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 
The effectiveness of dialectical behavioral therapy in social 

casework and reducing the symptoms of alexithymia among a 
sample of women with burns in Assiut Governorate  
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استهدفت الدراسة الحالية اختبار فاعلية العلاج الجدلي السلوكي في  خدمة الفرد و : الملخص
ن السيدات المصابات بالحروق بمحافظة أسيوط، وتنتمي خفض أعراض الألكسيثيميا لدى عينة م

هذه الدراسة إلي الدراسات الشبه تجريبية واستخدمت المنهج شبه التجريبي على عينة قوامها 
حالات ضابطة ) 10(حالات تجريبية و) 10(من السيدات المصابات بالحروق مقسمة إلى ) 20(

خدام المقابلات المهنية والاتصالات التليفونية بوحدة الحروق بمستشفي الإصابات الجامعي، باست
ومقياس الألكسيثميا، وتوصلت الدراسة إلي وجود مستوى مرتفع من الألكسيثميا لدى السيدات 
المصابات بالحروق وبعد تطبيق برنامج التدخل المهني باستخدام العلاج الجدلي السلوكي في خدمة 

ق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي درجات أفراد الفرد، توصلت الدراسة إلى أنه لا توجد فرو
 ووجود فروق ذات دلالة المجموعتين التجريبية والضابطة في التطبيق القبلي لمقياس الألكسيثميا،

إحصائية بين متوسطي درجات المجموعتين التجريبية والضابطة في التطبيق البعدي لمقياس 
كذلك وجود فروق بين متوسطي وحافظة أسيوط ،الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق بم

درجات القياس القبلي والبعدي للمجموعة التجريبية لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات 
وبهذه النتائج أثبتت هذه الدراسة فاعلية برنامج التدخل المهني للعلاج ، بالحروق بمحافظة أسيوط

عراض الألكسيثيميا لدى عينة من السيدات المصابات الجدلي السلوكي في  خدمة الفرد في خفض أ
  .بالحروق المشاركات في البحث 

  .الجدلي السلوكي، الألكسيثميا، الحروق :الكلمات المفتاحية
Abstract: The current study aimed to test the effectiveness of dialectical 
behavioral therapy in social casework and reducing the symptoms of 
alexithymia among a sample of women with burns in Assiut Governorate. 
This study belongs to quasi-experimental studies and used the quasi-
experimental approach on a sample of (20) women with burns divided into 
(10) experimental cases and (10) control cases in the burn unit at the 
University Trauma Hospital, Using professional interviews, telephone 
communications, and the alexithymia scale, the study found that there was a 
high level of alexithymia among women with burns, and after applying a 
professional intervention program using behavioral dialectical therapy at the 
social casework, the study concluded that there were no statistically 
significant differences between the average scores of the members of the 
experimental and control groups in the pre-application of the alexithymia 
scale, There are statistically significant differences between the average 
scores of the experimental and control groups in the post-application of the 
alexithymia scale among women with burns in Assiut Governorate, as well 
as the presence of differences between the average scores of the pre- and 
post-measurement of the experimental group of the alexithymia scale among 
women with burns in Assiut Governorate, With these results, this study 
demonstrated the effectiveness of the professional intervention program of 
behavioral dialectical therapy in social casework in reducing the symptoms 
of alexithymia among a sample of women with burns participating in the 
research. 
Keywords: behavioral dialectic, alexithymia, burns. 
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  :مدخل مشكلة الدراسة: أولاً
      يعد العنصر البشري هو الدعامة الرئيسية لنجاح المؤسسات والمنظمات وتحقيقها 

عبد الباقي، (لأهدافها، لذا لابد من الاهتمام به والعمل على استخدامه الاستخدام الفعال 
  ).15.، ص2004

ة المهمشة والضعيفة بصفة      ولقد أصبح الاهتمام بقضايا المرأة بصفة عامة والمرأ
خاصة من الموضوعات الأساسية والملحة على المستوى العالمي والمحلي على حد سواء، 
فالمرأة هي الحاضنة لجميع الأفراد الذين ينتمون إليها سواء كانت متزوجة أو غير 
متزوجة، ولا يمكن أن يحدث استقرار اجتماعي ودفء أسري في نسيج الأسرة إلا من 

من النفسي للمرأة وتلاحمها واستثمار الأوقات التي تحدث نوعاً من الألفة معها، خلال الأ
  .وذلك عبر تجديد وتوطيد العلاقة بين جميع الأطراف

    حيث تعاني المرأة فى حياتها من العديد من الأزمات والمخاطر والمشكلات 
، فقد تكون معرضة والصعوبات الحياتية والأوقات العصيبة التي تنتج عن طبيعة الحياة

للكوارث الطبيعية والحوادث التي تسبب الاضطراب النفسي والاجتماعي، ومن هذه 
الحوادث الإصابة بالحروق وما ينتج عنها من اضطرابات نفسية واجتماعية، فضلاً عن 
أن الكثير منهن لا يستطعن الخروج للعمل بسبب عدم توافر الخدمات المساعدة التي قد 

 والتي يمكن أن تساعدهن في الحصول على عمل تتوافر للرجال
  ).  Norman,2010,p.56(مناسب

       وتعد مشكلة الحروق أحد أهم مشكلات الصحة العامة العالمية، وتسبب حسب 
 ألف حالة وفاة سنويا، وتحدث غالبية هذه الحالات في البلدان 180التقديرات حوالي 

 ما يقرب من ثلثيها في الإقليم الأفريقي المنخفضة والمتوسطة الدخل، في حين يحدث
وإقليم جنوب شرق آسيا للمنظمة، وتشهد معدلات الوفيات الناجمة عن الحروق انخفاضاً 
في العديد من البلدان المرتفعة الدخل، كما أن معدل وفيات الأطفال الناجمة عن الحروق 

دان المرتفعة الدخل بأكثر في البلدان المنخفضة والمتوسطة الدخل يزيد على مثيله في البل
 أضعاف في الوقت الراهن، وتشكل الحروق غير المميتة سبباً رئيسياً من أسباب 7من 

المرض، بما في ذلك الاستشفاء الطويل الأمد والتشوه والإعاقة، وكثيراً ما يترتب عليها 
  ).2023منظمة الصحة العالمية ،(الوصم والنبذ 
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بة للسيدات في الإصابة بالحروق في الطهي باستخدام       ويكمن الخطر الأكبر بالنس
الحرق المكشوف أو مواقد الطهي الغير مأمونة بطبيعتها، حيث تؤثر الإصابة بالحروق 
على سلوك المرأة ومعتقداتها، فضلا عن المظهر الخارجي لها فهو يؤثر على صورة 

 2.9وأدى ذلك إلى  مليون إصابة 67 أسفر الحريق عن 2015الآخرين نحوها، ففي عام 
مليون حالة وفاة، حيث أن معظم الوفيات الناتجة عن الحروق تحدث في العالم النامي 

  ).44. ، ص2019الشافعي،(
       وبما أن معظم المثيرات حولنا هى مثيرات بصرية ويتم تعرفنا على العالم 

رات بصرية الخارجي بواسطة حاسة البصر لذا تشكل التشوهات الناتجة عن الحروق مثي
عند الآخرين وخاصة عند النساء إذا كان التشوه ملحوظاً بالعينين كما في الوجه أو اليد أو 
الرقبة، مما يؤثر على الوظائف النفسية والاجتماعية والأسرية لديها، إلى جانب نظرات 
الاستغراب والاستهجان والاستفزاز ممن حولها، حيث تكون المعاملة مختلفة مقارنة 

  .)11.، ص2010حليم، (مل مع الأشخاص العاديينبالتعا
والتي استهدفت التعرف على فعالية برنامج ) 2021(     وهذا ما وضحته دراسة حافظ 

إرشادي معرفي سلوكي في تعديل صورة الجسم المدركة، وخفض الخجل الاجتماعي لدى 
ت دلالة المراهقات المصابات بتشوهات الحروق، وأسفرت النتائج عن وجود فروق ذا

إحصائية بين متوسطي رتب درجات القياس القبلي والبعدي علي كل من مقياس صورة 
الجسم المدركة، والفروق لصالح القياس البعدي في اتجاه الأفضل، وكذلك مقياس الخجل 
الاجتماعي والفروق لصالح القياس البعدي، كما أنه لا توجد فروق دالة إحصائية بين 

   .بعي في متغيرات الدراسة لدى أفراد العينةالقياسين البعدي والتت
حيث استهدفت تحديد طبيعة العلاقة بين  )2014(     وهذا أيضا ما أكدته دراسة شفيق 

مستوى الحروق التي تصاب بها المرأة وبين طبيعة علاقاتها الأسرية وكذلك الوصول إلى 
لمشكلات وما يرتبط بها مؤشرات تفيد في اختيار برنامج التدخل المهني المناسب لهذه ا

من تفاعلات أسرية، وتوصلت علاقة ايجابية ذات دلالة إحصائية بين درجة إصابة المرأة 
  .بالحروق وعلاقاتها الأسرية

استهدفت تحديد المتطلبات  والتي )2022(      وكذلك جاءت أيضا دراسة عبد الودود 
 المصابات بالحروق اجتماعيا المهنية للأخصائي الاجتماعي كممارس عام لتأهيل السيدات

وتحديد المتطلبات المعرفية والمهارية والقيمية وتوصلت الدراسة الي مجموعة من النتائج 
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حيث بلغت النسبة المئوية للمتطلبات القيمية للأخصائي الاجتماعي النسبة الأكبر حيث 
 المعرفية وأخيرا المتطلبات% 87يليها المتطلبات المهارية وبلغت نسبتها % 89بلغت 

  .. %78.3وبلغت نسبتها 
      وتعاني السيدات المصابات بالحروق من العديد من المشكلات مثل القلق الاجتماعي 
والأفكار اللاعقلانية والتي ساهمت نماذج خدمة الفرد في التعامل معها وهذا ما أكدته 

فعالي في خدمة والتي استهدفت ممارسة العلاج العقلاني الان) 2015(دراسة عبد القوي 
الفرد في خفض اضطراب القلق الاجتماعي للمصابين بتشوهات ناتجة عن الاصابة 
بالحروق للتقليل من الانسحاب الاجتماعي لمصابي الحروق وتوصلت الدراسة إلى فعالية 
العلاج العقلاني الانفعالي في خدمة الفرد في خفض اضطراب القلق الاجتماعي للمصابين 

  .ن الاصابة بالحروقبتشوهات ناتجة ع
حيث جاءت هذه المحاولة ) 2020(وهذا ما أكدت عليه أيضا دراسة مباركي         

البحثية لتسليط الضوء على أهم التناذرات النفسوصدمية المميزة للصدمة التي تعاني منها 
ولقد جاءت النتائج لتؤكد معاناة حالات الدراسة من تناذرات  المرأة المتعرضة لحروق،

تناذر التكرار، تناذر التجنب، التناذر (ية صدمية ممثلة في حالة الصدمة النفسية نفس
تصاحبها مجموعة من الأعراض الغير خاصة الممثلة للصدمة كالإحساس ) العصبي

بالعار، الشعور بالخوف، إنخفاض تقدير الذات وكذا إنخفاض في العلاقات الجنسية وهذا 
  .منذ وقوع الحدث الصدمينتيجة المعاش النفسي الذي عايشنه 

        ولا شك أن الإحساس بالمشاعر والتعرف عليها والتعبير عنها، تُعد خاصية 
إنسانية فهى ضرورة من ضرورات التواصل بين الأشخاص، وافتقاد هذه القدرة أو 
قصورها يعد عائقًا من عوائق تحقيق الصحة النفسية فمن بديهيات الصحة النفسية التعبير 

نفعالات والعواطف التي تنتاب الفرد ومشاركة الآخرين في انفعالاتهم والتعرف عن الا
عليها حيث يساعد ذلك على تنمية وتطوير العلاقات الشخصية والتي تعطي معنى وتوازن 
للحياة، أما الأفراد الذين نضبت مشاعرهم وجفت إحساساتهم وغضبت منهم انفعالاتهم 

هم المتبلدون في مشاعرهم والذين ضاقت قلوبهم بما فقست قلوبهم، وتجمدت عواطفهم، أن
شعرت وأنّت مشاعرهم بما وعت حين ضاقت عن الإفضاء وعجزت، أنهم الأفراد 

     .  Dennison,2000,p.26)( الإلكسيثميك
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      فالإلكسيثميا هي سمة وجدانية معرفية تتضح في وجود قصور في التعامل مع 
 في صورة صعوبة في التعرف على المشاعر المشاعر والانفعالات حيث يظهر ذلك

