وحدة الاورام السرطانية عمى قاعة انتظار كبيرة، جناح خاص بالرجال و اخر خاصة بالنساء، 

لكيميائي، مكتب مكتب الطبيبة الرئيسية، مكتب الأطباء و قاعة العلاج بالكيميائي، مخبر تحضير العلاج ا

 .الاخصائية النفسية

 :3134جوان  4ماي الى 21أجريت الدراسة الأساسية من الفترة الممتدة بين  الحدود الزمنية. 

 عينة الدراسة: -5

 .ة الدراسة وخصائصهامجموع : 02جدول

 الحالة الاجتماعية المستوى الاقتصادي مدة الاصابة السن الجنس الحالات

 أعزب متوسط سنوات 4 52 ذكر 12

 متزوج متوسط سنتان 71 ذكر 13

 متزوج متوسط سنة 84 ذكر 14

 متزوج متوسط سنتان 61 ذكر 15

 

سنة,اما  86و  51اربعة حالات مختمفة كميم ذكور تتراوح اعمارىم بين ،يبين الجدول خصائص عينة الدراسة 

ماعدا واحد فيو أعزب يتشارك جميعيم في كميم متزوجين سنوات،  4سنة و بالنسبة لمدة المرض فتتراوح بين 

  مستوى اقتصادي متوسط.
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 أدوات الدراسة: -6

المعمومات  تعرف أنيا محادثة موجية يقوم بيا الفرد مع اخر بيدف الحصول عمىالمقابمة العيادية:  -6-1

اللازمة الاستخدام في البحث العممي أو في التوجيو و التشخيص و العلاج و من أجل معرفة حقيقة أمر محدد 

 (.48و جوىر المحادثة سؤال وجواب ) شرمخ، د.س، ص

و كما أنيا تسمح بالتحكم الحصول عمى البيانات و المعمومات الضرورية لموضوع الدراسة، بفالمقابمة تسمح 

 ر المقابمة لمعلاج و عدم خروج المبحوث عن الموضوع.في سي

  :مواجية و  ل لفظي بين شخصين أو أكثر في مواقفتعرف أنيا تفاعالمقابمة العيادية نصف موجهة

، 3113ىناك بينات و معمومات لا يمكن الحصول عمييا الا بمقابمة الباحث لممبحوث وجو لوجو)عباس، 

 (.36ص

من أكثر التقنيات استعمالا من طرف الباحثين في عمم النفس الايكمينيكي بحيث  فالمقابمة النصف موجية تعد

 أن ىذا النوع من المقابمة يترك المفحوص يتكمم بعد طرح السؤال مباشرة و أما المفحوص يستمع اليو.

يصفيا  مختص النفسي في ىذا النوع من المقابلات عمى دليل المقابمة و ىي مجموعة من الاسئمة التييعتمد ال

 الفاحص وفق الموضوع الذي يريد دراستو لدى المفحوص.

و لقد اعتمدنا في دراستنا عمى المقابمة العيادية النصف موجية وىذا ببناء دليل مقابمة متكون من المحاور 

  التالية;

اليدف منو ىو الحصول عمى معمومات الشخصية عن الحالة من اسم،  البيانات الشخصية المحور الاول:

 عمر، المستوى المعيشي، الحالة الاجتماعية، المينة...

يتكون من مجموعة من الأسئمة اليدف منو الحصول عمى معمومات حول  الحالة المرضية المحور الثاني:

 تاريخ المرض و حالتو المرضية.
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جمع معمومات حول مدى شعور الحالة  اليدف منيامن مجموعة من الاسئمة يتكون  الامل المحور الثالث:

 بالأمل.

يتكون من مجموعة من اسئمة تساعد في الحصول عمى المعمومات التي  التوجو نحو الحياة المحور الرابع:

 تيدف الى معرفة نظرة الحالة لمحياة واىدافيا.

ة من الاسئمة تيدف الى التعرف عمى المشاريع تتكون من مجموع المحور الخامس; النظرة المستقبمية

 والتوقعات المستقبمية لمحالة.

 :الامل إستبيان -6-2

 البروفيسورأما من قام بتقنينو عمى البيئة الجزائرية فيو ،  الأمل لقياساستبيان   1991 وزملاؤه سنايدر وضع

 تقيس منيا أربعة،تقريريا بندا 12 من الاستبيان ، حيث تكونمن جامعة الحاج لخضر باتنة بشير معمري

، :، 3ىي وأرقاميا دةرا الإ أو الطاقة تقيس الأخرى بنود وأربعة 9، 7، 5، 2رات وتحمل أرقام المسا أو السبل

 معد وضع وقد .تصحح فلا حشو أو فيي مشتتات 22، 8، 6، 4أما البنود التي تحمل أرقام  23، 21

 ;يمي كما درجات أربع وتنال .اكثير  متوسطا، قميلا، لا،;وىي للإجابة بدائل أربعة الحالية سةدراال في الاستبيان

 تقديمو ويمكن الأمل استبيان عمى الكمية الدرجة لتمثل الثمانية البنود عمى الدرجات وتجمع 4، 3، 2، 1

 ."الأىداف استبيان" باسم لممفحوصين

 انتمىيه: عيىت

 50  15 بين الذكور عينة تراوحت أعمار .أنثى 305 و ذكرا 324 منيم فردا؛ 629 من التقنين عينة تكونت

  -16 بين الإناث عينة أعمار وتراواحت  4.13 قدره وانحراف معياري 22.03 قدره حسابي بمتوسط .سنة

 والإناث( العينتين  )الذكور سحب تم و 3.74 قدره معياري انحراف و 21.84 قدره حسابي بمتوسط سنة 42

 و الأساتذة و الموظفين و الطمبة شممت و لخضر بباتنة، الحاج جامعة كميات ومن باتنة، ولاية ثانويات من



 الفصل الخامس                                      منيجية البحث والاجرءات الميدانية
 

 
63 

قبل  من الأمل استبيان تطبيق تم ،باتنة بمدينة الطبي شبو والتكوين التكوين الميني مراكز  من و الأطباء،

 .3121شير مارس  إلى 2009 أكتوبر شير من التطبيق عممية استغرقت و ،شخصيا الباحث

 نلاستبيان: انسيكومتشيت انخصائص

 أسفرت معو، المطبقة والاستبيانات الأمل، استبيان عمى المفحوصين إجابات وتصحيح التطبيق ءاتار ج إ بعد

 .البحث عينتي عمى الاستبيان وثبات بصدق يتعمق فيما التالية النتائج عن العمميات ىذه

 .طريقتي;ب الصدق معامل حساب تم :الصدق -1

  .متطرفتين مجموعتين بين التمييز عمى الاستبيان قدرة أو التمييزي الصدق -2-2

 بين المقارنة تمت حيث .الطرفية المقارنة طريقة استعمال تم الصدق، من النوع ىذا لحساب;الذكور عينة

 % 27 سحب بواقع مفحوص 87 يساوي عينة كل حجم الذكور، لعينة الدرجات طرفي من سحبيما تم عينتين

 (. 43 = ن) الكمية العينة من

 الذكور لعينة الحسابيين المتوسطين بين الفرق لدلالة "ت" قيم يبين 03رقم الجدول

 العينة =ن العينة العميا =ن العينة الدنيا قيمة "ت"

 م ع م ع المتغير

 ملأما 23.96 3.70 12.74 2.13 23.37**

 1.12قيمة "ت" دلالة احصائية عند مستوى**

 المرتفعين بين التمييز عمى كبيرة بقدرة يتميز الاستبيان أن (14) رقم الجدول في "ت" قيم من يتبين

 .الذكور عينة لدى الصدق من عال بمستوى يتصف يجعمو مما .الأمل في والمنخفضين
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 عينة كل حجم لعينةالإناث، الدرجات طرفي من سحبيما تم عينتين بين كذلك المقارنة تمت: ثالإنا عينة

 (416 = ن) الكمية العينة من % 27 سحب بواقع مفحوص 82 يساوي

 الإناث لعينة الحسابيين المتوسطين بين الفرق لدلالة "ت" قيم يبين :04 رقم الجدول

 العينة =ن العينة العميا =ن العينة الدنيا    قيمة "ت"

 م ع م ع   المتغير

 ملأما 21.36 0.99 12.83 2.07 32.81**

 1.12مستوىدالة احصائية عند  "ت " ةميق **

 المرتفعين بين التمييز عمى كبيرة بقدرة يتميز الاستبيان أن (15 ) رقم الجدول في "ت" قيم من يتبين

 .الإناث عينة لدى الصدق من عال بمستوى تتصف يجعميا مما .الأمل في والمنخفضين

 الصدق الاتفاقي -1-2

 ىارون) الحياة معنى ارتيمتغ من كل لقياس اسزجٕبوبد مع الأمم اسزجٕبن رطجٕك رم الارفبلٓ، انظذق نحسبة َ

 1999حمزة مختار جمال) والمثابرة(  2000 محمد، الله عبد عادل) بالنفس والثقة(  1996 الرشيدي، توفيق

 الخالق، عبد محمد أحمد) والتفاؤل 1998 ) الرحمن عبد السيد محمد) الذات وفعالية( 

 خميس ماجدة النيال، أحمد ، مايسة ) والسعادة(  2002 سيمجمان، مارتن) الحقيقية والسعادة  (73، 9::2

 (.1998 الدسوقي، محمد )و رضا عن الحياة  (43، 6::2 عمي،
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 و بالنفس الثقة و الحياة معنى تاومتغير  الأمل استبيان بين الارتباط معاملاتيبين   ;(05) رقم لجدولا

 ةالحيا عن الرضا و السعادة و الحقيقية السعادة و التفاؤل و الذات فعالية و المثابرة

حجم  العينات المتغيرات
 العينة

معاملات 
 الارتباط

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 معنى الحياة

 ذكور
 اناث

 ناثاذكور و 

115 
98 

213 

**0.374 
**0.262 

**0.323 

 
 الثقة بالنفس

 ذكور
 اناث

 ذكور واناث

115 

98 

213 

 

**0.628 
**0.575 
**0.600 

 

 
 المثابرة

 ذكور
 اناث

 ناثاذكور و 

52 

48 

100 

 

