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  ملخص
انإلى هذه الدراسة  هدفت      ر من النوع الأولبین  هناك فروق  تمعرفة ما إذا  والأصحاء على  مرضى الس

س  ة الذات مقای ما تحاول هذه الدراسة فعال  ، یر الانتحار لتعرف على الفروق ذات الدلالة ذلك اوالتف
ة في  ة الذات الإحصائ م مزد من المعرفة عن فعال عا لمدة المرض، وتقد یر الانتحار ت ة الذاتوالتف  ،فعال

یر الانتحار لد  ومعرفة تأثیر ر من النوع الأولالارتفاع والانخفاض فیها على التف . والأصحاء مرضى الس
ونة من  ،) ٣٠(وقد أجرت الدراسة على عینة م ر قدره   متوس عمر  من مرضى النوع الأول من مرض الس

ار ) ٢٧,٥٠( سنة، وانحراف ) ٢٨,٤٦(  متوس عمر من الأصحاء، ) ٣٠(و  سنة،) ٤,٤٤(سنة، وانحراف مع
ار  اس : ملت أدوات الدراسةوشسنة، ) ٣٥: ٢٠(تراوحت أعمارهم بین قد و سنة، ) ٤,٣٦(مع ة الذاتاعفمق  ل

دة حنفي محمود،من إعداد ه اس )٢٠١٣( و حیر ا، ومق ة الانتحار من إعداد عبد الرقیب أحمد ال ، حتمال
اس المستو الاجتماعي والاقتصاد للأسر و ، )٢٠١٣(  ،)٢٠١٣(ة من إعداد عبد العزز السید الشخص، مق
ة الدراسة إلى توصلتو   :النتائج التال
اً بین الأصحاء و  - ١  ر من النوع الأولوجود فروق دالة إحصائ ة الذاتفي  مرضى الس وجود فروق  - ٢ ،فعال

اً بین الأصحاء و  ر من النوع الأولدالة إحصائ یر الانتحار  مرضى الس ة بین  وجود علاقة - ٣ ،في التف فعال
یر الانتحار لد الذات  ر من النوع الأولوالتف ة وجود علاقة - ٤ ،مرضى الس اط ة  ارت النوع بین مدة الإصا

لٍ من الأول من  ر و ة الذاتمرض الس یر الانتحار فعال   .، والتف
ة ة الذاتاعف: الكلمات المفتاح ، والنوع الأول من ل یر الانتحار ر ، والتف   .مرض الس

  مقدمة
ر من الأمراض المزمنة التي تصیب الإنسانُ       ل  ،عد مرض الس وهو ، العالم أنحاءوهو داء منتشر في 

صعب تحدید  نما هو مرض متشعب و اب والاتجاهات والعلاج، وإ اً أو مرضاً محدد الأس س مرضاً عرض ل
  ).٢٧، ٢٠١٠، مقبل(معالمه 

ر والنوع الأول من مرض ا      ان  "المعتمد على الأنسولین" لس ظهر في معظم الأح ر الذ  هو نوع من الس
اب عانون من النوع الأول من مرض  )٣٠( حیث یوجد أكثر من؛ لد الأطفال والش ملیون شخص في العالم 
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ر  راس المفرزة للأنسولیننتیجة اختلال  الس ا البن ة لخلا ن العوامل ، والناجمة عن مزج م١المناعة الذات
ة  ة وغیر الوراث   .)Forte et al., 2014(الوراث

قوم التفسیر       عة  النفسيو ات هي طاقة غیر مش ة على أساس أن الاضطرا ة الفسیولوج للأمراض النفس
سة( اشرة فاتخذت صورة التعبیر الجسمي، أو تعبیر عام عن القل والتوتر) حب أ أن ، لم یتم التعبیر عنه م
ر  لأفرادا مرض الس صابون  ي العصابي  الذین  ، أبو القاسم(مهیئون للتعبیر الجسمي أكثر من التعبیر السلو

١٣٨، ٢٠١٣.(  
عد مفهوم      ُ ة الذات و م علم النفس الحدیث الذ وضعه فعال حیث یر أن معتقدات  ،"اندورا"من أهم مفاه

ة تظهر من خلال الإدراك المعر  فعالیتهالفرد عن  ة والخبرات المتعددةالذات اشرة أو ، في للقدرات الشخص سواء الم
اشرة ة الذات ولذا فإن ، غیر الم ةفعال إجراءات سلو عه  ن أن تحدد المسار الذ یت إما في صورة ابتكارة ، م

ة شیر إلى مد اقتناع الفرد ، أو نمط ن أن  م ة فعالیتهما أن هذا المسار  اته ٢الشخص ان التي  وثقته بإم
ة الذات فضلاً عن أن ). ٢٠٠٧، المزروع(قتضیها الموقف  ةفعال أمور غیر عاد ام  ن الأفراد من الق وذلك  ،تم

ات ومن ثم فهمها    .)Alipour et al., 2012(استخدام مهارات في التعامل مع العق
ة في      ح ظاهرة مقلقة في السنوات القلیلة الماض ة للانتحار فقد أص النس ة و وتشیر  ،أغلب الدول العر

قدمون على الانتحار تنحصر أعمارهم بین %) ٧٨(ات إلى أن أكثر من ءالإحصا عاماً ) ٤٠ -١٧(ممن 
  ).٢٠١٤، السلطاني(

عانون من مرض  Fogel & Weissberg, (2010)" رجیسبافوجل وو "وأكدت دراسة       اب الذین  أن الش
ر  ة مثل الاكتئاب، واضطراب سلوك  ونون عرضة من النوع الأول الس ة والاجتماع ة النفس للحالات المرض

الصحة، وانخفاض  طة  اة المرت ة الح ة الذاتالأكل، وسوء نوع طرة فعال ة في الالتزام الطبي والس ، وصعو
ة ض   .الأ

عض الاضطرا      رت بزادة حدوث  ر یؤثر على أجهزة الجسم المتعددة و ما أن مرض الس ة و ات النفس
ار الانتحارة  انخفاض . )Siddharth & Yatan, 2014(والأف اة یرت  ة الح ة الذات ما أن سوء نوع فعال

یر في الانتحار الشعور وارتفاع  أس والتف احث. )Pompili et al., 2009(ال لتعرف على اضرورة  ون فقد وجد ال
ة الذات معدلات  یر الانتحار فعال التف ر من النوع الأول لد عینة من وعلاقتها    .والأصحاء مرضى الس

لة الدراسة   مش
ر مرضاً مزمنا       عد داء الس ة ُ ائ ح ظاهرة و حیث أص ل أنحاء العالم  الاتحاد  مؤتمر(شدید الانتشار في 

ر  ٢٠١١ففي عام ). ١، ٢٠١٣، الإفرقي لوزراء الصحة ما أن) ٣٦٦(بلغ عدد مرضى الس هناك  ملیوناً، 
ضاً  أ شيء إزاء ذلك  )٢٨٠(أ ام  المرض، وفي حال عدم الق ة  شدة للإصا سیرتفع ملیون شخص معرضون 

قان في غضون  ، و) ٥٢٢(السنوات العشرن القادمة إلى  الرقمان السا شدة  ونون عرضةملیوناً  )٣٩٨(ملیوناً
ة  ر للإصا اني، (على التوالي بنوعي الس ة ). ٢٠١٤الصبوة، و السن ما أفاد تقرر منظمة الصحة العالم

                                                   
1-Insulin.   
2-personal-efficacy. 
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ة وصل ٢٠٠٦الصادر عام  ر في جمهورة مصر العر ، اً شخص) ٢,٦٢٣,٠٠٠( إلى أن عدد مرضى الس
توقع صل في عام  و   ).٢، ٢٠٠٧، الحمیدعبد (اً شخص) ٦,٧٢٦,٠٠٠(إلى  ٢٠٣٠أن 
ة والت      ات الجسم ر هو أحد الاضطرا ةي تسهم العوامل ومن المعروف أن مرض الس بدور مهم في  النفس

ة بها ة للفرد أو زاد، الإصا   ).١٣٧، ٢٠١٣، أبو القاسم(ة سوء الحالة المرض
ة الذات ما أن       ة متزایدة في مجال علم نفس الصحةفعال أهم لإسهامها  ١اتت تحظى في السنوات الأخیرة 

ة الذات في تعدیل السلوك، ف قامة علاقات لها دور في تحدید فعال مد قدرة الفرد على التواصل الاجتماعي، وإ
ذلك  ةناجحة، وتؤثر  ة الذات فعال ات النفس إلى تأثیرها على الجانب  ضافةالإ ،في طرقة تعاملنا مع الاضطرا

في للانفعالات وجهاز المناعة    ).٢٠١٤علیوة، (الحیو والوظ
ة الذات فعوقد تعارضت نتائج الدراسات التي تناولت       ر من النوع الأوللد ال ، ففي حین مرضى الس

ة الدراسات  ة الذات  انخفاضأثبتت غالب ر من النوع الأوللد فعال  صحاء، نجد أن دراسةعن الأ مرضى الس
ر لدیهم ارتفاع في  Erol & Anc, (2011( "وأنس رولیإ" وجدت أن مرضى النوع الأول من مرض الس

ات  ة الذامستو ر  تفعال مرضى النوع الثاني من مرض الس   .المقارنة 
یر       ة للتف النس الفعل و نتهي  ار الانتحارة و الأف الرغم من أن متصل السلوك الانتحار یبدأ  الانتحار ف

الانتحار أو محاولته، الانتحار الكامل المشاعر الانتحارة والتهدید  ة، ماراً  - إلا أن معظم الدراسات العر
امل ، )١٩٨٩(سامي عبد القو  دراسة ة ممن قاموا  -)١٩٩١(ودراسة سهیر  اهتمت بدراسة عینات إكلین

اب ، محاولات انتحار فاشلة ار ومشاعر انتحارة لد الش ما یتضمنه من أف وأغفلت دراسة تصور الانتحار 
  ).٢٨٥، ٢٠٠٨، فاید(

احث      احثین قاموا بإأن العلماء و  ون وقد لاح ال ة على مختلف عینات جراء ال عدید من الدراسات النفس
ر من النوع الأولالمجتمع من المسنین والأطفال والمراهقین من  ، غیر أنهم أهملوا فئة مهمة وهي مرضى الس

اب من سن  احث )٣٥ - ٢٠(الش ما لاح ال ندرة الدراسات التي تناولت تأثیر مدة المرض على  ون سنة، 
ضاً ندرة الدراسات التمتغ ة، وأ ة الذات ي تناولت علاقة یرات الدراسة الحال یر الانتحار فعال   .التف

ر       مرض الس ة نظراً لكثرة المصابین  لة الدراسة الحال  أعدادوالارتفاع الشدید في  ،ومن هنا تبرز مش
قاً الأشخاص  ر ط عض نتائج الدراسات، وندرة الدراسات ات المتوقعة، وتعارض ءللإحصا المعرضة لمرض الس

ة ة  العر احث –والأجنب احث، لدراسةالتي تناولت هذه ا – ینفي حدود علم ال ة دراسة ضرورة  ون فقد وجد ال فعال
یر الانتحار لد عینة من  وعلاقتهاالذات  ر من النوع الأولالتف   .والأصحاء مرضى الس
ة ف      لة الدراسة الحال ةوتتمثل مش ة عن الأسئلة الآت   :ي الإجا

ر من النوع الأولهل توجد فروق بین متوس درجات  -١  قائمةومتوس درجات الأصحاء على  مرضى الس
ة الذات  ؟فعال

ر من النوع الأولهل توجد فروق بین متوس درجات  -٢ اس  مرضى الس ومتوس درجات الأصحاء على مق
؟ یر الانتحار  التف

                                                   
1-Health Psychology.  
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ة قة هل توجد علا -٣ ة سال اط ة الذاتبین ارت یر الانتحار لد عینة من  فعال ر من النوع والتف مرضى الس
 ؟الأول

ة هل توجد علاقة -٤ اط ة  ارت لٍ من النوع الأول من بین مدة الإصا ر و ة الذات مرض الس یر فعال والتف
؟   الانتحار

ة الدراسة   .أهم
ة للدراسة في      ة النظر ة تتمثل الأهم   : النقا التال

عد من أكثر الأمراض المزمنة انتشاراً  -١ ر الذ  ة الدراسة إلى تناولها لمرض الس   وزادة، ترجع أهم
ة معدلات  ضاً ، خطیرة بنسب ه الاصا ة المعرضین أعداد نسب زادة وأ  ه لقلة الاهتمام الإضافة، ه للإصا

احثین قبل من   .ال
ر  -٢ مرض الس ة  اة  اً عدیدرض ف" النوع الأول المعتمد على الأنسولین" وخاصة أن الإصا من القیود على ح
اب" اة" الش ة للح حتاج إلى علاج ، تؤثر على نظرتهم المستقبل ستمر طول العمر و وذلك نظراً لأن هذا المرض 

اة  .مد الح
ا الأمراض -٣ ر أ عد مرض الس ة ُ ة الجسم م في المرض، النفس  عدید من الأمراضیؤد إلى  فضعف التح

ة الأخر  ةمما یؤد إلى ، العضو ات النفس ة الذاتومن ثمَّ انخفاض  ،عدید من الاضطرا یر فعال ، وزادة التف
 .الانتحار 

ة الذات حداثة مصطلح  -٤ عد من البناءات النظرة التي تقوم على نظرة التعلم الاجتماعي المعرفي فعال الذ 
 . عدیل السلوكوالتي تسهم في ت

ة ازداد تواترها في هذا العصر  -٥ ق ارثة حق حت  یر في الانتحار التي أص ظاهرة التف تهتم الدراسة الراهنة 
اب اء والضغو والأمراض خاصة بین المراهقین والش الأع   . المحمل 

ة الشرحة العمرة التي تتناولها؛ حیث  -٦ ة من أهم ة الدراسة الحال ع أهم ة مرحلة ما تن تتناول الدراسة الحال
بیرة وهي مرحلة  ة  اب(عمرة لها أهم ة التخط للمستقبل، والبناء، وتقدم ) الش والتي ستتحمل عبء مسئول

