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ملخ�س البحث
��ستهدف �لبحث �لحالي �لك�سف عن فعالية برنامج علاجي بالتقبل و�للتز�م 
)ACT( في تنمية �ل�سفقة بالذ�ت لتخفيف �ل�سغوط �لحياتية لدى �أمهات �لأطفال 
مر�سي �ل�سرع، و�لتعرف على ��ستمر�رية فعالية �لبرنامج، وتكونت �لعينة من )10( 
�أمه���ات تر�وح���ت �أعماره���ن �لزمني���ة ب���ين )25-40( عامً���ا بمتو�س���ط عم���ري )1,32( 
�س���نة،و�نحر�ف معي���اري )2,3(، ل���دى كل و�حدة طفل م�س���خ�س من قبل �أ�س���اتذة �لمخ 
و�لأع�س���اب ب���اأن لدي���ه نوبات �س���رعية م���ن �لنوع �لعام )�ل�س���غير(، وطب���ق على عينة 
�لأمه���ات �أدو�ت �لبح���ث )مقيا����س �ل�س���فقة بال���ذ�ت – مقيا�س �ل�س���غوط �لحياتية – 
�لبرنامج �لعلاجي بالتقبل و�للتز�م( وجميعها من �إعد�د �لباحثة، و�أظهرت �لنتائج 
فعالية �لبرنامج �لم�س���تخدم في تنمية �ل�س���فقة بالذ�ت لدى �أمهات �لأطفال �لم�س���ابين 
بال�س���رع، و�أث���ر ذل���ك عل���ى �نخفا����س �ل�س���غوط �لحياتية لدى ه���وؤلء �لأمه���ات، كما 
�أثبت���ت �لنتائ���ج ��س���تمر�ر فعالية �لبرنامج بعد ف���ترة �لمتابعة، وظه���ر ذلك من خلال 
ع���دم وج���ود ف���روق ذ�ت دللة �إح�س���ائية بين متو�س���طي رت���ب درجات �أف���ر�د �لعينة في 

�لقيا�سين �لبعدي و�لتتبعي على مقيا�سي �لبحث.

الكلمات المفتاحيــة: �لتقبل –�للتز�م، �ل�س���فقة بالذ�ت، �ل�س���غوط �لحياتي���ة، �أمهات 
�لأطفال مر�سي �ل�سرع.
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 The effectiveness of a curative program with acceptance 
and commitment to developing self-pity To reduce 

perceived stress in the mothers of children with epilepsy

The main aim of the current study is to identify the 
effectiveness of a curative program with acceptance and Commitment 
(ACT) on developing self-pity to alleviate the stress of the life of 
the mothers of children with epilepsy and to identify the continuity 
of the program's effectiveness. The sample consisted of 10 mothers 
aged between 25-40 years With a mean age of 32 years and a 
standard deviation of 2.3, each child is diagnosed by neuroscientists 
that he has epileptic seizures of the genus (small)The sample of 
mothers was applied to the study toolsThe measure of self-pity - the 
measure of life pressure - the program of therapeutic acceptance and 
commitment), all prepared by the researcher, and the results showed 
the effectiveness of the program used in the development of self-
pity in mothers of children with epilepsy and the effect of this on 
the decreasing of the pressure of life on those mothers. The results 
showed that the effectiveness of the program continued after the 
follow-up period, and this was shown by the absence of statistically 
significant differences between the average grade levels of the 
sample members in the post-measurement and follow-up measures 
of the study.

Keywords: Acceptance - commitment, compassion, pressures of 
life, mothers of children with epilepsy.
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مقدمة البحث 
يع���د �ل�س���رع (Epilepsy) م���ن �لأمر�����س �لع�س���بية �لمزمن���ة �لمعروف���ة من���ذ 
�لقدم،وكان���ت مرتبط���ة باأمور خفية كالعفاريت، �أو �لح�س���د؛ وذلك لأن نوباته تحدث 
ب�س���وره فجائي���ة تمامًا و�أعر��س���ه عادة ما تك���ون مثيره للده�س���ة ومفزعه للاآخرين 
ويع���د  ل���ه،  يح���دث  لم  �س���يئًا  وكاأن  �لأولي  لحالت���ه  ويع���ود  �لمري����س  يفي���ق  وبعده���ا 
�لطبي���ب �لإغريق���ي “�أبق���ر�ط” �أول من �كت�س���ف �أن ه���ذه �لنوبات نا�س���ئة عن حدوث                       

��سطر�ب بالمخ.

 ويح���دث �ل�س���رع م���ن خ���لال حدوث ت�س���نجات بمع���دل مرتين في �ل�س���نة على 
�لأقل بدون موؤثر�ت خارجية ولكن لم�سكلات في �لدماغ )عدم �لنتظام �لكهربي بالمخ( 

ترجع لعو�مل قبل، �أو �أثناء، �أو بعد �لميلاد.

ل �سك �أن نوبات �ل�سرع وحدوثها �لمفاجئ تفر�س على �لمري�س بع�س �لمخاطر 
�لت���ي توؤث���ر عل���ى حرمان���ه م���ن ممار�س���ة �أن�س���طة �لحي���اة �ليومي���ة �لطبيعي���ة، وعل���ي 
��ستجاباته لمتطلبات �لعملية �لتعليمية، وتوؤثر على �لتو�فق �لنف�سي و�لجتماعي مما 
يظهر لديه �لعديد من �ل�س���طر�بات �لنف�س���ية و�لجتماعية �لتي قد يكون من�س���اأها 
�لآث���ار �لجانبي���ة للاأدوي���ة �لمق���ررة للعلاج، بالإ�س���افة لنظ���رة �لآخرين و�أ�س���لوبهم في 

�لتعامل مع �لمري�س.

و�أ�سار Otero, (2009) �أن �لأطفال �لم�سابين بال�سرع لديهم معدل ��سطر�ب 
نف�س���ي كالقل���ق، و�لكتئ���اب، وف���رط �لحرك���ة �أعل���ي بكثير م���ن �لأطفال �لأ�س���حاء، �أو 

�لم�سابين باأمر��س مزمنة �أخرى.

ومن خلال م�س���اهد�ت نوبة �ل�س���رع وما يحدث �أثناءها للم�س���اب من فقد�ن 
تام للوعي ب�س���كل مفاجئ و�س���قوطه على �لأر�س وحدوث �ختلاجات ع�س���لية �سديدة 
في �ليدي���ن و�لقدم���ين، �أو في كل ع�س���لات �لج�س���م مع ظهور �س���لوكيات وهلاو�س غير 
مقبول���ة ومزعجة للمحيطين به، ورغم �س���عوبة �لنوب���ة وخطورتها؛ �إل �أن �لطفل ل 
يتذكر �أي �س���يء مما حدث له �أثناء �لنوبة، �س���وي �ل�س���عور ببع�س �لآلم في �لع�س���لات 
و�لرقبة و�س���د�ع و�رتباك ي�س���ل لحد فقد�ن ذ�كرة موؤقت، �أما �لذي يقع عليه �لعبء 

�لأكبر من �لمعاناة هو �لذي يلاحظ ويتابع حدوث �لنوبة.
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وبالرغ���م م���ن �هتم���ام �لبح���وث بتاأث���ير �ل�س���رع ل���دى �لأطفال على �ل�س���حة 
�لنف�س���ية لهم فقد عولج ب�س���كل كبير؛ �إل �أن �لتاأثير على �ل�س���حة �لنف�س���ية و�لعقلية 
 Immelt, (2006) لأفر�د �لأ�س���رة وعمل �لأ�س���رة لم يحظى بنف�س �لهتمام، فاأ�س���ار
�أن �آث���ار ه���ذ� �لمر����س لم تقت�س���ر عل���ى �لمري����س فق���ط؛ ب���ل يمت���د تاأثيرها عل���ى �أفر�د 
�لأ�س���رة باأكمله���ا، حي���ث يوؤث���ر على �ل�س���حة �لنف�س���ية للاأ�س���رة فت�س���بح �أكثر عر�س���ة 
للخط���ر و�لإجهاد �لعاطفي، يحد من �لأن�س���طة �ليومي���ة �لعادية للو�لدين، وبالتالي 
تده���ور ج���ودة �لحياة  (QOL)لديهم، و�أن �أمهات �لأطف���ال �لذين يعانون من نوبات 
�ل�س���رع �لم�ستع�سية لديهم م�س���توى عالي من �لإجهاد و�ل�سغوط �لأ�سرية منها ثلثي 
�ل�س���غوط يتمثل في �أعر��س �إكلينيكية من مجموع �لأعر��س، بالإ�س���افة �إلى �س���عف 
�لر�ح���ة �لنف�س���ية و�نخفا����س ج���ودة �لحي���اة، وذل���ك مقارن���ة باأمهات �لأطف���ال �لذين 

يعانون من نوبات �ل�سرع �لم�سبوطة و�لم�سيطر عليها ب�سكل جيد.
�أمه���ات  �أن ثلث���ي   Huang, Chang, Chi, & Lai (2013) يوؤي���د ذل���ك 
�لأطف���ال ذوي �لإعاق���ات �لنمائية قد عانو� من م�س���تويات عالي���ة من �لإجهاد مقارنة 
باأمه���ات �لأطف���ال �لعاديين، ويعانون من �س���عف في �ل�س���حة �لبدنية و�لعقلية ب�س���كل 
جماعي يظهر في �لمعاناة من �ل�س���د�ع، و�آلم �لظهر و�لمفا�س���ل وم�سكلات �لنوم مقابل 
�أمه���ات غ���ير ذوي �لإعاق���ة، لأن �لأطفال ذوي �لإعاقات �لنمائي���ة غالبًا ما يعانون من 
حالت مزمنة تتطلب دعمًا �إ�سافيًا طو�ل حياتهم، ومع �زدياد عدد �لأطفال �لمولودين 
با�س���طر�بات تنموي���ة م���ن )12,8%( في ع���ام )1998( �إلى )15,04%(في عام )2008( قد 

ت�سعر �أعد�د �أكبر من �لأمهات بتاأثير�ت �إعاقة �أطفالهم.
م���ن  يعان���ون  �لذي���ن  �لأطف���ال  �آب���اء  �أن   Hall & Graff, (2011)و�أ�س���ار
��س���طر�بات �لنمو �أقل ��ستخد�مًا لل�سلوكيات �لتكيفية للتعامل مع �حتياجات �لطفل 
مقارن���ة بو�ل���دي �لأطفال �لعاديين، يعانون من �لمزيد م���ن �لإجهاد و�لكتئاب و�لقلق 
مقارنة بين ذو�ت �لأطفال �لذين يمار�س���ون نموً� نموذجيًا، و�لتي توؤثر جميعها على 
عافية �لو�لدين �لعاطفية و�لقدرة على تغيير �لتاأثير �لذ�تي ل�سطر�ب �سعف �لأد�ء.

وينب���ع �إجه���اد �لو�لدي���ن م���ن مجموع���ة متنوع���ة م���ن �لعو�م���ل، بم���ا في ذل���ك 
�لم�س���وؤولية ع���ن تعلي���م �لطف���ل، و�لرعاي���ة �ل�س���حية و�لحتياج���ات �لمالي���ة، و�ل�س���حة 
�لعاطفي���ة، وم���ع ذل���ك يب���دو �أن �س���غوط كونك �أح���د �لو�لدين تت�س���خم فيم���ا يتعلق 

بم�ستوى �لتبعية للطفل.



المجلد الثامن - العدد )26( يناير 2019 مجلة التربية الخا�صة 

 142 

�لم�س���كلات  �أه���م  ب���اأن   Sanjeev, Thomas & Bindu, (1999) و�أ�س���ار 
بال�س���رع  �لم�س���ابين  �لأطف���ال  �أم���ور  لأولي���اء  و�لقت�س���ادية  �لجتماعي���ة  �لنف�س���ية 
�ل�س���رع  بع���د ظه���ور مر����س  �لأن�س���طة �لجتماعي���ة  تتمث���ل في تر�ج���ع في   )PCE(
في �أطفاله���م، تاأث���رت �أن�س���طة �لروت���ين �ليوم���ي ب�س���كل ملح���وظ في �أك���ثر م���ن )75 
ح���ين  في  و�لياأ����س،  �لإحب���اط  م���ن  يعان���ون  �لآب���اء  و�لأمه���ات،وكان  �لآب���اء  م���ن   )%
كان )60 %( لديه���م �س���عوبات مالي���ة ب�س���بب تكلف���ة �لأدوي���ة، �أو تكلف���ة �ل�س���فر �إلى 
�لم�ست�سفى،و�سعف �لحالة �لعاطفية و�سوء �لتكيف �لجتماعي مرتبطان ب�سدة �ل�سرع 

)نوبات متكررة /نوبات معممة / ��سطر�ب �لنتباه(.

وق���ام كل م���ن Camfield., Breau & Camfield , (2001) باإع���د�د �أد�ة 
لقيا�س تاأثير �ل�س���رع لدى �لأطفال على �لأ�س���رة، و�أمكن من خلاله تقييم �لم�س���اركة 
في �لأن�س���طة و�ل�س���حة و�لعلاق���ات د�خل �لأ�س���رة ومع �لأقر�ن و�لأ�س���قاء، و�لأن�س���طة 
�لجتماعي���ة و�ح���تر�م �لذ�ت �أعلى من �لمتو�س���ط على �لمقيا�س  ، و�ختل���ف �آباء �لأطفال 
�لذين ح�س���لو� على درجات بع�س �لجو�نب �لنف�س���ية و�لجتماعية عن �أولئك �لذين 

�سجلو� �أقل من ذلك، فكان �لو�لد�ن من �لفئة �لأولى �أكثر توترً�.

Roos , Anne, Maja, & Albert , (2005)  كم���ا �أ�س���ارت نتائ���ج در��س���ة
�أن �أهم �ل�س���غوط �لأ�س���رية �لتي تظهر لدى �أ�س���ر �لطفل �لم�س���اب بال�س���رع تتمثل في 
�نخفا����س جودة �لعلاقة بين �لو�لدين و�لطف���ل، و�لمزيد من �لكتئاب لدى �لأمهات، 
وم�س���كلات في عم���ل �لأ�س���رة، �نخفا����س �لرقاب���ة �لنف�س���ية للو�لدين، وقل���ة معلومات 
�لو�لدين عن �ل�س���رع، وعدم ر�س���ا �أفر�د �لأ�سرة عن �لعلاقات �لأ�سرية، �ل�سطر�بات 

�لنف�سية عند �لأطفال �لم�سابين بال�سرع.

و�أ�س���ارت در��س���ة Pervin, Eylem & Ahmet (2006) �إلى �رتف���اع ن�س���بة 
�نت�س���ار ��س���طر�ب �س���غوط ما بعد �ل�س���دمة و�ل�س���طر�ب �لكتئابي �لجوهري لدى 

�أ�سر �لأطفال �لم�سابين بال�سرع.

 Lv, Wu, Lu, Wang Qu & Liu (2009) فيم���ا ك�س���فت نتائ���ج در��س���ة 
�أن �آب���اء �لأطف���ال �لذي���ن يعانون من �ل�س���رع يظهرون م�س���تويات مرتفع���ة من �لقلق 

و�لكتئاب، وم�ستويات منخف�سة من جودة �لحياة �لأبوية.
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 و�هتم���ت در��س���ة Hua-Huei & Liang-po, (2008) بفح����س �لعو�م���ل 
�لمرتبط���ة بال�س���غوط �لو�لدي���ة ب���ين عينت���ين م���ن �لأطف���ال ذوي �لأمر�����س �لمزمن���ة 
)�ل�س���رع – �لربو(،�أظه���رت �لنتائ���ج �أنال�س���غوط �لو�لدي���ة كان���ت �أعل���ى في مجموعة 

�ل�سرع بالمقارنة بمجموعة �لربو.

 Bazzano, Wolfe, Zylowska, Wang, Schuster, Barrett, أ�س���ار�
et al., (2015) �أن �لآب���اء �لذي���ن كان���و� عل���ى وعي بمفاهيمهم ح���ول �إعاقة �لطفل، 
مقابل �أولئك �لذين لم يكونو� على هذ� �لوعي، �أبلغو� عن �نخفا�س �سغط �لو�لدين، 
ورفاهية نف�س���ية �أعلى، وتح�سن �ل�سحة �لعامة و�نخفا�س �لإجهاد �لنف�سي، يمكن �أن 
يوؤثر على قدرة �لو�لد على دعم �لطفل عاطفيًا. وبالتالي، فاإن �إدخال ��ستر�تيجيات 

�لمو�جهة لمقدمي �لرعاية �أمر ل غنى عنه لرعاية �لمر�سى. 

و�إذ� كان �لإر�س���اد �لأ�سري �سرورة لأ�سر �لأطفال �لعاديين، فاإن هذه �ل�سرورة 
ت�س���بح �أكثر �إلحاحًا بالن�س���بة لأ�س���ر �لأطفال ذوي �لإعاقة، وذلك نظر� لما تعانيه هذه 
�لأ�س���ر من ظروف �س���اغطة، وما ي�س���يع د�خلها من ردود �أفعال �س���لبية، و��س���طر�بات 
�نفعالي���ة كالقل���ق، �لكتئاب، �ل�س���عور بالذنب، �لإحباط، وما تتحمله تلك �لأ�س���ر من 
نفق���ات مالية �إ�س���افية مما يعر�س���ها للاإنه���اك و�لإجهاد ويوؤثر عل���ى �لأد�ء �لوظيفي 

للمنظومة �لأ�سرية.

�أك���د بوي���ن )1998( �أن �إر�س���اد �أ�س���ر ذوي �لإعاق���ة يه���دف �إلى م�س���اعدتهم على 
فه���م طبيع���ة �إعاق���ة طفله���م و�لتط���ور�ت �لمحتمل���ة لها وكيفي���ة �لتعامل معه���ا، وفهم 
�حتياجات���ه و�س���بل �إ�س���باعها، و�لم�س���كلات �لنف�س���ية و�ل�س���لوكية �لت���ي يعانيه���ا وط���رق 
�لتعامل معها، وم�س���اعدة �لأ�س���ر على �لتخل�س من م�ساعر �لإحباط و�لقلق و�لخوف 
ب�س���بب �إعاقة �لطفل، وم�س���اعدتهم على تكوين توقعات و�قعية عن �أبنائهم، وتطوير 
و�كت�س���اب مه���ار�ت �أك���ثر فعالية في رعاية �لطفل ذوي �لحاجة �لخا�س���ة و�لم�س���اركة في 
توجي���ه نم���وه نموً� �إيجابيًا، وتعليمهم كيف ي�س���اعدون �أبناءهم على تحمل م�س���ئولية 

�سلوكهم وتجنب �لعتمادية على �لآخرين )�لقريطي 2013، 297(.

�إن �أ�سر �لأطفال ذوي �لإعاقة ي�سابو� بحالة من �ل�سغوط، بمجرد �لت�سخي�س 
و�عتب���ار �لطف���ل يعاني من حاجة خا�س���ة تكون �ل�س���دمة �لكبرى، وع���ادة ما يو�جهه 
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ه���ذ� �لت�س���خي�س في بد�يت���ه بالرف�س، ث���م تظهر عليهم �أعر��س ما بعد �ل�س���دمة، ثم 
�لتعامل مع �أعر��س �لإعاقة، وت�س���عر �لأ�س���رة بالحرج لعدم قدرتها وطفلها �أن يحيو� 
حي���اة طبيعي���ة. وقد لوحظ �أن �أمهات �لأطفال ذوي �لإعاقة �أكثر �س���عورً� بال�س���غوط 
�لنف�س���ية م���ن �لآب���اء، وذل���ك لأن �لأمهات �أك���ثر �لت�س���اقًا و�حتكاكًا بالطف���ل ولديهن 
��س���تعد�دً� لقر�ءة م�س���اعر �لطفل، كما �أنهن يعانين من ق�س���ور في �لتفاعل مع قدر�ت 
�لطف���ل و�إ�س���باع �حتياجاته، بالإ�س���افة �إلى عجزه���ا عن تحقيق �لأهد�ف �ل�سخ�س���ية 

د�خل �أ�سرتها. 

وق���د �فتر����س Neef & Germer (2013) �أن ممار�س���ة �ل�س���فقة بال���ذ�ت 
خ���لال �لأوق���ات �لع�س���يبة ق���د ي���وؤدي �إلى خف����س �لإجه���اد �لأ�س���ري وتح�س���ين نوعية 
�لحياة، و�أ�سار Mantelou & Karakasidou, (2017) �أن �ل�سفقة بالذ�ت تح�سن 
م�س���توى �لر�س���ا ع���ن �لحياة، �لتو�ف���ق �لنف�س���ي و�لجتماعي لدى �لأف���ر�د في مو�قف 

�لحياة �ل�ساغطة.

فاإذ� كانت بع�س �أمهات �لأطفال ذوي �لإعاقة يتمتعن بقدر من �للطف بالذ�ت 
و�ليقظ���ة �لعقلي���ة و�لنظ���رة �لإن�س���انية �لم�س���تركة ل���كل موق���ف م���وؤلم، فهذه �لم�س���اعر 
�لإيجابية تخفف لديهن م�س���اعر �لألم و�لكتئاب �لم�س���احبة لإعاقة طفلها، ثم تقوم 
بتعدي���ل �أ�س���لوب حياته���ا، وتفهم �لحاج���ات �لخا�س���ة بالطفل و�لبحث ع���ن �لخدمات 
�لت���ي يمك���ن تقديمها للطف���ل، و��س���تخد�م ��س���تر�تيجيات �لتقبل و�للت���ز�م بدلً من 

��ستر�تيجيات �لتجنب و�لهروب �لنفعالي.

م���ن �لمتوق���ع �أن���ه عندما تكون �لأم م�س���فقة بذ�ته���ا فاإنها �س���تعتمد على ذكائها 
�لعاطف���ي للتخفي���ف من �لم�س���كلات عن���د ظهورها؛ لذ� فاإن ممار�س���ة �ل�س���فقة بالذ�ت 
ت�س���مح للاأف���ر�د بالعتماد على �أنف�س���هم، و�لتفك���ير في �لمو�قف �ل�سخ�س���ية، و�لغفر�ن 

.(Neff,  2016) لأنف�سهم عند �ل�سرورة

فكلما ز�د �لتقبل لدى كل من �لآباء و�لأطفال �نخف�ست ن�سبة �لم�سكلات د�خل 
�لأ�سرة و�ساحبه �رتفاع م�ستوى �ل�سحة �لنف�سية لديهم (Canon, 2012)، فقبول 
�لطفل وتقديم �لدعم له يعد من م�سادر �لقوة �لعاطفية و�لج�سدية ويتيح له فر�س 

.(Gomes, Lima, Buenos, Araujo, & Souza, 2015) أف�سل للتح�سن�
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 Acceptance and Commitment وي���وؤدي �لع���لاج بالتقب���ل و�للت���ز�م
Therapy (ACT) دورً� مهمًا في تح�سين �ل�سحة �لنف�سية لدى و�لدي ذوي �لإعاقة 
بتدريبهم على �لتعبير عن م�ساعرهم وتقبلها؛ مما يجعلهم يتمتعون بقدرة عالية على 
�لتعامل مع �للحظة �لر�هنة بما تحتويه من �سعوبات، وتنمية م�ستوى �لر�سا و�لتفاعل 
.Hayes, 2012)؛(Montgomery, 2015 لجتماعي و�لمرونة �لنف�س���ية لديه���م�

 و�أ�سار محمد )2010( �إلى فعالية �لتقبل �للتز�م في تح�سين م�ساعر �لتما�سك 
و�لأد�ء �لجتماعي لدى �لمر�سي باأمر��س مزمنة، وتحقيق جودة حياه �أف�سل للاأ�سرة 
و�لتخل�س من �لقلق و�لكتئابMuto, Hayes & Jeffcoat, (2012)، �إن �لعلاج 
بالتقب���ل و�للت���ز�م �أك���ثر فعالي���ة م���ن �لع���لاج �لمع���رفي �ل�س���لوكي )CBT( في تخفيف 
 (Davies, Niles, Pittig, لأعر��س �لف�سيولوجية و�ل�سلوكية لدى مر�سي �لقلق�

.Arch, & Craske , 2014)

كم���ا �أ�س���ارت در��س���ة Yadavaia , Hayes, & Vilardaga, (2014) �أن 
�لعلاج بالتقبل و�للتز�م )ACT( ي�س���تخدم في زيادة م�س���توى �ل�س���فقة بالذ�ت لدى 
معظم حالت علم �لنف�س �لمر�سي، منها �أ�سحاب �سغوط �ل�سدمة، �لذين يعانون من 

�ل�سيق �لعام، و�لقلق، و�لكتئاب. 

 (Poddar,  Sinha, & كم���ا �أن���ه يحقق تقبل �لطفل ذي ��س���طر�ب �لتوح���د
(Urbi 2015 تنمي���ة �لمرون���ة �لنف�س���ية ل���دى �أمهات �أطف���ال ذوي ��س���طر�ب �لتوحد 
)�لفقي 2016( تح�سن �ل�سلوك �لقيمي لأولياء �أمور �لأطفال �لم�سابين بال�سطر�بات 

.(Abdui Kalam, 2017) لع�سبية �لنمائية�

ل���ذ� يمك���ن تدري���ب �لأمه���ات �لت���ي لديها طف���ل ذوي حاج���ة خا�س���ة )مري�س 
بال�س���رع( وتع���اني م���ن كثرة �ل�س���غوط �لحياتية وق�س���ور في �ل�س���فقة بالذ�ت ب�س���بب 
مر�س �بنها على فنيات �لعلاج بالتقبل و�للتز�م في تحقق لها تنمية مهار�ت �ل�سفقة 
بال���ذ�ت �لتي ت�س���اعدها على �لتعامل مع �ل�س���غوط �لحياتية ب�س���كل جي���د؛ لأن تقبل 

�لأ�سرة لطفلها و�لتعاي�س معه بو�قعية له �إيجابية على �لطفل و�لأ�سرة باأكملها.
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م�سكلة البحث 
ت�س���كل ولدة طفل ذي حاجة خا�س���ة �س���و�ء كانت �إعاقة ج�س���مية، �أو عقلية، �أو 
ح�سية �سدمة قوية للاأ�سرة ب�سكل عام وللاأم بوجه خا�س، وكثيًر� ما يتولد لدى �لأم 
�ل�س���عور بالذن���ب و�لكتئاب، ول���وم �لذ�ت، وت���دني تقدير �لذ�ت وعدم �ل�س���يطرة على 
م���ا ي���دور حولها من �أحد�ث و�س���غوط مادية ونف�س���ية و�س���حية و�جتماعية مرتبطة 

بجو�نب �لق�سور لدى هذ� �لطفل.
يعد �ل�س���رع ��س���طر�ب في �لدماغ يتميز با�س���تعد�د د�ئم لتوليد نوبات �س���رع، 
ع���ادة م���ا يتم تطبيق هذ� �لتعريف عمليا عل���ى �أنه يحتوي على نوبتين غير مبررتين 
 )ILAE( خ���لال 24 �س���اعة متباعدة، وق���د حددت �لر�بط���ة �لدولية لمكافحة �ل�س���رع
���ا ي�س���يب �لمخ ويحدده �أي من �لحالت �لتالية: )1( على  تعريفا لل�س���رع باأنه:  مر�سً
�لأق���ل نوبت���ين غ���ير م�س���تفزتين )�أو منعك�س���تين( يحدث���ان عل���ى م�س���افة 24 �س���اعة؛ 
)2( نوب���ة و�ح���دة غ���ير م���بررة )�أو منعك�س���ة( و�حتمال ح���دوث نوبات �أخري منا�س���بة 
�أو �لذي���ن ظل���و� م�س���ابين بالمر����س خ���لال �ل�س���نو�ت �لع�س���ر �لما�س���ية ول ي�س���تجيبون 
للاأدوي���ة �لم�س���ادة لم���دة خم����س �س���نو�ت عل���ى �لأق���ل )3( ت�س���خي�س متلازم���ة �ل�س���رع                                                            

)في: �لح�سيني 2003،26(.
نظ���رً� لرتف���اع معدلت �لإ�س���ابة بال�س���رع بالن�س���بة لباقي �لأمر�����س �لمتعلقة 
بالجه���از �لع�س���بي، �إذ يق���در مدى �لإ�س���ابة ب���ه عالميًا م���ن )700-1500( في كل ع�س���رة 

�ألف فرد )محمد �إبر�هيم،2001، 152(.
 وينت�سر مر�س �ل�سرع في كثير من �لدول وعلي ر�أ�سها �لمملكة �لمتحدة، و�أ�سارت 
�لإح�س���ائيات �أن هناك نحو )25( �ألف �إنجليزي ي�س���اب بال�س���رع �س���نويًا و�أغلبهم من 
�لأطفال وكبار �ل�س���ن )فوق �س���ن �لخم�سين( وتنخف�س ن�س���به �لإ�سابة خلال �لمرحلة 
)20-50( �س���نة، �أما �لإح�س���ائيات �لعالمية فاأ�س���ارت �إلى �أن عدد �لم�س���ابين بال�سرع على 
م�س���توى �لعالم يزيد على )50( مليون ن�س���مة، ويعتقد �لباحثون �أن حو�لي )35-10( 

�ألف �سخ�س ي�سابون بال�سرع �سنويًا )�لح�سيني، 2003، 7-5(.
و�أ�س���ارت در��س���ة Lv, et al., (2009) �أن �ل�س���رع م���ن �أك���ثر �ل�س���طر�بات 
�لع�س���بية �س���يوعًا ل���دى �لأطف���ال، حي���ث يبلغ مع���دل �نت�س���اره م���ن )3,4 – 9,3( لكل 

)1000( طفل في �لبلد�ن �لمتقدمة ومعدل �أعلى بكثير للاأطفال في �لبلد�ن �لنامية.
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وي�س���ف �لعالم )2014، 77( �ل�س���رع باأنه لي�س مر�س ذهني ول نف�سي، كما �أنه 
لي����س بمع���د؛ بل ه���و عار�س طبي ع�س���بي يظهر في �س���ورة نوبات متك���ررة ناتجة عن 
ن�س���اط كهربائي ز�ئد ومتز�من للخلايا �لع�س���بية في جزء من �لدماغ، �أو كله، ون�سبة 

�لإ�سابة به عالميًا كن�سبة و�حد بالمائة. 

و�أ�س���ارت در��س���ة �لع���الم )2014( �أن ن�س���بة �لنت�س���ار ت���تر�وح ب���ين )2-3(% من 
�س���كان �لع���الم، وتمث���ل 0,5 % م���ن �لع���بء �لعالم���ي للمر����س، 80% م���ن ن�س���يب �ل���دول 
�لنامية، 75% من �لحالت تبد�أ قبل �سن �لمر�هقة )5-14( �سنة. تحدث �لنوبات ب�سكل 
عام دون �سابق �إنذ�ر، لذ� فاإنها غالبًا ما تجلب مجموعة متنوعة من �لمو�قف �لمحرجة 
و�لخط���رة ح�س���ب �لظ���روف �لمح���ددة �لت���ي تح���دث فيه���ا. بالن�س���بة لأولئ���ك �لأطفال 
�لم�س���ابين بال�س���رع وعائلاتهم، ل يعد �ل�سرع مجرد ت�س���خي�س طبي فح�سب؛ بل هو 

ا علامة �جتماعية . �أي�سً

ويع���د �ل�س���رع من ب���ين �لأمر��س �لع�س���بية �لمزمنة �لأكثر �نت�س���ارً� في �لعالم، 
�لت���ي �س���جلت منظم���ة �ل�س���حة �لعالمي���ة )2001( �أن���ه ي�س���يب )50( مليون �س���خ�س في 
�لع���الم بن�س���بة )4 -10( في كل )1000(ن�س���مة، يعي����س )80(% منه���م في �لعالم �لنامي، 
ويمكن �لتعرف عليه من خلال �لتكر�ر �لم�س���تمر للنوبات �لمفاجئة و�لحادة ذ�ت �لمن�س���اأ 
�لع�س���بي و�لتي تعبر عن تفريغ مفرط لل�س���حنات �لكهربائية على م�س���توى �لخلايا 

�لع�سبية )محمد، 2016، 39(.

 Rabie, Al Asmari, Al-Barak, Al-Rashed, Najla وهدفت در��سة 
Marei (2016) & �إلى تحدي���د م���دى �نت�س���ار �ل�س���رع ب���ين ط���لاب �لمد�ر����س �لذين 
ت���تر�وح �أعماره���م بين 6 �إلى 18 �س���نة، وجاءت �لإح�س���ائيات �لعالمية ب���اأن حو�لي 5,10 
مليون طفل دون �س���ن �لخام�س���ة ع�س���ر لديهم ن�س���اط �ل�س���رع، �لذي يمثل حو�لي 25 
% م���ن �س���كان �لع���الم، 2 م���ن �أ�س���ل 3,5 ملي���ون �س���خ�س �لذين يت���م �س���فائهم،40% هم 
�أ�سغر من 15 عامًا، و�أكثر من 80% يعي�سون في �لبلد�ن �لنامية. ومن �لأ�سباب �لمهمة 
للاإ�س���ابة بال�س���رع هو �لتاري���خ �لعائلي للاأ�س���رة )�لور�ثة( و�لم�س���اعفات �لتي تحدث 
�أثناء �لحمل، �أو �لولدة ويترتب عليها تلف في �لمخ، ت�سوهات خلقية في �لدماغ، عدوى 

د�خل �لجمجمة،حمى، و�لتهاب �ل�سحايا لحديثي �لولدة، �لختناق �أثناء �لولدة.
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و�أ�سارت بحوث Lv, et al., (2009) �إلى �رتفاع معدل �نت�سار عو�مل �لإجهاد 
و�نخفا����س ج���ودة �لحي���اة عن���د و�لدي �لأطف���ال �لذين يعان���ون من �ل�س���رع، كما �أنها 
ت���زد�د ل���دى �لأمه���ات بالمقارن���ة بالآب���اء، و تزد�د ل���دى �لأمهات طبقا لخط���ورة �لنوبة 
�ل�س���رعية وعدد مر�ت حدوثها، وتزد�د هذه �ل�س���غوط لدى و�لدي �لأطفال مر�س���ي 
�ل�س���رع بالمقارنة ببع�س �لأمر��س �لمزمنة �لأخرى )�لتهاب �لمفا�سل �لمزمن – �ل�سفة 

�لم�سقوقة– �سل�س �لبول �لليلي(.

و�أف���اد Bazzano, et al., (2015) �أن ع���ددً� قلي���ل م���ن �لبر�م���ج �لقائم���ة 
 Mindfulness Based Stress Reduction (MBSR) عل���ى �ليقظ���ة �لعقلي���ة
�أمكن ��س���تخد�مها مع �أ�س���ر ذوي �لإعاقات �لنمائية في �لتخفيف من �لتوتر و�لإجهاد 
�ل�س���حي �لنا�س���ئ م���ن رعايته���م، و�أمك���ن تح�س���ين نوعي���ة �لحي���اة، وتحقي���ق �لتعاطف 

�لذ�تي، و�لرفاهية �لنف�سية.

و�أ�س���ارت Neff & Faso, (2015) �أن ��س���تخد�م �ل�س���فقة بالذ�ت و�لرفاهية 
�لنف�س���ية يرتب���ط �س���لبيًا بال�س���غوط �لحياتي���ة و�لكتئ���اب ل���دى �لو�لدي���ن، و�إيجابيًا 

بالر�سا عن �لحياة و�لأمل و�لتفاوؤل.