 

**0.603 
**0.461 

**0.577 

 

 فعالية الذات

 ذكور
 اناث

ناثاذكور و   

 

43 
45 
88 

**0.761 
**0.783 

**0.785 
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  الأمل
 التفاؤل

 ذكور
 اناث

 ذكور و اناث

 

73 
69 
142 

*0.266 
*0.273 

**0.247 

 
 السعادة الحقيقية

 ذكور
 اناث

 ذكور و اناث

 

 

19 
21 
40 

**0.603 
**0.625 

**0.597 

 

 السعادة

 

 ذكور
 اناث

 ذكور و اناث

64 
54 
118 

**0.440 
**0.765 

**0.594 

 

 الرضا عن الحياة

 

 ذكور
 اناث

 ذكور و اناث

41 
27 
68 

*0.342 
*0.453 

**0.362 

 0.05 مستوى عند دالة* . 1.12مستوى عند إحصائيا دالة **

 صدق بمعاملات يتصف استبيان الأمل، أن (16)رقم الجدول في التعارضي الصدق معاملات من يتبين

 والتفاؤل الذات وفعالية والمثابرة بالنفس والثقة الحياة معنى من كل مع إحصائية بدلالة اتفاقيا لارتباطو مرتفعة

 .انحٕبح عه َانشضب َانسعبدح الحقيقية والسعادة

 رم حسبة انثجبد ثطشٔمزٕه<: نثباثا -2

 الاخزجبس.طشٔمخ إعبدح  -

 طشٔمخ أنفب كشَوجبخ. -
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 .كشَوجبخ أنفب معبمم حسبة َطشٔمخ انزطجٕك إعبدح ثطشٔمخ انثجبد معبملادٔجٕه   (:06)سلم انجذول

 

 معاملات الثبات حجم العينات جنس العينات نوع معامل الثبات

 طريقة إعادة التطبيق

 ) بعد اسبوعين(

 ذكور

 إناث

93 

83 

**0.783 

**0.759 

 

 ذكور ونباخ كرألفامعامل 

 إناث

324 

305 

0.667 

0.731 

 0.05 مستوى عند دالة* 1.12 مستوى عند إحصائيا دالة **

عند الذكور و عند الاناث  1.89( أن استبيان الامل يتمتع بثبات مرتفع يقدر ب17يتضح من خلال رقم)

1.86. 

 تحديد مستويات الامل:

 305و الاناث ن= 324مستويات الامل لعينة الذكور ن=: يبين الدرجات الفاصمة لتحديد 07جدول رقم 

 و إناث الذكور

 مستويات الأمل الدرجة المعيارية الثانية الدرجة الكمية الخام

 لا أمل درجة أناث( 12-1ذكور( ،) 1-11) 0-4

 أمل قميل  درجة 14-26 5-9

 اناث( 40 -29ذكور( ،) 28-40) 10-14

 درجة

 أمل متوسط

 أمل كبير فأكثر 43 15-24
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  :التوجه نحو الحياة استبيان -6-3

 .M. F. Scheier & C. S 2:96 كارفر تشارلز شيير، ميشيل من كل الأصل في الاستبيان ىذا أعد

Carver  بنود يجاب عنيا  21. يتكون الاستبيان من 3113، ونقميا الى العربية بدر محمد الانصاري

بأسموب تقريري. و تصحح إجابات المفحوصين ضمن أربعة بدائل ىي; لا وتنال صفرا، قميلا و تنال درجة 

 (.414، 3113واحدة، متوسطا و تنال درجتين، كثيرا و تنال ثلاث درجات ) بدر محمد الأنصاري، 

 انحياة: وحو انتوجه لاستبيان انسيكومتشيت انخصائص

 15 ثٕه انزكُس عٕىخ أعمبس رشاَحذ .إوبس 295 َ ركُس 216 مىٍم فشدا؛ 511 مه انزمىٕه عٕىخ ركُوذحٕش  

 ;8-59، َ رشاَحذ أعمبس الاوبس ثٕه  6=.:َ اوحشاف معٕبسْ لذسي  22.7 لذسي حسبثٓ ثمزُسظ  سىخ 59 -

َرم سحت انعٕىزٕه ) انزكُس َ الاوبس( مه  >=.7َ اوحشاف معٕبسْ لذسي  >65,6حسبثٓ لذسي سىخ، ثمزُسظ 

رلامٕز َ رهمجزاد مؤسسبد انزعهٕم انثبوُْ ثُلأخ ثبرىخ، َ مه مشاكز انزكُٔه انمٍىٓ َ ركُٔه شجً انطجٓ 

 ثمذٔىخ ثبرىخ.

 55خ. َ اسزغشلذ عمهٕخ انزطجٕك مه رم رطجٕك اسزجٕبن انزُجً وحُ انحٕبح، مه فجم انجبحش انجشٕش معمشٔ

  6255جُان  72انّ  6252اكزُثش 

 

 انصذق و انثباث:  -

 انصذق: -1

 .انتمييزي انصذق -1-1

 .انزكوس عيىت

 سحجٍمب رم عٕىزٕه ثٕه انممبسوخ رمذ حٕش .انطشفٕخ انممبسوخ طشٔمخ اسزعمبل رم انظذق، مه انىُع ٌزا نحسبة

 ن( انكهٕخ انعٕىخ مه % 27 سحت ثُالع مفحُص 25 ٔسبَْ عٕىخ كم حجم انزكُس، نعٕىخ انذسجبد طشفٓ مه

= 522.) 
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 لذكورا لعينة الحسابيين المتوسطين بين الفرق لدلالة "ت" قيم يبين 08 رقم الجدول

 العينة 27=ن العينة العميا 27=ن العينة الدنيا    قيمة "ت"

 م ع م ع   المتغير

 توجه نحو الحياة   28.11 1002 11.48 2.59 30.24**

 1.112دالة احصائية عند مستوى "ت " ةميق **

 انمشرفعٕه ثٕه انزمٕٕز عهّ كجٕشح ثمذسح ٔزمٕز الاسزجٕبن أن (;2) سلم انجذَل فٓ "د" لٕم مه ٔزجٕه

 .انزكُس عٕىخ نذِ انظذق مه عبل ثمسزُِ رزظف ٔجعهٍب ممب .انحٕبح وحُ انزُجً فٓ َانمىخفضٕه

 عينة الاناث

 29 ٔسبَْ عٕىخ كم حجم الإوبس، نعٕىخ انذسجبد طشفٓ مه سحجٍمب رم عٕىزٕه ثٕه كزل انممبسوخ رمذ

 (.;52= ن( انكهٕخ انعٕىخ مه % 27 سحت ثُالع مفحُطخ

 

 لاناثا لعينة الحسابيين المتوسطين بين الفرق لدلالة "ت" قيم يبين 09 رقم الجدول

 العينة 27=ن العينة العميا 27=ن العينة الدنيا    قيمة "ت"

 م ع م ع   المتغير

 توجه نحو الحياة   28.27 1016 11.52 2.19 35.64**

 1.112دالة احصائية عند مستوى "ت " ةميق **

 انمشرفعٕه ثٕه انزمٕٕز عهّ كجٕشح ثمذسح ٔزمٕز الاسزجٕبن أن (>2) سلم انجذَل فٓ "د" لٕم مه ٔزجٕه

 .الإوبس عٕىخ نذِ انظذق مه عبل ثمسزُِ رزظف ٔجعهٍب ممب .انحٕبح وحُ انزُجً فٓ َانمىخفضٕه
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 انصذق الاتفالي -1-2

 عويد فريح( .بالنفس الثقة قائمة مع الحياة نحو التوجو استبيان تطبيق تم الصدق، من النوع ىذا لحساب

(  2002 حسيب، الله عبد المنعم عبد تفاحة، السيد جمال) الشخصي الالتزام ( واستبيان 1999 العنزي،

 : إعداد .السعادة مشاعر ( واستبيان1995عمي خميس ماجدة النيال، أحمد مايسة( بالسعادة الشعور واستبيان

، 9::2 الدسوقي، محمد مجدي(( ، وقائمة الرضا عن الحياة 74،  2002 سيمجمان، مارتن( فورديس مايكل

284- 287.) 

 َرمذٔش انزاد، رُكٕذ مه َكم انحٕبح وحُ انزُجً اسزجٕبن ثٕه الاسرجبط معبملاد ٔجٕه :(10) سلم انجذول 

 .انزاد َفعبنٕخ انزاد،

 معاملاث انصذق حجم انعيىاث جىس انعيىاث انمتغيشاث

 

 

 

استبيان 

انتوجه وحو 

 انحياة

 

 

 

انثمت 

 بانىفس

 ركوس

 إواث

117 

101 

**0.708 

**0.663 

الانتزام 

 انشخصي

 ركوس

 إواث

117 

101 

**0.622 

**0.419 

انشعوس 

 بانسعادة

 ركوس

 إواث

57 

76 

**0.556 

**0.750 

مشاعش 

 انسعادة

 ركوس

 إواث

36 

37 

**0.622 

**0.560 

 

انشضا عه 

 انحياة

 ركوس

 

 إواث

 

57 

76 

 

 

**0.464 

**0.420 

انشضا عه 

 انحياة

 ركوس

 إواث

57 

111 

**0.533 

**0.463 

 2.25 مسزُِ عىذ إحظبئٕب دانخ **

 ثمعبملاد ٔزظف انحٕبح وحُخ انزُجٍ اسزجٕبن أن (=2)سلم انجذَل فٓ الارفبلٓ انظذق معبملاد مه ٔزجٕه

 .مشرفعخ طذق
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 رم حسبة انثجبد ثطشٔمزٕه<انثباث:  -2

 طشٔمخ إعبدح الاخزجبس. -

 طشٔمخ أنفب كشَوجبخ. -

 

 .كشَوجبخ أنفب معبمم حسبة َطشٔمخ انزطجٕك إعبدح ثطشٔمخ انثجبد معبملاد ٔجٕه (:11) سلم انجذول

 معاملات الثبات حجم انعيىاث جىس انعيىاث معامم انثباثووع 

 طشيمت إعادة انتطبيك

 ) بعذ اسبوعيه(

 ركوس

 إواث

47 

45 

**0.712 

**0.682 

 