ة في تنشئة الأبناء ة الوالد ة، فضلاً عن المسئول اتها المهن ام بواج  .المجتمع من خلال الق
ة الذاتعرف على العلاقة بین التحق من الفروض النظرة للدراسة والت -٧ لٍ من  فعال یر الانتحار لد  والتف

ر من النوع الأول   .والأصحاء مرضى الس
ة العلاقة حجمالتعرف على  -٨ ة السال اط لٍ من  الارت ة الذات بین  ، فعال یر الانتحار  الإضافة إلىوالتف

ة الذات معرفة مد إسهام  یر الانتحار حتى یتفعال ه التف ر من النوع الأولسنى لنا توج في  مرضى الس
حث من نتائج سفر عنه ال  .ضوء ما 

احث –لى من نوعهالأنها الدراسة الأو  إلى حد ما،تعد هذه الدراسة مهمة  -٩ التي تناولت  –نیفي حدود علم ال
ة الذات  ر فعال یر الانتحار لد مرضى الس التف ةفي البیئ من النوع الأول وعلاقتها    .ة العر

ة للدراسة في      ق ة التطب   :وتتمثل الأهم
ة وذلك  -١ ر لد المرضى والتخفیف من آثاره النفس م في مرض الس الاستفادة من نتائج الدراسة في التح

ة إذا ما ظهرت علاقة ، لتفاد مضاعفاته اط   .دالة بین متغیرات الدراسةارت
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ح أن  -٢ ر من النوع الأو توض ة خاصة؛ حیث لا تقتصر لمرضى الس ة على  حتاجون إلى رعا الرعا
ة فق عة الصح طین بهم  ،المرض أو على المتا ضاً على أهالي المرضى والمح اً  دعمهممن خلال بل أ   .نفس

ة  -٣ یر الانتحار لد عینات غیر إكلین ة الدراسة في الجانب الوقائي، فدراسة التف اب (ما تكمن أهم الش
ر من النوع الأولمرضى ا ر، ) لس عداد برامج  ساعد فيومعرفة العوامل الكامنة وراء هذا الف ةالتخط وإ  وقائ

ة اب  أكثر فاعل   .نتحارمن الاللحد للش
ة  -٤ ة ووقائ ة في وضع برامج علاج ن أن تساعد واضعي البرامج العلاج ما أن نتائج هذه الدراسة من المم

ش مع المرض، وتنم ة الذاتة للتعا یر ، وتقلیلفعال ضاً أن تساعد المرضى ، الانتحار  التف ن أ ومن المم
طین بهم   .ذلك أنفسهم والمح

م الدراسة   مفاه
ة الذاتاعف: أولاً    ١ل

أنها ثقة الأفراد في قدرتهم عل      ون ف، ى الأداء في المجالات المتنوعةتعرف  ون الفرد أكثر معرفة لنفسه و
ه القدرة  القدرة على إنجاز السلوك والتي ، على إحراز الأهدافلد عیدة والتي تتصل  ؤثر هذا على الأهداف ال و

ان م   ).Hallinan & Danaher, 1994(اته تعتمد على قدرات الشخص وإ
نه من ض الأحداث التي تؤثر       استخدام وسائل تم سلوك ما  ام  ما أنها اعتقاد الفرد في قدرته على الق
اته، وتمثل معتقدات في  ة الذاتح ة لد الفرد، فالفرد ال اً سأس فعال النتائج ذ لا یث في قدراته للوصول إلى قو

ات  ه حافز ضعیف للعمل والأداء أو المثابرة في مواجهة العق ون لد اً ما  الصبوة، و الدق، (المنشودة غال
سماعیل، و    ).٢٠١٤إ

ة الذاتمظاهر     .فعال
النفس. ١ القدرات الثقة  الثقة في النفس؛ الشخص صفات أهم من لعل :و  تحدید على قدرته الذ یتمتع 

أصعب وذو الثقة ،بنفسه أهدافه سر الأعمال قوم    .الغ ب
ة المثابرة. ٢ ة أو الذهن ر ارة عن: الف  من طموحاته إخراج على الفرد تعین وهي السعي، روحها فعالة سمة ع

  . لمثابرة تعني الاستمرارة وانتقال الفرد من نجاح إلى نجاحالوجود، وا حیز إلى داخله
مة علاقات إنشاء على القدرة. ٣ ن مع سل ن على الفرد فاءة حیث تعتمد: الآخر ة علاقات تكو مة قو  وسل
  .الآخرن مع
ة وتحملها تقبل على القدرة. ٤ ة تحمل :المسئول مته، له أمر المسئول  شخص إلا حملهاى عل قدر فلا ق

ا مهیئاً  ون  بدع لتقبل انفعال ة، و ه أداء عند المسئول ون قادرا وقدراته، طاقاته ل مستخدماً  واج  التأثیر على و
  .الآخرن في
ة المواقف مع التعامل في البراعة. ٥ ة الذات  مظاهر من وهي: التقلید ة ذو فالفرد المرتفعة،فعال  الفعال

ة، ةالجدید للمواقف ستجیب المرتفعة عدل طرقة مناس ، المشیخي(البیئة  ظروف وف وأهدافه نفسه من و
٨٨ -٨٧، ٢٠٠٩.(  

                                                   
1-Self- efficacy. 
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م الفرد على ما       ضا على ح متلكها الفرد ولكن أ ز فق على المهارات التي  ة الذات لا تر ما أن فعال
ه من مهارات، ف ع أداؤه مع ما یتوفر لد ة الذات ستط أن الفردفعال ة،  هي الاعتقاد  ع تنفیذ أحداث مطلو ستط

ما ینجزه الشخص  ام لا تتصل  ست سمة ثابتة أو مستقرة في السلوك الشخصي فهي مجموعة من الأح وهي ل
ع إنجازه  ستط م على ما  الح ضا     ).٦٧، ٢٠١٣، عبید(فق ولكن أ

اً  یر الانتحار  :ثان   ١التف
الا" Richرتش "ر شی      یر  ة أو اره نوع مناعتنتحار إلى التف ة خصائص شخص ة  تنم عوامل اجتماع

اته بنفسه دون تحرض من أحد  ة تحول هذا السلوك من الانتحار الكامن إلى محاولة الفرد تدمیر ح واقتصاد
الانتحار الفعلي  ام  ات ). Rich, 1992, 50(والق الموت والانتحار وسلو ار المتعلقة  طرة الأف ه س قصد  ُ و

حل لوضع حد لمعاناة الفرد إیذاء الذ اة  یر في التخلص من الح حیر (ات الخطرة، والتف أبو الفضل، و  ،ال
٢٠٠٨.(  

  .المؤشرات الدالة على الانتحار
عض   قدمون على الانتحار  عانو  العلاماتیبد معظم الأشخاص الذین    :ومنها، هنسبب ما 
ة العلامات -١ ارات منطوقة : اللفظ اشرة وتكون في صورة ع ة وتكون إما م تو أنا ذاهب لأفعلها هذه (أو م

اشرة ) سوف أقتل نفسي، المرة ة فائدة(أو غیر م   ).لم تعد ترجى مني أ
ــــالسلات ـالعلامـــ -٢ ــل شـثـــــم: ةـو حــــغ الیــــرســــع بـطــــدش أو قـــــداث خـإحـــأو ، ادةـة حــــراء آلــــــ مــــد  ة أو إ اءة ـر

اً ما تفسر هذه ، للانتحار ة للموت ماتالعلاوغال ق ة حق   .أنها صرخة من أجل المساعدة أكثر من أن تكون رغ
ة العلامات -٣ در في عدد من الظروف والمواقف مثل موت  وتعبر: الموقف ه الفرد من هموم و عان عما 

ة مؤلمة،أو الطلاق ، الزوج أو الزوجة ة جسم ة إلى الموت ، أو إصا أو أحد الأمراض المهلكة أو المفض
ة لوفاة شخص عزز، أو ، "الإیدز"رطان أو نقص المناعة الس ر السنو الذ أو الاستغراق أو الانشغال الكامل 

اة الفرد   .غیر ذلك من المتغیرات الجذرة في مواقف ح
ة التي تدل على الانتحار -٤ أس : الأعراض والمظاهر النفس الوحدة وال مثل الاكتئاب الشدید والشعور 

اة والعجز وعدم الر    ).٢٠١٤، السلطاني(ضا عن الح
اب المنتحرن أن       انت لدیهم  )%٥٠ -٢٠(ما أظهرت الدراسات الحدیثة التي تمت على الش منهم 

ة متمثلة في  ات في الشخص ة المضادضطراب ااضطرا ة ، ٢للمجتمع ةالشخص ة المتكلفة والشخص والشخص
ة ة مثل الاندفاع و ، النرجس عض الصفات الشخص الإضافة إلى زادة نسب الانتحار بین . العنفو هذا 

ة العصبي ة مثل فقدان الشه ات التغذ اضطرا اضطراب الزعر والمصابین  عبد ( ٤، والشره المرضي٣المصابین 
  ).٢١، ٢٠٠٨، الله

                                                   
1-Suicidal Thinking. 
2-Antisocial Personality disorder. 
3-Anorexia Nervosa. 
4-Bulimia.   
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ح      قبلون على الانتحار یرون أن ذلك هو الحل الوحید للموقف الذ لا  تمل ما أن معظم الأشخاص الذین 
ة الشدیدة سقطوا  ،سبب معاناتهم النفس ة حتى  اع حاجاتهم النفس ا في محاولاتهم المتكررة لإش صیبهم الإح ف

أس رون أنه لا ، في حالة من ال   ). ٣٣٧ -٣٣٦، ٢٠٠٩، عبد الرحمن(ر وسیلة لدیهم للهروب إلا الانتحاو
ات والنماذج المفسرة للانتحار   :النظر

ة؛ حیث اقترح : لنظرات المفسرة للانتحار منهاتوجد عدید من ا      نر "النظرة بین الشخص عام " joinerجو
قلل من خطورة الانتحار،  ٢٠٠٥ التالي فالرضا عن هذه الحاجة  ة، و أن الحاجة للانتماء هي من الدوافع الإنسان

ما توجد النظرة  ة في الانتحار،  ا هذه الحاجة یزد من الرغ ة في تفسیر الانتحار التي في حین أن إح النفس
ون من  ، وأن الحد من الانتحار والتدخل النفسي للعلاج  رة الصراع النفسي على المستو الفرد تقوم على ف

ة للانتحار على خلال تلك الصراعات وتعلم أسالیب التكیف مع تلك الضغو والصراعات،  وتقوم الدراسات النفس
ما لا یجب أن نغفل  -فسي، وعلم النفس النمائي، وعلم النفس المعرفيالتحلیل الن: هيثلاثة محاور  ي،  السلو

ة؛ حیث یوصف  ة للأمراض العقل اب عضو ة لظاهرة الانتحار، والتي تفید بوجود أس ضاً التفسیرات الطب أ
ة ضد الشخص نفسه، وخاصة في انتحار مرض الاكتئاب، وهناك اتجاه اً للساد أنه انقلا ان نظران الانتحار 

ان في علم الاجتماع لتفسیر ارها نتاج  أساس اعت ة  الانتحار، إحداهما یتجه إلى النظرة الواسعة للأفعال الإنسان
ه، أما النظرة  شون ف ع قة فهي تعبر وأثر للمجتمع على الأفراد الذین  ه الض اء وما تبدو عل ة الفرد للأش عن رؤ

ضاً في اعتقاده؛ فالانتحار ظاهرة اجتماع ما أنها ترت أ ه من تغییر،  طرأ عل البناء الاجتماعي وما  ة ترت 
ة  ة للفرد في المجتمع أو جماعته الاجتماع ة العلاقات الاجتماع   ).٢٠١٤اشا، وشنودة، (مد تنوع ش

ر  :ثالثاً    .١مرض الس
ر      همرض الس راس  سب صب التي ت" أحد الغدد الصماء"خلل في إفراز البن فرز هرمون الأنسولین، والذ 

ة من البن ة الهضم، والأجزاء الداخل وناً إنزمات مساعدة لعمل قة م ا عن طر قناة في الأمعاء الدق راس والخلا
اسم جزر لانجرهانز  المتخصصة في إفراز    ).٣٠٠، ٢٠٠٥شقیر، (هذا الهرمون تعرف 

اني، ومحمد"لٌ من  وقد عرفه      مان السن تتصف  زملةأنه أهم أمراض الغدد الصماء وأشهرها، وهو " الصبوة إ
ض"اضطراب في الاستقلاب  ر الدم "الأ یز س عي في تر وز"، مما یتسبب في ارتفاع غیر طب الناجم " الجلو

اني، (عن نقص في هرمون الأنسولین    ).٢٠١٤الصبوة، و السن
ر في جنیفلجنة خبراء منظمة الصحة العالم"وقد اجتمعت       ، وناقشت أفضل تعرف لهذا "ة لمرض الس

ر في  اد مستو الس ة مزمنة ینتج عن ازد ر هو حالة مرض عض، الدم لد المرض، وهو أن مرض الس ال
ث اً أو عوامل أخر  اً أو بیئ ون وراث عضها وسبب هذه الزادة قد  اً ما تتضافر مع  ، وهرمون اً عضیرة غال

ا بیتا في الأنسولین هو ال فرازه خلا عه وإ قه وتصن وز في الدم، وهو هرمون تقوم بتخل یز الجلو سي لتر منظم الرئ
راس    ).٣٦، ٢٠١٥الإسي، (البن

  
  
  

                                                   
1-Diabetes Mellitus. 
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ر  اب النوع الأول من مرض الس   "المعتمد على الأنسولین"أس
رجع السبب      اب، و الغین الش ر بین الأطفال وال ه عادة إلى فر نشا  حدث النوع الأول من مرض الس ف

