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 ستخلص  الم

 المصاحبةالاضطرابات النفسية خفض الشعور ببعض ىدؼ البحث الحالي إلى 
التقبؿ ب العلبجمف خلبؿ  الإحباط( –تشوه صورة الجسـ  –)القمؽ  متلبزمة تكيس المبايضل

طالبات الجامعة ذوات ( مف 6وتحقيقًا ليذا اليدؼ أُجري البحث عمى عينة قواميا ) .والالتزاـ
طالبة ( 1لزقازيؽ بواقع )بجامعة ا بكميتي التربية والطفولة المبكرة متلبزمة تكيس المبايض
 – 19الزمنية بيف ) كمية التربية وتراوحت أعمارىفمف طالبات ( 5و)مف كمية الطفولة المبكرة 

وبعد تطبيؽ عدة ( 4.8..( وانحراؼ معياري )21.16( عامًا بمتوسط عمر زمني )22
مقياس القمؽ، ومقياس تشوه صورة الجسـ، ومقياس  تمثمت فيمقاييس مف إعداد الباحثة 

جراء البرنامج الإحباط  فعالية البرنامج النتائج عف أىـ أسفرت  ،التقبؿ والالتزاـالعلبجي بوا 
المصاحبة لمتلبزمة تكيس  الاضطرابات النفسيةبعض فض التقبؿ والالتزاـ في خب العلبجي
، واستمرار فعاليتو لدى طالبات الجامعةالإحباط(  - تشوه صورة الجسـ – القمؽ) المبايض

 .وصمت إلى شير ونصؼبعد فترة المتابعة التي 

متلبزمة تكيس  – الاضطرابات النفسية – التقبؿ والالتزاـالعلبج بكممات مفتاحية: 
 المبايض.

 

 

 

 

 

 

 

 



 فعالية العلاج بالتقبل والالتزام ...                                                 عدد )021( – ج2- ديسمبر 2222م

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                                - 035 - 

The effectiveness of acceptance and commitment therapy in reducing 

some psychological disorders associated with polycystic ovary 

syndrome among university students 
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Assistant Professor of Mental Health 

Faculty of Education - Zagazig University 

Abstract 

 

The current research aims to reduce the feeling of some psychological disorders 

associated with PCOS (anxiety - distorted body image - frustration) through 

acceptance and commitment therapy. To achieve this goal, the research was conducted 

on a sample of (6) university students with PCOS in the Faculties of Education and 

Early Childhood at Zagazig University, with (1) female students from the Faculty of 

Early Childhood and (5) female students from the Faculty of Education, their ages 

ranged between (19-22). years with an average age of (21.16) and a standard deviation 

(0.408), and after applying several measures prepared by the researcher, including the 

anxiety scale, the body image distortion scale, the frustration scale, and conducting the 

treatment program with acceptance and commitment, the most important results 

resulted in the effectiveness of the treatment program with acceptance and 

commitment in reducing some disorders Psychology associated with polycystic ovary 

syndrome (anxiety - distorted body image - frustration) among university students, and 

its continuation of its effectiveness after the follow-up period, which reached a month 

and a half.                                                                                                                     

Keywords: acceptance and commitment therapy - psychological disorders - 

polycystic ovary syndrome. 
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 المقدمة

يحدث فييا التي و الفتيات، العمرية التي تمر بيا مراحؿ المرحمة المراىقة مف أىـ  تعد
تغيرات مختمفة في شتى جوانب النمو، ويعتبر التغير الفسيولوجي مف أبرز تمؾ التغيرات، 

أىـ ما يحدث في تمؾ  نزوؿ العادة الشيريةويكوف حيث تبدأ علبمات البموغ في الظيور 
المرحمة لغالبية الفتيات، ومع ذلؾ قد تتخمؼ عف النزوؿ والانتظاـ لدى بعضيف لأسباب 

 Polycystic ovary كثرىا شيوعاً الإصابة بمتلبزمة تكيس المبايضمختمفة أ
syndrome (PCOS) . 

تعد متلبزمة تكيس المبايض واحدة مف أكثر اضطرابات الغدد الصماء شيوعاً حيث 
%( بيف 21.3 -5.6ؿ انتشارىا ما بيف )يمكف أف يتراوح معد، النساء في سف الإنجاب عند

بشكؿ عاـ بيف النساء والمراىقات ويعتقد عموماً أف انتشارىا % بيف المراىقات، 6النساء، 
 معايير التشخيصويرتبط ىذا التناقض بالدراسات السكانية و %( .1-3يتراوح ما بيف )

متلبزمة المبيض متعدد الكيسات، وتتسـ بفرط الأندروجيف، ويطمؽ عمييا أحياناً ، المستخدمة
. ويعتبر عدـ انتظاـ الدورة الشيرية، كثرة وضعؼ التبويض، والشكؿ غير الطبيعي لممبيض

الشعر في مناطؽ مختمفة مف الجسـ، الصمع المبكر، حب الشباب، العقـ مف أىـ السمات 
 ;Wolf, Wattick, & Kinkade, 2018, 9)السريرية المميزة لمتلبزمة تكيس المبايض 

Doretto, Mari , & Chaves, 2020, 1; Moradi, Anari, & Dehghani, 
2020, 244). 

 (، ودراسة 2018) Ali  Al Bassam &كدراسة بعض الدراسات أشارت وقد
Chatterjee & Bandyopadhyay (2020 ودراسة ، )Shreayant et al., 

إلى وجود متلبزمة تكيس المبايض بيف طالبات  Pramodh (2020)(، ودراسة 2020)
% 27 -%12) في تمؾ الدراسات عمى التوالي ىي ، وكانت نسب الانتشار لممرضالجامعة

 %( مف عينة كؿ دراسة. 13 -% 9.18 -
وتعتبر إصابة طالبات الجامعة بمتلبزمة تكيس المبايض مف الأمور المزعجة لمغاية 

عمى المدى  بالنسبة ليف، وذلؾ لما تخمفو مف تأثيرات سمبية عمى الصحة الجسمية والنفسية
منضارة والجماؿ فترض أف تكوف مرحمة الجامعة ىي المرحمة المثالية ل، فمف المالقريب والبعيد

، ولكف مع وجود التكيسات فإنيا وبلب شؾ ستؤثر تأثيراً واضحاً في شكؿ والحيوية والنشاط
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الفتاة ومف ثـ عمى حالتيا النفسية وتعرضيا للئصابة ببعض الاضطرابات النفسية مثؿ 
مف الاضطرابات الأخرى  الاكتئاب ، الإحباط( وغيرىالقمؽ، )اضطراب تشوه صورة الجسـ، وا

 Abdollahiدراسة المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض والتي أوضحتيا بعض الدراسات مثؿ 
e al., (2018ودراسة ،) (2018) Givehki ودراسة ،  Sepahmansour &Khani, 

Haani, (2019)،  (2020)ودراسة Moradi et al., ، (2020) ودراسة Zemetani  ،
 Zachurzokودراسة Markowska (2021 ، )ودراسة  Almeshari (2021،)ودراسة 
et al., (2021). 

وعمى الرغـ مف تعدد الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض، إلا 
لما تسببو مف أعراض شيوعاً الاضطرابات تمؾ مف أكثر عد تاضطراب تشوه صورة الجسـ  أف

تعني وجود الشعر الخشف المشبع الصبغة في  )والتيذكورية تمحؽ بالفتيات وأبرزىا الشعرانية 
مواقع الذكور عادة لدى النساء، وىي أكثر مف مجرد مشكمة تجميمية لأنيا غالباً ما ترتبط 

بالخجؿ  بتدني نوعية الحياة والشعور بفقداف اليوية الأنثوية(، الأمر الذي يشعرىف
 (.Markowska & Milena, 2021, 28والانسحاب مف المواقؼ الاجتماعية )

الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس ثـ يأتي اضطراب القمؽ كأحد  
القمؽ مف تبعات ذلؾ المرض، وما قد يترتب عميو مف فقداف القدرة عمى إف المبايض، حيث 

ع وما يمحؽ بيا مف مشكلبت عائمية قد تدمر الحياة وكذلؾ القمؽ مف نظرة المجتم الإنجاب،
الزوجية، والقمؽ مف الإصابة بمضاعفات تكيس المبايض عمى المدى الطويؿ كالإصابة 
بمرض السكر مف النوع الثاني وضغط الدـ وأمراض القمب والأوعية الدموية وسرطاف بطانة 

 . وسرطاف الثدي الرحـ
في إصابة الطالبات بالإحباط الناتج عف  كما قد تتسبب متلبزمة تكيس المبايض

فقداف الأمؿ في التعافي كوف عمميف بأنو مف الأمراض المزمنة التي ستستمر معيف مدى 
الحياة والتي لـ يكتشؼ ليا أي سبب أو علبج حتى الآف. وانطلبقاً مف مجموعة الاضطرابات 

 2015)لحديثة كدراسةاالنفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض فقد أكدت الدراسات 
(Stefanaki et al.,  ، دراسة وMoradi, 2020))  عمى ضرورة النظر في المشكلبت

النفسية لدى المصابات بمتلبزمة تكيس المبايض، وكذلؾ الحاجة إلى التدخلبت المناسبة 
 خاصة العلبجات النفسية القائمة عمى اليقظة والتقبؿ والالتزاـ.



 فعالية العلاج بالتقبل والالتزام ...                                                 عدد )021( – ج2- ديسمبر 2222م

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                                - 035 - 

 ;Moradi, 2020) (Harris, 2019كؿ مف كما أشار فالعلبج بالتقبؿ والالتزاـ  
ىو أحد علبجات الموجة الثالثة والمدعوـ تجريبياً في العلبج المعرفي السموكي، والقائـ عمى 
فمسفة السياقية الوظيفية ونظرية الأطر العلبئقية والذي يفترض أف عمـ النفس المرضي ناتج 

عمى التجارب والخبرات غير المرغوب فييا، عف عدـ المرونة النفسية أو محاولات السيطرة 
ولذلؾ ييدؼ إلى زيادة المرونة النفسية التي تشمؿ القدرة عمى العيش في الوقت الحالي، 
والاىتماـ بالقيـ الأساسية، وتحديد السموؾ وفقاً لتمؾ القيـ مع قبوؿ التجارب والخبرات غير 

 ا.السارة أو القدرة عمى الاتصاؿ بيا دوف الانخراط فيي
وقد يعزى التركيز عمى استراتيجيات التقبؿ إلى الاعتراؼ المتزايد بأف التغيير مف 
الدرجة الأولى ليس ممكناً دائماً، أو حتى مرغوباً فيو، فيناؾ العديد مف جوانب التجربة 
الإنسانية التي لا يمكف تغييرىا بشكؿ مباشر مف خلبؿ العلبج النفسي أو أي نوع أخر مف 

 Acceptance and علبج بالتقبؿ والالتزاـال، ولكف عندما يكوف جيود التغيير
commitment therapy (ACT)  ًيدرؾ العملبء أنو لا حاجة لتحسيف التاريخ  ناجحا

وقد ثبت فعالية العلبج الشخصي غير المرغوب فيو، أو تغيير المشاعر والأفكار وما إلى ذلؾ. 
بالتقبؿ والالتزاـ في خفض الشعور بالعديد مف الاضطرابات النفسية في كثير مف الدراسات 

 ,.Griffiths et al., 2018; Babaie et al., 2019; Khoramnia et al كدراسة
2020; Moradi, 2020) )  ومف ىنا كاف اليدؼ مف البحث الحالي ىو خفض مستوى

الاضطرابات النفسية لدى طالبات الجامعة اللبتي يعانيف مف متلبزمة تكيس الشعور ببعض 
 ( مف خلبؿ عمميات وتكنيكات وأدوات العلبج بالتقبؿ والالتزاـ.PCOSالمبايض )
 البحثمشكصة 

تعد متلبزمة تكيس المبايض بمثابة مشكمة صحية كبيرة لا يمكف تغافميا أو التياوف 
تيدؼ الإناث خلبؿ حياتيف الإنتاجية الذىبية، الأمر الذي تس إنيافي التعامؿ معيا، حيث 

 يؤثر بلب شؾ عمى التعميـ والعمؿ مما يؤثر بشكؿ غير مباشر عمى إنتاجية الأمة.
طالبات الجامعة ىف زىروات اليوـ وأميات الغد وأمؿ المستقبؿ، وىف أساس بناء ف

تسميط الضوء عمى تمؾ الفئة الشابة والتعرؼ رأت الباحثة ضرورة  ولذلؾ فقدالمجتمع وبقائو، 
ف إصابتيف بمتلبزمة تكيس بصحة جيدة ولا يدرك قد تبدوعمييا عف قرب، فالكثيرات منيف 

حتى يواجيف مشاكؿ الحمؿ أثناء  Polycystic ovary syndrome (PCOS)المبايض
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مف  الزواج، والبعض الآخر منيف قد عممف بإصابتيف بذلؾ المرض فأصبف بالعديد
 الاضطرابات النفسية وتغيرت نظرتيف لمحياة وتغيرت معيا نوعية الحياة بأكمميا. 

نبعت مشكمة البحث مف خلبؿ لقاء الباحثة ببعض طالبات الجامعة ذوات وقد 
متلبزمة تكيس المبايض وتـ عمؿ سؤاؿ مفتوح حوؿ المصاحبات النفسية ليذا الاضطراب، 

. وقد اتفقت ىذه ىي أكثرىـ شيوعاً  سـ والإحباط، وتشوه صورة الجوكاف اضطراب القمؽ
النتائج مع نتائج العديد مف الدراسات السابقة التي تناولت الاضطرابات النفسية لمتلبزمة 

،  Givehki (2018) (، ودراسة2018) ,.Abdollahi e al تكيس المبايض مثؿ دراسة
 Moradi (2020)، ودراسة Sepahmansour &Khani, Haani, (2019) ودراسة 

et al., ، (2020) ودراسة Zemetani  ودراسة ،Almeshari (2021 ودراسة ،)
Markowska (2021 ودراسة ، )Zachurzok et al., (2021 .) 

وتعتبر متلبزمة تكيس المبايض واحدة مف أكثر اضطرابات الغدد الصماء شيوعاً  
الأندروجيف وتقميؿ الوظيفة الإنجابية، لدى الإناث في سف الإنجاب، والتي تنطوي عمى فرط 

وحب  والسمنة،معروفة بعدـ انتظاـ الدورة الشيرية، والشعرانية، والثعمبة الذكورية، الو 
تؤثر ىذه الأعراض تأثيراً سمبياً عمى درجة رضا و الشباب، وتأخر الإنجاب والعقـ أحياناً. 

ذا المرض خاصة بعد الزواج تبعات ى والقمؽ مفطالبات الجامعة عف صورة الجسـ لدييف، 
والتخوؼ مف عدـ استمرارية الحياة الزوجية، كما تتسبب  الأمومة،كالقمؽ مف الحرماف مف 

تمؾ الأعراض في إصابتيف بالإحباط خاصة عند تخمؼ الدورة عف موعدىا لدى الآنسات، 
 التعافي أو الإنجاب.  الأمؿ فيالأمر الذي يقطع  المتزوجات،ونزوليا لدى 

الباحثة لمساعدة تمؾ الفئة مف طالبات الجامعة في التخفيؼ مف ؾ دفع كؿ ذل
تشوه  –مستوى شعورىف بالاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض )القمؽ 

الإحباط( عف طريؽ برنامج إرشادي قائـ عمى التقبؿ والالتزاـ خاصة بعدما  –صورة الجسـ 
 ,.Givehki et alج تمؾ الاضطرابات مثؿ دراسة أثبتت العديد مف الدراسات فعاليتو في علب

 Omidiودراسة  ،Griffith, Wlliamson, & Zucchelli (2018)  ودراسة 2018
 ,.Khani et al ، ودراسةBabaie & Saeidmanesh  (2019)، ودراسة (2018)

، Moradi  (2020)ودراسة ، Khoramnia et al., (2020)، ودراسة (2019)
 .( Zemetani (2020ودراسة
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ىذا البحث أيضاً ما استنتجتو عقب دراستيا الاستطلبعية  لإجراءومما دعا بالباحثة  
مف حاجة ىؤلاء الطالبات الممحة لمنظر في مشاكميف النفسية، بؿ والحاجة إلى إجراء تدخلبت 

خاصة وأف بعضيف قد طمبف  إرشادية مناسبة تخفؼ مف حدة ما تعانية مف اضطرابات نفسية،
أنو مف الموضوعات شديدة بالرغـ مف  بياالمساعدة النفسية مف الباحثة بعد ثقتيف 

Stefanaki et al., (2015 ،)وىذا ما أوصت بو بعض الدراسات مثؿ دراسة  الحساسية
 .Moradi (2020)دراسة 

لبحث حيث اىتمت كما كاف لندرة الأبحاث خاصة العربية دوراً كبيراً في قياـ ذلؾ ا 
جميعيا بالبحث عف مستوى وعي الطالبات بالمتلبزمة فقط دوف عمؿ أية تدخلبت مناسبة 

 عمى الرغـ مف الحاجة الممحة ليا. 
 في التساؤلات التالية: البحث الحاليويمكف بمورة مشكمة 

المصاحبة التقبؿ والالتزاـ في خفض بعض الاضطرابات النفسية : ما فعالية العلبج ب1س
 ؟الإحباط( لدى طالبات الجامعة –تشوه صورة الجسـ  –)القمؽ  المبايض لمتلبزمة تكيس

 التقبؿ والالتزاـ في خفض بعض الاضطرابات النفسيةب العلبجمتد فعالية : ىؿ ت2س
الإحباط( بعد فترة  –تشوه صورة الجسـ  –)القمؽ  المصاحبة لمتلبزمة تكيسات المبايض مثؿ

 ؟الجامعة المتابعة التي تصؿ إلى شير ونص لدى طالبات 
 :  البحثأهداف 

إلى التخفيؼ مف الشعور ببعض الاضطرابات النفسية لدى  البحث الحالي ىدؼ
متلبزمة تكيس المبايض مف خلبؿ عمميات وفنيات وأدوات العلبج  ذواتطالبات الجامعة 

مدى استمرار ىذا التحسف خلبؿ فترة لتزاـ لدى المجموعة التجريبية، والتحقؽ مف بالتقبؿ والا 
 .المتابعة التي تصؿ إلى شير ونصؼ

 أهنية البحث:

 أولًا: الأىمية النظرية
يقدـ البحث إطاراً نظرياً عف اتجاه حديث العيد نسبياً في علبج بعض الاضطرابات  -1

( والذي (ACTالنفسية الناتجة عف الأمراض المزمنة وىو العلبج بالتقبؿ والالتزاـ 



 فعالية العلاج بالتقبل والالتزام ...                                                 عدد )021( – ج2- ديسمبر 2222م

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                                - 035 - 

لاقى ترحيباً واسعاً في الآونة الأخيرة لما أثبتو مف فعالية في تخفيؼ حدة تمؾ 
 الاضطرابات النفسية.