ويعد �لعلاج بالتقبل و�للتز�م �أحد �لتجاهات �لحديثة في �لعلاج �لتي يمكن 
��س���تخد�مها م���ع �أمه���ات �لأطفال ذوي �لإعاقة للحد من �ل�س���غوط �لنف�س���ية و�لكدر 
 (Hahs, 2013, وتحقي���ق ج���ودة �لحياة لدى �أمهات �أطفال ذوي ��س���طر�ب �لتوح���د

.Poddar, et al., 2015, Montgomery, 2015)

وي�س���تند �لع���لاج على تقبل �لأمه���ات للخبر�ت �لموؤلمة، وم�س���اعدتها على كيفية 
�لتعام���ل م���ع �للحظ���ة �لر�هنة بالتعاطف مع �ل���ذ�ت و�لنظر �إلى �لم�س���كلات بعقلانية 
و�عية، و�لحكم على �لأخطاء من منظور �لإن�س���انية �لعامة، بمعني �أن �لجميع يعاني 
ويو�جه �سعوبات و�أخطاء، حينئذ ت�ستطيع �لأم �لتعامل باإيجابية مع �لحياة �لأ�سرية 

�لتي فر�ست عليها. 
ويمكن �سياغة م�سكلة �لبحث �لحالي في �لأ�سئلة �لتالية:

ما فعالية برنامج �لعلاج بالتقبل و�للتز�م في تنمية �ل�سفقة بالذ�ت لتخفيف 1 ))
�ل�سغوط �لحياتية لدى �أمهات �لأطفال مر�سي �ل�سرع ؟
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هل ت�ستمر فعالية برنامج �لعلاج بالتقبل و�للتز�م- �إن وجدت - في تنمية �ل�سفقة 1 ))
بالذ�ت لتخفيف �ل�س���غوط �لحياتية لدى �أمهات �لأطفال مر�س���ي �ل�س���رع ؟

اأهداف البحث:
تتحدد �أهد�ف �لبحث فيما يلي: 

�لك�سف عن فعالية برنامج �لعلاج بالتقبل و�للتز�م في تنمية �ل�سفقة بالذ�ت 1 ))
لتخفيف �ل�سغوط �لحياتية لدى �أمهات �لأطفال مر�سي �ل�سرع.

 �لتع���رف على ��س���تمر�ر فعالية برنام���ج �لعلاج بالتقبل و�للت���ز�م- �إن وجدت 1 ))
- في تنمية �ل�س���فقة بالذ�ت لتخفيف �ل�سغوط �لحياتية لدى �أمهات �لأطفال 

مر�سي �ل�سرع.

اأهمية البحث:
تتلخ�س �أهمية �لبحث �لحالي في �لنقاط �لتالية: 

 ندرة �لدر��س���ات �لعربي���ة و�لأجنبية �لتي تناولت متغير�ت �لدر��س���ة )�لتقبل 1 ))
و�للتز�م –�ل�سفقة بالذ�ت لدى �أمهات مر�سي �ل�سرع(.

قيا����س �أث���ر تنمي���ة �ل�س���فقة بال���ذ�ت ل���دى �أمه���ات مر�س���ي �ل�س���رع في خف����س 1 ))
�ل�سغوط �لناتجة من وجود هوؤلء �لأطفال.

تقديم خدمات علاجية با�س���تخد�م فنيات �لتقبل و�للتز�م لمو�جهة �لم�سكلات 1 ))
�لحياتية لأمهات مر�سي �ل�سرع للحفاظ على �سلامة �لكيان �لأ�سري.

حاج���ة �أمه���ات �لأطف���ال ذوي �لإعاق���ة �إلى معلوم���ات ومع���ارف في �لجو�ن���ب 1 ))
�لتربوية و�لنف�س���ية و�لتاأهيلية لأطفالهن ذوي �لإعاقة للحد من �س���غوطهن 

�لمعرفية. 
�إعد�د �أدو�ت لتحقيق �أهد�ف �لبحث )تعريب مقيا�س نيف لل�س���فقة بالذ�ت – 1 ))

�ل�س���غوط �لحياتية لأمهات �لأطفال مر�س���ي �ل�سرع – برنامج علاجي قائم 
على فنيات �لتقبل و�للتز�م(.

ن���درة �لدر��س���ات �لعربي���ة - في ح���دود �ط���لاع �لباحث���ة – �لت���ي تناولت �لعلاج 1 6)
بالتقب���ل و�للت���ز�م في تنمي���ة �ل�س���فقة بال���ذ�ت ل���دى �أمه���ات �لأطفال مر�س���ي 

�ل�سرع، ثم قيا�س �أثر هذه �لتنمية في تخفيف �ل�سغوط �لمفرو�سة عليهن. 
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م�سطلحات البحث الاإجرائية:
 Acceptance and Commitment Therapyواللت�زام بالتقب�ل  الع�لاج 
(Counseling) (ACT): �أح���د �لأ�س���اليب �لعلاجي���ة �لمنبثق���ة م���ن نظري���ة �لأطر 
�لعلائقي���ة �لتي ت�س���كل �لموجة �لثالثة من �لعلاجات �ل�س���لوكية، يقوم على ��س���تخد�م 
�لأمثلة و�لخبر�ت �لر�هنة للحالت، ويعتمد على �أ�ساليب �لمو�جهة و�لتقبل للخبر�ت 
و�لأف���كار و�لعتق���اد�ت �لخاطئ���ة و�س���ول للتقلي���ل م���ن �لخط���ر �لمع���رفي و�لتعامل مع 
�ل���ذ�ت ك�س���ياق و�لت�س���رف �لإلتز�م���ي بم���ا تم �إنج���ازه في �لمر�ح���ل �لعلاجية �ل�س���ابقة    

(Larmar, Wia, & Lewis, 2014)

و�لتعري���ف �لإجر�ئ���ي للبرنام���ج �لعلاجي بالتقبل و�للت���ز�م: “هو مجموعة 
�لخدم���ات �لهادف���ة �لت���ي تم تقديمه���ا لأمه���ات �لأطفال مر�س���ي �ل�س���رع با�س���تخد�م 
فني���ات �لح���و�ر و�لمناق�س���ة، �لتقب���ل كبدي���ل للتجن���ب �لتجريب���ي، �لتو��س���ل باللحظ���ة 
�لحالي���ة )�ل���ذ�ت كعملية(،و�ل���ذ�ت ك�س���ياق، وتحدي���د �لقي���م، و�لت�س���رف �لإلتز�م���ي،                         

�لو�جبات �لمنزلية ”. 

ال�سفقة بالذات Self – Compassion: عرفت (Neff, 2003, 85) باأنها: “�تجاه 
�إيجاب���ي نح���و �ل���ذ�ت في مو�قف �ل�س���غوط و�لألم و�لف�س���ل �لت���ي يتعر�س له���ا �لفرد، 
تت�س���من �للط���ف بال���ذ�ت، و عدم �لنتقاد �ل�س���ديد له���ا، وفهم �لمعاناة و�لف�س���ل كجزء 
�أ�سا�سي من خبر�ت �لإن�سان مما ي�ساعد على �لتعامل مع جذور �لم�سكلة وي�سبح �سعور 
�لفرد �أو�س���ع مدى بما يتعلق بالمعاناة �لإن�س���انية ولي�س بالمعاناة �ل�سخ�س���ية، ومعالجة 
�لم�ساعر �لموؤلمة في وعي �لفرد بعقل منفتح للتقبل و�للطف في �للحظة �لحالية �لمت�سمنة 
�لقدرة على فعل ما هو مريح”. وتقا�س �إجر�ئيًا بالدرجة �لتي تح�سل عليها �لأم على 

مقيا�س �ل�سفقة بالذ�ت �لم�ستخدم في �لدر��سة )تعريب �لباحثة(.

ال�سغ�وط الحياتي�ة Life Stresses: حالة من �لتوتر و�لنزعاج تحدث لدى �أمهات 
�لأطف���ال �لم�س���ابين بمر����س �ل�س���رع �لع���ام ب�س���بب ك���ثرة �لأعب���اء و�لم�س���كلات �لمادي���ة، 
�لنف�س���ية، �لجتماعي���ة، �ل�س���حية، �لناتج���ة م���ن مر����س طفله���ا "، وتقا����س �إجر�ئيً���ا 
بالدرج���ة �لت���ي تح�س���ل عليه���ا �لأم على �لمقيا�س �لم�س���تخدم في �لبحث �لح���الي )�إعد�د 

�لباحثة(. 
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اأمه�ات الأطفال مر�سي ال�سرع children mothers epilepsy: هن �أمهات �لأطفال 
�لذي���ن تم ت�سخي�س���هم باأنه���م من مر�س���ي �ل�س���رع �لعام وت���تر�وح �أعماره���م �لزمنية 
ب���ين)4-12( �س���نة بمتو�س���ط عم���ري )( و�نح���ر�ف معي���اري )(، لديه���م ق�س���ورً�، �أو 
عيبًاوظيفيً���ا يوؤثر على �لوظائف �لع�س���وية، �أو �لنف�س���ية للطف���ل ويترتب عليه خلل 
في عملية �لتكيف لأ�س���رته مع �لو�س���ط �لجتماعي.وتتمثل �أعر��س �لنوبة �لعامة كما 

و�سفها )محمد �لأ�سفهاني 2007( على �لنحو �لتالي:
فقد�ن �لوعي و�ل�سقوط ب�سورة مفاجئة.1 ))
ت�سلب ع�سلي عام.1 ))
ت�سنج و�ختلاج �إيقاعي.1 ))
كثرة �لإفر�ز�ت �للعابية.1 ))
غيبوبة و��سترخاء ع�سلي وقد يحدث معه تبول، �أو خروج �لبر�ز.1 ))
�رتباك عند �ليقظة، وغالبا ل يتذكر �أي �سيء مما حدث له �أثناء �لنوبة.1 6)
مدة �لنوبة)3-4( دقائق و�أحيانا ت�سل )20( دقيقة.1 7)
�حتقان في �لوجه و�لرقبة يتحول �إلى زرقة. 1 ))
ي�سرخ �سرخة قوية ي�سقط بعدها على �لأر�س.1 ))
قد يع�س �لمري�س ل�سانه دون وعي منه.1 1))
بعد �نتهاء �لنوبة يرتخي �لج�سم ويعود �ل�سخ�س �إلى وعيه رويدً� رويد�.1 )))

محددات البحث:
المح�ددات المنهجي�ة: تم ��س���تخد�م �لمنه���ج �س���به �لتجريب���ي ذو �لمجموع���ة - 
�لو�حدة.
المحددات الب�سرية: �قت�سرت �لعينة على )10( من �أمهات �لأطفال �للو�تي - 

تم ت�س���خي�س �أبناءه���ن باأنهم م�س���ابون بال�س���رع �لعام، وتم �قت�س���ار �لعين���ة على فئة 
�لأمه���ات فق���ط دون �لأ�س���رة باأكمله���ا؛ وذل���ك لأن �لأم ه���ي �لف���رد �لوحي���د في �لأ�س���ر 
�لم�س���رية �لم�س���ئولة ع���ن تحمل �ل�س���عاب و�لأزم���ات وم�س���ئولية تربية وتعلي���م �لأبناء، 
وحينم���ا ي���زد�د �لع���بء باإ�س���ابة �أح���د �أف���ر�د �لأ�س���رة بمر����س �أو عج���ز كل���ي �أو جزئ���ي، 
ا وكاأنه فر�ساُ ولز�مًا عليها �أن تقوم بهذه �لمهام م�سافًا  في�ساف ذلك لم�سوؤوليتها �أي�سً

لذلك �أعباء �لحياة �لأ�سرية �ليومية 
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المح�ددات الزمني�ة: �قت�س���رت عل���ى �لف���ترة �لم�س���تخدمة في تطبي���ق �أدو�ت - 
�لبحث في �لف�سل �لدر��سي �لثاني )2017- 2018(.

الاإطار النظري والدرا�سات ال�سابقة 

 Therapy Acceptance and Commitment :أول: العلاج بالتقبل واللتزام�
التعريف اللغوي:

العلاج: ��سم لما يعالج به،�لدو�ء، �لدفاع.
تقبل: يتقبل –تقبل �ل�سيء: ر�سية عن طيب خاطر.

و�لنج���ار،                                )�س���حاتة،  نف�س���ه  عل���ى  �أوجب���ه  �ل�س���يء:  �لتز�م���ا  �لت���زم،  يلت���زم،  الت�زام: 
وعمار 2003(.

التعريف ال�سطلاحي:
 Hayes, Strosahl, Wilson, Bissett, Pisterello,( عرف���ه 
(Toarmino et al., 2004, 29  باأنه: “�أ�سلوب علاجي وظيفي يرتكز على نظرية 
�لإطار �لعلائقيRFT �لتي تري �أن �ل�سبب �لرئي�س للموقف �لم�سكل للعميل هو عدم 
�لمرونة �لنف�س���ية و �لجمود �لنف�س���ي، وي�ستهدف تقديم تدخلات علاجية لفظية غير 
مبا�سرة من خلال �لتقبل وتح�سين �ل�سعور بالت�سامي بالذ�ت و�لتركيز على �لحا�سر 

و�لهتمام بالقيم”.

 فيم���ا عرف���ه  Hayes & Smith (2005, 21)باأن���ه: “نم���ط م���ن �لع���لاج 
�لمع���رفي �ل�س���لوكي، وه���و نم���وذج تطبيقي ي�س���تند عل���ى �لتقب���ل وتعليم �لف���رد مهار�ت 
�ليقظ���ة �لذهنية مع �للتز�م و��س���تر�تيجيات تغيير �ل�س���لوك بهدف تح�س���ين �لمرونة 

�لنف�سية”.

يع���د Hayes, Strosahl, & Wilson (2012, 240) �أول م���ن �س���اغو� 
�لع���لاج �لقائ���م عل���ى �لتقب���ل و�للت���ز�م في نهاية �لعق���د �لثامن من �لقرن �لع�س���رين، 
ول يه���دف ه���ذ� �لنم���ط من �لع���لاج تخلي�س �لف���رد م���ن �نفعالته وم�س���اعره �لد�لة 
على �ل�سيق، بل ينادي ب�سرورة �لتعاي�س �لإيجابي مع متاعب ومنغ�سات �لحياة من 
خلال تقبلها ثم �لتجاه نحو �لإتيان ب�سلوكيات �إيجابية ذ�ت معني تثري حياة �لفرد 
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Hayes, et al., 2004, 29) ر�أي Larrnar, et al., (2014, 216-221) يوؤيد
 �أن���ه �أح���د �لعلاجات �لمنبثقة من نظرية �لأطر �لعلائقية �لتي تركز على تنمية قدرة 
�لفرد على �لتقبل و�لرغبة في ��ستمر�رية �لت�سال بوقائع �لحياة و�أحد�ثها ��ستجابة 
للخبر�ت �لتي يتعذر تجنبها )�لكو�رث- �لوفاة- �لمر�س( مما يوؤدي �إلى زيادة �رتباط 
�لفرد بقيمه �ل�سخ�سية و�للتز�م بتنفيذها، وبهذ� ين�سب لعلم �لنف�س �ل�سياقي �لذي 
ي�س���كل �لموج���ة �لثالث���ة م���ن �لعلاج���ات �لمعرفية �ل�س���لوكية، وموؤ�س�س���ة �س���تيفن هاي�س 

خلال �لثمانينيات. 

�أم���ا �لرخ���اوي )2014( فق���د �أطل���ق عل���ى ACT �أن���ه تفاعل �لعملي���ات �لثلاثة 
معًا” �لمو�جهة و�لمو�كبة و�لم�سئولية “.

من خلال �لتعريفات �ل�سابقة ت�ستنتج �لباحثة �لتعريف �لتالي: "هو نمط من 
�أنماط �لعلاج �ل�س���لوكي يركز على تغيير �لطريقة �لتي يتفاعل بها �لفرد مع �للغة، 
خا�س���ة ما يتعلق بتاأثير�تها على �لتنظيم �لنف�س���ي و�لنفعالي، ويوؤ�س����س على �س���ياق 
�لأح���د�ث و�لمو�قف �لحياتية وفق���اأ لوظيفتها، وهذ� يدعم فكرة تقبل �لفرد للخبر�ت 
و�لنفع���الت غ���ير �لمرغوب���ة و�لخارجة عن قدرت���ه على �لتحكم فيه���ا، وعليه �للتز�م 
�لإر�دي بالمبادرة باأفعال �س���لوكية تثري حياته وتجودها، وبالتالي فهو �أ�س���لوب عملي 
يعتمد على �لأمثلة و�لخبر�ت �لحياتية، وتفعيل �أ�س���اليب �لمو�جهة و�لتقبل للخبر�ت 
و�لأف���كار �لموؤلم���ة و�لت���ي ل يمكن تغييره���ا مع �للت���ز�م بتنفيذ �ل�س���لوك �لقيمي �لذي 
يحق���ق �أهد�ف �لفرد من خلال �إتباعه �لعمليات �ل�س���تة �لأ�سا�س���ية )�لقبول-�لتفريغ 

�لمعرفي-عي�س �للحظة �لحا�سرة –�لذ�ت في �ل�سياق-�لقيم �لذ�تية-�للتز�م(". 

الأ�س�س النظرية للعلاج بالتقبل واللتزام:
ظهر نموذج �لعلاج بالتقبل و�للتز�م في �لن�سف �لأخير من ت�سعينيات �لقرن 
Hayes, Strosahl & Wilson , (1999) و�أك���دت بحوثه���م  �لما�س���ي عل���ى ي���د 
فعاليته مع �لعديد من �لمو�قف �لحياتية �ل�ساغطة، تطوير �لأد�ء �لوظيفي �لنف�سي 
للف���رد، �لح���د من �لآثار �ل�س���لبية �لم�س���احبة للمر����س �لمزمن، وذلك بم�س���اعدة �لفرد 
عل���ى �لتوج���ه �لإيجاب���ي للتعاي����س مع متاعب ومنغ�س���ات �لحي���اة بتقبلها ث���م �لإتيان 
ب�سلوكيات ذ�ت قيمه ومعني �إيجابي بالن�سبة له وذلك يتطابق مع �لقول “ل تح�سبن 

�لمجد تمر�آ �أنت �آكله لن تبلغ �لمجد حتى تلعق �ل�سبر�”.
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 و�أو�س���ح Hayes, et al., (2012); Ruiz, (2010, 126) �أن ACT �أحد 
�لعلاجات �لقائمة على �لعقلانية، ويمثل �لمرحلة �لثالثة من �لتطور للعلاج �ل�سلوكي 
�لذي بد�أ بالهتمام بتعديل �ل�س���لوكيات �ل�س���لبية �إلى �س���لوكيات �إيجابية )�ل�س���لوكية 
�لتقليدي���ة(، ث���م جاءت �لمرحل���ة �لثانية �لعلاج �لمعرفي �ل�س���لوكي �لت���ي �هتمت بتغيير 
�ل�س���لوكيات �ل�س���لبية عن طريق تغيير �لأفكار �لم�سوهة �لتي �أدت �إلى ذلك، �أما �لمرحلة 
�لثالثة ي�سمي بالموجة �لثالثة للعلاج �ل�سلوكي، و�لذي يتاأ�سل من �لناحية �لفل�سفية 
في �ل�س���ياقية �لوظيفي���ة functional Conceptualism، ويتاأ�س���ل م���ن �لناحي���ة 
.Relational Frrame Theory (RFT)لنظري���ة في نظري���ة �لإط���ار �لعلائق���ي�

و�لت���ي ت�س���تخدم عملي���ات �لنتب���اه و�لوع���ي باللحظ���ة �لحالي���ة و�لقب���ول، وعملي���ات 
�للت���ز�م وتغي���ير �ل�س���لوك؛ وذلك من �أجل تحقيق �ل�س���حة �لنف�س���ية بفاعلية �لفرد.

و�أفتر�سHayes, et al., (2012,28)  طبقًا )RFT( �أن �ل�سلوك �لب�سري 
محكوم ب�سبكة �رتباطات يحدث من خلالها ترميز �لعالم �لحقيقي في �لدماغ �لب�سري 
�س���من عملية �لتعلم، فعندما يتعلم �لفرد �س���يء من �لبيئة �لمحيطة فاإنه ي�ستدخل في 
ذهن���ه ه���ذ� �ل�س���يء مرتبط بمجموعة من �لمعطيات �لتي في مجملها تو�س���ح �ل�س���ورة 
�لرمزي���ة لهذ� �ل�س���يء، وتتكون لدى �لف���رد مجموعة من �لعلاقات �لتي تربطه بمن 

حوله من �أ�سخا�س، �أو مو�سوعات وفي �لوقت ذ�ته ت�سكل �سورته عن نف�سه. 

وو�سف RFT  Torneke, (2010)  �نه: “منظور يقدم ح�سابًا �سلوكيًا للغة 
و�لإدر�ك �لذي يمكن �أن يوفر طريقة مفيدة للنظر في كيفية تطوير �لب�س���ر لل�س���عور 

بالذ�ت و�ل�سعور بالآخرين، وكيف نختبر �أنف�سنا في �لوقت و�لمكان”.

 ACT، في  �لنف�س���ية  �لم�س���كلات  �أن   Lassen, et al. (2010,19) وي���ري   
RFT تنبثق من �لغياب �لعام للقدر�ت �لت�س���الية. و�لم�س���در �لأول للمر�س �لنف�س���ي 
ه���و �لأ�س���لوب �ل���ذي تتفاعل به �للغة و�لمعرف���ة مع �حتمالت وق���وع �لأحد�ث �لطارئة 
ب�س���ورة مبا�س���رة، مم���ا ينتج ع���دم �لقدرة على �لت�س���ميم و�لإ�س���ر�ر م���ن �أجل تحقيق 
�ل�س���لوك �لقيمي على �لأمد �لبعيد. وهذ� �لنوع من عدم �لمرونة �لنف�س���ية ينظر �إليه 
عل���ى �أن���ه ينبثق من �لتحكم �ل�س���ياقي �ل�س���عيف، وغ���ير �لمجدي �إلى جان���ب �لعمليات 

�للغوية ذ�تها. 
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�أما Hayes et al., (2012, 60-66) فينظرو� �إلى �ل�س���طر�بات �لنف�س���ية 
من خلال )RFT( على �لنحو �لتالي:

�لخلل في �لعمليات �لمعرفية �لطبيعية �للازمة للحل �للفظي للم�سكلات.)(1 
ملئ �ل�سبكات �لمعرفية بملامح �سياقية تمييزية خا�سة بالمر�س �لنف�سي.)(1 
�ل�س���بكات �لمعرفية هي �س���بكات تاريخية ؛ �لكثير من هذه �ل�س���بكات يحدث له )(1 

�نطفاء ويتم كفه، ولكن ل يزيل �ل�ستجابة �لمتعلمة �لتي قد تكون خاطئة.
�إن �لمحاولت �لمبا�س���رة للتغير تركز على �أطر�ف �أ�سا�س���ية في �ل�سبكات �لمعرفية، )(1 

�أو تميل �إلى تو�سيع �ل�سبكة في هذ� �لمو�سوع، وتزيد مهمتها �لوظيفية.

Cognitive Fusion 2- مفهوم الندماج المعرفي
�أ�س���ار �إلى �لتنظي���م غ���ير �للائق لل�س���لوك بو��س���طة �لعملي���ات �للفظية، مثل: 
�لقو�ع���د Rules، و�ل�س���بكات �لت�س���الية �لم�س���تنتجة، وفي �ل�س���ياقات �لت���ي تق���وي هذ� 
�لندماج نجد �س���لوك �لأفر�د يوجه بو��س���طة �سبكاتهم �للفظية غير �لمرنة، �أكثر من 
توجهه بو��سطة �حتماليات حدوث �لتعزيز في بيئتهم ؛ ونتيجة لذلك ي�سبحون �أقل 
ق���درة على �لت�س���رف باأ�س���لوب يتو�فق مع م���ا توفره �لبيئة من �أجل �ل�س���لوك، و�لذي 
�س���وف يرع���ي قي���م �لأف���ر�د و�أهد�فهم، وبذل���ك فاإن �لذي يمث���ل �لإزعاج لي�س �ل�س���كل 
form، ول �لمحتوي Content، ول �لمعرفة Cognition، ولكن �ل�سياقات �لتي تقود 
ه���ذ� �لمحت���وي �لمعرفي ب�س���ورة غير منا�س���بة وز�ئ���دة عن �لحد هي �لت���ي تنظم �لأفعال 

(Hayes et al. 2006, 5) لإن�سانية�

وهذه �لخلفية �ل�س���ياقية للغة �أ�س���ار �إليها (Hayes et al., 1999) على �أنها 
�سياق �لحرفية )�لتم�سك بالمعني �لحرفي(، حيث يفتر�س �أن �لكلمات �لتي تتكون منها 
�للغة ل تمنح �لمز�يا، �أو �لم�ساوئ بناء على �لمتحدث، �أو �لم�ستمع ما لم تظهر ملامح هذ� 
�ل�س���ياق،�أن و�لد �لطفل �لمري�س و�لذي يتوقع �أن يت�س���رف ب�س���ورة غير لئقة عندما 
ياأخ���ذه للتنزه ؛ ي�س���عر ب�س���عور �لقل���ق و�لرتباك كما لو كان يح���دث �لآن حقيقة، فاإن 
�سياق �لو�قعية و�لحرفية Literality �سوف يقوده تقريبًا ب�سورة موؤكدة �إلى �أن يوؤمن 
بمحتوي �لأفكار مثل: لن �أكون قادر� على �لتوجيه �إز�ء �ل�سر�خ و�لعناد، �سوف يعتقد 
كل فرد �أنني ل �أٌقدر على �أد�رته، وهذ� �س���وف يكون �س���حيحًا. و�لم�س���اعر �لتي تترتب 
.(Kowalkowski, et al ,2010,34)  على هذه �لكلمات منا يمكن �أن يتم تخيلها



المجلد الثامن - العدد )26( يناير 2019 مجلة التربية الخا�صة 

 156 

3- ال�سياقات الوظيفية: 
يري Hayes et al. (2006, 10) �أن �لذي يت�س���من هذه �لتاأثير�ت �ل�س���ارة 
ت�س���مل )�س���ياقات �لحرفية �لو�قعية( �لتي تتم�سك بالمعني �لحرفي للكلمة مثل )فكرة 
�لحياة ميوؤو�س منها(، و�إرجاع �لفكرة �إلى �أ�سباب محددة خا�سة ب�سلوك �لفرد، خا�سة 
عندما �أ�س���ارت ه���ذه �لعمليات �إلى �لتركيز على �لتعامل �لمنا�س���ب للحالت �لنفعالية 
كهدف �أولي و�سروري للحياة �لناجحة ذلك بتعديل �ل�سياق �لجتماعي و�للفظي للفرد. 

4- التجنب التجريبي:
�لندم���اج �لمع���رفي يدعم �لتجن���ب �لتجريبي، وتمت �لإ�س���ارة �إلى �أن عدم رغبة 
�لفرد في �لبقاء مت�سلًا بخبر�ته �لنف�سية �لخا�سة و�جتهاده في �لهروب منها بخبر�ته 
ويت�س���من �أي �س���لوك يوظف ليقلل، �أو يزيل وجود �لأفكار، �أو �لم�س���اعر، �أو �لأحا�سي�س 
�لبدنية، �أو �لخبر�ت �لأخرى �لمكدرة لعدم مو�جهتها و�لهروب منها، وت�ستمل �لأمثلة 
عل���ى ذلك في �لإ�س���اءة �لمادي���ة، و�لعقلانية �لمفرط���ة، و�لتاأجيل و�لطقو�س �ل�سو��س���ية، 
�أو �لقهري���ة، و�لإف���ر�ط في �لن���وم، و�لإف���ر�ط في �لأكل، و�لإفر�ط في �لعمل و�ل�س���لوك 
�لجن�س���ي �لمفرط، و�لن�س���غال في �لإ�س���اءة �للفظية �لنف�س���ية، �أو �لبدنية، و�ل�س���تغر�ق 
�لمفرط���ة، و�لنف�س���ال و�لتجن���ب  �لمف���رط، و�لحمي���ة  �ليقظ���ة، و�لن�س���اط  �أح���لام  في 
�لتجريب���ي لي����س بال�س���رورة �س���يئًا �س���يئًا، لكن���ه يع���د �س���لوكا م�س���كلا م���ن وجهة نظر 
�لع���لاج بالتقبل و�للتز�م عندما يتعار�س م���ع تحقيق �لقيم و�لأهد�ف �لتي يحتفظ 
به���ا �لف���رد، �أو عندم���ا يت�س���من �ل�س���لوك �ل�س���ار مث���ل )�إدم���ان �لخم���ور، و��س���تخد�م 
�لمخ���در�ت، �أو �ل�س���لوكيات �لأخ���رى عالي���ة �لخط���ر(، وبذل���ك فه���و لم ي�س���هم في ح���ل 
�لم�س���كلة، �أو �إز�لة م�س���ادر �ل�سغوط �لنف�سية �لأ�سا�س���ية �لتي �سببت �ل�سيق �لنفعالي

.(Hayes et al., 2006, 6) 

5- القبول: 
يعد مقابلًا للتجنب �لتجريبي ويت�س���من خبرة �لفرد ب�س���ورة �إر�دية للاأفكار 

و�لنفعالت و�لذكريات و�لحالت �لبدنية غير �لمرغوب فيها.
�لأف���كار  �أك���د عل���ى تقب���ل  و�ل���ذي  بالتقب���ل و�للت���ز�م  �لع���لاج  ف���اإن  وبذل���ك، 
و�لم�س���اعر �ل�س���لبية بدلً من محاولة تغيير محتوي هذه �لأفكار و�لم�ساعر، وقد يكون 
مفي���دً� ب�س���ورة خا�س���ة عندما يوجه د�خل �س���ياق �لعلاج���ات �لقائمة عل���ى �لتعر�س، 
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وبالإ�س���افة �إلى ذل���ك ف���اإن �لم�ستر�س���دين �لذي���ن يعانون ��س���طر�بات �لقلق ين�س���غلون 
بتجنب �ل�س���لوك، وبالتالي يحتر�س���ون من �أجل �لن�س���غال في �لعلاجات �لقائمة على 
�لتعر����س، و�لت���ي ت�س���تهدف �لتجن���ب، وت�س���جيعهم كي يخ���برو� �لخ���وف، وبذلك فاإن 
ACT«”، و�لذي يقوي �لإر�دة للان�سغال في �لمو�قف �لمخيفة، وي�ستهدف تجنب خبرة 
�لقل���ق ب���دلً م���ن تقليل �لقل���ق ذ�ته، قد يزيد �لقبول للان�س���غال في �لع���لاج بالتعر�س                                  

.(Hayes, et al., 2006, 17)

6- القيم: 
ي���ري Hayes et al. (2006, 7) �أن �لقي���م تتخ���ذ مقع���دً� خلفيً���ا بالن�س���بة 
للاأه���د�ف �لأك���ثر مبا�س���رة حينما يكون �لفرد على �س���و�ب ويظهر �أن���ه جيدً� ويد�فع 
عن ذ�ته �لت�س���ورية، وبذلك فاإن �لأفر�د يفقدون �لت�س���ال مع ما يريدونه في �لحياة 

حينما يريدون �لر�حة من �لألم �لنف�سي.

ت�ستخل�س �لباحثة من خلال عر�س �لمبادئ �لتي ي�ستند عليها �لعلاج بالتقبل 
و�للتز�م �أن �ل�سطر�ب �لنف�سي يرجع �إلى:

�لإغر�ق في �لخبر�ت �لحياتية �ل�سلبية و�لن�سياع لها، �لتقييم �ل�سلبي للذ�ت، )(1 
�لميل للتجنب، �لميل للتبرير غير �لمنطقي، عدم �للتز�م بالقيم.

كم���ا يعد حاله م���ن �لتناق�س بين م�س���اعر �لفرد و�نفعالته وكلامه و�س���لوكه )(1 
وذ�ت���ه �لحقيقي���ة ك�س���ياق للوع���ي، لعلاج �ل�س���طر�ب يتم توجي���ه �لمري�س �إلى 
�لتعاي�س مع حالة �ل�سطر�ب �أف�سل من تجنب �أعر��سها �أو كبتها، ثم �لبحث 
عن �سلوكيات �أخري �إيجابية توؤدي به �إلى �لر�حة �لنف�سية، حتى ولو لم تحقق 
هذه �ل�سلوكيات �أي فائدة، فذلك �أف�سل من �لتجنب، �أو �لكبت طبقا للقول " 

وقوع �لبلاء ول �نتظاره ".

اأهداف العلاج بالتقبل واللتزام:
�أه���د�ف  �أن   Hayes, (2008); Hayes, et al., (1999-2006) يح���دد 
ACT«” تترك���ز فياإث���ر�ء �لإمكاني���ات �لذ�تي���ة لدى �لف���رد و�لتي تمكنه م���ن �لعي�س 

حياه هادفة وذ�ت معني، وذلك من خلال:
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م�س���اعدة �لم�ستر�س���دين على تو�س���يع نط���اق ذخيرتهم من �ل�س���لوكيات �لعلنية 1 ))
�ل�س���عبة  �لعو�ط���ف  وج���ود  في  حت���ى  و�ل�س���عور(،  �لتفك���ير  )مث���ل  و�لخا�س���ة 

و�لظروف �لمجهدة. 
تخفي���ف �لمعان���اة وم�س���اعدة �لم�ستر�س���دين عل���ى �له���روب م���ن �لثق���ب �لمظل���م 1 ))

للكر�هية �لذ�تية،�لقلق، و�لكتئاب �لذي غالبا ما يجدون �أنف�سهم فيه.
ت�س���جيع �لم�ستر�س���دين على تغي���ير علاقاتهم بالعو�ط���ف و�لإدر�ك من خلال 1 ))

تنمية �لوعي باللحظة �لحالية.
��ستي�س���اح �لقيم �لتي يتم�سك بها �لم�ستر�سد، و�لأهد�ف �لتي يحاول تحقيقها 1 ))

ب�سورة �سخ�سية.
زي���ادة و�إثر�ء فعالية �لم�ستر�س���د في �لجو�نب)�لمعرفية، �ل�س���لوكية، �لنفعالية( 1 ))

في �لتحرك تجاه هذه �لقيم و�لأهد�ف.
- تحقي���ق مكون���ات �ل�س���فقة بال���ذ�ت �لت���ي ي�س���فهاNeff (2003b) “باأنه���ا 

�لرحمة �لموجهة �إلى �لد�خل”.

�أما �لرخاوي )2014( فيحدد �أهد�ف �لعلاج بالتقبل و�للتز�م في �لآتي:
م�س���اعدة �لم�ستر�س���د على ممار�س���ة �لمهار�ت و�لعمليات �لعقلية ب�س���كل �إيجابي، 1 ))

فهو ي�س���اعد �لم�ستر�س���د على �لتعامل مع �لم�س���اعر �لموؤلمة �لتي ت�س���احب �لموقف 
�ل�س���اغط، و�لبع���د ع���ن �لمخ���اوف و�ل�س���كوك، وبن���اء �لعدي���د م���ن �لعلاق���ات 
�لجتماعية �لجيدة، و�إيجاد �أهد�ف ق�سيرة وطويلة �لأمد لحياة �لم�ستر�سد. 