 أي صعوبة التعبير عن - الذاتية والتمييز بينها، وصعوبة في التواصل اللفظي الوجداني
المشاعر والأحاسيس للآخرين نتيجة غياب الكلمات الملائمة لوصف المشاعر، مع عدم 

افة إلى  بالإض-وجود اضطراب في الجهاز الصوتي أو ضعف في حاستي السمع والكلام
نقص القدرة على التخيل المرتبط بالمشاعر، مما يؤدي إلى نقص في مهارة التعامل مع 
الآخرين، ويكون الفرد مهيئا للإصابة بالاضطرابات والأمراض النفسية والجسمية 

  ).822. ،ص2009البحيري،(
وصف حيث تعد الالكسيثميا من المفاهيم الحديثة التي تعبر عن عجز الفرد عن          

عواطفه وانفعالاته وعدم الدراية بمشاعره الداخلية كما أنها أكثر انتشارا لدى السيدات 
وللأسف نحن كمجتمعات عربية نميل الى الفصل بين العقل والجسم  المصابات بالحروق،

في ثقافتنا ولكنهما مرتبطان ببعض بصورة أكبر مما نتوقع، فالجهود التي تبذلها 
الجة الحروق وأثارها الجسدية لا تضع في اعتباراتها الصحة المؤسسات الصحية لمع

النفسية والاجتماعية للمصابات بالحروق وقد أصبحت في الوقت الحالي الحاجة ملحة 
للتعرف وفهم العلاقة بين المتغيرات النفسية والاجتماعية وليست كعرض من الأعراض 

ع استراتيجيات لعلاج الحروق التي يعاني منها المصابات بالحروق، في محاولاتنا لوض
ينبغي أن لا ينصب تركيزنا على العلاج الجسدي فقط بل يجب إعطاء العامل النفسي 

  .والاجتماعي والعاطفي أهمية كبيرة
والتي استهدفت التعرف علي ) 2018(      وهذا ما أكدته دراسة إبراهيم، الغويري 
الأردن حيث أظهرت النتائج فروق في العلاقة بين السمنة والألكسيثميا بين السيدات في 

انتشار الألكسيثميا وذلك لصالح مؤشر كتلة الجسم الأعلي، وكذلك جاءت أيضاً 
لعلاقة بين الإلكسيثميا واضطراب ضغوط ما بعد مؤكدة على ا) 2022عيسى، (دراسة

 عن الفروق بين الجنسين في اضطراب ضغوط ما  والكشفالصدمة لدى طلاب الجامعة
ة والإلكسيثميا لدي طلاب الجامعة، وتوصلت إلى وجود علاقة ارتباطية دالة بعد الصدم

  .بين اضطراب ضغوط مابعد الصدمة والالكسيثميا
حيث هدفت الدراسة لتنمية كفاءة المواجهة و ) 2021(      وجاءت أيضا دراسة سليمان 

ة وأظهرت أثر ذلك على الإلكسيثميا لدى طالبات الجامعة المعرضات للصدمات النفسي
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النتائج توجد فروق دالة إحصائياً بين متوسطى درجات أفراد المجموعة التجريبية عينة 
الدراسة على مقياس الإلكسيثميا فى القياسين الإجرائيين القبلى و البعدى فى اتجاه القياس 

وأ نه لا توجد فروق دالة إحصائيا بين متوسطى درجات أفراد المجموعة : القبلى
ينة الدراسة فى القياسين البعدى و التتبعى الأول على كل من مقياس كفاءة التجريبية ع

  . المواجهة و أبعاده و مقياس الإلكسيثميا و أبعادها
تحديد العلاقة بين والتي استهدفت ) 2023(       وأكدته أيضاً دراسة بركات وآخرون 

  بالفيبروميالجياإدراك المرض والالكسيثيميا والضيق النفسي لدى النساء المصابات
أن ثلثا النساء المصابات بالفيبروميالجيا في الدراسة مصابات وتوصلت الدراسة إلى 

بالالكسيثيميا، وكان أكثر من نصفهن لديهن مستوى سلبي من إدراك المرض، وأقل من 
النصف لديهن مستوى معتدل من القلق والاكتئاب، كما توجد علاقة ارتباطية موجبة ذات 

ائية بين الالكسيثيميا الكلية والضيق النفسي الكلي، ووجود علاقة ارتباطية دلالة إحص
 .سلبية دالة إحصائيا بين الإدراك الكلي للمرض والالكسيثيميا الكلية والضيق النفسي الكلي

ويرى أصحاب النظرية السلوكية أن الإلكسيثميا ترتبط بالصحة البدنية وذلك من       
شر على الأمراض العضوية، ومن هنا فالارتباط بين الإلكسيثميا خلال تأثيرها غير المبا

وكثرة تناول العقاقير  والصحة يحدث من خلال السلوكيات الصحية غير التكيفية كالتدخين
لذا فالإلكسيثميا ربما تؤدي إلى حدوث سلوكيات غير صحية وذلك بسبب  والمواد المخدرة،

  .)Fedirchuk,1998,p.28(القصور المعرفي لتنظيم الانفعالات 
        ويمارس الأخصائي الاجتماعي دوره مع الأفراد من خلال تكوين العلاقة المهنية 
معهم، لإحداث التغيير المقصود ومساعدتهم على تخطى الصعوبات والمشكلات التي 
تواجههم معتمداً في ذلك على مجموعة من المداخل والأساليب العلاجية المرتبطة 

ج الممارسة المهنية، معتمدا في ذلك علي مهارات اختيار تلك الأساليب بنظريات ونماذ
التي تتناسب مع طبيعة مشكلاتهم أو المواقف التي يواجهونها في وضع أهداف التدخل 
المهني وتكوينها بالمشاركة مع الفرد أو الأسرة، والتي تتفق مع حاجاتهم وطبيعة 

خل المهني وإنهاء عملية التدخل ومتابعة تأثيراته مشكلاتهم، بالإضافة إلى تقويم نتائج التد
  ).60.،ص2008عبد المجيد وآخرون،(للتحقق من استمرارها 

         ومن هذه النماذج العلاج الجدلي السلوكي حيث يعد هذا العلاج هو تعديل للعلاج 
وهى أول من ) (Marsha L inhan 1993المعرفي السلوكي وتم تطويره بواسطة 
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علاج الجدلي السلوكي في علاج الأفراد الذين يعانون من اضطراب الشخصية استخدم ال
الحدية الذين يتسمون بالتقلبات الانفعالية والانفعالات المزمنة للأفكار، الخواء النفسي، 
محاولات الانتحار، أو إلحاق الضرر بالنفس ومساعدة الأفراد على إدارة مشاعرهم 

ترجمة أبو زيد، تأليف مولين، (تستحق العيش بطريقة أكثر فاعلية وبناء حياة 
  ).15.دت،ص

      ويعتبر العلاج الجدلي السلوكي واحداً من علاجات الموجة الثالثة للعلاج السلوكي 
والمعروف بتركيزه على القبول والتغير السلوكي وهو نموذج علاجي قائم على الأدلة تم 

شكلات السلوكية والنفسية، هو استخدامه مع مجموعة متنوعة من الاضطرابات والم
طريقة علاجية تجمع بين فنيات العلاج المعرفي السلوكي والاسترخاء والمهارات 
المساعدة، وتعزيز مهارات الوعى الذاتي، وفنيات المعالجة الأساسية كحل المشكلات ، 
والتدريب على مهارات التعرض ، كما أنه شكل من العلاج الشامل يمزج العلاج المعرفي 

 .السلوكي بالمنهج القائم على القبول والممارسات التأملية
(Brodsk,B.S&Stanley,B,2013p.43)  

      ويتعامل العلاج الجدلي السلوكي مع مجموعة من المشكلات، ومن أهم المشكلات 
التي يتعامل معها العلاج الجدلي السلوكي مشكلة اضطراب المزاج، اضطراب القلق، 

اعي، اضراب الهلع، ايذاء الذات، علاج ما بعد الصدمة، حيث تعد اضطراب القلق الاجتم
بعض هذه المشكلات من المشكلات الأساسية التي تعاني منها السيدات المصابات 
بالحروق وتدخل أيضا تحت إطار أعراض الألكسيثميا التي نحن بصدد التعامل معها في 

  .إطار هذا البحث
توضح مدى فعالية الاعتماد على فاعلية العلاج وقد جاءت بعض الدراسات التي        

الجدلي السلوكي في التخفيف من حدة بعض المشكلات التي تواجه بعض المرضي ومن 
 والتي استهدفت التعرف على فعالية العلاج Linhan) (2000هذه الدراسات، دراسة 

عاطي الجدلي السلوكي مع النساء المصابات باضطراب الشخصية الحدية واضطرابات ت
المخدرات ضمن نسخة مبسطة من العلاج السلوكي الجدلي تتضمن فقط تدخلات موجهة 
نحو القبول مصممة للتحكم في وقت الوصول إلى العلاج، والبيئة العلاجية الأكاديمية، 
وخبرة المعالج والتزامه، أظهر المشاركون نتيجة استخدام العلاج السلوكي الجدلي 
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 شهرا، و أظهروا امتناعا 12م المواد الأفيونية أثناء العلاج لمدة انخفاضا كبيرا في استخدا
  . شهرا16ًأكبر ومستداما عن استخدام المواد الأفيونية في المتابعة لمدة 

استخدام العلاج السلوكي لتستهدف Simpthon (2015)      كما جاءت أيضاً دراسة 
  باضطراب الشخصية الحديةالجدلي في برنامج المستشفى الجزئي للنساء المصابات

ومعظمهم لديهم سلوك انتحاري وإيذاء النفس، وتشمل تشخيصاتهم المرضية التشخيصات 
المرتبطة بالصدمات واضطرابات القلق واضطرابات الأكل الشديدة وتعاطي المخدرات 

، وأثبتت الدراسة فاعلية العلاج الجدلي السلوكي في التخفيف من السلوكيات والاكتئاب
 .تحارية وايذاء النفسالان

واستهدفت التعرف على فعالية العلاج Nazhvani (2023)       وهذا ما أكدته دراسة 
السلوكي الجدلي في استراتيجيات التكيف والمرونة لدى النساء اللاتي يعانين من الإرهاق 

تأثير إيجابي كبير على تحسين استراتيجيات  واستنتجت الدراسة التوصل لالزوجي
 جهة والمرونة لدى النساء اللاتي يعانين من الإرهاق الزوجيالموا

       واستنتاجاً مما سبق ومن خلال ما تم عرضه في إطار مشكلة الدراسة من إطار 
نظري ودراسات سابقة تحدد فعالية العلاج الجدلي السلوكي في التعامل مع مجموعة من 

 ما فعالية العلاج "سة في التساؤل التاليالمشكلات مثل الألكسيثميا يمكن تحديد مشكلة الدرا
الجدلي السلوكي في  خدمة الفرد في خفض أعراض الألكسيثيميا لدى عينة من السيدات 

  ".المصابات بالحروق بمحافظة أسيوط
  :أهمية الدراسة: ثانياً

 هناك توجه عالمي ومحلي للإهتمام بالمرأة ومشكلاتها، لذا وجب علينا تسليط الضوء -1
  .ك المشكلات وكيفية التعامل معهاعلى تل

حالة إصابة بالحروق ) 4069( سجلت وحدة الحروق بمستشفى أسيوط الجامعي -2
عملية ) 154(حالة بالأقسام الداخلية ، ) 197(مترددة على العيادات الخارجية، و 

المركز الإعلامي لمستشفيات .(2024جراحية وذلك طبقاً لآخر إحصائية في عام 
  )2024،جامعة أسيوط

 اهتمام مهنة الخدمة الاجتماعية بشكل عام وخدمة الفرد بشكل خاص بالقطاع الطبي -3
والفئات المعرضة للخطر، وتعد السيدات المصابين بالحروق أهم تلك الفئات مما 

  .يفرض علينا توجيه الاهتمام بمشكلاتهن
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 للعلاج السلوكي  ويعتبر العلاج الجدلي السلوكي واحداً من علاجات الموجة الثالثة-4
والمعروف بتركيزه على القبول والتغير السلوكي وهو نموذج علاجي قائم على الأدلة 
تم استخدامه مع مجموعة متنوعة من الاضطرابات والمشكلات السلوكية والنفسية 

  .وتعد الاصابة بالحروق إحداها
 والمتغيرات  الاهتمام بمفهوم الألكسيثميا من قبل الباحثين خاصة في ظل الظروف-5

  .الراهنة التي تطرأ علي الأسرة المصرية
  :الدراسة أهداف :ثالثا

 خفض في الجدلي السلوكي العلاج فعالية مدى اختبار من التحقق" الى الحالية الدراسة تهدف