مف أىـ ات متلبزمة تكيس المبايض، واللبتي يعانيف طالبات الجامعة ذو الاىتماـ بفئة  -2
فيف لب  ،ذوات متلبزمة تكيس المبايض الجامعةفئات المجتمع وىي فئة طالبات 

 المجتمع وأساس بنائو، وىف زوجات المستقبؿ وأميات الغد.
اب متلبزمة تكيس يتناوؿ البحث اضطراباً ىرمونياً أنثوياً مزمناً )وىو اضطر  -3

( والذي لـ يمؽ الاىتماـ المستحؽ بقدر أىميتو الحقيقية، وىو مف  PCOSالمبايض
الموضوعات التي قد يستحي بعض الباحثيف مف تناوليا نظراً لحساسيتيا الشديدة، 
كما قد يمانع البعض الآخر المجازفة بالبحث فييا تخوفاً مف ردود فعؿ العينة إف 

نظرية تمثمت في ندرة الدراسات المختمفة التي تناولت ىذا  وجدت، ويعد ىذا قيمة
 المتغير )في حدود عمـ الباحثة(.

كما يقدـ البحث عرضاً نظرياً لأىـ الاضطرابات النفسية وأكثرىا شيوعاً والمصاحبة  -4
لمتلبزمة تكيس المبايض لدى طالبات الجامعة ووجية نظر نظريات عمـ النفس 

 الاضطرابات.المختمفة في تفسيرىا لتمؾ 
 ثانياً: الأىمية التطبيقية

يقدـ البحث الحالي مقاييس نفسية خاصة بأىـ الاضطرابات النفسية المصاحبة  -1
اضطراب  -لمتلبزمة تكيس المبايض لدى طالبات الجامعة مثؿ مقياس )القمؽ

والتي يمكف استخداميا في التدخؿ العلبجي  الإحباط( –تشوه صورة الجسـ 
 .جاؿوالبحث في ىذا الم

التخفيؼ مف حدة أعراض أىـ الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس  -2
 والالتزاـالمبايض لدى طالبات الجامعة مف خلبؿ البرنامج القائـ عمى التقبؿ 

فيمكنيـ مف تقبؿ المرض والتكيؼ والذي ينعكس أثره عمى صحتيـ النفسية 
 .لمعلبج الدوائي  استجابتيـمما يؤثر بشكؿ فعاؿ في و، مع
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 المفاهيه الإجرائية

 Acceptance and commitment therapyالعلبج بالتقبؿ والالتزاـ  -أ
تعرفو الباحثة بأنو أحد تطورات العلبج المعرفي السموكي والمستند إلى 

والقائـ عمى  RFT) )relational framework theoryنظرية الإطار العلبئقي 
والمعتمد في أساسو عمى  Functional contextualityفمسفة السياقية الوظيفية

تقبؿ ما لا يمكف تغييره، بيدؼ الحفاظ عمى سلبمة الشخص النفسية وتفادياً للئرىاؽ 
الذىني والجسدي والروحي دوف جدوى، مف خلبؿ الالتزاـ باتخاذ إجراءات فعالة 

رية ذات معنى رغـ وجود الألـ وعدـ السماح ليذا تضمف لمشخص أف يعيش حياة ث
الألـ بالتحوؿ إلى معاناة تحوؿ دوف السير قدماً في الحياة، وتتمثؿ تمؾ الإجراءات 
في تعمـ ممارسات نفسية مثؿ التعقؿ أو ما يسمى بالاتصاؿ بالمحظة الحالية، 

ؿ المشاعر والانفصاؿ الواعي عف الأفكار السامة والمعطمة وعدـ الاندماج، وتقب
المؤلمة وعدـ العراؾ معيا او محاولة ردعيا، والذات الملبحظة، والقيـ التي توصؼ 
. وقد اعتمدت الباحثة في جمساتيا عمى  بأنيا بوصمة حياة الشخص، والفعؿ الممتزـ
عدة تكنيكات وأساليب وىي )الاسترخاء التنفسي، والاسترخاء العضمي، والاسترخاء 

، والذات الذىني، وأسموب الاستعا رات، وأسموب اليأس الخلبؽ، والتقبؿ، والفعؿ الممتزـ
 الملبحظة، والتعقؿ، ونقطة الاختيار(.

 الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض -ب
اضطرابات تؤثر عمى الحالة المزاجية لطالبة الجامعة التي تعاني مف متلبزمة تكيس 

 نيا:المبايض وتشعرىا بالضيؽ والألـ، وم
 Anxiety associated with PCOS القمؽ المصاحب لمتلبزمة تكيس المبايض (1)

حالة انفعالية غير سارة مصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض لدى طالبات الجامعة، 
تتسبب في تخوفيف مف تأخر الإنجاب بعد الزواج، وانشغاليف بالتفكير في موقؼ شريؾ 

، وكذلؾ الخوؼ سواء في مرحمة الخطوبة أو بعد الزواج الحياة حاؿ عممو بطبيعة المرض
لمرض ومضاعفاتو الصحية مستقبلَب. ولو ثلبثة أبعاد ىي )المظاىر المستمر مف توابع ىذا ا

وتحدد درجتو مف خلبؿ قمؽ الارتباط بشريؾ الحياة(  –قمؽ تأخر الإنجاب  –الانفعالية لمقمؽ 
 القمؽ. صؿ عمييا الطالبة في مقياسالدرجة التي تح
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 Dysmorphic اضطراب تشوه صورة الجسـ المصاحب لمتلبزمة تكيس المبايض (2)     
body image disorder associated with PCOS           

تتجمى في برز الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض، و أحد أ
ا تسببو المتلبزمة المرضية تكويف نظرة مشوىة عف النفس وعدـ تقبؿ شكؿ الجسـ نظراً لم

الصمح  -حب الشباب -ذكورية )ظيور شعر تحت الذقف، خشونة الصوتمف تغيرات جسدية 
الانشغاؿ برأي الآخريف ومحاولة  –ولو ثلبثة أبعاد ىي )عدـ الرضا عف المظير . الذكوري(
خفاء العيوب(.  -التجنب  الدرجة  ويُقاس الاضطراب في الدراسة الحالية في ضوءالتدقيؽ وا 

 .      عمى المقياس التي تحصؿ عمييا أفراد العينة
 The frustration associated المصاحب لمتلبزمة تكيس المبايض الإحباط( 3)   

with PCOS 
حالة مف اليأس وخيبة الأمؿ تصيب طالبات الجامعة ذوي متلبزمة تكيس المبايض 

لمتلبزمة واستمرار انقطاع الدورة نتيجة فقداف الرجاء في التعافي الكامؿ مع أعراض ا
الشيرية، واستمرار البحث في علبج لحب الشباب أو لتساقط الشعر دوف جدوى، الأمر الذي 

ور بالوحدة وفقداف الأىؿ والصحبة، ولو ثلبثة أبعاد ىي )خيبة الأمؿ يدفع الكثير منيف لمشع
ضطراب في الدراسة الحالية ويُقاس الا الميؿ إلى العزلة(. –الشعور باليأس  -لغياب الدورة 

 في ضوء الدرجة التي تحصؿ عمييا أفراد العينة عمى المقياس.
 Polycystic ovary syndrome (PCOS)متلبزمة تكيس المبايض  -ج

إحدى اضطرابات الغدد الصماء المزمنة والتي تصيب بعض الإناث في سف الإنجاب، 
والعقـ أحياناً، وتظير بوضوح عند الكشؼ وىي مف أكثر الأسباب شيوعاً في تأخر الإنجاب 

باستخداـ الموجات فوؽ الصوتية )السونار العادي عمى منطقة ما بعد السرة(، ومف أىـ 
أعراضو اختلبؿ المزج، وظيور حب الشباب الذي لا يستجيب لمعلبج الموضعي، وظيور 

ناً الصمع بعض الشعر المجعد في منطقة الذقف، وتساقط شعر الرأس بشكؿ ممحوظ وأحيا
المبكر في مقدمة الرأس، والسمنة أحياناً خاصة في منطقة الخصر، وعدـ انتظاـ الدورة 

 يوـ . 15الشيرية أو تأخرىا لمدة قد تصؿ إلى سنة كاممة أو نزوليا بغزارة كؿ 
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 سابقة نظري ودراسات  إطار
 (PCOS)أولًا: متلبزمة تكيس المبايض 

 التعريؼ والتشخيص -1
( مف أكثر اضطرابات الغدد الصماء شيوعًا PCOSتكيس المبايض )تعد متلبزمة 

عند الإناث في سف الإنجاب، وقد بدأ المرض في الارتفاع في الآونة الأخيرة بسبب التغيرات 
مف المراىقات والشابات % (26 - 4البيئية وكذلؾ اضطرابات نمط الحياة، مما يؤثر عمى )

في البداية تكوف ىذه الحالة بدوف أعراض عند الفتيات في جميع أنحاء العالـ. وقد لوحظ أنو 
الصغيرات، وتتقدـ نحو عدـ انتظاـ الدورة الشيرية، والسمنة، وفرط الأندروجيف في أواخر 
سف البموغ، وفي النياية تطور مقاومة الأنسوليف، وارتفاع ضغط الدـ، والسكري مف النوع 

 & ,Chatterjeeالعمرفي منتصؼ (، وأمراض القمب والأوعية الدموية، والعقـ 2)
Bandyopadhyay,  2020, 20) .) 

وقد عرفت بأنيا حالة مزمنة مف قمة الإباضة مع فرط الأندروجيف، والذي يحدث في  
 ,Musmar et al., 2013غياب أي ظروؼ أخرى قد تكوف ىي المسئولة عف حدوث ذلؾ 

الأندروجيف بشكؿ رئيسي مف كما أنيا اضطراب غير متجانس يؤدي إلى فرط إنتاج  ( . (1
المبايض، وترتبط ىذه المتلبزمة بمقاومة الأنسوليف، ويتـ تشخيصيا مف خلبؿ وجود بعض 

 ,.Alshdaifat et alالمعايير السريرية والكيميائية الحيوية والموجات فوؽ الصوتية 
اضطراب غدد  صماء غير  بأنيا Sadeghi et al., (2022)وعرفيا  (.(2 ,2021

، يؤثر في العديد مف النساء في سف الإنجاب في جميع أنحاء العالـ، غالباً ما ترتبط متجانس
 .بتضخـ المبايض واختلبؿ وظيفتيا، وارتفاع مستوى الاندروجيف، ومقاومة الأنسوليف 

يعاني ذوي متلبزمة تكيس المبايض مف بعض الأعراض الدالة عمى الإصابة  
ط الأندروجيف في الدـ مثؿ غزارة الشعر خاصة في بالمرض والتي منيا أعراض مرتبطة بفر 

منطقة تحت الذقف وحب الشباب واكتساب الوزف غير الطبيعي وغير المقصود، الثعمبة 
الذكورية، وىناؾ أعراض أخرى مرتبطة بقمة الإباضة مثؿ عدـ انتظاـ الحيض، انقطاع 

ناث المصابات بتكيس % مف الإ 95الطمث، قمة الطمث، بالإضافة إلى ذلؾ فإف ما يقرب مف 
% منيف لدييف مستويات .5لأنسوليف وفرط أنسوليف الدـ، و المبايض يعانيف مف مقاومة ا
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وىو ىرموف ىاـ في عممية البموغ والحيض والخصوبة  (LH)مرتفعة مف ىرموف الموتيف 
Tsikouras et al., 2015, 292)).  

تعد متلبزمة تكيس المبايض مف بيف الحالات التي لا يمكف تشخيصيا مف خلبؿ 
بما في ذلؾ اختبارات الدـ، وبالتالي فإنو لا يوجد اختبار  الأساسية،الاختبارات التشخيصية 

والموجات فوؽ الصوتية  الحوض،معيف لتشخيص متلبزمة تكيس المبايض. ويعتبر فحص 
رمونات ىي مف بيف الفحوصات التي يوصى بيا كثيرًا عبر الميبؿ ، وقياس مستوى الي

Sadeghi, 2022, 2-3)). وقد تـ الاتفاؽ عمى ثلبثة شروط لمتشخيص بالإصابة بمتلبزمة
 تكيس المبايض وىما:

 حب الشباب المستمر )لأكثر مف ستة أشير( والذي لا يستجيب لمعلبج الموضعي. (1)
 قمة الحيض عند سف الخامسة عشر أو انقطاعو. (2)
قد يحدث لدى بعض الفتيات فترات حيض متتالية قد تصؿ لثلبثة أشير وذلؾ لمدة تزيد  (3)

 .((Deans, 2019, 1عف عاـ بعد الحيض 
 الأسباب -2

لايزاؿ الخمؿ الأساسي المتسبب في حدوث متلبزمة تكيس المبايض غير معروؼ 
حتى الآف، وذلؾ عمى الرغـ مف الافتراضات أف عوامؿ وراثية محددة تسيـ في وجود المرض، 
حيث ثبت أف أولئؾ الأفراد الذيف لدييـ استعداد وراثي ىـ أكثر عرضة لمتعبير عف سمات 

 Sadeghi etرضيـ لظروؼ بيئية معينة. ىذا وقد صنؼ متلبزمة تكيس المبايض عند تع
al., (2022, 3-9مسببات الإصابة بمت )لبزمة تكيس المبايض إلى: 

  :مسببات خارجية: تتمثؿ في ( أ)
( المواد البيئية السامة )المواد الكيميائية المسببة للؤمراض( والتي تعتبر جزء تقريباً مف 1)

بؿ وكالة حماية البيئة التي عرفت مف قكؿ شيء نستخدمو في حياتنا اليومية، و 
 The United States Environmental Protection Agencyالأمريكية

(USEPA)  بأنيا عامؿ خارجي يتداخؿ مع إفراز اليرمونات الطبيعية في الجسـ
والمسئولة عف الحفاظ عمى التوازف والتكاثر، ومف أمثمة المواد الكيميائية السامة مادة 

( وىو مركب صناعي يدخؿ في صناعة BPAثنائي الفينوؿ أ واختصارىا العممي )
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الطعاـ والشراب، والتي ثبت عممياً أنيا البلبستيؾ وحشو الأسناف وزجاجات الأطفاؿ وحزـ 
 تؤثر عمى تكويف البويضات. 

( الإجياد البدني والنفسي: والذي ثبت عممياً تأثيره عمى مستويات اليرموف الجنسي 2)
 عف الإصابة بمتلبزمة تكيس المبايض.  المسؤوؿ

صابة بمتلبزمة ( طبيعة التغذية: حيث يمعب تناوؿ الأحماض الدىنية المشبعة دوراً في الإ3)
تكيس المبايض وتقميؿ حساسية الأنسوليف، كما قد يؤدي نقص فيتاميف )د( إلى تفاقـ 

 تكيس المبايض.
 :تتمثؿ في مسببات داخمية:)ب( 
( مقاومة الأنسوليف: حيث يؤدي فرط أنسوليف الدـ إلى عدـ انتظاـ الدورة الشيرية، 1)

 وضعؼ التبويض الأمر الذي يسيـ في تكوف تكيس المبايض. 
 ( فرط الأندروجيف: والذي يضعؼ التبويض ويسبب تكيس المبايض.2)
ابة بمرض والتي تزيد مف معدؿ تراكـ الدىوف بالجسـ وتزيد فرصة الإص :( السمنة3)

 السكري، الأمر الذي قد يسبب الإصابة بتكيس المبايض. 
ىو اختلبؿ التوازف بيف المؤكسدات ومضادات الأكسدة، حيث : ( الإجياد التأكسدي4)

 لوحظ زيادة الإجياد التأكسدي لدى مريضات تكيس المبايض في دراسات مختمفة.
 المضاعفات وطرؽ التقميؿ منيا -3

يعتبر الاكتشاؼ المبكر ليذا الاضطراب وعلبجو أمراً ىاماً حيث أنو سيقمؿ مف 
%( ممف .8-.4الإصابة بالآثار المرتبطة بو عمى المدى الطويؿ، فقد ثبت أف حوالي مف )

تعانيف مف متلبزمة تكيس المبايض لدييف زيادة ممحوظة في الوزف )السمنة( مما يزيد مف 
يؤدي إلى ثيؿ الغذائي، وتضخـ بطانة الرحـ الأمر الذي قد خطر الإصابة بمتلبزمة التم

(، كما أنيا تعد مف الأسباب (Alshdaifat et al., 2021, 1سرطاف الرحـ ب الإصابة
الرئيسية الأكثر شيوعاً في حدوث العقـ في منتصؼ العمر، وأمراض القمب والأوعية الدموية 

 (.(Feroz et al., 2020, 1والتعرض للئصابة بمرض ضغط الدـ، والسكر 
ومف الجدير بالذكر أف متلبزمة تكيس المبايض تعد مف الاضطرابات المزمنة التي لـ 
يتـ التوصؿ إلى علبج نيائي ليا، ولكف يمكف إدارتيا وحسف التعامؿ معيا تفادياً لما قد 
تسببو مف أضرار طويمة المدى، وقد تـ الإشارة إلى عدـ وجود علبج مثالي موحد لجميع 
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لنساء المصابات بتكيس المبايض، مما لا يدع للؤطباء خياراً سوى علبج الأعراض وفي ىذ ا
إلى ضرورة اتباع نمط حياة صحي  Khalifah et al., (2021)الصدد أشارت نتائج دراسة 

إلى عدة أشياء يمكف  (Sadeghi et al., 2022, 10)بجانب العلبج الدوائي ، كما أشار
 عراض وىي كالتالي:تحسينيا مف أجؿ علبج الأ

 تعديؿ نمط الحياة واتباع الطرؽ غير الدوائية وذلؾ عف طريؽ: ( أ)
فقداف الوزف: حيث يؤدي ارتفاع مستويات ىرموف الأندروجيف إلى زيادة الوزف لدى  (1)

النساء المصابات بمتلبزمة تكيس المبايض بشكؿ أساسي في منطقة البطف، ولذلؾ 
المتلبزمة ىي تقميؿ الوزف وتقييد تناوؿ السعرات  فالخطوة الأولى لمنساء المصابات بتمؾ

قد يعيد  ( %.1-5الحرارية، خاصة وأنو قد ثبت عممياً اف إنقاص الوزف بنسبة )
 انتظاـ الدورة الشيرية.

الحمية الغذائية: أي اتباع نظاـ غذائي مثالي يكوف غنيًا بالألياؼ وقميلًب مف الدىوف  (2)
تناوؿ الخضروات كالبروكمي والجزر، والفاكية  المشبعة والكربوىيدرات والإكثار مف

 والبطيخ.خاصة الأناناس 
ممارسة الرياضة: حيث تسيـ في إنقاص الوزف، مما يساعد في خفض مستوى  (3)

الأنسوليف ومستويات الأندروجيف في الدـ، الأمر الذي يؤدي إلى استعادة تنظيـ 
 التبويض.