بالخ���بر�ت 1 )) �س���ياق خا����س  باعتباره���ا  ذ�ت���ه  �إدر�ك  عل���ى  �لم�ستر�س���د  م�س���اعدة 
و�لتجارب �لم�ستمرة �لتي ت�سمل كل �لأ�سياء �لتي تحدث د�خل ذ�ت �لإن�سان بما 
في ذلك �لنفعالت، �لأفكار، �لذكريات، �لم�س���اعر، و�لأحا�س���ي�س وي�سبح �لهدف 

تجنب �لخبر�ت �ل�سلبية و�لتوجه قدما نحو �لم�سار�ت �لحياتية ذ�ت �لمغزى.
م�س���اعدة �لم�ستر�س���د �ل���ذي يتب���ع طرق���اُ �س���ارمة خا�س���ة بالتفك���ير و�ل�س���لوك 1 ))

تت�سف بالجمود لكي ي�سبح �أكثر مرونة من �لناحية �لنف�سية و�ل�سلوكية.
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وت�س���تخل�س �لباحث���ة �أن �لع���لاج بالتقب���ل و�للت���ز�م يرك���ز على �لتنب���وؤ بقدرة 
�لإن�سان على:

تقبل �أفكاره وم�ساعره ودو�فعه.1 ))
�إبط���ال تاأث���ير�ت �لتفك���ير و�لنف�س���ال عن���ه مع ملاحظ���ه �لفرد لأف���كاره دون 1 ))

�لعتقاد في �سحتها، �أو �ل�ستر�ساد بها في تحديد وجهة �سلوكياته.
�لتعاي����س م���ع �ل���ذ�ت ك�س���ياق، بمعن���ي �مت���لاك �س���عور م�س���تمر وثاب���ت بالذ�ت 1 ))

كملاحظ للخبر�ت �لنف�س���ية �ل�سخ�س���ية، وعزل �لذ�ت عن �لخبر�ت �ل�س���لبية 
وفقً���ا لمنط���ق “�لتخ���ارج ع���ن �ل���ذ�ت” وتعلي���م �لم�ستر�س���دين �إدر�ك �ل���ذ�ت في 

تمايزها عن �لخبر�ت �لد�خلية �لموؤلمة و�لغير م�سوؤول عنها.
�لنتباه للحظة �لحا�سرة مع �لوعي بالذ�ت.1 ))
تحديد �لقيم �ل�سخ�سية بو�سوح و�عتبارها مكونًا من مكونات �لذ�ت وتحديد 1 ))

�لطرق �لمقبولة لل�سلوك. 
�لندماج في فعل �سلوكي قائم على �للتز�م �لذ�تي و�لم�ساركة في �أن�سطة مت�سقة 1 6)

مع �لقيم �ل�سخ�سية حتى عند مو�جهه �لمو�قف �ل�ساغطة 

العمليات ال�ست الأ�سا�سية العلاج بالتقبل واللتزام:

1 - :Acceptance القبول
ي���ري Hayes et al., (1999) �أن �لقب���ول ل يت�س���من �لحاج���ة �إلى تحم���ل 
�لخ���برة ب���ل يعن���ي ب�س���ورة ب�س���يطة �ل�س���ماح للخ���برة ب���اأن توج���د ب�س���ورة علني���ة دون 
محاول���ة لتخفيفه���ا، �أو تجنبها وبه���ذ� �لموقف يعد مرغوبًا و�س���روريًا من وجهة نظر 

�لعلاج بالتقبل و�للتز�م للعديد من �لأ�سباب وهي: 
�إن �لقب���ول يم���د بالفه���م �لمبا�س���ر له���ذه �لخ���بر�ت عل���ى �أنها غير �س���ارة وغير 1 ))

محرمة وغير تقادميه. 
�أن �لم�ستر�س���د �لذي تعلم �أن يخبر ب�س���ورة �إر�دية �لنفعالت �لمتجنبة �سابقا في 1 ))

�سياق تز�ل فيه �لمعارف حول هذه �لنفعالت يكت�سف �أن هذه �لنفعالت يمكن 
تحملها، ول تقود، �أو تمنع �تجاهه للفعل، فهدف �لقبول هو: ت�سهيل �لت�سال 

بالقيم و�لأهد�ف �ل�سخ�سية.
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زي���ادة قدرة �لم�ستر�س���د ك���ي يتغلب على �لعقبات �لتي تع���وق تحقيق هذه �لقيم 1 ))
و�لأهد�ف،فمر�س���ي �لألم يت���م �إمد�ده���م بالط���رق �لت���ي ت�س���جعهم عل���ى �أن 
يت�س���رفو� بعي���د� ع���ن �لكفاح م���ع �لألم وهكذ� �لقب���ول و�لإز�ل���ة و�لتقليل من 
�لتوتر و�لخطر (defusion) في �لعلاج لي�س نهاية في حد ذ�ته لكن بالأحرى 
 Values – يت���م �لقبول كطريقة لزيادة �لفعل و�لت�س���رف �لقائ���م على �لقيم
based، كم���ا يعن���ي �أن يح���دد �لفرد �لأ�س���ياء �لخارجة عن �س���يطرته و�لتي ل 
ي�ستطيع تغييرها، ويتقبلها كما هي؛ لأن محاولت تغيرها، �أو �لتخل�س منها 

(Hayes et al. 2006., 17) تبوء بالف�سل وبالتالي ي�ساب بالإحباط
 

 :Cognitive Defusiln 2-الإزالة والتقليل من الخطر المعرفي
�إن �لتفكك �لمعرفي يعني �لإز�لة و�لتقليل من �لخطر �لمعرفي تحاول هذه �لفنية 
�أن تغير وتبدل �لوظائف غير �لمرغوب فيها للاأفكار و�لأحد�ث �لأخرى �لخا�سة، بدلً 
من محاولة تغيير �سكلها، �أو تكر�رها، �أو تغيير ح�سا�سيتها �لموقفة،و�أن يغير �لأ�سلوب 
�لذي يتفاعل به �لفرد مع �لأفكار، على �سبيل �لمثال: من �لممكن �أن ينظر �إلى �لتفكير 
ب�سورة تخلو من �لعاطفة، يتكرر بتكر�ر �لكلمة �لعديد من �لمر�ت ب�سوت مرتفع �إلى 
�أن يظل �س���وته فقط )�س���وت �لتفكير فقط(، �أو يتم �لتعامل معه كملاحظ خارجي، 
�أو �أنه���ا ل تعني���ك حت���ى تفقد محتو�ها �لنفع���الي، ومن �لممكن �أن ي�س���كر �لفرد عقله 
من �أجل هذ� �لتفكير �لممتع وهذه �لإجر�ء�ت تحاول �أن تقلل �لتم�سك بالمعني �لحرفي 
للتفكير، وت�س���عف �لتجاه للتعامل مع �لتفكير �ل�س���لبي وتقوي �لإر�دة للان�س���غال في 
�لمو�قف �ل�ساغطة و�لمقلقة، وي�ستهدف تجنب خبرة �لقلق بدلً من تقليل �لقلق ذ�ته، 
ونتيج���ة �لإز�لة هي عادة �نخفا�س في �لتعلق و�لرتباط بالأحد�ث �لخا�س���ة بدلً من 

�لتغير �لمبا�سر �لفوري في تكر�رها كون �لفرد موجود� حا�سرً�.

:Being Present3- عي�س الحا�سر
بمعني �لت�سال �لم�ستمر �لإر�دي بالأحد�ث �لنف�سية، وبالأحد�ث في �لبيئة كما 
تحدث و�لهدف هو جعل �لم�ستر�سدين يخبرون �لعالم ب�سورة �أكثر مبا�سرة كي يكون 
�س���لوكهم �أكثر مرونة، وبالتالي تكون �أفعالهم مطابقة �أكثر مع �لقيم �لتي يلتزمون 
بها، ويتم �إنجاز ذلك من خلال �إتاحة �لت�سال مع ما يجعل �لفرد يبذل �سبطا �أكثر 
لل�س���لوك، ومن خلال ��س���تخد�م �للغة كاأد�ة لتدوين وو�سف �لأحد�ث، ولي�س بب�ساطة 
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من �أجل �لتنبوؤ بالأحد�ث و�لتحكم فيها. ويتم ب�س���ورة فعالة ت�س���جع �ل�س���عور بالذ�ت 
�أل يربط  و�ل���ذي يطل���ق عليه "�ل���ذ�ت كعملية Self as process” ل���ذ� على �لفرد 
�لأح���د�ث �ل�س���لبية بذ�ت���ه وكاأنها ل تحدث �إل له فقط، و�إنم���ا ينظر �إلى �لموقف نظرة 

�إن�سانية م�ستركة للب�سرية كلها.

:self as context 4-الذات ك�سياق
كنتيج���ة للنم���اذج �لو��س���حة مثل:"�أنا- �أنت"، "�لآن-�آن���ذ�ك "، "هنا - هناك " 
ف���اإن �للغة �لإن�س���انية توؤدى �إلى �ل�س���عور بالذ�ت كمركز، وتم���د بجانب معنوي روحي 
غام�س للاألفاظ �لطبيعية للاإن�سان. وي�سعي  ACT&RFT�إلى تنمية هذه �لفكرة 
ل���دى �لم�ستر�س���دين، وتظه���ر �أهميته���ا في تنمي���ة �لوظائ���ف �للغوي���ة مث���ل: �لتعاطف، 

ونظرية �لعقل، و�ل�سعور بالذ�ت. 
فاإذ� كنت قلقا، وتعتقد �أنك ل ت�ستطيع �لنجاح في �سيء ما، �آنذ�ك ل ت�ستطيع، 
وتتجن���ب �لقيام ب���ه؛ وبذلك فاإن هناك ميلا قويًا للت�س���رف طبقًا للقو�عد �للفظية، 
حت���ى عندم���ا ل تبن���ي ه���ذه �لقو�ع���د ب�س���ورة جي���دة عل���ى �حتم���الت وق���وع �لأحد�ث 
�لطارئ���ة و�لقي���ام بذلك يخلق نوعًا من �لتنبوؤ بتحقيق �لذ�ت، و�لذي يت�س���ح �أن �إتباع 
�لقو�عد يعمل لأن �لعو�قب �لمتخيلة لعدم �إتباع هذه �لقو�عد ل تظهر نف�سها، فالفرد 
م���ن �لممك���ن �أن يك���ون على وع���ي بالخ���بر�ت �لمتدفقة لدي���ه دون �لتعلق به���ذه �لأفكار، 
وبالت���الي يت���م تقوية �لإز�لة و�لقبول. ويتم تقوية �لذ�ت ك�س���ياق عن طريق �لهتمام 

بالأن�سطة، و�ل�ستعار�ت و�لأمثلة و�لعمليات �لتجريبية. 

:Values 5-القيم
�لقي���م ه���ي �أن���و�ع مخت���ارة من �لت�س���رفات �لهادف���ة، و�لتي ل يمكن �لح�س���ول 
عليه���ا ك�س���يء م���ادي، ولك���ن م���ن �لممك���ن �أن تك���ون مطلوب���ة لحظ���ة م���ا، يبن���ي �لف���رد 
�ختيار�ته على قيمه هو ولي�س قيم �لآخرين وذلك حتى يلتزم بتحقيقها. وت�ستخدم 
�لعديد من �لأن�س���طة لم�س���اعدة �لم�ستر�س���د عل���ى �أن يختار �تجاهات �لحي���اة في �لعديد 
من �لمجالت مثل)�لأ�سرة و�لمهنة و�لجانب �لروحي(، بينما ي�سعف �لعمليات �للفظية 
�لت���ي ت���وؤدي �إلى �لختي���ار�ت �لمبنية على �لتجن���ب، و�لإذعان �لجتماع���ي، �أو �لندماج 
مثل )يجب �أن �أقدر فلان حق �لتقدير( "،�أو" �إن �ل�س���خ�س �لجيد �س���وف يقدر فلان 
ح���ق �لتقدي���ر "، �أو "�أم���ي تريدني �أن �أقدر فلان حق �لتقدي���ر ". وفي �لعلاج بالقبول 



المجلد الثامن - العدد )26( يناير 2019 مجلة التربية الخا�صة 

 162 

و�للت���ز�م، ف���اإن �لقب���ول و�لإز�ل���ة وك���ون �لف���رد حا�س���رً� وموج���ودً�، وغيره���ا لي�س���ت 
نهاي���ات في ح���د ذ�ته���ا، بل بالأحرى تو�س���ح من �أج���ل حياة �أكثر قيم���ة وثباتا وحيوية                                                

.(Hayes et al., 2006, 7)

 :Committed Action 6-الت�سرف الهتمامي اللتزامي
�إن �لع���لاج بالتقب���ل و�للت���ز�م ي�س���جع عل���ى نم���و نم���اذج �أك���بر م���ن �لت�س���رف 
�لفع���ال �لمرتب���ط بالقي���م �لمخت���ارة. وفيم���ا يتعل���ق بهذ� �ل�س���اأن ؛ ف���اإن �لع���لاج بالتقبل 
و�للت���ز�م ي�س���به كث���ير� �لعلاج �ل�س���لوكي �لتقلي���دي، وتقريبًا ف���اإن �أي طريقة لتغيير 
�ل�سلوك �لو��سح ب�سورة �سلوكية من �لممكن �أن يكون منا�سبًا د�خل بروتوكول �لعلاج 
بالقب���ول و�للت���ز�م، و�لذي يت�س���من �لتعر����س، و�كت�س���اب �لمهار�ت، وو�س���ع �لأهد�ف، 
وطرق �لت�س���كيل و�لتكيي���ف. وعلي عك�س �لقيم فاإن �لأه���د�ف �لثابتة و�لمو�فقة للقيم 
م���ن �لممك���ن �أن تتحقق، و�لو�ج���ب �لمنزلي �لمرتبط باأهد�ف تغيير �ل�س���لوك �لق�س���يرة 
و�لمتو�س���طة وطويلة �لأمد، و�لتي تعد منا�س���بة و�س���رورية ب�س���ورة متعاقبة للتحديد 
و�لعمل من خلال �لعقبات و�لمو�نع �لنف�س���ية، و�لتي تح�س���ر خلال �لعمليات �لأخرى 

�لعلاج بالتقبل و�للتز�م. 

ويحر�س �لمعالجون في هذ� �لنموذج على م�ساعدة �لنا�س كي يغيرو� علاقتهم 
باأفكاره���م، بفه���م ي�س���جعون �لنا�س ك���ي يدركو� �أن لديه���م �أفكار�، ولكنه���م ل يجب �أن 

ي�سعرو� �أنهم يقعون تحت �سيطرة هذه �لأفكار. 

و�أ�س���ار Hayes, et al., (2012,69-75) �إلى مح���دد�ت �لتمت���ع بال�س���حة 
�لنف�س���ية و�لرفاهية �لنف�س���ية طبقا لنموذج �لعلاج بالتقبل و�للتز�م تتمثل في تقبل 
�لأف���كار و�لأحا�س���ي�س �لتلقائي���ة، �لتح���رر م���ن �لندم���اج �لمع���رفي )�لتفري���غ �لمع���رفي(، 
�ليقظة �لذهنية)�لذ�ت كعملية(، �لذ�ت ك�سياق ل كمحتوي، �لو�سع �لقيمي، �ل�سلوك 

�لملتزم �لذي ي�ستهدف �لتغيير �لإيجابي.

�أو�سح Larmar et al., (2014, 216) �لخطو�ت �لتي يقوم بها من يمار�س 
�لع���لاج بالتقبل و�للتز�م، تطلب �لممار�س���ة �لمهنية �لعلاج بالتقبل و�للتز�م ممار�س���ة 
�لمعال���ج لأن�س���طة )خط���و�ت( ت�س���اعد عل���ى تحلي���ل �لموق���ف لم�س���كلة �لم�ستر�س���د تتمث���ل                    

فيما يلي:
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تحلي���ل �لنطاق وطبيعة م�س���كلة �لم�ستر�س���د )م�س���توى منخف�س من �ل�س���فقة 1 ))
بالذ�ت وم�ستوي مرتفع من �ل�سغوط �لحياتية(.

تقييم �لعو�مل �لتي توؤثر على م�ستوى �لد�فع للتغير لدى �لم�ستر�سد.1 ))
تحليل �لعو�مل �لتي تنتق�س من م�سكلة �لم�ستر�سد.1 ))
تقييم �لعو�مل �لتي تزيد من م�سكلة �لم�ستر�سد.1 ))
�لتو��سل �إلى هدف علاجي وتحديد �لتدخل �لمهني.1 ))

وق���د �ت�س���حت فعالية �لعلاج بالتقبل و�للتز�م (ACT) في تح�س���ين م�س���اعر 
�لجتماع���ي  �لنف�س���ي  �لأد�ء  تح�س���ين  مزمن���ة،  باأمر�����س  �لمر�س���ى  ل���دى  �لتما�س���ك 
)محمد 2010(؛ ��س���تخد�م مهار�ت �ليقظة �لعقلية و�لمرونة �لنف�س���ية لدى �لمر�هقين 
(Beilby,et al., 2012) ؛ تعزيز �ل�سحة �لنف�سية لدى طلاب �لجامعات �لمغتربين، 
ويعان���ون من �س���غوط نف�س���ية كب���يرة (Muto, et al., 2012)؛ تحقي���ق جودة حياة 
�أف�س���ل للاأ�س���رة، و�لتخل����س م���ن �لقل���ق و�لكتئ���اب، وتقب���ل �لطف���ل ذي ��س���طر�ب 
�لتوح���د (Poddar, et al., 2015)؛ تنمي���ة �لمرون���ة �لنف�س���ية ل���دى �أمه���ات �أطف���ال 
ذوي ��س���طر�ب �لتوح���د )�لفق���ي 2016(؛ تنمية �لوعي بالذ�ت لدى �لمجرم �لع�س���ابي 
�لعائد )جلودي، مو��سي، �سعد، 2017(؛ تح�سن �ل�سلوك �لقيّمي لأولياء �أمور �لأطفال 
�لم�س���ابين بال�س���طر�بات �لع�س���بية �لنمائي���ة (Abdul Kalam, 2017 )، و�ت�س���ح 

ذلك على �لنحو �لتالي:

هدف���ت در��س���ة محم���د )2010( �إلى بن���اء برنام���ج مق���ترح من منظ���ور �لعلاج 
بالتقبل و�للتز�م في خدمة �لفرد لتح�س���ين م�س���اعر �لتما�سك لدى �لمر�سى باأمر��س 
مزمنة، وقد تكونت عينه �لدر��سة من )20( فردً� مما بلغت �أعمارهم )35( �سنة، وقد 
طبق مقيا�س م�س���اعر �لتما�س���ك باأبعاده)م�س���اعر �لمرونة، م�س���اعر �لتما�س���ك، م�ساعر 
�لمعني( وقد �أ�س���ارت نتائج �لدر��س���ة �إلى فاعلية �لبرنامج �لم�ستخدم في تح�سين م�ساعر 

�لتما�سك لدى �لمر�سى باأمر��س مزمنة.

كم���ا هدف���ت در��س���ة Beilby, et al., (2012) �إلى تقيي���م فعالي���ة برنام���ج 
�لتدخ���ل بالقب���ول و�للتز�م لع���لاج �لمر�هقين، وتكونت عينة �لدر��س���ة من )20(.فرد� 
من �لمر�هقين، وتاألف �لبرنامج من 20 جل�س���ة علاجية �أجريت �أ�س���بوعيًا لمدة ثمانية 
�أ�س���ابيع متتالية. وهو برنامج متكامل يهدف �إلى تح�س���ين ما يلي: )�أ( �لأد�ء �لنف�س���ي 
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�لجتماعي؛ )ب( �ل�ستعد�د للعلاج و�لتغيير؛ )ج( ��ستخد�م مهار�ت �ليقظة �لعقلية 
و�لمرون���ة �لنف�س���ية؛ وق���د �أ�س���ارت �لنتائ���ج بفاعلية �لقب���ول و�للتز�م كتدخ���ل فعال في 
تح�سين �لأد�ء �لنف�سي و�لجتماعي، و�ل�ستعد�د للتغيير و�لعلاج، و��ستخد�م مهار�ت 
�ليقظ���ة �لعقلي���ة، و�لطلاق���ة �لعام���ة. و�أظه���رت نتائج �لمتابع���ة بعد ثلاثة �أ�س���هر من 
�لع���لاج �أن �لمكا�س���ب �لعلاجي���ة ��س���تمرت بنجاح مع م���رور �لوقت. ه���ذه �لنتائج تقدم 
منظ���ورً� جدي���دً� للقب���ول و�للتز�م، كما �أ�س���ارت �لنتائج �إلى تحديد �لتح�س���ينات �لتي 

�سهدها �لم�ساركون في �لأد�ء �لنف�سي و�لجتماعي.

و�أظه���رت نتائ���ج در��س���ة Muto, et al., (2012) فعالي���ة �لع���لاج بالقب���ول 
و�للتز�م في تعزيز �ل�س���حة �لنف�س���ية لدى طلاب �لجامعات �ليابانية �لذين يعي�سون 
في �لخ���ارج، ويعان���ون م���ن �س���غوط نف�س���ية كب���يرة، و�ت�س���ح ذل���ك م���ن خ���لال �لمقارنة 
ب���ين م�س���تويات �لم�س���اركين قب���ل وبع���د �لبرنام���ج، بالإ�س���افة �إلى مقارن���ه �لم�س���اركين 
وغير �لم�س���اركين في �لكتئاب و �لتوتر �ل�س���ديد، و�لقلق �ل�س���ديد و�ل�س���حة �لنف�س���ية، 
وذل���ك عل���ى عين���ة م���ن )70( م�س���اركا مم���ن يحتاج���ون �إلى �لم�س���اعدة �لذ�تي���ة للتمتع                                 

بال�سحة �لنف�سية. 

 وهدف���ت در��س���ة Poddar, et al., (2015) �إلى �لتحق���ق م���ن فعالية �لعلاج 
بالتقب���ل و�للت���ز�م لو�ل���دي �لأطف���ال و�لمر�هق���ين �لذي���ن يعانون من ��س���طر�ب ذوي 
��س���طر�ب �لتوح���د، وتكون���ت �لعين���ة م���ن )5( �أمه���ات لأطف���ال تم ت�سخي�س���هم بذوي 
��سطر�ب �لتوحد، وتم تطبيق عدة مقايي�س على �لأمهات عينة �لدر��سة منها مقيا�س 
�لقل���ق، قائم���ة بي���ك للاكتئ���اب، مقيا�س جودة �لحي���اة، وتو�س���لت �لنتائ���ج �إلى فعالية 
�لبرنام���ج �لم�س���تخدم في تحقيق ج���ودة حياة �أف�س���ل، و�لتخل�س من �لقل���ق و�لكتئاب، 

وتقبل �لطفل من جانب �لأ�سرة.

هدفت در��سة �لفقي )2016( �إلى �لتعرف على فعالية �لعلاج بالتقبل و�للتز�م 
في تنمية �لمرونة �لنف�س���ية لدى �أمهات �أطفال ذوي ��س���طر�ب �لتوحد، و�لتعرف على 
��س���تمر�رية فعالي���ة �لبرنام���ج، و��س���تملت �لعين���ة عل���ى )10( �أمهات خ�س���عن لتطبيق 
�لبرنام���ج، وكان���ت �أعماره���ن م���ن )25 - 40( �س���نة بمتو�س���ط )1,32(�س���نة و�نح���ر�ف 
معي���اري )2,3(، ويت���م �لتطبي���ق باإح���دى مر�ك���ز رعاي���ة ذوي �لإعاق���ة ببنه���ا، و�عدت 
�لباحث���ة �أدو�ت �لدر��س���ة )مقيا����س �لمرون���ة �لنف�س���ية لأمه���ات �أطف���ال ذوي ��س���طر�ب 
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�لتوح���د، وبرنامج �لعلاج بالتقبل و�للتز�م(، وك�س���فت �لنتائج ع���ن فعالية �لبرنامج 
�لم�س���تخدم في تنمي���ة �لمرون���ة �لنف�س���ية ل���دى �أمه���ات �أطف���ال ذوي ��س���طر�ب �لتوح���د، 

و��ستمر�ر فعالية �لبرنامج.

و�أثبت���ت در��س���ة جلودي و�آخرون )2017( �أن �لع���لاج بالتقبل و�للتز�م يفيد في 
تنمية �لوعي بالذ�ت لدى �لمجرم �لع�سابي �لعائد، بعد تطبيق �أدو�ت �لدر��سة �لمتمثلة 
في مقيا����س �لوع���ي بالذ�ت، �لبرنامج �لعلاجي )من �إعد�د �لباحثة( على عينة مكونه 

من )30( فردً�. 

ح���ول  و�للت���ز�م  بالقب���ول  �لع���لاج  �أث���ر   Abdul Kalam, (2017) در����س 
�ل�س���لوك �لقيّمي لأولياء �أمور �لأطفال �لم�س���ابين بال�س���طر�بات �لع�س���بية �لنمائية، 
�لذين يو�جهون حتمًا تحديات هائلة ب�سبب �لعجز �لتنموي لأبنائهم، وتكونت �لعينة 
من )5( �آباء لأطفال م�سابين با�سطر�ب �لنمو �لع�سبي، و��ستخدمت �لبحث �لحالي 
)9( جل�س���ات م���ن �لع���لاج بالتقبل و�للت���ز�م �لموزعة عل���ى مدى )6( �أ�س���ابيع. وقد تم 
تقدير �ل�س���لوك �لقيمي و�لمرونة �لنف�س���ية لأفر�د �لعينة قب���ل وبعد تطبيق �لبرنامج 
�لعلاج���ي، و �أ�س���ارت نتائ���ج �لدر��س���ة �إلى فاعلية �لع���لاج بالتقبل و�للتز�م في تح�س���ن 

�ل�سلوك �لقيمي لدى �أفر�د �لعينة.

Self- Compassion:ثانيا ال�سفقة بالذات
يرج���ع �لهتم���ام بمفه���وم �ل�س���فقة بال���ذ�ت �إلى �لعالم���ة �لأمريكي���ة كري�س���تين 
ني���ف(Neef, 2003a)، فقد �عتبرتها بعدً� �أ�سا�س���يًا من �أبعاد �لبناء �لنف�س���ي للفرد، 
و�أحد �لمتغير�ت �لمهمة لمقاومة �لآثار �ل�سلبية لأحد�ث �لحياة �ل�ساغطة �لتي يمر بها 

�لفرد.
باأنه���ا:                          بال���ذ�ت  �ل�س���فقة   Neef& McGehe, (2010) م���ن   كل  يع���رف 

م�ساعره من �لمعاناة �إلى �ل�سعور بالدفء و�لت�سال”.  تحويل  على  �لفرد  “ قدرة 

كم���ا �أنه���ا تنط���وي على ح�سا�س���ية �لف���رد لتجرب���ة �لمعان���اة، �إلى جان���ب �لرغبة 
�لعميق���ة للتخفي���ف م���ن تل���ك �لمعان���اة عن���د �لنظ���ر �إلى �أوج���ه �لق�س���ور �ل�سخ�س���ية، 
تق���ع                                                      �لت���ي  �لموؤلم���ة  �لحي���اة  ح���الت  مو�جه���ة  عن���د  وكذل���ك  و�لف�س���ل،  و�لأخط���اء، 

خارج �سيطرتنا.
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وتنظ���ر Jones, (2018) �إلى �ل�س���فقة بال���ذ�ت باأنه���ا: “تعن���ي تقديم �لدعم 
لأنف�س���نا باأنف�س���نا ول ننتظره من �أحد، كما �أنها �أد�ة قوية لإد�رة �لإجهاد و�ل�س���غوط 
�ليومية وتحقيق �لعافية �لنف�س���ية للفرد ب�س���بب �س���هولة تطبيقها با�س���تمر�ر قبل �أن 
تظهر �ل�س���غوط وتتر�كم، مثل �لفرد �لذي ياأكل وجبات �س���غيرة ومتكررة على مد�ر 
�لي���وم يك���ون �أك���ثر فعالي���ة ون�س���اط من �لفرد �ل���ذي يتن���اول �ثنين، �أو ثلاث���ة وجبات 

كبيرة في�سعر بالخمول و�لتر�خي”. 
تتكون �ل�سفقة بالذ�ت كما �أ�سارت Neff, (2003-2016) من ثلاثة عنا�سر 

رئي�سة هي: �للطف بالذ�ت، و�ل�سعور بالإن�سانية �لم�ستركة، و�ليقظة �لذهنية.
�للط���ف بال���ذ�ت مقاب���ل �لحكم �لذ�ت���ي: يعني بب�س���اطة مو�جه���ة �إحباط �لمرء 1 ))

بعو�ط���ف د�فئ���ة بدلً م���ن �لنتقاد. �إذ� كان �ل�س���خ�س يعتق���د �أن معاناة �لحياة 
يمكن تجنبها، فهو �أقل عر�س���ة لقبولها عند حدوثها، وي�س���عر بدوره بالتوتر 

و�لإرهاق �لعاطفي.
�أ�س���ار ه���ذ� �لبع���د �إلى �لمي���ل لتكون �ل���ذ�ت د�عم���ة ومتعاطفة نحو �أنف�س���نا عند 1 ))

ملاحظة �أوجه �لق�سور في �ل�سخ�سية بدلً من �أن ننتقدها ب�سدة.
�إنه ي�س���تنفذ �أخطاءنا و�أوجه ق�س���ورنا في �لت�س���امح و�لتفاهم، و�لعتر�ف باأن 1 ))

�لكمال )لله وحده( غير قابل للتحقيق.
يت���م �لتعب���ير عنه في �لح���و�ر�ت �لد�خلية �لتي تعد خيًر� وم�س���جعة �أكثر منها 1 ))

قا�سية، �أو مهينة.
 بدلً من �أن ن�س���ف �أنف�س���نا لكوننا غير منا�س���بين، فاإننا نقدم لأنف�سنا �لدفء 1 ))

و�لقبول غير �لم�سروط. 
 بدلً من طلب �لح�س���ول على و�س���ع موؤكد في حل �لم�سكلات، �أو تجاهل �لمعاناة 1 6)

�لخا�س���ة بن���ا، نتوقف لر�حة �أنف�س���نا عاطفيًا عند مو�جه���ة �لمو�قف �لموؤلمة. مع 
�للطف بالنف�س.

نح���ن ن�س���نع �ل�س���لام م���ن �ل���دفء و�لود�ع���ة و�لتعاطف من �أنف�س���نا لأنف�س���نا 1 7)
بحيث يمكن �أن يحدث �ل�سفاء �لحقيقي.

 �لإن�سانية �لم�ستركة مقابل �لعزلة: تعني �أن �ل�سخ�س يدرك �أننا جميعًا نعاني 1 ))
في �لحي���اة �ألم ل ينتم���ي �إلى �س���خ�س و�ح���د، وبدلً من ذلك ننظ���ر لهذ� �لألم 

باأنه جزء من �لطبيعة �لب�سرية �لتي تربط بيننا جميعا.
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فجميع �لب�س���ر و�جهو� �س���عوبات في �لتقدم؛ كل و�حد ف�س���ل، يخطئ، وي�سارك 
في �س���لوك مختل. كلنا ي�س���ل �إلى �أ�س���ياء ل يمكننا �أن نح�س���ل عليها ويجب �أن نظل في 
وجود تجارب �س���عبة نرغب ب�س���دة في تجنبها، كلنا نعاني. في كثير من �لأحيان، ن�سعر 
بالعزلة و�لنقطاع عن �لآخرين عند �لنظر في �سر�عاتنا و�أوجه ق�سورنا �ل�سخ�سية، 
ونت�س���رف بطريق���ة غ���ير عقلانية كما لو كان �لف�س���ل و�لألم �نحر�فات. هذه لي�س���ت 
عملي���ة منطقي���ة، ولكنها ن���وع من �لروؤية �لنقدية �لتي نفقد فيها �ل�س���ورة �لب�س���رية 
�لأكبر ونركز في �لمقام �لأول على �أنف�سنا �ل�سعفاء �لذين ل قيمة لهم. وبالمثل، عندما 
ت�سوء �لأمور في حياتنا �لخارجية من دون �أي خطاأ من جانبنا، فاإننا نفتر�س في كثير 
من �لأحيان �أن �لأ�س���خا�س �لآخرين لديهم حظًا �أف�س���ل منا، و�أن و�سعنا �لخا�س هو 
�أمر غير طبيعي، �أو غير عادل. ن�سعر �أننا معزولون ومف�سولين عن �أ�سخا�س �آخرين 

يفتر�س �أنهم يعي�سون حياة “طبيعية” �سعيدة.

�ليقظ���ة �لذهنية مقاب���ل �لإفر�ط في �لتوحد: يعني حالة م���ن �لوعي �لمتو�زن 
بالخبر�ت في �للحظة �لحا�سرة، و�إدر�ك �لأفكار و�لنفعالت �لموؤلمة ب�سكل متو�زن بدلً 

من �لإفر�ط في �لتوحد معها.

و�أك���د Neff, (2003) �إن تجاه���ل �لم�س���اعر �ل�س���لبية �س���ار مثلم���ا يح���دث عند 
تاأجيجه���ا. يج���ب عل���ى �ل�س���خ�س �أن يج���د تو�زنً���ا ب���ين �لثن���ين ليك���ون م���دركًا جيدً� 

للعو�طف كما هي. 

 و�ليقظة �لذهنية لها فو�ئد عديدة في �لتعامل مع �لإجهاد، و�لألم، و�لمر�س، 
وتظه���ر تغ���ير�ت في كل م���ن بني���ة �لدم���اغ ووظائف���ه. ومن ثم، ف���اإن �ليقظ���ة �لذهنية 
تتناغم مع خبر�ت �لمرء وم�ساعره �للاحقة. وت�ساعد �لمرء على ربط �لعقل بالتجارب 
و�لتعاطف مع �لذ�ت، تحقيق �ل�س���لام �لد�خلي للفرد، تحقيق �ت�سال �أعمق مع �لذ�ت 
و�لآخرين، �ل�ستمتاع بما ياأتينا من حو��سنا، هذه �لجو�نب ت�ساعد �لفرد على �لتغير 

�إلى �لأف�سل. 

�أك���دت نتائ���ج در��س���ة Neff , (2016) �أن هن���اك علاق���ة متبادل���ة بين �ليقظة 
�لذهني���ة و�ل�س���فقة بال���ذ�ت، حي���ث ي�س���هلان بع�س���هما �لبع����س، وي�س���اعد�ن في بن���اء 

�لرفاهية �لإيجابية، و�كت�سفت مدى فائدتها في جودة حياة �لمر�سى.
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وذكر Neff , (2016) �أن هناك مر�حل من �ل�سفقة بالذ�ت تتمثل في:
يج���ب عل���ى �لفرد �أن يدرك �أن �ل�س���خ�س �لآخر يعاني. �إذ� كان �ل�س���خ�س غير 1 ))

ق���ادر عل���ى �لعتر�ف بم�س���كلات �ل�س���خ�س �لمختف���ي، فلن يتمك���ن من تقديم 
�لتعاطف تجاهه، �أو حوله. 

يج���ب �أن يتح���رك �لف���رد عاطفيً���ا ب�س���بب معاناة �لآخ���ر. �لتعاطف هو و�س���يلة 1 ))
لإظه���ار �س���خ�س �آخ���ر يفه���م �لم���رء ما هو علي���ه، ويري���د �أن يفعل �س���يئًا لتغيير 

�لو�سع بالن�سبة لهذ� �ل�سخ�س.
يج���ب عل���ى �لفرد �أن يرى �نتكا�س���ة �لآخر بمثابة فر�س���ة للتعاط���ف مع �لذي 1 ))

يعاني من �لألم، مع مر�عاة �لحكم على �لظرف. 