ا المولدة للأنسولین الموجودة في ا سبب تلف الخلا راس مما یؤد إلى نظام المناعة في الجسم، الأمر الذ  لبن
ل اج  ر الدماحت طرة على س حتاج مرضى . ي للأنسولین، وعندما لا یتوفر الأنسولین، لا تكون هناك س و

ر من النوع الأول إلى حقن الأنس طرة على الأمراض فحسب، بالس ل للمحافظة على ولین، لا من أجل الس
اتهم  یلیوت، و ، غولدبرغ(استمرار ح   ).١٢٦، ٢٠٠٢إ

حدث هذا النوع من مر       ة، وخلل في مناعة الجسم، و ما  ات فیروس سبب إصا ر  ة ض الس الأدو
فرازه، و  والهرمونات التي تؤثر اً على الأنسولین وإ ة سل " غیر محددة ولكنها لازالت تحت الدراسة"عوامل بیئ

  ).٥٥، ٢٠٠٨رضوان، (
ر فتر       الس ة  ة لحدوث الإصا ة المسب ة والانفعال اب النفس لات " زنب شقیر"أما عن الأس أن المش

حد ه، و ة  المرض لد الأفراد ذو الاستعداد الوراثي للإصا ة  بیراً في إحداث الإصا ة تؤد دوراً  د النفس
ص المرض والعلاج، وأن هناك عوامل  ة للعلاج عند بدء تشخ ضاً قدرة المصاب على الاستجا العامل النفسي أ
م في المرض والحد من  ن التح م المستشفى، حتى  قاء المرض  ة للعلاج وتطیل فترة  ة تقلل من الاستجا نفس

رن المخاوف والأحزان والهموم تخفض الضإحیث  .خطورته ومضاعفاته الس ة  ما أن . غ وتزد من الإصا
ة الكروهیدرات في  م اشرة عن زادة  صورة غیر م بیر و حالات القل والانفعالات والتوتر مسئولة إلى حد 

سبب الزادة في الامتصاصال ة  شیرو . جسم  اد مرض إلى عدید من الأحداث والحالات الع ة  أن الإصا
ر تعقب انفعالات حزن شدید، ن تفسیره في ضوء اختلال وظائف  الس م أو غضب عنید، أو قل مستبد مما 

ما أن التعرض للعدید  الجسم نتیجة زادة إجهادها أو المفاجأة المذهلة في وظائفها،  ر  م موازنة الس ات تنظ آل
المرض  ة  عرض الفرد للإصا ة    ).١٤٧ - ١٤٦، ٢٠٠٢شقیر، (من الضغو الیوم

ر من الأمراض المزمنة والشائعة ا وأخیراً فإن مرض      ار على حد الس سواء، لتي تصیب الصغار والك
انتظام واستمرار  ع المرض  سیرة إلى حد ما، إذا ما ات ة بهذا المرض تعد في حد ذاتها  وعموماً فإن الإصا

عد من أخطر ااً معین اً بدن اً ونشاط اً وعلاج اً غذائ اً نظام لأمراض إذا لم ینتظم المرض ، إلا أنه في الوقت نفسه 
  ).١٩٩٣أحمد، (في تلك الإجراءات بدقة أو أهملها 

قة  الدراسات السا
احث      ة ون قام ال انات العالم بیر من قواعد الب ذلك مراجع، مراجعة عدد  من دورات  مة ما توفر لهو

حث الراهن، وتبین من خلال ذلك ندرة الدراس قة ات متخصصة حدیثة في موضوع ال في حدود علم  - السا
احث ر من النوع الأولالتي تناولت متغیرات الدراسة الراهنة معاً لد  - نیال ة  مرضى الس في البیئة الأجنب

حث الراهن؛ حیث  ة بدراسة موضوع ال احثین في البیئة الأجنب ة، وقد اهتم عدد من ال عضهم بدراسة  عُنيوالعر
ر من النوع الأوللد متغیر واحد من متغیرات الدراسة  ة منهم بدراسة جداً ، بینما اهتم قلیل مرضى الس فعال

یرالذات  ر من النوع الأولالانتحار معاً عند  والتف   :ومن هذه الدراسات، مرضى الس
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ة الذات الدراسات التي تناولت : أولاً  ر من لد مرضى فعال   :النوع الأولالس
ر في الدم  Erol & Anc, (2011" (إیرول وأنس"دراسة       والتي هدفت إلى تحدید الخوف من نقص الس

ات  ة الذات ومستو الأنسولینفعال عالجون  ات ،لد المرضى الذین  وذلك ، والعوامل التي تؤثر على هذه المستو
ر من النوع الأولمن ) ٣٤٥(على عینة قوامها  ا مرضى الس ان متوس أعمارهم ، في تر ±  ٥١,٧١(و

اطي في هذه الدراسة، سنة) ١٤,١٢ احثان المنهج الوصفي الارت استخدام نموذج ، واستخدم ال انات  وتم جمع الب
ر في الدم، المعلومات عن المرض اس الخوف من نقص الس ر ، ومق ة للس ة الذات اس الرعا وقد أسفرت . ومق

ر  ان لدیهم قل شدید وخوف والذین تلقوا ا، النتائج عن أن مرضى النوع الأول من مرض الس الأنسولین  لعلاج 
ر في الدم ات ، من نقص الس ة الذاتما أسفرت نتائج هذه الدراسة عن ارتفاع مستو لد المرضى الذین  فعال

عانون  ر عن المرضى الذین  ر  عانون من النوع الأول من مرض الس   .من النوع الثاني من مرض الس
ة  et al., (2013 Mohebi" (موهبى وآخرون "وقد أجر       ة الذات دور لمراجعةمراجعة منهج اره  فعال اعت
ر  حاسماً  عاملاً  ة لمرض الس ة الذات حث في ، في الرعا الإضافة إلى المقالات ، بنوك المعلوماتمختلف وتم ال

ة ة والمجلات العلم حوث المحل حث الت، المختلفة من ال استخدام مصطلحات ال حث  ة وتم ال ر (ال ، مرض الس
ة ة الذات ة الذاتو ، والرعا حتى عام  ١٩٩٠، وأجرت هذه المراجعة للدراسات التي نشرت في الفترة من )فعال

س فق غیر . ٢٠١١ ر ل ة لد مرضى الس ة الذات وقد أسفرت نتائج تلك الدراسات عن أن وضع الرعا
رضي ضاً أظهرت نتائج الدراسات أن معدل ، مُ ة الذات فعاولكن أ ر ل ما أسفرت ، منخفض بین مرضى الس
اشرة بین ذلك النتائج  ة الذات عن وجود علاقة م ر فعال ة لمرضى الس ة الذات   .والرعا

طرة على الانفعالات      ة الذات و ، ولاستكشاف العلاقة بین الس ر فعال الس ر ، الخاصة  دارة مرض الس وإ
عانون من مر  ر النوع الأولبین المراهقین الذین  ى وآخرون "أجر فقد ، ض الس  ,.et al (        "ستیبینس

(2013 stupiansky  دراسة على عینة قوامها)ور والإناث من ) ٢٠٤ ر من النوع الأولمن الذ  مرضى الس
ة ان متوس أعمارهم ، سنة) ١٩ - ١٧(ممن تراوحت أعمارهم بین ، في المدرسة الثانو  )٠,٤٥±  ١٨,٢٥(و

طرة على الانفعالات ،سنة ار الس احثون اخت اس ، وطب ال ة الذاتومق ة لمرض  ةانواست، فعال الإدارة الذات
ر  ر بین هؤلاء . الس طت مع تحسین إدارة مرض الس طرة على الانفعالات ارت وأظهرت النتائج أن الس

ة الذاتأن ذلك النتائج  أكدتما ، المراهقین ر تتو  فعال الس طرة على الانفعالات الخاصة  س العلاقة بین الس
ر  دارة مرض الس   .وإ

ل من       ، وفافا، وجوندیر"في حین أجر   ,Amiri, Vafa & Gonder-Frederick" فردرك -أمیر
ة الذاتهدفت إلى معرفة أثر دراسة  (2015) ر من  فعال ر في الدم لد مرضى الس والخوف من نقص الس

ر من النوع الأول، ممن تراوحت ) ٦١(لى عینة قوامها النوع الأول، وذلك ع عانون من مرض الس طفلاً 
احثون ) ١٢,٧: ٦(أعمارهم بین  انهسنة، وطب ال اس  است ر في الدم للأطفال، ومق ة الخوف من نقص الس فعال

ات أقل من الخوف م) ١٠(وأسفرت النتائج عن أن الأطفال أكبر من . الذات ر سنوات لدیهم مستو ن نقص الس
ما أفاد  ة الذات،  ات، و %) ٤٢,٣(في الدم، ولدیهم ارتفاع في فعال من الأولاد أن انخفاض %) ٣١,٤(من الفت

ضاً إلى أن  ما أشارت النتائج أ بیر لدیهم،  ة لهم ومصدر قل  النس بیرة  لة  ر في الدم هو مش ة الس نس
م في مرض الس%) ١٩,٧( ر فق من الأطفال لدیهم تح ین الس موجلو ، ومستو اله   .ر
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ه وآخرون "ما أجر       ار العلاقة بین  Gharaibeh et al., (2016)" غارب دراسة هدفت إلى اخت
ة،  ة الذات ، وقوة الرعا ر مرض الس ةالاكتئاب، والمعرفة  ة الذات ر لمرضى والفعال ة للس ة الذات دارة الرعا ، وإ

الأ عالجوا  ر الذین  ر من النوع الأول، و) ٣٥(نسولین، وذلك على عینة قوامها الس من ) ٤٣(من مرضى الس
ان متوس أعمارهم  ر من النوع الثاني، و اطات الانحدار ) ١٣،٧: ٤٦,٦(مرضى الس م ارت سنة، وتم تقی
ة،  ة الذات ات الرعا ةالخطي المتعدد بین الاكتئاب، وسلو ة الذات مرض اوالفعال ر ، والمعرفة  وأشارت . لس

انت  ة، في حین  ة الذات ة والفعال ة الذات ل من قوة الرعا اشرة بین الاكتئاب و ة م النتائج إلى وجود علاقة سلب
ة  ة الذات ما أشارت النتائج إلى أن قوة الرعا اشرة،  ر غیر م ة للس ة الذات دارة الرعا العلاقة بین الاكتئاب وإ

ة تتوس تأث ة الذات ة تتوس تأثیر قوة والفعال ة الذات ما أن الفعال  ، ر ة للس ة الذات یر الاكتئاب على إدارة الرعا
ر  ة للس ة الذات ة على إدارة الرعا ة الذات   .الرعا

اً  عض متغیرات الدراسة لد مرضى النوع الأول من : ثان یر الانتحار و الدراسات التي تناولت التف
ر    :مرض الس

ار  Goldston et al., (1997" (نستون وآخر جولد"دراسة       والتي هدفت إلى معرفة مد انتشار الأف
ات الانتحارة خلال عام لد المراهقین من  ر من النوع الأولوالسلو المعتمد على الأنسولین،  مرضى الس

ر  ار الانتحارة وعدم الالتزام لد المراهقین من مرضي الس  المعتمد على الانسولینومعرفة العلاقة بین الأف
ار الانتحارة وعدم الامتثال مثل  ضاً العوامل التي قد تتوس العلاقة بین الأف وتوقعات ، الاضطراب النفسي(وأ

ة الذات أس، فعال ر من النوع الأولمن من المراهقین ) ٩١(وذلك على عینة قوامها ، )وال وقد ، مرضى الس
ه منظمة احثون مقابلة ش اراتو ، أجر ال یر الانتحار والسلوك الانتحار : لتحدید استخ وعدم الالتزام ، تارخ التف

أس، والاضطراب النفسي الحالي، الجاد مع النظام الطبي ة الذاتوتوقعات ، وال ة . فعال وقد أظهرت النتائج أن نس
ان متوقعا یر في الانتحار بین المراهقین أعلى مما  ار الا، التف طت الأف شدة مع عدم الالتزام ما ارت نتحارة 

ص الأمراض ، الجاد مع نظام طبي ر وتشخ مدة مرض الس طا  ان مرت یر في الانتحار  ما أظهرت أن التف
یر في الانتحار ة على حد سواء خلال العام الساب وعمر التف ص ، النفس اطا بین تشخ ضاً ارت ووجدت أ

شون في منزل والدیهم وعدم الامتثال لتلقي العلاج الطبيالاضطراب النفسي لد المراهقین الذین لا    .ع
اطه Pompili et al., (2009" (نبومبیلي وآخر "أما عن دراسة       اة وارت ة الح م نوع  افقد هدفت إلى تقی

ر  طالیین ذو مرض الس یر الانتحار لد المرضى الإ عانون ) ١٠٠(وذلك على عینة قوامها ، التف مرض 
ر من  ممن تراوحت أعمارهم ، من الرجال) ٤٨(و، من السیدات) ٥٢: (منهم، النوع الأول والثاني من مرض الس
ان متوس أعمارهم ، سنة) ٩١ - ١٦(بین  احثون ، سنة) ١٥,٩±  ٥٠,٨(و استخدام وأجر ال اس  الدراسة  مق

أس اس الانتحار، ال اس المسح الصحي، ومق اس ، ومق ة الذاتومق وقد أظهرت نتائج الدراسة أن . مةالعا فعال
أس أكبر ر لدیهم  عانون من مرض الس یر في الانتحار، المرضى الذین  أن سوء ، وتف ما أسفرت النتائج 

انخفاض  اة یرت  ة الح ة الذاتنوع أس، فعال ضاً عن أن الانتحار ، والانتحار، وارتفاع ال ما أسفرت النتائج أ
ر أكبر لد النساء عن الرج ان المرضى الذین تزد أعمارهم عن ، ال مرضى الس ة في  أسنة أسو ) ٥٠(و فعال