)ب( الطب التكميمي والبديؿ: أفادت بعض الدراسات أف العلبج التكميمي والبديؿ قد يفيد في   
تحسف الحالة المصابة بمتلبزمة تكيس المبايض، ويمكف تصنيؼ الأساليب التكميمية مف 

أو مزيج  والجسدية، والنفسية، التغذية،خلبؿ مدخلبتيا العلبجية الأولية إلى ثلبث فئات مف 
. ومف أمثمتيا العلبج النفسي، والعلبج بالأعشاب واليوجا. ولعؿ مف أىـ مزايا منيا جميعاً 

ىذا يؤدي إلى  وثقافاتيـ؛الطب البديؿ ىو أف الناس غالبًا ما يتقبمونو بسبب معتقداتيـ 
تحسيف التزاميـ أو تحمميـ لمعلبج. ويشمؿ العلبج بالوخز: عف طريؽ الوخز بالإبر والذي 

 .،ي الصيف في تحفيز نشاط التبويض واستعادة انتظاـ الدورة الشيريةأثبت فعاليتو خاصة ف
 والعلبج بالمكملبت خاصة فيتاميف )د( وحمض الفوليؾ

نقاص)ج( العلبج الدوائي: مع ضرورة الالتزاـ بالنظاـ الغذائي الصحي  الوزف وممارسة  وا 
  الأنشطة الرياضية.  
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لمتلبزمة تكيسات المبايضثانياً: الاضطرابات النفسية المصاحبة   
تعتبر الاضطرابات النفسية مف أبرز النتائج السمبية المترتبة عمى إصابة الأنثى 

، حيث يعد القمؽ مف أىـ الاضطرابات النفسية المصاحبة ليا، والذي بمتلبزمة تكيس المبايض
 يحدث نتيجة لما يمي:

الأمور الشخصية القمؽ مف معرفة المحيطيف بالإصابة بالمرض، كونو مف  (1)
 الخاصة لمغاية والتي قد تؤثر عمى سمعتيا كأنثى.

 القمؽ مف معرفة شريؾ الحياة قبؿ وبعد الزواج. (2)
 القمؽ مف تأخر الحمؿ أو عدـ حدوثو. (3)
 القمؽ مف المشكلبت العائمية المترتبة عمى ذلؾ المرض بعد الزواج. (4)
و سرطاف القمؽ مف مضاعفات المرض كالقمؽ مف الإصابة بمرض السكري، أ (5)

المبيض، أو سرطاف الثدي، أو سرطاف بطانة الرحـ، أو غيرىا مف الأمراض 
 المصاحبة للئصابة بالتكيسات.

كؿ ذلؾ يجعؿ مريضة التكيس تعيش حالة كبيرة مف التوتر والقمؽ، وىذا ما أشارت 
بيدؼ التحقؽ  ,.Chaudhari, A et al (2018) إليو بعض الدراسات، ففي دراسة أجراىا

ى انتشار القمؽ والاكتئاب بيف النساء المصابات بمتلبزمة تكيس المبايض، وبعد مف مد
( مف النساء المصابات بمتلبزمة .7تطبيؽ مقياسي القمؽ والاكتئاب عمى عينة قواميا )

( سنة، أشارت النتائج إلى ارتباط 45-18تكيس المبايض، تراوحت أعمارىف الزمنية بيف )
 Thomas, R et (2018وفي نفس السياؽ أجريت دراسة  .العقـ والصمع المبكر بالقمؽ

al., التي ىدفت إلى معرفة العلبقة بيف الإصابة بمتلبزمة تكيس المبايض والتأثيرات النفسية )
عف طريؽ مقارنة نسب الاضطرابات النفسية بيف النساء اللبتي يعانيف مف المرض والنساء 

اع نسبة الاكتئاب الأساسي والقمؽ، وثنائي غير المريضات، فأشارت أىـ النتائج إلى ارتف
القطب لدى الفئة المصابة بمتلبزمة تكيس المبايض مقارنة بالفئة غير المصابة، وأكدت 

عمى معاناة النساء المصابات بمتلبزمة تكيس  Almeshari et al., (2021) دراسة
اللبتي يعانيف منيا المبايض بالقمؽ والاكتئاب وذلؾ عبر دراسة أجريت عمى عينة مف النساء 

( سنة بعد تطبيؽ مقياسي .5-18( امرأة ممف تراوحت أعمارىف الزمنية بيف ).25قواىا )
القمؽ والاكتئاب عمييف، كما ثبت معاناة المراىقات المصابات بمتلبزمة تكيس المبايض مف 
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 ,Zachurzokاضطراب القمؽ والاكتئاب وانخفاض تقدير الذات في دراسة أجراىا كؿٌ مف 
A., Opilka, A., & Gawlik, A  بعنواف القمؽ والاكتئاب وتقدير الذات لدى المراىقات

( 27( مراىقة مصابة بالمتلبزمة، )27ذوات متلبزمة تكيس المبايض عمى عينة قواميا )
 مراىقة أخرى غير مصابة وذلؾ بعد تطبيؽ مقاييس القمؽ والاكتئاب وتقدير الذات عمى العينة

ر الجمعية الأمريكية لمطب النفسي ىو خوؼ أو توتر أو ضيؽ القمؽ مف وجية نظو 
ينبع مف توقع خطر ما يكوف مصدره مجيولًا إلى درجة كبيرة، كما يعد مصدره كذلؾ غير 
واضح، ويصاحب كلًب مف القمؽ والخوؼ عدد مف التغيرات الفيزيولوجية )أمثاؿ ىادي، 

والخوؼ والتوتر والتحفز  (. كما أنو شعور عاـ غامض غير سار بالتوجس25، 9..2
مصحوب عادة ببعض الإحساسات الجسمية خاصة زيادة نشاط الجياز العصبي اللبإرادي 
يأتي في نوبات تتكرر في نفس الفرد، وذلؾ مثؿ الشعور بالفراغ في المعدة أو السحبة في 

حمد الصدر، والضيؽ في التنفس، أو الشعور بنبضات القمب، أو الصداع، أو كثرة الحركة )أ
(. وىو يتسبب في ظيور عدة أعراض وىي: أعراض 138، .2.1عكاشة، طارؽ عكاشة، 

ناجمة عف توتر الجياز العصبي مثؿ رجفة القمب والتعرؽ والارتعاش وجفاؼ الفـ، الأعراض 
التي تصيب الصدر والبطف كصعوبة في التنفس، الشعور بالاختناؽ، والأعراض النفسية 

بصر والشعور بالإغماء، الخوؼ مف فقداف السيطرة، الخوؼ مف كالشعور بالدوار وغشياف ال
(.وحوؿ النظريات المفسرة لمقمؽ فقد اعتبر فرويد 18 -16، 2.13الموت )كواـ مكنزي، 

القمؽ  ف لو في دراسة القمؽ نظريتاف: فسرأوؿ مف بحث موضوع القمؽ بحثاً مستفيضاً، وكا
في الأولى عمى أساس أنو حينما تمنع الرغبة الجنسية مف اتخاذ طريقيا الطبيعي إلى التفريغ 
والإشباع، فإف الطاقة الميبدية تتحوؿ إلى طاقة فيزيولوجية، وأما النظرية الثانية فأكد فييا 

شوء عمى أف القمؽ يؤدي إلى كبت ىذه الرغبات، وأف القمؽ العصابي ىو العامؿ المسبب لن
(. واعتبرت النظريات السموكية أف القمؽ يكمف 45، 9..2الأمراض العصابية )أمثاؿ ىادي، 

 & Dolardخارج الشخص، وأنو مكتسب مف البيئة المحيطة وأشار كلًب مف دولارد وميممر 
Miller إلى أف القمؽ متعمـ مف الوالديف، أما وولبي Wolpe  فاعتبر القمؽ استجابة فطرية

الحي والسبب وراء تعمـ جميع العادات السيئة والاضطرابات السموكية . أما لدى الكائف 
النظرية المعرفية فأرجعت القمؽ ومعظـ الاضطرابات النفسية إلى طريقة تفسيرنا لمحدث 
وليست لمحدث نفسو، وقرر بيؾ أف الأفكار المثيرة لمقمؽ تحدث بسبب واحد أو أكثر مف أنواع 
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المتمثمة في )التفكير الكارثي، التفكير المبالغ أو التضخيـ، التفكير عامة في التفكير الخاطئ و 
المفرط في التعميـ، والتفكير السمبي( . وفي الاتجاه المتمركز حوؿ العميؿ فقد ذكر "بيرلز" أف 
القمؽ ىو اليوة التي توجد بيف الآف وحينئذ، فإذا كنت تعيش في الآف فأنت خلبؽ مبكر، 

الحاضر وانشغمت بالمستقبؿ كمما خبرت القمؽ. وأما أصحاب التوجو  وكمما ابتعدت عف ركيزة
الوجودي فيـ يروف أف القمؽ خاصية إنسانية أساسية وأنو ليس بالضرورة باثولوجي، لأنو 

-.5، .2.1يمكف أف يكوف قوة دافعة عارمة تحفز عمى النمو والازدىار )أحمد عكاشة، 
53.) 

مف أبرز Body Dysmorphic Disorder ـ يعد اضطراب تشوه صورة الجسكما 
المتلبزمة مف تغيرات جسدية ممحوظة في  تحدثوشيوعاً، وذلؾ لما  تمؾ الاضطرابات وأكثرىا
كظيور شعر الشارب والذقف والصمع الذكوري والسمنة المفرطة  المظير الخارجي للؤنثى

اً كبيراً مف ىويتيا كؿ تمؾ المظاىر تقمؿ مف ثقة المرأة بنفسيا، وتفقدىا جزء وخشونة الصوت.
الإصابة باضطراب تشوه صورة الجسـ، وذلؾ ما أثبتو  لخطريعرضيا الأنثوية، الأمر الذي قد 

أجروىا ( في دراسة 2021) ,.Sheikh, J., Hebbar, M., Zia, N Khalil, Hكؿ مف 
متلبزمة  المراىقات ذواتالقمؽ والاكتئاب واضطراب تشوه صورة الجسـ لدى  تقييـبعنواف 

ممف  PCOSتعاني مف  مراىقة( 52تكيس المبايض، والتي أجريت عمى عينة قواميا )
 ,.et alوفي نفس السياؽ جاءت دراسة( عاـ، 24 -18تراوحت أعمارىف ما بيف )

Markowska (2021( التي أجريت عمى )214 )مصابة بمتلبزمة تكيس المبايض  أنثى
( سنة بعد تطبيؽ أدوات الدراسة المناسبة 45-18ممف تراوحت أعمارىف الزمنية ما بيف )

عبر الانترنت لتثبت معاناة ذوي المتلبزمة مف عدـ الرضا عف صورة الجسـ وتشوه إدراكيف 
 الذاتي.
دليؿ التشخيصي حديثاً في ال قد تـ إدراج اضطراب تشوه صورة الجسـوبشكؿ عاـ ف 

شار إليو ، حيث كاف يُ  ( DSM-111-R )والإحصائي الثالث المعدؿ للبضطرابات النفسية
، مف الناحية التاريخية عمى أنو القمؽ عمى جماؿ وصحة الجسـ والخوؼ مف التشوه أو العجز

انشغاؿ زائد عف الحد لدى  يعد بمثابة( DSM-1v)(، DSM-111-R) كما أنو وفقاً ؿ
الفرد بعيب تخيمي أو مبالغ فيو في المظير الجسمي، ومثؿ ىذا لدى الشخص ذو المظير 

ووفقاً ؿ  (.17، 6..2، الدسوقيالعادي لا يكوف بالضرورة انشغالًا مبالغاً فيو )مجدي 
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DSM -5) الانشغاؿ بواحد أو أكثر مف (1للبضطراب، أىميا: ) محكات تشخيصية( يوجد
أو تظير بشكؿ  العيوب المتصورة أو بتشوىات في المظير الجسدي التي لا يمكف ملبحظتيا

في مرحمة ما أثناء الاضطراب، يؤدي الفرد سموكيات متكررة )مثؿ ( 2طفيؼ للآخريف، )
العقمية تفحص النفس في المرآة، التبرج المفرط، ونزع الجمد، البحث عف التطميف( أو الأفعاؿ 

تسبب الانشغالات إحباطاً ( 3الآخريف( رداً عمى مخاوؼ المظير، ) يره معمثؿ مقارنة مظ)
مف مجالات الأداء اليامة  سريرياً ىاماً في الأداء في المجالات الاجتماعية والمينية أو غيرىا

لا يفسر الاضطراب بشكؿ أفضؿ مف خلبؿ المخاوؼ المتعمقة بتراكـ الدىوف في ( 4الأخرى، )
الدليؿ )لمعايير التشخيصية لاضطراب الأكؿ الفرد والذي يستوفي ا الجسـ أو بالوزف لدى

  (.1.3، 2.13، التشخيصي والإحصائي للبضطرابات العقمية
نظرية التحميؿ النفسي  أشارتوحوؿ النظريات المفسرة لاضطراب تشوه الجسـ فقد 

إلى أف اضطراب صورة الجسـ لدى الفرد واختلبؿ الشخصية ترجع إلى تطور الحياة الجنسية 
أف الفرد الذي يكوف أسموب حياتو  Adlerفي السنوات الأولى مف عمر الإنساف؛ ويرى أدلر 

ة ضطرب صورة جسمو مما يؤثر عمى توازف الشخصيقائماً عمى تدني نظرتو إلى نفسو فت
بأكمميا. وأما النظرية السموكية فقد أشارت إلى دور البيئة الأسرية والاجتماعية وتعميقاتيـ 

في النظرية  Rogerالمدح. أما كارؿ روجرز  أوحوؿ صورة جسـ الطفؿ سواء بالذـ 
الإنسانية فقد اعتبر الذات ىي المحور الأساسي لمشخصية، إذ تتضح شخصية الفرد بناءً 

، وأف التجارب الماضية خاصة خبرات الطفولة التي ترتبط بصفات الفرد عمى إدراكو لذاتو
الجسمية ليا تأثير في إدراكو لصورة جسمو حالياً، فيو يعتقد أف لكؿ فرد حقيقتو وصورتو 
عف ذاتو كما خبرىا وأدركيا ىو والتي تعد عاملًب حاسماً في بناء شخصيتو وصحتو النفسية 

نظرية المقارنة الاجتماعية والتي  كما جاءت (.356، 7..2)كاظـ جبر، ارتقاء يحيى، 
تستند عمى فكرة أف الكيفية التي يقارف بيا الأفراد أنفسيـ بالآخريف تؤثر عمى تقييميـ 
الذاتي، حيث ينخرطوف في عممية تقييـ ذاتي مستمرة نسبياً لتحديد ما إذا كانوا طبيعييف أـ 

اتيـ لتطوير انطباع متسؽ ومنظـ عف الذات لا، فينشغموف في خصائصيـ ونقاط قوتيـ وقدر 
ثـ يستخدموف عممية الفحص الذاتي ىذه لتسييؿ فيـ الذات والسموكيات المتسقة والفعالة، 
وأشارت النظرية إلى دور وسائؿ الإعلبـ في التأثير عمى الصورة التي يكونيا الشخص عف 

إلى الانفعاؿ السمبي لدى أرجعت اضطراب صورة الجسـ  المعرفية فقدنفسو. وأما النظرية 
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 .((Kim & Sharron, 2007, 8 الشخص والذي يدفعو إلى تكويف صورة سمبية عف ذاتو
وىنا يتضح اعتماد التحميميوف في تفسير اضطراب صورة الجسـ عمى تطور الصورة الجنسية 

 –سمبي التعزيز )لدى الطفؿ، في حيف اعتمد السموكيوف في تفسير نفس الاضطراب عمى نوع 
الذات ىي  اعتبرتإيجابي( الذي يتمقاه الطفؿ منذ صغره والذي يرسخ فكرتو عف ذاتو، وقد 

الأساس في تقبؿ صورة الجسـ أو رفضيا وفقاً لمصورة التي يدركيا عف ذاتو، واعتمدت 
المعرفية في تفسير الاضطراب عمى الانفعاؿ السمبي الذي يدفع صاحبو لتكويف صورة سمبية 

   عف ذاتو.
متلبزمة تكيسات المبايض، ل المصاحبةالنفسية الاضطرابات الإحباط أحد  يعدكما  

 والذي يحدث نتيجة لما يمي:
 اليأس مف عدـ انتظاـ نزوؿ الدورة الشيرية في موعدىا )بالنسبة لغير المتزوجات( .  (1)
 انتظار حدوث الحمؿ دوف جدوى )بالنسبة لممتزوجات(.  (2)
شكؿ كبير مر الذي يعرضيف بلعلبج حب الشباب، الأعدـ فعالية الأدوية الموضعية  (3)

 للئحباط وفقداف الأمؿ في التعافي.
 غذائي صحي لإنقاص الوزف. عدـ القدرة عمى الالتزاـ بنظاـ (4)
 عدـ جدوى الأدوية المضادة لتساقط الشعر.  (5)
 كثرة ظيور الشعر في مختمؼ أنحاء الجسـ رغـ إزالتو باستمرار.  (6)

متلبزمة تكيس المبايض للئصابة بالإحباط وفقداف الأمؿ في كؿ ذلؾ يعرض الفتيات ذوات 
 Copp, T et al., (2019) ,التعافي أو التحسف المأموؿ. ولعؿ ىذا ما أشارت إليو دراسة

التي ىدفت لمعرفة تأثير التشخيص بمتلبزمة تكيس المبايض عمى الجوانب النفسية لمنساء، 
زمة وممف تراوحت أعمارىف الزمنية ما بيف ( امرأة تعاني مف المتلب 26والتي طبقت عمى )

( سنة، وأشارت أىـ النتائج إلى تأثر صحتيف النفسية سمباً، والشعور بالإحباط 45 -18)
واليأس، الأمر الذي قد يؤدي إلى عدـ الالتزاـ بتناوؿ العلبج والسموكيات التي لا تتوافؽ مع 

  .الأىداؼ الشخصية
السمبية الرئيسية التي تنبع مف خيبة الأمؿ، وىو  أحد المشاعروالإحباط بشكؿ عاـ ىو 

ضيؽ نفسي يحدث كاستجابة لمتقيد والإقصاء والفشؿ أو حينما تصطدـ رغبة ما بواقع لا 
(. كما أنو مكوف عاطفي لمعالجة إغفاؿ اليدؼ المنشود والذي (kapur, 2021, 18يتغير
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ولكف لا يحققو في الواقع، أو لا  الإشباع،يحدث عندما يستمر المرء في شغؿ أمر ما متوقعاً 
في ضوء ما سبؽ ذكره، (. (Bierzynska, 2016, 2يحققو بطريقة سمسة وسيمة الإرادة 

استجابة انفعالية غير سارة تعكس شعوراً بالحسرة وخيبة الأمؿ "تعرؼ الباحثة الإحباط بأنو 
  ."حينما يتعارض الواقع مع المأموؿ

نا في حؿ الصراع وفقاً لفرويد يحدث عندما تفشؿ الأ وحوؿ النظريات المفسرة للئحباط 
أف سموؾ المرء متعمـ اجتماعياً وأف   Adlerالقائـ بيف اليو والأنا العميا، بينما رأى أدلر

البيئة الاجتماعية ىي الأكثر مسئولية عف تعرض الشخص للئحباط وفقاً لما يمقاه مف أسموب 
بالإحباط، وأما جية المواقؼ بمفرده، فيصاب قادر عمى موا غير يجعمومعاممة، فالتدليؿ 

ا يفشؿ في تحقيؽ المغالاة في الحزـ ورفع سقؼ التوقعات الوالدية فقد يصيبانو بالإحباط حينم
عمى مفيوـ الحافز الذي اعتبروه  فقد انصب اىتمامياوأما المدرسة السموكية تمؾ التوقعات.  