  ." عن إصابة المرأة بالحروق الناجمة الألكسيثيميا
 :يلي فيما للدراسة الفرعية الأهداف وتتمثل

 خفض في العلاج الجدلي السلوكي على القائم المهنى التدخل برنامج اليةفع اختبار -1

 .إصابة المرأة بالحروق  عنالناجمة وصف المشاعر صعوبة

 خفض العلاج الجدلي السلوكي في على القائم المهنى التدخل برنامج فعالية اختبار -2
 .إصابة المرأة بالحروق عن الناجمة تمييز المشاعر صعوبة

 خفض في العلاج الجدلي السلوكي على القائم المهنى التدخل برنامج فعالية ر اختبا-3

  .عن إصابة المرأة بالحروق الناجم التفكير الموجه للخارج
  :مفاهيم الدراسة: رابعاً

  :  مفهوم الفعالية-1
" من فعل، وفعل الشيء أي عمله، وافتعل بمعني ابتدع أو اختلف"       الفعالية لغوياً هي 

  ).153. ،ص1979 وآخرون، غيث(
بأنها التعرف علي نتائج الإنجاز والقرارات التي اتخذت "والفعالية في اللغة الإنجليزية 

   ).Richardscott,2001,p.76" ( ونفذت والقيم مقارنة بالمستويات الواجب تحقيقها
 الكفاية أو قوة التأثير أو المفعولية أو«         كما أن مفهوم الفعالية في قاموس المورد 

بأنها مقدرة الشيء علي "، وأيضاً يقصد بفعالية )304.، ص1997البعلبكي، (» الفعالية
بمعني الكفاية "، تعرف في علم الاجتماع )477. ،ص2006معجم الوجيز، " ( التأثير

ويقصد بها القدرة علي تحقيق النتيجة المقصودة وفقا لمعايير محددة مسبقاً وتزداد الكفاية 
  ).142.، ص1982بدوي، " ( كن تحقيق النتيجة تحقيقاً كاملاًكلما أم
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بأنها القدرة علي توظيف شروط "        ويرجع مفهوم الفعالية في الخدمة الاجتماعية 
  ).18. ،ص1997عويس، " (الكفاءة وهي الشروط اللازمة لتحقيق الهدف

 برنامج التدخل  مدى تأثير:ويمكن وضع مفهوم إجرائي للفعالية في هذا البحث      
المهني باستخدام العلاج الجدلي السلوكي في خدمة الفرد و خفض أعراض الألكسيثيميا 

بعد : لدى عينة من السيدات المصابات بالحروق بمحافظة أسيوط، من خلال ثلاث أبعاد 
التفكير : صعوبة تمييز المشاعر، والبعد الثالث: صعوبة وصف المشاعر، والبعد الثاني

  .خارجالموجه لل
مقارنة درجة معنوية الفروق الناتجة بين القياسين : وتقاس الفعالية إجرائياً من خلال

على مقياس الألكسيثميا وأبعاده الفرعية لصالح القياس البعدي للمجموعة ) البعدي-القبلي(
  .التجريبية 

  : العلاج الجدلي السلوكي في خدمة الفرد-2
التي صاغت " Linehan,Marsha"سلوكي باسم        تقترن نظرية العلاج الجدلي ال

أسس ومبادئ واستراتيجيات العلاج الدجلي السلوكي في أكثر مؤلفاتها بناء على خبراتها 
  )Linehan,1999(الاإكلينيكية مع المشخصات باضطراب الشخصية الحدية

        كما أن العلاج الجدلي السلوكي وضع لأول مرة باستخدام النظرية البيولوجية
الاجتماعية لعلاج الأفراد ذوي اضطراب الشخصية الحدية الذين يمتلكون أفكار انتحارية 
بشكل مزمن، ثم أجريت العديد من البحوث للتحقق من فاعلية العلاج الجدلي السلوكي في 
علاج اضطراب الشخصية الحدية ، وقد كانت النتائج فعالة، حتي أن الدليل التشخيصي 

، 2017أبوزيد.(ام هذا المدخل لعلاج اضطراب الشخصية الحديةالاحصائي أوصى باستخد
  )11.ص
  : مفهوم العلاج الجدلي السلوكي-  أ

      يعرف العلاج الجدلي السلوكي بأنه هو مدخل علاجي وضعته عالمة النفس 
 وهو قائم علي نظرية العلاج المعرفي Marsha lienhan الأمريكية مارشا لينهان 

ى تعليم الفرد أو خفض الانفعالات الحدية ، والعمل على خفض والسلوكي، ويهدف إل
السلوك السلبي المرتبط بالانفعالات وزيادة الثقة في انفعالاته وأفكاره وسلوكه، حيث يعتمد 

العلاج الفردي، العلاج الجماعي من خلال مجموعة : على أنماط رئيسية في العلاج وهي 
التدريب على اليقظة العقلية، وفاعلية ( هاري المهارات والتي تعرف باسم التدريب الم

  ).التعامل مع الآخرين، تنظيم الانفعالات ، تحمل الاحباط
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  :ويمكن تعريف العلاج الجدلي السلوكي إجرائياً
تنفيذ أخصائي خدمة الفرد لبرنامج علاجي محدد يهدف إلى التخفيف من أعراض         

صعوبة (وق بمحافظة أسيوط والمتمثلة في الألكسيثميا لدى السيدات المصابات بالحر
والتي قد صاحبت ) وصف المشاعر، صعوبة تمييز المشاعر، التفكير الموجه للخارج

  .إصابتهن بالحروق، وذلك من خلال التركيز علي الانفعالات والأفكار والسلوك
  : أهداف العلاج الجدلي السلوكي- ب

  :رئيسية وهييهدف العلاج الجدلي السلوكي إلى مجموعة أهداف 
 الهدف الأساسي للعلاج الجدلي السلوكي هو تعليم الأفراد كيفية التغلب على البيئة -1

  )Marra,2004,p.102.(المحيطة
 تدريب الأفراد على مهارات تساعدهم على زيادة القدرة على المرونة الفعلية وبناء -2

  )4.، ص2020بن صالح.(حياة خاصة ذات قيمة
فراد تعديل المشاعر المتطرفة والزائدة عن الحد وخفض  يهدف إلى تعليم الأ-3

السلوكيات الناتجة عن هذه الانفعالات المتطرفة، ويهدف أيضا إلى تعليمهم الثقة في 
انفعالاتهم وفي أفكارهم وسلوكياتهم، معتمدا في هذا على العلاج الفردي والتدريب 

) فعالات، البين شخصيةاليقظة العقلية، تحمل الضغوط، تنظيم الان(على مهارات 
)Swales& Haeard,2007,p.190 .(  

 مساعدة الأفراد علي بناء حياة تستحق العيش، حيث يطور السيدات مصابي الحروق -4
أسس وأهداف ذات مغذى ومحفزة للحياه، ومن أجل تفعيل الأهداف والغايات التي 

جب أن يقوم تشكل جزءاً من تسهيل حصول المرضى على نوعية حياة مقبولة حيث ي
البرنامج العلاجي الجدلي السلوكي بأداء خمس وظائف أساسية وهى 

)Friedman,2015,p.56:(  
  .تعزيز قدرات المرضى واكتساب المهارات السلوكية. أ

  .زيادة دوافعهم للعلاج. ب
  .تعزيز قدرات المعالجين وزيادة قدرتهم على تقديم العلاج الجدلي السلوكي. جـ

  .ات لدعم المهارات الجدلية للمرضي في بيئتهم الطبيعيةاستخدام المهار. د
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  : استراتيجيات العلاج الجدلي السلوكي- ج
تشير الاستراتيجيات إلى الاستجابات المنسقة التي يوجهها المعالج إلى مشكلة معينة، 
وتصف الاستراتيجيات أيضا دور وتركيز المعالج، ويمكن تلخيص الاستراتيجيات 

  :)Lienhan,2014,p.277(معالجة الجدلية السلوكية، على النحو التاليالأساسية في ال
  . استراتيجيات جدلية-
  . استراتيجيات إدارة الحالة-
  . استراتيجيات أساسية-
  . استراتيجيات أسلوبية-
  : مراحل العلاج الجدلي السلوكي-د

هداف هناك أربعة مراحل للعلاج الجدلى السلوكي، ولكل مرحلة من هذه المراحل أ
  :)Linehan,Wilks,2015(علاجية محددة، وهذه المرحل هي 

تسمى هذه المرحلة بالتعهد والالتزام، وفيها يتعهد العميل بالإلتزام :  مرحلة البداية-
  .بقواعد العلاج ويتعهد بالمشاركة الفعالة في الجلسات العلاجية للبرنامج

مها المعالج للتعريف بالنقاط الرئيسية وهي مرحلة الانتقال والتي يستخد:  المرحلة الثانية-
والخطوط العريضة والفنيات التي يستخدمها مع العميل وكذلك التعريف بالبرنامج العلاجي 

  .وخطواته ومنهجية العلاج
مرحلة البناء وفي هذه المرحلة يتم اكتساب العميل العديد من المهارات :  المرحلة الثالثة-

لتخفيف من حدة بعض الأعراض ، والحد من مشكلات واستخدام أساليب متعددة بهدف ا
  .الحياة وتقليل السلوكيات الضارة، وتحقيق الكفاءة الذاتية

هي مرحلة الإنهاء وتعني اكتمال الفهم والإدراك وتحقيق فعالية :  المرحلة الرابعة-
  .البرنامج

  :Alexithymia  مفهوم الألكسيثميا -3
) A: (مركب مما يأتي) Alexithymia(الإغريقي        مصطلح الألكسيثميا في أصله 

وتعني اللفظ أو الكلمة و ) Lixis(من ) Lexi(بادئة تعني عدم وجود أو غياب و 
)Thymia ( من)Thymos ( وتعني مزاج أو عاطفة وعليه تصبح الدلالة اللغوية

 للمصطلح هي صعوبة التعبير عن المزاج أو الإنفعالات أو استحالة التعبير تماماً
)Farges,2002,p.48.(  
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تعرف على أنها نقص وجداني معرفي تؤثر على الأفراد بالسلب :        والإلكسيثميا
حيث تجعلهم يواجهون صعوبة في تحديد مشاعرهم ووصفها مع الميل إلى التفكير الموجه 

  .خارجيا
فهى الدرجة التي يحصل عليها المفحوص : ويمكن وضع مفهوم إجرائي للألكسيثميا 

وأبعاد ) ترجمة وتعريب الباحثة (TAS-20(1994)لى مقياس تورنتو للإلكسيثميا ع
  :المقياس هي

  . صعوبة وصف المشاعر- أ
  . صعوبة التعبير عن المشاعر-ب
  . التفكير الموجه للخارج-ج
  : مفهوم المرأة المصابة بالحروق-4

الحرق والتي تخلق هي تلك الإصابة الناتجة عن التعرض لحادثة :       الإصابة بالحروق
بدورها آثار وآلام تظهر على الجسم المصاب وتترك لديه وذلك تبعاً لمكان وسبب ودرجة 

الاصابة الناتجة عن " الحروق بأنها)2002جبل، (ومدة الإصابة بالحروق، ويعرف 
الحرارة إما المباشرة للنار المشتعلة أو غير المباشرة مثل الأجسام الصلبة أو السوائل 

  .ة أو لتأر الأنسجة بالأحماض والقلويات الساخن
هي السيدة التي "  في تلك الدراسة بأنهاالمرأة المصابة بالحروق       حيث يمكن تعريف 

تعرضت لأضرار ناتجة عن تعرضها لحادث حرق وقد ترك أثر ظاهري علي جسمها 
لحروق وترك لديه تشوها ظاهريا في الرأس أو الوجه أو الأطراف تتردد علي وحدة ا

  .بالمستشفي الجامعي للإصابات بأسيوط بانتظام
  :الإجراءات المنهجية للبحث : خامساً

  : نوع الدراسة-أ
         تنتمي هذه الدراسة إلى نمط الدراسات شبه التجريبية التي تحاول اختبار 

علي متغير ) العلاج الجدلي السلوكي(الفروض من خلال قياس أثر متغير تجريبي مستقل 
  ).خفض أعراض الألكسيثميا لمصابات الحروق( تابع وهو آخر

  
.  
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  : المنهج المستخدم في الدراسة- ب
      اعتمد هذا البحث على المنهج شبه التجريبي باستخدام نموذج التجربة القبلية البعدية 

حالات أيضا من ) 10(حالات ومجموعة ضابطة قوامها ) 10(لمجموعة تجريبية قوامها 
 .ابات بالحروق التي انطبقت عليهم شروط البحثالسيدات المص