�إن مجموع���ة �لمق���الت �لبحثي���ة عن �ل�س���فقة بال���ذ�ت - �لتي نمت ب�س���كل كبير 
خ���لال �لعق���د �لما�س���ي - تدع���م �لفو�ئ���د وم���ع ذلك، فق���د ب���د�أت �لبح���وث �لحديثة في 
فح����س �لتدخ���لات �لتجريبي���ة للتعاط���ف �لذ�ت���ي )عل���ى �س���بيل �لمث���ال، فاإن �ل�س���فقة 
بال���ذ�ت تزي���د م���ن �لت���و�زن �لعاطف���ي، ترتب���ط ب�س���كل جي���د مرت���ب بال���ذوق �لرفي���ع 
و�لرفاهية لأنه يعمل على تعطيل نظام �لتهديد )يرتبط بالنقد �لذ�تي و�لتعلق غير 
�لآم���ن، و�لدفاع( وين�س���ط نظام تهدئة �لذ�ت )�لمرتبطة بالملحق �لآمن، و�ل�س���لامة(. 
م���ن خلال زيادة �ل�س���عور بال�س���لامة و�لتر�ب���ط و�لحد من م�س���اعر �لتهديد و�لعزلة                                              
(Adams & Leary ,2007)،و�ل�س���فقة �لذ�تية بمثابة عامل وقائي �سد �لكتئاب 
و�لقل���ق و�لتوتر(Karakasidou & Stalikas, 2017) تزيد من �لمو�قف �لمتفائلة 
 (Neef, et تخلق د�فعًا �أعلى وثقة بالنف�س ،(Hollis, et al. ,2011) ور�سا �لحياة
.(Bazzano, et al. 2015) وتقلل من �لإجهاد عند �لهتمام بالآخرين ،al., 2005)

قد تكون هناك عمليات ف�س���يولوجية تقوم على �لرتباط �ل�سلبي بين �ل�سفقة 
بال���ذ�ت و�لقل���ق و�لكتئاب،وج���د Rockcliff, et al., (2008) �أن تمرينً���ا م�س���ممًا 
لزيادة م�س���اعر �ل�س���فقة بالذ�ت مرتبط بم�س���تويات منخف�س���ة من هورمون �لإجهاد 
���ا من معدل ر�حة �لقلب، و�لذي ين�س���ط �لجهاز �لع�س���بي  )�لكورتيزون(.كما ز�د �أي�سً
�ل�سمبتاوي ويرتبط بقدرة �أكبر على تنظيم �لعو�طف حتى فهي ت�ستجيب للمطالب 
�لظرفية. �إن �إحدى �لطرق �ل�سهلة لم�ساعدة �لم�ستر�سدين على تهدئة �أنف�سهم عندما 
ي�س���عرون ب�س���يق عاطفي هي ت�سجيعهم على �إعطاء �أنف�سهم عناق لطيف، �أو مد�عبة، 



فعالية برنامج علاجي بالتقبل واللتزام في تنمية ال�صفقة بالذات د. �صهام على عبد الغفار عليوة  

 169 

�أو بب�س���اطة و�س���ع يدهم على قلبهم وي�سعرون بدفئه. �لمهم هو تقديم �إيماءة و��سحة 
تع���بر ع���ن م�س���اعر �لحب و�لرعاي���ة و�لرق���ة. �إذ� كان هناك �أ�س���خا�س �آخرين حولهم، 
فمن �لممكن طي �أذرعهم بطريقة غير و��سحة، مع �ل�سغط برفق بطريقة مريحة. 

قد يكون من �لممكن رفع م�س���تويات �لنا�س من �ل�س���فقة بالذ�ت، نظرً� �إلى �أنها 
تتطل���ب منهم فق���ط �لعتر�ف وقبول قيودهم �لب�س���رية مع �للط���ف بدلً من تغيير 

تقييماتهم �لذ�تية من �ل�سلبية �إلى �لإيجابية.

ولأن �لأ�س���خا�س �لمتحم�س���ين لل���ذ�ت يلب���ون �لكثير من �حتياجاتهم �لخا�س���ة 
للرعاي���ة و�لدع���م، ف���اإن لديه���م �لمزي���د م���ن �لم���و�رد �لعاطفية �لمتاح���ة لإعطاء �س���ركاء 
�لعلاق���ة �لعاطف���ة. لأنه���م يقبل���ون وي�س���ادقون على �أنف�س���هم، فه���م ل يحتاجون �إلى 
�لح�س���ول عل���ى مو�فقة م���ن �لآخرين للحفاظ على �ل�س���عور بقيمة �لذ�ت. هذ� �أ�س���ار 
�إلى �أن مه���ار�ت �لتدري����س في �لتعاطف �لذ�تي عند �لعمل مع �لأزو�ج �لذين يو�جهون 
�سعوبات في �لعلاقة �ستكون و�سيلة فعالة لك�سر �أنماط �لحاجة �لعاطفية،�سيكون �أي�سا 
و�س���يلة لتعزيز �لحميمية و�لدعم �لمتبادل بين �لأزو�ج. وهناك �س���وؤ�ل مثير للاهتمام 
يتعل���ق بم���ا �إذ� كان �لأ�س���خا�س �لمتعاطف���ين م���ع �لنف����س �أك���ثر تعاطف���ا م���ع �لآخرين. 

ه���ذ� و�أ�س���ار Worthington, et al., (2005) �إلى �أن �ل�س���فقة بال���ذ�ت تكون 
مهارة مهمة لمقدمي �لرعاية و�لمهنيين �ل�سحيين، �لذين غالبًا ما يتعر�سون للاإرهاق 

من �لإفر�ط في �لتعر�س ل�سدمة �لآخرين.

 بالإ�س���افة �إلى ذل���ك، ترتب���ط �ل�س���فقة بالذ�ت ب�س���كل كب���ير بالت�س���امح، وهذ� 
يتطلب فهم �ل�سبكة �لو��سعة من �لأ�سباب و�لظروف �لتي تدفع �لنا�س �إلى �لت�سرف 
كم���ا يفعلون. لذلك يبدو �أن �لقدرة على �لت�س���امح وقب���ول تجاوز�ت �لآخرين ترتبط 
بم�ستوي �ل�سفقة بالذ�ت و�لآخرين، وتهدف �إلى �لعتر�ف باأن جميع �لكائنات تعاني 

 . (Hofmann, et al. , 2011) وتريد �لتخل�س من �لمعاناة

وج���د                                                               �لبالغ���ين،  و�ل�س���باب  �لمر�هق���ين  عل���ى  �أجري���ت  در��س���ة  وفي   
Neff & McGehee, (2010) �أن دعم �لأمهات يرتبط بتعاطف ذ�تي �أكبر بكثير، 
في حين �أن �لنقد �لأمومي كان مرتبطًا بقدر �أقل من �ل�سفقة بالذ�ت ب�سكل عام. كان 
�لأفر�د من �لعائلات �لمتناغمة و�لمتما�س���كة �أكثر �س���فقة باأنف�س���هم، في حين �أن �لأفر�د 
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�لذي���ن يعي�س���ون في بيئ���ة مليئة بالتوتر، كان���و� �أقل تعاطفًا مع �ل���ذ�ت. وبالمثل وجدت 
در��س���ة Vettese, et al., (2011) �أن �ل�س���باب �لذي���ن تلق���و� �س���وء �لمعامل���ة كاأطفال 
ظهرت لديهم �س���عوبات في تنظيم �لعاطفة في وقت لحق، ونق�س في �ل�س���فقة �لذ�تية 

لديهم،�لعتماد على �لمخدر�ت و�لكحول.

 وعر�س���ت �لعدي���د م���ن �لدر��س���ات قيمة �ل�س���فقة بال���ذ�ت لأنها تتعل���ق بجودة 
�لحي���اة ع���بر �لحياة وظروفها �لمختلفة. فقد تم ��س���تعر��س عينة من �لدر��س���ات �لتي 
تو�سح ذلك فيما ل يخرج عن نطاق �لبحث �لحالي ت�سمل �لنماذج �لتي تمت در��ستها 
دور �ل�س���فقة بال���ذ�ت في �لتخفي���ف من �لعو�مل �ل�س���لبية �لمرتبطة بال�س���غوط و�آليات 

 .(Prezezdzieck, et al., 2013) لتكيف و�لهوية �لذ�تية و�سورة �لج�سم�

فق���د �هتم���ت در��س���ة Magnus et al. (2010) ب���دور �ل�س���فقة بال���ذ�ت في 
م�س���اعدة �لأف���ر�د عل���ى تخفيف ��س���طر�ب �س���غط م���ا بعد �ل�س���دمة ل���ذوي �لإعاقات 
�لج�س���دية منها �س���رطان �لثدي لما لهم من �آثار مدمرة عاطفيًا وج�سديًا على �لمري�س 
وعل���ى �لمحيط���ين ب���ه. كم���ا �أن �لعدي���د م���ن �لمر�س���ى، يبحثون ع���ن دعم �لمتخ�س�س���ين 
لأحد�ث ما بعد �ل�س���دمة، �أو عندما يجب على �لمرء �أن يكافح من �أجل قبول �س���غوط 

�عتيادية في �لحياة، وهذ� يتطلب وجود د�فع حقيقي د�خلي لرعاية �لنف�س لديه.

�فتر�س �أن �لن�س���اء �للو�تي لديهن م�س���توى مرتفع من �ل�سفقة بالذ�ت �سوف 
يرغ���بن عل���ى �لأرج���ح في تعزيز �لرفاهة في �لعتناء باأنف�س���هن بالرغ���م من �لتاأثير�ت 
�لخارجية، كما تعمل �ل�سفقة بالذ�ت كحاجز �سد �لآر�ء �ل�سلبية، �أو �ل�سعور بالغ�سب 

من �لنف�س يمكن �أن يتحول �إلى فر�سة للتعاطف مع �لذ�ت.

 ودر�س Pauley & McPherson (2010) دور �ل�سفقة بالذ�ت مع �لأفر�د 
�لذين يعانون من �لكتئاب، �أو �لقلق، حيث ركزت �لدر��س���ة على فهم معاني وخبر�ت 
�لم�س���اركين نحو �ل�س���فقة بالذ�ت تجاه و�س���عهم �لحالي. و تم �ختيار ع�س���رة م�ساركين 
على �أ�سا�س دليل ت�سخي�سي و�إح�سائي للا�سطر�بات �لعقلية، �لطبعة �لر�بعة. و�أكمل 
�لم�س���اركون مقابلة �س���به منظمة مع �أ�س���ئلة مبنية على بحث �ل�سفقة بالذ�ت. ��ستمرت 
�لمقابلات لمدة �س���اعة وتو�س���لت �لنتائج �إلى �أن �لم�ساركين يعتقدون �أن �ل�سعور بال�سفقة 
تج���اه ذ�ته���م كان ل���ه معنى فيم���ا يتعلق بتجاربهم ومفي���د في �لم�س���اندة في �كتئابهم، �أو 
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قلقهم. ومع ذلك، فقد �أكد �لم�ساركون على �أنهم ي�سعرون باأنهم يت�سمون بوجد�ن �لذ�ت، 
و�أنهم قد يكون �سعبًا �إما لأن �لمفهوم نف�سه كان ي�سكل تحديًا ل�سنهم، �أو �أن تجربتهم 
في �ل�س���طر�ب �لنف�س���ي ق���د �أثرت �س���لبًا على قدرته���م على �أن يكون���و� عطوفين تجاه 
ذ�تهم و يمكن ��س���تخد�م �ل�س���فقة بالذ�ت في تطوير �لتدخلات �ل�س���ريرية �لم�ستقبلية.

ودر�س Neff & Germer, (2013) �آثار �ل�سفقة بالذ�ت. لختبار ما �إذ� كانت 
�ليقظة �لذهنية يمكن �أن تزيد من تعاطف �لم�ساركين ورفاهيتهم، فقد قامو� باإجر�ء 
در��س���ة تجريبي���ة على مد�ر ثمانية �أ�س���ابيع، تعر�س )21( م�س���اركًا من خلال برنامج 
Mindful Self-Compassion. (MSC) هو برنامج تدريبي مكثف يعلم �لنا�س 
�لحياة في �لوقت �لحا�سر، وكيفية ممار�سة �لتعاطف مع �لذ�ت. طبق مقيا�س �ل�سفقة 
بالذ�ت )نيف، 2003( قبل وبعد برنامج �لتدريب. و�أ�سارت �لنتائج عن زيادة كبيرة في 
م�ستوى �لم�ساركين من �لتعاطف �لذ�تي بن�سبة 43%، وكانو� يتمتعون بر�سا �أعلى من 
�لحياة بعد عام من �لعلاج،فخلال �لجل�س���ات، قام �لدماغ بتحول كبير. وبمجرد بدء 
�لعلاج، فاإن نوبات �لغ�س���ب مثل: �إدر�ك كل �س���خ�س يعاني، يمكن �أن يهدئ �أنفا�س���ه، 
وقد تخف�س قوة خلق عبار�ت �إيجابية في ذهنه من �إجهاده. بد�أ في �لتو��سل مع �أفر�د 
�لعائل���ة �أك���ثر، وتوقف ع���ن �لنظ���رة �لكمالية مع كل �لتفا�س���يل �لتي يتعر����س �إليها.

وبع���د ع���ام من �نتهاء �لتدريب، ق���ال �إنه لم يعد بحاجة �إلى دو�ء م�س���اد للاكتئاب، �أو 
م�ساد�ت �لقلق، وتوقف عن �لقلق كل يوم ب�ساأن �لم�ستقبل، وبد�أ في �لنوم ب�سكل �أف�سل، 
 Mindful وتمت���ع بالعم���ل م���ع �لم�ستر�س���دين في وظيفت���ه لأول مرة.، ف���اإن م�س���اهمة
Self-Compassion Training في تدري�س self compassion يمكن �أن ت�ساعد 

في تخفيف �لم�ساعر �ل�سلبية �لتي يختبرها �لمر�سى خارج غرفة �لعلاج.

�أنم���اط  م���ن  �لتحق���ق  ��س���تهدفت   Aydan & Aydin (2014) ودر��س���ة   
�ل�س���فقة بال���ذ�ت، و�لدعاب���ة، وم�س���تويات �للك�س���يثميا ل���دى �لآب���اء و�لأمه���ات �لذين 
لديه���م �أطفال م�س���ابون بالتوحد. تتكون عينة �لدر��س���ة من �آب���اء �لأطفال �لذين تم 
ت�سخي�س �إ�سابتهم بالتوحد و�لذين كانو� يح�سرون �أي�سا مر�كز �لتعليم �لخا�س في 
�إ�س���طنبول. و تم ��س���تخد�م مقيا�س �ل�سفقة بالذ�ت، مقيا�س �أنماط �لفكاهة ومو�زين 
تورنيت���و للاليك�س���ثيميا، وتم �إج���ر�ء تحليلات هرمي���ة لتقي�س �لعلاقة �ل�س���ببية بين 
�لمقايي����س. �أو�س���حت �لنتائ���ج �أن �لإف���ر�ط في تحدي���د �لهوي���ة )�س���عف �للك�س���يثميا( 
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و�ل�س���فقة و�لتفاع���ل �لفكاهي �لع���دو�ني في مقيا�س �أنماط �لفكاه���ة هما من �لعو�مل 
�لإيجابي���ة للتنب���وؤ بالتفك���ير �لموجه ذ�تيا، وجود علاقة �س���البة بين �ل�س���فقة بالذ�ت و 
�لدرجات �لإجمالية لمقيا�س تورونتو �ليك�س���ثيميا، �س���عوبة تحديد �لم�س���اعر �لم�س���تركة 

و�سعوبة وو�سف �لم�ساعر.

 ودر��س���ة Neff & Faco, (2015)  ��س���تهدفت �لتعرف على علاقة �ل�س���فقة 
بالذ�ت و�لرفاهية �لنف�سية لدى عينة من )51( من �آباء �لأطفال �لم�سابين بالتوحد. 
وذلك من خلال �لتقرير �لذ�تي. و�لتعرف على دور �ل�سفقة بالذ�ت في �ل�سعور بالر�سا 
عن �لنف�س في �لأوقات �ل�س���عبة، و�لعتر�ف بالطبيعة �لم�س���تركة للمعاناة �لإن�س���انية، 
و�لوعي �لدقيق للاأفكار و�لعو�طف �ل�س���لبية. و�أ�س���ارت �لنتائج �إلى �أن �ل�سفقة بالذ�ت 
و�لتعاط���ف �لذ�تي مرتبطًا �رتباطًا �إيجابيًا بالر�س���ا عن �لحياة، و�لأمل، و�إعادة ربط 
�لأهد�ف، ويرتبط ب�س���كل �س���لبي بالكتئاب و�لإجهاد �لو�لدي. كما �أ�سارت �لنتائج �إلى 

�أن �ل�سفقة بالذ�ت قد تلعب دورً� مهمًا في رفاه �آباء �لأطفال �لم�سابين بالتوحد.

 و�أج���رت Sirois,et al., (2015) در��س���ة لمعرف���ة م���ا �إذ� كان �لمر�س���ى �لذي���ن 
يمار�س���ون �ل�س���فقة بالذ�ت و�لذين تم ت�سخي�س �إ�سابتهم بمر�س مزمن �أكثر عر�سة 
ل�س���تخد�م ��س���تر�تيجيات �لتكي���ف، �أق���ل �حتم���ال ل�س���تخد�م ��س���تر�تيجيات �لتاأقلم 
�ل�س���يئة، و�نخفا�س م�س���تويات �لإدر�ك تجاه �لمر�س���ى �لذين لم ي�س���تخدمو� �ل�س���فقة 
بالذ�ت. و�أظهرت نتائج �لدر��س���ة �أن �لمر�س���ى �لذين لم يمار�س���و� �ل�س���فقة بالذ�ت قد 
�نخرطو� ب�سكل �أكبر في عمليات �سوء �لتكيف، وكان لديهم معدلت �أعلى من �لإجهاد 
�لمت�س���ور مقارنة بالمر�س���ى �لذين ��ستخدمو� ب�سكل فعال �ل�س���فقة بالذ�ت وظهر ذلك 
ب�س���كل فعال على �س���حة �لمري�س. �إل �أن �لقليل من �لبحوث تو�س���ح ب�س���كل فعال كيف 
يمكن �أن تغير �لد�فع لدى �لمري�س للتمتع ب�س���حة �أف�س���ل في �لم�س���تقبل. قد ي�ستطيع 
�لأطب���اء �لممار�س���ين لتدريب���ات �ل�س���فقة بال���ذ�ت �أن يدمجوه في رغب���ة �لمري�س للتمتع 

ب�سحة نف�سية وع�سوية جيدة.

 ودر����س Stuntzner, & Hartley, (2015) كي���ف يمك���ن �أن تزي���د �ل�س���فقة 
بال���ذ�ت م���ن �حتمال قي���ام �لأ�س���خا�س ذوي �لإعاقة بالدف���اع عن �أنف�س���هم ؟، مع منع 
���ا من ��س���تخد�م �ل�س���فقة على �لذ�ت بدلً من �ل�سفقة بالذ�ت. من  هوؤلء �لأفر�د �أي�سً
�لموؤ�سف �أن يعزل �ل�سخ�س �لمعاق ذ�ته عن �لآخرين ب�سبب عدم قدرته على �لدفاع عن 



فعالية برنامج علاجي بالتقبل واللتزام في تنمية ال�صفقة بالذات د. �صهام على عبد الغفار عليوة  

 173 

نف�س���ه �أمام �لأقر�ن غير �لماألوفين، بدلً من ذلك، ياأخذ هذه �لتجارب كخبرة ب�س���رية 
م�س���تركة ترب���ط �لنا�س ببع�س���هم �لبع�س. وي�س���مح لل�س���فقة بالذ�ت للاع���تر�ف باأن 
�أحد�ث �لحياة تكون �أحيانًا خارج �أيديهم،.يريحون �أنف�سهم ب�سكل �ختياري، و�إل فقد 
يجتذب���ون �أف���كارً� �س���لبية، وي�س���عرون بقدر �أقل من �لت�س���امح مع قيوده���م، ويحكمون 
عل���ى و�س���عهم بطريقة �س���لبية. و��س���تخل�س �لباحثان �أن “�ل�س���فقة بال���ذ�ت يمكن �أن 
���ن �لأ�س���خا�س من �لتغلب على �أنف�س���هم، مع تعزيز �لر�س���الة �لت���ي تفيد باأن ذوي  تمكِّ

�لإعاقة ل يحتاجون �إلى �لتهمي�س ولي�سو� �سحايا للبيئة “.

تقيي���م  �إلى  �لدر��س���ة  ��س���تهدفت   Duran & Barlas, (2016) ودر��س���ة   
�آث���ار �لتثقيف �لنف�س���ي عل���ى �لرفاهية �لذ�تية و�ل�س���فقة بالذ�ت مع �آب���اء �لأولد ذوي 
�لإعاقات �لعقلية، وتكونت عينة �لدر��سة من )66( من �آباء ذوى �لإعاقة �لعقلية )33 
مجموعة تجريبية- 33 �س���ابطة( جميعهم م���ن �لأولد ذوي �لإعاقات �لعقلية �لذين 
يح�سرون �إلى مركز �لتعليم �لخا�س و�إعادة �لتاأهيل و�لمدر�سة �لخا�سة للتعليم �لفني 
ومر�كز �لتدريب �لمهني ، و��س���تخدمت �لدر��س���ة مقايي�س �لرفاهية �لذ�تية و �ل�سفقة 
بالذ�ت و�أ�سارت �لنتائج �إلى زيادة ملحوظة في م�ستويات �لرفاهية �لنف�سية للو�لدين 
وم�س���توى �ل�س���فقة بالذ�ت لدى �لآباء بعد ثماني جل�س���ات من �لتثقيف �لنف�س���ي عند 
م�س���توى دللة )05‚0(. و�أو�س���ت �لدر��سة ب�س���رورة �لتدخل �لنف�سي لتح�سين �أو�ساع 

هوؤلء �لآباء �لنف�سية.

تنمية ال�سفقة بالذات من خلال العلاج بالتقبل واللتزام:
�ق���ترح Hayes, (2006, 8) �أن �ل�س���فقة بال���ذ�ت ق���د تك���ون �لقيمة �لوحيدة 
�لمتاأ�س���لة في نم���وذج �لع���لاج بالتقب���ل و�للت���ز�م لتحقي���ق �لرفاهي���ة �لنف�س���ية،و�أمكن 
تحقي���ق �أبع���اد ومكون���ات �ل�س���فقة بالذ�ت من خ���لال �لعمليات �لأ�سا�س���ية �ل�س���ت �لتي 
تم و�س���فها في نم���وذج �لعلاج بالتقبل و�للتز�م للعلاج �لنف�س���ي، و�لت���ي تعرف �أحيانًا 

. (Hexaflex)”بعمليات “هيك�سافلك�س

كم���ا �أك���د Dahl, et al., (2009) �أن �لعملي���ات �ل�سد��س���ية للع���لاج بالتقب���ل 
و�للت���ز�م تعم���ل معً���ا بطريق���ة تفاعلية من �أج���ل تحقيق �ل�س���فقة بال���ذ�ت وذلك عن 

طريق: 
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�إدخالنا في �لت�سال �لتجريبي �لمبا�سر مع تجارب �للحظة �لحالية لدينا.1 ))
تعط���ل تجرب���ة �لحرفي���ة للاأح���د�ث �لعقلي���ة �لت���ي ت�س���يق نط���اق �ل�س���لوكيات 1 ))

�لمتاحة لدينا.
تعزيز �لقبول �لتجريبي.1 ))
ت�ساعدنا على �لتخلي عن �لتحديد �لمفرط مع »�لذ�تية«.1 ))
م�ساعدتنا في عملية تاأليف �لقيم.1 ))
ت�سهيل �لتز�منا بتوجيهات قيمية في حياتنا.1 6)

 يري Hayes, (1984) من خلال منظور �لعلاج بالتقبل و�للتز�م، ت�س���بح 
نظرتنا و��سعة و�ساملة، مع �إدر�ك �أن تحديات �لحياة و�لف�سل �ل�سخ�سي هي بب�ساطة 

جزء من تكوين �لإن�سان. 

�ل�س���فقة بالذ�ت ي�س���اعدنا على �ل�س���عور باأننا �أكثر �رتباطً���ا و�أقل عزلة عندما 
نكون في حالة �ألم، �أكثر من ذلك، فهي ت�ساعد على و�سعنا �لخا�س في �ل�سياق. ربما ل 
يبدو �لو�سع �لذي بد� وكاأنه نهاية �لعالم في �لبد�ية، �إن طرد �لفرد من وظيفة)يعد 
حدثً���ا رهيبً���ا، على �س���بيل �لمث���ال، وعند �لتفك���ير في �أن �لآخرين يفق���دون منازلهم، �أو 
�أحبائه���م. عندم���ا نتذكر �لطبيعة �لم�س���تركة للمعاناة، فهذ� ل يجعلنا ن�س���عر بالعزلة 

ا باأن �لأمور يمكن �أن تكون �أ�سو�أ عند �لآخرين. فقط، بل يذكرنا �أي�سً

ا يعيد تف�سير ما يعنيه �أن تكون ذ�تك.  �إن �لعتر�ف بالإن�سانية �لم�ستركة �أي�سً
عندما ندين �أنف�سنا لعدم ملاءمتنا، فاإننا نفتر�س �أن هناك في �لو�قع كيان منف�سل 

بو�سوح ي�سمى »�أنا« يمكن تحديده و�إلقاء �للوم عليه ب�سبب �لف�سل. 

ولك���ن ه���ل هذ� �س���حيح حق���ا؟ نحن د�ئمً���ا موجودون في �س���ياق لحظ���ة حالية، 
ونطاق �س���لوكياتنا م�س���توحاة من تاريخنا �لفردي لنفتر�س �أنك تنتقد نف�سك ب�سبب 
غ�س���بك. ما هي �لأ�س���باب و�لظروف �لتي �أدت �إلى غ�س���بك؟ ربما عو�مل قبل �لميلاد 
تلع���ب دور�. لك���ن ه���ل �خ���ترت جيناتك قبل دخول ه���ذ� �لعالم؟، �أو ربم���ا ترعرعت في 
بيئة مملوءة بال�سر�عات، كان �ل�سر�خ و�لغ�سب �ل�سبيل �لوحيد للح�سول على �سوت 
م�س���موع. لكن هل �خترت �أن تكون عائلتك بهذه �لطريقة؟ �إذ� فح�س���نا بدقة حالت 
�لإخفاق »�ل�سخ�س���ية« �لخا�س���ة بنا، ف�سوف يت�س���ح قريبًا �أنها لي�ست �سخ�سية تمامًا. 
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نح���ن تعب���ير ع���ن �لملاي���ين من �لظ���روف �ل�س���ابقة �لت���ي �تح���دت جميعًا لت�س���كيلنا في 
�للحظة �لحالية. خلفيتنا �لقت�س���ادية و�لجتماعية، ور�بطاتنا وعلاقاتنا �ل�س���ابقة، 
وتاريخ عائلاتنا، وعلم �لور�ثة لدينا - كان لديهم جميعًا دور عميق في خلق �ل�سخ�س 
�لذي نحن عليه �ليوم. وبالتالي يمكننا �لح�س���ول على قبول وفهم �أكبر ل�س���بب عدم 

كوننا �لأ�سخا�س �لمثاليين �لذين نريد �أن نكون.

ي�س���مل �ليقظ���ة �إدر�ك تجرب���ة �للحظ���ة �لحالي���ة بطريق���ة و��س���حة ومتو�زنة 
(Brown & Ryan ,2003) �لقبول �لعقلاني لو�قع �للحظة �لحالية، مما ي�سمح 

لأي �أفكار وعو�طف وح�سا�سية في �لوعي بدون حكم، �أو تجنب، �أو قمع.

 و�أكد Bishop et al., (2004) �أن �ليقظة �لعقلية تعد عن�س���رً� �أ�سا�س���يًا في 
�ل�سفقة بالذ�ت،كما �أنها)عن�سر م�سترك بين �ل�سفقة بالذ�ت،ACT( ب�سبب: 

من �ل�سروري �أن تدرك �أنك تعاني من �أجل منح نف�سك �ل�سفقة بالذ�ت. 1 ))
 في حين قد يبدو �أن �لمعاناة و��سحة، فاإن �لكثير من �لنا�س ل يعترفون بمدى 1 ))

 �لألم �لذي يعانون منه، خا�سة عندما ينبع �لألم من نقدهم �لذ�تي �لد�خلي.
*، �أو عندما يو�جهون تحديات �لحياة، غالبا ما يثبت �لنا�س في حل �لم�س���كلات 

�أنهم ل يعدون كم يكافحون في �لوقت �لحالي. 
في حين �أن �لميل �إلى قمع، �أو تجاهل �لألم �إن�ساني جد�، يمكن �أن يوؤدي �أ�سلوب 1 ))

تجن���ب �لتعامل مع �لم�س���اعر �ل�س���لبية �إلى ��س���تر�تيجيات غير فعال���ة في نهاية 
�لمطاف مثل �إ�س���اءة ��س���تخد�م �لمو�د، �أو �لإفر�ط في تناول �لطعام، �أو �لن�سحاب 

�لجتماعي.
تعني �ليقظة �لذهنية �لميل �إلى تجنب �لأفكار و�لعو�طف �لموؤلمة، مما ي�سمح لنا 1 ))

بالحفاظ على حقيقة تجاربنا حتى عندما تكون غير �س���ارة و في نف�س �لوقت، 
كوننا متنبهين يعني �أننا ل ن�سبح “مفرطين” مع �لأفكار �ل�سلبية، �أو �لم�ساعر 

.(Neff ,2003a).بل نعي�س مو�قفنا �لفعلية بوعي
�أما �لجتر�ر ي�سيق تركيزنا و يبالغ في تد�عياته على تقيم �لذ�ت “ لم �أف�سل 1 ))

فقط”، “�أنا فا�سلة”، “حياتي مخيبة.” تعني “Overidentification”�أننا 
نعي���د �لنظ���ر في تجاربن���ا لحظة بلحظ���ة، ونعتبر �لأح���د�ث �لنتقالي���ة نهائية 
ود�ئم���ة. لك���ن �ليقظة �لعقلية تعن���ي عندما نلاحظ �لألم �ل���ذي نحدثه، فاإن 
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�س���لوكيات جدي���دة ممكن���ة. ل ت���ز�ل تجم���ع دون تموج���ات، �لذه���ن يعك����س م���ا 
يحدث، دون ت�س���ويه. هذ� ي�سمح لنا بالح�سول على منظور �أكثر حكمة و�أكثر 

مو�سوعية على �أنف�سنا وحياتنا.

�أ�س���ارت بح���وث (;Staggers,et al., 2011 Goetz et al. 2010) �إلى �أن 
�للم�سة �لمهدئة تحرر �لأوك�سيتو�سين، وتوفر �سعورً� بالأمان، وتهدئ �لعو�طف �لموؤلمة، 
وته���دئ �إجه���اد �لقل���ب و�لأوعية �لدموي���ة. في �لوقت �لذي تو�جه في���ه �لذ�ت �لمو�قف 
���ا على تعزيز نقاط �لقوة �لنف�سية. على �سبيل �لمثال،  �لموؤلمة �لموؤذية، فاإنها ت�س���اعد �أي�سً
ترتبط �ل�س���فقة بالذ�ت بمزيد من منظ���ور (Neff & Pommier)، و�أقل منطقية، 
ومرونة �أكثر �إدر�كًا، مما يعني �أن �لأفر�د �لمتعاطفين مع �لذ�ت يميلون �إلى �أن يكونو� 
�أك���ثر �نفتاحً���ا ولديهم قدرة �أكبر على تبديل �ل�س���تجابات �لمعرفية و�ل�س���لوكية وفقًا 
ل�س���ياق �لموق���ف �لذ�ت���ي؛ لأن �ل���ذ�ت �ل�س���ياقية، �أو �لمت�س���امية تكثف عقلًا خارج نف�س���ه 

للنظر في �لتجربة �لإن�سانية �لم�ستركة وتقديم �لعطف لنف�سه.

يق���ترح ه���ذ� �لبح���ث �أن �لمعالجين يجب �أن ي�س���تهدفو� �ل�س���فقة بالذ�ت عندما 
ي�س���اعدون �لم�ستر�س���دين على �لتكيف مع مو�قف �لحياة �لمجهدة. في حين �أن �ل�س���فقة 
بال���ذ�ت ت�س���اهم في تخفي���ف �لعو�ط���ف �ل�س���لبية، فه���ي تع���د �س���رطا �أ�سا�س���يا لل�س���فقة 
بال���ذ�ت. ق���د تك���ون هذه �لنقطة مربك���ة، لأن �لحكم���ة �لتقليدية في �لثقافة �ل�س���عبية 
�أ�س���ارت �إلى �أنن���ا يج���ب �أن نفك���ر ب�س���كل �إيجاب���ي ولي����س �س���لبي. لكن �لم�س���كلة تكمن في 
�أن���ه �إذ� حاول���ت �إز�لة �لنتيجة �ل�س���لبية، ف�س���يوؤدي ذلك �إلى نتائج عك�س���ية. يظهر قدر 
كب���ير م���ن �لبحوث �أن �أي محاول���ة لقمع �لأفكار غير �لمرغ���وب فيها تجعلها تظهر في 
�لوع���ي بق���وة �أكبر وب�س���كل �أك���ثر تكر�رً� مما لو كان���و� قد تلقو� �نتباهً���ا في �لمقام �لأول
(Wenzlaff &Wegner ,2000). ه���ذه منطق���ة ذ�ت �أهمي���ة خا�س���ة في �أر�س���ية 
م�س���تركة بين بحوث (ACT) و�ل�سفقة بالذ�ت، تظهر �لبحوث �أن �لأ�سخا�س �لذين 
لديهم قدر �أكبر من �ل�سفقة بالذ�ت �أقل عر�سة لقمع �لأفكار و�لعو�طف غير �لمرغوب 
فيه���ا (Neff, 2003a). وبالمث���ل، فاإنه���م �أك���ثر ��س���تعد�دً� لتجرب���ة �لم�س���اعر �ل�س���عبة 
 .(Neff, Kirkpatrick & Rude,2007) و�لإقر�ر باأن عو�طفهم �سحيحة ومهمة
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ه���ذ� ي�س���مح ل���لاألم باأن يك���ون هناك فق���ط، ل �أكثر ول �أقل، بحي���ث يتم تقليل 
�لمعاناة غير �لمفيدة “�لإ�سافية”. بدلً من ��ستبد�ل �لم�ساعر �ل�سلبية باأخرى �إيجابية، 
يتم توليد عو�طف �إيجابية جديدة من خلال تبني �ل�سلبية. كم�ساعر للرعاية، يمكن 
ن ثلاثة كر��س���ي  ��س���تخد�م تكني���ك »�لكر�س���ي �لخالي” لزيادة �لتكيي���ف �لذ�تي.، �خمِّ
فارغة، جاهزة على نحو م�س���تحيل في ترتيب ثلاثي. بعد ذلك، �طلب من �لم�ستر�س���د 
�أن يفكر في م�ساألة تزعجه وتثيرها في كثير من �لأحيان حكما ذ�تيًا قا�سيًا، تخ�سي�س 
كر�س���ي و�حد ل�س���وت �لناقد �لد�خلي، وكر�س���ي للجزء �لذي ي�س���عر بالحكم، وكر�س���ي 
و�حد ل�سوت مر�قب حكيم ورحيم. �سيكون �لم�ستر�سد يوؤدي دوره في ثلاثة �أجز�ء من 
نف�س���ه، �أو نف�س���ها. بعد �نتهاء �لحو�ر، يمكنك م�س���اعدة �لم�ستر�س���دين على �لتفكير في 
م���ا حدث حال. ه���ل لديهم �أي �أفكار جديدة حول كيفية �لتعامل مع �أنف�س���هم، وكيف 
يحفزون �أنف�س���هم باللطف بدلً من �لنقد �لذ�تي، �أو طرق �أخرى للتفكير في �لو�س���ع 
 Kirkpatrick et al.,(2007); Leary et al., (2007); لأكثر �إنتاجية ود�عمة�

 Neff & Vonk, (2009); Neff, (2003a); Neff , (2007)

�أ�س���ار Forsyth & Eifert (2008) �أن �لع���لاج بالتقب���ل و�للت���ز�م هو علاج 
يتنا�سب ب�سكل خا�س مع دمج �لتدخلات �لتي تركز على مكونات �ل�سفقة بالذ�ت. فاإن 
�لعديد من �لعنا�سر �لأ�سا�سية لنموذج”«ACT تحقق نموذج Neff لل�سفقة بالذ�ت، 
حت���ى �إذ� كان���ت بع�س �للغة �لم�س���تخدمة قد تكون مختلفة. �أبع���د من �لعلاقة �لقائمة 
بين ممار�سة �لعلاج بالتقبل و�للتز�م وتنمية �ل�سفقة بالذ�ت، قد ي�ستفيد �لممار�سون 

�لعلاج بالتقبل و�للتز�م من تحقيق �ل�سفقة بالذ�ت بطريقة �أكثر مبا�سرة. 