يز المتوقع أو مف الحافز رماف المرء مف التعز عرفوا الإحباط بأنو حو مف أىـ مسببات الإحباط، 
رأت أف أي حدث ضاغط لا يؤدي بالضرورة إلى  فقدالنظرية المعرفية السموكية  وأما .المأموؿ

 لمحدثحدوث اضطراب نفسي، فالحدث بحد ذاتو لا يسبب الإحباط، ولكف نظرتنا وتفسيراتنا 
بالإحباط، ولذلؾ فما يراه شخص أنو أمر محبط قد يراه البعض الآخر أنو  الشعور ىما سبب

 أمر عادي، وىذا بالطبع يتوقؼ عمى نظرة كؿ منيما وتفسيره لذات الموقؼ.
المصاحبة لمتلبزمة تكيس وبعد عرض التفسيرات النظرية للبضطرابات النفسية 

والتي تركز عمى كوف تمؾ  وكيةفإف الباحثة تتبنى تفسير النظرية المعرفية السمالمبايض 
الاضطرابات يكوف لمبيئة أثر في تكونيا، إضافة إلى الطريقة التي نرى بيا أنفسنا ونفسر بيا 
الأحداث، ولذلؾ اعتمدت الباحثة في برنامجيا الحالي عمى التقبؿ والالتزاـ الذي يركز عمى 

، والاىتماـ الأكثر المعطمةمف أجؿ تخطي الأفكار وعيوب تقبؿ الذات بكؿ ما فييا مف نقائص 
بما ييـ وفقاً لما تحدده القيـ، الأمر الذي سيؤثر تمقائياً في تغيير أفكارنا وانفعالاتنا ونظرتنا 

 لأنفسنا.
  Acceptance and commitment ثالثاً: التقبؿ والالتزاـ

 : التعريؼ -1
  Hayes, C & Fletcher, Lلينزداي فميتشرعرفو ستيفف سي ىايس، و 

 RFT( بأنو علبج نفسي سموكي حديث يعتمد عمى نظرية الإطار العلبئقي 332 ,2005)
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وىو علبج سموكي  ر.الذي يستخدـ عمميات اليقظة وتغيير السموؾ لإنشاء مرونة نفسية أكب
 Hayesافة الشعبية )كصحيفة ىايز وسميث(معرفي حقؽ حضوراً بارزاً في كؿ مف الصح

and smith  (3005 وستروساىؿ ،)وروبنسوفStosahl and Robinson (2014 )
وضمف مجموعات العلبج المختصة بالإدماف عمى الكحوؿ والمخدرات والصحة النفسية، كما 
أثبت أنو علبج ناجح للئحباط والاكتئاب بيف البالغيف والمراىقيف، ويبدو أنو يقدـ فوائد تدوـ 

 (.13، 2.18وبنسوف، كيرؾ ستروساىؿ، وباتريسيا ر طويلًب حتى بعد توقؼ العلبج )
( بأنو علبج قائـ عمى تقبؿ ما ىو خارج (Harris , 2009, 3ىاريس كما عرفو  

عف سيطرتنا الشخصية، والالتزاـ باتخاذ إجراءات تثري حياتنا، مف أجؿ خمؽ حياة ثرية ذات 
مغزى، مع قبوؿ الألـ الحتمي الذي تفرضو عمينا الحياة، وذلؾ عف طريؽ تعمـ وممارسة 

شاعر المؤلمة بفعالية بحيث ميارات نفسية )تعرؼ بميارات التعقؿ( لمتعامؿ مع الأفكار والم
يكوف ليا تأثير أقؿ بكثير، ومساعدتنا في معرفة قيمنا واستخداـ تمؾ المعرفة لتوجيينا 

 وتحفيزنا عمى تحديد الأىداؼ واتخاذ الاجراءات التي تثري حياتنا. 
نيج قائـ عمى  أف العلبج بالتقبؿ والالتزاـ( Levin et al., 2020) أوضحكما 

حظي  تـ تطويره ضمف الموجة الثالثة مف العلبجات المعرفية السموكية، وقد العمميات لمعلبج
عمى نموذج في طريقتو يعتمد و مكونات العلبج وعمميات التغيير، كبير عمى مستوى باىتماـ 

المرونة النفسية التي تسعى إلى تغيير تأثير المصادر الداخمية غير القادرة عمى التكيؼ 
جنب التجريبي والاندماج المعرفي مف خلبؿ القبوؿ والانفصاؿ والتنظيـ السموكي مثؿ الت

المعرفي )مكونات الانفتاح(، ولزيادة مصادر التنظيـ السموكي الأكثر تكيفاً والمتمثمة في القيـ 
والسموؾ الممتزـ )مكونات المشاركة(، كما يتضمف مكونات تستيدؼ الاىتماـ المرف بالمحظة 

  ACTت يسمى بالذات كسياؽ )مكونات الوعي(، ويحدث اؿالحالية والاحساس المرف بالذا
وىو جزء مما يسمى  عف طريؽ تفاعؿ مكونات الوعي مع مكونات الانفتاح والمشاركة.

بالموجة الثالثة في العلبجات النفسية المنبثقة مف العلبج المعرفي السموكي والغرض الرئيسي 
شمؿ القدرة عمى العيش في المحظة مف ىذا العلبج ىو زيادة المرونة النفسية، والتي ت

الراىنة، والاىتماـ بالقيـ الأساسية، وتحديد السموؾ وفقاً ليذه القيـ مع قبوؿ الخبرات غير 
  .(Moradi et al., 2020, 244السارة )
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لمعلبج بالقبوؿ والالتزاـ حينما نكوف مضطريف  نمجأ أننا قد ترى الباحثة وبشكؿ عاـ
لتبني كامؿ وشامؿ لواقع غير قابؿ لمتغيير، أي عندما تختمؼ الحياة عما نأممو، ويحدث ذلؾ 
القبوؿ عبر التدريب عمى ست عمميات أساسية تييئ المرء لمتمتع بالمرونة النفسية، وىذه 

كما ىي دوف ردعيا أو الانغماس فييا(، العمميات متمثمة في القبوؿ)قبوؿ المشاعر المؤلمة 
الانفصاؿ الواعي )وىو أخذ مسافة مف الأفكار المعطمة حتى يمكننا رؤيتيا عمى حقيقتيا 
وعدـ محاربتيا أو اليروب منيا(، الاتصاؿ بالمحظة الحالية )أي الحضور ىنا والآف(، الذات 

نا وتصرفاتنا، وىي الذات التي لا الملبحظة )وىي الذات الواعية والمراقبة لكؿ مشاعرنا وأفكار 
تتغير رغـ أي تغير حوليا، فميما تغيرت مشاعرنا واحاسيسنا وأفكارنا وأشكالنا، لف تتغير 
ذواتنا التي تعي كؿ ذلؾ التغيير(، القيـ )وىي بوصمة الحياة التي توجينا لما ييـ(، الفعؿ 

 جردة(.الممتزـ )وىو الترجمة السموكية الفعمية لما نممكو مف قيـ م
 الأسس النظرية لمعلبج بالقبوؿ والالتزاـ -2

إف فيـ الأسس النظرية لمعلبج بالقبوؿ والالتزاـ سيسمح لممعالج النفسي بتطبيؽ 
 Relational Frameبطريقة ىادفة، وتعتبر نظرية الإطار العلبئقي  ACTأدوات اؿ 

Theory (RFT)  بأف العنصر مف أىـ تمؾ الأسس، حيث تتبنى وجية النظر القائمة
الأساسي المحدد في كؿ الأنشطة المفظية، ىو استجابة علبئقية قابمة لمتطبيؽ بشكؿ تعسفي، 

تتضمف الاستجابة العلبئقية  الفعاؿ.علبوة عمى أف ىذه الاستجابة قابمة لمتعمـ أو التحميؿ 
باشر( المشتقة القدرة عمى ربط المنبيات بعدة طرؽ عمى الرغـ مف عدـ تعزيزىا )أي تدريب م

لربط تمؾ المنبيات بتمؾ الطرؽ المحددة. كما يُمكف لممنبو أف يمتمؾ وظائؼ تنبييية مختمفة 
يتـ وصؼ نظرية الإطار العلبئقي لإظيار في المغة البشرية اعتمادًا عمى إشارات سياقية. 

كيؼ يتـ إنشاء المعاناة الإنسانية مف خلبؿ التشابؾ مع الشبكات المعرفية التي أصبحت 
نة مف خلبؿ المغة، ثـ تقوـ اليقظة الذىنية بتقويض ىيمنة الشبكات المفظية، لاسيما التي ممك

 (. (Hayes & Fletcher, 2005, 315والتقييمية تنطوي عمى العلبقات الزمانية 
جميع البشر بافتراض التطور المعرفي يكتسبوف المغة ويبدأوف في تكويف روابط بيف 
الأشياء والكممات، بمجرد أف يكتسب الأطفاؿ المغة يبدأوف في تسمية الأشياء في بيئتيـ، 
ويتـ تكويف علبقة مكتسبة بيف الشئ والكممة ثنائية الاتجاه بطبيعتيا )أي أف سماع الكممة أو 

الشيء، ورؤية الشيء سيجمب الكممة إلى الذىف( وىذا  إلى الأذىافسوؼ يعيد  التفكير فييا
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أف   RFT. وتقترح نظرية  (Person et al., 2010, 21) المفظيةما يسمى بالمراجع 
المراجع المفظية يمكف أف تكوف مقارنة أو ىرمية أو تقييمية، فمثلًب قد يكوف المرجع المفظي 

( بناءً عمى تعمـ الطفؿ أنو حصؿ عمى درجات أعمى في الاختبار المقارف ىذا ) أنا أذكى منؾ
مف صديقو( فتصبح وظيفة الحصوؿ عمى درجات عالية في الاختبار مرتبطة بمستوى الذكاء، 
وأما المرجع المفظي اليرمي كاقتراف النحافة بالجماؿ كما في الثقافة الغربية فكمما كانت المرأة 

مالًا، وأما المرجع المفظي التقييمي كشعور الفرد بالحزف عند أكثر نحافة، كمما كانت أكثر ج
وصفو بقوؿ ) أنت سئ( ىنا تصبح كممة سئ تقييمية، تعمؿ كعقاب وتثير المشاعر غير 
السارة، وبذلؾ تصبح الارتباطات بالكممات مسألة وظيفية بدلًا مف مجرد الارتباط 

 ( . (Person et al., 2010, 21بالشكؿ
وبشكؿ عاـ فإف نظرية الإطار العلبئقي تركز عمى كيفية تعمـ البشر لمغة )أيْ 
التواصؿ( مف خلبؿ تفاعميـ مع البيئة المحيطة والتي تستند عمى المنيج الفمسفي المعروؼ 

والتي تيتـ بوظيفة السموؾ بدلًا مف  Functional contextualityباسـ السياقية الوظيفية 
 لا يمكننا معرفة وظيفة السموؾ إلا إذا عرفنا السياؽ الذي يحدث فيو.شكمو، مع العمـ بأنو 

السمة المميزة لمسياؽ الوظيفي ىي تركيزىا عمى فيـ السموؾ في السياؽ  تعتبرومف ثـ 
(Michael et al., 2021, 4) . 

مما سبؽ يتضح لنا الآلية التي تسيطر بيا الأفكار عمى حياتنا بسبب العلبقات التي  
الذي يدربنا عمى  ACTبأنفسنا أو مف الخبرات التي تعممناىا، وىنا يأتي دور اؿ كوناىا 

كيفية الانفصاؿ عف تمؾ الأفكار المعطمة وكيفية إرجاعيا لطبيعتيا ككممات وجمؿ وأصوات 
 منيا.وصور، وليست كحقائؽ مسمـ بيا ولا نممؾ الخلبص 

 العمميات الأساسية لمعلبج بالقبوؿ والالتزاـ -3
( أف العلبج بالقبوؿ والالتزاـ يستيدؼ (Harris, 2009, 23-24اريس يرى ى

 زيادة المرونة النفسية التي تؤسس مف خلبؿ ست عمميات: 
فساح المجاؿ لممشاعر المؤلمة :  Acceptanceالقبوؿ  (1) يعني الانفتاح وا 

والأحاسيس والاندفاعات والعواطؼ، والتخمي عف الصراع معيا، ومنحيا مساحة 
أو مقاومتيا، أو  محاربتيا،والسماح بأف تكوف كما ىي بدلًا مف  لمتنفس،

اليروب منيا أو إغراقيا ، حيث ننفتح عمييا ونسمح ليا بالتواجد مع ملبحظة 
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أف ىذا لا يعني الإعجاب بيا أو الرغبة في ذلؾ ، بؿ يعني ببساطة إفساح 
 المجاؿ ليا .

يعني :  Conscious disengagement )مراقبة التفكير(الانفصاؿ الواعي  (2)
الانفصاؿ عف أفكارنا وصورنا وذكرياتنا، بدلًا مف الانغماس فييا أو دفعيا، بؿ 
نتركيا تذىب وتأتي كما لو كانت مجرد سيارات ننظر ليا مف نافذة الشرفة، 
نتراجع ونراقب تفكيرنا بدلًا مف الاندماج فيو أو التشابؾ معو، وبذلؾ نتمكف مف 

يست إلا مجموعة مف الكممات والصور، نحمميـ برفؽ بدلًا رؤية أفكارنا كما ىي ل
 مف إمساكيـ بإحكاـ.

إلى وجود  Harris أشار: Self as context الذات كسياؽ )الوعي النقي( (3)
نوعيف مف الذات ىما الذات المفكرة )ذلؾ الجزء منا الذي يفكر دائماً في توليد 

والخطط( والذات المراقبة التي  الأفكار والمعتقدات والذكريات والأحكاـ والتخيلبت
تدرؾ كؿ ما نفكر فيو أو نشعر بو أو نفعمو في أي لحظة، ويشار إلييا بالوعي 
الخالص، فمع تقدـ العمر يتغير شكؿ الجسـ، وتتغير الأفكار، والمشاعر، 
والأدوار، ولكف لا يتغير الشخص ، فالشخص في الماضي ىو نفس الشخص في 

 تـ تغيره في شكمو وأفكاره ومشاعره دوف تغيره ىو .الحاضر ويمكنو ملبحظة ما 
تشير إلى ما ىو ميـ لمغاية لمعملبء مف حيث كيفية : والتي Values القيـ (4)

(، ويعد Michael, P et al., 2021, 24)تصرفيـ، وماذا تمثؿ أفعاليـ 
توضيح القيـ بمثابة خطوة أساسية في خمؽ حياة ذات معنى في العلبج بالقبوؿ 

ـ، ويشار إلييا أحياناً باسـ "بوصمة الحياة" لأنيا تعطينا الاتجاه الذي والالتزا
. ولمفعؿ القائـ عمى ي الصفات المرغوبة لمعمؿ المستمروى الحياة،سنسمكو مدى 

 القيـ عدة مزايا أىميا:
أف القيـ توجو الحياة حيث يريد المرء أف يذىب، وحسبما ىو ميـ، وليس  (1)

 اجتناب الألـ وطمب المذة.
 ولكنيا ضرورية.  صعبة،توفر القيـ الدافع لإجراء تغييرات  (2)
 تجنب ردود الأفعاؿ المدفوعة انفعالياً، وضماف التصرؼ النابع مف القيـ. (3)
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 McKay) عاليةتساعد القيـ العملبء عمى اتخاذ قرارات تؤدي إلى رفاىية  (4)
& West, 2016, 71-72). 

وىو يعني القياـ بما : committed Actالفعؿ الممتزـ )افعؿ ما يتطمبو الأمر(  (5)
يمزـ لمعيش وفقاً لقيمنا حتى ولو تسبب ذلؾ في الشعور بالألـ وعدـ الراحة، مع 
العمـ بأنو يمكف استخداـ جميع التدخلبت السموكية التقميدية مثؿ تحديد الأىداؼ 
والتعرض والتدريب عمى الميارات، والتفاوض، إدارة الوقت، وحؿ المشكلبت، 

القيمة  الثرية،بشرط أف تكوف جميعيا في خدمة الحياة  التعامؿ مع الأزمات،
 وليس في خدمة التجنب التجريبي.

يعني : Connect to the current moment الاتصاؿ بالمحظة الحالية (6)
التواصؿ بوعي مع كؿ ما يحدث في ىذه المحظة والانخراط فيو، كما يعني جمب 

العالـ النفسي بداخمنا، أو  وعينا بمرونة إما إلى العالـ المادي مف حولنا أو
امكانية تجميع الست عمميات  Harrisكما اقترح ىاريس  .لكمييما في وقت واحد

الأساسية معاً في ثلبث وحدات وظيفية ىي الانفتاح وتشمؿ )القبوؿ والانفصاؿ(، 
أف تكو حاضراً )الاتصاؿ بالمحظة الحالية والذات كسياؽ(، فعؿ ما ييـ )القيـ 

(. وبالتالي فإف المرونة النفسية ىي القدرة عمى التواجد والانفتاح والفعؿ الممتزـ
 والقياـ بما ييـ.               