  :فروض الدراسة -ج
            قامت الباحثة بصياغة الفروض صياغة صفرية وذلك للتمكن من إجراء 

إلى أن ) 145.ص، 2011أبو علام ،(حيث يشير، المعالجات الإحصائية بشكل صحيح
فإذا كان ، حصائية المتوفرةالفروض البحثية لا يمكن اختبارها بشكل مباشر بالوسائل الإ

  .لابد من إجراء اختبارات إحصائية؛ يجب تحويل الفروض البحثية إلى فروض صفرية
      وانطلاقاً من التخصص العلمي لطريقة خدمة الفرد، واستنادا إلى الدراسة النظرية 

قة والإطار النظري لموضوع البحث وبناء على ما انتهت إليه الدراسات والبحوث الساب
  : اختبار الفروض التاليةسعى هذا البحث إلى 

لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي درجات المجموعتين التجريبية  )1
والضابطة في التطبيق القبلي لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق 

  .بمحافظة أسيوط
جموعتين التجريبية لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي درجات الم )2

والضابطة في التطبيق البعدي لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق 
  .بمحافظة أسيوط

لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي درجات القياسين القبلي والبعدي  )3
 للمجموعة التجريبية لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق بمحافظة

  .أسيوط
  : أدوات الدراسة-د
 التدخل فترة خلالدراسة ال حالات مع أجريت التي المقابلات وهي :المهنية المقابلات. أ

  . المهني التدخل برنامج تطبيق خلالها وتم المهني
 نتائج حققت وقد كبير بشكل الدراسة هذه في استخدمت وقد: التليفونية الاتصالات .ب

 لطبيعة أكثر وفهم التفاصيل من الكثير على التعرف في كثيراً ةالباحث أفادت حيث ايجابية،
 المقابلات موعد تحديد في وكذلك معهم، مهنية علاقة إقامة شخصية السيدات ، وبداية

  .الحالات تتبع في مفيد بشكل أيضا دمتخاست كما معهم، المهنية
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 التي المختلفة المهنية بالأنشطة الخاصة والتقارير والاجتماعات المقابلات محتوى تحليل .ج
  . المهني التدخل برنامج اثناء الإصابة بالحروق حالات مع الباحثة تجريها

 & ,Bagby, Parker( أعده  الإصابة بالحروقحالات مع: الألكسيثيميا مقياس .د
Taylor (1994، )الباحثة ترجمه(.  

بات بالحروق بمحافظة          اعتمدت الباحثة في قياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصا
ويتكون ، Bagby, Parker, & Taylor (1994(أسيوط على المقياس الذي أعده 

صعوبة وصف (عبارة تقيس ثلاثة مكونات أساسية للألكسيثيميا وهي ) 20(المقياس من 
وجاءت عبارات المقياس في ، )التفكير الموجه للخارج، صعوبة تمييز المشاعر، المشاعر

 لا - محايد -أوافق-أوافق بشدة(مع ميزان تقديري خماسي ، ر ذاتيصورة عبارات تقري
على أقصى درجة ) أوافق بشدة(وتدل استجابة الفرد باختياره ، ) لا أوافق بشدة-أوافق 

وقدد حدد أصحاب المقياس معايير الحكم على مستوى الألكسيثيميا ، من الموافقة على البند
  :صل عليها كالآتيلدى المفحوص بناء على الدرجة التي يح

  تدل على أنه لا يوجد الألكسيثيميا أو موجودة ، )51صفر إلى (الدرجة من
  .بدرجة منخفضة

  احتمالية وجود الألكسيثيميا بدرجة متوسطة) 60 إلى 52(الدرجة من.  
  تدل على وجود  الألكسيثيميا بدرجة مرتفعة) 100 إلى 61(الدرجة من  

  :اس الأصلي حساب الخصائص السيكومترية للمقي-
  :الصدق. أ

          قام مؤلف المقياس بحساب صدق المقياس بعد تطبيقه على عينة استطلاعية 
من ) 218(بالإضافة إلى ، ) إناث242،  ذكور159(من طلاب الجامعات ) 401(قدرها 

وتم حساب ، المرضى النفسيين المحولين من العيادات النفسية بإحدى المستشفيات التعليمية
أو (وذلك بعد اختبار بارتليت للكروية ،  من خلال التحليل العاملي الاستكشافيالصدق

وتم تطبيق مقياس ، وأشارت النتائج إلى أن جميع البنود مترابطة) اختبار مصفوفة الوحدة
أولكين لكفاية حجم العينة وجاءت نتائجه أعلى بكثير من الحد الأدنى المقبول - ماير- كايزر

يل العاملي الاستكشافي إلى وجود ثلاثة مكونات تشبعت عليها كافة وتوصل التحل، )0.50(
صعوبة (حيث تشبعت على العامل الأول ، تشبعا دالا إحصائيا، )20=ن(عبارات المقياس 
صعوبة تمييز (بينما تشبعت على العامل الثاني ، عبارات) 5(عدد ) وصف المشاعر
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) التفكير الموجه للخارج(ل الثالث بينما تشبعت على العام، عبارات) 7(عدد ) المشاعر
  .كما تمتع المقياس بدرجة عالية من الاتساق الداخلي، عبارات) 8(عدد 

،      كما قام مؤلف المقياس بحساب صدق المقياس من خلال التحليل العاملي التوكيدي
حيث كان معامل مربع ، وأسفرت النتائج عن وجود حسن مطابقة لنموذج البيانات المقترح

 GFI: (ي لجودة المطابقة دال إحصائيا كما بلغت باقي مؤشرات المطابقة كالآتيكا
=0.886) (AGFI  =0.856) (RMS =0.069 ( مما يدل على كفاية وحسن المطابقة

  .للنموذج
  :الثبات.ب

قام مؤلف المقياس بحساب ثبات المقياس من خلال طريقة ألفا كرونباخ والتي بلغت      
لى درجة موثوقية عالية في المقياس والثقة في النتائج التي تم التوصل مما يدل ع، )0.76(

  .إليها من خلاله في البحث الحالي
  : حساب الخصائص السيكومترية للمقياس في البحث الحالي-
  :صدق الاتساق الداخلي. أ

 قامت الباحثة بحساب الاتساق الداخلي لعبارات مقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات
  :بالحروق بمحافظة أسيوط عن طريق

 .حساب معامل الارتباط بين درجة كل عبارة والدرجة الكلية للمقياس -
وبينها وبين والدرجة ، حساب معامل الارتباط بين الأبعاد الفرعية وبعضها البعض -

 .الكلية للمقياس
  :واستخدمت الباحثة معامل ارتباط بيرسون وذلك كما في الجداول الآتية

  : امل الارتباط بين درجة كل عبارة والدرجة الكلية للمقياسحساب مع
قيم معامل ارتباط بيرسون بين درجة كل عبارة  والدرجة الكلية ) 1(جدول 

  )20=ن(للمقياس
رقم 

  العبارة
معامل 
  الارتباط

رقم 
  العبارة

معامل 
  الارتباط

رقم 
  العبارة

معامل 
  الارتباط

رقم 
  العبارة

معامل 
  الارتباط

رقم 
  العبارة

معامل 
  الارتباط

1 0.64**  5 0.56**  9 0.69**  13 0.51*  17 0.58**  
2 0.57**  6 0.54*  10 0.66**  14 0.49*  18 0.56**  
3 0.62**  7 0.61**  11 0.49*  15 0.53*  19 0.46*  
4 0.66**  8 0.71**  12 0.53*  16 0.54*  20 0.59**  

  )0.05(مستوى دلالة           * )                               0.01(مستوى دلالة ** 

وعند ، 0.444) = 0.05(ومستوى دلالة ، )18( الجدولية عند درجة حرية R   قيمة 
   0.561)= 0.01(مستوى دلالة 
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السابق أن قيم معاملات الارتباط بين درجة كل عبـارة والدرجـة            ) 1(يتضح من جدول    
ت ارتبـاط مقبولـة، ودالـة       وهي معاملا ، )0.71 و   0.46(الكلية للمقياس تراوحت بين     

وأن العبارات  ، إحصائيا، وبالتالي يمكن القول بأنه تم التحقق من الاتساق الداخلي للمقياس          
  .وهو مؤشر على صدق المقياس، تقيس ما تقيسه الدرجة الكلية

وبينها وبين والدرجة الكلية ، حساب معامل الارتباط بين الأبعاد الفرعية وبعضها البعض
 :للمقياس

  )20=ن(مصفوفة الارتباط بين الأبعاد الفرعية والدرجة الكلية  للمقياس ) 2(دول ج
 التفكیر الموجھ للخارج صعوبة تمییز المشاعر صعوبة وصف المشاعر  أبعاد المقیاس

صعوبة وصف 
      ـــــــــ المشاعر

    ـــــــــ  **0.81 صعوبة تمییز المشاعر
  ـــــــــ  **0.76  **0.78 التفكیر الموجھ للخارج
  **0.79  **0.79  **0.83  الدرجة الكلیة للمقیاس

وعند ، 0.444) = 0.05(ومستوى دلالة ، )18( الجدولية عند درجة حرية R   قيمة 
  0.561)= 0.01(مستوى دلالة 

السابق أن قيم معاملات الارتباط بين درجات الأبعاد الفرعية ) 2(يتضح من جدول 
وبلغت قيمة الارتباط بين الأبعاد ، )0.76/ 0.78 / 0.81(للمقياس وبعضها البعض بلغت 
وهي معاملات ارتباط ، على التوالي) 0.83/0.79/0.79(الفرعية والدرجة الكلية للمقياس 

لأنها جميعا أكبر من قيمة ، )0.01(إيجابية مقبولة وجميعها دالة إحصائيا عند مستوى 
)R ( الجدولية عند مستوى)القول بأنه تم التحقق من الاتساق وبالتالي؛ يمكن ) 0.01

  .وأن الأبعاد الفرعية تقيس ما تقيسه الدرجة الكلية، الداخلي للمقياس
 : الصدق الذاتي الإحصائي.ب

وقد قامت الباحثة بحساب الصدق الذاتي للمقياس عن طريق؛ إيجاد قيمة الجذر التربيعي 
  .والجدول التالي يوضح ذلك، لوالاستبيان كك، لمعامل الثبات لكل بعد من أبعاد المقياس

الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات نتائج معاملات الصدق الذاتي لمقياس ) 3(جدول 
  بالحروق بمحافظة أسيوط

  الصدق الذاتي  أبعاد المقیاس  م
 0.90 صعوبة وصف المشاعر  1
 0.89 صعوبة تمییز المشاعر  2
 0.88 التفكیر الموجھ للخارج  3

  0.91  لمقیاسالدرجة الكلیة ل
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يتمتع كل منهم بدرجة ، السابق أن المقياس وأبعاده الفرعية) 3(      يتضح من جدول 
، وبلغت قيم )0.91(صدق ذاتي مرتفعة حيث بلغ معامل الصدق الذاتي للمقياس ككل 

مما يدل على ) 0.89/0.88/ 0.90(الصدق الذاتي بالنسبة للأبعاد الفرعية على التوالي 
 .وبالتالي صلاحيته للاستخدام في صورته الحالية، دق المقياسارتفاع درجة ص

  :ثبات المقياس. ج
  :حساب الثبات بطريقة ألفا كرونباخ

     قامت الباحثة باستخدام معامل ألفا كرونباخ لحساب ثبات المقياس، وذلك لأن معامل 
لمعامل ثبات ويعطي الحد الأدنى للقيمة التقديرية ، ألفا كرونباخ يعد مؤشرا للتكافؤ

، أي أن حساب معامل الثبات بأي طريقة لا يقل عن حسابه بطريقة ألفا كرونباخ، المقاييس
صلاح الدين (فإذا كانت قيمة ألفا كرونباخ مرتفعة؛ دل ذلك على ثبات درجات الاستبيان 

  : التالي معامل ثبات المقياس) 4( ويوضح جدول ،)166، 2000، علام
فا كرونباخ لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات معامل ثبات أل )4(جدول 

  بالحروق بمحافظة أسيوط
  ثبات ألفا كرونباخ  عدد العبارات  أبعاد المقیاس  م
  0.81  5 صعوبة وصف المشاعر  1
  0.79  7 صعوبة تمییز المشاعر  2
  0.77  8 التفكیر الموجھ للخارج  3