 ركوس معامم أنفا كشووباخ

 إواث

47 

45 

**0.810 

**0.859 

  1.12 مستوى عند إحصائيا دالة **

 ثششَط رزمٕز انحٕبح وحُ انزُجً اسزجٕبن أن عهٍٕب، انحظُل رم انزٓ َانثجبد انظذق معبملاد مه ٔزجٕه

 فٓ سُاء اطمئىبن، ثكم نلاسزعمبل طبنحخ ٔجعهٍب ممب انجزائشٔخ، انجٕئخ مه عٕىبد عهّ مشرفعخ سٕكُمزشٔخ

 .انعٕبدْ انزشخٕض مجبل أَ انىفسٓ انجحش مجبل

 تحديد مستويات التوجه نحو الحياة:

و الاناث  216لتحديد مستويات التوجه نحو الحياة لعينة الذكور ن=: يبين الدرجات الفاصمة 12جدول رقم 

 295ن=

 الذكور و إناث

 مستويات التوجه نحو الحياة الدرجة المعيارية الثانية الدرجة الكمية الخام

 توجه نحو الحياة منخفض أناث( درجة 39-6ذكور( ،) 8-39) 0-16
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 توجه نحو الحياة متوسط  درجة 41-60 17-27

اناث(  68 -62ذكور( ،) 61-67) 27-30

 درجة

 توجه نحو الحياة مرتفع

 

 

 

 

 

 

 

 خلاصة الفصل:  

من خلال ىذا الفصل تم التطرق إلى جانب الإجراءات الميدانية لمدراسة التطبيقية حيث قام الباحث بتحديد     

الوصول إلييا حيث تم تحديد المنيج   االخطوات والمناىج التي سيتبعيا ويسير وفقيا لتحقيق الأىداف المرجو 

المتبع وخصائص المجتمع محل الدراسة بالإضافة إلى عرض الأدوات المستخدمة لجمع المعمومات والمتمثمة 

، والأدوات الإحصائية  استبيانين "الامل" و "التوجو نحو الحياة" و المقابمة العيادية النصف الموجيةفي 

منتائج  المتحصل عمييا، إذ أن ىذا الفصل يعتبر كتمييد وأساس صحيح المستعممة من أجل أحسن تحميل ل

  يبنى عميو تحميل النتائج. 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 
 الفصل السادس    

 رض وتحليل و مناقشة ع          

 النتائج       
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 تمهيد

بتحميل ، ، حيث قمناأدوات البحثفي ىذا الفصل سنعرض البيانات المتحصل عمييا من خلال تطبيق 
لإعطاء توضيحات لكل نتيجة توصمنا إلييا، ثم نعرض ىذه  الامل و التوجو نحو الحياة نالاستبيانينتائج 

 النتائج في جداول.
العامة الموصمة إلييا ، والخروج ببعض الاقتراحات في الأخير نعرض ونختم ىذا الفصل بالنتائج      

 والفروض المستقبمية
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 :النتائج عرض وتحليل -1

 :11الحالة  عرض وتحليل النتائج -1-1

 تقديم الحالة: 

سنة غير متزوج يعيش مع عائمتو المتكونة من الاب و الام والاخ  10( يبمغ من العمر10الحالة)

كان يعمل طباخ، مستواه الاقتصادي متوسط. مصاب بسرطان الرئة، الاصغر، يسكن في ات وسيف 

سنوات بعد احساسو ببعض الاعراض كألم في الصدر و السعال الشديد فقام  3قبل  كانت بداية اصابتو

بتحميل الدم و الفحص بالاشعة. وتبين أنو سرطان عمى مستوى الرئة. مما أدى بو الى الدخول في حالة 

 ا تقبل المرض و شرع في العلاج.صدمة. لكن سرعان م

 :11عرض و تحليل نتائج المقابلة العيادية نصف موجهة مع الحالة 

( تمكنا من التعرف عميو و عن حالتو الصحية بيدف كسب ثقتو و تمكنا 10من خلال المقابمة مع الحالة)

بدأ بالسعال سنوات، حيث  3من أخذ معمومات شخصية و تاريخو المرضي فاتضح لنا انو اصيب منذ

وستش نروح لطبيب" مح ىذافي قولو:" كي بديت نسعل بزافالشديد وضيق في التنفس لكنو لم يكترث و 

و ت حالتو و اصبح كمما يسعل يرى دم قرر الذىاب الى الطبيب فقام بالفحوصات ءولكن بعد ان سا

أخبره انو مصاب بالسرطان وىذا حسب  ا عاد الى الطبيب المختص في الامراض الصدريةمالتحاليل فعند

قولو:" خرجمي ليزاناليز و سكانير ديتيم لبنومولوق ثماك قالي بمي عندي لكونسير" و عن ردة فعمو قال 

انو تفاجأ و شكل لو صدمة كبيرة و حزن شديد و ذلك حسب قولو:" مالقيت واش نقول تشوكيت و الدمعة 

، كما جرب ئيبالكيميا  ( العلاج10) لةا يدير" بدأ الحالبكا ما عندوا مطاحت لي من مكتوب ربي و 

ذا اثر المرض عمى حالة الجسمية الطب البديل في قولو:" جابتمي يما عشبات شربتيم" فمما سألناه ما ا

ش" فالمرض اثر عميو فيو لا مانرقدو منقدرش نتنفس و حتى الميل  اب قائلا:" ديما راسي يوجعنيجا
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وأخبرنا ايضا انو  س بضيق في التنفس و يشعر بالالم في راسو في معظم الوقتيستطيع النوم جيدا و يح

 منذ ان بدأ العلاج الكيميائي اصبح يفقد الشيية و نقص في الوزن و اصبح يحس بالارىاق اكثر.

عن كيفية التعامل مع التغيرات في حياتو تبين انو شخص يثق في نفسو و يرى ان ىذه  هو عندما سألنا

لا كاش مشكل نتحدا روحي  التغيرات تكون تحديا بالنسبة لو و ذلك في قولو:" كي تصرا كاش حاجة ليا و

 وفي حالت وا حل" فمن خلال المقابمة تبين انو انسان متفاؤل و سألناه عن ما إذا يتوقع تحسناقالباه نم

:" لي تجي من عند ربي مرحبا، و زيد انا راني شاد في ربي ولي يشدى في ربي ميطيحش". قائلا اجاب

وىذا ظير ما يشير الى اممو في الشفاء و قوة ايمانو و صبره. فيو شخص يسيل عميو التعامل مع 

حسب قولو:" مع المرض  وىذا التحديات التي تواجيو و يرى ان ذلك يكون بمثابة درس يستفيد منو لاحقا

تاعي و نخرج برا ويما ىي  ةوليتش كيما لول، دوك ننظم الماكمىذا و الله غير تعممت بزاف صوالح، م

عاونتني" فمن خلال ىذه الخبرات يمكنو ان يعزز عممية التعافي و التكيف مع التحديات، فمما اردنا معرفة 

نع بيا" بمعنى انو ف بمي الحاجة تنفعني نقتاكي نشو  بس، بصحاا اذا يسيل اقناعو اجاب:" راسي يم

 شخص لا يسيل اقناعو و لكنو يتقبل اراء الاخرين و خاصة اذا كان رأي ينفعو.

قنا الى نظرتو لمحياة اخبرنا انو ينظر الييا نظرة تفاؤلية رغم كل التحديات و الصعوبات مع ر وعندما تط

تجدوه". فيو لديو  او ىذا في قولو:" تفاؤلوا خير  المرض فيو يسعى بإيجابية لتحقيق التحسن في الحياة

 . و يحترم اوقات اخذ الدواء و حصصخاصطموحات.و يعتني بنفسو و ذلك بإتباع نظام غذائي 

ونحب ثاني  Jeux D’échecsالكيميائي. و لما سألناه عن ما اذا لديو اي ىوايات يقوم بيا اجابنا:"

نمشي بزاف ما لقري نعيا بصح ندير الكوراج" اي انو يحب لعبة الشطرنج و المشي كثيرا رغم ان ذلك 

يتعبو فيذا يساعده في التخفيف عن مرضو و قال لنا ايضا انو يحب الجموس مع اصدقائو فيو شخص 

 ثر المرض عمى علاقتو بالاخرين.ؤ اجتماعي ولم ي
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دف يريد الوصول اليو بعد ان يتعافى فيو يريد الزواج و انجاب الاطفال و و "صرح لنا ايضا ان لديو ى

 ىذا في قولو:" حبيت يكون عندي ولد يرفد اسمي".

أما عن مشاريعو المستقبمية فالحالة يتمنى ان يشفى و يسافر الى فرنسا بعد ان يتزوج و ذلك لكي يقوم 

ل و لديو ائمل فمن ىنا تبين لنا انو شخص متفبفتح مخبزة ىناك، فيذا ما كان يحمم بو منذ بدأه لمع

 طموحات و امال كبيرة و يسعى الى تحقيق كل اىدافو.