اة من المر ، الذات ة الح انت النساء، ضى الأصغر سناً وأقل في نوع الذین تزد أعمارهم عن  والمرضى ما 
أس سنة) ٥٠( ر أكثر عرضة لل عانون من النوع الأول من مرض الس یر ، والمرضى الذین    .في الانتحاروالتف
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ل من       ك ومالفین"وأجر  س ومون دراسة عن محاولات  Alec, Monique & Malvin, (2010" (أل
ر  عانون من مرض الس یین الأفارقة الذین  ه لد الأمر یر ف موهدفت هذه الدراسة إلى ، الانتحار أو التف  تقی

ر من النوع الأولالانتحار لد  ر النوع الأول ) ٤١٢(الدراسة من  وتكونت عینة، مرضى الس من مرضى الس
یین الأفارقة یین الأفارقة الأصحاء) ٤٠٢(و ، من الأمر ه منظمة ، من الأمر وشملت أدوات الدراسة مقابلة ش

انوا قد حاولوا في أ وقت مضى ئلوا عما إذا  ، صدمات الطفولة ةانما أكمل المرضى است، الانتحار وسُ
ك للاكتئاب، واتجاه العداء العداء ةانواست اس ب ر من النوع الأولمقارنة وتمت ، ومق الأصحاء في  مرضى الس

ضاً مقارنة ، معدل محاولات الانتحار ر من النوع الأولوتمت أ حاولوا  مرضى الس الذین حاولوا والذین لم 
ة  انات الاجتماع ةالانتحار على الب ان ة والس اد ر من النوع هذه الدراسة أن نتائج  أكدتوقد . والع مرضى الس

انت الإناث أكثر عرضة للانتحار ، مرات أكثر من الأصحاء) ٤:٣(انوا عرضة لمحاولات الانتحار من  الأول و
ور  ر من النوع الأولمن الذ   .مرضى الس

ر دراسة عن العلاقة بین أعراض الاكتئاب وم Bot et al., (2013" (بوت وآخرون "ما أجر       ة الس راق
ر  ة لمرض الس ادات الخارج ر في ) ٦٤٦(على عینة قوامها ، في الدم في الع ة للس ادات خارج في ثلاث ع

ور) ٣١٧(و، من الإناث) ٣٢٩: (منهم، هولندا ان متوس أعمارهم ، من الذ اس ، سنة) ١٥,١±  ٥٣,٣(و وتم ق
عة لأعراض الاكتئاب التسعة في الدلیل التش الاكتئاب وفقاً  م الط عد تقی ة  ات العقل صي والإحصائي للاضطرا خ

عة ة، ١لمرضاصحة  ةانمنه مع البنود التسعة لاست الرا ر من السجلات الطب ین الس موجلو ة اله ، واشتقت نس
عة لمدة عام ر من النوع الأولمن %) ٤٥(وقد أسفرت النتائج عن أن أكثر من . وتمت المتا  مرضى الس

یر في الانتحار، احد أو أكثر من أعراض الاكتئابعانون من و  ة، والتف ات في النوم، ومشاكل الشه ، وصعو
ر  ین الس موجلو ارتفاع مستو اله بیر  طة إلى حد    .وهذه الأعراض مرت

ة هدفت إلى التحق من وجود  et al., (2014) Forte" فورتي وآخرون "في حین قام       بإجراء مراجعة منهج
ر والسلوك الانتحار علاقة  ان مرضى النوع الأول من مرض  ،بین النوع الأول من مرض الس وتحدید ما إذا 

ة على  یر انتحار أو حاولوا الانتحار أو في خطر متزاید للانتحار؟ وقد أجرت مراجعة نقد ر لدیهم تف الس
انات المختلفة ف اللغة الإنجلیزة من مصادر الب واُستخدمت ، ٢٠١٣ - ١٩٧٠ي الفترة من المقالات التي نشرت 

ة  حث التال یر في الانتحار(لمات ال ر ، والانتحار، ومحاولة الانتحار، التف وشملت معاییر ، )ومرض الس
ة فق التي نشرت في المجلات الإنجلیزة ة المواد الأصل ة والمراجعات ، الأهل لات الوصف وتم استثناء التحل

ة والدراسات التي عة المنهج ر ، لم تكن واضحة عند أوقات المتا عاد النوع الثاني من مرض الس ضاً تم است وأ
ه یختلف عن ذلك في النو  ر وسبب المرض ف ة النوع الثاني من مرض الس ع الأول من مرض لأن عمر بدا

ر  عانون من النوع الأول من مرض الس ت مراجعةوقد أشار . الس حاث إلى أن المرضى الذین  ر لدیهم الأ
یر انتحار وفى خطر متزاید للانتحار مستو الخطر ، تف ما یتعل  على الرغم من عدم وجود إجماع واضح ف

  .المتزاید
ر حسب نظام المرض      یر في الانتحار لد مرضى الس ما یتعل بخطر التف ة ، ومدته، وف ومستو نس

ر  ین الس موجلو م  Hoo, Myung& Sang, (2014(" هو ومیینج وسانج"فقد أجر  ،اله دراسة هدفت إلى تقی
                                                   

1-the nine-item patient Health Questionnaire "PHQ-9". 
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ة ورا الجنو ان في  بیرة من الس یر في الانتحار لد عینة  وتكونت عینة الدراسة من ، عوامل المخاطرة للتف
ساو ، مرضاً ) ٩١٥٩( ان عمرهم أكبر من أو  م عوامل المخاطرة ، سنة) ٤٠(و وشملت أدوات الدراسة تقی

ر السررة للتف ر مقارنة مع ، ومدته، یر في الانتحار وفقاً لنظام مرض الس ین الس موجلو ة اله ومستو نس
عتمدون على . الأصحاء یر في الانتحار أكثر انتشاراً بین المرضى الذین  وقد أظهرت نتائج هذه الدراسة أن التف

صورة ملحوظةحقن ا انت مد، لأنسولین  ساو  ةو ین ، سنوات) ٥(المرض أكبر من أو  موجلو ان مستو اله و
ساو  ر أكبر من أو  الأصحاء) ٦,٥(الس لة ، مقارنةً  الأنسولین لمدة طو وخلصت هذه الدراسة إلى أن العلاج 

یر في الانتحار ر المرتفعة هي العوامل التي تؤد للتف ین الس موجلو ة اله   .ونس
اتان"ما قام       قة المتعلقة  Siddharth & Yatan, (2014" (سیدهارث و ة للدراسات السا مراجعة نقد

ر والانتحار ة ، مرض الس حث التال لمات ال ر ، الاكتئاب(واُستخدمت  والسلوك ، والأنسولین، ومرض الس
یر في الانتحار ومحاولات الانتحار هي أكثر تواتراً في المرضى ). الانتحار  وقد أشارت الدراسات إلى أن التف

س ذلكالذین  ر عن الأصحاء على الرغم من تقرر عدد قلیل من الدراسات ع وقد ، عانون من مرض الس
ار والمحاولات الانتحارة ما في ذلك الاكتئاب تسب الأف ة  ضاً أن الأمراض النفس والمحاولات ، أثبتت النتائج أ

ر وهي عانون من مرض الس ة من  الانتحارة تعد أمرا شائعا في المرضى الذین  استخدام جرعات عال
ة لعلاج هذا المرض   .الأنسولین أو من الأدو

قة   :التعقیب على الدراسات السا
طرقة م مراجعةمن خلال       ة إما  قة التي تناولت متغیرات الدراسة الحال اشرة الدراسات السا اشرة أو غیر م

احثیناتضح    :ما یلي لل
ة من حداثة الدراسات المعروضة، حیث تم. ١ لها في الفترة الزمن ، ماعدا دراسة )٢٠١٦ -٢٠٠٩(ت 
)Goldston et al., 1997   .(  
ة الذات(ندرة الدراسات التي جمعت بین متغیرات الدراسة . ٢ یر الانتحار ، فعال ر من لد ) والتف مرضى الس

ة تناولوا متغیر ف ؛في إطار واحد النوع الأول احثین في البیئة الأجنب ا واحدا من متغیرات الدراسة لد معظم ال
ر  ، ومفهوم  نیاحثوفي ضوء اهتمام ال، من النوع الأول مرضى الس ر ة الذات مرض الس عد من فعال الذ 

اً والتي تسه احثیم في تعدیل السلوك، ومع ذلك فلم المصطلحات الحدیثة نسب ة تناولته  ون جد ال أ دراسة عر
ر  النسولمن النوع الأ لد مرضى الس ذلك  یر الانتحار فلم ، و احثیة لمتغیر التف ما قام– ون جد ال ه  واف

ة تناولت هذا المتغیر لد  - من جهد ر من النوع الأولأ دراسة عر میز الدراسة ، مرضى الس الأمر الذ 
ما ستقدمه من نتائج ون فیها إضافة جدیدة ف ة من غیرها ونأمل أن    .الحال

دراسةاتفاق الد. ٣ ي وآخرون " راسات  انس م الإدارة  ،et al., (2013 Stupiansky( "ستب على أن برنامج تعل
ر  ین الس موجلو ة اله ر أد إلى تحسین نس ثف للس ة الم ة الذاتوارتفاع ، الذات مجموعة ، فعال المقارنة 

ة المعتادة فق   .الرعا
یر الان. ٤ قة على أن التف ر اتفاق الدراسات السا ین الس موجلو ة اله ا مع نس  Bot (et(تحار یرت إیجاب

al., 2013; Hoo, Myung & Sang, 2014 ًا رت سل ة الذات، و   .)Pompili et al., 2009( فعال
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احث جدیفلم ، غیرات الدراسةندرة الدراسات التي تناولت مدة المرض على مت. ٥  Goldston)(سو دراسة  ون ال
et al., 1997; Hoo, Myung& Sang, 2014.  

احثون . ٦ ة الذات  - علمهمفي حدود - لم یجد ال ر من النوع الأول  لدأ دراسات تناولت فعال مرضى الس
ر من النوع الأول ع الدراسات أُجرت على مرضى الس   .والأصحاء، فجم

احث. ٧ سب النت ون لاح ال بیرة مما  ة الدراسات اعتمدت على عینات  ما أكبرأن غالب    .ائج ثقة وتعم
التالي اغة فروض الدراسة  ن ص م   :ومن ثم 

ة بین متوس درجات  -١ ر من النوع الأولتوجد فروق ذات دلالة إحصائ ومتوس درجات  مرضى الس
ة الذات قائمةالأصحاء على    . فعال

ة بین متوس درجات  -٢ ر من النوع الأولتوجد فروق ذات دلالة إحصائ   ومتوس درجات مرضى الس
یر الانتحار   اس التف  .الأصحاء على مق
ة توجد علاقة  -٣ ة سال اط ة الذاتبین ارت یر الانت فعال ر  حار لد عینة من مرضىوالتف من النوع  الس

 . الأول
ة توجد علاقة -٤ اط لٍ من  ارت ر و مرض الس ة  ة الذاتبین مدة الإصا یر الانتحار  فعال   .والتف

  لدراسة وإجراءاتهامنهج ا
  منهج الدراسة: أولاً 

احث      ع ال اطي المقارن،  ون ات عة ءعد أكثر المناهج ملاالذ في هذه الدراسة المنهج الوصفي الارت مة لطب
ة الذات العلاقة بین  شدةوهو الكشف عن  وأهدافها هذه الدراسة یرفعال مرضى الانتحار لد عینة من  والتف

ر من النوع  صف هذا المنهج الظاهرة  الأولالس ار الفروض والتحق من صحتها حیث  ضاً اخت والأصحاء، وأ
اً من خلال تحدید  م ة العلاقة  حجمالمقاسة وصفاُ  اط ختیر هذا المنهج نظراً لكون ، بین المتغیراتالارت وقد اُ

م فیها ن التح م انات عنها  متغیرات الدراسة الراهنة تعتمد على الوصف والتصنیف، ولا  ن جمع ب م ولكن 
ة ارات النفس ل المتغیرات . الاخت ننا ض  م ن التدخل العمد في المتغیرات المستقلة، ولا  م ما أنه لا 

  .الدخیلة
اً  حثي: ثان م ال    .التصم
م مجموعة الحالة في مقابل مجموعة المقارنة،      ماً غیر تجربي تمثل في تصم احثون تصم    استخدم ال

ار ر التي تُعد  وقد تم اخت مجموعة الحالة، ومجموعة أُخر من الأصحاء مناظرة لها مجموعة من مرضى الس
ر والأصحاء، وذلك بتثبیت  ل من مرضى الس احثون بإحداث التكافؤ بین  ما قام ال تسمى مجموعة المقارنة، 

مي، وعدد أفراد الأسرة، والدخل، العمر، والمس: التي قد تتدخل في الآراء من قبیلعض المتغیرات  تو التعل
ة اس . والحالة الاجتماع ة الذات، ومق أدائهم على قائمة فعال ما یختص  ومن ثم المقارنة بین عینتي الدراسة ف

اطي ة الانتحار، ومادامت هذه التقدیرات تتم في وقت واحد فإن النتائج قد تم تفسیرها على أساس ارت   .احتمال
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  .صف العیناتو : اً لثثا
ة) أ(   .الدراسة الاستطلاع

ارات إلى الصورة التي تم استخدامها في ال      الاخت ة، أجر قبل الوصول  الصورة النهائ احث  تطبی بها   ون ال
ارات للتطبی على عینة قوامها  ة الاخت ة للتأكد من مد صلاح اب مرضى ) ١٠(دراسة استطلاع من الش

ر  ر م من النوع الأول الس اطنة العامة وأمراض الغدد الصماء والس ادة ال ور والإناث، وذلك في ع ن الذ
تور فر الشیخ، مقابل / للأستاذ الد مدینة دسوق، محافظة  سى  اب الأصحاء من ) ١٠(یوسف خلیل ع من الش

ا ور والإناث، و ة، و الذ قة ٦٠: ٤٥الجلسة ما بین  مدة تتراوحن التطبی یتم في جلسات فرد ، تتخللها فترة دق
ة من شهر  ١٠راحة تقدر بــ  دقائ تعطى للمشارك لیجدد نشاطه الذهني، وقد استمر تطبی الدراسة الاستطلاع