  0.82  20  الدرجة الكلیة للمقیاس

السابق وجود درجة ثبات مرتفعة للمقياس وأبعاده الفرعية، ) 4( جدول       يتضح من
، وبلغت قيم ثبات ألفا كرونباخ بالنسبة للأبعاد )0.82(حيث بلغ معامل ثبات المقياس ككل 

وهي قيم ثبات مقبولة، وبالتالي زيادة الثقة في ) 0.81/0.79/0.77(الفرعية على التوالي 
  .يها من خلال المقياسالنتائج التي أمكن التوصل إل

  : برنامج التدخل المهني باستخدام العلاج الجدلي السلوكي في خدمة الفرد-ه
تم إعداد برنامج العلاج الجدلي السلوكي معتمداً على فنيات تلتقي عند هدف واحد وهو 

  .خفض أعراض الالكسيثميا لدى عينة من السيدات المصابات بالحروق
  :رنامج التدخل المهنيالاستراتيجية العامة لب) 1(

يهدف برنامج التدخل المهني في هذه الدراسة إلي خفض أعراض الألكسيثميا للسيدات 
المصابات بالحروق من خلال نموذج العلاج الجدلي السلوكي ويتضح برنامج للتدخل 
المهني معتمداً علي نموذج العلاج الجدلي السلوكي من حيث استراتيجياته وأساليبه 

  :ي الاتيومحتوياته ف
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أهداف برنامج التدخل المهني باستخدام نموذج العلاج الجدلي السلوكي في خدمة ) 2 (
  :الفرد

برنامج التدخل المهني باستخدام العلاج الجدلي السلوكي ويتحدد  يهدف: الهدف العام ) أ(
نامج اختبار فعالية بر: الهدف العام لبرنامج التدخل المهني طبقاً للهدف العام للدراسة وهو

التدخل المهني المصمم وفقا لنموذج العلاج الجدلي السلوكي في خفض أعراض 
الألكسيثميا لدى عينة من السيدات المصابات بالحروق، من خلال مجموعة من الأهداف 

  :الفرعية وهي
  . التخفيف من صعوبة وصف المشاعر-1
  . المساعدة التعبير عن المشاعر-2
  .ج توجيه التفكير الموجه للخار-3
الاستراتيجيات العلاجية المستخدمة في برنامج التدخل باستخدام نموذج العلاج ) 3 (

  :الجدلي السلوكي
وتساعد العميل على التخلص من طرق التفكير السلبية : الاستراتيجيات الجدلية. أ

ومساعدتهم على النظرة الجميلة للحياة، وهي تشمل بداخلها مجموعة من الاستراتيجيات 
  .الجدلية

وتسمي بإدخال المتناقضات، وفيها يستخدم المعالج الأشياء : الاستراتيجيات المحورية. ب
المتناقضة ويعرضها على العميل ويظهر الفعل وعكسه كالأبيض والأسود وفي هذه النقطة 
يكون العميل مدرك للتناقضات والتضاربات حتى يتم صنع تحولات جدلية في الأفكار 

 يقوم المعالج باستخدام الاقناع بأن يتراوح ردود أفعاله بين والمشاعر والسلوكيات ثم
الأبيض والأسود وأن يكون بين الوقع الفعلي والواقع الذي يتمناه وهكذا يكون في 

  .المنتصف حتي يستطيع الفرد التكيف في علاقاته مع الآخرين
  : السلوكيالمهارات المستخدمة في برنامج التدخل باستخدام نموذج العلاج الجدلي) 4(

يعتبر العلاج الجدلي السلوكي نموذجاً علاجيا فريداً، حيث يركز على تعليم مجموعة من 
الأفكار، الانفعالات والمشاعر، الأفعال والسلوكيات، : المهارات المحددة المتعلقة بـ

  :المحفزات، الوعي، القبول والعلاقات، ومن هذه المهارات 
  .رة على تقبل اللحظة الراهنة والبقاء بها دون مقاومةويقصد بها تحسين القد:  التعقل-1



 

 

 618

  2025 یولیو           الجزء الثالث         71 العدد       مجلة دراسات في الخدمة الاجتماعیة 
  com.gmail@eg.jsswh: برید إلیكتروني      eg.ekb.journals.jsswh://https: الموقع الالیكتروني

من خلال السعي الجاد لزيادة القدرة على تحمل الانفعالات السلبية بدلاً :  تحمل الكرب-2
  .من محاولة الهروب منها من خلال القيام بسلوك مشكل

لتي تسبب من خلال تنمية أساليب فهم وتعديل الانفعالات الشديدة ا:  تنظيم الانفعالات-3
  .المشكلات في حياة الأفراد

من خلال تنمية أساليب التواصل مع الآخرين بطريقة :  التواصل البين شخصي-4
  .توكيدية تحافظ على احترام الذات، وتقوية العلاقات

الأساليب العلاجية المستخدمة في برنامج التدخل المهني باستخدام العلاج المعرفي ) 5(
  :السلوكي

 التي يتم فيها حل مشكلات من خلال الجلسات الأسبوعية الفردية :ردي العلاج الف-1
المرأة المصابة بالحروق وتحفيزها على حل المشكلة والتخلص من السلوكيات غير 

  .المقبولة
يتم في مجموعات لتعلم مهارات التأقلم الجديدة مثل اليقظة  :التدريب على المهارات -2

 للتغلب علي الضيق، والفعالية في التعامل مع الآخرينالذهنية، وتنظيم المشاعر، وتحمل 
  .عواقب الإصابة بالحروق

يقدم المعالج دعما هاتفيا بين الجلسات لمساعدة المرأة على  : الاستشارة الهاتفية-3
وتستخدم في الحالات التي تتطلب تدخل الأخصائي  ،تطبيق المهارات في حياتها اليومية

  .الاجتماعي بشكل سريع
من خلال اجتماع المعالجون لمناقشة  : فريق استشارة العلاج السلوكي الجدلي-4

الحالات وتقديم الدعم لبعضهم البعض والتأكد من أن العلاج يتبع المبادئ الأساسية للعلاج 
   .يالسلوكي الجدل

  :جلسات البرنامج) 6(
رقم 

  الجلسة
موضوع 
زمن   الأسالیب المستخدمة  ھدف الجلسة  الجلسة

  الجلسة
جلسة   1

  تمھیدیة 
التعرف على السیدات المشاركات  - 

 في البرنامج 
تعریف السیدات بالبرنامج وھدفھ  - 

وخطة العمل ومواعید وزمن 
 الجلسات ومكانھا

  
  

  التقبل
  المناقشة والحوار
  الواجبات المنزلیة

   دقیقة40



 

 

 619

  2025 یولیو           الجزء الثالث         71 العدد       مجلة دراسات في الخدمة الاجتماعیة 
  com.gmail@eg.jsswh: برید إلیكتروني      eg.ekb.journals.jsswh://https: الموقع الالیكتروني

رقم 
  الجلسة

موضوع 
زمن   الأسالیب المستخدمة  ھدف الجلسة  الجلسة

  الجلسة
مناقشة   2-4

المشكلات 
الناجمة عن 

مشكلة 
الإصابة 

بالحروق لدى 
  السیدات

لى المشكلات الناجمة التعرف ع - 
 عن الإصابة بالحروق

التأكید على مبدأ السریة فیما  - 
 نتحدث عنھ من مشكلات

التعرف على البرنامج العلاجي  - 
  الذي سوف نقوم بتطبیقھ

  التقبل
  المناقشة والحوار
  الواجبات المنزلیة

  

 دقیقة 60
لكل 

جلسة 
  جماعیة

  البعد الأول  5-12
صعوبة 
وصف 

  المشاعر

ت على كیفیة تعریف المشاركا - 
 المشاركة والتفاعل مع الآخرین 

 تنمیة الثقة في الآخر  - 
 الإفراغ الوجداني - 
 التخفیف من العزلة الاجتماعیة - 
تنمیة التواصل مع الأقارب  - 

 والأصدقاء
مناقشة المواقف الاجتماعیة التي  - 

یمكن أن تواجھ المشاركات جراء 
  ما أصیبوا بھ

  المناقشة والحوار
  تنظیم الانفعالات

  لتناقضاتفض ا
التفكیر المجازي 

  بالاستعارات
  

 ل 40
 دقیقة 50

لكل 
جلسة 
  فردیة

13- 
20  

  البعد الثاني
صعوبة 

التمییز بین 
  المشاعر

 تنمیة الثقة في النفس  - 
 النظرة الموضوعیة للأمور  - 
 البحث عن فرص اكتشاف الذات - 
التعرف على كیفیة الرضا عن  - 

 الذات 
تحدید الأولویات في ضوء  - 

 الاھتمامات 
ناقشة بعض المواقف والخبرات م - 

النفسیة السیئة التي یمكن أن 
  تواجھ المشاركات

  المناقشة والحوار
  

التواصل مع اللحظة 
  الحالیة 

  توظیف المشاعر

40- 50 
  دقیقة
لكل 

جلسة 
  فردیة

21- 
28  

جلسات 
  علاجیة

 تنمیة وعي وادراك السیدات المشاركات -
حول معرفة أن أفكارھا ھي المتحكمة في 

  اتھا تصرف
 مساعدة السیدة علي فھم اندماجھا مع -

  .أفكارھا وصور ذلك
 مساعدة السیدة علي التفرقة بین ما -

 الذي تواجھھ یدور في خیالھا وبین الواقع
  جراء إصابتھا

مھارات التعامل مع 
  الآخرین

  تنظیم المشاعر 
استراتیجیة الإدراك 

المعرفي والیقظة 
  العقلیة

  الاتصالات التلیفونیة

40- 50 
  دقیقة
لكل 

جلسة 
  فردیة

29-
30  

مراجعة 
التحقق من 

أھداف التدخل 
  المھني

استخدام الفنیات حسب   مراجعة على جمیع الأھداف
  الحاجة

 دقیقة 50
لكل 

  جلسة
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  :مجالات الدراسة ) د (
تم تطبيق هذا البحث بوحدة الحروق بمستشفى الإصابات الجامعي، : المجال المكاني) 1(

  :ك للأسباب الآتية بجامعة أسيوط  وذل
  . تعد أكبر وحدة لعلاج الحروق في محافظة أسيوط يأتي إليها جميع الفئات-1
  . موافقة مدير المؤسسة على إجراء الجانب التطبيقي في الوحدة-2
  . توافر العينة بهذه المؤسسة-3
  :المجال البشري) 2(

تشفى الإصابات مفردة بوحدة الحروق بمس) 20(        تكونت إطار المعاينة من 
للمجموعة ) 10(للمجموعة التجريبية و) 10(الجامعي، تم تقسيمهم إلي مجموعتين 

الضابطة بعد موافقتهن للتعاون مع الباحثة وتوافر شروط عينة الدراسة فيهن وتم اختيار 
  :عينة الدراسة وفقاً للشروط الآتية

  . سنة 45 – 25 أن تقع السيدة في الفئة العمرية من -1
  .ن تكون متزوجة أ-2
 أن ثبت بالفحص العلمي الطبي بنتيجة تشخيصية بأنها تعاني من حروق من الدرجة -3

  . الثانية أو الثالثة
 أن تكون السيدة من المترددات على مستشفى الإصابات الجامعي لمتابعة العلاج بصفة -4

  .منتظمة
  : المجال الزمني) 3(

 إلي نهاية 2024أشهر بداية من شهر ديسمبر ) 6(       استغرقت فترة إجراء الدراسة 
  . بواقع ثلاثة أشهر للجزء النظري وثلاثة أشهر للجزء العملي2025شهر مايو 
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  :نتائج البحث: سادساً
  : البيانات الأولية لأفراد العينة-1

 :يوضح خصائص العينة) 5(جدول 
   سنة45 إلى 41من    سنة40إلى  36من    سنة35 إلى 31من    سنة30 إلى 25من 
  التجریبیة  %  ك  %  ك  %  ك  %  ك
4  40  2  20  3  30  1  10  

  السن

  0  0  40  4  40  4  20  2  الضابطة
  )5.06(انحراف معیاري ) 36.89(متوسط الضابطة )  5.44(انحراف معیاري )  37.14(متوسط التجریبیة 

  مؤھل عالي  تعلیم متوسط  تقرأ وتكتب  أمیة
  التجریبیة  %  ك  %  ك  %  ك  %  ك
2  20  2  20  2  20  4  40  