 :11لة ا: عرض و تحليل نتائج استبيان الامل و استبيان التوجه نحو الحياة للح 13جدول رقم 

المتحصل  الدرجة 

 عليها

المجال الذي 

 تنتمي اليه

 التفسير

 مرتفع 01-01 01 الامل

التوجه نحو 

 الحياة

 متوسط 01-01 01

 

تمي الى المجال و التي تن 01الحالة الاولى  ىو  ان درجة الامل عند 03 رقم تبين لنا من خلال الجدول

درجة في استبيان التوجو نحو الحياة  01. كما تحصل عمى امل مرتفعمستوى  وجود وىذا يفسر 01-01

 توجو نحو الحياة متوسط. وىذا يعني ان 01-01والتي تنتمي الى مجال 

 :11خلاصة الحالة

الايجابية من تحمل و الشخصية أظيرت نتائج المقابمة العيادية مع الحالة الاولى انو يحمل صفات 

مواجية و التأقمم مع مرضو و يتمتع بتفاؤل وقوة الايمان و الصبر وىذا ما يعزز رغبتو في تحقيق تحسن 

عى للاستشفاء و تحقيق تطورات ايجابية أما عن مقياس الامل و في حالتو رغم المرض و صعوباتو و يس

التوجو نحو الحياة تبين ان لمحالة درجة عالية من الامل وىذا يشير الى ان الحالة يحمل امال قوية و 
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ايجابية لمتعافي  وتحسين حالتو. و مع ذلك أظير مقياس التوجو نحو الحياة درجة متوسطة و ىذا يعني 

 المرتبطة بالمرض. ترية الحياة و التعامل مع التحديار توجيا متوسط اتجاه استمراان الحالة يظي

 :12الحالةعرض و تحليل نتائج  -1-2

 تقديم الحالة:

سنة، يسكن بمدينة ناصرية متزوج و ليس لديو أولاد حالتو الاقتصادية  01( يبمغ من العمر 10الحالة) 

ن بسرطان الرئة ليس لديو سوابق مرضية، حيث ان يو ىو شرطي متقاعد، اصيب منذ سنت متوسطة

الحالة لم يكن يعمم بمرضو الا بعد ظيور أعراض السعال الشديد و فقدان الوزن. لكنو لم يعطي أىمية 

لذلك فيو شخص مدمن عمى التدخين والكحول، لم يرغب في بداية الامر القيام بالفحوصات الى ان 

الى الاستعجالات، فإكتشف وجود سرطان خبيث عمى مستوى الرئة و أغمي عميو في احد الايام و تم نقمو 

 ك كانت الفاجعة التي أثرت في مجريات حياتو.تم

 :12عرض و تحليل نتائج المقابلة العيادية نصف الموجهة مع الحالة

لو غرض عممي محض و  بالتعرف عميو و تحدثنا عن طبيعة البحث و أن (10)المقابمة مع الحالةانا بد

ب في الحديث معنا ويظير ذلك في قولو:" منحبش نيدر بزاف" غولنا كسب ثقتو لكن في الاول لم ير اح

 بعد ان شرحنا لو كل ما نقوم بو بالتفاصيل. رأيوغير لكن سرعان ما 

أثناء اجراء المقابمة أخبرنا أنو أصيب بالسرطان منذ سنتان فسألناه عن الاعراض التي ظيرت عميو قبل 

ض فأخبرنا أنو كان يعاني من سعال شديد و لكنو ظن انو بسبب التدخين و اىمل الأمر و معرفتو بالمر 

ت حالتو تم نقمو الى المستشفى و ىناك اخبره الطبيب انو مصاب بسرطان الرئة، كان الخبر ءعندما سا

رحت صادما عمى الحالة مما صعب عميو تقبل العلاج، فيو لم يكن يقبل العلاج بالكميائي و ىذا ما ص

بو زوجتو في قوليا:" لا شيمي بسيف باه يدرىا". فالمرض أثر عمى حالتو النفسية و الجسمية و أصبح 

لو:" ممي و يتبين في قما صعوبة في النوم وذلك  يحس معظم الوقت بالارىاق و صعوبة في التنفس و يجد
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أن الاثار  مرضت و ليت ما نقدرش نتنفس بزاف ونحس روحي ديما فشلان" و صرحت زوجتو أيضا

 الجانبية لأدوية العلاج الكيميائي ظيرت عميو فأصبح شعره يتساقط و يشعر بالألم أكثر.

أمراض اخرى أجاب:"لا" و لكن ذكر لنا ان زوجتو أصبحت تعاني من  نفة ما اذا كان يعاني مر ا معأردن

 ارتفاع ضغط الدم بسبب حالتو.

كيفية التعامل معيا أوضح لنا أنو يصعب عميو الامل كثيرا بمجرد ان طمبنا رأيو عن التغيرات في حالتو و 

و أنو امر يقمقو كثيرا سواء كانت تغيرات جديدة او سيئة، و اثناء محادثتنا معو حول توقعو تحسنا في 

حالتو عممنا انو يشعر باليأس و محبط فتوقعاتو سمبية يوضح ذلك في  قولو:" ىذا المرض مكاش لي 

يصعب عميو التكيف مع التحديات و الصعاب و يعاني من قمق منيا و يجد  يبرى منوا" و فيو شخص

صعوبة في تحمل الضغط وعندما سألناه عن ما اذا يستفيد من الاخطاء التي ارتكبيا من قبل رد عمينا 

قائلا:" لي متعممش من أخطاؤوا ماشي بنادم" و ىذا ما يدل أنو يتعمم من أخطاءه و لا يكررىا. اردنا 

شخص لا يحب ان يحاوره اي احد و انو منغمق في تفكيره  نوا زوجتو أا اذا يسيل اقناعو فأخبرتنمعرفة م

 تاعوا لي تمشي".غير الكممة  "و لا يقبل الجدال و ىذا في قوليا:

تبين انو شخص  مثقل باليموم و ينظر الى الجانب  ةوعندما طمبنا منو ان يشاركنا وجية نظره لمحيا 

سوى الموت و  و لا يفكر في شيء ةوقع السوء لدرجة أنو يتمنى الموت بدل تمك المعاناالسمبي دائما و يت

و يعكس ذلك في قولو:" كون غير نموت و نتينى" فلا طموحات لو. فيو ايضا  ريشعر بالقمق المستم

شخص لا يعتني بنفسو فأجابت زوجتو أنو يرفض أخذ الدواء و يصرخ عمييا و يقوم بكسر اي شيء يجده 

أخبرتنا أنيا  امو و يقضي كل وقتو في الفراش دون عمل اي شيء و ىذا يدل عمى يأسو الشديد. لكنياأم

لا تكترث لما يقوم بو و تحاول تيدأتو ثم تقدم لو الدواء مرة أخرى وفي بعض الاحيان ترغمو عمى الخروج 

ين، وحسب ما صرح بو معيا، وذلك ليقمل من تفكيره و يخفف من قمقو، فيو لا يحب التواصل مع الاخر 

الاطباء أيضا انو حاول الانتحار عدة مرات لكن فشل في ذلك و الان لا يمكن تركو لوحده و حتى 
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الاطباء اصبح يتعامل معيم بطريقة سيئة و ذكرت ايضا ان اعوان الامن في المركز الذي ىو فيو قاموا 

أن ىدفو  ناقشناه حول اىدافو اتضحبنزع مقابض النوافذ كي لا يحاول الانتحار مرة اخرى. وبعد ان 

الوحيد ىو الموت و ذلك حسب ما قالو:" ما راني نخمم عمى والوا حبيت برك نموت ما عندي ما ندير 

فحسب زوجتو فيو يخبرىا دائما انو  ابحياة كيما ىدي". وبالنسبة لممشاريع المستقبمية فالحالة لا مشاريع لي

حتى بولد يفكر فيو و يقف بجمنبو و يطمب منيا ان لا تقمق و  رزقلا يممك شيء بفكر فيو و ان الله لم ي

انو عندما يموت سترتاح ىي ايض و يخبرىا دائما ان تكمل حياتيا بطريقة عادية فيو ترك ليا ما تعيش 

 بو.

 :12: عرض و تحليل نتائج استبيان الامل و استبيان التوجه نحو الحياة الحالة14جدول رقم 

المتحصل الدرجة 

 عليها 

المجال الذي تنتمي 

 اليه

 التفسير

 متوسط 01 -01 01 الامل

 منخفض 00 -1 3 التوجه نحو الحياة

 

درجات من استبيان الامل والتي تنتمي الى  01تحصل عمى  ( 10 )ان الحالة 01رقم الجدول  من يظير

درجات من استبيان التوجو نحو الحياة  3و التي تعتبر درجة متوسطة، كما تحصل عمى  01-01مجال

 و ىي درجة منخفضة. 00-1والتي تنتمي الى المجال 

 :12خلاصة الحالة

صعبة و مؤلمة مع المرض سبب لو القمق و أنو يمر بتجربة  10بينت نتائج المقابمة العيادية مع الحالة

الة من عدم الامل فيو يعاني من حرغبتو في الموت و ىذا يشير الى  النظرة السمبية بالاضافة الى

 تأثيرات نفسية شديدة جراء مرضو.
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أما من نتائج استبيان الامل و التوجو نحو الحياة  تبين ان  لمحالة درجة متوسطة من الامل وىذا يشير 

ثر عمى حياتو. ؤ ثر عمى حالتو و ان مرضو يؤ لا يشعر بتفاؤل كبير و ان ىناك تحديات و توترات تانو 

باليأس والاحباط نتيجة  ورهير درجة منخفضة و ىذا يشير الى شعظالتوجو نحو الحياة أ نياياما استب

 لتشخيصو بمرض خطير و ان لديو وجية نظر سمبية اتجاه المستقبل.