ر  ٢٠١٥أغسطس    . أ مدة شهرن ٢٠١٥إلى شهر أكتو
احث      ان الهدف من استخدام ال ة  نیوقد  ار هو للعینة الاستطلاع ة لاخت اس ة التأكد من الكفاءة الق فاعل

ة الانتحار، والمستو الاجتماعي الاقتصاد للأسرة، وح ات لهما،الذات، واحتمال  ساب معاملات الصدق والث
ینءالبنود والأسئلة، والتحق من ملاالتأكد من وضوح و  مات ووضوحها لد المشار ضاً مة التعل معرفة  ، وأ

م عاد عامل الملل، الترتیب المناسب لتقد ارات لاست ارات في التطبیو  الاخت ة التي تستغرقها الاخت ، الفترة الزمن
ة عنوقد أسفر  ین، مة اءمعرفة مد ملا التطبی على الدراسة الاستطلاع ارات للتطبی على المشار لاخت

ارات،التوصل إلى الترتو  م الاخت ضرورة إعطاء المشارك فترة راحة لتجدید النشا الذهني مع  یب المناسب عند تقد
  .بدني، وتبدید الملل والتعبوال
ة) ب(   .العینة الأساس

ونة من       ر النوع الأول ) ٣٠(أجرت الدراسة الراهنة على عینة م اب مرضى الس المعتمد على "من الش
ور، من ال ١٨" (الأنسولین احث) ٣٧(، وذلك من أصل )ثنامن الإ ١٢ذ عد ال حالات، لم ) ٧( ون حیث است

سعض یجیبوا عن بنود  ، أو لتفاوت ، المقای ر الإضافة لمرض الس عاني من أمراض مزمنة أخر  ومنهم من 
تور ر للأستاذ الد اطنة العامة وأمراض الغدد الصماء والس ادة ال اقي أفراد العینة، وذلك في ع / سنهم عن 

سى فر الشیخ یوسف خلیل ع اب الذین م) ٣٠(أما عینة الأصحاء فتكونت من . مدینة دسوق، محافظة  ن الش
عانون من أ أمراض مزمنة  ور،من ال ١٥(لا    ). ناثمن الإ ١٥ ذ

احث ىوقد راع      مي، وعدد أفراد الأسرة، والدخل،  ون ال تجانس أفراد العینة من حیث العمر، والمستو التعل
ة م . والحالة الاجتماع ارة، وق ، ومستو دلالتها بین )ت(والجدول التالي یوضح المتوسطات والانحرافات المع

ر من النوع الأول افأة بینهما علیهم، والأصحاء، مرضى الس   :والتي تم الم
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  )١(جدول 
م  ارة، وق   ، ومستو دلالتها)ت(المتوسطات والانحرافات المع

عض المتغیرات بین   ةمجموعتي الدراسة على  ان   الس
ات المقارنة  مح

  
 المتغیرات

ر    عینة مرضى الس
 )٣٠= ن(

  عینة الأصحاء
 )٣٠= ن(

  
مة   ودلالتها) ت(ق

مة  ع م ع م  مستو دلالتها )ت(ق

 ٠,٤٠ ٠,٨٥ ٤,٣٦ ٢٨,٤٦ ٤,٤٤ ٢٧,٥٠ العمر

مي  ٠,٣٠ ١,٠٣ ٢,٣٧ ١٣,٨٣ ٢,٣٥ ١٣,٢٠ المستو التعل

 ٠,٦٩ ٠,٤١ ٢,٤٦ ٦,١٦ ١,٩٢ ٥,٩٣ عدد أفراد الأسرة

 ٠,٧٢ ٠,٣٦- ٢٣٦,٩٠ ٩٢٩,٣٣ ٣٠٩,٧١ ٩٥٥,٠٠ الدخل

ة  ٠,١٩ ١,٣٢ ٠,٥٠ ٢,٤٦ ٠,٤٦ ٢,٣٠ الحالة الاجتماع

تضح من       ار  )١(جدول و شیر إلى اختفاء الفروق بین عینة )ت(عدم دلالة اخت ر  مرضى، مما   من الس
مي، وعدد أفراد ا والمستو ، العمر متغیر في بینهم التكافؤ شرو حق مما الأصحاء وعینة، الأول النوع لتعل

ة   .الأسرة، والدخل، والحالة الاجتماع
ة: ثالثاُ  اس   .أدوات الدراسة وخصائصها الق

اس  -١ ة الذاتمق   :فعال
ة الذات، وتم إعداده بهدف تقدیر مستو )٢٠١٣(من إعداد محمود،       تكون من و ،لد طلاب الجامعة فعال

ة، و ) ٣٠(مفردة مقسمة إلى ) ٣٢( ة تق) ٢(فقرة موج عاد فقرة سال ةس أرعة أ ة هي للفعال نجاز الأداء إ: الذات
مثله مثلهرات البدیلة ، والخبفقرة) ١٢( و مثلهوالاقتناع اللفظي  ،فقرات) ٦( و ة فقرات )٨( و ، والاستثارة الانفعال
مثله ة ع. فقرات) ٦( و اس خماسي متدرج وتتم الإجا اناً  -غیر متأكد - ثیراً  - ثیراً جداً (بر مق ، )نادراً  -أح

ذلك تكون الدرجة ) ١ -٢ -٣ - ٤ - ٥(وأعطیت أوزان  ة، و س الدرجات للفقرات السال ة، وتع للفقرات الموج
اس    ).٣٢(، والدرجة الصغر )١٦٠(العظمى للمق

اس  ة لمق اس ة الذاتالشرو الق   :فعال
قه على لمعر       اس بتطب ة قامت معدة المق اس طرقة ) ٢٠٢(فة الخصائص الق ارهم  ة تم اخت اً وطال طال

ة ة التر ل ة من طلاب  ة  - عشوائ ة والعلم أقسامها الأدب ندرة  ) ١٠٢(طالب، و) ١٠٠(بواقع جامعة الإس
ة، و  ات دال وقو طال صدق وث اس  اس من تمتع المق طرقة و ، لقد تأكدت معدة المق حساب الصدق  ذلك 

مین، والصدق العاملي  ید(صدق المح  وقد استخرجت ).التحلیل العاملي الاستكشافي، والصدق العاملي التو
ة الذات اس فعال ات مق اس ث اخ،  معدة المق رون استخدام طرقة ألفا  عاده الأرعة  عد من أ ل  ات  ل، وث

ح الطول، ة مع تصح ار حسو  والقسمة النصف ات المع   . اب الث
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ة الانتحار -٢ اس احتمال   : مق
     ، حیر ات التي لها احتمال ). ٢٠١٣( من إعداد ال اً والسلو اس الاتجاهات المقررة ذات وتم إعداده بهدف ق

مین  اس وعرضه على مجموعة من المح عد ترجمة هذا المق ادیینمخاطرة الانتحار،  لتقرر مد وضوح  الع
قاسءوملا ارات لما    .مة هذه الع
ة الانتحار      اس احتمال تكون مق عتمد على التقرر الذاتي في تقدیر مخاطرة الانتحار عند ) ٣٦( من و بنداً، و

اس  قة مستخدمین مق ات السا ة والسلو قدروا تكرار خبرتهم الذات طلب من الأفراد أن  الراشدین والمراهقین، و
رت ذ لاً من الوقت(عة الممتد من الدرجات الأر  ل معظم أو  -ثیراً من الوقت - عضاً من الوقت -أبدا أو قل

س )طوال الوقت ة، وموزعة على أرعة مقای اد ما یلي ع ة    :فرع
أس -١ ال تكون من : الشعور  ، ) ١٢(و تكون من : تصور الانتحار - ٢بنداً م الذات السلبي - ٣، بنود) ٨(و : تقی

تكون من  تكون من : العداوة -٤نود، ب) ٩(و   .بنود) ٧(و
ة الانتحار اس احتمال ة لمق اس   :الشرو الق

قه على عینة قوامها       اس بتطب ة قام معد المق اس في ثلاث مراحل  أفراد) ١٠٠٦(لمعرفة الخصائص الق
ة مختلفة هي ، ومرحلة الرشد )سنة ٢١ - ١٩(، والمراهقة المتأخرة )سنة ١٨ - ١٦(المراهقة المتوسطة : نمائ

وقد تم حذف الأفراد المستجیبین والذین اتضح أن لدیهم  ،)سنة ٦٠ -٢٢(وشملت الأفراد الذین تتراوح أعمارهم 
قة طبي نفسيتارخ  محاولات انتحارة سا ة  ،ساب أو قاموا  ح عدد أفراد العینة النهائ فرداً منهم  )٩٤١(وقد أص

ر  ٤٤٨( مثل) أنثى ٤٥٣، اذ طرقة وهم الذین  اس  ات المق اس من ث ون عینة التقنین، وقد تحق معد المق
اخ"الاتساق الداخلي حیث تم حساب معاملات  رون ور  "ألفا  ل من الذ اس على  ة الموزونة للمق للدرجة الكل

ل مرحلة عمرة ور في مرحلة المراهقة المتوسطة ،والإناث في  ات ألفا للذ ان معامل ث  ، أما)٠,٦٦( حیث 
انت الإ ور في مرحلة المراهقة المتأخرة)٠,٧٧(ناث ف ان الذ انت )٠,٦٤( ، و ان )٠,٧٠(، أما الإناث ف ، و

ور في مرحلة الرشد  ات ألفا للذ انت ، )٠,٧١(معامل ث ات إعادة )٠,٦٤(أما الإناث ف ضاً تم حساب ث ، وأ
انت  ة الموزونة و ار للدرجة الكل ة الانتحار عن ما تحق معد ا. )٠,٦٨(الاخت اس احتمال اس من صدق مق لمق

اس" صدق المضمون "طر  عاد المق ة منظمة لأ ف اراته حیث قام بدراسة  لمعرفة مضمونه، ولمعرفة مد  وع
السلوك الانتحار  طة  الاطلاع على النظرات والدراسات المرت ما قام   ، تمثیل هذا المضمون للسلوك الانتحار

اس وجد أنها تمثل السلوك الانتحار وخاصة الأعمال ا الفحص المنظم لبنود المق ه، و ك وطلا ثفة من قبل ب لم
ات الاتساق الداخلي والذ یدعم صدق مضمون  ه وأنها متجانسة جداً، ومما یدعم هذا التجانس ث والتنبؤ 

ارات،  اس الع محك"عن طر ما تم التحق من صدق المق خدام الصدق التلازمي حیث تم است" صدق التعل 
محك  ك للاكتئاب  ة للاكتئاب على قائمة ب ا بین الدرجة الكل غرب عبد الفتاح، (لحساب معاملات الارت

ة الانتحار وذلك على عینة قوامه) ١٩٨٥ اس احتمال ات مرحلة المراهقة المتأخرة،  )٦٥(ا ومق ة وطال فردا من طل
ة انت الدرجة الكل   ).٠,٧٩( و

اس  -٣   :المستو الاجتماعي الاقتصاد للأسرةمق
ة هو من إعداد الشخص،       اس المستخدم في الدراسة الحال اس ). ٢٠١٣(المق وتم إعداده بهدف مراجعة مق

المستو الاجتماعي الاقتصاد للأسرة، وتحدیثه في ضوء المستجدات التي طرأت على المجتمع المصر خلال 
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ة اس المستو  حیث قام ؛العشر سنوات الماض عاد الخمسة المستخدمة في مق الاعتماد على الأ اس  معد المق
طاقة استطلاع ) ١٩٩٥الشخص، (الاجتماعي الاقتصاد للأسرة لـ  من خلال عدة إجراءات تضمنت عرض 

الجامعات رأ على عینة تضم اتالموظفین في وظائف ومهن مختلفةو  ،أعضاء هیئات التدرس   ، وطلاب وطال
ة واالسن لیتي التر ة  أفراد العینة تحدید موافقتهم أو عدم  لبنات جامعة عین شمس، وقد طلب منوات النهائ

ن استخدامها في تحدید الوضع الاجتماعي الاقتصاد للأسرة م ة  مؤشرات أساس ة  عاد التال : موافقتهم على الأ
فة رب الأسرة أو مهنته،  -١ م رب الأسرة،  - ٢وظ فة رة الأسرة أو مهنتها،  - ٣مستو تعل مستو  -٤وظ

م رة الأسرة،  أو أكثر من أفراد عینة الدراسة % ٦١، وقد اتف متوس دخل الأسرة في الشهر - ٥تعل
ة  ر ذات أهم عاد الخمسة سالفة الذ ة على أن الأ ة (الاستطلاع اً % ٧٥بنس في تحدید المستو ) تقر

قة في تحدید الوضع الاجتماعي الاقتصاد للأسرة المصرة عاد الخمسة السا اس الأ عتمد معد المق ، وسوف 
متوس دخل الفرد الواحد في الشهر   .الاجتماعي الاقتصاد للأسرة، مع استبدال متوس دخل الأسرة في الشهر 

ة الكفاءة تقدیر اس ة للأدوات الق  :في الدراسة الحال
   :نالتقنی عینة وصف
ا      ة لأدوات الدراسة، اعتمدلحساب الكفاءة الق احث س اً ) ٢٠( تكونت من يعلى عینة التقنین، والت ون ال  مشار

ر مرضى من  ١٠، ومن الأصحاء١٠( ین )من النوع الأول الس  - ٢٠(بین ، إذ تراوح المد العمر للمشار
ار سنة )٢٦,٣٧(متوس عمر  ،سنة) ٣٥ ل فردسنة )٦,٤٥( ، وانحراف مع ش   .، وأجر التطبی 

 :التقنین إجراءات
احث اعتمد :الأدوات صدق :أولاً        :على الدراسة أدوات صدق تقدیر في ون ال

في لمد تمثیلها للمجال محل : تقدیر صدق المضمون  -١ اس والتقدیر الك عن طر فحص بنود المق
امهم على هذا التمثیل ولذا تم الا مین وأح ا تقدیرات المح مینالاهتمام، ثم حساب ارت  ١ستعانة بخمسة مح