في ضوء ما سبؽ عرضو يمكف استنتاج مغزى العلبج بالقبوؿ والالتزاـ والمتمثؿ في 
د تبصير المريض بحتمية الألـ واختيارية المعاناة، تقبؿ المشاعر المؤلمة والسماح ليا بالتواج

وعدـ مقاومتيا أو محاولة تجنبيا، وكذلؾ الانفصاؿ الواعي عف الأفكار المعطمة ليتمكف 
المريض مف رؤيتيا عمى حقيقتيا وعدـ الايماف بيا كمسممات أو حقائؽ، الأمر الذي يعني 
عدـ تغيير محتوى تمؾ الأفكار في مقابؿ تغيير علبقتنا بيا بحيث يضعؼ تأثيرىا عمى 

ذلؾ العلبج إلى تمكيف المريض مف أف يعيش حياة ثرية ذات معنى مف السموؾ، كما ييدؼ 
خلبؿ ما توجيو بو قيمو وتحكمو بو سموكياتو المرتبطة بتمؾ القيـ، ويعتبر التركيز عمى 
معايشة المحظة الراىنة والتعامؿ معيا بيقظة وفعالية أىـ ما يرمي إليو العلبج بالقبوؿ 

نشغاؿ بآت ، فكلب الأمريف يحرـ صاحبيما مف عيش المحظة والالتزاـ، فلب ارتباط بماض ولا ا
 الحالية مقابؿ ماض لف يعود ومستقبؿ غير معموـ.
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 فروض البحث:

بناء عمى الاستعراض السابؽ لمشكمة البحث وتساؤلاتو، وبالرجوع إلى الدراسات 
 السابقة أمكف صياغة الفروض عمى النحو التالي:

طالبات الجامعة رتب درجات  متوسطاتتوجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  -1
رتب درجات  اتمتوسطمتلبزمة تكيس المبايض في المجموعة الضابطة و  ذوات

طالبات الجامعة ذوي متلبزمة تكيس المبايض في المجموعة التجريبية عمى 
 –قمؽ الالمبايض )مقاييس الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس 

التجريبية لصالح المجموعة  الإحباط( بعد تطبيؽ البرنامج –تشوه صورة الجسـ 
 .في الاتجاه الأفضؿ

طالبات الجامعة متوسطي رتب درجات توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  -2
 –متلبزمة تكيس المبايض في المجموعة التجريبية لمقياسيف )القبمي  ذوات

الإحباط( المصاحب –تشوه صورة الجسـ  –البعدي( عمى مقياس )القمؽ 
 لمتلبزمة تكيس المبايض لصالح القياس البعدي.

طالبات الجامعة  متوسطي رتب درجاتلا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف  -3
 –ايض في المجموعة التجريبية لمقياسيف )البعدي متلبزمة تكيس المب ذوات

 الإحباط(. –تشوه صورة الجسـ  –التتبعي( عمى مقياس )القمؽ 
 :البحثإجراءات  

 البحثأولًا: منيج 
ذي اعتمدت الباحثة في بحثيا الحالي في ضوء أىدافو عمى المنيج شبو التجريبي 

 –بعدي  –وثلبث قياسات )قبمي تجريبية(،  –)ضابطة التصميـ القائـ عمى مجموعتيف 
تتبعي(، ومتغير مستقؿ يمثؿ البرنامج القائـ عمى العلبج بالتقبؿ والالتزاـ، ومتغير تابع يمثؿ 

 -تشوه صورة الجسـ –)القمؽ  المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض الاضطرابات النفسية
تسـ بالحساسية ، وتـ تطبيؽ البرنامج بشكؿ فردي كونو يتناوؿ مشكمة خاصة تالإحباط(

 .الشديدة وبناءاً عمى طمب أفراد العينة
 البحثثانياً: مجتمع وعينة 



 فعالية العلاج بالتقبل والالتزام ...                                                 عدد )021( – ج2- ديسمبر 2222م

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                                - 005 - 

 مجتمع البحث: -1
 –الطفولة المبكرة  -( طالبة مف طالبات كمية )التربية 35مف ) البحثتكوف مجتمع 

سنة(  21-18) بيفعموـ الإعاقة والتأىيؿ( بجامعة الزقازيؽ، تراوحت أعمارىف 
 وتـ ذلؾ وفقاً لمخطوات الآتية: .(96..، وانحراؼ معياري )(34..2)بمتوسط عمري 

عميد تـ أخذ الموافقة الرسمية مف عمداء الكميات المطبؽ عمييا البحث وىـ  (1)
بجامعة الزقازيؽ، مع  الطفولة المبكرة( –عموـ الإعاقة والتأىيؿ  –كمية )التربية 

إحدى الكميات مف قبؿ  عمى طالباتالعمـ أنو تـ رفض تطبيؽ أدوات الدراسة 
عميدىا حيث اعتبر موضوع البحث الخاص بمتلبزمة تكيس المبايض موضوعاً 

 الخوض فيو.لمغاية ولا يحؽ لمباحثة وخاصاً حساساً 
أدمف كؿ مف الوصوؿ لأرقاـ ىواتؼ  الباحثة بمساعدة اتحاد الطلبب تمكنت (2)

وبعد  فقط،شعبة بجميع فرؽ الكمية وتـ عمؿ جروب واتس خاص بالطالبات 
التأكد مف خمو الجروب مف البنيف تماماً تـ طرح موضوع التكيسات بشكؿ 
تفصيمي وبياف أعراضو وسماتو ومضاعفاتو، وقد وجدت الباحثة تفاعلًب مرضياً 

 مف معظـ الطالبات.
ثبت طبياً أنيف يعانيف مف أشرف إلى أنو طمبت الباحثة مف الطالبات اللبتي  (3)

متلبزمة تكيس المبايض أو اضطراب اليرمونات أو ضعؼ الإباضة ولمف ترغب 
 الخاص.فقط في التحدث إلييا عمى 

عمى الخاص مف الطالبات ممف ثبت لا بأس بيا تمقت الباحثة مشاركات  (4)
 بالمرض، وتـ تطبيؽ أدوات الدراسة عمييف.إصابتيف 

 -حصمف عمى الدرجات العالية عمى مقياس )القمؽ تـ اختيار الطالبات اللبتي (5)
وكاف عددىـ  المصاحب لمتلبزمة تكيس المبايض الإحباط( –تشوه صورة الجسـ 

 ( طالبة.16)
بعرض فكرة البحث والبرنامج عمى العينة، وبأخذ آراء الطالبات  ةالباحث تثـ قام (6)

ربعة ( طالبة فقط، في حيف رفض الأ 12في مشاركتيف في البرنامج وافؽ )
 الباقيف تماماً.
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(، وأخرى 6قواميا )قسمت الباحثة العينة إلى مجموعتيف: مجموعة تجريبية  (7)
  (.6ضابطة قواميا )

 الإجرائية البحثعينة 
ممف تعانيف مف متلبزمة تكيس  طالبة( 12تكونت عينة الدراسة الإجرائية مف )
(، 8...2عمر قدره ) سنة( بمتوسط 21-19المبايض، تراوحت أعمارىف الزمنية ما بيف )

شوه صورة تاضطراب (، وممف تعانيف مف اضطراب القمؽ و 51..وانحراؼ معياري قدره )
، مقسميف إلى مجموعة تجريبية قواميا المصاحب لمتلبزمة تكيس المبايض الجسـ والإحباط

 (.6(، وأخرى ضابطة قواميا )6)
 (5خذٔل )

 –ٛغاخ كذنهًشض )نؼًش انضيُٙ، َٕع انكهٛح، انرشخٛص انُٓائٙ ٔصف انؼُٛح الإخشائٛح يٍ زٛث ا

 .غٛش يشذثطح( –يشذثطح  -يرضٔخحالاخرًاػٛح )اظطشاب ْشيَٕاخ(، انسانح 

َٕع انًشض ٔفماً  انكهٛح انؼًش انضيُٙ انًدًٕػح

ذكٛغاخ انطثٙ )نهرشخٛص 

 اظطشاب ْشيَٕاخ( –

انسانح 

 الاخرًاػٛح

انًدًٕػح 

 انردشٚثٛح 

 =ٌ5 

 عُح( تًرٕعػ55 -55يٍ )

ػًش 

(،ٔاَسشاف 55.53لذسِ)

 (5.55يؼٛاس٘ لذسِ )

ٔازذج  غانثح

يٍ كهٛح 

انطفٕنح 

( 0) ،انًثكشج

غانثاخ يٍ 

 كهٛح انرشتٛح

( يرلاصيح ذكٛظ 0)

( اظطشاب 5انًثاٚط، )

ْشيَٕاخ ٚصازثّ َفظ 

 PCOSأػشاض 

 5يرضٔخح= 

 3=يشذثطح

 5يشذثطح=  غٛش

انًدًٕػح 

 انعاتطح

( =ٌ5) 

عُح( تًرٕعػ  55-55)يٍ 

(،ٔاَسشاف 55.53ػًش)

 (5.55يؼٛاس٘ )

(كهٛح 5)

 انرشتٛح، 

كهٛح (5)

انطفٕنح 

 انًثكشج.

 5يرضٔخح=  اندًٛغ ذكٛغاخ

 5= يشذثطح

 3يشذثطح=  غٛش

ولمتأكد مف تكافؤ المجموعتيف التجريبية والضابطة عمى مقاييس الاضطرابات 
 -تشوه صورة الجسـ -)القمؽ المصاحبة للئصابة بمتلبزمة تكيس المبايض النفسية
استخدمت الباحثة أسموب إحصائي لابارامتري متمثؿ في اختبار ماف ويتني  ،الإحباط(

Mann Whitney U رتب درجات أفراد المجموعات  اتلدلالة الفروؽ بيف متوسط
 :المستقمة كما يمي
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 ( 5خذٔل )

نذلانح انفشٔق تٍٛ يرٕعػ سذة دسخاخ أفشاد  Mann Whitney Uٔٚرُٙ َرائح اخرثاس ياٌ  

 انًدًٕػح انعاتطح ٔانًدًٕػح انردشٚثٛح

يرٕع انًدًٕػح يرغٛش انركافؤ

غ 

 انشذة

يدًٕع 

 انشذة

يغرٕٖ  Zلًٛح  Uلًٛح 

 انذلانح

انردشٚثٛح  انغٍ

=ٌ5 

 غٛش دانح 51555- 55.05 35.05 5.55

   35.05 5.05 5انعاتطح ٌ=

انذسخح ػهٗ يمٛاط انمهك 

انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ 

 انًثاٚط

انردشٚثٛح ٌ= 

5 

 غٛش دانح 5.55- 50.05 55.05 5.55

 35.05 5.55 5انعاتطح ٌ=

انذسخح ػهٗ يمٛاط اظطشاب 

ذشِٕ صٕسج اندغى انًصازة 

 نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط

انردشٚثٛح 

=ٌ5 

 غٛش دانح 5.05- 5.05 55.05 5.55

   55.05 5.55 5ٌ=انعاتطح 

انذسخح ػهٗ يمٛاط الازثاغ 

انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ 

 انًثاٚط

انردشٚثٛح 

=ٌ5 

 غٛش دانح 5.55- 55.55 55.55 5.53

 35.55 0.55 5انعاتطح ٌ=

( ما يمي: عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسط 2يتضح مف الجدوؿ )
 -ة تكيس المبايض لممجموعتيف )الضابطرتب درجات طالبات الجامعة ذوي متلبزمة 

 –التجريبية( عمى مقاييس الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض )القمؽ 
الإحباط( قبؿ تطبيؽ البرنامج، مما يشير إلى تكافؤ المجموعتيف  –تشوه صورة الجسـ 

حباط( قبؿ الإ –الجسـ تشوه صورة  –التجريبية والضابطة في درجاتيـ عمى مقياس )القمؽ 
 تطبيؽ البرنامج.

 عينة الكفاءة السيكومترية للؤدوات -2
( طالبة مف طالبات كمية التربية، 63تكونت عينة الكفاءة السيكومترية للؤدوات مف )

ممف لدييف متلبزمة  جامعة الزقازيؽ -وكمية الطفولة المبكرة وكمية عموـ الإعاقة والتأىيؿ
( طالبة مف كمية عموـ الإعاقة 11طالبة مف كمية التربية، )( 37، بواقع )تكيس المبايض

( 25) وكاف توزيعيـ عمى الفرؽ كالتالي( طالبة مف كمية الطفولة المبكرة، 15والتأىيؿ، )
( طالبة مف 17( طالبة مف طالبات الفرقة الثالثة، )14طالبة مف طالبات الفرقة الرابعة، )

-18الفرقة الأولى، وتراوحت أعمارىف الزمنية بيف ) ( مف طالبات7طالبات الفرقة الثانية، )
 سنة.( 991.(، وانحراؼ معياري )34..2) بمتوسط عمر سنة، (21
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 ثالثاً: أدوات الدراسة
                                         .                    مؽ مقياس الق -1

 الباحثة              /  إعداد
 / الباحثة إعداد                           .    سـمقياس تشوه صورة الج -2
                                            .                اطمقياس الإحب -3

 / الباحثة إعداد
 الباحثة / إعداد                        التقبؿ والالتزاـ.البرنامج العلبجي ب -4
البحثأدوات            
 إعداد/ الباحثة               لمتلبزمة تكيس المبايضمقياس القمؽ المصاحب  (1)

ىدؼ المقياس إلى قياس اضطراب القمؽ المصاحب لمتلبزمة : وصؼ المقياس
ويتكوف مف ثلبثة أبعاد ىي: المظاىر الانفعالية لمقمؽ، وقمؽ  تكيس المبايض،

جيب ت( عبارة، 32ويتكوف مف ) تأخر اإنجاب، وقمؽ الارتباط بشريؾ الحياة،
 -ةتنطبؽ بدرجة متوسط –)تنطبؽ تماماً باستجابات ثلبث ىي  الطالباتييا عم

الدرجات التالية عمى التوالي  ةتأخذ المستويات الثلبثلا تنطبؽ عمى الإطلبؽ( 
 ( والدرجة المرتفعة تشير إلى المعاناة مف اضطراب القمؽ.3، 2، 1)

 ثبات المقياس: -1
( 63تـ حساب معامؿ الثبات لمقياس القمؽ وأبعاده الفرعية عمى عينة قواميا )

الطفولة المبكرة( بجامعة  -عموـ الإعاقة والتأىيؿ  -التربية كمية )طالبة مف طالبات 
بعد فرعي  لمفردات كؿ Cronbach's Alphaالزقازيؽ، باستخداـ معامؿ ألفا لػ "كرونباخ" 

درجة المفردة مف الدرجة الكمية لمبعد الذي تنتمي إليو  عمى حدة وذلؾ )في حالة حذؼ
 ( يوضح ذلؾ:3المفردة(. والجدوؿ )
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 (3خذٔل)

 ٔأتؼادِ نذٖ غانثاخ اندايؼح ًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚطن انًصازةيؼايلاخ أنفا نثثاخ يمٛاط انمهك 

 يمٛاط انمهك

 لهك ذأخش الإَداب انًظاْش الاَفؼانٛح نهمهك
 لهك الاسذثاغ تششٚك

 انسٛاج

سلى 

 انًفشدج
 يؼايم أنفا

سلى 

 انًفشدج
 يؼايم أنفا

سلى 

 انًفشدج
 يؼايم أنفا

5 5.555 5 5.550 3 5.555 

5 5.555 0 5.555 5 5.555 

5 5.555 5 5.553 5 5.550 

55 5.555 55 5.555 55 5.553 

53 5.555 55 5.550 50 5.505 

55 5.555 55 5.553 55 5.550 

55 5.555 55 5.555 55 5.505 

55 5.555 53 5.555 55 5.555 

50 5.555 55 5.555 55             5.555 

55 5.555 55 5.555 35               5.555  

35 5.550 35 5.550 33             5.555  

 
 35 5.555 

 
  30 5.550 

 
يؼايم 

 أنفا انؼاو
5.555 51555 51555 

معامؿ ألفا لممقياس في حالة حذؼ درجة كؿ (: أف 3يتضح مف الجدوؿ )       
مفردة أقؿ مف أو يساوي معامؿ ألفا لمبعد الفرعي الذي تنتمي إليو المفردة، أي أف جميع 
المفردات ثابتة، حيث أف تدخؿ المفردة لا يؤدي إلى خفض معامؿ الثبات الكمي لمبعد الفرعي 

بعد الأوؿ )المظاىر الانفعالية لمقمؽ(، ( بال4الذي تنتمي إليو المفردة، ما عدا المفردة رقـ )
)قمؽ  ( بالبعد الثالث33( بالبعد الثانى )قمؽ تأخر الإنجاب( ، والمفردة رقـ )32والمفردة رقـ )

، حيث وجد أف تدخؿ ىذه المفردات يُخفض معامؿ الثبات الكمي لمبعد الارتباط بشريؾ الحياة(
حذفيا؛ مما يدؿ عمى ثبات مقياس القمؽ لدى  الفرعي الذي تنتمي إليو المفردة، ولذلؾ فقد تـ

 (.951..طالبات الجامعة ذوي متلبزمة تكيس المبايض، وقد بمغ الثبات الكمى لممقياس )
 المصاحب لمتلبزمة تكيس المبايض: الثبات الكمي لمقياس القمؽ -
 ذواتتـ حساب ثبات الأبعاد الفرعيػة والثبػات الكمػي لمقيػاس القمػؽ لػدى طالبػات الجامعػة  -

وذلؾ لممفردات التي تـ الإبقاء عمييا، بثلبث طرؽ الأولػى: ىػى  المبايض،متلبزمة تكيس 
حسػػاب معامػػؿ ألفػػا لػػػ "كرونبػػاخ"، والثانيػػة: ىػػى حسػػاب معامػػؿ الثبػػات بطريقػػة التجزئػػة 
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( 4فكانػت النتػائج كمػا بالجػدوؿ ) جتمػاف،النصفية لػ "سبيرماف/ بػراوف"، والثالثػة: طريقػة 
 التالي:

 (5خذٔل )

 يؼايلاخ ثثاخ الأتؼاد انفشػٛح ٔانثثاخ انكهٙ نًمٛاط انمهك 

والثبات  القمؽ(: أف معاملبت ثبات الأبعاد الفرعية لمقياس 4يتضح مف الجدوؿ ) 
الكمي لو بالثلبثة طرؽ مرتفعة، مما يدؿ عمى ثبات جميع الأبعاد الفرعية لمقياس القمؽ لدى 

 طالبات الجامعة ذوي متلبزمة تكيس المبايض، وكذلؾ المقياس ككؿ.
 حساب الصدؽ:   -2

 طرؽ: بثلبثتـ حساب الصدؽ 
 تػـ عػرض المقيػاس بصػػورتو الأوليػة عمػى أسػاتذة فػي الصػػحةصػدؽ المحكمػيف:  - أ

النفسية وعمـ النفس، وتـ حذؼ وتعديؿ العبػارات التػي لػـ تمػؽ موافقػة مػف جانػب 
 المحكميف، حتى أصبح في صورتو النيائية المشار إلييا سابقاً.