 وق���ام Van Dam et al. , (2010) بت�س���مين تقني���ات ترك���ز عل���ى �ل�س���فقة 
بال���ذ�ت في بروتوك���ول �لع���لاج بالتقب���ل و�للت���ز�م �لخا����س بهم���ا وحق���ق �لم�س���اعدة 
�لذ�تي���ة مر�س���ي �لقل���ق، وتم فح����س فعالي���ة ه���ذ� �لدلي���ل �لذ�ت���ي في تج���ارب و�قعية 
ذ�ت �س���و�هد، و�أ�س���ارت �لنتائ���ج �لأولي���ة �إلى �أن �ل�س���فقة بالذ�تي تح�س���ن كمتغير مهم 
بطريق���ة عملي���ة من خلال �لع���لاج بالتقبل و�للتز�م. مع ��س���تمر�ر �لتكامل �لنظري 
و�لعملي، تظهر �ل�سفقة بالذ�ت ب�سكل �أكثر و�سوحًا كمعالجة نف�سية ن�سطة في نموذج 
 ACT”Forsyth &Eifert (2008); Luoma, Kohlenberg, Hayes, &“

Fletcher, (2012); Tirch (2010); Van Dam et al (2010)
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للمزي���د من �لفهم لكيفية تحقق �ل�س���فقة بالذ�ت م���ن منظور �لعلاج بالتقبل 
و�للتز�م ، نحتاج �إلى در��س���ة نظرية �لإطار �لرتباطي )RFT(، �لنظرية �لأ�سا�س���ية 
ل���لاإدر�ك �لم�س���تق من �لعلاج بالتقبل و�للتز�م من ب���ين �لعديد من �لظو�هر �لعقلية 
�لأخرى، ت�سف RFT عمليات �لذهن، وتطوير �لذ�ت، �أن يوفر طريقة مفيدة للنظر 
في كيفية تطوير �لب�س���ر لل�س���عور بالذ�ت و�ل�س���عور بالآخرين، وكيف نختبر �أنف�سنا في 
�لوقت و�لمكان (Hayes et al ,2001,Törneke , 2010). كل هذ� له �سلة بفهم 

ظهور �لذ�ت.

 في نظرية RFT، قدرتنا على �لتبني يت�سمن �ل�سعور �لأو�سع بالنف�س، قدرتنا 
على تغيير �لمنظور بمرونة. كما �أن قدرتنا �لم�ستخل�سة على �أخذ منظور مرن ت�سارك 

في تجربتنا لل�سفقة بالذ�ت.

 م���ن منظ���ور RFT �لطريق���ة �لت���ي نفكر في كونه���ا “ذ�تي���ة” و�لطريقة �لتي 
ن�س���تخدم بها �لأد�ء �ل�س���فهي لتجربة “�لذ�ت” هي كل �أبعاد �لتجربة �لب�س���رية �لتي 
يمك���ن ��ستك�س���افها باعتبارها عمليات تعلم �س���لوكية لفظية م�س���تمرة ب���دلً من كونها 
بن���ى ثابت���ة (Vilardaga, 2009). �لمنظور يعني وجهة نظ���ر تقع في �لزمان و�لمكان، 
بالن�س���بة �إلى وجه���ات �لنظ���ر �لأخ���رى. يمكنن���ا تمثي���ل هذ� �لمنظ���ور رمزيً���ا بعدد من 
�لطرق. على �س���بيل �لمثال يمكننا �أن نتخيل وجهة نظرنا بالن�س���بة �إلى جميع وجهات 
�لنظ���ر �لأخ���رى با�س���تخد�م لغ���ة تحليل �ل�س���لوك، يفتر����س RFT �أن ه���ذه �لعلاقات 
�للفظية، �لمعروفة با�س���م” �لعلاقات �لإملائية “، يتم تدريب �ل�س���لوكيات �لعلائقية، 
�لتي �س���كلتها �لتفاعلات �لجتماعية �لم�س���تمرة (Hayes et al ,2001) �أخذ �لمنظور 
لمفه���وم "�أن���ا" �أن يكون له���ا �أي معنى، يجب �أن يكون هن���اك "�ليقظة" و"�لقبول" من 
�أج���ل "هن���ا" �أن يك���ون لها معن���ى كوجهة نظر، يكون "هناك". �إن ح�س���نا بالذ�ت ينبثق 
م���ن منظور �لذهن و�ل�س���فقة بالذ�ت ي�س���محان بتجربة نوع مختل���ف من �لذ�ت. هذه 
�لذ�ت "�لذ�ت �لمر�قبة"، �أو "�لذ�ت �لمت�س���امية"، هذ� �ل�س���عور ب "مر�قبة �لذ�ت" مهم 
لأن���ه في ح���ين �أن ه���ذ� �لمر�قب ي�س���تطيع �أن يلاحظ محتويات �لوع���ي، فاإنه لي�س تلك 
�لمحتوي���ات فق���ط بل لدين���ا فكر وخبرة، ول تلاح���ظ �لأفكار نف�س���ها، ول يعاني �لألم 
�لج�س���دي نف�س���ه. في جمي���ع �أنحاء حياتن���ا، يمكننا ملاحظ���ة وجود "مر�قب���ة ذ�تية"، 
و�لت���ي تنبث���ق قبلها جميع تجاربنا، وتوج���د، وتختفي في �لوقت �لمنا�س���ب. عند �لنظر 
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في �لعلاقة بين �لذ�ت كالتر�بط �لذ�تي و�ل�سفقة بالذ�ت، يمكننا ملاحظة �أن �لعودة 
�إلى وعي �لنف�س في �ل�س���ياق لدينا علاقة غير مرتبطة وغير محددة لتجاربنا. وهذ� 
ي�س���مح لوظائ���ف �لتحفيز �لمعتادة في �أحد�ثنا وق�س�س���نا �لخا�س���ة �لموؤلمة ب���اأن يكون لنا 
تاأثير �أقل علينا،يمكنني �أن �أرى معاناتي �لخا�س���ة حينما �أ�س���اهد معاناة �س���خ�س �آخر 

(Vilardaga ,2009; Hayes, 2008) و�أتعر�س لألم في تلك �لتجربة

.(Life Stresses) ثالثا: ال�سغوط الحياتية لدى اأمهات الأطفال مر�سي ال�سرع
 Load Strain و�لع���بء  �أو �لإجه���اد   ،Stress ��س���تخدم م�س���طلح �ل�س���غط 
كمتر�دفات في �ل�س���حة �لنف�س���ية و�لطب �لنف�س���ي، وذلك على يد”هانز �سيلي 1956” 
عندم���ا در����س �أثر �لتغير�ت �لج�س���دية و�لنفعالية غير �ل�س���ارة �لناتجة عن �لإحباط 

و�لإجهاد.

 وعرف���ه Selye (1983) باأن���ه: “�ل�س���تجابة غ���ير �لمحددة للج�س���م تجاه �أي 
وظيفة تتطلب منه ذلك �سو�ء كانت �سببا، �أو نتيجة لظروف غير �سارة”.

وعرف���ه Lazarus, (1988) باأن���ه: “م���دى �لملائم���ة ب���ين متطلب���ات �لف���رد 
�لد�خلية و�لخارجية”.

ع���رف �لغري���ر، �أب���و �أ�س���عد )2009، 20( �ل�س���غط باأنه: “درجة ��س���تجابة �لفرد 
للاأحد�ث و�لمتغير�ت �لبيئية في حياته �ليومية، وتختلف هذه �ل�س���تجابات باختلاف 

خ�سائ�س �لفرد �لنف�سية و�ل�سخ�سية”.

عرف ٍSchiffrin & Nelson, (2010, 36-37) �ل�سغوط باأنها: “�لتوتر 
�لذي يحدث في حياة �لفرد نتيجة تعر�سه للاأحد�ث �لمجهدة و�لتي تفوق قدرته على 

�لتو�فق معها”.

وعرفه���ا �لبها����س )2015، 5( باأنه���ا: “ �أي تغ���ير �إيجاب���ي، �أو �س���لبي في حي���اة 
�لأفر�د يفوق �إمكانياتهم وقدر�تهم على �لتعامل مع هذ� �لتغير، مما يوؤدي �إلى ردود 
فعل ف�سيولوجية ونف�سية و�سلوكية وتتحدد من خلال �ستة �أبعاد )�أ�سرية – نف�سية- 

�قت�سادية- وقت �لفر�غ – �جتماعية – �سحية(.



المجلد الثامن - العدد )26( يناير 2019 مجلة التربية الخا�صة 

 180 

وت�س���تنتج �لباحثة مما �س���بق �أن �ل�س���غط هو: “�س���دة، �أو �س���عوبة، �أو �أزمة لها 
ردود فع���ل ج�س���ديه، �أو موقفي���ه، �أو �سخ�س���يه، ت���زد�د �آثاره���ا طب���ق �لطبيع���ة �لموق���ف 

ا مزمنًا(. و��ستمر�ريته )مر�س �أحد �أفر�د �لأ�سرة مر�سً
ولما كان �لإن�س���ان يتعر�س للعديد من �ل�س���غوط �ليومية، ففي بع�س �لأحيان 
ي�ستطيع �أن يعيد تو�زنه ب�سكل �سريع حال �نتهاء �لموقف �ل�ساغط طبقا لقدر�ته على 
�لمو�جهة و�لتحمل، حيث �أن �ل�سخ�سية �لإن�سانية ذ�ت �لخ�سائ�س �لإيجابية )�ل�سفقة 
بالذ�ت(ت�س���تطيع مو�جه���ة �لمو�ق���ف �ل�س���اغطة دون �أن تترك �أث���رً� �س���لبيًا عليها، �أما 
�ل�سخ�س���يات �لتي ل ت�س���تطيع مو�جهة �لمحن و�لأزمات فتقع فري�س���ة للا�س���طر�بات 

�لنف�سية و�ل�سيكو�سوماتية.
وفي هذ� �ل�س���ياق �أ�س���ار �لغرير، و�أبو �أ�سعد )2009، 18( �أن �لإح�سائيات �لعالمية 
تفيد باأن )80(% من �لأمر��س �لحديثة �س���ببها �ل�س���غوط، و�أن )50(% من م�س���كلات 
�لمر�س���ي �لمترددي���ن عل���ى �لأطب���اء ر�جع���ه لل�س���غوط، و�أن )25(% م���ن �أف���ر�د �لمجتمع 

يعانون �سكلا من �أ�سكال �ل�سغط.
تعبر �ل�س���غوط �لحياتية لدى �أمهات �لأطفال ذوي �لإعاقة عن ذلك �لتاأثير 
�ل�سيئ �لذي يحدثه وجود طفل ذوي حاجة خا�سة وما يت�سم به من خ�سائ�س �سلبية 
ل���دى �لأمه���ات، فتث���ير لديه���م ردود فع���ل عقلي���ة و�نفعالية وع�س���وية غ���ير مرغوبة 
تعر�س���هم للتوت���ر و�ل�س���يق و�لقلق و�لحزن، وقد تعانين من بع����س �لأعر��س �لنف�س 
ج�سمية �لتي ت�ستنفذ طاقاتهم وت�سعف من قدرتهن على �إنجاز ما لديهن من مهام.

وي���ري �لقريط���ي )1999، 53( �أن �أه���م �ل�س���غوط �لحياتي���ة �لت���ي تع���اني منها 
�أمهات �لأطفال ذوي �لإعاقة وتوؤثر على تو�فقها تتمثل في �لآتي:

قل���ة �لمعلومات حول طبيعة �لإعاقة وكيفي���ة �لتعامل معها و�لبحث عن حلول 1 ))
للم�سكلات �لنا�سئة عن �لإعاقة.

عدم �لمعرفة بم�س���ادر �لخدمات �لمتاحة وبر�مج �لرعاية �لعلاجية و�لتاأهيلية 1 ))
�لمقدمة لذوي �لإعاقة 

�لتوتر و�لقلق على م�ستقبل �لطفل ذوي �لحاجة �لخا�سة.1 ))
�لم�سكلات �ل�سلوكية و�ل�سحية لدى �لطفل ذوي �لحاجة �لخا�سة، مما ي�ستلزم 1 ))

�لنتباه �لم�ستمر من جانب �لأم.
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�س���غوط مادي���ة تتمث���ل في تكاليف �قت�س���ادية وم���ا يترتب عليه من ��س���تنز�ف 1 ))
مو�رد �لأ�سرة.

�سكوك �لأم في جدوي تح�سن �لطفل وتعليمه.1 6)
�ل�سعور بعدم �لرتياح في �لمو�قف و�لمنا�سبات �لجتماعية.1 7)
�سعور �لأم بالإرهاق من �لوقت �للازم لرعاية هذ� �لطفل.1 ))
قلة �لوقت �لمتاح لرعاية باقي �أفر�د �لأ�سرة وممار�سة �لأن�سطة �لترويحية.1 ))

م�سادر ال�سغوط التي تتعر�س لها اأمهات الأطفال ذوي الإعاقة:

م�س�كلات الت�سخي��س: تعي�س �أمه���ات �لأطف���ال ذوي �لإعاقة حالة من �ل�س���قاء - 1
�لمتخ�س�س���ين  وغ���ير  �لمتخ�س�س���ين  ب���ين  تتنق���ل  و�لح���يرة حينم���ا  و�لتعا�س���ة 
ويقدم���ون له���ن تقاري���ر متناق�س���ة تمام���ا ع���ن حال���ة طفله���ن، وحت���ي نهاي���ة 
�لت�س���خي�س ف���اإن �لعديد منهن ل يكن على وعي بالآث���ار �لمترتبة على �لطفل 

و�لأ�سرة باأكملها.
خ�سائ��س ذوي الإعاق�ة: �لأطف���ال ذوي �لإعاقة يظهرون �لعديد من �لم�س���كلات - 2

�ل�س���لوكية، بالإ�س���افة �إلى �لن�س���حاب م���ن �لو�ق���ع �لجتماع���ي، �س���عف �لثقة 
بالنف�س، �لعتمادية، �لكتئاب و�لقلق، تدني مفهوم �لذ�ت.

الفتق�ار للمعلوم�ات ع�ن ذوي الإع�اقة: عدم وجود ت���ر�ث عربي يكف���ي لتقديم - 3
�لإر�س���اد�ت لأمه���ات غير �لعاديين، محدودي���ة �لخدمات �لت���ي تقدمها �لمر�كز 
و�لموؤ�س�سات �لم�سوؤولة عن �إر�ساد �أمهات غير �لعاديين، كالدور�ت و�لندو�ت �لتي 

ت�ساعدهم على تعديل �سلوكيات �أبناءهم وحل م�سكلاتهم.
�س�وء العلاق�ة ب�ين اأ�سر غير العادي�ين والمهني�ين الم�سوؤولون عن تق�ديم الخدمات - 4

ن ه���ذه �لعلاق���ة �لمليئ���ة بالم�س���احنات بين طرفي تق���ديم �لخدمة  التخ�س�سي�ة: اإ
ل���ذوي �لحاج���ة �لخا�س���ة نت���ج م���ن �لتجاه���ات �ل�س���لبية ل���دى كل ط���رف من 
�لط���رف �لأخ���ر، ف���اإن �لمتخ�س�س���ين ل يثق���ون فيم���ا تقول���ه �لأم ع���ن مظاه���ر 
و�س���لوكيات �بنها ذي �لإعاقة ب�سبب م�س���اعرها �لعاطفية �لتي تجعلها ت�سخم 
هذه �لم�سكلات، �أو تنكرها تماما، �أما �لأمهات فتنظر �إلى هوؤلء �لمهنيين باأنهم 
غير متخ�س�سين ب�سبب كثرة ما �سمعت من �آر�ء متناق�سة في فترة �لت�سخي�س                     

)�ل�سرطاوي و�سي�سالم، 1999، 204، في: �لقريطي، 2013(.
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اتجاهات المجتمع نحو غير العاديين واأ�سرهم: ت�س���عر �لأم بالآ�سي و�لحزن حينما - 5
ي�س���ترعي �س���لوك �بنه���ا �نتب���اه �لآخري���ن، وخا�س���ة في �لمنا�س���بات �لجتماعية، 
�أو في  �لعام���ة،  �لأماك���ن  �لطف���ل في  �س���لوك  عل���ى  �ل�س���يطرة  ي�س���عب  حينم���ا 
�لزيار�ت، �أو في �لأماكن �لمقيدة �لتي ل ت�سمح للطفل بالحركة. كما ت�سعر �لأم 
بنظر�ت �ل�س���تهز�ء و�ل�سخرية من �لمحيطين، وبالتالي ترف�س طلب �لم�ساندة 

�لجتماعية )�سيلجمان ود�رلنج،2000:105(.
الأعباء القت�سادية:- 6

تع���اني �أ�س���ر غ���ير �لعادي���ين من ك���ثرة �لأعب���اء �لمادي���ة �لم�س���تنفذة في �ل�ست�س���ار�ت 
و�لتحالي���ل و�لأ�س���عة و�لع���لاج باأنو�ع���ه �لمختلفة، مم���ا يوؤثر بدرجة كب���يرة على دخل 
�لأ�س���رة، ومن ثم على ن�س���يب باقي �أفر�د �لأ�س���رة وخا�س���ة في �لأ�س���ر محدودة �لدخل 

)روزماري،2000، 148(.
وق���د تو�س���لت �لباحث���ة لبع����س �لدر��س���ات �لت���ي تو�س���ح م�س���ادر �إجه���اد ��س���ر 
�لأطفال مر�س���ي �ل�س���رع على وجه �لتحديد،�أ�س���ار Sanjeev, et al., (1999) �إلي 
�أه���م �لم�س���كلات �لنف�س���ية �لجتماعية و�لقت�س���ادية لأولي���اء �أمور �لأطفال �لم�س���ابين 
بال�س���رع )PCE(�لت���ي غالبًا ما يت���م �إهمالها. �أجريت هذه �لدر��س���ة للتاأكد من هذه 
�لم�س���كلات بين �لمر�س���ى �لذين يح�س���رون مركز �لإحالة �لعالي لل�سرع في �لهند. وتم 
تطبيق ��ستبيان منظم لأولياء �لأمور من )50( طفلًا تتر�وح �أعمارهم بين )5 -10( 
�سنو�ت ولديهم �ل�سرع لأكثر من �سنة. كان نحو 52% من �لأطفال م�سابين بال�سرع 
�لجزئ���ي في ح���ين �أن �لبقي���ة كانو� م�س���ابين بال�س���رع �لع���ام. كان معدل تك���ر�ر �لنوبة 
و�حدً� لكل 6 �أ�سهر. غالبية �لمر�سى )86 %( كانو� يعي�سون في �لقرى. كان دخل �لأ�سرة 
�أق���ل م���ن 1000 روبي���ة في �ل�س���هر )1 دولر �أمريك���ي = 42 روبي���ة هندي���ة( مقاب���ل %66 
من �لمر�س���ى. �أبلغ 80 % من �لآباء تر�جع في �لأن�س���طة �لجتماعية، بعد ظهور مر�س 
�ل�س���رع في �أطفالهم. تاأثرت �أن�س���طة �لروتين �ليومي ب�س���كل ملحوظ في �أكثر من 75 
% م���ن �لآب���اء و�لأمهات. كان �لآب���اء يعانون من �لإحب���اط )52 %( و�لياأ�س )76 %(، في 
ح���ين كان 60 % لديه���م �س���عوبات مالية. �أهم بن���د من �لنفقات كان تكلف���ة �لأدوية، �أو 
تكلفة �ل�سفر �إلى �لم�ست�سفى ل 54 % و 36 % من �لآباء على �لتو�لي. كان �سعف �لحالة 
�لعاطفية و�س���وء �لتكيف �لجتماعي مرتبطان ب�سدة �ل�سرع )نوبات متكررة / نوبات 
معممة / ��س���طر�ب �لنتباه( و�س���ع �قت�س���ادي منخف�س للو�لدي���ن. هذه �لملاحظات 

يجب �أن توؤخذ في �لعتبار �أثناء تنظيم بر�مج �إعادة �لتاأهيل لل�سرع.
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تاأث���ير �ل�س���رع ل���دى �لأطف���ال عل���ى �لأ�س���رة وذل���ك باإع���د�د مقيا����س جدي���د 
للا�س���تخد�م �لكلينيك���ي و�لبحثي،ناق����س Camfield, et al., (2001) �أد�ة عالمي���ة 
موج���زة تقي����س على وج���ه �لتحديد �لأث���ر �لنف�س���ي �لجتماعي ل�س���رع �لأطفال على 
�لأ�س���رة. تم بن���اء مقيا����س مكون من 11 بندً� ي�س���تخدمها �لآباء لتقييم تاأثير �ل�س���رع 
عل���ى �لجو�ن���ب �لرئي�س���ة لعائلتهم وحي���اة �لطفل.�لطريق���ة: �س���نفت �لأمهات جودة 
حي���اة طفله���ن عل���ى مقيا����س تماثل���ي مرئ���ي )1–6( و�أكمل���ن تاأث���ير مقيا�س �ل�س���رع 
ل���دى �لأطف���ال )IPES(، �ل���ذي يقيّ���م �لتاأثير على �لتح�س���يل �لأكاديمي و�لم�س���اركة 
في �لأن�س���طة و�ل�س���حة و�لعلاق���ات مع �لأ�س���رة وم���ع �لأقر�ن و�لأ�س���قاء، و�لن�س���اطات 
�لجتماعية، و�حتر�م �لذ�ت، و�آمال مقدمي �لرعاية لم�ستقبل �لآباء مع �لمقيا�س �لذي 
ط���وره جاكوب���ي. تم ح�س���اب �ل�س���دق �لخارجي من خ���لال �لمقارن���ة بين���اأد�ء �أبنائهم و 
تقارير �لأطباء عن خ�س���ائ�س �س���رع �لطفل و�لموؤ�سر�ت �لع�سبية وتقييمات �لو�لدين 
عل���ى مقيا����س بيئة �لأ�س���رة، �أو موؤ�س���ر �لإجهاد �لأبوي. بالإ�س���افة �إلى ذل���ك، �أكمل كل 
 ،Piers - Harris طف���ل في �س���ن �لمدر�س���ة مقيا����س مفه���وم �ل���ذ�ت ل���دى �لأطف���ال في
و��ستبيان �لأخ / �لأخت، ومقيا�س �لوحدة. �أكمل معلمو �لأطفال مقيا�س تقييم �لأد�ء 
�لأكاديمي بعد �سبعة �أيام، تم تقييم ثبات �لختبار IPES. �أكملت �سبع و�سبعون �أمهات 
من �لأطفال �لذين تتر�وح �أعمارهم بين )2- 16(�سنة و�ل�ستبيانات �لمنا�سبة �لمتعلقة 
بالأ�س���رة و�ل�س���ن. �أدى �لثب���ات �لد�خل���ي م���ن IPES �إلى �لح�س���ول عل���ى �لفاكرونباخ 
للمقيا�س 0,92. �أظهر معامل �رتباط بير�سون �أن �لنتائج �لإجمالية كانت مت�سقة مع 
ا، تر�وحت بين  مرور �لوقت)0,81(، كان معامل �رتباط �سبيرمان �لفرديّة مهمة �أي�سً
0,48 و 0,78. كما �أو�س���حت �لعلاقات �لمتبادلة �لهامة بين �س���بيرمان �أن جودة �لحياة 
مرتبط���ة �رتباطً���ا �س���لبيًا بالتاأث���ير عل���ى كل عن�س���ر م���ن �لعنا�س���ر �ل11 في �لوظيفة 
�لنف�س���ية �لجتماعية. �ختلف �لأطفال �لذين ح�س���لو� على درجات IPES  �أعلى من 
�لمتو�س���ط   في بع�س �لجو�نب �لنف�س���ية و�لجتماعية من �أولئك �لذين �س���جلو� �أقل من 
ذلك. كان �لو�لد�ن �أكثر توترً�، وكان �أ�سقاوؤهما �لعاديين �أكثر �حتر�ما، وكان لديهم 
�ح���تر�م �أق���ل لذ�ته���م، وعان���و� م���ن م�س���كلات عاطفي���ة �أكثر. كم���ا كان �لتاأث���ير �لكلي 
مرتبطًا ب�سكل كبير بتكر�ر �لنوبات، وعدد �لأدوية �لتي تم �أخذها، وعدد �لزيار�ت �إلى 
�لطبيب في �لعام �ل�س���ابق، وعدد �لليالي �لتي ق�س���اها في �لم�ست�س���فى لأ�س���باب ع�سبية. 
�ل�ستنتاجات: �إن IPES هو �أد�ة قيا�س دقيقة ومقبولة و�سريعة تعك�س �لطريقة �لتي 
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يوؤث���ر فيها �ل�س���رع في مرحل���ة �لطفولة على �لطفل وعلى �لحياة �لأ�س���رية. قد يكون 
م���ن �لمفي���د في �لرعاي���ة �لكلينيكي���ة �لروتيني���ة وربما تك���ون مفيدة في �إع���د�د �لبحوث 

لإيجاد �سبل لتح�سين حياة �لأطفال �لم�سابين بال�سرع.

ق���ام Roos, et al , (2005) با�س���تعر��س �لدر��س���ات �لت���ي �هتم���ت بمقارن���ة 
�لعو�م���ل �لأ�س���رية ل���دى �لأطفال �لذين يعانون من �ل�س���رع مع �أولئ���ك �لأطفال من 
�لمجموعات �لمعيارية، و�لأطفال �لأ�سحاء، و�لأطفال �لذين يعانون من مر�س مزمن، 
�أو �لأ�س���قاء ؛ و فح�س �لعلاقة بين �لعو�مل �لأ�س���رية �لفعالة و�ل�سطر�بات �لنف�سية 
لدى �لأطفال.، �أظهرت �لنتائج �أن �لأ�س���ر �لتي لديها طفل م�س���اب بال�س���رع عادة ما 
تكون �أ�س���و�أ من �أي مجموعة من مجموعات �لمقارنة من حيث �لعو�مل �لأ�س���رية، مما 
�أ�س���ار �إلى �نخفا����س جودة �لعلاقة بين �لو�لدين و�لطف���ل، و�لمزيد من �لكتئاب لدى 
�لأمه���ات، وم�س���كلات في عم���ل �لأ�س���رة. كان���ت هناك �رتباطات و��س���حة ب���ين �لعو�مل 
�لأ�س���رية �لفعال���ة، ل�س���يما �لرقاب���ة �لنف�س���ية للو�لدي���ن، ومعلوم���ات �لو�لدي���ن ع���ن 
�ل�س���رع، ور�س���ا �أف���ر�د �لأ�س���رة ع���ن �لعلاق���ات �لأ�س���رية، �ل�س���طر�بات �لنف�س���ية عند 
�لأطفال �لم�س���ابين بال�س���رع. و�أ�س���ارت ه���ذه �لدر��س���ة �إلى �لم�س���اهمة �لمتز�منة لعو�مل 
�لأ�س���رة �لمتمي���زة في عل���م �أمر�����س �لنف�س لدى �لأطفال �س���من �إطار متع���دد �لعو�مل 

ا �لعو�مل �لع�سبية و�لعو�مل �لدو�ئية. ي�سمل �أي�سً

هدفت در��س���ة Pervin, et al., (2006) �إلى تحديد ن�س���بة �نت�سار ��سطر�ب 
 ،)PTSS(و�أعر��س �س���غوط م���ا بعد �ل�س���دمة ،)PTSD( س���غوط م���ا بعد �ل�س���دم�
 و�ل�س���طر�ب �لكتئاب���ي �لجوه���ري )MDD( في �آب���اء �لأطف���ال �لم�س���ابين بال�س���رع.
 طبق���ت �أدو�ت �لدر��س���ة عل���ى عين���ه م���ن )77 �أم و 3 �آب���اء( للاأطف���ال �لذي���ن يعان���ون 
و   DSM-IV )SCID(، PTSD مق�س���ودة  كلينيكي���ة  مقابل���ة  في  �ل�س���رع  م���ن 
MDD وح���د�ت، و��س���تبيان �ل�س���حة �لعام���ة )GHQ( و�أظه���رت �لنتائ���ج �أنانت�س���ار 
كل م���ن PTSD و MDD يمث���ل)31.5(%. )56(% )ن = 14( م���ن �أف���ر�د �لعين���ة م���ع 
MDD كان���ت مجموع���ات  ��س���طر�ب �س���غوط م���ا بع���د �ل�س���دمة كان ت�سخي�س���هم 
�لم�س���ابين  �لأطف���ال  �آب���اء  في  ج���د�  منت�س���رة  �ل�س���دمة  بع���د  م���ا  ��س���طر�ب  �أعر�����س 
بال�س���رع. كان���ت �إع���ادة �لتجدي���د ومجموع���ات �أعر�����س �لإث���ارة �أكثر تك���ر�رً� )%88,8 
.)%32,5( و�لتخدي���ر  �لتجن���ب  �أعر�����س  مجموع���ة  م���ن  �لت���و�لي(  عل���ى   %80  و 
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هذه �لنتائج �أ�س���ارت �إلى �أن تجربة ��س���طر�ب �س���غوط ما بعد �ل�س���دمة وMDD قد 
ت�س���اعد زي���ادة �لوع���ي بالأعر�����س �لكلينيكي���ة له���ذه �ل�س���طر�بات �لأطب���اء لتطوي���ر 

��ستر�تيجيات �لوقاية و�لتدخل لآباء �لأطفال �لم�سابين بال�سرع.

 وهدفت در��س���ة Hua-Huei & Liang-po, (2008) تحديد �لختلافات 
في �ل�س���غوط �لو�لدي���ة ب���ين عينت���ين م���ن �لأطف���ال ذوي �لأمر�����س �لمزمن���ة، وفح�س 
�لعو�م���ل �لمرتبط���ة به���ذه �ل�س���غوط. تم �ختي���ار عين���ة من مر�س���ي �لرب���و وعينة من 
مر�س���ي �ل�س���رع لأن كلا م���ن �لحالت���ين ه���ي ح���الت مر�س���ية مزمن���ة تتطل���ب علاج 
يوم���ي. تم فح����س بيانات م���ن )49( من �أ�س���ر �لأطفال �لم�س���ابين بال�س���رع و)54(من 
�آب���اء �لأطف���ال �لم�س���ابين بالربو. �أجريت عين���ات في عيادة طب �لأطفال في �لم�ست�س���فى. 
تم قيا�س �س���غوط �لو�لدين با�س���تخد�م دليل �ل�س���غوط �لو�لدية لأبيدين )�ل�س���ورة 
�لأ�سلية(. يتكون هذ� �لدليل من بعدين ��سا�سيين �أحدهما خا�س بالو�لدين و�لأخر 
خا����س بالطف���ل، يتكون بعد �لو�لدي���ن من )7( �أبعاد فرعية، �أم���ا بعد �لطفل فيتكون 
م���ن )6( �أبعاد فرعية. �أظهرت �لنتائج �أنال�س���غوط �لو�لدي���ة كانت �أعلى في مجموعة 
�ل�س���رع بالمقارن���ة بمجموع���ة �لرب���و. وج���ود ف���روق ذ�ت دلل���ة �إح�س���ائية في �لأبع���اد 
�لفرعية )7(: �لقدرة على �لتكيف، و�لمطالبة، وفرط �لحركة / �لن�سغال،)�لم�سوؤولية 
�لأ�س���رية(و�لقيود �لمفرو�س���ة عل���ى �ل���دور، و�لكتئ���اب، و�لعلاقة مع �لزوج، و�ل�س���حة 
�لأبوية، كانت �لتف�س���ير�ت �لمحتملة لرتفاع م�س���توى �ل�سغوط �لو�لدية في مجموعة 
�ل�س���رع ه���ي خطورة �لمر�س، �س���وء تكيف �لأطف���ال، �لتهديد بعدم �لق���درة على �لتنبوؤ 
بالنوبات �لمر�س���ية، و�لخلل �لع�سبي. �أما �أ�س���باب �رتفاع م�ستويات �ل�سغوط �لو�لدية 
في مجموع���ة �لرب���و تتمث���ل في �لحد من �لأن�س���طة وحالة �س���حة �لو�لدي���ن. و�أظهرت 
�لنتائ���ج �أي�س���ا �أن �لمتغ���ير�ت �لديمجر�في���ة )�لجن����س، �لعم���ر، و�لحال���ة �لقت�س���ادية 
�لجتماعي���ة للاأ�س���رة(، و�لعم���ر عن���د �لبد�ي���ة، و�س���دة �لحال���ة لم تك���ن منب���اآت فعالة 
بال�س���غوط �لو�لدي���ة. ينبغي �لنظر في ه���ذه �لختلافات عندما يت���م تقديم �لرعاية 

�لنف�سية و�لجتماعية لأ�سر هوؤلء �لأطفال.

ودر����س Lv, et al., (2009) �لكتئ���اب و�لقل���ق وج���ودة �لحي���اة ل���دى �أ�س���ر 
�لأطف���ال �لم�س���ابين بال�س���رع، وذل���ك على عين���ه م���ن �لأ�س���ر)عدد = 263( لديها طفل 
م�س���اب بال�س���رع، )�لعدد = 270( �لأ�س���ر �لذين لديهم طفل �س���ليم. كانت �لمجموعات 
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متكافئة في �لمتغير�ت �لأ�سا�س���ية. تم تطبيق ��س���تبيان �لم�س���ح �ل�س���حي ق�س���ير �لنطاق 
 (SF - 36)،Zung Depression Scale (ZDS) وZung Anxiety Scale
(ZAS) على جميع �لآباء. تم تق�س���يم �لمر�س���ى �إلى مجموعة �لزيارة �لأولى )�ل�سرع 
�لم�سخ�س حديثا( ومجموعة متابعة �لزيارة ، �أظهرت �لنتائج �أن و�لدي �لأطفال �لذين 
 (SF - 36) يعان���ون م���ن �ل�س���رع �أقل بكث���ير في علامات ج���ودة �لحياة �لو�لدية عل���ى
لجميع �لم�س���تويات �لمتقدمة و لديهم م�س���تويات �أعلى من �لكتئاب و�لقلق با�س���تخد�م           
ZDSوZAS. كان���ت �لعو�م���ل �لمرتبط���ة بج���ودة �لحي���اة �لأبوي���ة هي �ل�س���يطرة على 
�لنوبات، حالة �لزيارة، �لقلق، �لكتئاب، �لتوظيف، تكلفة �ل�س���رع، �لحالة �ل�س���رعية، 
�لآثار �لجانبية للعقار وعمر �لو�لدين. كما �أ�س���ارت �لنتائج باأن �ل�س���رع �لطفولي له 
تاأثير �س���ديد على جودة �لحياة�لأبوية و�ل�س���حة �لنف�س���ية، و�لع���تر�ف بالرتباطات 
�لممكن���ة ب���ين ج���ودة �لحياة �لو�لدية ومتغير�ت بنية �لأ�س���رة �س���يكون مفيد� لتح�س���ين 

جودة �لحياة�لأبوية.
 وهدفت در��سة Soltanifar et al., (2015) �إلى مقارنة م�ستوى �ل�سغوط 
�لو�لدية بين �لآباء و�لأمهات �لذين لديهم طفل يعاني من ��س���طر�ب طيف �لتوحد 
في �إي���ر�ن، وتكون���ت عين���ة �لدر��س���ة من )42( م���ن �آباء و�أمه���ات �أطفال طي���ف �لتوحد 
ت���تر�وح �أعماره���م �لزمني���ة ب���ين )2-12( �س���نة، وتكون���ت �أدو�ت �لدر��س���ة م���ن مقيا�س 
ت�س���نيف �لتوحد، مقيا�س �لإجهاد �لأبوة و�لأمومة، �أظهرت �لنتائج وجود فروق ذ�ت 
دلله �إح�س���ائية بين �لآباء و�لأمهات على مقيا�س �لإجهاد �لم�ستخدم لتجاه �لأمهات، 
�أي �أن �لأمه���ات �أعلي بكثير في �إدر�ك �ل�س���غط و�لإجهاد م���ن �لآباء )هذ� من مبرر�ت 

�قت�سار عينه �لبحث على �لأمهات(.
وفي هذ� �ل�سياق جاءت در��سة )نيفين �إبر�هيم 2015( للتعرف على ترتيب �أنو�ع 
�ل�س���غوط �لنف�س���ية لآباء و�أمهات �لأطفال ذوي �لإعاقة ج�س���ميا، وتكونت �لعينة من 
)200( م���ن �آب���اء و�أمهات �لأطفال ذوي �لإعاقة ج�س���ميا، وبعد تطبيق �أدو�ت �لدر��س���ة 

�أظهرت �لنتائج �أن �ل�سغوط تم ترتيبها على �لنحو �لتالي:
- �ل�س���غوط �لنا�س���ئة ع���ن تط���رف �أدو�ر �لأ�س���رة – �ل�س���غوط �لناتج���ة ع���ن 
�لمحدد�ت �لج�س���مية للطفل ذي �لإعاقة – �ل�س���غوط �لمادية – �ل�س���غوط �لناتجة عن 
�لقل���ق عل���ى م�س���تقبل �لطفل – �ل�س���غوط �لناتجة عن �لن�س���ق �لبيئ���ي �لجتماعي– 

�لأعر��س �لج�سمية و�لنف�سية �لم�ساحبة لل�سغوط.
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رابعا: ال�سفقة بالذات وال�سغوط الحياتية:
�إن �ل�سفقة بالذ�ت لها دور في حماية �لإن�سان ووقايته من �ل�سدمات و�لأحد�ث 
�ل�س���اغطة و�لأزم���ات، حي���ث تعمل كدرع و�قي من �أثر �ل�س���غوط و�لأحد�ث �ل�س���لبية 
على �لفرد، كما �أنها تعمل على �لتخفيف من وقع �لأحد�ث �ل�ساغطة على �لجو�نب 
�لمعرفي���ة و�لنفعالي���ة و�لجتماعية، �أي �أن �ل�س���فقة بالذ�ت عامل هام وحيوي �س���من 

عو�مل �ل�سخ�سية �لتي ت�ساعد على تح�سين �لأد�ء و�ل�سحة �لنف�سية.