 :13حالةالعرض وتحليل نتائج  -1-3

 تقديم الحالة:

بنات. كان يعمل  3اولاد و  3في بني دوالة متزوج و لديو  يسكنسنة.  13( يبمغ من العمر13الحالة) 

اعراض  ابناءه و احفاده و زوجتو، بدأت بناء، حالتو الااقتصادية متوسطة  يعيش في جو عائمي جيد مع

بزيارة الطبيب فقام بفحص   طبيعي فقامبل سنة، بعدم قدرتو عمى التنفس بشكل ق في الظيورالمرض

 ان الرئة و ىذا ما شكل لو صدمة كبير اثرت عمى حياتو.طالاشعة و كانت النتائج انو مصاب بسر 

 :13عرض و تحليل المقابلة العيادية نصف الموجهة مع الحالة

الشخصية التي تخصو و ( الذي كان متعاونا جدا معنا، قدم لنا المعمومات 13بدأنا مقابمتنا مع الحالة) 

شرحنا لو طبيعة التساؤلات فوافق عمى اجراء المقابمة حيث بدأنا معو بسؤالنا لو عن حالتو المرضية و 

ن و عندما زادت كيفية معرفتو لمرضو فأخبرنا انو كان يشعر بضيق في التنفس لكنو ظن انو بسبب التدخي

بعد ذلك أخذىا لطبيبو المختص الذي فاجأه بأنو زيارة الطبيب و القيام بالفحوصات و  قرر حالتو سوءا

حزن  ولكنو تقبل العلاج و بدأ بشكل و  دمة كبيرة لو ص مريض بسرطان الرئة و ىنا ما أثر عميو و شكل

منتظم و يطبق كل ما يقولو لو الطب و بدون ان نسألو بدأ التحدث عن مرضو و ان التدخين ىو الذي 

انو  اربي ثاني" واخبرنا ايض سببي، بصح واش نقول لك ىذا مكتوب سبب لو ىذا حيث قال:" الدخان كان

صال نصف من رئتو اليسرى ئل ذلك قام بعممية جراحية وتم استأشير لكن قب0بدأ العلاج الكيميائي منذ 

و منذ ذلك الوقت فيو أصبح يحس بالتعب و فقدان الشيية حيث زادت معاناتو و اصبح لا يستطيع النوم 
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الاختناق كثيرا حيث قال:" و ليت منقدرش نرقد مميح و نحس كاينة حاجة تخنقني" فكل بسبب احساسو ب

ناة ىي أعراض جانبية نتيجة العلاج المقدم لو. و أثناء محادثتنا معو اردنا الاستفسار حول ما اىذه المع

ائمة، انو مصاب بضغط الدم و ذلك بعد وقوع مشكل في العاذا كان يعاني من اي أمراض اخرى فإتضح 

ادى بو للإصابة بذلك المرض بسبب الضغط، و لكنو لم يكترث فيو اعتبره غير خطير، و لكنو عندما 

عرف انو مصاب بالسرطان تغيرت كل نظرتو و اصبح ىادىء أكثر و لا يتحمل الازعاج حيث قال:" 

لتغيرات في اري" و بمجرد سؤالنا لو عن كيفية التعامل مع كحتى احفادي موليتش نمعب معاىم كيما ب

كثيرا في حياتو كي يربي اولاده و مر بالكثير من التغيرات لذلك فيو يعرف كيف  عانىحياتو ذكر لنا انو 

 يتعامل معيا و كيف يواجو اي تغيير و يتعمم منيا و لذلك يسيل عميو مواجية تحديات الحياة.

كل ما ىو جيد  في حياتو و يسعى  اثناء المقابمة لا حظنا انو انسان منفتح و بشوش. و ذلك لانو يتوقع

يؤكد ذلك عندما قال:" فالول كنت مقمق شويا بصح دوكا خلاص، راني ندير لي عميا و راني ء و المشف

و أنو يأمل في الشفاء. و أثناء  هنداوي الحمد الله و نخمييا عمى ربي" و ذلك يدل عمى تفاؤلو و صبر 

يقنعني في حاجة غير ولدي  ائلا:" ما كاش لي يقدراب قاستفسارنا ما اذا ىو شخص يسيل اقناعو اج

 يعني انو لا يقتنع الا بكلام ابنو الاصغر و يأخذ برأيو و يعتبره كصديق لو.  لصغير" وىذا

يء راه يو بشأن نظرتو لمحياتو الان اجاب قائلا:" الحمد لله راني بين عيمتي وكل شأبمجرد ان طمبنا ر 

رتي وولادي بديرولي لكوراج" و ىذا يشير الى نظرتو الايجابية زيد م وبخير، مرضي مقمقنبش بزاف 

لمحياة و مساندة عائمتو لو و انو تمقى الدعم كثيرا منيم. و صرح لنا ايضا ان رغم تقدمو في العمر فيو 

 .يحب الحياة و الاستمتاع بيا

حي يديرولي كمش" و ىذا قائلا:" و الله ما خلاوني نتيمى في رو  ردوعند سؤالنا لو ما اذا يعتني بنفسو  

يعني ان عائمتو تعتني بو اكثر من نفسو و يقدمون لو الدواء في وقتو و يحاولون التخفيف عنو و انيم 

يقدمون لو الرعاية و عندما لا يرغب في الخروج لممشي يرغمونو عمى ذلك. و صرح لنا انو شخص 
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حسن نفسيتو يثر عميو من ىذه الجية بل بالعكس فيو ؤ اجتماعي يستمتع مع اصدقائو و ان المرض لم ي

 كثيرا عندما يكون بصحبة اصدقائو.

لادي و ينجحوا قاع  حدثنا عن اىدافو التي يرغب في تحقيقيا قائلا:" حاب نشري دار وحد اخر لبناتي و

 في حياتيم" فيو يريد شراء منزل لبناتو ويريد ايضا ان يرى كل اولاده ناجحين في حياتيم.

لاضافة الى ذلك من بين الاسئمة التي تم الاعتماد عمييا ىي نظرتو لممستقبل و مشاريعو المستقبمية فرد با

زوج ولدي الصغير لي بقالي و انشاء الله نشوف ولادوا و نربييم" فيو يريد تعمينا بقولو:" حاب نبرى و ن

شفى و يكمل ما تبقى من حياتو ان يزوج ابنو الاصغر و يربي احفاده و عن مرضو اخبرنا انو يطمح ان ي

 في راحة نفسية.

 :13:عرض و تحليل استبيان الامل و استبيان توجه نحو الحياة للحالة 15جدول رقم 

المتحصل  الدرجة 

 عليها

المجال الذي تنتمي 

 اليه

 التفسير

 مرتفع 01-01 03 الامل

 متوسط 01-01 00 التوجه نحو الحياة

 

من استبيان الامل و التي تنتمي الى  03عمى درجة  تتحصم (13)ان الحالة 01رقم يظير الجدول 

درجة من استبيان التوجو نحو الحياة  00و التي تعتبر درجة عالية، كما  تحصمت عمى  01-01مجال 

 و تعتبر درجة متوسطة. 01 -01و التي تنتمي الى مجال 

 : 13خلاصة الحالة

يعرف كيف يتعامل مع  و وقبل كميا لمرضتانو م 13من الحالة نستنتج من نتائج المقابمة العيادية 

 المواقف و التغيرات التي تطرأ عميو، و ىو محافظ عمى الصبر و الايمان في مواجية التحديات.
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توجو نحو الحياة فتبين انو يتمتع بدرجة أمل كبيرة و ىذا ما يدل الأما بالنسبة لنتائج استبياني الامل و 

في امكانية التحسن و التعافي و مع ذلك تحصل عمى درجة متوسطة في استبيان  عمى تفاؤل و ثقتو

التوجو نحو الحياة مما يشير الى انو يواجو بعض التحديات في التصالح مع مرضو لكنو يسعى لتعزيز 

 توجيو الايجابي و التأقمم مع التحديات المستقبمية.

 : 14الحالةعرض وتحليل تنائج  -4 -1

 تقديم الحالة:

سنة، متزوج و اب لولدين و بنت، المستوى المعيشي متوسط، يعمل عون  11( يبمغ من العمر 11الحالة)

ر و شديد في الصد مبل سنتان بعد احساسو بألقبة، يسكن في مدينة معاثقة، اصيب بالسرطان قمرا

ن الرئة و ىذا بالتحاليل و الفحص بالاشعة و تبين لو انو مصاب بسرطا م السعال حيث قرر الذىاب لمقيا

 ما فاجأه كثيرا لكن لم يستسمم لممرض و بدأ بالعلاج.

 :14مع الحالة عرض و تحليل نتائج المقابلة العيادية نصف موجهة

و فسرنا لو  عنو ( تمكنا من التعرف عميو و اخذ المعمومات الشخصية11من خلال المقابمة مع الحالة)

بدأنا المقابمة بسؤالنا لو عن حالتو  اجدا في كلامو معنئ حيث كان متفيم و كان ىاد تساؤلاتطبيعة ال

ن بدأتو اعراض المرض بإحساسو بألم شديد في الصدر و سعال يالمرضية حيث اتضح لنا انو قبل سنت

بدون توقف و قرر القيام بفحوصات و التحميل و عند ظيور النتائج أخذىا لمطبيب المختص بالامراض 

الحالة و ذلك في قولو:"  قا ما أقمذان يخبره بأنو مصاب بسرطان الرئة وىالصدرية، الذي كان متردد في 

". فكانت ردة فعمو ىو الصمت حيث قال لنا انو بعد سماعو ما قالو  يحسيت الطبيب خايف كثر من

سأل الطبيب عن درجة الخطورة و عن كيفية  االطبيب توتر و لم يستطع ان يقول اي شيء لكن سرعان م

جوزت  شوا و ىذا ما يوضح تقبمو لممرض حيث قال لنا:" في دقيقة ىديك تفكرت مرتي وبداية العلاج 

وىذا ماجعمو يتقبل العلاج فإن زوجتو اصيبت قبمو بسرطان الثدي و  مع المرض ىذا و درت الكوراج" 
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اذا  حصة. فمما اردنا معرفة ما 00شفيت منو. بدأ الحالة)ر.ب( بالعلاج بالكيميائي و اخبرنا انو قام ب

ح يشعر بالتعب و الارىاق في بعض الاحيان و يفتقد اثر المرص عمى حالتو الجسدية اخبرنا انو اصب

لكنو قال ان ىذا لا يمنعو من . و يءيتق ب بالحمى وابالعلاج الكيميائي يصالشيية، و عندما يقوم 

 مواصمة العلاج.