م على مد تمثیل البنود للمجال  يللح ناءً على اطلاع هؤلاء المتخصصین على أدوات  ،محل الاهتمام السلو و
طة  س لات ال عض التعد ح أكثر وضوحاً ودقة فيالدراسة، تم إدخال  اغة البنود لتص ر ولقد أق، ص

فاءة أدوات الدراسة، و  اسهتمثیل البنود المتخصصون  اس للهدف الأساسي المطلوب ق ل مق   .في 
المحك تقدیر -٢ الجدول :الصدق المرت  ما  ع أدوات الدراسة  المحك لجم  لقد تم حساب الصدق المرت 
)٢.(  

  )٢ (جدول
  الدراسة لأدوات المحك المرت الصدق

اس م  المق
  )١٠= ن(الأصحاء 
 ر

ر مرضى    )١٠= ن(الس
  ر

اس   ١ ة المق        .ذاتفعال
٠,٨٨ ٠,٩٠  

اس   ٢ ة الذات مق  ).٢٠١٣أماني عبد المقصود، (فعال
                                                   

ل من ١ م/ د قام  ة الآداب/ ، و دالصبوة محمد نجیب/ أسماء مصطفى، و د/ و د ،هناء عبد العظ ل فر الشیخ -محمد أبو العطا  / ، و دجامعة 
ماء خاطر  ة الآدابش م أدوات الدراسة  جامعة طنطا -ل احثون  تقدموبتح ر لهم ال ع الش   .على ما بذلوه من جهد اً جم
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ع جدول   )٢(تا
اس   ٣ ة الانتحارمق         .احتمال

٠,٨٥  .,٨٩  
اس ٤ یر الانتحار  مق   ).١٩٩٨حسین فاید، (التف

تضح من جدول       معاملات صدق مرتفعة، وعلى ذلك ) ٢(و اسان یتمتعان  ننا أن نعتمد علیها أن المق م
انات الدراسة الراهنة ع ب  .في جم

اً  س الدراسة: ثان ات مقای   :ث
اس ) ١(  ات مق ة الذاتث اس، إلا  :فعال ة المتوصل إلیها من طرف معدة المق اس الرغم من نتائج الدراسة الق

اس لإعادة تقنینه، حیث  ة خضع المق احثإأنه في الدراسة الحال عاد واتخدمسلم  نین ال ة الذات،  اأ اس فعال لمق
ل واواستخدم اس    .المق

احثون       اس  وقد قام ال ات مق ة الذاتحساب ث ات  فعال اخ"عن طر معامل ث رون حساب "ألفا  ذلك   ،
استخدام معادلة  ح الطول  ة مع تصح التجزئة النصف ات  نصفي  لتساو نظرا " براون  - سبیرمان"معامل الث

اس ة الذات مق ات الاتساق الداخليفعال ضًا بث ات. ، وأ ما یلي عرض لمعاملات الث   .وف
  )٣(جدول 

اس  ات مق ة الذاتث   لد عینة من  فعال
ر مرضى    والأصحاء من النوع الأول الس

اخ ن العینة رون  ألفا 
ة  التجزئة النصف

استخدام معادلة 
 "براون  -سبیرمان"

 ,٧٥ ,٦٩ ١٠ الأصحاء
ر مرضى ا  ,٧٩ ,٧٦ ١٠ لس

تضح من خلال عرضنا لجدول       اس ) ٣(و ة الذاتأن مق ات  فعال معاملات ث في الدراسة الراهنة یتمتع 
ة ومقبولة   . مناس

ات الاتساق الداخلي - اس  :ث ة للمق ل بند من البنود والدرجة الكل ة بین  اطات الداخل حیث تم حساب الارت
  :یوضح ذلك) ٤( ، والجدول"معادلة بیرسون "

  )٤( جدول
اس  ة لمق ا بین الدرجة على البند والدرجة الكل ة الذاتمعاملات الارت   فعال

رقم 
  البند

رقم  ر
  البند

رقم   ر
  البند

رقم  ر
  البند

رقم  ر
  البند

رقم  ر
  البند

 ر

١  
٢  
٣  
٤  
٥  
٦  

٧٨, 
٤٢, 
٨٩,  
٦٠,  
٦٤, 
٤٢, 

٧  
٨  
٩  

١٠  
١١  
١٢  

٤٢, 
٥٩,  
٦٩,  
٥٥, 
٦٢, 
٥٣, 

١٣  
١٤  
١٥  
١٦  
١٧  
١٨  

٧٢, 
٥٠,  
٥٦, 
٢٩, 
٤٥,  
٧٩, 

١٩  
٢٠  
٢١  
٢٢  
٢٣  
٢٤  

٣٩, 
٥١, 
٦١, 
٥٧,  
٨٠,  
٤٢, 

٢٥  
٢٦  
٢٧  
٢٨  
٢٩  
٣٠  

٦٩, 
٥٣, 
٤٩,  
٦٩,  
٧٤,  
٥٦, 

٣١  
٣٢  
  

٧٦, 
٧١, 
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تضح من الجدول       عها مقبولة، ) ٤(و اس جم ة للمق ادلة بین البنود والدرجة الكل ا المت أن معاملات الارت
ن القول وفقاً لل م ح لنا استخدامه في الدراسة و ة جیدة تت اس اس بخصائص ق قة بتمیز هذا المق مؤشرات السا

ة   .الحال
 )٥(جدول 

اس  ا بین مق ة الذاتمعاملات الارت   فعال
ة  عاد الفرع ة والأ   لد العینة الاستطلاع

ة الذات اس فعال   مق
ر  = ن(لمرضى الس

١٠(  

اس  ة الذاتمق   فعال
 )١٠= ن(للأصحاء 

عدا   ل

  إنجاز الأداء ,٨٥  ٠,٨١
  الخبرات البدیلة ,٧٢  ٠,٧١
  الاقتناع اللفظي ,٨١  ٠,٧٨
ة ,٨٠  ٠,٧٩   الاستثارة الانفعال

ة  ٠,٨٩   الدرجة الكل

تضح من الجدول       عهـا) ٥(و ـاس جم ة للمق عاد والدرجة الكل ادلة بین الأ ا المت مرتفعـة،  أن معاملات الارت
ــن القــول وفقًــا ل م ح اســتخدامهو ة جیــدة تتـــ اســ ـــاس بخصــائص ق قة بتمیــز هــذا المق فــي الدراســـة  لمؤشـــرات الســا

ة   .الحال
یر الانتحار ) ٢( اس التف ات مق اس،  :ث ة المتوصل إلیها من طرف معد المق اس الرغم من نتائج الدراسة الق

اس لإعادة تقنینه، حیث  ة خضع المق احثإإلا أنه في الدراسة الحال عاد واستخدملم  نین ال اس  اأ ة لمق احتمال
ل وا، واستخدمالانتحار اس    .المق

احثون       ات  وقد قام ال یر الانتحار عن طر معامل ث اس التف ات مق اخ"حساب ث رون ذلك "ألفا   ،
استخدام معادلة  ح الطول  ة مع تصح التجزئة النصف ات   لتساو نظرا " براون  - سبیرمان"حساب معامل الث

ات الاتساق الداخلي ضًا بث ، وأ یر الانتحار اس التف ات. نصفي مق ما یلي عرض لمعاملات الث   .وف
  )٦(جدول 

یر الانتحار لد عینة من اس التف ات مق   ث
ر     والأصحاءمن النوع الأول مرضى الس

اخ ن العینة  رون  ألفا 
ة  التجزئة النصف

استخدام معادلة 
  "براون  -سبیرمان"

 ,٨٥ ,٧٥ ١٠ الأصحاء
ر   ,٧٧ ,٨٦ ١٠ مرضى الس

تضح من خلال عرضنا لجدول      ات ) ٦(و معاملات ث یر الانتحار في الدراسة الراهنة یتمتع  اس التف أن مق
ة مقبولة   .مناس
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ات الاتساق الداخلي - اس: ث ة للمق ل بند من البنود والدرجة الكل ة بین  اطات الداخل  تم حساب الارت
  :یوضح ذلك) ٧(، والجدول "معادلة بیرسون "

  )٧(جدول 
ا بین الدرجة على البند والدرجة  یر الانتحار معاملات الارت اس التف ة لمق   الكل

رقم 
  البند

  ر
رقم 
  البند

  ر
رقم 
  البند

 ر
رقم 
  البند

 ر
رقم 
  البند

 ر
رقم 
  البند

 ر

١  
٢  
٣  
٤  
٥  
٦  

٥٨, 
٤٢, 
٨٩,  
٦٠,  
٤٤,  
٥٣, 

٧  
٨  
٩  
١٠  
١١  
١٢  

٨٢, 
٤٢,  
٨٩,  
٦٩,  
٤٥,  
٦٢, 

١٣  
١٤  
١٥  
١٦  
١٧  
١٨  

٦٢, 
٥٣,  
٧٢,  
٩٠,  
٥٦,  
٧٧, 

١٩  
٢٠  
٢١  
٢٢  
٢٣  
٢٤  

٧٩, 
٤٥,  
٩٩,  
٥٩,  
٥١,  
٥٧, 

٢٥  
٢٦  
٢٧  
٢٨  
٢٩  
٣٠  

٦١, 
٥٧,  
٩٠,  
٤٢,  
٦٩,  
٥٩, 

٣١  
٣٢  
٣٣  
٣٤  
٣٥  
٣٦  

٥٣, 
٤٩,  
٧٩,  
٦٤,  
٥٦,  
٧٢,  

تضح من جدول        ادلة بین البنود وا) ٧(و ا المت عها مقبولة، أن معاملات الارت اس جم ة للمق لدرجة الكل
ن الق م قة، تمیز و ح لنا استخدامه في الدراسة ول وفقاً للمؤشرات السا ة جیدة تت اس اس بخصائص ق هذا المق

ة   .الحال
  )٨( جدول

یر الانتحار  اس التف ا بین مق   معاملات الارت
ة  عاد الفرع ة  والأ   لد العینة الاستطلاع

یر اس التف   الانتحار  مق
ر    )١٠= ن(لمرضى الس

اس یر الانتحار  مق   التف
 )١٠= ن(للأصحاء 

عد   ال

أس ,٨٨  ٠,٨٥ ال   الشعور 

  تصور الانتحار ,٧٩  ٠,٧٥

م السلبي للذات ,٨٥  ٠,٨٠   التقی

  العداوة ,٧٤  ٠,٧١

ة  ٠,٩٠   الدرجة الكل

تضح من الجدول       ا) ٨(و ادلة بین ا أن معاملات الارت عها مرتفعة، المت اس جم ة للمق عاد والدرجة الكل لأ
ح استخدامه في الدراسة  ة جیدة تت اس اس بخصائص ق قة بتمیز هذا المق ن القول وفقًا للمؤشرات السا م و

ة   .الحال
  إجراءات التطبی

احث اختار -١ س ال ون ال ة؛ حیث المقای ة في الدراسة الحال لاإمناس اس  ن  ة الذاتمن مق اس ،فعال یر  ومق التف
اس المستو  ، ومق قهالانتحار جراء الشرو ا الاجتماعي الاقتصاد تم تطب ة له في البیئة المصرة وإ اس ، االق

س حدیثة حیث تم إعدادهم اما أنه عاً مقای   .م٢٠١٣عام  اجم
ادة الأستاذ ا -٢ تو لقد تم التطبی في إحد غرف ع ار ا/ رلد سى، وتم اخت ة یوسف خلیل ع لأوقات المناس

ارات الطبیبوذلك قبل حضور  ة للمرض وتقبله لتطبی الاخت ادة مع مراعاة الحالة الصح   .إلى الع
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ة تم التطبی عن طر مقابلة  -٣ ةفي البدا اد ة عن المرض،  ع انات الأول قصیرة الغرض منها جمع الب
ه م قدم أفضل ما لد أن  ة تسمح للمشارك  قامة علاقة ود   . ن أداءوإ

، وتراوح طول الجلسة بین  -٤ اً قة، تتخللها فترة راحة تقدر بــ  ٦٠: ٤٥وقد تم التطبی فرد دقائ تعطى  ١٠دق
ة من شهر نوفمبر  ارات على العینة الأساس للمشارك لیجدد نشاطه الذهني والبدني، وقد استمر تطبی الاخت

  .شهور ٥م أ مدة ٢٠١٦م إلى شهر أبرل ٢٠١٥
م مقای وتم -٥ اس : س الدراسة وفقاً للترتیب الآتيتقد ة الذات، ثم مق یر الانتحار فعال اس التف   .مق

ة   الأسالیب الإحصائ
ة للعـزمة الإحصـامج الحـبرن ون احثـتخدم البـاس      ةـلوم الاجتمـائ    ئلةـأس من ـحقـللت) ٢٠(النسخة  ١اع

ة  ةاعتماداً على الأسالوفروضها الدراسة الحال ة التال   :یب الإحصائ
س لــ  -١ ا ال ة بین " بیرسون "حساب معاملات الارت اط ة الذات للوقوف على العلاقة الارت یر فعال والتف

ر من النوع الأوللد  الانتحار  لٍ أ، و مرضى الس ة الذات، من  ضاً العلاقة بین مدة المرض و یر فعال والتف
ر من الالانتحار لد    .نوع الأولمرضى الس

ارات  -٢ ر من النوع الأوللدلالة الفروق بین متوسطات  T- Testاخت س  مرضى الس والأصحاء على مقای
ة الذات یر الانتحار فعال   .، والتف

  .نتائج الدراسة وتفسیرها
ما یلي سنعرض لنتائج هذه الدراسة وتفسیرها        : وف
  .الفرض الأول: أولاً 

نص الفرض الأول ع      ة بین متوس درجات : لى أنهو ر من النوع توجد فروق دالة إحصائ مرضى الس
اس  الأول ة الذاتومتوس درجات الأصحاء على مق ار فعال ار هذا الفرض تم استخدام اخت للكشف " ت"، ولاخت

ر من النوع الأولعن دلالة واتجاه الفروق بین متوسطات درجات  ة الذوالأصحاء في  مرضى الس   .اتفعال
  )٩(جدول 

مة  ة وق ار   ودلالتها" ت"المتوسطات والانحرافات المع
ر   ة الذاتفي  والأصحاء بین مرضى الس   فعال

 مستو الدلالة ت ع  م ن  العینة

 ٢٨,٨١ ١٠٥,٩٠ ٣٠ الأصحاء
٠,٠٠٥ ٢,٩٥ 

ر   ٣١,٥٤ ٨٢,٨٧ ٣٠  مرضى الس

شیر تحلیل نتائج جدول       مرضى ول من حیث وجود فروق بین الأصحاء و إلى تحق صدق الفرض الأ) ٩(و
ر من النوع الأول ة الذاتفي  الس مة فعال   .، وذلك في اتجاه الأصحاء)٢,٩٥" (ت"؛ حیث بلغت ق

لٍ منوقد اتفقت        ;Pompili et al., 2009; stupiansky et al.,) 2013 نتیجة هذا الفرض مع دراسة 
Mohebi et al., 2013(. هذا الفرض مع دراسة  واختلفت نتیجة)Erol & Anc, 2011; Amiri, Vafa & 

Gonder-Frederick, 2015.(  

                                                   
1-(Statisticl Package for the Social Sciences) "S.P.S.S". 