وج���د Cappe, et al., (2011) �أن �آب���اء �لأطفال �لم�س���ابين بالتوحد �أظهرو� 
م�س���توى منخف����س من نوعية �لحياة، وم�س���تويات �أعلى م���ن �لكتئاب،و�أقل من ذلك 
بالن�سبة لم�ستقبل �أبنائهم مقابل �آباء �لأطفال �لذين يمار�سون نموً� نموذجيًا.و�أثبتت 
�لدر��س���ة �أن �ل�س���فقة بالذ�ت يمكن �أن ت�س���اعد في �لتخفيف من �لإجهاد �لو�لدي بين 

�لآباء و�لأمهات و�لأطفال �لذين يعانون من �لتوحد.

�إلى �لتع���رف عل���ى �ل�س���غوط   Lee & Crystal, (2013) هدف���ت در��س���ة 
وم�س���توى �ل�س���فقة بالذ�ت لدى �آباء ذوي ��س���طر�ب �لتوحد مقارنة مع �آباء �لعاديين 
و ذوى �لإعاقات �لأخرى ومر�س���ى �ل�س���كر. و�أ�سارت �لنتائج �إلى �أن �آباء ذوي ��سطر�ب 
�لتوحد يعانون �س���غوطا �أ�س���رية ب�س���ورة �أعلى من �آباء �لعاديين ومر�سى �ل�سكر، كما 

تقل لديهم درجة �ل�سفقة بالذ�ت.

بحث���ت در��س���ة Arnos, (2017) �لعلاق���ة ب���ين �ل�س���غوط �لمدركة، و�ل�س���فقة 
بالذ�ت، �لتعبير �لنفعالي عند �آباء �لأطفال �لذين يعانون من ��سطر�بات �لتو��سل: 
مدخل �لأ�سرة لتقديم �لخدمات لذوي ��سطر�بات �لنطق و�للغة، وتم تطبيق مقيا�سي 
�لإجهاد �لمدرك )PSS( ومقيا�س �ل�س���فقة بالذ�ت )SCS( على �س���بعة وع�س���رون من 
�آباء �لأطفال ذوي ��س���طر�بات �لتو��س���ل، تو�سلت �لنتائج �إلى �أن �لآباء �لذين �سنفو� 
�أطفاله���م عل���ى �أنه���م �أك���ثر عجز� لديه���م درج���ات �أعلى من �لتوت���ر و�لإجه���اد و�لقلق 
و�لكتئ���اب ودرج���ات �أقل للتعاطف �لذ�تي و�لرفاهة �لنف�س���ية من �لآباء �لذين قيمو� 

�إعاقة �أطفالهم باأنها �أقل حدة.

وبالمثل، كان �لآباء و�لأمهات �لذين لديهم م�ستويات عالية من �ل�سفقة بالذ�ت 
وم�س���تويات منخف�س���ة من �لإجهاد �لمدرك،ينظرون �إلى �إعاقة �أبنائهم نظرة معتدلة 
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دون ت�س���خيم.كما �أثبتت �لنتائج �أهمية ��س���تخد�م �ل�سفقة بالذ�ت في �لعلاج لتح�سين 
�لرفاه���ة �لنف�س���ية لآباء �لأطف���ال �لذين يعانون من ��س���طر�بات �لتو��س���ل وبالتالي 

يمكن �لعتماد على هوؤلء �لآباء في تخفيف ��سطر�بات �لتو��سل لدى �أبنائهم.

هدف���ت در��س���ة Mahon, et al., (2017) �إلى �لك�س���ف ع���ن فعالية �لتدريب 
على كل من �ل�س���فقة بال���ذ�ت و�ليقظة �لعقلية على �لإجهاد �لمدرك و�ل�س���فقة بالذ�ت 
ل���دى �لممر�س���ات. وق���د تكون���ت عينة �لدر��س���ة من مجموع���ة من �لممر�س���ات في ثلاث 
م�ست�س���فيات مختلفة. و��س���تخدمت �لدر��سة عدة �أدو�ت منها مقيا�س �لإجهاد �لمدرك، 
مقيا�س �ل�سفقة بالذ�ت، �لبرنامج �لقائم على �ل�سفقة بالذ�ت و�ليقظة �لعقلية. وقد 
تو�س���لت �لدر��س���ة �إلى فعالي���ة �لبرنام���ج �لم�س���تخدم في �لتخفيف م���ن �لإجهاد �لمدرك 
وزي���ادة �ل�س���فقة بالذ�ت لدى �أفر�د �لعين���ة �لتجريبية، حيث �أن �لتدريب على �ليقظة 
�لعقلية و�ل�س���فقة بالذ�ت يوؤثر ب�س���كل �إيجابي على �لتخفيف من �س���غوط �لممر�س���ات 
وزي���ادة �ل�س���فقة بال���ذ�ت لديهن م���ن خلال تدريبه���ن عل���ى �إد�رة �ل�س���غوط، �لرعاية 

�لذ�تية، و�لتكيف ب�سكل فعال مع �سغوط �لحياة �ليومية.

وكانت در��س���ة Firdos & Amanullah, (2018) ��س���تهدفت �لتعرف على 
تاأث���ير �لإر�س���اد �لنف�س���ي لأمه���ات �لأطف���ال ذوى �لحتياج���ات �لخا�س���ة عل���ى كل م���ن 
م�س���اعر �لتقبل لدى هوؤلء �لأمهات، نوعية �لحياة، �لقلق، �لكتئاب، م�س���اعر �لذنب 
لديه���ن. وقد تمت �لدر��س���ة عن طري���ق �إجر�ء �لمقابلات �لمنظم���ة لحالتان من �أمهات 
�لأطف���ال ذوي �لإعاق���ة و�أثبتت �لنتائج �أن �لإر�س���اد �لفعال له علاق���ة �إيجابية وفعالة 
بتح�س���ين نوعي���ة �لحياة له���وؤلء �لأمه���ات، حيث يقوم �لإر�س���اد �لنف�س���ي بتوفير وعى 

�أف�سل لدى هوؤلء �لأمهات لفهم كيفية �إد�رة �لمو�قف �لحرجة. 

بال���ذ�ت كو�س���يط لتح�س���ين  �ل�س���فقة   Evans, et al., (2018) و��س���تخدم 
�لرفاهة �لنف�سية من خلال برنامج للتخفيف من �لإجهاد �لذهني لدى عينة ممثلة 

من �لمجتمع.

 وهدف���ت �لدر��س���ة �إلى �لتع���رف عل���ى دور �ل�س���فقة بال���ذ�ت كعام���ل و�س���يط في 
تح�سين �لرفاهة �لنف�سية و�لتخفيف من �لإجهاد �لذهني. وتكونت عينة �لدر��سة من 
مجموع���ة م���ن �لأفر�د من مركز طبي متخ�س����س، وقد تعر�س���و� لبرنامج للتخفيف 
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من �لإجهاد �لعقلي و�لذي ��س���تغرقت مدة تطبيقه )8 �أ�س���ابيع( على عينة ممثلة لكل 
طو�ئف �لمجتمع، وقد ��ستخدمت �لدر��سة عدة مقايي�س منها �لوعي بالذ�ت، �ل�سفقة 
بالذ�ت، �لرفاهة �لنف�س���ية، و�لبرنامج �لإر�س���ادي، و�أثبتت �لدر��س���ة فعالية �لبرنامج 
�لقائ���م عل���ى �ل�س���فقة بالذ�ت في تح�س���ين �لرفاه���ة �لنف�س���ية و�لتخفيف م���ن �لإجهاد 
�لذهن���ي ل���دى �أفر�د �لعينة، كما وجدت علاقة �رتباطية موجبة بين كل من �ل�س���فقة 

بالذ�ت و�لرفاهة �لنف�سية، و�سالبة بين �ل�سفقة بالذ�ت و�لإجهاد �لذهني.

 ودر��س���ة R0binson,et al., (2018) هدفت �لدر��س���ة �إلى فح�س �لعلاقة 
ب���ين �ل�س���فقة بال���ذ�ت و�لرفاه���ة و�ل�س���غوط �لنف�س���ية ل���دى �آب���اء �لبالغ���ين من ذوي 
�لإعاقات �لعقلية و�لنمائية. وتكونت عينة �لدر��س���ة من )56( من �آباء �لبالغين ذوي 
�لإعاق���ات �لعقلي���ة و�لنمائي���ة، وقد ��س���تخدمت �لدر��س���ة عدة مقايي����س منها مقيا�س 
�ل�س���فقة بالذ�ت، �لرفاهة �لنف�س���ية، �ل�س���غوط �لنف�سية. وتو�س���لت �لنتائج �إلى وجود 
علاقة �س���البة بين �ل�س���فقة بالذ�ت وكل من �ل�س���غوط �لنف�س���ية و�لكتئاب لدى �آباء 
�لبالغ���ين م���ن ذوى �لإعاق���ات �لعقلية و�لنمائية، كما �أكدت �لدر��س���ة على �أن �ل�س���فقة 
بال���ذ�ت توف���ر نوعا م���ن �لمرونة لدى �آباء �لأطفال ذوي �لإعاق���ة تجعلهم قادرين على 

مو�جهة �لتحديات �لتى تقابلهم في ظل �ل�سعوبات �لمادية �لتى يوجهونها.

تعقيب على الدرا�سات ال�سابقة:
�أك���دت �لدر��س���ات �ل�س���ابقة �لت���ي �طلع���ت عليه���ا �لباحث���ة على �أهمي���ة وحد�ثة 	 

متغ���ير�ت �لبح���ث )�لعلاج بالقبول و�للتز�م– �ل�س���فقة بالذ�ت – �ل�س���غوط 
�لحياتي���ة ل���دى �أمهات �لأطفال مر�س���ي �ل�س���رع(، وع���دم وجود در��س���ات على 
�لم�س���تويين �ل���دولي، �أو �لمحل���ي – في ح���دود �ط���لاع �لباحثة - تناول���ت �لثلاث 

متغير�ت مجتمعه.
تنوع���ت �لدر��س���ات و�لبحوث �ل�س���ابقة �لتي ��س���تندت �إليه���ا �لباحثة من حيث 	 

�لأهد�ف و�لنتائج،فقد �أ�سارت �لعديد من �لدر��سات �إلى فعالية �لعلاج بالقبول 
و�للتز�م)ACT( في تح�س���ين �لأد�ء �لنف�س���ي و�لجتماعي و�ل�س���تعد�د لتقبل 
�لع���لاج ل���دى �لمر�هق���ين (Beilby,et al.,2012)، تعزي���ز �ل�س���حة �لنف�س���ية 
 ،(Muto,et al.,2012) وتخفيف �ل�س���غوط �لنف�س���ية لدى طلاب �لجامعة
تنمية �لوعي بالذ�ت لدى �لمجرم �لع�س���ابي )��س���مهان جلودي و�آخرون 2017(  



المجلد الثامن - العدد )26( يناير 2019 مجلة التربية الخا�صة 

 190 

وظه���رت فعالي���ة )ACT( م���ع �لأ�س���ر فاأ�س���ارت در��س���ة )محمد ر�أف���ت 2010( 
�إلى تح�س���ن م�س���اعر �لتما�سك لدى �لمر�س���ي باأمر��س مزمنه، تح�سن �ل�سحة 
 ،Montgomry2015)؛ (Hayes2013) لنف�س���ية لو�ل���دي ذوي �لإعاق���ة�
 (Davies,et تخفي���ف �لأعر�����س �لف�س���يولوجية و�ل�س���لوكية لمر�س���ي �لقل���ق
،(al.,2014 زيادة م�ستوى �ل�سفقة بالذ�ت لأ�سحاب �سغوط ما بعد �ل�سدمة، 
ذوي �لقلق، �لإكتئاب(Yadavaia,et al.,2014)، تحقيق جودة �لحياة وتقبل 
�لطف���ل و�لتخل����س م���ن �لقل���ق و�لإكتئ���اب لأمه���ات �لأطف���ال و�لمر�هقين ذوي 
��سطر�ب �لتوحد  ،(Poddar,et al.,2015)تح�سن �ل�سلوك �لقيمي لو�لدي 
 Abdul Kalam ,.(2017) لأطف���ال �لم�س���ابين باأمر�����س ع�س���بية نمائي���ة�

ونلاح���ظ تن���وع �لعين���ة م���ن مر�هقين - طلاب جامع���ة - �لو�لدي���ن – �أمهات 	 
)عينة �لبحث �لحالي(

�أك���دت �لدر��س���ات فعالي���ة �ل�س���فقة بال���ذ�ت مع و�ل���دي ذوي �لإعاق���ة: تخفيف 	 
�لقلق و�لكتئاب لدى �لو�لدين (Paule& Mcpherson,2010)، تخفيف 
 (Magnus, etس���طر�ب �س���غط م���ا بع���د �ل�س���دمة لمر�س���ي �س���رطان �لث���دي��
(al,2010، خف�س م�س���توى �ل�س���غوط وزيادة م�س���توى �ل�س���فقة بالذ�ت لدى 
و�ل���دي �لأطف���ال ذوي �لتوح���د (Lee&Crystal,2013)، خف����س �لإجه���اد 
)Neef& Germer,2013)،خف����س  �لحي���اة  نوعي���ة  وتح�س���ين  �لأ�س���ري 
م�س���توى �لإلك�س���يثميا و�رتف���اع م�س���توى �ل�س���فقة بال���ذ�ت و�لتفاع���ل �لفكاهي 
لأ�س���ر �لأطف���ال ذوي ��س���طر�ب �لتوح���د (Aydan,2014)، �لتخفي���ف م���ن 
�لتوت���ر و�لإجه���اد �ل�س���حي للو�لدي���ن �لنا�س���ئ م���ن رعايتهم، وتح�س���ن نوعية 
 (Bazzano,etلحي���اة وتحقيق �لرفاهية �لنف�س���ية و�ل�س���فقة بالذ�ت لديه���م�
ل���دى  و�لتف���اوؤل  �لأم���ل  وزي���ادة  �لحي���اة  ع���ن  �لر�س���ا  تحقي���ق   ،al., 2015)
�لو�لدي���ن (Nefff& Faso,2015)، تخفي���ف �ل�س���غوط �لنف�س���ية وتحقي���ق 
 (Poddar,et al.,2015 & �لتوح���د  �أطف���ال  لأمه���ات  �لحي���اة  ج���ودة 
�ل�س���فقة  وم�س���توي  �لذ�تي���ة  �لرفاهي���ة  تح�س���ن   ،Montgomery,2015)
بال���ذ�ت لآباء ذوي �لإعاقة �لعقلي���ة (Duran & Barlas,2016)، ونلاحظ 
م���ن �لعر����س �ل�س���ابق �أن �ل�س���فقة بال���ذ�ت تم ��س���تخد�مها م���ع �لو�لدين ذوي 
�لأمر�����س �لمزمن���ة - و�ل���دي �أطف���ال �لتوح���د - ذوي �لإعاق���ة �لعقلي���ة، ولم 
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تح�س���ل �لباحثة على در��سة تناق�س دور �ل�س���فقة بالذ�ت لدى �أمهات �لأطفال 
مر�س���ي �ل�س���رع فهذ� يزيد من �أهمية �لبحث �لحالي، جميع �لدر��س���ات �لتي 
تناول���ت �ل�س���فقة بالذ�ت �عتم���دت على مقيا�س نيف �لأ�س���لي)2003( لتحديد 
م�س���توى �ل�س���فقة بالذ�ت لدى �أف���ر�د �لعينة، لذ� �عتم���دت �لباحثة على نف�س 
�لمقيا�س بعد �إعادة ح�ساب �لكفاءة �ل�سيكومترية له على عينه �لبحث �لحالي. 

�أظهرت �لدر��س���ات �ل�س���ابقة نوعية �لم�سكلات و�ل�سغوط �لتي تعاني منها �أ�سر 	 
مر�س���ي �ل�سرع: تر�جع في �لأن�سطة �لجتماعية، �لإحباط و�لياأ�س، �سعوبات 
 (Sanjeevمالية، �سعف �لحالة �لعاطفية و�سوء �لتكيف �لزو�جي و�لجتماعي
(et al.,1999,، �نخفا�س جودة �لعلاقة بين �لو�لدين و�لطفل، �رتفاع معدل 
�لكتئاب لدى �لأمهات، م�س���كلات في عمل �لأ�س���رة، �س���عف �لت���ز�ن �لنفعالي 
 ،(Roos,et al.,2005) للو�لدين، �س���وء �لحالة �ل�س���حية للو�لدين و�لطفل
�رتف���اع ��س���طر�ب �س���غط م���ا بع���د �ل�س���دمة(PTSS)، �لكتئ���اب �لأ�سا�س���ي 
(Pervin,et al.,2006) (MDD)، ع���دم �لق���درة عل���ى �لتكي���ف مع �لمجتمع 
�لمحي���ط، ك���ثرة �للتز�مات، فرط �لحرك���ة، �لكتئاب، �س���وء �لعلاقة �لزوجية، 
ع���دم �لق���درة عل���ى �لتنب���وؤ بح���دوث �لنوب���ة، �س���عوبة �ل�س���يطرة عل���ى �لحال���ة 
�لمر�س���ية Hua-Huei & Liang-po, (2008) �لقل���ق، �لكتئاب، �نخفا�س 
ج���ودة �لحي���اة، �س���عف �لحال���ة �لوجد�ني���ة تج���اه �لطف���ل �لمري����س، �س���عوبات 
مادي���ة (Lv, et al., 2009). و��س���تطاعت �لباحث���ة من خلال ��س���تقر�ء هذه 
�لدر��س���ات و�لط���لاع على �لمقايي����س �لمختلفة �لتي تناولت �ل�س���غوط وعو�مل 
�لإجهاد �لمدرك لأ�سر �لأطفال ذوي �لإعاقة ب�سفه عامة ومر�سي �ل�سرع على 

وجه �لخ�سو�س �أن تبني مقيا�سا لهذ� �لغر�س.
�أك���دت �لدر��س���ات �ل�س���ابقة �أهمي���ة �ل�س���فقة بال���ذ�ت في �لتخفي���ف م���ن عو�مل 	 

عل���ى  �لقائم���ة  �لبر�م���ج  �أن  �لعادي���ين،  غ���ير  رعاي���ة  م���ن  �لنا�س���ئة  �لإجه���اد 
�ليقظ���ة �لعقلي���ة تفي���د في تخفيف �لتوتر و�لإجهاد �ل�س���حي وتح�س���ين نوعية 
�لحي���اة و�ل�س���فقة بال���ذ�ت وتحقي���ق �لرفاهي���ة �لنف�س���ية لأ�س���ر ذوي �لإعاق���ات 
 (Arnos در��س���ة,(2017  �لنمائي���ة(Bazzano et al., 2015)،بحث���ت 
�لعلاقة بين �ل�س���غوط �لمدركة، و�ل�س���فقة بالذ�ت، �لتعبير �لنفعالي عند �آباء 
�لأطفال �لذين يعانون من ��س���طر�بات �لتو��س���ل، و�أثبتت �أن �لآباء و�لأمهات 
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�لذين لديهم م�س���تويات عالية من �ل�س���فقة بالذ�ت وم�ستويات منخف�سة من 
�لإجه���اد �لمدرك،ينظ���رون �إلى �إعاقة �أبنائهم نظرة معتدلة دون ت�س���خيم، كما 
�أثبت���ت �لنتائ���ج �أهمية ��س���تخد�م �ل�س���فقة بالذ�ت لتح�س���ين �لرفاهة �لنف�س���ية 
لآب���اء �لأطف���ال �لذي���ن يعان���ون م���ن ��س���طر�بات �لتو��س���ل وبالت���الي يمك���ن 
�لعتم���اد عل���ى هوؤلء �لآب���اء في تخفيف ��س���طر�بات �لتو��س���ل ل���دى �أبنائهم، 
و�أظه���رت (Mahon,et al ,2017) فعالي���ة �لتدري���ب عل���ى كل م���ن �ل�س���فقة 
بال���ذ�ت و�ليقظ���ة �لعقلية في �لتخفيف من �لإجهاد �لمدرك وتح�س���ين �ل�س���فقة 
بال���ذ�ت ل���دى �لممر�س���ات،وبحث (Firdos& Amanullah,2018) تاأث���ير 
�لإر�س���اد �لنف�سي على م�س���اعر �لتقبل لدى �أمهات �لأطفال ذوي �لحتياجات، 
نوعي���ة �لحي���اة، �لقل���ق، �لكتئاب، م�س���اعر �لذنب لديه���ن. و�أثبت���ت �لنتائج �أن 
�لإر�س���اد �لفع���ال ل���ه علاق���ة �إيجابي���ة وفعال���ة بتح�س���ين نوعية �لحي���اة لهوؤلء 
�لأمهات،و��ستخدم (Evans,et al ,2018)�ل�سفقة بالذ�ت كو�سيط لتح�سين 
�لرفاهة �لنف�سية من خلال برنامج للتخفيف من �لإجهاد �لذهني لدى عينة 
ممثلة من �لمجتمع،فح�س (R0binson,et al.,2018) �لعلاقة بين �ل�سفقة 
بال���ذ�ت و�لرفاهة و�ل�س���غوط �لنف�س���ية لدى �آباء �لبالغين م���ن ذوي �لإعاقات 
�لعقلي���ة و�لنمائي���ة و�أك���دت �لنتائج �أن �ل�س���فقة بالذ�ت توفر نوع���ا من �لمرونة 
لدى �آباء �لأطفال ذوي �لإعاقة تجعلهم قادرين على مو�جهة �لتحديات �لتى 

تقابلهم في ظل �ل�سعوبات �لحياتية �لتى يوجهونها.

وت�س���تخل�س �لباحث���ة مم���ا �س���بق وجود علاق���ة �رتباطية �س���البة بين �ل�س���فقة 
بال���ذ�ت و�ل�س���غوط وعو�م���ل �لإجه���اد ل���دى �أف���ر�د �لعين���ة، وم���ن ث���م يمك���ن خف����س 
�ل�س���غوط �لمدرك���ة و�لتحك���م فيها من خ���لال �لتدريب على مكونات �ل�س���فقة بالذ�ت، 
ونظر�للارتب���اط �لوثي���ق ب���ين مكونات �ل�س���فقة بال���ذ�ت وعملي���ات  (ACT) فيمكن 
تنمية �ل�س���فقة بالذ�ت لدى �أمهات �لأطفال مر�س���ي �ل�سرع با�ستخد�م هذه �لعمليات 
�ل�ست )�لقبول – �لتفكك �لمعرفي – �لذ�ت كعملية – �لذ�ت ك�سياق –�ختيار �لقيم –
�للتز�م(،وهذ� ما دفع �لباحثة لإعد�د برنامج قائم على هذه �لعمليات �ل�ست لتنمية 

�ل�سفقة بالذ�ت لدى �أفر�د �لعينة.
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فرو�س البحث:
توجد فروق ذ�ت دللة �إح�س���ائية بين متو�س���طات رتب درجات �أفر�د �لعينة في 1 ))

�لقيا�سين �لقبلي و�لبعدي على مقيا�سي �ل�سفقة بالذ�ت و�ل�سغوط �لحياتية 
ل�سالح �لقيا�س �لبعدي في �لتجاه �لأف�سل.

ل توجد فروق ذ�ت دللة �إح�س���ائية بين متو�س���طات رتب درجات �أفر�د �لعينة 1 ))
في �لقيا�س���ين �لبع���دي و�لتتبع���ي عل���ى مقيا�س���ي �ل�س���فقة بال���ذ�ت و�ل�س���غوط 

�لحياتية.

اإجراءات البحث:

اأول: منهج البحث: �عتمدت �لباحثة على �لمنهج �سبه �لتجريبي ذو �لمجموعة �لو�حدة 
)وذل���ك ل�س���عوبة �لح�س���ول عل���ى ع���دد ي�س���مح باإج���ر�ء�ت �لتكاف���وؤ ب���ين مجموعتين( 
لكت�س���اف فعالية �لبرنامج �لم�س���تخدم في تنمية �لمتغير �لو�سيط )�ل�سفقة بالذ�ت( ثم 

قيا�س �أثره في تح�سن �لمتغير �لتابع )�ل�سغوط �لحياتية(.
ثانيا: عينة البحث:

تم �ختي���ار عين���ة �لدر��س���ة )10( م���ن �أمه���ات �لأطف���ال مر�س���ي �ل�س���رع �لع���ام 
�للات���ي ت���تر�وح �أعمارهن �لزمنية بين )25-40( بمتو�س���ط عم���ري)32,1( و�نحر�ف 
معياري قدره )3,2(، و�لأطفال تتر�وح �أعمارهم بين )4-12( �سنة �سخ�سو� باأنهم من 
مر�سي �ل�سرع �لعام من قبل �أخ�سائي �لمخ و�لأع�ساب. وقد تم �لح�سول على �لعينة 
بعد زيارة �لم�ست�سفيات �لعامة للتاأمين �ل�سحي بمدينة كفر �ل�سيخ و�لتو��سل مع �أ�سر 
�لأطفال �لتي تتلقي �لعلاج �ل�سهري لمر�س �ل�سرع، ومر�كز رعاية ذوي �لإعاقة �لتي 
يعمل بها طلاب �لدكتور�ه �لم�سجلين بالق�سم، وبعد �أجر�ء مقابلة فردية مع كل حالة 
مر�س���ية و�أمها و�لتاأكد من �نطباق �لأعر��س �لعامة للمر�س على �لحالة، تم �ختيار 
�لأمهات �للاتي لديهن رغبة كاملة للم�س���اركة في �لبرنامج دون �س���غط من �لباحثة، 
ولم ي�س���بق لأحدهن �لم�س���اركة في بر�مج �إر�س���ادية، �أو علاجية قبل ذلك وبالتالي فهي 

في �أم�س �لحاجة للبرنامج . 
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ثالثا: اأدوات البحث: 

(Neff,2003a)(SCS) Self-compassion Scale:1- مقيا�س ال�سفقة بالذات
م���ن �إع���د�د ني���ف تعري���ب �لباحث���ة )��س���تخدمته في در��س���ة �أخ���ري على طلاب 
�لجامع���ة ( بع���د �إدخ���ال تعديلات ب�س���يطة في �س���ياغة �لعب���ار�ت وتخفي�س م�س���تويات 

�لتقدير من خم�سة �إلى ثلاثة ليلائم طبيعة عينه �لبحث �لحالي.
حيث �عتمدت في بناء �لمقيا�س على نموذج ثلاثي �لأبعاد، متمثلة في �سته �أبعاد 

فرعية يعبر عنها )26( عبارة تق�سم كالآتي:
�للطف بالذ�ت / يقابلها �لحكم �لذ�تي )10( عبار�ت 1 ))
�لإن�سانية �لعامة / يقابلها �لعزلة )8( عبار�ت.1 ))
�ليقظة �لذهنية / يقابلها �لتوحد �لمفرط مع �لذ�ت )8(عبار�ت.1 ))

تجي���ب �أم �لطف���ل �لمري����س بال�س���رع عل���ى كل عب���ارة م���ن خلال م���درج ثلاثي 
)د�ئما–�أحيانا -�أبد�آ(، تتر�وح �لدرجات عليه من )3-1( للعبار�ت �لإيجابية و�لعك�س 
للعب���ار�ت �ل�س���لبية. وبذلك ف���اإن �لدرجات عل���ى �لمقيا�س ككل تتر�وح ب���ين )26- 78(. 
و�أ�س���ارت �لدرجة �لمرتفعة على �لمقيا�س في �لإرباعين �لأعلى)�كبر من 59( �إلى �أن �لأم 
لديه���ا م�س���توى مرتف���ع من �ل�س���فقة بال���ذ�ت عندما تم���ر بحالت حزن �أو �س���غط �أما 
�لدرج���ة �لمنخف�س���ة عل���ى �لمقيا����س في �لإرباع���ي �لأدنى )�أق���ل من 32( فتعبر ب���اأن �لأم 

كثيرة �لنقد و�لق�سوة لذ�تها في �لمو�قف �ل�ساغطة، �أو �لأزمات. 
الخ�سائ�س ال�سيكومترية للمقيا�س: 

قام���ت ني���ف (Neff,2003a) بالتحق���ق من �س���دق وثبات �لمقيا����س على عينه 
م���ن ط���لاب �لجامع���ة حجمه���ا 391 طالب���ا )166 ذك���ور، 225 �إن���اث( بمتو�س���ط عمري 
20,91 �سنة، فتر�وحت معاملات �لرتباط بين �لدرجة �لكلية على �لمقيا�س و�لدرجة 
عل���ى كل بع���د ب���ين )0,44 -0,70(. ومعامل ثبات �أبعاد �لمقيا����س بطريقة �ألفا كرونباخ 
ت���ر�وح ب���ين )0,68- 0,83(. ومن خلال �إعادة �لتطبي���ق كان معامل �لرتباط )0,91( 
(Neff,2003a). وتم �لتحقق من �س���دق �لمقيا�س على عينات من طلاب ثلاث دول 
 (Neff,et al.,2007) ه���ي )�أمري���كا– تاي���و�ن – تايلان���د(، وج���دت ني���ف و�آخ���رون
معام���لات �س���دق وثب���ات مرتفعه للمقيا����س لدى �لعين���ات �لثلاث، حي���ث بلغ معامل 
�لثب���ات بطريقة �ألفا كرونباخ )0,86( للعينة �لتايلاندية، )0,95( للعينة �لأمريكية، 

)0,86( للعينة �لتايو�نية. 
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ح�ساب الكفاءة ال�سيكومترية للمقيا�س في البحث الحالي

اأولً �سدق المقيا�س:

ل����                                   - 1 �لأ�س���لي  �لمقيا����س  بترجم���ة  �لباحث���ة  قام���ت  الترجمت�ين:  في  التكاف�وؤ 
Neff (2003) �لمكون من )26( عبارة وكذ� ترجمة �لن�سخة �لمخت�سرة �لمكونة 
من )12( عبارة �لتي �أعدتها نيف وزملائها )2011( ثم عر�ست �لترجمة على 
ثلاثة من �أع�ساء هيئة �لتدري�س بق�سم �للغة �لإنجليزية، ق�سم طرق تدري�س 
�للغ���ة �لإنجليزي���ة بكلي���ة �لتربية جامعة كفر �ل�س���يخ، وبمر�جع���ة �لترجمات 
�لتي �أدلي بها �لزملاء �لمتخ�س�س���ون، وجد �أن بينها ن�س���بة �أتفاق عالية ت�س���ل 
�إلى 88%، وه���ذ� يطمئ���ن �لباحث���ة ب���اأن �لمقيا����س �لمترج���م لم يخال���ف �لمقيا����س 
�لأ�سلي.ف�س���لت �لباحث���ة �لعتم���اد على �لن�س���خة �لأ�س���لية �لمكون���ة من )26( 
عبارة ولم تعتمد على �لن�س���خة �لمخت�س���رة لقلة �لعبار�ت �لتي تعبر عن �لبعد 
�لو�حد، وتم دمج �لأبعاد �لفرعية �ل�ستة في ثلاثة �أبعاد قطبية باعتبار �أن كل 

بعد ي�ستمل على عبار�ت �يجابية و�أخري �سلبية.

البع�د الأول: اللط�ف بالذات / جلد الذات: يت�س���من توجيه �لأم م�س���اعر �للطف و�لدف 
نح���و �ل���ذ�ت مقاب���ل نقدها ب�س���ر�مة �س���ديدة في �لمو�قف �ل�س���اغطة، وذلك من خلال 
)10( عبار�ت منها )5( عبار�ت �يجابية، )5( عبار�ت �سلبية ويقا�س من خلال �لعبار�ت 

)16-14-12-11-10-9-8-5-3-2(

البعد الثاني:الإن�سانية الم�ستركة / العزلة: يت�سمن �إدر�ك �لأم �أن �لمعاناة جزء ت�سترك 
به مع �لخبرة �لإن�سانية مقابل �لعتقاد باأن هذه �لخبرة تحدث لها فقط، وذلك من 
خ���لال )8( عب���ار�ت منها )4(عب���ار�ت �يجابية، )4( عبار�ت �س���لبية، ويقا�س من خلال 

�لعبار�ت )25-22-21-19-17-4-1(.

البع�د الثال�ث: اليقظة الذهني�ة / التوحد المف�رط: يعني تحمل �لأم �لخ���برة �لموؤلمة من 
منظ���ور �إدر�ك���ي مت���زن بدلً م���ن خبرة موق���ف �لمعاناة ب�س���ورة مبال���غ فيها،وذلك من 
خ���لال )8( عب���ار�ت منه���ا )4(عبار�ت �إيجابي���ة،)4( عبار�ت �س���لبية، ويقا�س من خلال 

�لعبار�ت )26-24-20-18-15-13-7-6(.
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�سدق المحكمين: تم عر�س �لمقيا�س بعد ترجمته و�إعادة �سياغة �لعبار�ت على - 2
مجموعة من �أع�س���اء هيئة �لتدري�س بق�س���مي �ل�س���حة �لنف�سية وعلم �لنف�س 
في كلية �لتربية من جامعات متنوعة، للتحقق من �سلاحية �لعبار�ت لقيا�س 
ما و�سعت من �أجل قيا�سه، وح�سلت عبار�ت �لمقيا�س جميعها على ن�سبة �تفاق 

تتر�وح بين )90-80(%.