المستوى 
  التعلیمي

  30  3  20  2  20  2  30  3  الضابطة
  مؤھل عالي  تعلیم متوسط  یقرأ ویكتب  أمي

  التجریبیة  %  ك  %  ك  %  ك  %  ك
2  20  0  0  4  40  4  40  

المستوى 
التعلیمي 

  للزوج
  50  5  20  2  20  2  10  1  الضابطة

 7الى  4من    سنوات4أقل من 
   فأكثر12من   11 الى8من   سنوات

  %  ك  %  ك  %  ك  %  ك
  التجریبیة

3  30  2  20  4  40  1  10  
  مدة الزواج

  0  0  40  4  20  2  40  4  الضابطة
  لا تعمل  تعمل

  التجریبیة  %  ك  %  ك
6  60  4  40  

المستوى 
  المھني

  30  3  70  7  الضابطة

  :أن ) 5(يتضح من الجدول رقم 
من السيدات % 40ذي يوضح أن نسبة  توزيع العمر الزمني لأفراد العينة وال-

 30- 25المشاركات في المجموعة التجريبية في البحث يتراوح متوسط أعمارهم  من 
من السيدات المشاركات في البحث متوسط % 30سنة  وجاء في المرتبة الثانية بنسبة 

من السيدات المشاركات % 20 سنة وجاء في المرتبة الثالثة بنسبة 40-36أعمارهم من 
 سنة وجاءت هذه النسب بانحراف معياري 35-31ي البحث متوسط أعمارهم من ف
وانحراف ) 36.89(،وجاء متوسط المجموعة الضابطة 37.14وبمتوسط حسابي ) 5.44(

وهذا يؤكد أنه لا يوجد فروق دالة إحصائياً بين المشاركات في المجموعة ) 5.06(معياري
، مما يشير إلى التجانس بين أفراد العينة التجريبية والمشاركات ف المجموعة الضابطة

  .حسب السن
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 توزيع المستوى التعليمي للسيدات المشاركات في المجموعة التجريبية في البحث حيث - 
من عينة البحث من السيدات ذات مستوى تعليمي عالي وجاءت بعدها % 40جاء 

، وجاءت % 20بنسبة ) سط تعليم متو– تقرأ وتكتب –الأمية (بالتساوي بين الفئات الثلاثة 
، وكذلك جاءت %30بنسبة )  التعليم العالي- الأمية(المجموعة الضابطة بالتساوي 

، وهذا يؤكد أنه لا يوجد % 20بنسبة )  تعليم متوسط-تقرأ وتكتب(بالتساوي أيضا فئة 
فروق دالة إحصائياً بين المشاركات في المجموعة التجريبية والمشاركات ف المجموعة 

  .ة، مما يشير إلى التجانس بين أفراد العينة حسب الحالة التعليميةالضابط
 -التعليم المتوسط( جاءت نسبة تعليم الزوج في المجموعة التجريبية بالتساوي في -

، وجاءت في المجموعة الضابطة نسبة تعليم الزوج بنسبة %40بنسبة ) التعليم العالي
 التعليم –يقرأ ويكتب (اوي بين فئة في التعليم العالي، وجاءت النسبة بالتس% 50

، وهذا يؤكد أنه لا يوجد فروق دالة إحصائياً بين المشاركات في %20بنسبة ) المتوسط
المجموعة التجريبية والمشاركات ف المجموعة الضابطة، مما يشير إلى التجانس بين 

  .أفراد العينة حسب الحالة التعليمية للزوج
ت جاءت نسبة المجموعة التجريبية والجموعة الضابطة  بالنسبة لمدة زواج المشاركا-

، وكذلك جاءت بالتساوي بين المجموعة %40بنسبة )  سنة11-8(بالتساوي في فئة 
، وهذا يؤكد أيضاً أنه لا يوجد %20بنسبة )  سنوات7-4(التجريبية والضابطة في فئة 

اركات ف المجموعة فروق دالة إحصائياً بين المشاركات في المجموعة التجريبية والمش
  .الضابطة، مما يشير إلى التجانس بين أفراد العينة حسب مدة الزواج

  : نتائج فروض البحث-2
قامت الباحثة بالتحقق من شروط      قبل إجراء المعالجات الإحصائية لفروض البحث 

 مفردة 30نظرا لأن حجم العينة أقل من ") ت"اختبار (استخدام الإحصاء البارامتري 
، وبالتالي فإنه في حالة استخدام الإحصاء البارامتري يجب التحقق من شروطه، )10=ن(

  :وأهمها اعتدالية التوزيع كما يلي
      حيث قامت الباحثة بفحص مدى اتباع توزيع درجات مقياس الألكـسيثيميا للتوزيـع         

ــه  ــن عدم ــدالي م ــي الاعت ــومجروف  ، الطبيع ــار كل ــتخدام اختب ــك باس  -وذل
 Shapiro-Wilkويلـك  -واختبـار شـابيرو  ، Kolmogorov – Smirnovسـيمرنوف 

  :التالي يوضح ذلك) 6(وبيانات الجدول 
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نتائج اختبار اعتدالية توزيع بيانات مقياس الألكسيثيميا باستخدام اختبار ) 6(جدول 
   ويلك- سيمرنوف واختبار شابيرو–كلومجروف 

 –اختبار كلومجروف 
   ویلك-اختبار شابیرو  یمرنوفس

درجات   الألكسیثیمیامقیاس 
  الحریة

مستوى   قیمة الاختبار
  الدلالة

قیمة 
  الاختبار

مستوى 
  الدلالة

صعوبة وصف 
  0.62  0.946  0.2  0.166 10  المشاعر

  0.56  0.878  0.18  0.222  10  صعوبة تمییز المشاعر
  0.19  0.896  0.19  0.219  10  التفكیر الموجھ للخارج
  0.20  0.897  0.2  0.198 10  الدرجة الكلیة للمقیاس

 سيمرنوف واختبار  –السابق أن جميع قيم اختبار كلومجروف       ) 6(      يتضح من جدول    
حيث تزيد مستوى الدلالة فـي  ،  ويلك لمقياس الألكسيثيميا؛ قيم غير دالة إحصائيا  -شابيرو

 وبالتالي يمكن القول بأن توزيع بيانات مقياس الألكسيثيميا المستخدم        ) 0.05(كل منها عن    
، وبالتالي يمكن الحكم باعتدالية توزيع كل منها      ، في الدراسة الحالية؛ تتبع التوزيع الطبيعي     

  ").ت"اختبار (ويمكن استخدام الإحصاء البارامتري 
    وللتأكد من نتائج اختبار اعتدالية التوزيع السابقة؛ قامت الباحثة بحساب معامل الالتواء            

ويقتـرب  ) 3 - ، 3( ويتراوح معامل الالتواء ما بين       ،لتوزيع بيانات مقياس الألكسيثيميا   
والجـدول  ، توزيع البيانات من التماثل والاعتدالية كلما اقترب معامل الالتواء من الـصفر   

  :التالي يوضح ذلك) 7(
  معامل الالتواء لتوزيع بيانات مقياس الألكسيثيميا)  7(جدول 

  معامل الالتواء  مقیاس الألكسیثیمیا  م
  0.03  ف المشاعرصعوبة وص  1
  0.98  صعوبة تمییز المشاعر  2
  0.53 -  التفكیر الموجھ للخارج  3

  0.79  الدرجة الكلیة للمقیاس

السابق أن جميع معاملات الالتواء لتوزيـع بيانـات مقيـاس           ) 7(     يتضح من جدول    
كـم  وبالتالي يمكن الح  ، ومنها ما تقترب من الصفر    ، الألكسيثيميا؛ أقل من الواحد الصحيح    
  .أيضا باعتدالية توزيع بيانات المقياس
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وبالتالي ،       ويتضح مما سبق تحقق شرط اعتدالية توزيع بيانات مقياس الألكسيثيميا
باعتبارها وسيلة للمقارنة بين المتوسطات ومناسبة ، T.test"ت"يمكن استخدام اختبار 

  . لمعالجة فروض البحث الحالي
  :نتائج الفرض الرئيس الأول. أ

لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي  (ينص الفرض الرئيس الأول على أنه
درجات المجموعتين التجريبية والضابطة في التطبيق القبلي لمقياس الألكسيثيميا لدى 

  ).السيدات المصابات بالحروق بمحافظة أسيوط
، المستقلةللمجموعات " ت"     وللتحقق من هذا الفرض استخدمت الباحثة اختبار 

Independent-Samples T-Test ، التالي يوضح المتوسطات والانحرافات ) 8(وجدول
متوسطي درجات المجموعتين التجريبية ومستوى الدلالة بين " ت"المعيارية  وقيمة 

والضابطة في التطبيق القبلي لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق 
  .بمحافظة أسيوط

ودلالتها الإحصائية للفروق بين متوسطي درجات المجموعتين " ت"قيمة ) 8(جدول 
القبلي لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات  التجريبية والضابطة في التطبيق

  بالحروق بمحافظة أسيوط 
الانحراف   المتوسط  ن  المجموعة  مقیاس الألكسیثیمیا

  المعیاري
قیمة 

  "ت"
مستوى 
  الدلالة

صعوبة وصف  2.00 18.30  10  التجریبیة
 2.07 18.40  10  الضابطة  مشاعرال

0.11  0.914  

  صعوبة تمییز المشاعر 1.62 29.80  10  التجریبیة
 1.51 29.60  10  الضابطة

0.286  0.778  

  التفكیر الموجھ للخارج 1.34 28.30  10  التجریبیة
 1.33 28.00  10  الضابطة

0.502  0.622  

  سالدرجة الكلیة للمقیا 3.53 76.40  10  التجریبیة
 3.30 76.00  10  الضابطة

0.262  0.797  

 وعند 2.878) =  0.01(ومستوى دلالة ) 18(الجدولية  عند درجة حرية " ت"قيمة 
  2.101) = 0.05(مستوى دلالة 

     يتضح من الجدول السابق عدم وجود فروق بين متوسطي درجات المجموعتين 
لتطبيق القبلي لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات التجريبية والضابطة في ا
، )0.262(للدرجة الكلية للمقياس " ت"حيث بلغت قيمة ، بالحروق بمحافظة أسيوط
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وجميعها ، )0.502/ 0.286/ 0.11(على التوالي " ت"وبالنسبة للأبعاد الفرعية بلغت قيمة 
عند ) 2.10( الجدولية التي تبلغ "ت"وذلك لأنها أقل من قيمة ، قيم غير دالة إحصائيا

مما يشير إلى عدم وجود فروق بين المجموعتين في مقياس ، )0.05(مستوى دلالة 
، والفروض الفرعية المنبثقة منه، وبالتالي يتم قبول الفرض الرئيس الأول، الألكسيثيميا

ثيميا ومن خلال نتائج هذا الفرض يتضح وجود تكافؤ بين المجموعتين في مقياس الألكسي
وعليه لا توجد متغيرات دخيلة يمكن أن تؤثر على ، قبل تطبيق البرنامج التدريبي المقترح

  .نتائج المعالجة التجريبية
      وبالتالي يتم قبول الفرض بأنه لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي 

كسيثيميا لدى درجات المجموعتين التجريبية والضابطة في التطبيق القبلي لمقياس الأل
  .السيدات المصابات بالحروق بمحافظة أسيوط

      وخلال التطبيق القبلي لمقياس الأكسيثميا اتضح أن عين الدراسة تعاني من مستوى 
) 2021(مرتفع من الألكسيثميا سواء التجريبية أو الضابطة، وهذا ما أكدته دراسة التلاوي 

ج السلوكي الجدلى في خفض بعض الأعراض والتي استهدفت اختبار فعالية برنامج للعلا
والمصاحبات النفسية لدى عينة من مرضى الاكتئاب والتي أكدت أنه لا يوجد فروق ذات 
دلالة إحصائية بين متوسط أفراد المجموعة التجريبية والضابطة في الأعراض 

اسة والمصاحبات النفسية لمرضى الاكتئاب قبل تطبيق برنامج التدخل المهني، وكذلك در
التي استهدفت الكشف عن فعالية العلاج الجدلي السلوكي في خفض ) 2022(دسوقي 

الشعور بالاكتئاب لدى أمهات أطفال التوحد وأثبتت الدراسة فعالية العلاج الجدلي السلوكي 
  .في خفض الاكتئاب بعد تطبيق برنامج التدخل المهني

عتين التجريبية والضابطة في      كما يمكن توضيح الفروق بين درجات أفراد المجمو
التطبيق القبلي لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق بمحافظة أسيوط من 

  :خلال الجدول التالي
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الفروق بين درجات أفراد المجموعتين التجريبية والضابطة في التطبيق القبلي )9(جدول 
  لمقياس الألكسيثيميا 