ضح انو شخص تكان يثق في قدرتو عمى التعامل مع التغيرات في حياتو ا ما اذاو في نقاشنا معو عن 

يتأقمم مع التغيرات و لا يقمقو اي مشكل ميما كان صعب فيو يرى ان لكل مشكمة حل و ان ثقتو بالله 

قوية فتبين لنا انو شخص يثق في المستقبل و ايجابي، و ان شفاء زوجتو من مرضيا ىو الذي يعزز فيو 

يجابية و ذلك حسب قولو:" كي برات مرتي بعد ما جوزت كل المرض ىناك عرفت بمي كل كل ىذه الا

شيء فيو خير. ولي خمق ما يضيع" فإنو شخص يتوقع كل ماىو ايجابي و يأمل في الشفاء. و ما قالو 

 يضا انو يتعمم من تجاربو السابقة و يعتبرىا درس لو.ايبين 

أنو انسان ىادىء لايحب   اكن يقبل النقاش و اخبرنا ايضوصرح لنا ايضا انو شخص يصعب اقناعو و ل

 بسرعة. غضبان يقمقو احد و في بعض الاحيان ي

عندما طمبنا منو تعميق عمى نظرتو عمى الحياتو ذكر لنا انو يسعى لكل ماىو جيد و يأمل بالشفاء و انو 

سى اوقات تنو فييا زوجتو لا ساعدت ان كل ىذه النظرة  اينظر الى الجانب المشجع دائما و صرح لنا ايض

ولون التخفيف عنو و صرح ايضا انو يتبع ااخذه لمدواء و ان اولاده ايضا عندما يرونو في حالة سيئة يح

نظام غذائي و ان الطبيب منعو من اكل بعض الاغذية التي تأثر عمى صحتو. و ان عائمتو اصبحوا 

" و حتى و لادي و مرتي ولاو يديروا ريجيم كيما يتبعون ىم ايضا ذلك النظام معو و ذلك يتضح في قولو:

أنا". اردنا معرفة ما اذا لديو اي اىتمامات تساعده في تخفيف عن تفكير في المرض و اخبرنا انو شخص 

ان جموسو مع الاخرين و  ايحب ان يقرأ الكتب و الروايات و ىذا ما يساعده في اراحة بالو و أخبرنا ايض
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قري ولادي و نكبرىم و نشوفيم نعن أىدافو قال:" و كير فيو شخص اجتماعي . الاصدقاء يخفف عميو التف

 س اولاده احسن تربية و يقدم ليم الافضل و يراىم ناجحين.در ىدفو ىو ان ي ى انقاع ناجحين" بمعن

تمكن و عندما تطرقنا الى نظرتو المستقبمية و مشاريعو و توقعاتو اخبرنا انو يأمل بالشفاء و يرى انو سي

تحقيقيا كل ما يريده و يتمنى اليجرة الى كندا فيذا حممو فمن ىنا فإنو شخص يسعى الى كل ماىو  من

 ايجابي و يرى الى الجانب المشرق من الحياة.

 :14عرض و تحليل نتائج استبيان الأمل و استبيان التوجه نحو الحياة الحالة:16جدول رقم 

المتحصل  الدرجة 

 عليها

المجال الذي تنتمي 

 اليه

 التفسير

 مرتفع 01-01 03 الامل

 متوسط 01-01 00 التوجه نحو الحياة

 

من استبيان الامل و التي تنتمي الى  03تحصمت عمى درجة  11تبين ان الحالة  00رقم من جدول 

من  00علاوة عمى ذلك حصولو عمى درجة  مرتفعيعبر عن مستوى امل و الذي  01-01المجال 

و التي تسير الى ان لديو مستوى متوسط  01-01استبيان التوجو نحو الحياة و التي تنتمي الى المجال 

 من التوجو نحو الحياة.

 : 14خلاصة الحالة 

يركز  ، حيث يمتزم بالعلاج المطموب ومتقبل لممرضانو   11أظيرت نتائج المقابمة العيادية مع الحالة 

بمية و طموحات  مما يدل عمى انو قعمى الجانب الايجابي و المشرق من الحياة و لديو مشاريع مست

 يحافظ عمى رغبتو في تحقيق الاىداف رغم تحديات المرض.
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فدرجتو تعكس لديو مستوى كبير من الامل و التفاؤل   اما عن نتائج استبياني الامل و التوجو نحو الحياة

ل قوية ويعتقد ان ىناك فرص و امكانيات في الشفاء. اما درجاتو المتوسطة في ايحمل امو ىذا يعني انو 

و لكنو يحاول الحفاظ  حالتو المرضيةاستبيان التوجو نحو الحياة تعني انو قد يواجو بعض التحديات في 

 عمى توجو ايجابي قدر المستطاع.

 النتائج في ضوء الفرضيات:مناقشة  -2

  : 1فرضيةال

 " ان مستوى الشعور بالامل لدى مرضى سرطان الرئة مرتفع"10الفرضية تنص

و قد تبين ان الفرضية تحققت و ذلك من خلال نتائج المقابمة النصف الموجية التي اجريت مع الحالات 

حالات عمى درجات مرتفعة قدرت  3حالات حيث تحصمت  1و نتائج مقياس الامل ، الذي طبق عمى 

( 01الثانية تحصمت عمى ) ( بالنسبة لمحالة الثالثة و الرابعة أما الحالة03لى، و )( لمحالة الاو 01ب )

درجات و ظير ىذا من خلال عبارات التفاؤل، الترحيب باجراء المقابمة وقد يعود ذلك الى الرضا عن 

و  ةابيالحياة و الرضا بالقضاء حيث يعد من دلالات الصحة النفسية الايجابية و نجد ايضا نظرتيم الايج

( حول التمثلات النفسية 0102و ىذا يتوافق مع دراسة) قاقي، و التوافق الطموح لتحقيق مستقبل أفضل 

تمثلات النفسية لدى مرضى السرطان  و ذلك من خلال لدى مرض السرطان و التي أسفرت عمى وجود 

للأمل فيذا الاخير يعد عدم العجز، عدم الفشل، الطموح، التفاؤل، الكفاح، فكل ىذه المميزات داعمة 

عاملا ميما في التأقمم مع المواقف الصعبة و التحديات فيو يساىم في تحسين الرضا النفسي و الصحة 

  جابية في وجو التحدياتيالعامة. فالامل يعمل كدافع داخمي يحفز الأفراد عمى التصرف بإ

بالسن و ىنا ما توصمت اليو  ثرانل لا يتأستخلاصيا ان مستوى الامل و التفاؤ ومن النتائج التي تم ا

سنة لدييم  11الى 31دراسة سكولز و اخرون ان المرضى الاصغر سنا و الذين تتراوح اعمارىم بين 
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الى  11مستوى تشاؤم مرتفع مقارنة بالاكبر سنا و ىذا ما يدعم دراستنا حيث تتراوح اعماره الحالات بين 

 (Sculz, Boohwala, Scheier, Williomson, 1999)  سنة. 11

و ىنا يمكننا القول ان مرضى سرطان الرئة يمتمكون مستوى مرتفع من الامل و التفاؤل رغم تحديات 

المرض. فميذا الشعور بالأمل تأثير ايجابي عمى رفاىيتيم النفسية و يمكن ان يعزز قدرتيم عمى مواجية 

وىذا ما يتطابق مع دراسة إليام الجماس و رضوان ابراىيم و  المشاكل و التحديات المرتبطة بالمرض.

أحمد عمي التي ىدفت الى تقييم مستوى الامل في المرضى الذين  يعانون من السرطان، و الى دراسة 

العلاقة بين مستوى الأمل و الخصائص الديمغرافية لممريض حيث توصمت نتائج الدراسة الى ان مستوى 

السرطان، و كذا بأنو لا توجد فروق في مستوى الامل تعزى لمتغيري السن الامل مرتفع لدى مرضى 

 .) Jammas, others, 2007والجنس )

 :12فرضيةال

 " مستوى التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة متوسط"نصت ان 

حياة. استنادا الى نتائج المتحصل عمييا من خلال المقابمة النصف الموجية و استبيان التوجو نحو ال

يمكن القول ان الفرضية التي نصت عمى ان "مستوى التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة 

درجة لمحالة الاولى و  01حالات عمى درجات متوسطة تقدر ب  3حققت، حيث تحصمت تمتوسط" قد 

فالتوجو  ،تدرجا 3درجة لمحالة الرابعة أما الحالة الثانية تحصمت عمى  00درجة لمحالة الثالثة و  00

نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة موضوع معقد حيث يتأثر بعوامل عديدة منيا: التحديات النفسية و 

ض في مراحل متقدمة قد يكون مصدرا يمر  والجسمية المرتبطة بتشخيص المرض وعلاجو، فمعرفة ان

استخدام كذا قدرة المرضى في  لمتحدي و القمق وبالتالي يؤثر ذلك عمى مستوى التوجو نحو الحياة.

مل و التفكير الايجابي و الممارسات الصحية والنفسية وىذا ما يتوفر لدى أاستراتيجيات نفسية كالت

لات الثلاث و لكن رغم النظرة الايجابية و الطموحة قد يواجو المرضى التحديات المستقبمية المرتبطة االح



 الفصل السادس                                                        عرض و تحليل ومناقشة النتائج
 

 
89 

اة لدييم تكون متوسطة بالنسبة بالاشخاص الاصحاء و بالمرض وىذا ما يجعل مستوى التوجو نحو الحي

( في دراسة مقارنة بين مرض السرطان و مرضى الفشل الكموي و 0221ىذا ما تبينو دراسة) شقير،

الاصحاء فتبين النتيجة  وجود فريق بين المجموعات الثلاث في التوجو نحو الحياة لصالح مجموعة 

التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة منخفض بالنسبة  الاصحاء. و ىذا ما يشير الى ان مستوى

للأصحاء وىنا يمكننا القول ان التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة متوسط كون اغمب الحالات 

اىداف و تطمعات واضحة في الحياة ، وبفضل التجارب  يرون المرض كتحدي يجب التغمب عميو و لدييم

دييم قدرة أكبر عمى التأقمم و التكيف مع المرض و ىذا ما يظير عمى السابقة مع  المرض كون ل

ذلك عكس الحالة الثانية التي تتميز بمستوى منخفض من التوجو نحو الحياة و ذلك ، و الحالات الثلاثة 

بسبب معاناة الحالة من القمق و الاكتئاب و تأثير أعراض المرض عمى حياتو، و حسب دراسة 

ضوع نوعية الحياة المرتبطة بالصحة عند مرضى سرطان الرئة، و كانت النتائج ( حول مو 0103دايدي)

المتوصل الييا ان مستوى نوعية الحياة المرتبطة بالصحة عند مرضى سرطان الرئة قد عرفت قيمة 

 والتي تدل عمى تحسن متوسط في نوعية الحياة بإنخفاض الاعراض المصاحبة لممرض.متوسطة 
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 :استنتاج عام

المقابمة العيادية نصف  ، واعتمدنا عمى من خلال اتباعنا لممنيج العيادي دراستنا و تانطلاقا من تساؤلا

نحو الحياة بيدف معرفة مستوى الشعور بالامل و التوجو نحو موجية و بتطبيق استبيان الأمل و التوجو 

 الحياة لدى مرضى سرطان الرئة.