ر و  یر الانتحار لد عینة من مرضى النوع الأول من مرض الس التف ة الذات وعلاقتها    الأصحاءفعال
 ---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ----------------- 

٥٠٨ 
 

ة الدراسات تأثیر  وقد تناولت      ة الذاتغالب ر من النوع الأولعلى  فعال ة مرضى الس ، وتأثیرها على نوع
ر لدیهم انخفاض في  اة لدیهم، وأثبتوا أن مرضى النوع الأول من مرض الس   .   ة الذاتفعالالح

ر       أن مرضى الس طرة على الانفعالات مما یؤد إلى  من النوع الأول وفسر ذلك  لدیهم انخفاض في الس
ر بین المراهقین،  ة لمرض الس ة الذاتانخفاض  ومن ثمانخفاض الإدارة الذات طرة  فعال لدیهم في حین أن الس

طت مع تحسین الإدارة الذات ، حیث على الانفعالات ارت ر ة الذات ن إة للس ر تتوس فعال الس الخاصة 
ر  دارة مرض الس طرة على الانفعالات، وإ   ).stupiansky et al., 2013( العلاقة بین الس

ة یؤثر على       م الرعا ة الذات ما أن انخفاض الرضا عن تقد اب فعال ر من للمراهقین والش مرضى الس
ة الذاتف ،)cramm et al., 2013( النوع الأول العامة والتغیرات التي تطرأ علیها لها تأثیر إیجابي على  فعال

ائهم، ف ر وذلك من وجهة نظر المراهقین وآ عانون من مرض الس اة المراهقین الذین  ة ح ة الذاتنوع قد  فعال
عانون  امهم اتكون هدف اة للمراهقین الذین  ة الح ر للتدخلات التي تهدف إلى تحسین نوع ما . من مرض الس

ة، و  اة، والرضا عن الرعا ة الح بیر بین نوع ا  ة الذاتیوجد ارت  &Cramm, Strating 2013( فعال
Nieboer,(.  

ة التي أجراها       والتي وجدت أن وضع  et al., (2013 Mohebi" (موهبى وآخرون "وفي المراجعة المنهج
ر الرع ة لد مرضى الس ة الذات رضٍ  غیر ا ة الذات، ومعدل مُ ما وجدت  فعال  ، ر منخفض بین مرضى الس

اشرة بین  ة الذات علاقة م ، وتشیر هذه المراجعة إلى دور فعال ر ة لمرضى الس ة الذات ة الذاتوالرعا في  فعال
ة، حیث  ة الذات ة الذاتن إسلوك الرعا ات  فعال اً للفهم والتنبؤ والالتزام تجاه سلو ة توفر إطاراً مناس ة الذات الرعا

اة  ر في التغیرات في نم الح ما توجد مشاكل تواجه مرضى الس ة في علاج المرض،  ة الإدارة الذات وفعال
النفس، وتحقی  ة، والتدخین، وممارسة الراضة، وهذه الأمور تتطلب مستو عال من الثقة  مثل العادات الغذائ

ة الذات ة الذات هو أمر صعب، ف فعال التالي ت فعال ات، و ن الناس من استخدام المهارات في التعامل مع العق م
ة الذاتفإن  ة الذات هي عامل حیو في تنفیذ الأداء الناجح، وتؤثر  فعال على مستو المحاولات في ذلك فعال

فة ما لأن الأشخاص الذین یثقون في  عمل أو وظ ام  ة لدیهم القدرة على التغلب ع فعالیتهمالق لى المعوقات الذات
  .والمشاكل

مع الفرض الحالي حیث وجدت أن مرضى اختلفت  فقد Erol & Anc, (2011(" إیرول وأنس"دراسة  أما     
ات  ر لدیهم ارتفاع في مستو ة الذاتالنوع الأول من مرض الس ،  فعال ر مرضى النوع الثاني من الس المقارنة 

لما زاد العمر انخفضت  ش  ة الذاتفعالما وجدت أنه  لما زاد العمر؛ زاد عبء الع أنه  للمرضى، وفُسر ذلك 
ر والحفا على صحة جیدة  ما أن الدافع على الالتزام في علاج مرض الس  ، ر مع حالة مزمنة مثل الس

م و  ة بین مستو التعل ما وجدت علاقة إیجاب قل مع مرور الوقت،  ن أن  ة الذاتم م العالي فعال ؛ لأن التعل
ات أعلى من المعرفة ما أن الوضع الاقتصاد هو أحد العوامل  یجلب مستو ل  المهمةوالوعي،  ش التي تؤثر 

انت درجات  عانون من وضع اقتصاد أفضل  ة الذاتبیر على الوضع الصحي؛ فالمرضى الذین  عندهم  فعال
ما أن  ر من النوع الأولأعلى،  ة  مرضى الس ات عال ة الذین لدیهم مستو انوا أفضل في الرعا من الدخل 

ات  ة، ومستو ة الذاتالذات و فعال م    .زارة المتخصصین حرصا علىأكثر  ن نو ؛ لأنهم مع ارتفاع الدخل والتعل
  



٥١٦ – ٤٨٧، ٢٠١٧یولیو ،  )٣( ٥المجلة المصریة لعلم النفس الإكلینیكى والإرشادى،   
---------------------------------------------------------------------------------------------------------- -- ------------------  

٥٠٩ 
 

  الثانيالفرض : اً ثان
نص الفرض       ة بین متوس درجات : على أنه الثانيو ر من النوع توجد فروق دالة إحصائ مرضى الس
ار ومتو  الأول ار هذا الفرض تم استخدام اخت ، ولاخت یر الانتحار اس التف " ت"س درجات الأصحاء على مق

ر من النوع الأولللكشف عن دلالة واتجاه الفروق بین متوسطات درجات  یر  مرضى الس والأصحاء في التف
  .الانتحار 

  )١٠(جدول 
مة  ة وق ار   ودلالتها" ت"المتوسطات والانحرافات المع

ر ن بی  یر الانتحار والأصحاء مرضى الس   في التف
 مستو الدلالة ت ع م ن العینة

 ٢٩,١٠ ٨٦,٤٦ ٣٠ الأصحاء
-٠,٠٠١  ٢,٧٨ 

ر   ٢٥,١٠ ١٠٦,٠٣ ٣٠ مرضى الس

شیر تحلیل      من حیث وجود فروق بین الأصحاء  الثانيإلى تحق صدق الفرض ) ١٠( نتائج جدول و
ر من النوع الأو و  مة  لمرضى الس ؛ حیث بلغت ق یر الانتحار مرضى ، وذلك في اتجاه )٢,٧٨- " (ت"في التف

ر من النوع الأول   .الس
 ;Pompili et al., 2009; Alec, Monique & Malvin,  ) 2010نتیجة هذا الفرض مع دراسة واتفقت     

Bot et al., 2013; Hoo, Myung & Sang, 2014; Forte et al., 2014; .(وا أن مرضىحیث وجد 
یر في ا ر لدیهم تف الأصحاء، وقد اختلف نتیجة هذا الفرض مع دراسة الس المقارنة  لانتحار أكثر 

(Siddharth & Yatan, 2014).  
ر من النوع الأولأن وقد وجد       ة،  مرضى الس لدیهم زادة في فقدان الدافع، وسوء في التوقعات المستقبل

أس والا عانون أكثر من ال ر من النوع الأولكتئاب؛ حیث أشار و ش مع مرض  مرضى الس أنهم تعبوا من الع
یر  أن تعاش، وأن لدیهم تف ست جدیرة  اة ل ر وأن الح یر في  اً الس اتهم، وعلى ما یبدو أن التف في إنهاء ح

ر  عانون من مرض الس محاولات  ، ولكن الانتحار أومن النوع الأول الانتحار موجود في المرضى الذین 
ون شائعاً بین  ر من النوع الأولالانتحار سواء الممیتة أو غیر الممیتة قد لا  ؛ حیث وجد مرض مرضى الس

ر واح ه محاولس ان لد قة  ةد في هذه الدراسة     ).Pompili et al., 2009(انتحارة سا
ی      الغین وقد یرجع التف ر ى مرضمن ر في الانتحار عند ال إلى صدمة في الطفولة،  لنوع الأولمن ا الس

ة في مرحلة الطفولة الإضافة إلى : وسوء المعاملة الجسد الإذاء البدني، والاعتداء الجنسي على الأطفال 
ل هذا یؤثر على  ة في مرحلة الطفولة،  ر من النوع الأولالصدمات النفس ة،  فیجعلهم مرضى الس أكثر عدائ

یر في الا ست شاوهذا یؤد إلى التف  ئعة بین مرضى النوع الأول من مرضنتحار، أما محاولة الانتحار فهي ل
ر    ).Alec, Monique & Malvin, 2010(الس

ر       یر الانتحار لد مرضى الس شدة  من النوع الأول ما أن التف قد یرجع إلى مشاكل النوم التي ترت 
ر المرتفعة؛ حیث  ین الس موجلو ة اله شاكل النوم أكثر شیوعاً في مرضى النوع الأول والثاني من ن مإمع نس

یر في  ة، والتف ات النوم، ومشاكل الشه تئب، وصعو ما أن المزاج الم الأصحاء،  ر مقارنةً  مرض الس
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ر  ر في مرضى الس ین الس موجلو ة اله ات نس مستو قوة أكبر   Bot( من النوع الأول الانتحار تكون متصلة 
et al., 2013.( والطلاق و في حین أ ، ر یر في الانتحار ن مضاعفات مرض الس ان إلى التف الانفصال یؤد

ر  ار ).Hoo, Myung& Sang, 2014( لد مرضى الس الانتحارة إلى عدم الامتثال  وقد ترجع الأف
ة الشائعة بین المراهقین، أو إلى صدمات في الطفولة، والتدخین، ات النفس أو إلى سوء  الطبي، والاضطرا

  .al., et (Forte (2014 استخدام الأنسولین
اتان"أما دراسة       ة للدراسات التي یواللذ Siddharth & Yatan, (2014" (سیدهارث و مراجعة نقد ن قاما 

ر  یر الانتحار لد مرضى الس معظم الدراسات  توصلت إلى اتفاقوالأصحاء؛ فقد  من النوع الأول تناولت التف
ر من النوع الأولن على أ الأصحاء، على الرغم من تقرر  مرضى الس یر في الانتحار أكثر مقارنةً  لدیهم تف

یر الانتحار مقارنة  توصلت نتائجها إلى عدد قلیل من الدراسات أن الأصحاء أكثر تواتراً في التف س ذلك  ع
ر  أن ، وأرجعت الدراسات التي اتفقت مع نتمن النوع الأول مرضى الس ة  یجة الفرض الثالث في الدراسة الحال

ر من النوع الأول ة  مرضى الس ة نس م المنخفض، وعدم مراق یر انتحار أكثر من الأصحاء إلى التعل لدیهم تف
ة المزمنة الكامنة  ضاً إلى الأمراض الطب الدم، وسوء المعاملة في الطفولة، والضغ النفسي، وترجع أ ر  الس

ة، مثللخصائص المرض  المرض نفسه الضافة إلى الإ مهارات التكیف، وسماته الشخص عوامل ذات الصلة 
ر : مثل ة، وتفاقم المرض، ومضاعفات مرض الس اة السلب   . الافتقار إلى الدعم الاجتماعي، وأحداث الح
  .الثالثالفرض : ثالثاً 
نص الفرض       ة توجد علاقة: على أنه الثالثو ة سال اط ة الذات بین  ارت یر الانتحار لد فعال مرضى والتف

ر من النوع الأول س لــ الس ا ال ار هذا الفرض تم حساب معاملات الارت للوقوف على " بیرسون "، ولاخت
ة بین  اط ة الذاتالعلاقة الارت یر الانتحار  فعال   .والتف

  )١١(جدول 
ا ودلالته بین  ة الذاتمعامل الارت یر فعال   والتف

ر من النوع الأوللانتحار لد ا    مرضى الس
ا المتغیر  معامل الارت

ة الذات   فعال
-٠,٨٩١** 

یر الانتحار   التف

  ٠,٠١دالة عند مستو ** 

شیر تحلیل نتائج جدول      ة من وجود علاقة  الثالثإلى تحق صدق الفرض ) ١١( و اط ة دالة بین ارت س ع
ة الذات یر الانتح فعال ر مرضى ار لد والتف لما ارتفعت من النوع الأول الس ة الذات؛ ف یر  فعال انخفض التف
ر من النوع الأولد الانتحار ل حمرضى الس س صح   .، والع