أفراد 
المجموعة   أبعاد المقیاس  العینة

  التجریبیة
المجموعة 

  الضابطة
الفرق بین 
  المجموعتین

نسبة الفرق 
%  

 0.0 0 21 21 صعوبة وصف المشاعر
  1 0.0 0 32 32 صعوبة تمییز المشاعر
 0.0 0 29 29 التفكیر الموجھ للخارج
 0.0 0 20 20 صعوبة وصف المشاعر
  2 0.0 0 29 29 صعوبة تمییز المشاعر

 3.2 1 30 31  للخارجالتفكیر الموجھ
 5.9 1- 18 17 صعوبة وصف المشاعر
  3 0.0 0 31 31 صعوبة تمییز المشاعر
 0.0 0 27 27 التفكیر الموجھ للخارج
 0.0 0 20 20 صعوبة وصف المشاعر
  4 3.2 1 30 31 صعوبة تمییز المشاعر
 0.0 0 30 30 التفكیر الموجھ للخارج
 5.6 1 17 18 صعوبة وصف المشاعر
  5 3.2 1 30 31 صعوبة تمییز المشاعر
 0.0 0 28 28 التفكیر الموجھ للخارج
 0.0 0 19 19 صعوبة وصف المشاعر
  6 0.0 0 29 29 صعوبة تمییز المشاعر
 3.6 1 27 28 التفكیر الموجھ للخارج
 0.0 0 14 14 صعوبة وصف المشاعر
  7 0.0 0 31 31 صعوبة تمییز المشاعر

 0.0 0 28 28 موجھ للخارجالتفكیر ال
 0.0 0 18 18 صعوبة وصف المشاعر
  8 0.0 0 29 29 صعوبة تمییز المشاعر
 0.0 0 28 28 التفكیر الموجھ للخارج
 5.3 1- 20 19 صعوبة وصف المشاعر
  9 0.0 0 27 27 صعوبة تمییز المشاعر
 3.7 1 26 27 التفكیر الموجھ للخارج
 0.0 0 17 17 صعوبة وصف المشاعر
  10 0.0 0 28 28 صعوبة تمییز المشاعر
 0.0 0 27 27 التفكیر الموجھ للخارج
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  :نتائج الفرض الرئيس الثاني. ب
لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي  (ينص الفرض الرئيس الثاني على أنه

يميا لدى درجات المجموعتين التجريبية والضابطة في التطبيق البعدي لمقياس الألكسيث
  ).السيدات المصابات بالحروق بمحافظة أسيوط

، للمجموعات المستقلة" ت"     وللتحقق من هذا الفرض استخدمت الباحثة اختبار 
Independent-Samples T-Test ، التالي يوضح المتوسطات ) 10(وجدول

تين متوسطي درجات المجموعومستوى الدلالة بين " ت"والانحرافات المعيارية  وقيمة 
التجريبية والضابطة في التطبيق البعدي لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات 

  .بالحروق بمحافظة أسيوط
ودلالتها الإحصائية للفروق بين متوسطي درجات المجموعتين " ت"قيمة ) 10(جدول 

البعدي لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات  التجريبية والضابطة في التطبيق
  بالحروق بمحافظة أسيوط 

مقیاس 
الانحراف   المتوسط  ن  المجموعة  الألكسیثیمیا

  المعیاري
قیمة 

  "ت"
مستوى 
حجم   )2(  الدلالة

  التأثیر
صعوبة وصف  1.64 10.70  10  التجریبیة

 2.08 18.10  10  الضابطة  المشاعر
  مرتفع  0.81  0.01  8.85 -

صعوبة تمییز  1.81 8.80  10  التجریبیة
 1.65 29.60  10  الضابطة  المشاعر

  مرتفع  0.98  0.01   26.85 -

التفكیر الموجھ  1.91 16.90  10  التجریبیة
 0.82 28.00  10  الضابطة  للخارج

  مرتفع  0.94  0.01  16.88 -

الدرجة الكلیة  2.32 36.40  10  التجریبیة
 2.91 75.70  10  الضابطة  للمقیاس

  مرتفع  0.98  0.01  33.41 -

 وعند 2.878) =  0.01(ومستوى دلالة ) 18(الجدولية  عند درجة حرية " ت"ة قيم
  2.101) = 0.05(مستوى دلالة 

      يتضح من الجدول السابق وجود فروق بين متوسطي درجات المجموعتين التجريبية 
والضابطة في التطبيق البعدي لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق 

وبالنسبة للأبعاد ، )33.41-(للدرجة الكلية للمقياس " ت"حيث بلغت قيمة ، أسيوطبمحافظة 
وجميعها قيم دالة ، )16.88-/ 26.85- / 8.85-(على التوالي " ت"الفرعية بلغت قيمة 

) 2.878(الجدولية التي تبلغ " ت"وذلك لأنها أكبر من قيمة ، )0.01(إحصائيا عند مستوى 
ما يشير إلى وجود فروق بين المجموعتين في مقياس م، )0.01(عند مستوى دلالة 
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، والفروض الفرعية المنبثقة منه، وبالتالي يتم رفض الفرض الرئيس الأول، الألكسيثيميا
وبالتالي قبول الفرض البديل الذي يشير إلى اختلاف درجات المجموعتين في التطبيق 

  .البعدي لمقياس الألكسيثيميا
في ) العلاج الجدلي السلوكي(لذي أحدثته المعالجة التجريبية      ولقياس حجم التأثير ا

حيث يدل التأثير الذي ، )2(خفض أعراض الألكسيثيميا؛ قامت الباحثة بحساب مربع إيتا 
بينما يدل التأثير الذي يفسر ، من التباين الكلي على تأثير ضئيل) 0,01(يفسر حوالي 

في حين يدل التأثير الذي يفسر حوالي من التباين الكلي على تأثير متوسط ) 0,06(
، 2011؛ صلاح مراد، 78، 2006، عبد المنعم الدردير(فأكثر على تأثير مرتفع ) 0,15(

248.(  
العلاج الجدلي (لحجم تأثير ) 2(السابق أن قيمة ) 10(     كما يتضح من جدول 

، ر مرتفعوهو حجم تأثي، )0.98(في خفض أعراض الألكسيثيميا ككل؛ بلغت ) السلوكي
في خفض ) العلاج الجدلي السلوكي(ويعني أن نسبة التباين الحقيقي للمتغير المستقل 

بينما بلغ حجم تأثير المتغير المستقل ، %)98(أعراض الألكسيثيميا ككل تصل إلى 
صعوبة تمييز ، صعوبة وصف المشاعر(في خفض أعراض ) العلاج الجدلي السلوكي(

أي أن نسبة التباين ، )0.81/0.98/0.94(على التوالي ) ارجالتفكير الموجه للخ، المشاعر
%/ 98%/ 81(الحقيقي للمتغير المستقل في خفض الأبعاد الفرعية بلغت على التوالي 

94 .(%  
 توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين     مما يؤكد قبول الفرض البديل الذي يؤكد أنه

في التطبيق البعدي لمقياس متوسطي درجات المجموعتين التجريبية والضابطة 
  .الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق بمحافظة أسيوط

       ونتائج القياس البعدي السابق تؤكد دور العلاج الجدلي السلوكي فى خفض المشاعر 
السلبية وتنظيم الانفعالات للمجموعة التجريبية مقارنة بالمجموعة الضابطة وهذا ما أكدته 

Wleks) 2004 ( والتي استهدفت التعرف على تأثير العلاج الجدلي السلوكي مع النساء
ذوي اضطراب الشخصية الحدية ولديهن أطفال وأثبتت الدراسة أثر العلاج الجدلي 

والتي أكدت ) 2024(السلوكي في تخفيف اضطراب الشخصية الحدية دراسة مصطفي 
ت والمشاعر وخفض إيذاء الذات دور العلاج الجدلي السلوكي في ضبط وتنظيم الانفعالا

 . لدى المراهقين ذوي الأداء الوظيفي العالي لاضطراب طيف التوحد
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    كما يمكن توضيح الفروق بين درجات أفراد المجموعتين التجريبية والضابطة في 
التطبيق البعدي لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق بمحافظة أسيوط من 

  :      ل التاليخلال الجدو
الفروق بين درجات الفروق بين درجات أفراد المجموعتين التجريبية ) 11(جدول 

  والضابطة في التطبيق البعدي لمقياس الألكسيثيميا 
أفراد 
المجموعة   أبعاد المقیاس  العینة

  التجریبیة
المجموعة 

  الضابطة
الفرق بین 
  %نسبة الفرق   المجموعتین

 55.00 11 20 9 صعوبة وصف المشاعر
  1 68.75 22 32 10 صعوبة تمییز المشاعر
 37.93 11 29 18 التفكیر الموجھ للخارج
 47.37 9 19 10 صعوبة وصف المشاعر
  2 67.86 19 28 9 صعوبة تمییز المشاعر
 37.93 11 29 18 التفكیر الموجھ للخارج
 23.53 4 17 13 صعوبة وصف المشاعر
  3 74.19 23 31 8 صعوبة تمییز المشاعر
 40.74 11 27 16 التفكیر الموجھ للخارج
 35.00 7 20 13 صعوبة وصف المشاعر
  4 73.33 22 30 8 صعوبة تمییز المشاعر
 37.93 11 29 18 التفكیر الموجھ للخارج
 38.89 7 18 11 صعوبة وصف المشاعر
  5 67.74 21 31 10 صعوبة تمییز المشاعر
 28.57 8 28 20 التفكیر الموجھ للخارج
 47.37 9 19 10 صعوبة وصف المشاعر
  6 72.41 21 29 8 صعوبة تمییز المشاعر
 42.86 12 28 16 التفكیر الموجھ للخارج
 38.46 5 13 8 صعوبة وصف المشاعر
  7 74.19 23 31 8 صعوبة تمییز المشاعر
 35.71 10 28 18 التفكیر الموجھ للخارج
 47.37 9 19 10 صعوبة وصف المشاعر
  8 55.00 11 29 13 صعوبة تمییز المشاعر
 68.75 22 28 13 التفكیر الموجھ للخارج
 37.93 11 19 11 صعوبة وصف المشاعر
  9 47.37 9 27 7 صعوبة تمییز المشاعر
 67.86 19 27 16 التفكیر الموجھ للخارج
 37.93 11 17 12 صعوبة وصف المشاعر
  10 23.53 4 28 7 رصعوبة تمییز المشاع

 74.19 23 27 16 التفكیر الموجھ للخارج
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  :نتائج الفرض الرئيس الثالث. ج
لا توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي  (ينص الفرض الرئيس الثالث على أنه

درجات القياسين القبلي والبعدي للمجموعة التجريبية لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات 
  ).ق بمحافظة أسيوطالمصابات بالحرو

، للمجموعات المترابطة" ت"     وللتحقق من هذا الفرض استخدمت الباحثة اختبار 
Paired-Samples T-Test ، التالي يوضح المتوسطات والانحرافات ) 12(وجدول

متوسطي درجات القياسين القبلي والبعدي ومستوى الدلالة بين " ت"المعيارية  وقيمة 
لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق بمحافظة للمجموعة التجريبية 

  .أسيوط
ودلالتها الإحصائية للفروق بين متوسطي درجات القياسين القبلي " ت"قيمة ) 12(جدول 

والبعدي للمجموعة التجريبية لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق 
  بمحافظة أسيوط
الانحراف   المتوسط  ن  سالقیا  مقیاس الألكسیثیمیا

  المعیاري
قیمة 

  "ت"
مستوى 
  الدلالة

صعوبة وصف  2.00 18.30  10  القبلي
 1.64 10.70  10  البعدي  المشاعر

10.16  0.01  

صعوبة تمییز  1.62 29.80  10  القبلي
 1.81 8.80  10  البعدي  المشاعر

31.50  0.01  

التفكیر الموجھ  1.34 28.30  10  القبلي
 1.91 16.90  10  البعدي  للخارج

19.62  0.01  

الدرجة الكلیة  3.53 76.40  10  القبلي
 2.32 36.40  10  البعدي  للمقیاس

44.11  0.01  

 وعند 2.861) =  0.01(ومستوى دلالة ) 19(الجدولية  عند درجة حرية " ت"قيمة 
  2.093) = 0.05(مستوى دلالة 

ي درجات القياسين القبلي والبعدي      يتضح من الجدول السابق وجود فروق بين متوسط
للمجموعة التجريبية لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق بمحافظة 

وبالنسبة للأبعاد الفرعية ، )44.11(للدرجة الكلية للمقياس " ت"حيث بلغت قيمة ، أسيوط
حصائيا عند وجميعها قيم دالة إ، )19.62/ 31.50/ 10.16(على التوالي " ت"بلغت قيمة 