عػػػف طريػػؽ حسػػػاب معػػػاملبت الارتبػػػاط بػػيف درجػػػة كػػػؿ مفػػػردة صػػدؽ المفػػػردات   - ب
والدرجػػة الكميػػة لمبعػػد الفرعػػي الػػذي تنتمػػي إليػػو المفػػردة )فػػي حالػػة حػػذؼ درجػػة 

( يوضػح 5والجػدوؿ ) المفػردة(،المفردة مف الدرجة الكمية لمبعد الػذي تنتمػي إليػو 
 ذلؾ:

  

 

 

 و

 أتؼاد يمٛاط انمهك

 يؼايم انثثاخ

 أنفا نـ كشَٔثاش
 انردضئح انُصفٛح ٔذصسٛر

 عثٛشياٌ / تشأٌ
 خرًاٌ

5 
انًظاْش الاَفؼانٛح 

 نهمهك
5.555 5.550 5.555 

 5.555 5.555 5.550 لهك ذأخش الإَداب 5

3 
تششٚك لهك الاسذثاغ 

 انسٛاج
5.555 5.555 5.555 

 5.555 5.555 5.505 انثثاخ انكهٗ نهًمٛاط
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 (0خذٔل )

ٔأتؼادِ )فٙ زانح  نذٖ غانثاخ اندايؼح ذكٛظ انًثاٚطًرلاصيح انًصازة نانمهك  الاسذثاغ نًمٛاطيؼايلاخ 

 ززف دسخح انًفشدج(

 انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط يمٛاط انمهك

 لهك ذأخش الإَداب انًظاْش الاَفؼانٛح نهمهك
لهك الاسذثاغ تششٚك 

 انسٛاج

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

5 5.055** 5 5.055** 3 5.550** 

5 5.555** 0 5.555** 5 5.535* 

55 5.535** 5 5.053** 5 5.055** 

53 5.550** 55 5.555** 55 5.553** 

55 5.555** 55 5.055** 50 5.550** 

55 5.050** 55 5.055** 55 5.555** 

55 5.555* 55 5.555** 55 5.550** 

50 5.055** 53 5.055** 55 5.553** 

55 5.535** 55 5.553** 55             5.555** 

35 5.055** 55 5.535** 35             5.505** 

 
 35 5.555** 

 

 
 30 5.555** 

 
 

ْٗ  55(= 5-53( زٛث إٌ انذلانح الإزصائٛح نًؼايم الاسذثاغ ػُذ دسخح انسشٚح )5٫55** دال ػُذ يغرٕٖ )

 ( ػذد انؼُٛح فٗ انرمٍُٛ.53زٛث )( ذمشٚثاً 5.350)

ْٗ  50(= 5-53( زٛث إٌ انذلانح الإزصائٛح نًؼايم الاسذثاغ ػُذ دسخح انسشٚح )5٫50* دال ػُذ يغرٕٖ )  

 ( ذمشٚثاً .5.355)

(: أف جميع معاملبت الارتباط بيف كؿ مفردة مف مفردات المقياس، 5ويتضح مف الجدوؿ )
إليو المفردة )في حالة حذؼ درجة المفردة مف  تنتمي والدرجة الكمية لمبعد الفرعي الذي

الدرجة الكمية لمبعد الذي تنتمي إليو المفردة( دالة إحصائيًا، ومف ثـ تـ الإبقاء عمى جميع 
 .مفردات المقياس

صدؽ المحؾ: حيث تـ استخداـ مقياس صورة الجسـ إعداد/ مجدي محمد الدسوقي  -ج
المقياس وصلبحيتو كأداة تشخيصية وذلؾ مف ( كمحؾ خارجي لمتأكد مف صدؽ 1997)

( طالبة مف طالبات كمية 63خلبؿ حساب معامؿ الارتباط بيف درجات عينة مكونة مف )
التربية وكمية عموـ الإعاقة والتأىيؿ وكمية الطفولة المبكرة بجامعة الزقازيؽ ممف تعانيف 

عمارىف الزمنية بيف مف متلبزمة تكيس المبايض أو اضطراب اليرمونات، وقد تراوحت أ
 63..سنة(، وكاف معامؿ الارتباط بيف الدرجة الكمية لكلب المقياسيف مساوياً  19-22)

 ، مما يدؿ عمى صدؽ المقياس. 1...وىو معامؿ داؿ عند مستوى دلالة 
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 ذوات( الاتساؽ الداخمى: تـ حساب الاتساؽ الداخمي لمقياس القمؽ لدى طالبات الجامعة 3) 
المبايض كمؤشر لمصدؽ عف طريؽ معاملبت الارتباط بيف درجة كؿ مفردة متلبزمة تكيس 

 ( ذلؾ:6والدرجة الكمية لمبعد الفرعي الذي تنتمي إليو المفردة، ويوضح الجدوؿ )
 (5خذٔل )

ٔأتؼادِ انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط نذٖ غانثاخ اندايؼح انمهك  انذاخهٙ نًمٛاطالاذغاق  

 انفشػٛح

 يمٛاط انمهك

 لهك ذأخش الإَداب انًظاْش الاَفؼانٛح نهمهك
لهك الاسذثاغ تششٚك 

 انسٛاج

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج
 يؼايم الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

5 5.555** 5 5.535** 3 5.555** 

5 5.555** 0 5.555** 5 5.555** 

55 5.550** 5 5.505** 5 5.550** 

53 5.505** 55 5.555** 55 5.050** 

55 5.555** 55 5.053** 50 5.555** 

55 5.505** 55 5.555** 55 5.553** 

55 5.535** 55 5.550** 55 5.555** 

50 5.550** 53 5.553** 55 5.555** 

55 5.555** 55 5.555           ** 55            5.053** 

35 5.055** 35 5.555              ** 35           5.535**  

 
35 5.550** 

 33 5.553** 

ٔاندذٔل  نهًمٛاط،كًا ذى زغاب يؼايلاخ الاسذثاغ تٍٛ انذسخح انكهٛح نهثؼذ انفشػٙ ٔانذسخح انكهٛح  -

  ( ٕٚظر رنك:5)

 (5خذٔل )

 يؼايلاخ الاسذثاغ تٍٛ انذسخح انكهٛح نهثؼذ انفشػٙ ٔانذسخح انكهٛح نهًمٛاط.

 أتؼاد انًمٛاط
انًظاْش 

 الاَفؼانٛح نهمهك
 لهك ذأخش الإَداب

لهك الاسذثاغ 

 تششٚك انسٛاج

 **5.535 **5.535 **5.535 انذسخح انكهٛح

                       (5.55دانح ػُذ يغرٕٖ ) )**(         

(: أف جميع معاملبت الارتباط بيف درجة كؿ بعد والدرجة الكمية 7يتضح مف الجدوؿ )
لممقياس دالو إحصائيًا، مما يدؿ عمى صدؽ جميع مفردات مقياس القمؽ لدى طالبات الجامعة 

  الفرعية.ذوي متلبزمة تكيس المبايض ككؿ وجميع أبعاده 
تـ التأكد مف صدؽ وثبات مقياس القمؽ لدى طالبات الجامعة  ومف الإجراءات السابقة:

 لدييـ، حيثمتلبزمة تكيس المبايض والاتساؽ الداخمي لو، وصلبحيتو لقياس القمؽ  ذوات
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( مفردة موزعة عمى الأبعاد الفرعية الثلبثة، 32يتكوف المقياس فى صورتو النيائية مف )
   ( يوضح ذلؾ:8والجدوؿ )

 (5خذٔل )

الأتؼاد انفشػٛح  انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط نذٖ غانثاخ اندايؼحذٕصٚغ يفشداخ يمٛاط انمهك 

 فٙ انصٕسج انُٓائٛح.

 

أتؼاد يمٛاط 

 انمهك 

ػذد 

 انًفشداخ
 أسلاو انًفشداخ

 

انًظاْش 

الاَفؼانٛح 

 نهمهك

55 
5-5-55-53-55-55-55-

50-55-35 

 

لهك ذأخش 

 الإَداب
55 

5-0-5-55-55-55-55-

53-55-55-35-30 

 

لهك الاسذثاغ 

 تششٚك انسٛاج
55 

3-5-5-55-50-55-55-

55-55-35 

 
انؼذد انكهٗ 

 نهًفشداخ
 35 

 سـ )ب( مقياس اضطراب صورة الج
ىدؼ المقياس إلى قياس اضطراب صورة الجسـ لدى طالبات وصؼ المقياس:

يتضمف ثلبثة أبعاد:  ،PCOSالجامعة اللبتي يعانيف مف متلبزمة تكيس المبايض
خفاء العيوب، وتتكوف  عدـ الرضا عف المظير، والانشغاؿ برأي الآخريف، والتدقيؽ وا 

( عبارة، تجيب عمييا المفحوصة باستجابات ثلبث ىي .3مف ) الصورة النيائية
( تأخذ المستويات لا تنطبؽ عمى الإطلبؽ -ةتنطبؽ بدرجة متوسط – تنطبؽ تماماً )

( والدرجة المرتفعة تشير إلى المعاناة 3، 2، 1الدرجات التالية عمى التوالي )الثلبث 
 مف اضطراب صورة الجسـ.

اضطراب صورة الجسـ لدى طالبات حساب الثبات: تـ حساب معامؿ الثبات لمقياس  (1)
وأبعاده الفرعية باستخداـ معامؿ ألفا لػ "كرونباخ"  الجامعة ذوي تكيس المبايض

Cronbach's Alpha  لمفردات كؿ بعد فرعي عمى حدة وذلؾ )في حالة حذؼ
( 9)درجة المفردة مف الدرجة الكمية لمبعد الذي تنتمي إليو المفردة(. والجدوؿ 

 يوضح ذلؾ.
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 (5خذٔل )

 انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط نذٖ غانثاخ اندايؼحيؼايلاخ أنفا نثثاخ يمٛاط اظطشاب صٕسج اندغى  

 ٔأتؼادِ انفشػٛح

 انشظا ػٍ انًظٓشػذو 
الاَشغال تشأ٘ اٜخشٍٚ 

 ٔيسأنح انردُة
 انرذلٛك ٔإخفاء انؼٕٛب

 يؼايم أنفا سلى انًفشدج
سلى 

 انًفشدج
 يؼايم أنفا

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 انفا

5 5.550 5 5.505 3 5.555 

5 5.555 0 5.555 5 5.555 

5 5.555 5 5.555 5 5.555 

55 5.555 55 5.555 55 5.555 

53 5.555 55 5.555 50 5.555 

55 5.555 55 5.555 55 5.550 

55 5.555 55 5.555 55 5.553 

55 5.555 53 5.555 55 5.553 

50 5.533 55 5.555 55 5.535 

55 5.535 55 5.505** 35 5.553 

35 5.505 35 5.555** 33 5.555 

    35 5.555 

      

     

 5.555  5.555  5.535 يؼايم أنفا انؼاو 

أف معامؿ ألفا لممقياس في حالة حذؼ درجة كؿ مفردة أقؿ (: 9يتضح مف الجدوؿ )       
، وذلؾ فيما عدا المفردة رقـ الفرعي الذي تنتمي إليو المفردةمف أو يساوي معامؿ ألفا لمبعد 

( في البعد الثاني 17والمفردة رقـ ) ( في البعد الأوؿ )عدـ الرضا عف المظير(،31)
التدقيؽ ( مف البعد الثالث )27، 12المفردة رقـ ))الانشغاؿ برأي الآخريف ومحاولة التجنب(، و 

خفاء العيوب( فقد وجد أف تدخؿ ىاتيف المفردتيف يؤدي إلى خفض معامؿ الثبات لمبعد الذي  وا 
مى ثبات مقياس اضطراب صورة الجسـ تنتمي إليو المفردة، ولذلؾ فقد تـ حذفيما، مما يدؿ ع

لدى طالبات الجامعة ذوي متلبزمة تكيس المبايض، وقد بمغ الثبات الكمى لممقياس 
(..929.) 
المصػػاحب لمتلبزمػػة تكػػيس المبػػايض لػػدى الثبػػات الكمػػي لمقيػػاس اضػػطراب صػػورة الجسػػـ  -

 :طالبات الجامعة
تػػـ حسػػاب ثبػػات الأبعػػاد الفرعيػػة والثبػػات الكمػػي لمقيػػاس اضػػطراب صػػورة الجسػػـ لػػدى 

وذلػػؾ لممفػػردات التػػي تػػـ الإبقػػاء عمييػػا، بػػثلبث طػػرؽ  المبػػايض،تكػػيس  ذواتطالبػػات الجامعػػة 
الأولػػى: ىػػى حسػػاب معامػػؿ ألفػػا لػػػ "كرونبػػاخ"، والثانيػػة: ىػػى حسػػاب معامػػؿ الثبػػات بطريقػػة 
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ماف/ بػػراوف"، والثالثػػة: طريقػػة جتمػػاف، فكانػػت النتػػائج كمػػا بالجػػدوؿ التجزئػػة النصػػفية لػػػ "سػػبير 
 ( التالي:.1)

 (55خذٔل )

انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ يؼايلاخ ثثاخ الأتؼاد انفشػٛح ٔانثثاخ انكهٙ نًمٛاط اظطشاب صٕسج اندغى  

 انًثاٚط نذٖ غانثاخ اندايؼح

(: أف معاملبت ثبات الأبعاد الفرعية لمقياس اضطراب صورة .1الجدوؿ )يتضح مف  
الجسـ والثبات الكمي لو بالثلبثة طرؽ مرتفعة، مما يدؿ عمى ثبات جميع الأبعاد الفرعية 
لمقياس اضطراب صورة الجسـ لدى طالبات الجامعة ذوي متلبزمة تكيس المبايض، وكذلؾ 

 المقياس ككؿ.
 ( حساب الصدؽ: 2)

 طرؽ: بثلبثتـ حساب الصدؽ 
تـ عػرض المقيػاس بصػورتو الأوليػة عمػى أسػاتذة فػي الصػحة : صدؽ المحكميف  - أ

النفسية وعمـ النفس، وتـ حذؼ وتعديؿ العبػارات التػي لػـ تمػؽ موافقػة مػف جانػب 
   المحكميف، حتى أصبح في صورتو النيائية المشار إلييا سابقاً.

عػػػف طريػػؽ حسػػػاب معػػػاملبت الارتبػػػاط بػػيف درجػػػة كػػػؿ مفػػػردة صػػدؽ المفػػػردات:  - ب
والدرجػػة الكميػػة لمبعػػد الفرعػػي الػػذي تنتمػػي إليػػو المفػػردة )فػػي حالػػة حػػذؼ درجػػة 

( يوضػح 11والجدوؿ ) المفردة(،المفردة مف الدرجة الكمية لمبعد الذي تنتمي إليو 
 ذلؾ:

  

 

 

 و
صٕسج  يمٛاط اظطشابأتؼاد 

 اندغى

 يؼايم انثثاخ

أنفا نـ 

 كشَٔثاش

 انردضئح انُصفٛح ٔذصسٛر

 عثٛشياٌ / تشأٌ
 خرًاٌ

 5.555 5.555 5.505 ػذو انشظا ػٍ انًظٓش 5

5 
الاَشغال تشأ٘ اٜخشٍٚ ٔيسأنح 

 انردُة
5.555 5.555 5.555 

 5.555 5.555 5.530 انرذلٛك ٔإخفاء انؼٕٛب 3

 5.503 5.505 5.555 انثثاخ انكهٗ نهًمٛاط
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 (55خذٔل )

انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط نذٖ غانثاخ اندايؼح اظطشاب صٕسج اندغى  الاسذثاغ نًمٛاطيؼايلاخ  

 ٔأتؼادِ )فٙ زانح ززف دسخح انًفشدج(

 ػذو انشظا ػٍ انًظٓش
الاَشغال تشأ٘ اٜخشٍٚ 

 ٔيسأنح انردُة
 انرذلٛك ٔإخفاء انؼٕٛب

 سلى انًفشدج
يؼايم 

 الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

5 5.555** 5 5.555** 3 5.555** 

5 5.555** 0 5.505** 5 5.355** 

5 5.555** 5 5.555** 5 5.555* 

55 050** 55 5.055** 55 5.555 

53 5.053** 55 5.053** 50 5.505** 

55 5.555** 55 5.305** 55 5.055** 

55 5.553* 55 5.055** 55 5.555** 

55 5.555** 53 5.555** 55 5.555** 

50 5.355** 55 5.555     ** 55 5.555 

55 5.535** 55 5.555** 35 5.555** 

35 5.550 35 5.005** 33 5.530** 

    35 5.555** 

ْٗ  55 ( =5-53( زٛث إٌ انذلانح الإزصائٛح نًؼايم الاسذثاغ ػُذ دسخح انسشٚح )5٫55** دال ػُذ يغرٕٖ )

 ( ػذد انؼُٛح فٗ انرمٍُٛ.53( ذمشٚثاً زٛث )5.350)

ْٗ  50 ( =5-53( زٛث إٌ انذلانح الإزصائٛح نًؼايم الاسذثاغ ػُذ دسخح انسشٚح )5٫50)* دال ػُذ يغرٕٖ  

 ذمشٚثاً.( 5.355)

(: أف جميع معاملبت الارتباط بيف كؿ مفردة مف مفردات 11ويتضح مف الجدوؿ )
في حالة حذؼ درجة المفردة مف ) إليوتنتمي لكمية لمبعد الفرعي الذي المقياس، والدرجة ا

( مف البعد 31ماعدا المفردة ) الدرجة الكمية لمبعد الذي تنتمي إليو المفردة( دالة إحصائيًا
 ( مف البعد الثالث، ولذلؾ تـ حذفيـ لضماف صدؽ المقياس.27، 12الأوؿ، والمفردة )

)ج( صدؽ المحؾ الخارجي: حيث تـ استخداـ مقياس صورة الجسـ إعداد/ سامية 
( كمحؾ خارجي لمتأكد مف صدؽ المقياس وصلبحيتو كأداة تشخيصية 8..2محمد صابر )

( طالبة مف طالبات 63وذلؾ مف خلبؿ حساب معامؿ الارتباط بيف درجات عينة مكونة مف )
ىيؿ وكمية الطفولة المبكرة بجامعة الزقازيؽ ممف تعانيف كمية التربية وكمية عموـ الإعاقة والتأ

مف متلبزمة تكيس المبايض أو اضطراب اليرمونات، وقد تراوحت أعمارىف الزمنية بيف 
 725..سنة(، وكاف معامؿ الارتباط بيف الدرجة الكمية لكلب المقياسيف مساوياً  19-22)

 مى صدؽ المقياس. ، مما يدؿ ع 1....وىو معامؿ داؿ عند مستوى دلالة 
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 : الداخمي( الاتساؽ 3) 
 ذواتتـ حساب الاتساؽ الداخمي لمقياس اضطراب صورة الجسـ لدى طالبات الجامعة  -

متلبزمة تكيس المبايض كمؤشر لمصدؽ عف طريؽ معاملبت الارتباط بيف درجة كؿ 
 ( ذلؾ:12مفردة والدرجة الكمية لمبعد الفرعي الذي تنتمي إليو المفردة، ويوضح الجدوؿ )

 (55خذٔل )

ٔأتؼادِ  انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط نذٖ غانثاخ اندايؼحصٕسج اندغى  انذاخهٙ نًمٛاطالاذغاق 

 انفشػٛح

 يمٛاط اظطشاب صٕسج اندغى

 ػذو انشظا ػٍ انًظٓش
الاَشغال تشأ٘ اٜخشٍٚ 

 ٔيسأنح انردُة
 انرذلٛك ٔإخفاء انؼٕٛب

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

5 5.555** 5 5.553** 3 5.555** 

5 5.553** 0 5.005** 5 5.055** 

5 5.555** 5 5.555** 5 5.055** 

55 5.550** 55 5.555** 50 5.055** 

53 5.555** 55 5.555** 55 5.555** 

55 5.505** 55 5.550** 55 5.050** 

55 5.555** 53 5.550** 55 5.555** 

55 5.555** 55 5.553** 35 5.555** 

50 5.055** 55 5.555** 33 5.555** 

55 5.003** 35 5.553** 35 5.555** 

كما تـ حساب معاملبت الارتباط بيف الدرجة الكمية لمبعد الفرعي والدرجة الكمية  -
 لممقياس، والجدوؿ

 ( يوضح ذلؾ:13) 
 (53)خذٔل 

 يؼايلاخ الاسذثاغ تٍٛ انذسخح انكهٛح نهثؼذ انفشػٙ ٔانذسخح انكهٛح نهًمٛاط. 