ثانيا: ثبات ا لمقيا�س:
تم ح�س���اب ثب���ات �لمقيا����س على عينه قدره���ا )25( �أمًا لديها طف���ل غير عادي، 
بطريقت���ي �ألفا كرونباخ، و�لتطبيق و�إعادة �لتطبيق بعد خم�س���ة ع�س���ر يوماأ، و�أو�س���ح 

�لجدول )1( �لتالي قيم معاملات �لثبات للمقيا�س و�أبعاده 
جدول)1(

معاملات الثبات لمقيا�س ال�سفقة بالذات )اأبعاد – درجة كلية(
التطبيق وإعادة التطبيقمعامل ألفا كرونباخأبعاد المقياس

0,730,71اللطف بالذات/ جلد الذات

0,750,73الإنسانية المشتركة / العزلة

0,690,67اليقظة الذهنية / التوحد المفرط

0,830,88الدرجة الكلية

يت�س���ح من نتائج �لجدول )1( �رتفاع معاملات ثبات مقيا�س �ل�س���فقة بالذ�ت 
)�أبعاد – درجة كلية(، ومن ثم يمكن �لوثوق في ��ستخد�مه في �لبحث �لحالي.

ثالثا:الت�ساق الداخلي:
تم ح�س���اب معام���ل �لرتباط بين مفرد�ت كل بع���د و�لدرجة �لكلية لهذ� �لبعد 
بعد حذف درجة �لمفردة، وكانت معاملات �لرتباط تتر�وح بين 0,48- 0,72 وجميعها 
د�ل���ه عند م�س���توى 01‚0 وكذ� ح�س���اب معام���لات �لرتباط �لبينية ب���ين �أبعاد �لمقيا�س 

و�لدرجة �لكلية للمقيا�س، و�لجدول �لتالي )2( �أو�سح ذلك.
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جدول )2(
معاملات الرتباط البينية بين الأبعاد والدرجة الكلية لمقيا�س ال�سفقة بالذات )ن=25(

الأبعاد
اللطف بالذات / 

جلد الذات

الإنسانية المشتركة 

/ العزلة

اليقظة الذهنية /

التوحد المفرط

-اللطف بالذات/ جلد الذات

-0,66الإنسانية المشتركة / العزلة

-0,680,65اليقظة الذهنيه /التوحد المفرط

0,770,830,82الدرجة الكلية

يت�س���ح م���ن �لج���دول )2( �ل�س���ابق �أن جمي���ع معام���لات �لرتب���اط د�ل���ة عن���د 
م�ستوى )01‚0( مما يدل على �ت�ساق و�رتباط �أبعاد مقيا�س �ل�سفقة بالذ�ت ببع�سها، 

وهذ� يطمئن �لباحثة ل�ستخد�مه في �لبحث �لحالي.

مقيا�س ال�سغوط الحياتية لأمهات الأطفال مر�سي ال�سرع )�إعد�د �لباحثة(- 1
قام���ت �لباحث���ة باإعد�د �لمقيا�س بعد �لإطلاع على �لإطار �لنظري و�لدر��س���ات 
�ل�س���ابقة �لت���ي تناولت �ل�س���غوط �لحياتية، وعو�م���ل �لإجهاد �لتي يتعر�س لها �أ�س���ر، 
�أو �أمهات �لأطفال غير �لعاديين ب�س���فه عامه وعلي وجه �لخ�س���و�س �أطفال مر�س���ي 
�ل�س���رع، وكذ� �لإطلاع على �لمقايي�س �لعربية و�لأجنبية �لتي تهتم بمعاناة �أ�س���ر ذوي 
�لإعاق���ة ومنه���ا: (Pressived Stress Scale PSS1983)، ومقيا����س �ل�س���غوط 
�لحياتي���ة )درجة كلية( لم�س���طفى باهى )2007(، مقيا�س �ل�س���غوط �لنف�س���ية )درجة 
كلي���ة( لعب���د �لعزي���ز �ل�س���خ�س )2013(، مقيا����س �ل�س���غوط �لحياتي���ة لمحم���د �س���الم 
�لقرني)2013(مكون من �س���بعة �أبعاد )نف�س���ية،�جتماعية، �أ�س���رية، �سحية،�سخ�سية، 
مهنية،�قت�س���ادية( ومقيا�س �ل�س���غوط �لنف�سية )درجة كلية( �أحمد )2015(، مقيا�س 
�ل�سغوط �لحياتية �ل�سبيعى )2016( مكون من �ستة �أبعاد )�لنفعالية، و�لجتماعية، 

و�لج�سمية، و�لأكاديمية، و�إد�رة �لوقت، و�لر�سا عن �لحياة(.

وقد ت�س���من �لمقيا�س في �س���ورته �لنهائية على )60( عبارة مق�س���مة على �أربعة 
�أبعاد بمعدل )15( عبارة لكل بعد، وفيما يلي �لتعريف �لإجر�ئي لكل بعد:
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البعد الأول: ال�سغوط النف�سية: " حالة �لتوتر و�لنزعاج �لتي تعي�سها �أمهات �لأطفال 
مر�س���ي �ل�س���رع وتتمثل في مجموعة من �لم�ساعر �لنف�سية �ل�سلبية كالقلق، �لكتئاب، 
�لحزن، �لإحباط، �لياأ�س، م�ساعر �لذنب، لوم �لذ�ت، عدم �لتز�ن �لنفعالي ".وتقا�س 

بالعبار�ت )15-1(.

البع�د الث�اني: ال�سغ�وط الجتماعي�ة: " حال���ة �لتوتر و�لإنزع���اج �لتي تعي�س���ها �أمهات 
�لأطفال مر�س���ي �ل�س���رع وتتمثل في قلة �لأن�س���طة �لجتماعية للاأ�سرة، �سوء �لتكيف 
�لجتماعي بين �أفر�د �لأ�سرة ومع �لمجتمع، �نخفا�س جودة �لحياة د�خل �لأ�سرة ومع 

�لمجتمع،حدوث م�سكلات في عمل �لأ�سرة ".وتقا�س بالعبار�ت )30-16(

البعد الثالث: ال�سغوط المادية: "حالة من �لتوتر و�لنزعاج تعي�سها �أمهات �لأطفال 
مر�س���ي �ل�س���رع وتتمث���ل في كثرة �لأعباء �لمالي���ة �لتي يتطلبها �لع���لاج �لمطلوب، عدم 
فعالي���ة �لع���لاج رغ���م غ���لاء �س���عره،عدم ملائم���ة �لدخ���ل �ل�س���هري للاأ�س���رة للوف���اء 
بمتطلب���ات باقي �أفر�د �لأ�س���رة بالإ�س���افة للعلاج �لمزمن للطف���ل ".وتقا�س بالعبار�ت 

.)45-31(

البع�د الرابع: ال�سغوط ال�سحية: "حالة من �لتوتر و�لنزعاج تعي�س���ها �أمهات �لأطفال 
مر�س���ي �ل�س���رع تتمثل في مجموعة من �لأعر��س �لع�سوية كال�سد�ع �لمزمن، �رتفاع 
و�نخفا�س �س���غط �لدم، �س���يق في �لتنف�س، م�س���كلات في �له�سم، �سعف عام في �لحالة 
�ل�س���حية، �س���عف �لن�س���اط و�لحرك���ة، �آلم في �لمفا�س���ل و�لعظ���ام ".وتقا����س بالعبار�ت 

.)60-46(

وتجي���ب �أم �لطف���ل �لمري����س بال�س���رع على كل عب���ارة من خلال م���درج ثلاثي 
)د�ئما–�أحيانا- �أبد�آ(، تتر�وح �لدرجات عليه من )3-1( للعبار�ت �لإيجابية و�لعك�س 
للعب���ار�ت �ل�س���لبية. وبذلك ف���اإن �لدرجات على �لمقيا�س ككل ت���تر�وح بين )60- 180(. 
و�أ�س���ارت �لدرجة �لمرتفعة على �لمقيا�س في �لإرباع���ي �لأعلى)�كبرمن135( �إلى �أن �لأم 
لديه���ا م�س���توى مرتفع من �ل�س���غوط �لحياتي���ة �أما �لدرجة �لمنخف�س���ة على �لمقيا�س 
في �لإرباع���ي �لأدن���ى )�أق���ل م���ن 75( فتع���بر ب���اأن �لأم لديه���ا م�س���توى منخف����س م���ن               

�ل�سغوط �لحياتية. 
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ح�ساب الكفاءة ال�سيكومترية للمقيا�س: 

اأول: �سدق المقيا�س: 

�س�دق المحكم�ين:تم عر����س �ل�س���ورة �لأولي���ة للمقيا����س عل���ى مجموع���ة م���ن (- 
�أ�ساتذة �ل�سحة �لنف�سية وعلم �لنف�س في كليات �لتربية من جامعات مختلفة، 
للتحقق من �س���لاحية �لعبار�ت لقيا�س ما و�س���عت من �أجل قيا�س���ه، وح�سلت 

عبار�ت �لمقيا�س جميعها على ن�سبة �تفاق تتر�وح بين )%80-%90(.
ال�س�دق الذات�ي:تم ح�س���ابه باأخ���ذ �لج���ذر �لتربيع���ي لمعام���ل �لثب���ات)0,725(، (- 

وبالت���الي ف���اإن �ل�س���دق �لذ�ت���ي للمقيا����س )85,2(% وه���ي ن�س���بة عالي���ة توؤكد 
�سلاحية �لمقيا�س لما و�سع من �أجل قيا�سه.

ثانيا: ثبات المقيا�س:
تم ح�س���اب ثب���ات �لمقيا����س على عينه قدره���ا )25( �أمًا لديها طف���ل غير عادي، 
بطريقت���ي �ألفا كرونباخ، و�لتطبيق و�إعادة �لتطبيق بعد خم�س���ة ع�س���ر يوماأ، و�أو�س���ح 

�لجدول )3( �لتالي قيم معاملات �لثبات للمقيا�س و�أبعاده.

جدول)3(
معاملات الثبات لمقيا�س ال�سغوط الحياتية )اأبعاد – درجة كلية(

معامل ألفا كرونباخالتطبيق وإعادة التطبيقأبعاد المقياس

79 ,720 ,0الضغوط النفسية

81 ,750 ,0الضغوط الاجتماعية

82 ,770 ,0الضغوط المادية

84 ,810 ,0الضغوط الصحية

88 ,850 ,0الدرجة الكلية

يت�س���ح م���ن نتائ���ج �لج���دول )3( �رتف���اع معام���لات ثب���ات مقيا����س �ل�س���غوط 
في                                       ��س���تخد�مه  في  �لوث���وق  يمك���ن  ث���م  وم���ن  كلي���ة(،  درج���ة   – �لحياتية)�أبع���اد 

�لبحث �لحالي.
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ثالثا: الت�ساق الداخلي:
تم ح�س���اب معام���ل �لرتباط بين مفرد�ت كل بع���د و�لدرجة �لكلية لهذ� �لبعد 
بعد حذف درجة �لمفردة،وكانت معاملات �لرتباط تتر�وح بين 75 , - 92 ,0 وجميعها 
د�ل���ه عند م�س���توى 0.01 وكذ� ح�س���اب معام���لات �لرتباط �لبينية ب���ين �أبعاد �لمقيا�س 

و�لدرجة �لكلية للمقيا�س، و�لجدول )4( �أو�سح ذلك.

جدول )4(
معاملات الرتباط البينية بين الأبعاد والدرجة الكلية لمقيا�س ال�سغوط الحياتية )ن=25(

الأبعاد
الضغوط 

النفسية

الضغوط 

الاجتماعية

الضغوط 

المادية

الضغوط 

الصحية

-الضغوط النفسية

-83 ,0الضغوط الاجتماعية

-73 ,780 ,0الضغوط المادية

-81 ,750 ,670 ,0الضغوط الصحية

85 ,830 ,870 ,890 ,0الدرجة الكلية

يت�س���ح م���ن �لج���دول )4( �ل�س���ابق �أن جمي���ع معام���لات �لرتب���اط د�ل���ة عن���د 
م�س���توى )0.01( مم���ا ي���دل عل���ى �ت�س���اق و�رتب���اط �أبعاد مقيا����س �ل�س���غوط �لحياتية 

ببع�سها، وهذ� يطمئن �لباحثة ل�ستخد�مه في �لبحث �لحالي.
يطب���ق �لمقيا����س بطريق���ة فردي���ة، �أو جماعي���ة على عينه �لدر��س���ة، بع���د قر�ءة 	 

كل عب���ارة جي���د� عل���ى �لأم �أن ت�س���ع علامة �س���ح تحت �ختي���ار و�حد فقط من 
ثلاث���ة )د�ئم���ا – �أحيان���ا – �أب���د�(، وتم و�س���ع �أوز�ن تقديري���ة له���ذه �لبد�ئ���ل 
عل���ى �لترتي���ب )3-2-1( للعب���ار�ت �لإيجابية �لتي تقي�س �ل�س���غوط، و�لعك�س 

بالن�سبة للعبار�ت �ل�سلبية )3-2-1(. 
تتر�وح �لدرجة �لكلية لكل بعد من )15-45( درجة، و�لدرجة �لكلية للمقيا�س 	 

ككل م���ن )60-180(، و�لرتف���اع في �لدرج���ة عل���ى �لبع���د، �أو �لدرج���ة �لكلي���ة 
للمقيا�س �أ�سار �إلى �رتفاع نوع �ل�سغط على هذ� �لبعد، �أو �ل�سغوط جميعها.
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برنامج العلاج بالتقبل واللتزام لأمهات الأطفال مر�سي ال�سرع: - 2

الهدف العام للبرنامج:
يهدف �لبرنامج �إلى تنمية �ل�س���فقة بالذ�ت با�س���تخد�م فنيات �لعلاج بالتقبل 

و�للتز�م لتخفيف �ل�سغوط �لحياتية لدى �أمهات �لأطفال مر�سى �ل�سرع.

الأهداف الخا�سة بالبرنامج: تهدف كل جل�سة من جل�سات �لبرنامج �إلى تحقيق �لهدف 
�لعام للبرنامج وذلك من خلال مجموعة من �لأهد�ف �لإجر�ئية �لتالية: 

تدريب �لأمهات على �ل�س���ترخاء �لع�س���لي �لذي ي�س���اعدهم على �لتغلب على 1 ))
حالت �لتوتر و�ل�سيق.

تدريب �لأمهات على �ل�س���فقة بالذ�ت )�للطف بالذ�ت – �لإن�س���انية �لم�س���تركة 1 ))
�لعقلية(.  – �ليقظة 

تدريب �لأمهات على �لهتمام بالذ�ت وقبولها و�لتقليل من لومها.1 ))
تدريب �لأمهات على عدم �لنعز�ل عن �لمجتمع و�لمعاناة من �لوحدة و�لعزلة.1 ))
تعلي���م �لأمه���ات �ل�س���يطرة عل���ى �لأعر�����س �ل�س���لبية و��س���تبد�لها ب�س���لوكيات 1 ))

�إيجابية. 
تعريف �لأمهات  باأحد�ث �لحياة �ل�ساغطة، �أنو�عها، و�أ�سبابها. 1 6)
�أن ت�ستطيع �لأمهات تحديد �لمو�قف �لمثيرة لل�سغوط لديهن.1 7)
تدري���ب �لأمه���ات عل���ى مو�جه���ة �ل�س���غوط �لحياتي���ة باأنو�عه���ا )نف�س���ية – 1 ))

�جتماعية – مادية – �سحية(.
تدريب �لأمهات على �لتعبير عن م�ساعرهم �أي تاأكيد �لذ�ت. 1 ))
تنمي���ة �لعلاق���ات �لجتماعي���ة ل���دى �لأمه���ات، حي���ث �لم�س���اعدة على �لم�س���اركة 1 1))

و�لتعاون و�لتو��سل مع �لآخرين دون خجل.
تنمية �لقدرة لدى �لأمهات على حل �لم�سكلات.1 )))
تدريب �لأمهات على عدم �ل�ست�سلام لدو�مة �لتفكير في مر�س �لأبناء.1 )))

تم �إع���د�د ه���ذ� �لبرنام���ج ليحق���ق م���ن خ���لال جل�س���اته )12( �لمكثف���ة �له���دف 
�لعام و�لأهد�ف �لخا�س���ة �لمو�س���حة �أع���لاه، ولكي يتم ذلك بالكف���اءة �لمرجوة �لتزمت 
�لباحث���ة �أثن���اء �إعد�ده���ا للبرنامج بمبادئ �لع���لاج بالتقبل و�للتز�م �لتي �أ�س���ار �إليها             

(Larmar et al.,2014:216) فكانت على �لنحو �لتالي:
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تحليل �لنطاق وطبيعة م�سكلة �لأمهات م�ستوى منخف�س من �ل�سفقة بالذ�ت 1 ))
وم�ستوي مرتفع من �ل�سغوط �لحياتية.

تقييم �لعو�مل �لتي توؤثر على م�ستوى �لد�فع للتغير لدى �لأمهات.1 ))
تحليل �لعو�مل �لتي ت�ساعد على �لتخفيف من معاناة �لأمهات.1 ))
تقييم �لعو�مل �لتي تزيد من معاناة �لأمهات.1 ))
5-�لتو��س���ل و�لتعام���ل م���ع �لأمه���ات باح���تر�م حقه���ن في �لع���لاج، ومر�ع���اة 1 ))

ظروفه���ن �لخا�س���ة و�لتدخ���ل �لمهن���ي بلط���ف ودفءلتنمي���ة �ل�س���فقة بال���ذ�ت 
لدى �أمهات �لأطفال مر�س���ي �ل�س���رع �للاتي تعاني من م�س���توى مرتفع من 
�ل�س���غوط �لحياتية ب�س���بب مر�س �بنها �لمزمن، بهدف تخفيف هذه �ل�سغوط 
لديهن، وذلك با�س���تخد�م فنيات وتكنيكيات ))ACT �لتي ت�س���اهم في تعديل 
�إدر�ك �لأمهات لل�سغوط �لتي ت�سكو منها بمعاي�ستها وتقبلها ومر�قبة عملها 

و�لحد من �أثارها �لنفعالية و�لنفتاح على �لو�قع �لجتماعي.

الفنيات الم�ستخدمة في البرنامج: 

المحا�سرة والمناق�سة والحوار: ��ستخدم هذ� �لأ�سلوب عند تقديم �أية معلومات - 1
جدي���دة تفي���د �أف���ر�د �لعين���ة م���ن حي���ث تو�س���يح �لمفاهيم �لأ�سا�س���ية �لخا�س���ة 
بمتغ���يري �ل�س���فقة بال���ذ�ت و�ل�س���غوط �لحياتية، ث���م �إتاحة �لفر�س���ة لأفر�د 
�لعينة بالم�س���اركة في �ل�ستف�س���ار عما غم�س عليهن دون خجل لتحقيق �أف�س���ل 

فائدة لكل م�ستركة.
التقبل: يعني عدم �لتعلق بالأفكار و�لم�ساعر �لتي ت�سعف �لهمه وتعوق �لنجاح، - 2

تم تدريب �لم�س���اركات على تقبل �لو�س���ع �لحالي �لموؤلم دون مقاومه و�لتعاي�س 
معه )�لذ�ت كعملية – �لذ�ت ك�س���ياق(، فذلك �أف�س���ل من �لهروب من مو�قف 

�لف�سل و�لإحباط، وذلك من خلال �أمثله حياتية.
التف�كك المعرفي:يعني �لتفكير ب�س���ورة مخالفة لما ي���دور في �لذهن من �أفكار - 3

�س���لبية نابع���ة م���ن �لخ���بر�ت �ل�س���ابقة، تدري���ب �لم�س���اركات عل���ى ت���رك �لأفكار 
�ل�س���لبية �لناتجة من خبر�ت �لف�س���ل �ل�س���ابقة و�إحلال محلها �أف���كار �يجابية 
وتكر�ر ترديد هذه �لأفكار حتى ت�سيطر على �ل�سلوك �لإيجابي �لجديد وذلك 

باأمثلة حياتية عديدة )�أنا �أم فا�سلة و�أنا �أم قادرة على حل م�سكلاتي(.
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الوع�ي بال�ذات: تدريب �لم�س���اركات على مر�قب���ة �لذ�ت لتحدي���د نو�حي �لقوه - 4
و�ل�سعف، ثم تقبل جو�نب �ل�سعف في �ل�سخ�سية، وتنمية �لجو�نب �لإيجابية 

لتعو�س جو�نب �لنق�س.
اللت�زام: تطل���ب �لباحثة من �لم�س���اركات تحدي���د �لقيم �لتي تتمن���ي كل منهن - 5

�لتمتع بها لأنها ت�س���اعد على تحقيق �ل�س���عادة و�لر�س���ا عن �لحياة، ثم ت�س���جع 
�لم�ساركات على �للتز�م بممار�سة هذه �لقيم من خلال �لت�سكيل و�لنمذجة.

ال�سترخاء العقلي والع�سلي: يتم تدريب الم�ساركات على تمرينات واأن�سطة تحقق - 6
لهن الهدوء وال�سترخاء للتخل�س من ال�سغوط والهموم اليومية، وذلك من خلال 
�س���رح خط���و�ت �لتدريب���ات �ل�س���ترخائية مع عر����س نماذج بوربوين���ت لتنفيذ 

هذه �لخطو�ت.
التدعيم:ت�س���تخدم �لباحث���ة د�ئم���ا ه���ذ� �لأ�س���لوب لرف���ع �ل���روح �لمعنوي���ة لدى - 7

�لم�س���اركات في مو�ق���ف �لإ�س���ر�ر و�لمثاب���رة عل���ى �للت���ز�م بخط���و�ت �لبرنام���ج 
و�إجر�ء �لو�جبات �لمنزلية.

الواجب المنزلي:تكلف �لباحثة �لم�س���اركات في نهاية كل جل�سة بممار�سة �لمهار�ت - 8
�لت���ي تم �لتدري���ب عليه���ا خلال �لجل�س���ة، وذلك به���دف �إتقانه���ا وتوظيفها في 

�لحياة �ليومية. 
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جدول )5(
ملخ�س جل�سات برنامج العلاج بالتقبل واللتزام

م
عنوان 

الجلسة
الإجراءاتالفنياتالأهداف الإجرائية

1

التهيئة 

والتعارف

أن يتحقق التعارف بين الباحثة 	 

والأمهات المشاركات.

إشاعة جو من الألفة والود بين 	 

الباحثة وأفراد العينة .

تهيئة المشاركات للإستمرار في 	 

البرنامج 

تعريف المشاركاتبأهداف 	 

البرنامج المراد تحقيقها.

تعريف المشاركاتبأهمية 	 

البرنامج ودواعية

الحوار	 

المناقشة 	 

التدعيم	 

ترحب الباحثة بأفراد المجموعة 	 

وتعرفهم بنفسها ثم تتعرف 

عليهن،ثم تقدم نبذه مختصرة 

عن البرنامج وأهميته وأهدافه 

وذلك في جو يسوده الدفء والمودة، 

ثم تسأل المشاركات عن أهم 

المشكلات التي تعاني منها كل 

أم والتي دفعتها للمشاركة في 

البرنامج.

5-4
الشفقة 

بالذات

أن تتعرف المشاركات على 	 

مفهوم الشفقة بالذات 

ومكوناتها وأهميتها.

على مهارات 	  المشاركات   تدريب 

التعاطف مع الذات.

المحاضرة	 

 المناقشة.	 

 النمذجة.	 

 التقبل.	 

 التدعيم 	 

 الواجب المنزلى	 

شرح فائدة الشفقة بالذات، وذلك 	 

لما لها من علاقة إيجابية مع الرضا 

عن الحياة، وتقبل الظروف الحياتية 

الحالية بما فيها من ضغوط وألام، 

بالتفاؤل،والتسامح.

تجنب إلقاء اللوم على الذات على 	 

كل صغيرة وكبيرة.

تطلب الباحثة من المشاركات ذكر 	 

بعض المواقف التي مرت عليهن 

وكن فيها مشفقات على أنفسهن 

ومواقف أخري قمن فيها بإلقاء 

اللوم على أنفسهن في حالة 

الفشل .

2
الوعي 

بالذات

أن يستطيع أفراد العينة التمييز 	 

بين المشاعر السلبية والإيجابية 

وأثار كل منها على السلوك 

أن يتدرب أفراد العينة على 	 

تكوين عادات ايجابية في المخ 

وتفتيت العادات السلبية. 

على 	  العينة  أفراد  يتدرب  - أن 

ضبط الذات.

أن يتدرب أفراد العينة على 	 

الحديث الإيجابي للذات.

أن يتدرب أفراد العينة على الثقة 	 

بالنفس ويدركون أنها نابعة من 

داخل الفرد نفسه، وتوفر للفرد 

الشعور بالراحة النفسية.

 المحاضرة	 

المناقشة	 

الوعي بالذات 	 

)الذات كعملية(

المعرفي 	   التفكك 

 التدعيم	 

الواجبات المنزلية	 

كيفية التعامل مع الذات وضبط 	 

الانفعالات، والوقوف على أفضل 

الطرق للتعامل مع الضغوط 

والالتزامات، وإدارة الأزمات بكفاءة 

وتخفيف الآثار السلبية المترتبة عن 

حدوثها بما يحفظ للإنسان سلامه 

الداخلى، واستقرار حياته
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م
عنوان 

الجلسة
الإجراءاتالفنياتالأهداف الإجرائية

10
المرونة 

النفسية 

أن يتدريب أفراد العينة على 	 

التعامل المرن مع مواقف الحياة 

المختلفة.

أن يتدرب أفراد العينة على 	 

التعبير عن الانفعالات وضبط 

الذات بدلاً من كبتها.

أن يتدرب أفراد العينة على 	 

النظرة الموضوعية للمواقف بدلاً 

من تهويل وتضخيم المشكلات.

المحاضره.	 

المناقشةوالحوار. 	 

الذات كسياق.	 

التقبل  القيم.	 

 الالتزام.	 

 التنفيس 	 

الانفعالي.

الواجبات المنزلية	 

تشرح الباحثة لأفراد العينة 	 

المقصود بالمرونه النفسية وفائدتها 

لهن، و المشكلات التي يمكن أن 

تعترض طريقهم في الحياة حينما 

لا يتعاملون بمرونة مع المواقف 

الحياتية وخاصة المواقف الضاغطة 

وتبصيرهم بها لتحقيق قدر من 

التوافق النفسي والراحة النفسية 

تتحدث كل أم بصورة مفصلة عن 	 

أهم الضغوط التي تعاني منها 

وتشعرها بالضيق. تنبية العينة 

بأن الإنسان قد يشعر بالضيق 

بسبب الضغط النفسي وهذا أمر 

طبيعي ويترك المجال لأفراد العينة 

بالبكاء إذا شعرت بالرغبة في ذلك 

دون تهكم، أو سخرية من أحد.

7

الاسترخاء

أن يتعرف أفراد المجموعة على 	 

مفهوم الاسترخاء 

أن يتدرب أفراد المجموعة على 	 

ممارسة الاسترخاء لمواجهة 

ضغوطهم النفسية والحياتية

الاسترخاء.	 

النمذجة.	 

الواجب المنزلي	 

تقدم الباحثة نموذج حي لتدريبات 	 

الاسترخاء على النحو التالي: 

شد قبضتك قدر الإمكان، ضم 

ساعديك إلى عضدك بقوه، ادفع 

قبضتك للأمام واشعر بشد 

ساعديك، ارفع كتفك لأعلي باتجاه 

الرقبه، ارفع ساقيك على أطراف 

أصابعك، ضم ساقيك وفخذيك 

معا بإحكام، إلى أن تشعر بقليل 

من الألم، ضم فكيك بشدة، خذ 

نفسا عميقا وبطيئا من الأنف 

وبعضلات البطن والصدر معا، 

احبس النفس وحافظ على هذا 

الوضع المشدود في أعضاء الجسم 

لفترة تتراوح من )5-7( ثوان.

تنفس ببطء للخارج واخرج 	 

همومك كزفير من فمك.

ارخ جسمك واترك وزنك على 	 

الكرسي وليس على عضلاتك، 

لاحظ أن التوتر والشد يتبددان 

تدريجيا، وأنت تردد بين نفسك أنك 

هادئ ومسترخي.
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م
عنوان 

الجلسة
الإجراءاتالفنياتالأهداف الإجرائية

6
اليقظة 

العقلية 

أن يتعرف أفراد العينة على 	 

مفهوم اليقظة العقلية.

أن يتدرب أفراد العينة على 	 

التعقل والتفكير قبل التصرف.

أن يتدرب أفراد العينة على مهارة 	 

التخطيط مع إعطاء نماذج حيه 

لعملية التخطيط في المواقف 

الحياتية 

المحاضرة والمناقشة.	 

التقبل.	 

 الالتزام	 

المعرفي.	   التفكك 

 التدعيم.	 

المنزلي.	   الواجب 

أن يتعلم المسترشد كيفية وقف 	 

تدفق وتزايد الأفكار كي يستطيع 

أن يتعامل معها بشكل أكثر 

فاعلية. وهذه العملية تعني وقف 

تدفق الأفكار السلبية الانفعالية، 

وإحلال محلها أفكار إيجابية تجاه 

الذات والآخرين، وهذا من شأنه 

يفرض على المسترشد الالتزام 

بممارسة سلوكيات قيمية بدلاً من 

السلوكيات اللاعقلانية.

3
الوعي 

بالآخرين 

أن يتعرف أفراد العينة على 	 

مفهوم الإنسانية المشتركة.

أن يتدرب أفراد العينة على الوعي 	 

بمشاعر الآخرين 

أن يتدرب أفراد العينة على 	 

التعاطف والتسامح والإيثار في 

التعامل مع الآخرين.

المناقشة والحوار.	 

 التعزيز.	 

الذات كسياق.	 

 التقبل.	 

المنزلي	   الواجب 

خبراته 	  إلى  ينظر  الفرد   أن 

ومعاناته على أنها تمثل خبرة 

إنسانية مشتركة بدلاً من انعزالها 

وابتعادها عن الآخر،فهذه النظرة 

للأمور تجعل أفراد العينة ينظرون 

إلى حياتهم نظرة إيجابية بدلاً من 

النظرة السلبية السابقة.

11
التوافق 

الاجتماعي

تعزيز شعور أفراد العينة بالدعم 	 

والمساندة الاجتماعية

تنمية أسلوب تكوين علاقات 	 

جيدة مع الآخرين 

تنمية أساليب التواصل 	 

والتفاعل بين أفراد الأسرة 

وبعضهم ومع المجتمع المحيط.

المحاضرة 	 

المناقشة والحوار	 

التقبل	 

الالتزام	 

الذات كسياق 	 

الذات كعملية 	 

الواجب المنزلي

تشرح الباحثة مفهوم الالتزام نحو 	 

الذات والآخرين وإن ذلك يعني أن 

الفرد يعقد العزم على أن يحقق 

أهدافه الشخصية ويسعي إلى 

تحقيق طموحه حتى لو حالت 

بعض العراقيل، أو الصعوبات مع 

عدم اهدار حق الأخر في الرعاية 

والمساندة.
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م
عنوان 

الجلسة
الإجراءاتالفنياتالأهداف الإجرائية

9-8
الضغوط 

الحياتية 

أن يتعريف أفراد المجموعة على 	 

ماهية الضغوط الحياتية، 

وأنواعها، وأسبابها، وأثار التعرض 

لها، كيفية التغلب عليها.

أن يتعرف أفراد المجموعة على 	 

أسباب قلق المستقبل وطرق 

التغلب عليه.

أن يتعرف أفراد المجموعة أن 	 

توطيد العلاقة بالله وتسليم 

الأمر لله يجعل الإنسان مطمئنا 

على مستقبله.

 المحاضرة 	 

والمناقشة 

الجماعية والحوار.

التقبل.	   و 

المعرفي.	   التفكك 

 الاسترخاء.	 

 التدعيم.	 

الواجب المنزلي	 

تشرح الباحثة مفهوم الضغوط، 	 

وأنواعها وأسبابها وأثارها، ثم 

تطلب من المشاركات التعبير 

بشكل مفصل عن الضغوط التي 

يتعرضون لها، ويتم الحوار الجماعي 

بينهن وبين الباحثة للوصول 

لحلول للضغوط من واقعهم الذي 

يعيشونه، وتقدم الباحثة لأفراد 

العينة بعض النصائح لإدارة هذه 

الضغوط على النحو التالي 

حاولي مواجهة الضغوط أول 	 

بأول، حاولي الاسترخاء في 

فترات متقطعة يوميا، افتحي 

مجال للتفاوض مع باقي أفراد 

الأسرة بخصوص أي مشكلة، 

استخدمي أسلوب الحوار الإيجابي 

مع النفس وابعدي عن التفسير 

السلبي والكارثي للأحداث، كوني 

علاقات حميمة مع الأصدقاء 

والأقارب الذين تستمتعين بالحوار 

والتنفيس الانفعالي معهم، مع 

البعد قدر الإمكان عن الجماعات 

التي تشعر كي بالتدني، وزعي 

الأعباء الملقاة عليك على باقي 

أفراد الأسرة، نظمي وقتك بطريقة 

هادفة، ارفضي تنفيذ الطلبات 

غير المعقولة والمجهدة، وازني بين 

إشباع احتياجاتك الخاصة بالصحة، 

الراحة، وقت الفراغ،وبين تلبيتك 

لمتطلبات الآخرين لا تقتل نفسك 

بالتفكير في الغد وبالمشغوليّات، 

والقلق لأجل المسُتقبل وما قد 

يحمله لك بل دربّ نفسك على 

العيش في حدود يومك أنه لا توجد 

حياة بلا مُنغِّصات.
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م
عنوان 

الجلسة
الإجراءاتالفنياتالأهداف الإجرائية

12
تقييم 

البرنامج 

اختتام البرنامج 	 

التعرف على تقييم أفراد 	 

المجموعة للبرنامج 

بالقياس البعدي 	  -القيام 

الفنيات السابقة 	 

على حسب الحاجة 

في هذه الجلسة تقوم الباحثة 	 

بتلخيص كل الموضوعات التي تم 

التطرق لها في الجلسات السابقة 

للبرنامج والتأكد من تحقق الأهداف 

المرجوة واستقبال أي ملاحظات، أو 

اقتراحات على البرنامج من قبل 

أفراد العينة، ثم تطبيق مقياسي 

الدراسة لتقيم فعالية البرنامج

خطوات البحث:
للاإجاب���ة عل���ى �أ�س���ئلة �لبح���ث و�لتحق���ق م���ن �س���حة فرو�س���ه �تبع���ت �لباحثة 

�لخطو�ت �لتالية:
�لط���لاع على �ل���تر�ث �ل�س���يكولوجي و�لدر��س���ات �ل�س���ابقة لمتغ���ير�ت �لبحث، 1 )

و�لقيام بالدر��س���ة �لناق���دة لهما لتوظيفهما في �س���ياغة �لفرو�س �لحالية ثم 
�لتحقق من �سحتها.

كفاءته���ا 1 ) م���ن  و�لتحق���ق  �لبح���ث  وعين���ة  لمتغ���ير�ت  �لمنا�س���بة  �لأدو�ت  �إع���د�د 
�ل�سيكومترية.

�لقيام بالتطبيق �لقبلي لمقيا�س���ي �ل�سفقة بالذ�ت و�لإجهاد �لمدرك على �أمهات 1 )
�لأطفال مر�سي �ل�سرع )عينة �لبحث(.

�لقي���ام بتطبي���ق �لبرنام���ج عل���ى عين���ة �لبحث، ث���م تطبيق مقيا�س���ي �ل�س���فقة 1 )
بالذ�ت و�لإجهاد �لمدرك على �أفر�د �لعينة كتطبيق بعدي.

�لقي���ام بالتطبي���ق �لثال���ث )�لتتبعي( لمقيا�س���ي �لبحث بعد �س���هرين من �نتهاء 1 )
�لبرنامج.