عند مستوى ) 2.861(الجدولية التي تبلغ " ت"وذلك لأنها أكبر من قيمة ، )0.01(مستوى 
مما يشير إلى وجود فروق بين متوسطي درجات القياسين القبلي والبعدي ، )0.01(دلالة 
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والفروض الفرعية ، وبالتالي يتم رفض الفرض الرئيس الثالث، في مقياس الألكسيثيميا
وبالتالي قبول الفرض البديل الذي يشير إلى اختلاف درجات التطبيقين  ،هالمنبثقة من

  .القبلي البعدي للمجموعة التجريبية في مقياس الألكسيثيميا
    وهذه النتائج تؤكد مدى فاعلية العلاج الجدلي السلوكي في خفض أعراض الألكسثيميا 

 جراء إصابتهن بالحروق لدى السيدات المصابات بالحروق والتي تظهر أعراضها عليهم
 حيث تؤثر فهم يعانون من العديد من الأعراض النفسية والاجتماعية المصاحبة للإصابة،

الإصابة بالحروق على سلوك المرأة ومعتقداتها، فضلا عن المظهر الخارجي لها فهو 
  .يؤثر على صورة الآخرين نحوها

فت التعرف على فاعلية العلاج والتي استعد) 2021(     وهذا ما أكدته دراسة التلاوي 
الجدلي السلوكي في خفض الأعراض والمصاحبات النفسية لدى عينة من مرضى 
الاكتئاب والتي توصلت إلى أنه توجد فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطات أفراد 

للأعراض والمصاحبات النفسية لمرضى ) القبلي والبعدي(المجموعة التجريبية في القياس 
  .الاكتئاب

   كما يمكن توضيح الفروق متوسطي درجات القياسين القبلي والبعدي للمجموعة 
التجريبية لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق بمحافظة أسيوط من خلال 

   :     الجدول التالي
الفروق بين درجات الفروق بين درجات القياسين القبلي والبعدي للمجموعة ) 13(جدول 

  ريبية لمقياس الألكسيثيميا لدى السيدات المصابات بالحروق بمحافظة أسيوطالتج
أفراد 
القیاس   أبعاد المقیاس  العینة

  القبلي
القیاس 
  البعدي

الفرق بین 
  %نسبة الفرق   القیاسین

 57.14 12 9 21 صعوبة وصف المشاعر
  1 68.75 22 10 32 صعوبة تمییز المشاعر
 37.93 11 18 29 التفكیر الموجھ للخارج
 50.00 10 10 20 صعوبة وصف المشاعر
  2 68.97 20 9 29 صعوبة تمییز المشاعر
 41.94 13 18 31 التفكیر الموجھ للخارج
 23.53 4 13 17 صعوبة وصف المشاعر
  3 74.19 23 8 31 صعوبة تمییز المشاعر
 40.74 11 16 27 التفكیر الموجھ للخارج
 35.00 7 13 20 صعوبة وصف المشاعر
  4 74.19 23 8 31 صعوبة تمییز المشاعر
 40.00 12 18 30 التفكیر الموجھ للخارج
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أفراد 
القیاس   أبعاد المقیاس  العینة

  القبلي
القیاس 
  البعدي

الفرق بین 
  %نسبة الفرق   القیاسین

 38.89 7 11 18 صعوبة وصف المشاعر
  5 67.74 21 10 31 صعوبة تمییز المشاعر
 28.57 8 20 28 التفكیر الموجھ للخارج
 47.37 9 10 19 صعوبة وصف المشاعر
  6 72.41 21 8 29 صعوبة تمییز المشاعر
 42.86 12 16 28 التفكیر الموجھ للخارج
 42.86 6 8 14 صعوبة وصف المشاعر
  7 74.19 23 8 31 صعوبة تمییز المشاعر
 35.71 10 18 28 التفكیر الموجھ للخارج
 44.44 8 10 18 صعوبة وصف المشاعر
  8 55.17 16 13 29 صعوبة تمییز المشاعر
 53.57 15 13 28 التفكیر الموجھ للخارج
 42.11 8 11 19 صعوبة وصف المشاعر
  9 74.07 20 7 27 صعوبة تمییز المشاعر
 40.74 11 16 27 التفكیر الموجھ للخارج
 29.41 5 12 17 صعوبة وصف المشاعر
  10 75.00 21 7 28 صعوبة تمییز المشاعر
 40.74 11 16 27 التفكیر الموجھ للخارج

  :ي ساهمت في نجاح برنامج التدخل المهنيالعوامل الت:  سابعاً
 إبداء معظم الحالات الموافقة على تطبيق برنامج للتدخل المهني باستخدام العلاج -1

الجدلي السلوكي وإبدائهم الرغبة فى التخلص من بعض السلبيات التي يعانون منها 
  .جراء إصابتهم بالحروق

السلوكي ساهمت بشكل كبير في  طرق العلاج الفردي والجماعي للعلاج الجدلي -2
  .مساعدة السيدات على التعامل مع الضغوطوالانفعالات بشكل أكثر فاعلية

توفير مكان للمقابلات متوافر فيه الشروط ( توافر بيئة داعمة لبرنامج التدخل المهني -3
  ).اللازمة للتعامل مع الحالات والحفاظعلى السرية

  :ة أثناء إجراء البحثالصعوبات التي واجهت الباحث: ثامناً
 صعوبة في التحفظ الشديد من السيدات المشاركات في البحث في بداية العمل معهم -1

ومقاومتهن الشديدة في بداية تطبيق برنامج التدخل المهني وعدم إبداء استعدادهن 
  .للتعاون مع الباحثة

ي وكثرة المراجع  صعوبة في إيجاد المراجع العربية المرتبطة بالعلاج الجدلى السلوك-2
  .الأجنبية والصعوبة في الترجمة
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 لقد واجهت الباحثة العديد من الصعوبات المرتبطة بالجانب الميداني حيث قابلت في -3
  .البداية رفض المؤسسة ولكن تمت الموافقة بعد محاولات عديدة

 صعوبة تتعلق باختيار عينة الدراسة حيث كانت الباحثة ترغب في أن تكون عينة -4
الدراسة متجانسة ولكن هناك بعض الصعوبات التي كانت تحتاج لوقت أطول لتجانس 

  .العينة
 صعوبة ترتبط بثقافتنا في مجتمعاتنا العربية حيث الخوف من الحديث عن مشكلات -5

  .حياتنا من أشخاص غريبة عن حياتنا
  :قائمة المراجع

نة والألكسیثمیا بین السیدات في الأردن، كلیة العلاقة بین السم). 2018(الغویري، ألاء & ابراھیم، ھاشم
  .التربیة الریاضیة ، الجامعة الأردنیة

فاعلیة التدریب على الیقظة العقلیة كمدخل سلوكي جدلي في خفض ). 2017(أبو زید ، أحمد محمد جاد الرب
ذا صعوبات التنظیم الانفعالي لدى الطالبات ذوي اضطراب الشخصیة الحدیة وأثره على أعراض ھ

  .، جامعة عین شمس)51(الاضطراب، مجلة الأرشاد النفسي، ع 
إسھام بعض المتغیرات النفسیة في التنبؤ بالألكسیزیمیا لدى عینة من الأطفال ). 2009.(البحیري، محمد رزق

  .مجلة دراسات نفسیة. ذوي صعوبات تعلم القراءة الموھوبین موسیقیا
  .لعلوم الاجتماعیة، دار الكتاب المصري ، القاھرةمعجم مصطلحات ا) . 1982( بدوي، أحمد زكي 

  .قاموس إنجلیزي عربي ، دار العلم للملایین ، بیروت ، لبنان:المورد ) .1997( البعلبكي، منیر 
التدریب على مھارات العلاج الجدلي السلوكي، دار الفكر للنشر والتوزیع ، ). 2020(بن صالح، سامي

  .القاھرة
ممارسة الخدم الاجتماعیة في المجال الطبي ،مكتبة النھضة المصریة، ) .2002(جبل، عبد الناصر عوض

  .3القاھرة، ط
  ).2006(الجھاز المركزي للتعبئة العامة والاحصاء

فعالیة برنامج إرشادي معرفي سلوكي لتعدیل صورة الجسم المدركة وخفض حدة ). 2021(حافظ، دالیا نبیل 
ھات نتیجة الحروق، المجلة المصریة للدراسات الخجل الاجتماعي لدى المراھقات المشو

  .111، ع 31النفسیة،مج 
المرأة المصریة والعدالة الاجتماعیة والاقتصادیة، دار الثقافة للنشر ) . 2010(حلیم، نادیة وآخرون 

  .والتوزیع ، القاھرة
لكسیثمیا لدى برنامج إرشادى لتنمیة كفاءة المواجھة وأثره على الإ). 2021(سلیمان، سمر مجدي فھمي 

طالبات الجامعة المعرضات للصدمات النفسیة، رسالة ماجستیر غیر منشورة، كلیة الدراسات العلیا 
  .للتربیة، جامعة القاھرة

  .الحروق ، دار الوفاء للنشر والتوزیع، القاھرة) . 2019(الشافعي، ألفت 
 كمؤشرات لتحدید برنامج التدخل إصابة المرأة بالحروق وعلاقاتھا الأسریة). 2014(شفیق، منال حسنى 

المھني مع المشكلات المتوقعة لھذه العلاقات، رسالة ماجستیر غیر منشورة ، كلیة الخدمة 
  .الاجتماعیة ، جامعة حلوان

صیاغة الحالة في ضوء النموذجین المعرفي السلوكي والجدلي في الممارسة ). 2021(الصبوة، محمد نجیب
  .1، ع9 للمعالجین النفسیین، مالإكلینكیة، الجمعیة المصریة

القیاس والتقویم التربوي والنفسي أساسیاتھ وتطبیقاتھ وتوجھاتھ ، )2000(صلاح الدین محمود علام 
  .دار الفكر العربي ، القاھرة، الطبعة الأولى، المعاصرة

: القاھرة ). 2ط(، الأسالیب الإحصائیة في العـلوم النفسـیة والـتربویة والاجتماعیة): 2011(صلاح مراد 
  .مكتبة الأنجلو المصریة

أنماط التفكیر وعلاقتھا بضغوط ما بعد الصدمة دراسة میدانیة لدى عینة من المصابین ). 2005(طبي، سھام
  .بالحروق، رسالة ماجستیر منشورة كلیة الأداب والعلوم الانسانیة، جامعة باتنة

  .ظمات، دار المعرفة الجامعیة، الاسكندریةالسلوك الفعال في المن): 2004(عبد الباقي، صلاح الدین
المتطلبات المھنیة للأخصائي الاجتماعي كممارس عام لتأھیل السیدات ). 2022(عبد العظیم،مھا عبد الودود 

  .ًالمصابات بالحروق اجتماعیا، بحث منشور ، كلیة الخدمة الاجتماعیة ، جامعة حلوان
تري واللابارامتري في اختبار فروض البحوث النفسیة الإحصاء البارام). 2006(عبد المنعم الدردیر

  .عالم الكتب، القاھرة، والتربویة والاجتماعیة
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  .الاھتمام بالمرأة وأثره على المجتمع في یوم المرأة العالمي، مقال منشور عبر الانترنت). 2020(عید، أحمد علیان 
 علاقتھا بالإلیكثسمیا لدى عینة من اضطراب ضغوط  مابعد الصدمة فى). 2022(عیسى، مروة معوض قاسم 

  .طلبة الجامعة، رسالة ماجستیر غیر منشورة، كلیة التربیة ، جامعة الفیوم
الدلیل العلمي لمھارات العلاج الجدلي السلوكي للذھان، : أبو زید، عبد الجواد خلیفة: ماجي مولین، ترجمة

  .مكتبة الأنجلو المصریة ، القاھرة
، رسالة ماجستیر، الصدمة النفسیة عند المرأة المتعرضة لحروق من الدرجة الثالثة ) .2020(مباركي، ملیكة 

  .كلیة العلوم الانسانیة ، جامعة عبد الحمید بن بادیس، الجزائر
العلاج الجدلي السلوكي في ضبط وتنظیم الانفعالات والمشاعر وخفض ). 2024(مصطفي، أسامة فاروق 

داء الوظیفي العالي لاضطراب طیف التوحد، مجلة كلیة التربیة إیذاء الذات لدى المراھقین ذوي الأ
 .1، م1الخاصة، جامعة مصر للعلوم والتكنولوجیا، ع 

  .الحروق). 2023(منظمة الصحة العالمیة
Bagby, R. M., Parker, J. D., & Taylor, G. J. (1994). The twenty-item Toronto 

Alexithymia Scale--I. Item selection and cross-validation of the factor 
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