حیث وجد . Goldston et al., 1997; Pompili et al., 2009)(وتتف نتیجة هذا الفرض مع دراسة      
ة لد ا ات النفس ر أن انتشار الاضطرا أس، وانخفاض من النوع الأول لمراهقین مرضى الس ال ، وشعورهم 

ة الذات یر في الانتحار  فعال ، وزادة التف ر لدیهم یؤد إلى عدم الالتزام لتلقي العلاج الطبي لمرض الس
)Goldston et al., 1997.( ة الذات أن ارتفاع  في حین ة،  عاملاعد فعال ساً في السلامة العاطف رئ
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یرلوا ؤد إلى انخفاض التف ة، و ر  جسد ، فمرضى الس ة الذین لدیهم ارتفاع في  من النوع الأول الانتحار فعال
ما أن ونون أكثر نشاطاً، وراض الذات ا،  التالي  ة الذاتفعالین اجتماع اة، و ة الح تؤد إلى تحسن نوع

یر الانتحار  لما ). Pompili et al., 2009(انخفاض التف الكفاءة زاد الجهد والمثابرة ف زاد الإحساس 
ة؛ فالأفراد ذوو  ة الذات والصلا مزد من الإحساس فعال ة  لات والأنشطة الصع المرتفعة یتعاملون مع المش

  ).٢٠١١المحاسنه، و العلوان، (الهدوء والرصانة 
عاً  عالفرض : را   .الرا
نص الفرض       عو اطتوجد علاقة : على أنه الرا لٍ من ة ارت ر و مرض الس ة  ة الذاتبین مدة الإصا  فعال

یر الانتحار  ــ ، والتف س ل ا ال ار هذا الفرض تم حساب معاملات الارت شدة للوقوف على " بیرسون "ولاخت
لٍ من  ر و مرض الس ة  ة بین مدة الإصا اط ة الذات العلاقة الارت یر الانتحار فعال   .والتف

  )١٢(جدول 
لٍ من  معاملات ا ودلالتها بین مدة المرض و ة الذاتالارت   فعال

یر الانتحار لد   ر من النوع الأولوالتف   مرضى الس
ة الذات  المتغیرات یر الانتحار  فعال  التف

 **٠,٧٠٣ **٠,٧٠٥- مدة المرض

   ٠,٠١دالة عند مستو **                               

شیر تحلیل نتائج جدو       عإلى تحق صدق الفرض ) ١٢(ل و ة من وجود علاقة  الرا اط ة دالة بین ارت س ع
ة الذاتمدة المرض و  یر الانتحار فعال ة دالة بین مدة المرض والتف   .، وعلاقة طرد

عوقد اختلفت نتیجة الفرض       ر و  الرا مرض الس ة  ة بین مدة الإصا س ة الذ أكد وجود علاقة ع فعال
ة  Erol & Anc, (2011" (إیرول وأنس"اسة مع در  الذات ة بین مدة الإصا التي أوضحت وجود علاقة طرد

ر و  ة الذاتمرض الس انوا أفضل في إ؛ حیث فعال عانون من مدة مرض أطول  ة ن المرضى الذین  فعال
، وتالذات ر الس لة فقد ازدادت تجارب المرضى المتعلقة  ص الطو ش مع ، وذلك نظراً لفترات التشخ قبلوا الع

ة ، وهو ما دفعهم إلى اتخاذ قرارات أكثر فعال ر النفس ،مرض الس سهم في إعطائهم مزد من الثقة    .وهذا 
ر یزد من فرص التعرض للاكتئاب والقل مما " أسماء أبو عسل"وتر        أن طول فترة استمرار مرض الس

ة لات السلو وز الدم یؤد إلى سوء التواف النفسي والمش ة جلو م في نس ضعف من التح ومن ثم  ،مما 
ر مما یزد من احتمال تعرض المرض  ة الس التعرض لأعراض المرض الشدیدة ورما الدخول في غیبو

ؤد إلى سوء التواف النفسي  ة و ة والسلو ات النفس أبو (لمضاعفات المرض الأمر الذ یزد من الاضطرا
احثر و  ).١٩٠، ٢٠١٠عسل،  ر اأن مرضى  ون ال عانون من المرض منذ فترة من النوع الأول  لس الذین 

ه من الصغر  ة  الإضافة إلى الإصا لة،  الإجهاد  لدیهم حرمانطو صابون  ما أنهم  اة،  الح من الاستمتاع 
التالي انخفاض  ،نهاكوالإ ة اوهذا قد یؤد إلي إعاقتهم عن تحقی أهدافهم وطموحاتهم، و   .لدیهم لذاتفعال

، فقد اتفقت نتیجة       یر الانتحار ر والتف مرض الس ة  ة دالة بین مدة الإصا ة لوجود علاقة طرد النس أما 
 ,Goldston et al., 1997; Pompili et al., 2009; Hoo,Myung & Sang(هذا الفرض مع دراسة 

ط ،)2014 ان مرت یر في الانتحار  ؛ حیث إیا والذین أوضحوا أن التف ر مرض الس ة  مدة الإصا اً  ن إجاب
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ر  الإضافة إلى ارتفاع من النوع الأول مرضى الس ة التي تسبب لهم الألم؛  عتمدون على حقن الأنسولین الیوم
ر  ین الس موجلو ة اله احثر و  ).Hoo, Myung& Sang, 2014(نس المرض المزمن، من معاناة الأن  ون ال
، ر یر في إوفقدان الأمل في الشفاء منه؛ حیث  وطول مدة مرض الس اتهم یؤد إلى التف نه ملازم لهم طوال ح

  .الانتحار

  قائمة المراجع
اللغة: أولاً  ة مراجع      العر
ة في القراء). ٢٠١١( ةرند، المحاسنةو  ،أحمد ،العلوان - اتالكفاءة الذات استخدام استراتیج  ة وعلاقتها 

ة ا ةالقراءة لد عینة من طل ة. لجامعة الهاشم ة في العلوم الترو  - ٣٣٩، )٤(٧، المجلة الأردن
٤١٨.  

اة لد عینة من المراهقین مرضى  .)٢٠١٠( أسماء، أبو عسل - ة وجودة الح ة للشخص الأنما السلو
ر ة، )منشورة(رسالة ماجستیر  .الس ة التر فر الشیخ، ل   .جامعة 

اء الوجدا .)٢٠١٣( أسماء، عبید - مین في قرة الذ ة الذات لد الأیتام المق فاعل  SOS.ني وعلاقته 
ة، )غیر منشورة( رسالة ماجستیر ة، الجامعة الإسلام ة التر   .غزة: ل

سماعیل، و محمدالصبوة، و  ،أمیرة الدق، - ي لعینة من حالات  -العلاج المعرفي). ٢٠١٤( أحمد، إ السلو
ة ا ة فعال ي . لذاتالرهاب الاجتماعي عن طر تنم ة لعلم النفس الإكلین المجلة المصر

  . ١٢٠-٨٧، )١(٢، والإرشاد
اني، - مان السن اة في تحسین إدراكها ). ٢٠١٤( محمد، الصبوةو  ،إ ة الح ة العلاج النفسي بنوع فاعل

ر من الأطفال ة لعلم النفس . والرضا عنها ورفع معدلات السعادة لد مرضى الس المجلة المصر
  .١٩١ - ١٥٧، )٢(٢، ي والإرشادالإكلین

ر وعلاقته بدافعیتهم للإنجاز في مرحلة الطفولة ). ١٩٩٣( جمال، أحمد - مرض الس ة الأطفال  إصا
ة. المتأخرة   .١٧٣ - ١٠٨، ٤، العددمجلة القاهرة للخدمة الاجتماع

ة). ٢٠٠٨( حسین، فاید - ة للنشر والتوزع، ال. دراسات في السلوك والشخص   .قاهرةمؤسسة طی
ر لد النساء الحوامل ). ٢٠١٣( رحاب، أبو القاسم - دراسة مقارنة "أثر القل في ارتفاع مرض الس

مدینة طرابلس   .١٥٦ -١٣٧، )١٥(٢، المجلة الجامعة. على عینة من النساء الحوامل 
ة ). ٢٠٠٢( زنب، شقیر - وسومات ة -النفس"الأمراض الس ة النهضة الم :القاهرة. "جسم ت   .صرةم
ص التكاملي لغیر العادیین). ٢٠٠٥( زنب، شقیر - ر والتشخ ة  :القاهرة. )١مجـ(. الاكتشاف الم ت م

  .النهضة المصرة
ة الذات). ٢٠١٣(عبد المقصود، أماني  - اس فاعل ة الأنجلو المصرة: القاهرة. مق ت   .م
ة ، علیوة - الكفاءة الذا). ٢٠١٤(سم ر مصدر الض الصحي وعلاقته  ة لد مرضى الس مجلة . ت

حوث والدراسات   .١٩٢ -١٧٧، )٢(٧، الواحات لل
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ي للتخفیف من أعراض قل المستقبل لد ). ٢٠١٥( طلال، الإسي - ة برنامج إرشاد سلو فاعل
غزة ر  غزة)غیر منشورة( رسالة ماجستیر .مرضى الس ة  ة، الجامعة الإسلام ة التر ل  ،.  

حیر  - ة الانتحار). ٢٠١٣( عبد الرقیب، ال اس احتمال ة الأنجلو المصرة :القاهرة. مق ت   .م
حیر  - یر ).  ٢٠٠٨(  محفو ،، وأبو الفضلعبد الرقیب، ال التف طة  ة المرت ات النفس عض الاضطرا

ة ة للدراسات .الانتحار لد عینة من طلاب المرحلة الثانو ةا المجلة المصر  -٣، )٦٠(١٨، لنفس
٥٤.  

اس المستو الاجتماعي الاقتصاد للأسرة). ٢٠١٣( العزز عبد، خصالش - ة : القاهرة. مق ت م
  .الأنجلو المصرة

ة وتحسین التواف ). ٢٠٠٨( عبد الكرم، رضوان - ة برنامج إرشاد تدربي لخفض الضغو النفس فاعل
محافظة غزة ر  توراه .النفسي لد مرضى الس حوث والدراسات  ، معهد)غیر منشورة( رسالة د ال

ة ة، جامعة الدول العر   .القاهرة: العر
ة الذات ومستو الطموح لد عینة ). ٢٠٠٩( غالب، المشیخي - ل من فاعل قل المستقبل وعلاقته 

توراه. من طلاب جامعة الطایف ة، جامعة أم القر ، )غیر منشورة( رسالة د ة التر   .ل
یلیوتو ، لین، غولدبرغ - ان، إ ة في الشفاء ). ٢٠٠٢( دا اض ن الر ك الأمراض "أثر التمار ن تجن التمار

، الاكتئاب، أمراض القلب، ارتفاع ضغ الدم، التهاب المفاصل وغیرها: وتعالج ر محمد : ترجمة. "الس
  .انالعب :الراض. العطائي

ة ). ٢٠٠٨( مجد، عبد الله - الشخص ة مقارنةدراسة س"الاتجاه نحو الانتحار وعلاقته   ."ومتر
ندرة ة: الإس   .دار المعرفة الجامع

ر). ٢٠٠٧( محمد ،الحمید - ه ومضاعفاته وعلاجه" مرض الس ا   .جامعة الملك سعود: الراض. "أس
ة ). ٢٠٠٩( محمد، عبد الرحمن - ة والعقل اب"علم الأمراض النفس ص -الأعراض -الأس  -التشخ

ة زهراء : القاهرة. )٢(. "العلاج ت   .الشرق م
ر في ). ٢٠١٠( مرفت، مقبل - عض المتغیرات لد مرضى الس قوة الأنا و التواف النفسي وعلاقته 

ة)غیر منشورة( رسالة ماجستیر .قطاع غزة ة التر ل ة، ،    .غزة: الجامعة الإسلام
ة والأمراض آث). ٢٠١٣( فرقي لوزراء الصحةالاتحاد الإ مؤتمر - ة الاستر الأمراض غیر المعد وائ

ا ق ة في أفر ة السادسةالمهملة على التنم ، الدورة العاد ر ا، . ، تقرر عن مرض الس ا س أ أد
ا، في الفترة من    .٧ -١، ٢٠١٣أبرل  ٢٦ -٢٢إثیو

اس المیل ن). ٢٠١٤( نازك، السلطاني - ة المرحلة الإق ةحو الانتحار لد طل ة . عداد ة التر ل مجلة 
ةالبنات للعلوم الإنس   .٤٠٥ - ٣٦١، ١٤، ان

دة، محمود - ة الذات). ٢٠١٣( هو اس فاعل ة الأنجلو المصرة: القاهرة. مق ت   .م
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Abstract  
     The aim of this study is to examine whether there are differences between the 
diabetic Patients and healthy individuals in relation to self-efficacy measures 
and suicidal thinking. This study tries to identify the statistically significant 
differences in self-efficiency and suicidal thinking depending on the duration of 
illness. It seeks provide to more knowledge about self-efficacy and to highlight 
the impact of the rise and fall on the suicidal thinking I have diabetes and 
healthy. The study was conducted on a sample of 30 patients with type I 
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diabetes, with an average age of (27.50) years, and a standard deviation (4.44) 
years, and 30 healthy, average age (28.46 years), and a standard deviation (4.36) 
years, and aged (20: 35) years. The study relied upon the following tools: Self-
efficacy scale. (Setup/ Howayda Hanafi Mahmoud, 2013), the probability of 
suicide scale (Setup/ Abd al-rakeeb Ahmed El behairy, 2013), and the socio-
economic of the family scale (Abdel Aziz el shakhs, 2013) .The results of the 
survey indicated: 1- there are statistically are function differences between 
healthy people and diabetics self-efficiency. 2- there are statistically function 
differences between healthy people and diabetics suicidal thinking. 3- there is a 
relationship between self-efficacy and suicide thinking. 4- there is a relation is 
between the duration of diabetes, both self- efficacy and suicidal thinking . 
     Keywords: self-efficacy, suicidal thinking and type I diabetes. 