 سة المتمثمة في:توصمنا الى الاجابة عمى تساؤلات الدرا

 ؟رئةلدى مرضى سرطان الما مستوى الشعور بالأمل  -

 ؟رئةما مستوى التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان ال -

النتائج المتحصل عمييا من  و كانت الاجابة عمى التساؤل الاول بأن مستوى الأمل مرتفع و من خلال 

حالات من اصل اربعة عمى درجة كبيرة من  3المقابمة العيادية النصف الموجية و من خلال حصول 

درجة، و الحالة الرابعة  03درجة، والحالة الثالثة عمى  01الأمل، حيث تحصمت الحالة الاولى عمى 

ث و ذلك راجع لمعديد من الاسباب و درجة و بذلك ارتفاع مستوى الامل لدى الحالات الثلا 03عمى

العوامل كالصبر، والايمان و تقبل المرض و التفاؤل و لكن ىذه العوامل لم تتحقق في الحالة الثانية و 

 المرض لديو. ذلك لإنعدام النظرة الايجابية حول تحسن

ط. و ذلك من أما بالنسبة لمتساؤل الثاني فكانت الاجابة عميو بأن مستوى التوجو نحو الحياة متوس -

تحصل  0الحالة  درجة، و 01خلال الاجابة عمى استبيان التوجو نحو الحياة فالحالة الاولى تحصل عمى 

درجة و بذلك  00الرابعة تحصل عمى  ةدرجة، و الحال 00درجات و الحالة الثالثة تحصل عمى 3عمى 

التكيف مع تشخيص المرض و مستوى التوجو نحو الحياة متوسط و قد يرجع ذلك الى قدرة الحالات عمى 

تعمميم كيفية تحقيق التوازن بين العلاج و الحفاظ عمى حياة جيدة و أيضا الى سعي الحالات لتحقيق 

احلاميم  وأىدافيم و رغبتيم القوية في مواجية المرض و التغمب عمية و ىذا عكس الحالة الثانية كونو 
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ن انخفاض المزاج و شعوره بالتعب و الضعف بسبب معاناتو م و يعاني من القمق و التوتر نتيجة المرض

 المرض و العلاج المتبع و كونو لم يتقبل المرض.

  الاقتراحات والتوصيات: -

 في ضوء ما تم دراستو في بحثنا تم التوصل الى مجموعة من المقترحات و التوصيات:

 ضرورة الاىتمام بالجانب النفسي لمرضى سرطان الرئة. -

الدراسات حول مستوى الشعور بالأمل و توجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان اجراء المزيد من  -

 الرئة.

توفير رعاية شاممة لمرضى السرطان و ذلك بمفت انتباه الخبراء في مجال الرعاية الصحية الى  -

 أىمية  الامل في تحسين الصحة و الرفاىية العامة لممرض.

التوجو نحو الحياة، و غيرىا كمتغيرات أساسية دراسة جوانب ايجابية لمفرد كالامل و التفاؤل و  -

 تساعد في توفير الرعاية النفسية لمرضى السرطان.
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 خاتمة

لقد تمحورت ىذه الدراسة حول موضوع مستوى الشعور بالامل و التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان 

الرئة،  ومن خلال عرضنا السابق لمتساؤلات و طرح الفرضيات و من خلال المقابلات التي أجريت مع 

الييا من خلال رجال مصابون بسرطان الرئة، و عرض النتائج المتوصل  4الحالات و المتمثمة في 

حالات  3تطبيق أدوات البحث و مناقشتيا و فقا لمدراسات السابقة و الاطار النظري توصمنا الى ان ىناك 

من بين أربعة امتازت بمستوى امل مرتفع و مستوى توجو نحو الحياة متوسط و الحالة الاخر امتازت 

 بمستوى متوسط من الامل و مستوى منخفض من التوجو نحو الحياة.

الات الاربعة عن طريق. تطبيق المقابمة النصف و من خلال ىذه النتائج المتحصل عمييا من الح

" مستوى الشعور بالامل لدى مرضى سرطان الرئة مرتفع"  ن الفرضية الاولى:الموجية يمكن القول ا

توسط" لدى مرضى سرطان الرئة م  " مستوى التوجو نحو الحياة تحققت. و الفرضية الثانية القائمة:

 تحققت. 

وفي الاخير يمكن القول : ان مستوى الشعور بالامل و التوجو نحو الحياة من بين الجوانب الحيوية التي 

د الشعور بالامل اساسيا لممرضى في مواجية التحديات و تؤثر عمى تجربة مرضى سرطان الرئة. و يع

الصعاب التي توافق المرضى فيو يساىم في الحماية من الشعور بالفشل و يمنحيم القوة و الارادة 

توجو نحو الحياة فيساىم في بناء نمط حياة لمواجية العلاج و التأقمم مع التغيرات في حياتيم أما ال

 ايجابي.
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مجمة اداب، الشعور باليأس لدى مرضى السرطان، (،6000خمائل خميل اسماعيل العبيدي) .15

 .33-0، ص22جامعة المستنصرية، العدد
دراسة مقارنة لكل من مستوى الطموح و الاتجاه نحو الحياة (، 0112زينب محمود شقير) .16

دراسة تربوية، لدى بعض الحالات من مرضى السرطالن ومرضى الشمل الكموي مقارنة بالاصحاء، 
 ، القاهرة.21، الجزء 00رابطة التربية الحديثة، المجمد

)وسام درويش بريك، فوزي شاكر، داود طعيمة عمم النفس الصحي(، 6002شيمي تايمور) .17
 مترجمين(، الاردن، دار الحامد لمنشر و التوزيع.

 الجزائر ، دار العموم لمنشر و التوزيع.منيجية البحث العممي، صلاح الدين شرمخ)د.ت(،  .18
ي انفعالي في تخفيض القمق مدى فعالية برنامج ارشادي عقلان(، 6002عبد الفاتح، نيرة) .19

، اطروحة دكتوراه، معهد الدراسات والاكتئاب و الخوف من الموت لدى عينة من الاطفال مرض القمب
 العميا لمطفولة، جامعة عين شمس، القاهرة، مصر.

اثر المساندة الاجتماعية الوالدية عمى الشعور بالرضا (، 6002عبد الوهاب أماني مقصود) .21
 ، الارشاد النفسي، مصر، جامعة عين شمس.14راىقين الابناء المؤثر عن الحياة لدى الم

البحث العممي أسسو و (، 6002عصام حسن أحمد الديممي، عمي عبد الرحمان صالح) .21
 عمان ، دار الرضوان لمنشر و التوزيع.  مناىجو،

التوجو نحو الحياة الايجابي و علاقتو ببعض السمات  (،6000عمي السيد فهمي) .22
، المؤتمر الاقميمي الثاني لعمم النفس ، رابطة الشخصية السويد لدى عينة من الطلاب الجامعيين

 الاخصائيين النفسيين المصرية.



دراسة نفسية عيادية لحالة الاجياد ما بعد الصدمة لدى العازبات (، 6002فضيمة عروج)  .23
، أطروحة دكتوراه منشورة، عموم الاجتماعية، جامعة ام ثدي من جراء الاصابة بالسرطانالمبترات ال

 البواقي ، الجزائر.
، مذكرة التمثلات النفسية لدى مرضى السرطان(، 6001قاقي و هيبة ، ريحاني الزهرة) .24

 ماستر، عمم النفس العيادي، جامعة محمد خيضر، بسكرة، الجزائر.
قمق الموت لدى الراشد المصاب بالسرطان، مذكرة (، 6006) قوالجية اية ، منال نبيل .25

 ، عمم النفس العيادي، جامعة محمد خيضر ، بسكرة، الجزائر. ماستر
التوظيف النفسي لمجمد لدى الراشد (، 6002لحمة فضيمة، عبد الوافي زهسر بوسنة) .26

 جزائر.، اطروحة دكتوراه، عمم النفس، جامعة محمد خيضر بسكرة، الالمصاب بالسرطان
، دراسات في الصحة، فعالية الذات لدى المدخنين(، 0112محمد السيد عبد الرحمان) .27

 ، القاهرة، دار قباء لمطباعة و النشر و التوزيع0الجزء
، القاهرة، دار غريب لمطباعة لمنشر و الاضطرابات النفسجسمية(، 6000محمد حسن غانم) .28

 التوزيع.
،الجمعية السعودية الخيرية القولون و المستقيم  سرطان(، 6003محمد عبد الرحمان العقيل) .29

 .لمكافحة السرطان
النمط السموكي)ج( و نوعية الحياة المرتبطة بالصحة عند مرضى (، 6002مريم دايدي) .31

، اطروحة دكتوراه، كمية العموم الاجتماعية، قسم عمم النفس، جامعة سرطان الثدي و سرطان الرئة
 .6الجزائر 

، 2، مجمدنوعية الحياة المرتبطة بالصحة عند مرضى سرطان الرئة(، 6063مريم دايدي) .31
 .620-626، مجمة السراج في التربية و قضايا المجتمع، ص0العدد
 ، كويت، مكتبة الكوية الوطنية.سيكولجية الامل(، 6006مسعد أبو الديار)  .32
، 0طالأسرة و الصحة دراسة سوسيو انتروبولوجية لمرض السرطان، (، 6002مشري فريد) .33

 دار الحامد لمنشر و التوزيع.
، الاردن ، أساليب البحث العممي الأسس النظرية و التطبيقات(،0112نايل حافظ العواممة) .34

 دار النشر.
، دائرة معارف طبية و صيدلانية مبسطة 4-اطمس(، 6002ولى حنين، خميفة مصري) .35

 مصر، دار دوبار لمطباعة.

 



 

 المراجع الاجنبية:       
1. Beavers W.R§Kaslow F . W( 1981) , The anatomy of  hope. 

Journal of marital and Family Therapy , 7 (2), 119-126. 

2. Bessadi ;n.(2016).méthodologie de la recherche scientifique. 

Algerie.friedrich.ebert.stiftung. 

3. Buechler/S(1995).Hope as inspiration in 

psychoanalysis .Psychoanalytic Dialogues . 