 أتؼاد انًمٛاط
ػذو انشظا 

 ػٍ انًظٓش

تشأ٘  الاَشغال

اٜخشٍٚ 

ٔيسأنح 

 انردُة

انرذلٛك 

ٔإخفاء 

 انؼٕٛب

 **5.555 **5.555 **5.550 انذسخح انكهٛح

                       (5.55)**( دانح ػُذ يغرٕٖ )         

(: أف جميع معاملبت الارتباط بيف الدرجة الكمية لمبعد الفرعي 13يتضح مف الجدوؿ )
والدرجة الكمية لممقياس دالو إحصائيًا، مما يدؿ عمى صدؽ جميع مفردات مقياس اضطراب 

 الفرعية.متلبزمة تكيس المبايض ككؿ وجميع أبعاده  ذواتصورة الجسـ لدى طالبات الجامعة 
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تـ التأكد مف صدؽ وثبات مقياس اضطراب صورة الجسـ  ومف الإجراءات السابقة:
والاتساؽ الداخمي لو، وصلبحيتو  المصاحب لمتلبزمة تكيس المبايض لدى طالبات الجامعة

صورتو النيائية  فيلدى عينة البحث، حيث يتكوف المقياس  اضطراب صورة الجسـلقياس 
 ( يوضح ذلؾ:14دوؿ )( مفردة موزعة عمى الأبعاد الفرعية الأربعة، والج.3مف )

 (55خذٔل )

ػهٗ الأتؼاد انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط نذٖ غانثاخ اندايؼح ذٕصٚغ يفشداخ يمٛاط اظطشاب صٕسج اندغى  

 انفشػٛح فٙ انصٕسج انُٓائٛح.

 و
الأتؼاد انفشػٛح نًمٛاط 

 اظطشاب صٕسج اندغى 

ػذد 

 انًفشداخ
 أسلاو انًفشداخ

 55 ػذو انشظا ػٍ انًظٓش 5
5-5-5-55-53-55-55-55- 

50- 55 

5 
الاَشغال تشأ٘ اٜخشٍٚ 

 ٔيسأنح انردُة
55 

 5-0-5-55-55-55-53-55-

55-35 

 55 انرذلٛك ٔإخفاء انؼٕٛب 3
  3-5-5-50-55-55-55-35- 

33-35 

 35 انؼذد انكهٙ نهًفشداخ

 مقياس الإحباط المصاحب لمتلبزمة تكيس المبايض ( ج)
قياس الإحباط لدى طالبات الجامعة اللبتي ىدؼ المقياس إلى وصؼ المقياس:

غياب خيبة الأمؿ ل، يتضمف ثلبثة أبعاد: PCOSيعانيف مف متلبزمة تكيس المبايض
( 29الدورة، والشعور باليأس، والميؿ إالى العزلة ، وتتكوف الصورة النيائية مف )

رجة تنطبؽ بد –عبارة، تجيب عمييا المفحوصة باستجابات ثلبث ىي )تنطبؽ تماماً 
لا تنطبؽ عمى الإطلبؽ( تأخذ المستويات الثلبث الدرجات التالية عمى  -متوسطة
 ( والدرجة المرتفعة تشير إلى المعاناة مف الإحباط.3، 2، 1التوالي )

 ( حساب الثبات: 1) 
 تكيس المبايض ذواتالإحباط لدى طالبات الجامعة تـ حساب معامؿ الثبات لمقياس 

لمفردات كؿ بعد  Cronbach's Alphaوأبعاده الفرعية باستخداـ معامؿ ألفا لػ "كرونباخ" 
 فرعي عمى حدة وذلؾ )في حالة

( يوضح 15)حذؼ درجة المفردة مف الدرجة الكمية لمبعد الذي تنتمي إليو المفردة(. والجدوؿ 
 ذلؾ:
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 (50خذٔل )

 ٔأتؼادِ انفشػٛحانًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط نذٖ غانثاخ اندايؼح يؼايلاخ أنفا نثثاخ يمٛاط الإزثاغ  

 انًٛم إنٗ انؼضنح انشؼٕس تانٛأط انذٔسج خٛثح الأيم نغٛاب 

 يؼايم أنفا سلى انًفشدج
سلى 

 انًفشدج
 يؼايم أنفا

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 انفا

5 5.555 5 5.553 3 .553 

5 5.555 0 5.555 5 5.555 

5 5.555 5 5.555 5 5.555 

55 5.555 55 5.555 55 5.555 

53 5.555 55 5.555 50 5.555 

55 5.555 55 5.550 55 5.555 

55 5.555 55 5.555 55 5.553 

55 5.553 53 5.555 55 5.555 

50 5.553 55 5.550 55 5.555 

55 5.555 55 5.555 35 5.555 

 
35 5.555 35 5.555 

33 5.550   

 35 5.555   

 5.555  51553  5.555 يؼايم أنفا انؼاو 

أف معامؿ ألفا لممقياس في حالة حذؼ درجة كؿ مفردة أقؿ (: 15يتضح مف الجدوؿ )       
مف أو يساوي معامؿ ألفا لمبعد الفرعي الذي تنتمي إليو المفردة، أي أف جميع المفردات 

الكمي لمبعد الفرعي الذي  ثابتة، حيث أف تدخؿ المفردة لا يؤدي إلى خفض معامؿ الثبات
تنتمي إليو المفردة، ومف ثـ تـ الإبقاء عمى جميع مفردات المقياس، وذلؾ فيما عدا المفردة 

( في البعد .2، 2والمفردة رقـ )  غياب الدورة(،ل خيبة الأمؿ( في البعد الأوؿ )25، 7رقـ )
فقد وجد أف ( في البعد الثالث )الميؿ إلى العزلة(، 9(، والمفردة رقـ )الشعور باليأسالثاني )

تدخؿ ىذه المفردات يؤدي إلى خفض معامؿ الثبات لمبعد الذي تنتمي إليو المفردة، ولذلؾ فقد 
تـ حذفيـ، مما يدؿ عمى ثبات مقياس الإحباط لدى طالبات الجامعة ذوي متلبزمة تكيس 

 (.961..مى لممقياس )المبايض، وقد بمغ الثبات الك
 الثبات الكمي لمقياس الإحباط: -

المصػػاحب لمتلبزمػػة تػػـ حسػػاب ثبػػات الأبعػػاد الفرعيػػة والثبػػات الكمػػي لمقيػػاس الإحبػػاط 
وذلػؾ لممفػردات التػي تػـ الإبقػاء عمييػا، بػثلبث طػرؽ  ،تكيس المبػايض لػدى طالبػات الجامعػة 

يػػة: ىػػى حسػػاب معامػػؿ الثبػػات بطريقػػة الأولػػى: ىػػى حسػػاب معامػػؿ ألفػػا لػػػ "كرونبػػاخ"، ة والثان
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التجزئػػة النصػػفية لػػػ "سػػبيرماف/ بػػراوف"، والثالثػػة: طريقػػة جتمػػاف، فكانػػت النتػػائج كمػػا بالجػػدوؿ 
 ( التالي:16)

 (55خذٔل )

انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط نذٖ غانثاخ يؼايلاخ ثثاخ الأتؼاد انفشػٛح ٔانثثاخ انكهٙ نًمٛاط الإزثاغ  

 اندايؼح

(: أف معاملبت ثبات الأبعاد الفرعية لمقياس الإحباط والثبات 16يتضح مف الجدوؿ ) 
الكمي لو بالثلبثة طرؽ مرتفعة، مما يدؿ عمى ثبات جميع الأبعاد الفرعية لمقياس الإحباط 

 لدى طالبات الجامعة ذوي متلبزمة تكيس المبايض، وكذلؾ المقياس ككؿ.
 ( حساب الصدؽ: 2)

 طرؽ: بثلبثتـ حساب الصدؽ 
تـ عػرض المقيػاس بصػورتو الأوليػة عمػى أسػاتذة فػي الصػحة : صدؽ المحكميف  - أ

النفسية وعمـ النفس، وتـ حذؼ وتعديؿ العبػارات التػي لػـ تمػؽ موافقػة مػف جانػب 
   المحكميف، حتى أصبح في صورتو النيائية المشار إلييا سابقاً.

معػػاملبت الارتبػػاط بػػيف درجػػة كػػؿ مفػػردة عػػف طريػػؽ حسػػاب صػػدؽ المفػػردات:  -ب
والدرجػػة الكميػػة لمبعػػد الفرعػػي الػػذي تنتمػػي إليػػو المفػػردة )فػػي حالػػة حػػذؼ درجػػة المفػػردة مػػف 

 ( يوضح ذلؾ:17الدرجة الكمية لمبعد الذي تنتمي إليو المفردة(، والجدوؿ )
  

 

 

 و
صٕسج  يمٛاط اظطشابأتؼاد 

 اندغى

 يؼايم انثثاخ

أنفا نـ 

 كشَٔثاش

 انردضئح انُصفٛح ٔذصسٛر

 عثٛشياٌ / تشأٌ
 خرًاٌ

 5.555 5.555 .5555 غٛاب انذٔسجن خٛثح الأيم 5

 5.555 5.555 5.555 انشؼٕس تانٛأط 5

 5.555 5.550 5.555 انًٛم إنٗ انؼضنح 3

 5.555 5.555 5.555 انثثاخ انكهٗ نهًمٛاط
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 (55خذٔل )

ٔأتؼادِ )فٙ زانح انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط نذٖ غانثاخ اندايؼح الإزثاغ  الاسذثاغ نًمٛاطيؼايلاخ  

 ززف دسخح انًفشدج(

 انًٛم إنٗ انؼضنح انشؼٕس تانٛأط             الاذداِ َسٕ غٛاب انذٔسج

 سلى انًفشدج
يؼايم 

 الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

5 5.533** 5 5.355** 3 5.550** 

5 5.555** 0 5.505** 5 5.053** 

5 5.035** 5 5.555** 5 5.555 

55 555** 55 535** 55 5.555** 

53 5.555** 55 5.555** 50 5.555** 

55 5.555** 55 5.055** 55 5.555** 

55 5.555* 55 5.530 55 5.550** 

55 5.553** 53 5.500** 55 5.555** 

50 5.535** 55 5.055** 55 5.535** 

55 5.505** 55 5.555** 35 5.053** 

          35 5.535** 35 5.555** 

 33 5.005**   

 35 5.553**   

ْٗ  55(= 5-53( زٛث إٌ انذلانح الإزصائٛح نًؼايم الاسذثاغ ػُذ دسخح انسشٚح )5٫55** دال ػُذ يغرٕٖ )

 ( ػذد انؼُٛح فٗ انرمٍُٛ.53( ذمشٚثاً زٛث )5.350)

ْٗ  50(= 5-53( زٛث إٌ انذلانح الإزصائٛح نًؼايم الاسذثاغ ػُذ دسخح انسشٚح )5٫50* دال ػُذ يغرٕٖ )  

 ( ذمشٚثاً .5.355)

(: أف جميع معاملبت الارتباط بيف كؿ مفردة مف مفردات 17ويتضح مف الجدوؿ )
إليو المفردة )في حالة حذؼ درجة المفردة  تنتميالمقياس، والدرجة الكمية لمبعد الفرعي الذي 

( .2) مف الدرجة الكمية لمبعد الذي تنتمي إليو المفردة( دالة إحصائيًا، ماعدا المفردة رقـ
( ببعد )الميؿ إلى العزلة( فيى غير دالة؛ مما 9) بالبعد الثاني )الشعور باليأس(، والمفردة رقـ

 يستدعى حذفيا.
 : الداخمي( الاتساؽ 3) 

متلبزمة  ذواتتـ حساب الاتساؽ الداخمي لمقياس الإحباط لدى طالبات الجامعة  -
تكيس المبايض كمؤشر لمصدؽ عف طريؽ معاملبت الارتباط بيف درجة كؿ مفردة والدرجة 

 ( ذلؾ:18الكمية لمبعد الفرعي الذي تنتمي إليو المفردة، ويوضح الجدوؿ )
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 (55خذٔل )

 ٔأتؼادِانًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط نذٖ غانثاخ اندايؼح الإزثاغ  انذاخهٙ نًمٛاطالاذغاق 

 يمٛاط الإزثاغ

 انًٛم إنٗ انؼضنح انشؼٕس تانٛأط انذٔسج خٛثح الأيم نغٛاب

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

سلى 

 انًفشدج

يؼايم 

 الاسذثاغ

5 5.555** 0 5.555** 3 5.533** 

5 5.505** 5 5.055** 5 5.505** 

55 5.550** 55 5.555** 55 5.550** 

53 5.555** 55 5.505** 50 5.553** 

55 5.555** 55 5.555** 55 5.555** 

55 5.555** 53 5.033** 55 5.505** 

55 5.533** 55 5.555** 55 5.535** 

55 5.555** 55 5.555** 55 5.553** 

 
 35 5.555** 35 5.555** 

  33 5.555** 35 5.555** 

  35 5.555**   

كما تـ حساب معاملبت الارتباط بيف الدرجة الكمية لمبعد الفرعي والدرجة الكمية  -
 لممقياس، والجدوؿ

 ( يوضح ذلؾ:19) 
 (55)خذٔل 

 يؼايلاخ الاسذثاغ تٍٛ انذسخح انكهٛح نهثؼذ انفشػٙ ٔانذسخح انكهٛح نهًمٛاط. 

 أتؼاد انًمٛاط
الأيم نغٛاب خٛثح 

 انذٔسج
 انًٛم إنٗ انؼضنح انشؼٕس تانٛأط

 **5.555 **5.505 **5.555 انذسخح انكهٛح

                       (5.55)**( دانح ػُذ يغرٕٖ )         

 الفرعي(: أف جميع معاملبت الارتباط بيف الدرجة الكمية لمبعد 19يتضح مف الجدوؿ )
 والدرجة الكمية لممقياس دالو إحصائيًا، مما يدؿ عمى صدؽ جميع مفردات مقياس الإحباط 

 الفرعية.ككؿ وجميع أبعاده 
تـ التأكد مف صدؽ وثبات مقياس الإحباط والاتساؽ الداخمي  مف الإجراءات السابقة: 

لنيائية لو، وصلبحيتو لقياس الإحباط لدى عينة البحث، حيث يتكوف المقياس فى صورتو ا
  ( يوضح ذلؾ:.2( مفردة موزعة عمى الأبعاد الفرعية الأربعة، والجدوؿ )29مف )
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 (55خذٔل )

ػهٗ الأتؼاد انفشػٛح  انًصازة نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط نذٖ غانثاخ اندايؼحذٕصٚغ يفشداخ يمٛاط الإزثاغ  

 فٙ انصٕسج انُٓائٛح.

 و
الأتؼاد انفشػٛح نًمٛاط 

 الإزثاغ 

ػذد 

 انًفشداخ
 أسلاو انًفشداخ

 55-55-55-55-53-55-5-5 5 خٛثح الأيم نغٛاب انذٔسج 5

 55 انشؼٕس تانٛأط 5
 0-5-55-55-55-53-55-55-

35-33-35 

 55 انًٛم إنٗ انؼضنح 3
  3-5-55-50-55-55-55-55-

35-35 

 55 انؼذد انكهٙ نهًفشداخ

 التقبؿ والالتزاـب العلبجي)د( البرنامج 
أىداؼ البرنامج: ييدؼ البرنامج المستخدـ في الدراسة الحالية إلى التخفيؼ مف حدة 
بعض الاضطرابات النفسية المصاحبة للئصابة بمتلبزمة تكيس المبايض لدى طالبات الجامعة 

، وذلؾ مف خلبؿ استخداـ بعض تكنيكات بيا وفقاً لتشخيص الطبيب إصابتيفاللبتي ثبت 
( والذي يعتمد عمى نظرية الإطار العلبئقي، ومنبثؽ مف فمسفة (ACTزاـ العلبج بالتقبؿ والالت
. حيث أكدت كثير مف الدراسات عمى فعالية تمؾ التكنيكات في التخفيؼ مف السياقية الوظيفية

 مثؿ دراسة وتشوه صورة الجسـوالإحباط،  ،الاكتئابو حدة الاضطرابات النفسية كالقمؽ، 
(2018) Givehkim et al.,  (2018) ، ودراسة Griffith et al., ودراسةOmidi 

 ,.Khani et alودراسة ،  Babaie & Saeidmanesh (2019)، ودراسة(2018)
 ودراسة ،Moradi (2020)ودراسة ، Khoramnia et al.,  (2020)ودراسة ، (2019)

(2020) Zemetani ، ودراسة Ali  2021)).  
  :لصبرنامج الإطار النظري

( (ACTيقوـ البرنامج المستخدـ في الدراسة عمى تكنيكات العلبج بالتقبؿ والالتزاـ  
الذي يعتمد عمى تقبؿ الشخص لأمور لا يمكف تغييرىا كالإصابة بالأمراض المزمنة التي ترافؽ 
الشخص طيمة حياتو، والتي أجمع الأطباء عمى عدـ وجود علبج قاطع ليا، مف أجؿ أف يحيا 

أف التقبؿ لا يعني حياة ثرية ذات قيمة وفقاً لما توجيو قيمو ومبادئو، مع الأخذ في الاعتبار 
ستسلبـ ولكف يعني التصالح مع المرض أو الإعاقة والسماح لمشاعر الألـ بالتواجد الحر، الا
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شريطة ألا يعوقو عف السير قدماً في حياتو الاجتماعية والمينية والأكاديمية، حيث يؤمف ىذا 
 النوع مف العلبج بحتمية الألـ واختيارية المعاناة .