ر�س���د نتائ���ج �لمقايي����س و�لقي���ام بتحليلها با�س���تخد�م مجموعة من �لأ�س���اليب 1 6
�لإح�سائية �لمنا�سبة من خلال حزمة �لبر�مج �لإح�سائية للعلوم �لجتماعية 

.(SPSS18) و�لمعرفية و�لمعروفة ب
مناق�سة نتائج �لفرو�س وتف�سيرها في �سوء �لدر��سات �ل�سابقة.1 7
�لخروج بمجموعة من �لتو�سيات و�لبحوث �لمقترحة في �سوء ما تو�سلت �إلية 1 )

�لدر��سة من نتائج.
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نتائج البحث ومناق�ستها:
نتائج الفر�س الأول

ن�س �لفر�س �لأول على �أنه: "توجد فروق ذ�ت دللة �إح�سائية بين متو�سطي 
رتب درجات �أفر�د �لعينة في �لقيا�س���ين �لقبلي و�لبعدي على مقيا�س �ل�س���فقة بالذ�ت 
ومقيا�س �ل�سغوط �لحياتية ل�سالح �لقيا�س �لبعدي في �لتجاه �لأف�سل ". وللتحقق 
م���ن �س���حة ه���ذ� �لفر����س قامت �لباحثة بح�س���اب متو�س���طي رت���ب درجات �لقيا�س���ين 
�لقبلي و�لبعدي لدى �أفر�د �لعينة ، وقد تم ��س���تخد�م �ختبار )ويلكك�س���ون( للتحقق 
م���ن وج���ود فرق بين متو�س���طي رت���ب درجات �لقيا�س���ين �لقبلي و�لبع���دي للمجموعة 

�لو�حدة ، ويت�سح ذلك في �لجدولين �لتاليين
جدول )6(

قيمة" Z" لدللة الفروق بين متو�سطات رتب درجات اأمهات اأطفال ال�سرع في القيا�سين القبلي 
والبعدي على مقيا�س ال�سفقة بالذات 

مقياس 

الشفقة 

بالذات

متوسطنالقياس
انحراف 

معياري

الرتب,الموجبةالرتب السالبة
قيمة 

Z

مستوى 

الدلالة المجموعالمتوسطالمجموعالمتوسط

اللطف 

بالذات

1014,402,50قبلي
0,00,05,50552,810,01

1023,601,50بعدي

الإنسانية 

المشتركة

1014,502,41قبلي
0,00,05,50552,820,01

1025,101,85بعدي

اليقظة 

الذهنية

1014,102,37قبلي
0,00,05,50552,820,01

1023,401,50بعدي

الدرجة 

الكلية

10435,22قبلي
0,00,05,50552,800,01

1072,102,72بعدي
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جدول )7(
قيمة " Z" لدللة الفروق بين متو�سطات رتب درجات اأمهات اأطفال ال�سرع في القيا�سين القبلي 

والبعدي على مقيا�س مقيا�س ال�سغوط الحياتية 

مقياس 

الضغوط 

الحياتية

متوسطنالقياس
انحراف 

معياري

الرتب الموجبةالرتب السالبة
z

قيمة

مستوى 

الدلالة المجموعالمتوسطالمجموعالمتوسط

الضغوط 

النفسية

1035,703,43قبلي
5,50550,00,02,810,01

1024,603,97بعدي

الضغوط 

الاجتماعية

1036,303,19قبلي
5,50550,00,02,810,01

1023,204,18بعدي

الضغوط 

المادية

1034,102,84قبلي
5,50550,00,02,810,01

10241,82بعدي

الضغوط 

الصحية

1037,403,23قبلي
5,50550,00,02,800,01

1021,503,20بعدي

الدرجة 

الكلية

10143,507,15قبلي
5,50550,00,02,800,01

1093,304,39بعدي

 يت�س���ح من �لجدول )7( وجود فروق د�لة �إح�س���ائيًا عند م�ستوى )01‚0( بين 
متو�س���طات رت���ب درج���ات �أفر�د �لعين���ة قبل وبعد تطبي���ق �لبرنامج عل���ى جميع �أبعاد 
مقيا�س �ل�سفقة بالذ�ت ومقيا�س �ل�سغوط �لحياتية و�لدرجة �لكلية في �تجاه �لقيا�س 
�لبع���دي، مم���ا يعني تح�س���ن درجات �أف���ر�د �لعينة بعد تعر�س���هم لجل�س���ات �لبرنامج ، 

وبذلك يتم قبول �لفر�س.
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نتائج الفر�س الثاني وتف�سيرها- 1
ين�س �لفر�س �لثاني على " ل توجد فروق ذ�ت دللة �إح�سائية بين متو�سطي 
رتب درجات �أفر�د �لعينة في �لقيا�س���ين �لبعدي و�لتتبعي على مقيا�س �ل�سفقة بالذ�ت 

ومقيا�س �ل�سغوط �لحياتية )�أبعاد – درجة كلية( ".

وللتحقق من �سحة هذ� �لفر�س قامت �لباحثة بح�ساب متو�سطي رتب درجات 
�لقيا�سين �لبعدي و�لتتبعي لدى �أفر�د �لعينة ، وقد تم ��ستخد�م �ختبار )ويلكك�سون( 
لح�ساب م�ستوى دللة �لفروق بين متو�سطي رتب درجات �لقيا�سين �لبعدي و�لتتبعي 
لأف���ر�د �لعين���ة عل���ى مقيا�س �ل�س���فقة بالذ�ت ومقيا�س �ل�س���غوط �لحياتية ، ويت�س���ح 

ذلك في �لجدولين �لتاليين.

جدول )8(
قيمة " Z" لدللة الفروق بين متو�سطات رتب درجات اأمهات اأطفال ال�سرع في القيا�سين 

البعدي والتتبعي على مقيا�س ال�سفقة بالذات 

مقياس 

الشفقة 

بالذات

متوسطنالقياس
انحراف 

معياري

الرتب 

السالبة)-(

الرتب

قيمة ,الموجبة)+(

Z

مستوى 

الدلالة
المجموعالمتوسطالمجموعالمتوسط

اللطف 

بالذات

1023,601,50بعدي
غير دالة5,50225,5330,57

1024,302,31تتبعي

الانسانية 

المشتركة

1025,101,85بعدي
غير دالة4,67286,75270,05

1024,801,98تتبعي

اليقظة 

الذهنية

1023,401,50بعدي
غير دالة6245,17310,39

1023,902,13تتبعي

الدرجة 

الكلية

1072,102,72بعدي
غير دالة4,5022,506,5032,500,52

10732,58تتبعي
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جدول )9(
قيمة " Z" لدللة الفروق بين متو�سطات رتب درجات اأمهات اأطفال ال�سرع في القيا�سين 

البعدي والتتبعي على مقيا�س ال�سغوط الحياتية 
مقياس 

الضغوط 

الحياتية

متوسطنالقياس
انحراف 

معياري

الرتب الموجبةالرتب السالبة
z

قيمة

مستوى 

الدلالة المجموعالمتوسطالمجموعالمتوسط

الضغوط 

النفسية

1024,603,97بعدي
غير دالة5,6439,505,1715,501,27

1023,302,21تتبعي

الضغوط 

الاجتماعية

1023,204,18بعدي
غير دالة4,70373,60180,98

1022,602,11تتبعي

الضغوط 

المادية

10241,82بعدي
غير دالة6,1030,304,9024,500,31

1023,802,04تتبعي

الضغوط 

الصحية

1021,503,20بعدي
غير دالة4,67145,86411,41

1022,602,63تتبعي

الدرجة 

الكلية

1093,304,39بعدي
غير دالة4,5022,504,5013,500,63

1092,303,65تتبعي

يت�س���ح من �لجدول )9( عدم وجود فروق د�لة �إح�س���ائيًا عند م�ستوى )05‚0( 
بين متو�س���طات رتب درجات �أفر�د �لعينة في �لقيا�س���يين �لبعدي و�لتتبعي على جميع 
�أبع���اد مقيا�س���ي �ل�س���فقة بال���ذ�ت و�ل�س���غوط �لحياتي���ة و�لدرج���ة �لكلية،وبذل���ك يتم      

قبول �لفر�س.

مناق�سة وتف�سير النتائج:
�أ�س���ارت نتائ���ج �لبحث �لحالي �إلى فعالية برنامج �لع���لاج بالتقبل و�للتز�م في 
تنمي���ة �ل�س���فقة بال���ذ�ت لدى �أمهات �لأطفال مر�س���ى �ل�س���رع ثم تخفيف �ل�س���غوط 
�لحياتية �لمدركة لديهن، وترجع �لباحثة ذلك لمحتوي �لبرنامج ذو �لجل�سات �لموجهة 
للم�سكلات �لو�قعية �لتي تعاني منها �أفر�د �لعينة، وملاءمة فنيات �لبرنامج لتنمية 
مكون���ات �ل�س���فقة بال���ذ�ت، وه���ذه �لنتيج���ة تتف���ق م���ع منظور)هاي�س1984 )�لموؤ�س����س 
�لأول له���ذ� �لتج���اه و�ل���ذي ين���ادي ب���اإدر�ك �أن تحدي���ات �لحي���اة و�لف�س���ل �ل�سخ�س���ي 
ه���ي بب�س���اطة جزء من تكوين �لإن�س���ان، و�أك���د (Bishop, et al.,2004) �أن �ليقظة 
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�لعقلي���ة عن�س���ر م�س���ترك ب���ين �ل�س���فقة بال���ذ�ت و�لع���لاج بالتقب���ل و�للت���ز�م، و�أثبت
 (Georg & John, 2008) �أن »ACT« علاج ي�سمح بتحقيق مكونات �ل�سفقة بالذ�ت 
 (Hayes,2008لتي و�س���فتها نيف، ويتفق معه في هذ� �ل�س���اأن �لعديد من �لباحثين�
(VanDam et al.,2010& Fletcher,2012&، ويوؤي���د ذل���ك م���ا �أ�س���ارت �إلي���ه 
در��س���ة(Yadavaia,et al.,2014) م���ن زي���ادة م�س���توى �ل�س���فقة بال���ذ�ت لأ�س���حاب 
�س���غوط م���ا بعد �ل�س���دمة، ذوي �لقلق، �لكتئاب، تحقيق جودة �لحي���اة وتقبل �لطفل 
 »ACT« �أن   (Poddar,et al.,2015) توؤك���د   ،»ACT« فني���ات  با�س���تخد�م  �لمع���اق 
يفي���د في �لتخل����س من �لقلق و�لكتئ���اب لأمهات �لأطفال و�لمر�هقين ذوي ��س���طر�ب 
�لتوحد،وفي ذ�ت �ل�س���ياق تثبت در��س���ة (Abdul Kalam ,2017) �أن »ACT« يفيد 

في تح�سن �ل�سلوك �لقيمي لو�لدي �لأطفال �لم�سابين باأمر��س ع�سبية نمائية.

و�ل�س���وؤ�ل �ل���ذي يط���رح نف�س���ه هن���ا “كي���ف تم تنمية مكون���ات �ل�س���فقة بالذ�ت 
)�للط���ف بال���ذ�ت – �لإن�س���انية �لم�س���تركة – �ليقظ���ة �لذهني���ة( م���ن خ���لال فني���ات 

»ACT« ؟

��س���تخدمت �لباحث���ة بع����س �لفني���ات �لمعت���اد ��س���تخد�مها في معظ���م �لمد�خ���ل 
�لعلاجية، �أو �لإر�س���ادية كالمحا�س���رة و�لمناق�س���ة �لجماعية و�لحو�ر �لم���رح و�لمرن �لذي 
يتي���ح ل���كل ف���رد في �لمجموع���ة �لعلاجي���ة بالتعب���ير ع���ن ر�ية، بالإ�س���افة للا�س���ترخاء 
و�لتدعي���م و�لو�ج���ب �لمن���زلي وظه���ر ذل���ك في كاف���ة �لجل�س���ات ب���دء من �لتع���ارف بين 
�لباحث���ة و�لم�س���تركات وبع�س���هن �لبع����س، م���رور� بالتع���رف عل���ى طبيع���ة ومحت���وي 
�لبرنام���ج و�له���دف منه، �إ�س���ارة �إلى بع�س �لتكليف���ات �لموجهة للم�س���اركات و�لتي من 

�ل�سروري �للتز�م باأد�ئها.

فقد لعبت فنية �لمحا�سرة دور� عظيما في �إك�ساب �أفر�د �لعينة �لمعلومات �لمهمة 
�لتي يت�س���منها �لبرنامج، �أما فنية �لحو�ر و�لمناق�س���ة �لجماعية فقد �س���اهمت في بناء 
علاقة طيبة مليئة بالود و�لحتر�م �لمتبادل بين �لباحثة و�لم�ستركات وبين �لم�ستركات 
وبع�سهن �لبع�س، و�أتاحت �لفر�سة للم�ستركات بالتنفي�س �لنفعالي عما تعانين من 

�سغوط و�لتعبير عن ذو�تهم بكل ثقة.
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�أما تدريبات �ل�سترخاء �لع�سلي و�لعقلي �لتي �هتمت �لباحثة بالتركيز على 
تقديمها ب�س���ورة حية �أمام �لم�س���اركات حتى يتقن �أد�ئها وقت �لتوتر ومو�قف �لف�س���ل، 
فاإن ممار�س���تها �س���اعد �لم�س���اركات على مو�جهة مو�قف �ل�س���غط و�لغ�س���ب و�لنفعال 

وتغيير �لنظرة �ل�سلبية للمو�قف �إلى �إيجابية.
�إن ��س���تخد�م فني���ة �لتقبل للو�س���ع �لقائ���م و�لتركيز على “ هن���ا و�لآن” وهذ� 
يت�سمن �لمو�جهة “ كالغمر”�لذي تنادي به �لمدر�سة �ل�سلوكية �لكلا�سيكية �أي �قتحام 
�ل�سعوبات و�لم�سكلات بدلً من �لهروب منها �أو كبتها، فهذ� �لأ�سلوب �ساعد �لم�ساركات 
على فهم خبر�ت �لف�س���ل باأنها غير �س���ارة �أو غير محرمة، �أو خا�س���ة به منفرد� دون 
�لآخري���ن، و�إنم���ا �إدرك �أن �لنفع���الت �لم�س���احبة له���ذه �لخ���بر�ت يمك���ن تحمله���ا ول 
تمنع���ه م���ن تحقي���ق هدفه، كم���ا �أن زيادة ق���درة �لم�س���اركات للتغلب عل���ى �لعقبات �لتي 
تع���وق تحقيق �لقيم و�لأهد�ف ي�س���اعدهم على �لت�س���رف بعيد� ع���ن �لكفاح مع �لألم، 
بمعني �أن تحدد �لم�س���اركات �لأ�س���ياء �لخارجة و�لتي ل ت�س���تطيع تغييرها وتقبلها كما 
هي حتى ل ت�س���اب بالإحباط، وعلي �لجانب �لأخر يتم قبول وممار�س���ة �ل�س���لوكيات 

�لقائمة على �لقيم.
�لم�س���اركات �أثن���اء �لتدري���ب عل���ى ه���ذه �لخط���و�ت تتعل���م �للط���ف بال���ذ�ت بدلً 
�لحك���م عل���ى �لذ�ت باأنها �س���بب �لف�س���ل وتوج���ه �للوم �لقا�س���ي للذ�ت، كما �أنها ت�س���عر 
�أن مو�ق���ف �لإحب���اط و�لف�س���ل غير قا�س���رة عليها؛ بل هي مو�قف ت�س���يب كل فرد في 
�لب�س���رية جمع���اء ويظه���ر ذلك �أثناء عر�س �لم�س���اركات لم�س���كلاتهن، فتج���د كل و�حدة 
�أن م�س���كلاتها �أخف من غيرها طبقا للمثل “ �للى ي�س���وف بلاوي �لنا�س تهون عليه 
بلاويه “وبالتالي تتعلم تحكم على �لمو�قف من منظور �لإن�س���انية �لم�س���تركة بدلً من 

�لنعز�ل عن �لو�قع و�عتبار �لذ�ت هي �لتي تخطئ فقط.
�إن ��س���تخد�م فنية �لتفكك �لمعرفي �س���اعد �لم�س���اركات على تغيير �لأ�سلوب �لذي 
تتفاع���ل ب���ه م���ع �لأفكار �لموؤلم���ة مما يقلل من �لتم�س���ك بالمعني �لح���رفي للتفكير، وهذ� 
�لأ�س���لوب ي�س���اعد على تقوية �لإر�دة للان�سغال في �لمو�قف �ل�ساغطة و�لمقلقة لتجنب 
خبرة �لقلق بدلً من �لن�سغال بتقليل �لقلق ذ�ته، وتتعلم �لم�ساركات من هذ� �لأ�سلوب 
كي���ف تنظ���ر �إلى �لتفك���ير بدون عاطفة وذل���ك بتكر�ر �لكلمة عديد من �لمر�ت ب�س���وت 
مرتف���ع حتى ي�س���يطر �س���وت �لتفكير فقط دون �لنفعال �لم�س���احب ل���ه، وهذ� ير�دف 

قدرة �لم�ساركات على ��ستخد�م �لذهن و�لتعقل في �لحكم على �لمو�قف �لحياتية 
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�إن ��س���تخد�م فنية �لذ�ت “كعملية” �س���اعدت �لم�س���اركات على �لت�سال �لم�ستمر 
بالأح���د�ث �لموج���ودة في �لوق���ت �لحا�س���ر، وذل���ك م���ن خ���لال �إتاح���ة �لفر����س �لمتعددة 
لت�س���جيع �لم�س���اركات عل���ى ممار�س���ة �ل�س���لوكيات �لقيمي���ة �لت���ي تتطل���ب �س���بطا �أكثر 
لل�س���لوك، و�أل يربط �لأحد�ث �ل�س���لبية بذ�ته وكاأنها ل تحدث �إل له، و�إنما ينظر �إلى 

�لموقف نظرة �إن�سانية م�ستركه.

�لع���تر�ف  عل���ى  �لم�س���اركات  “ك�س���ياق” �س���اعدت  �ل���ذ�ت  فني���ة  ��س���تخد�م  �إن 
بالأح���د�ث و�لموؤث���ر�ت �لموج���ودة في �ل�س���ياق “�أنا-�أن���ت” “هنا- هن���اك” فظهر ذلك في 
تنمية �لتعاطف، �ل�س���عور بالذ�ت، �ليقظة �لذهنية وترتب على ذلك تقبل �لم�س���اركات 

لأنو�ع �ل�سغوط �لتي كانت م�سدر �سكو�هن.

�أم���ا �لتاأث���ير�ت �ل�س���ارة له���ذه �لفنية تع���ود من “�س���ياقات �لحرفي���ة”�أي �لتي 
تتم�س���ك بالمعن���ي �لح���رفي للكلم���ة، ف���اإذ� �س���يطرت عل���ى �لأم فك���رة “ع���دم قدرتها على 
�ل�س���يطرة عل���ى طفله���ا �لمري����س بال�س���رع �أثناء �لتن���زه ” بالفع���ل لن ت�س���تطيع وهذ� 
يجعله���ا ترف����س �لإق���د�م عل���ى ه���ذه �لتجرب���ة. �أما حينم���ا يت���م تقوية �لذ�ت ك�س���ياق 
عن طريق �لهتمام بالأن�س���طة و�ل�س���تعار�ت و�لأمثلة �لحياتية ت�س���تطيع �لم�س���اركات 

�لت�سال باللحظة �لحالية لتحقيق �أهد�فهن �لمتمثلة في �ل�سفقة بالذ�ت. 

�إن ��س���تخد�م فنية �لقيم �لتي تم �ختيارها من قبل �لم�س���اركات طبقا لأولويات 
كل �أم، كان لها �أثرً� فعالً في تح�سن �ل�سعور بالتما�سك بين �أفر�د �لأ�سرة ومع �لمجتمع 
�لمحيط، و�س���اعدت �لباحثة �لم�س���اركات في �ختي���ار قيم قابلة للتحقيق ولي�س���ت خيالية 
حت���ى ت�س���تطيع تحقيقه���ا، فلا تحلم باأن �بنها �س���وف ي�س���بح �س���ويا وه���ي تعي�س حياه 
خالية من كافة �لم�سايقات بعد �لم�ساركة في �لبرنامج، و�إنما يمكنها تخيل و�سع �أف�سل 

�سحيا ونف�سيا و�جتماعيا وماديا بالن�سبة لها وبالن�سبة لتعاملها مع �أ�سرتها 

ب���اأد�ء �ل�س���لوكيات �لقيمي���ة �لت���ي تم �ختياره���ا  �أن ��س���تخد�م فني���ة �للت���ز�م 
وتحديدها من قبل �لم�س���اركات، �س���اهم في تعديل وجهة نظر �لم�س���اركات في ت�سرفاتهن 
و�أنهن غير م�س���وؤولت عن �ل�س���لوكيات و�لم�ساعر �لخاطئة با�ستمر�ر، وبالتالي ح�سلن 
عل���ى م�س���توى من �ل�س���فقة بالذ�ت.يت�س���ح مما �س���بق �أن جل�س���ات �لبرنام���ج بفيناتها 
�لمتنوع���ة رك���زت عل���ى تنمية مكونات �ل�س���فقة بالذ�ت ل���دى �أفر�د �لعين���ة، وقد �هتمت 
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بع����س جل�س���ات �لبرنامج بال�س���غوط �لحياتية �لت���ي تدركها �أمهات �لأطفال مر�س���ي 
�ل�س���رع، فذل���ك �لهدف �لنهائي للبح���ث و�لذي نبحث عن تحقيق���ه من خلال تنمية 
�ل�س���فقة بال���ذ�ت ل���دى �أف���ر�د �لعينة، ونظر� لما �أك���دت عليه �لعديد من �لدر��س���ات عن 
فعالية �ل�سفقة بالذ�ت مع و�لدي ذوي �لإعاقة فثبت �أنها ت�ساهم في تخفيف ��سطر�ب 
�س���غط ما بعد �ل�س���دمة لمر�سي �س���رطان �لثدي (Magnus et al, 2010) ، خف�س 
م�ستوى �ل�سغوط وزيادة م�ستوى �ل�سفقة بالذ�ت لدى و�لدي �لأطفال ذوي �لتوحد           
(Lee & Crystal, 2013)، خف����س �لإجه���اد �لأ�س���ري وتح�س���ين نوعي���ة �لحي���اة 
م�س���توى  و�رتف���اع  �لإلك�س���يثميا  م�س���توى  (Neef & Germer,2013)،خف����س 
�لتوح���د  ��س���طر�ب  ذوي  �لأطف���ال  لأ�س���ر  �لفكاه���ي  و�لتفاع���ل  بال���ذ�ت  �ل�س���فقة 
(Aydan,2014)، �لتخفي���ف م���ن �لتوت���ر و�لإجهاد �ل�س���حي للو�لدين �لنا�س���ئ من 
رعايتهم، وتح�س���ن نوعية �لحياة وتحقيق �لرفاهية �لنف�س���ية و�ل�سفقة بالذ�ت لديهم

 (Bazzano,et al., 2015)، تحقيق �لر�سا عن �لحياة وزيادة �لأمل و�لتفاوؤل لدى 
�لو�لدين (Nefff& Faso,2015)، تخفيف �ل�سغوط �لنف�سية وتحقيق جودة �لحياة 
 ،(Poddar,et al.,2015 & Montgomery,2015) �لتوح���د  �أطف���ال  لأمه���ات 
تح�س���ن �لرفاهي���ة �لذ�تي���ة وم�س���توي �ل�س���فقة بال���ذ�ت لآب���اء ذوي �لإعاق���ة �لعقلي���ة        
(Duran & Barlas,2016)، �أثبت���ت در��س���ة Arnos ))2017 �أن �لآب���اء و�لأمه���ات 
�لذين لديهم م�ستويات عالية من �ل�سفقة بالذ�ت وم�ستويات منخف�سة من �لإجهاد 
�لم���درك ينظ���رون �إلى �إعاق���ة �أبنائهم نظرة معتدلة دون ت�س���خيم، كم���ا �أثبتت �لنتائج 
�أهمي���ة ��س���تخد�م �ل�س���فقة بالذ�ت لتح�س���ين �لرفاهة �لنف�س���ية لآباء �لأطف���ال �لذين 
يعان���ون م���ن ��س���طر�بات �لتو��س���ل و يمك���ن �لعتم���اد عل���ى ه���وؤلء �لآب���اء في تخفيف 
��س���طر�بات �لتو��س���ل ل���دى �أبنائه���م، و�أظه���رت (Mahon,et al ,2017) فعالي���ة 
�لتدريب على كل من �ل�سفقة بالذ�ت و�ليقظة �لعقلية في �لتخفيف من �لإجهاد �لمدرك 
(Firdos& Amanullah,2018)وتح�س���ين �ل�سفقة بالذ�ت لدى �لممر�سات،وبحث
تاأثير �لإر�س���اد �لنف�س���ي على م�س���اعر �لتقبل لدى �أمهات �لأطفال ذوي �لحتياجات، 
نوعي���ة �لحي���اة، �لقلق، �لكتئاب، م�س���اعر �لذنب لديه���ن. و�أثبتت �لنتائج �أن �لإر�س���اد 
�لفعال له علاقة �إيجابية وفعالة بتح�س���ين نوعية �لحياة لهوؤلء �لأمهات،و��س���تخدم 
(Evans,et al ,2018)�ل�س���فقة بال���ذ�ت كو�س���يط لتح�س���ين �لرفاه���ة �لنف�س���ية من 
خ���لال برنام���ج للتخفيف من �لإجهاد �لذهنى لدى عين���ة ممثلة من �لمجتمع،فح�س 
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(R0binson,et al.,2018) �لعلاق���ة ب���ين �ل�س���فقة بال���ذ�ت و�لرفاه���ة و�ل�س���غوط 
�لنف�س���ية ل���دى �آباء �لبالغين م���ن ذوي �لإعاقات �لعقلية و�لنمائي���ة و�أكدت �لنتائج �أن 
�ل�سفقة بالذ�ت توفر نوعا من �لمرونة لدى �آباء �لأطفال ذوي �لإعاقة تجعلهم قادرين 

على مو�جهة �لتحديات �لتى تقابلهم في ظل �ل�سعوبات �لحياتية �لتى يوجهونها.

ومجم���ل ه���ذه �لنتائ���ج يفي���د ب���اأن �ل�س���فقة بالذ�ت تفي���د في خف�س �ل�س���غوط 
و�لتوتر و�لإجهاد �لنا�س���ئ من تربية طفل ذوي حاجة خا�س���ة، وزيادة �لأمل و�لتفاوؤل 
�ل���ذي يح�س���ن نوعي���ة وج���ودة �لحي���اة ويحق���ق �لرفاهي���ة �لنف�س���ية لهذه �لأ�س���ر.هذه 
�لنتائ���ج تتف���ق م���ع نتائ���ج �لبح���ث �لح���الي وه���ي �أن �ل�س���فقة بال���ذ�ت تفي���د في خف�س 
�ل�س���غوط �لت���ي تع���اني منها �أمهات �لأطفال مر�س���ي �ل�س���رع - حيث �أنه���ا تهتم بفئة 
معينه من �ل�س���غوط - كما جاءت في �لدر��س���ات �ل�س���ابقة، فمنها تر�جع في �لأن�س���طة 
�لجتماعي���ة، �لإحب���اط و�لياأ����س، �س���عوبات مالي���ة، �س���عف �لحال���ة �لعاطفي���ة و�س���وء 
�لتكيف �لزو�ج���ي و�لجتماعي(Sanjeev ,et al.,1999)، �نخفا�س جودة �لعلاقة 
ب���ين �لو�لدي���ن و�لطف���ل، �رتف���اع مع���دل �لكتئ���اب ل���دى �لأمه���ات، م�س���كلات في عمل 
�لأ�س���رة، �سعف �لتز�ن �لنفعالي للو�لدين، �سوء �لحالة �ل�سحية للو�لدين و�لطفل 
 ،(PTSS)ل�س���دمة� بع���د  م���ا  �س���غط  ��س���طر�ب  �رتف���اع   ،(Roos,et al.,2005)
�لكتئاب �لأ�سا�سي (Pervin,et al.,2006) (MDD)، عدم �لقدرة على �لتكيف مع 
�لمجتم���ع �لمحيط، كثرة �للتز�مات، فرط �لحركة، �لكتئاب، �س���وء �لعلاقة �لزو�جية، 
ع���دم �لق���درة عل���ى �لتنب���وؤ بح���دوث �لنوبة، �س���عوبة �ل�س���يطرة عل���ى �لحالة �لمر�س���ية                                       
Hua-Huei & Liang-po, (2008)، �لقل���ق، �لكتئ���اب، �نخفا����س ج���ودة �لحي���اة 
 .(Lv, et al., 2009) سعف �لحالة �لوجد�نية تجاه �لطفل �لمري�س، �سعوبات مادية�

وبمر�جع���ة ه���ذه �ل�س���غوط و�لم�س���كلات �لت���ي تع���اني منه���ا �أمه���ات �لأطف���ال 
مر�س���ي �ل�س���رع نج���د �أنه���ا تنح�س���ر في �نخفا�س ج���ودة �لحي���اة و�لرفاهية �لنف�س���ية 
و�لق���درة عل���ى �لتكي���ف ب�س���فة عامه، ولما كانت �ل�س���فقة بال���ذ�ت تحقق م���ا ذكر و�أكثر 
م���ن خ���لال �رتباطه���ا بالعدي���د من �لمتغ���ير�ت �لإيجابية، ل���ذ� فهي ت�س���تطيع تخفيف 
عو�مل �لإجهاد �لمدرك لدى �أفر�د �لعينة �للاتي خ�سعن لبرنامج »ACT«لمدة )20( 
�س���اعة خلال �س���هر ون�س���ف بمعدل جل�ستين �أ�س���بوعيا زمن �لجل�س���ة �لو�حدة يتر�وح                                             

بين )90-120( دقيقة. 
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بالن�سبة ل�ستمرار فعالية البرنامج: 
فق���د ك�س���فت نتائ���ج �لفر�س �لثاني ع���ن عدم وجود ف���روق د�لة �إح�س���ائيا بين 
�لقيا�سين �لبعدي و�لتتبعي على كل من مقيا�س �ل�سفقة بالذ�ت )�أبعاد – درجة كلية( 
ومقيا�س �لإجهاد �لمدرك )�أبعاد – درجة كلية( لعينة �لدر��سة، بعد �سهرين من �نتهاء 

تطبيق �لبرنامج مما يدل على ��ستمر�رية فعالية �لبرنامج.

وتف�س���ر �لباحثة ذلك باأن ��س���تخد�م �لفنيات �لعلاجية �لمتنوعة من محا�س���رة 
وحو�ر�ت مفتوحة، ممار�س���ة �ل�س���ترخاء كعادة، �لتدعيم للذ�ت بالحو�ر �لإيجابي مع 
�لذ�ت، �لذ�ت كعملية، �لذ�ت ك�سياق، �لتقبل، �للتز�م،ممار�سة �لقيم، �لتفكك �لمعرفي، 
�لو�جب���ات �لمنزلي���ة، �إن ��س���تخد�م ه���ذه �لفني���ات في �لمو�ق���ف �لحياتي���ة �أثن���اء جل�س���ات 
�لبرنامج �ساعد �لم�ساركات على �ل�ستمر�ر في ��ستخد�مها في مو�قف م�سابهه من خلال 
�نتقال �أثر �لتدريب مما قلل من حدوث �لنتكا�س���ة بعد �نتهاء تطبيق �لبرنامج، كما 
�ساهم برنامج �لعلاج بالتقبل و�للتز�م في تنمية م�ساعر �للطف و�لرحمة نحو�لذ�ت 
للم�س���اركات ب���دلً م���ن نقدها با�س���تمر�ر كالج���لاد، و�إدر�ك �أن �أي معاناة ت�س���يبها هي 
ج���زء من معاناة �لب�س���رية ب�س���فة عامه بدلً من �لعتقاد �أن ه���ذه �لخبرة تحدث لها 
فق���ط، و�إدر�ك �لخ���بر�ت و�لمو�ق���ف �لموؤلم���ة بعقلية متزن���ة بدلً من �لإف���ر�ط و�لتهويل 
في �ل�س���عور ب���الألم، و�نعك�س �أثر ذلك في تخفيف م�س���توى �ل�س���عور بالإجه���اد و�لتوتر 
�لنا�س���ئ م���ن �لتعامل م���ع �لأطفال مر�س �ل�س���رع، وتح�س���ن �لتفاع���لات �لجتماعية 
و�لبين�سخ�س���ية د�خل �لأ�س���رة وخارجها، �نخفا�س م�س���تويات �ل�س���طر�بات �لنف�سية 
�لت���ي كان���ت �لأمه���ات تع���اني منها قب���ل �لبرنام���ج وتتف���ق ه���ذه �لنتيجة مع در��س���ات 
 (Neef& Germer,2013 ؛ Lee&Crystal,2013 ,Poddar,et al.,2015

.& Montgomery,2015 , Mahon,et al 2017 , Evans,et al ,2018)

التو�سيات والبحوث المقترحة:
بن���اء عل���ى ما تو�س���لت �إلي���ه �لبحث �لحالي من نتائ���ج من خلال �لبرنامج �لم�س���تخدم 
تو�س���ي �لباحثة بعدد من �لتو�س���يات تكون بمثابة ��س���تر�تيجية عامه في �لتعامل مع 

�أمهات �لأطفال ذوي �لإعاقة وخا�سة مر�سي �ل�سرع:
ممار�س���ة فني���ات �لتقب���ل و�للت���ز�م في مو�ق���ف �لحي���اة �ل�س���اغطة ل���دى فئات 1 ))

متنوعة من غير �لعاديين. 
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تقديم بر�مج علاجية با�ستخد�م �لتقبل و�للتز�م للاأطفال و�ل�سباب مر�سي 1 ))
�ل�سرع و�أ�سرهم.

ت�سجيع كافة فئات �لمجتمع على ممار�سة �ل�سفقة بالذ�ت في �لمو�قف �لحياتية.1 ))
ت�سجيع �أ�سر غير �لعاديين على مو�جهة تحديات �إعاقة �أبناءهم.1 ))
��س���تخد�م �لعلاج بالتقبل و�للتز�م لتنمية �لت�س���امح و�لتفاوؤل و�لحكمة لدى 1 ))

�لعاديين وغير �لعاديين و�أ�سرهم.
��س���تخد�م �لعلاج بالتقبل و�للتز�م ل�س���بط وتنظيم �لنفع���الت لدى �لفئات 1 6)

�لأكثر ��ستثارة: كالمعلم، �لطبيب، �لممر�سات، �أ�سر �لأطفال ذوي �لإعاقة عقليا، 
�أ�سر �لأطفال ذوي ��سطر�ب �لتوحد، �أ�سر �لأطفال ذوي �لإعاقات �لمزدوجة.

��س���تخد�م �لع���لاج بالتقب���ل و�للتز�م لتحقي���ق �لتو�فق �لزو�جي ل���دى �لأزو�ج 1 7)
كثيري �لنز�عات �لزو�جية.

��ستخد�م �لعلاج بالتقبل و�للتز�م لخف�س �ل�سطر�بات �لنف�سية لدى �أمهات 1 ))
غير �لعاديين. 

��ستخد�م و�سائل �لإعلام لزيادة �لوعي وت�سحيح �لمعلومات �لخاطئة �لمرتبطة 1 ))
بمر�س �ل�س���رع لدى �لمري�س و�لمحيطين به، للتعرف على كيفية �إد�رة �لنوبة 
في )�لمن���زل – �ل�س���ارع – �لمدر�س���ة – �لن���ادي – �لمو��س���لات( لم�س���اعد �لطف���ل 

و�لأ�سرة على �لتو�فق �لنف�سي و�لجتماعي. 
�إن�ساء مر�كز متخ�س�سة لتقديم �لرعاية و�لدعم )نف�سيا وتربويا و�جتماعيا 1 1))

وطبيا( لمر�سي �ل�سرع و�أ�سرهم.
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