4. Casement, P(1985) , On lerning from the patient . LONDON : 

John Wiley . 

5. Clark. D. A, Beck . A .T § Brown .G(1989) , Cognitive mediation 

in general psychiatric outpatient : A test of the content specificity 

hypothesis . Journal of personaliy and social pschology.56(6), 

p958-964. 

6. Elham kh Al Jammas, Radhwan Ibrahim. Ahmad H Ali. (2007) 

Assessment of hope in-patient with cancer in Mosul City. The Medical 

Journal of Tikrit, Iraq, 13(2), p99 – 102.  

7. Erikson, E., Erikson, J., & Kivick, H. (1986). Vital involvement 

in Old Age. London: Norton and Co.  

8. Genevey, B., & Katz, R (1990). Counter transference and 

older adults. London: sage publication. 

9. Glickman; Rasalen (2002) optimalthain thinking how to be your 

best self; johnwley sons; Inc.; NEWYORK. 

10. Howard, K. L. (1995). The design of clinically relevant outcome 

research: some considerations and examples. In M. aveline, & D. A. 

Shapiro (Eds.), Research foundations for psychotherapy practice. 

Chichester; John Wiley.  

11. Hulbert, N. J and Morrison, V. L (2006). A preliminary study into 

stress in palliative care: optimism, self-efficacy and social support, 

Psychology, Health & Medicine, 11 (2):  246 – 254 

12. Kennedy, D and Brain, M. (2004). The optimism-neuroticism 

question: An Evaluation Based on cardiovascular Reactivity in Female 

College Students, Psychological Record, 54 (3) p373. 

13. Magalette, P. R & Oliver, J. M (1999): The Hope construct, Will-

being. Journal of clinical psychology. 55 Pp (539 – 551).  

14. Manrique, J. F. (1984). Hope as a means of therapy in the work 

of Karen Horney. American Journal of psychoanalysis. 44 (3). 301 

– 310.   



15. McDermott, D. & Snyder, C. R. (2000). The Great Big Book of 

hope. Oakland, CA: New Harbinger Publications.  

16. Morow; j (2000) the relation hip of anscienty and future time 

perspective in male called students journal of anxiety disorders, 12, 

(3). 

17. Schopler, E & Mesibov, G. (1984). The Effects of Autism on the 

Family. (Current Issues in Autism) New York: Springer Press.  

18. Schreier, A. M, Williams, S. A. (2004). Anxiety and quality of life 

of women who receive radiation or chemotherapy for breast cancer. In 

oncology nursing form. 31(1), 127 -30. 

19. Snyder, C. R. (1994). The Psychology of hope: You can get 

there from here. New York: Free press. 

20. Snyder, C. R. (2005). Measuring hope in children. In K. A. 

Moore &L. H. Lippman (Eds.), What do children need to flourish: 

conceptualizing and measuring indicators of positive 

development (pp. 61 – 73). New York, NY, US: Spriger Science + 

Business Media.  

21. Snyder, C. R., & Lopez, S. J. (2002). Handbook of positive 

psychology. London: Oxford University Press.  

22. Snyder, C; Ilardi, s, Michael, S & Cheapens. J (2000). Hope 

Theory: Updating A Common Process For psychological Change in C. 

R. Snyder &R. E, Ingram (Eds), Handbook Of Psychological 

Change: Psychotherapy processes And practices For The 21st 

century (Pp. 128 – 153). New York: Wiley.  

23. Synder, C.R. (1994). The Psychology of hope: You can get 

from here. New York: Free press. 

24. Tavoli, A., Montazeri, A., Roshan, Tavoli, Z. and Melyani, M. 

(2008).Depression and quality life in cancer patients with and without 

pain: the role of pain beliefs. BMC cancer, 8 (1), 177.  

 

. المواقع الالكترونية   

 

 (17.45 : 01.05.2022 يوم ، 2022 – 2011 الطب) بوي .1

https://www.webteb.com/cancer/diseases/%D8%B3%D8%B1-

%D8%B7%D8%A7%D9%86%D8%A7%D9%84%D8%B1%D8%A6%D8%A
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 دليل المقابلة: 10ملحق

 محور الاول: البيانات الشخصية
 الاسم -
 العمر -
 الحالة الاجتماعية -
 المستوى المعيشي -
 المستوى التعميمي -
 المهنة  -
 مدة الاصابة -

 محور الثاني: الحالة المرضية
 ماهي الاعراض التي بدت عميك؟ و متى بدأت؟ -
 من أخبرت بإصابتك و كيف كانت ردة فعمك؟ -
 ضيق أو صعوبة في التنفس؟هل تشعر بأي  -
 هل تتمقى اي علاج حاليا؟ -
 هل تعاني من اي أعراض جانبية نتيجة العلاج؟ -
 هل تعاني من أمراض اخرى؟ -

 محور الثالث: الامل
 هل تشعر بالثقة في قدرتك عمى التعامل مع التغيرات المتممة في الحياة؟ -
 هل تتوقع تحسنا في حالتك و قدرتك عمى التعافي؟ -
 من أخطاء السابقة؟هل تتعمم  -
 هل أنت شخص يسهل إقناعه؟ -

 محور الرابع: التوجه نحو الحياة
 كيف تنظر الى حياتك الان؟ -
 هل تعتني بنفسك؟ -
 هل لديك اي اهتمامات خاصة أو هوايات تساعدك عمى التغمب عمى صعوبات المرض؟ -
 ما هي الاهداف التي ترغب في تحقيقها في الحياة؟ -
 تمضيه مع الاصدقاء؟هل تستمتع بالوقت الذي  -

 محور الخامس: النظرة المستقبلية
 ماهي نظرتك لممستقبل؟ -
 ماهي مشاريعك المستقبمية؟                   -
 ماهي توقعاتك لممستقبل؟ - -

 



  20الممحق

 استبيان لقياس الامل 

 سي.ر. سنايدر و اخرون 

 :العمر

  :الجنس

 :ةلمهنا

 :المستوى التعميمي

 : التخصص العممي

 :التعميمات

فيما يمي مجموعة من العبارات التي تصف تفكيركو كيف تحقق اهدافك في الحياة. اقراها جيدا, ثم بين 
سط او كثيرا. اجب عن كل تحت كممة لا او قميلا او متو   مدى انطباقها عميك, و ذلك بوضع علامة 

 العبارات.

 كثيرا 
 

 العبارات لا قميلا متوسط

استطيع ان افكر في عدة طرق لمتخمص من مازق  .1    
 او مشكمة.

 اسعى بكل اهتمام و جدية لتحقيق اهدافي .0    
 اشعر بالتعب في معظم الوقت  .3    
 لحمهالكل مشكمة اكثر من طريقة  .4    



 

 

 

 انهزم بسهولة في أي جدال .5    
هناك اكثرمن طريقة عندي لمحصول عمى الاشياء    .6    

 المهمة لي في الحياة
 اشعر بالقمق عمى صحتي .7    
بامكاني ان اجد وسيمة لحل المشاكل حتى عندما  .8    

 تحبط الاخرين
 لقد حسنت تجاربي السابقة اعدادي لممستقبل .9    
 حياتي انا ناجح جدا في .12    
 عادة ما يصيبني القمق حول بعض الامور .11    
عادة ما احقق الاهداف التي وضعتها  .10    

 لنفسي



 33الممحق

 استبيان التوجه نحو الحياة

M.F.Scheier & C.S.Carver 1985 

 بدر محمد الانصاري: تعريب

 :الجنس 

 :العمر

 :المهنة

 :المستوى التعميمي

 :التخصص التعميمي

 :تعميمات

فيما يمي مجموعة من العبارات تتحدث عن نظرتك الى الحياة و الى مستقبمك و اصدقائك.اقرا كل عبارة 
 عبارة تحت كممة لا أو قميلا أو متوسط أو كثيرا. وذلك حسب انطباق ال  منها واجب عنها بوضع علامة

 ت.عن كل العباراعميك. أجب 

 كثيرا  متوسط قيملا لا العبارات
اتوقع حدوث امور حسنة حتى في الظروف  .1

 الصعبة
    

     الاسترخاءبسهل عمي الهدوء و  .2

     انظر الى الجانب الجميل و الايجابي في الحياة .3

     انا متفائل بالنسبة لمستقبمي .4

     استمتع كثيرا بصحبة اصدقائي  .5

     اتوقع ان تسير الامور في صالحي  .6

     سوف تتحقق الامور بالطريقة التي اريدها  .7

     انا هادئ باستمرار .8

     يسر "اؤمن بفكرة "بعد العسر  .9

      .اتوقع حدوث الامور الحسنة في كل الاوقات. 13



الاطار العام للدراسة                                                                  الاول     الفصل   
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لقد اىتم الكثير من العمماء النفس بدراسة الخبرات الذاتية الايجابية و العادات الايجابية لانيا تؤدي الى و 
يعد التوجو نحو الحياة و الامل من المكونات الاساسية حيث حياة قيمة. تحسين جودة الحياة و تجعل لم

عمى استقرار  لمسعادة و ىو نوع من التقدير اليادىء و التأمل لمدى حسن سير الامور و الذي ينعكس
و مما سبق الحياة و المساعدة في التغمب عمى الأمراض و الاطمئنان لما يحممو الحاضر و المستقبل.

جاب عمى الفرد جراء الظروف و ذكره فإن الشعور بالأمل و التوجو نحو الحياة يؤثران بالسمب و الاي
  .ض السرطانالمواقف و الامراض و الاضطرابات النفسية، ومن بينيا مر 

 ومن خلال ذلك نطرح التسائلات التالية:

  الشعور بالأمل لدى مرضى سرطان الرئة؟مامستوى 
  التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة؟مامستوى 
 فرضيات الدراسة: -2
 بالأمل لدى مرضى سرطان الرئة مرتفع. الشعور مستوى 
  الرئة متوسط.التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان مستوى 
 أهداف الدراسة: -3
  مستوى الشعور بالأمل لدى مرضى سرطان الرئة.قياس 
  عمى ميتوى التوجو نحو الحياة لدى مرضى سرطان الرئة.التعرف 