خاذ إجراءات فعالة تساعد المريض يعتمد العلبج بالتقبؿ والالتزاـ عمى اتو  
في تقبمو لحالتو المرضية مف خلبؿ استخداـ بعض الأدوات )كالاستعارات(، والتدريبات 

وعدـ محاولة دحضو، أو  في الانفتاح عمى خبرة الألـالمتنوعة التي تساعده النفسية 
بذاتو وبكؿ ما  الاندماج فيو، والعيش ىنا والآف مف خلبؿ الاتصاؿ بالمحظة الراىنة، والوعي

يدور بيا، والالتزاـ في حياتو بالسموكيات التي تحددىا لو قيمو ومبادئو. ويمكف توضيح 
 : التي يعتمد عمييا العلبج بالتقبؿ والالتزاـ فيما يميالأساليب والتكنيكات 

 Discussion and dialogueالمناقشة والحوار  (1)
غنى عنيا في أي برنامج علبجي، وقد تعتبرىا الباحثة مف التكنيكات البدييية التي لا 

استخدمتو الباحثة في مناقشة الطالبات حوؿ التكيس وأسبابو ومخاوفيف منو، 
ومضاعفاتو، وطرؽ الحماية المتاحة لمتقميؿ مف آثاره الجانبية، كما استخدمت المناقشة 

 في شرح مفيوـ التقبؿ وتكنيكاتو وكيفية ممارستو.
 Respiratory relaxation الاسترخاء التنفسي (2)

وىو تمريف يوفر كمية يعد مف أسيؿ تماريف الاسترخاء وأيسرىا مف حيث الممارسة، 
كسجيف المناسبة التي يحتاجيا الجسـ في إخراج أكبر قدر مف الفضلبت وثاني أكسيد الأ 

الكربوف، وينقؿ العقؿ والجسـ إلى حالة استرخاء تاـ، ويحسف مف الدورة الدموية في 
 . ومف ثـ فيو يوفر الأكسجيف اللبزـ مف(47، 2.12عمي إسماعيؿ، ) ة البطفمنطق

منطمؽ أف الشخص المتوتر أو القمؽ لا يمكنو الحصوؿ عمى الكمية الضرورية مف 
عف قمقو أو توتره، وىو تقنية أساسية تمارس  الناتجةالأكسجيف بسبب سرعة تنفسو 

 قبؿ الاسترخاء العضمي أو الذىني.
 Muscle relaxation لعضميالاسترخاء ا (3)

وىي طريقة عصبية عضمية تفترض وجود ترافؽ في تكنيؾ لتعمـ ضبط الشد العضمي، 
التوتر في العضلبت مع التوتر في الدماغ، وعندما يتـ التخمص مف التوتر في العضلبت 
يقؿ الشعور بالقمؽ ويتقمص، وفي ىذه الطريقة يطمب التركيز عمى مجموعة مف 

، .2.1)أمثاؿ ىادي،  توتر موجود يواحد، ومف ثـ التحرر مف أ العضلبت في وقت
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. ويساعد الاسترخاء العضمي في التخفيؼ مف حدة الاضطرابات النفسية كالقمؽ (86
والاكتئاب والتوتر والضغط النفسي الناتج عف الصراع الفكري لدى مريضات متلبزمة 
تكيس المبايض حيث الاحباط اليوـ والقمؽ مف الغد وسيطرة الصور الذىنية السمبية 

ات الرجاؿ، ومف ثـ فالاسترخاء العضمي التي أصبحت بيا بعض سم الجسدحوؿ صورة 
 النسبي.اليدوء النفسي يساعد تمؾ الفتيات في 

  Mental relaxation الاسترخاء الذىني (4)
وىو أقدـ أنواع الاسترخاء ويشبو اليوجا عند اليابانييف، ويفضؿ ممارسة الاسترخاء  

سي والعضمي( قبؿ ممارستو، ويساعد المريض في الانفصاؿ عف العالـ المحيط ف)التن
والاندماج في عالـ آخر مرغوب )كالتعقؿ في صورة أو مكاف في مخيمتو، أو التعقؿ في 
شئ أمامو( ويشبيو البعض بتماريف اليقظة الذىنية، وقد ثبت فعاليتو في التخفيؼ مف 

ناث اللبتي يعانيف مف متلبزمة تكيس المبايض حدة بعض الاضطرابات النفسية لدى الإ 
 Stefanaki et al., (2015)مثؿ دراسة 

  Metaphors أسموب الاستعارات (5)
يساعد استخداـ الاستعارات المريض عمى استحضار صوراً لطرؽ تفكيرىـ غير 
الصحيحة، وىذا التصور يساعد عمى أف يصبحوا أكثر قوة، ومف أىـ ما يميزه أنو 

 التعميمية.لمستويات يناسب كافة ا
 Hopelessness Creativeالخلبؽ أسموب اليأس  (6)

وىو أداة اختيارية في العلبج بالتقبؿ والالتزاـ، يستخدـ حينما يكوف المريض مرتبطاً 
بشكؿ مفرط بأجندة تحكـ انفعالي عالية، ويعني مساعدة المريض عمى الانفتاح الكامؿ 

فيما يشعر بو تعيؽ عيش حياة ثرية ذات معنى، عمى الواقع وأف المحاولة الجادة لمتحكـ 
، حيث كؿ ما نريده مف المريض ىو أف يمقي نظرة صادقة وواعية عمى كيفية عمؿ 
أجندة التحكـ ىؿ تأخذه في اتجاه حياة قيمة ذات مغزى، أـ أنيا تأخذه في اتجاه 

ف لمتخمص م المعاناة، ويتمخص في طرح ثلبثة أسئمة بسيطة ىي: )ما الذي جربتو
مف  ؟ ما ىي تكمفة ذلؾنجح الأمر عمى المدى الطويؿ؟ كيؼ المشاعر والأفكار المزعجة

؟( . وفيو لا يحاوؿ المعالج أف يقنع حيث الصحة والرفاىية والعلبقات والماؿ والوقت
لو لمحكـ بنفسو بناءً  اً العميؿ بعدـ جدوى ما يفعمو حيث يكوف الأمر في النياية متروك
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(. Hayes, 2009, 126لا )ما إذا كانت السيطرة تثري حياتو أـ عمى تجربتو الخاصة 
أوؿ ما يستخدـ مع  ACTويعد أسموب اليأس الخلبؽ في العديد مف بروتوكولات اؿ 

وقد استخدمتو الباحثة في بداية البرنامج مع بعض الطالبات اللبتي امتمكف  العملبء،
 عالية.أجندة تحكـ انفعالي 

 acceptanceالتقبؿ  (7)
يعني ممارسة المراقبة غير التفاعمية لمتجربة العاطفية والسماح للؤفكار والمشاعر 
والأحاسيس بالتواجد دوف محاولة تغييرىا، مما يمنح لممريض ميارات ممموسة 

أي  (.(McKay & West, 14لممارستيا بدلًا مف محاولة تغيير تجربتيـ الانفعالية 
تباه الى المشاعر المؤلمة بدلًا مف التخمص الان المريض توجيوأنو يقوـ عمى تعميـ 

 منيا.
  Cognitive separationالمعرفي الانفصاؿ  (8)

يعني الابتعاد عف الأفكار والسماح ليا بالذىاب والإياب بدلًا مف الوقوع في فخيا، وىنا 
مف  وملبحظتيا بدلاً نساعد المريض عمى النظر إلى أفكاره وليست النظر مف خلبليا، 

الانشغاؿ بيا، وترؾ الأفكار تأتي وتذىب بدلًا مف التمسؾ بيا. واليدؼ الأساسي مف ىذا 
كممات وصور  إلاالتكنيؾ ىو تبصير المريض بالطبيعة الحقيقية للؤفكار فيي ليست 

(Hayes, 2009, 127 وقد تـ تدريب الطالبات عمى ىا التكنيؾ مف خلبؿ مجموعة .)
ذ مسافة مف خالتي ساعدتيـ عمى أ والاستعارات لمتنوعةامف الممارسات والتدريبات 

 الأفكار المعطمة.
 Determining values تحديد القيـ (9)

حيث يقوـ العلبج بالتقبؿ والالتزاـ عمى مساعدة المريض في تحديد قيمو الأساسية في 
مجموعة متنوعة مف السياقات، مثؿ العمؿ والمنزؿ والمجتمع والأسرة، وما إلى ذلؾ... 

وتـ تدريب  (McKay & West, 14) خلبؿ تسمية ما يقدره في كؿ تمؾ السياقات مف
عينة البرنامج مف خلبؿ أوراؽ عمؿ محددة لموقوؼ عمى قيميـ التي يؤمنوف بيا وتثري 

بالإضافة إلى ممارسة بعض الأنشطة التي ستخمص منيا المعالج قيـ المريض  حياتيـ.
في الخطة المرضية اليامة حسب أولوياتيا والتي تكوف نقطة انطلبؽ في بعض الحالات 

 .العلبجية
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 Committed act السموؾ الممتزـ (.1)
ؿ وىو يعني اختيار الفعؿ القائـ عمى القيـ المختارة بدلًا مف الاستجابة مف خلب 

السموكيات غير المناسبة المدفوعة بالعواطؼ، وىذا يزيد مف تحمؿ المريض النفسي 
وقد تـ تدريب  . (McKay & West, 14) بالإضافة إلى تمتعو بجودة الحياة لمضيؽ،

طالبات البرنامج عمى ىذا التكنيؾ مف خلبؿ مجموعة مف أداء عدد مف الواجبات الممزمة 
 في ضوء قيميـ المختارة.

  Self-observed الملبحظة الذات (11)
وىي تكنيؾ ييدؼ إلى مساعدة المريض عمى رؤية ذاتو الحقيقية بأنواعيا المختمفة  

عمى نحو يستطيع مف خلبلو إدراؾ أفكاره ومشاعره وصوره الذاتية. وقد اعتمدت الباحثة 
في بحثيا الحالي في تطبيؽ ىذا التكنيؾ عمى مجموعة مف الممارسات العممية التي 

دت المريضات عمى ملبحظة طريقة تفكيرىـ ورؤية حقيقة مشاعرىـ وأفكارىـ، الأمر ساع
 الذي ميد بشكؿ مرضي لتقبؿ ذاتيـ. 

 mindfulness التعقؿ (12)
وىو أىـ تكنيؾ مف وجية نظر الباحثة في العلبج بالتقبؿ والالتزاـ، وأكثرىـ استخداماً ،  

وىو ركف أساسي في كؿ الجمسات ، وأوؿ ما استفتحت بو الباحثة جمساتيا مع جميع 
العلبج النفسي ، المشاركات، والذي يضمف صفاء الذىف والروح والجسـ قبؿ الدخوؿ في 

ب طبيعة الحالة، فالبعض يمكنو تعقؿ الشئ الموجود أمامو ولو عدة أنواع تختمؼ حس
فقط ولا يمكنو ممارسة التخيؿ، والبعض يفضؿ التخيؿ دوف غيره، والبعض يفضؿ التعقؿ 

ي كؿ الحالات وىي التركيز عمى الايجابيات ففي الموسيقى وىكذا...والأساس واحد 
دماج فييا. وعمى الرغـ مف وملبحظة الأفكار المعطمة إف جاءت وتركيا تذىب دوف الان

أىمية ىذا التكنيؾ إلا أنو قد لا يمقى القبوؿ لدى البعض وقد يعجز البعض الآخر عف 
 ممارستو.

      Choice Point نقطة الاختيار (13)
ييدؼ ىذا الأسموب إلى تقميؿ الضيؽ أو السموؾ غير المرف مف خلبؿ زيادة الخيارات 

المحظات الوعي ب بناء وعي بنقاط الاختيار، أو المتوافقة مع القيـ، ويتـ ذلؾ مف خلبؿ
التي يواجو فييا الشخص اتخاذ خيارات حياتية تكوف متسقة مع القيـ وخيارات أخرى 
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، وقد تعطؿ التجنب تكوف غير متسقة، كما تسمح نقطة الاختيار بتعزيز المرونة النفسية
 ((Berman & Kurlancheek, 2021, 4 التجريبي
أسموب شائع الاستخداـ في العلبج بالتقبؿ والالتزاـ، وفييا يوضح المعالج  كما أنيا

 و وعميو أف يختار إحداىما، وىما: املممريض الطريقيف المتاحيف أم
، والتصرؼ عمى شاكمة بفعاليةالتحرؾ باتجاه النتيجة الحياتية التي يريدىا والتصرؼ إما  -1

رب المريض عمى عدة ميارات )قيـ الشخص الذي تريد أف تكوف عميو......وعميو يد
 وأدوات وممارسات تساعده عمى التصرؼ ليصبح الشخص الذي يريده(. 

ما  -2 والتصرؼ بشكؿ غير فعاؿ، والتصرؼ بخلبؼ  يريدىا،الابتعاد عف نتيجة الحياة التي وا 
......وىذا يحدث عندما يتمسؾ بالأفكار والمشاعر الشخص الذي يريد أف يكوف عميو

 معطمة والذكريات المؤلمة.والأحاسيس ال
    Home Work    )التدريب والممارسة(الواجب المنزلي (14)

وىو مف أىـ التكنيكات اللبزمة في العلبج بالتقبؿ والالتزاـ والتي عمى أساسيا يتحدد 
مدى تقدـ المريض في العلبج، فعند القياـ بعمؿ الواجب ومراجعتو بيف الجمسات لمتأكد 

مف اتقاف المريض لما يتعممو. وىناؾ ممحوظة ىامة قد أشار إلييا ستيفف ىايس 
Hayes  (2..9 حيث أكد عمى ) ضرورة الامتناع عف استخداـ مسمى الواجب المنزلي

مع المريض حيث تكوف ليا دلالات سمبية ومف ثـ استبداليا بكممة ممارسات منزلية أو 
 تجارب شخصية بالمنزؿ.

 أسس بناء البرنامج:
مصادر البرنامج: اشتقت الباحثة الإطار العاـ لمبرنامج العلبجي ومادتو العممية وفنياتو  -

عد الاطلبع عمى أساليب وفنيات العلبج بالتقبؿ والالتزاـ، بالإضافة إلى العلبجية ب
الدراسات والبحوث التجريبية التي أجريت في مجاؿ العلبج بالتقبؿ والالتزاـ في التخفيؼ 
مف حدة بعض الاضطرابات النفسية كالقمؽ والاكتئاب والإحباط وتشوه صورة الجسـ، 

 Griffith et (2018) ، ودراسة  ,.Givehki et al (2018) ومنيا دراسة
al., ودراسةOmidi (2018) ودراسة ،Babaie & Saeidmanesh (2019)  ،

 Khoramnia et al.,  (2020)، ودراسة Khani et al., (2019)ودراسة 
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 Aliودراسة ،  Zemetani (2020) ودراسة ،MoradiF (2020)ودراسة ،
2021)). 

الملبمح الرئيسية لمبرنامج: اشتمؿ البرنامج عمى عدد متفاوت مف الجمسات اختمفت  -
جمسة لخفض بعض الاضطرابات  (18بحد أقصى )باختلبؼ طبيعة كؿ طالبة عمى حدة، 

، وتراوح زمف الجمسة لدى طالبات الجامعة متلبزمة تكيس المبايضل المصاحبةالنفسية 
( دقيقة وذلؾ حسب موضوع الجمسة ومدى استجابة كؿ طالبة، .6-45الواحدة مف )

تـ تطبيؽ البرنامج عف بعد عمى جمسات فردية وفقاً لرغبة الطالبات عبر برنامج وقد 
وتـ تطبيؽ ـ، 2.22 – 2.21، ـ2.21-.2.2الفيديو ماسنجر، في العاـ الجامعي 

 احؿ وىي:البرنامج عمى أربع مر 
 بداية البرنامج: ( أ)

في ىذه المرحمة تـ التعرؼ بيف الطالبة والباحثة وزيادة ترغيب كؿ طالبة في المشاركة 
في البرنامج، وقد تـ التعرؼ فييا عمى تاريخ معرفتيف بالمرض أكثر الأعراض 

 المصاحبة الجسمية والنفسية شيوعاً.
 )ب( مرحمة التمييد والإعداد لمبرنامج:         

ـ تبصير كؿ طالبة في ىذه المرحمة بأسس البرنامج والفنيات المستخدمة وشرح كيفية ت
 تطبيؽ الجمسات.

 )ج( مرحمة تطبيؽ البرنامج:          
تـ فييا تدريب كؿ طالبة عمى الفنيات والأساليب الخاصة بالبرنامج القائـ عمى التقبؿ 

الاضطرابات المصاحبة لإصابتيف والالتزاـ والتي قد تساعده في التخفيؼ مف حدة 
 بمتلبزمة تكيس المبايض.

 )د( مرحمة تقييـ البرنامج:         
تـ في ىذه المرحمة معرفة الإنجازات التي حققيا البرنامج خلبؿ مراحمو السابقة،  

ومدى فعاليتو في التخفيؼ مف حدة الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس 
رنامج وذلؾ مف خلبؿ إجراء التطبيؽ البعدي لأدوات الدراسة المبايض لدى عينة الب

 ومقارنة النتائج بالتطبيؽ القبمي )قبؿ تطبيؽ البرنامج(.  
 مرحمة المتابعة:  )ىػ(        
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د مف استمرار فعالية البرنامج مف خلبؿ فترة المتابعة التي بمغت في ىذه المرحمة تـ التأك
  حوالي شير مف إنياء البرنامج.

 غة البرنامج:ل -
تـ تقديـ البرنامج بمغة سيمة تتراوح بيف العامية والفصحى حتى يمكف فيميا 

خاصة واف البرنامج يقوـ  مف جميع الطالبات، وبما يتناسب مع المستوى الثقافي لمعينة
، وقد تـ تحديد أىـ المجالات التي في تطبيقو عمى مجموعة مف الاستعارات العامية

البرنامج مف خلبؿ الفنيات المذكورة مرتكزة عمى مقاييس الاضطرابات يمكف أف يتضمنيا 
 النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض.

 (55خذٔل )

 ذشذٛة خهغاخ انثشَايح 

سلى 

 اندهغح

صيٍ  انٓذف يٍ اندهغح يٕظٕع اندهغح

 اندهغح

الأعانٛة 

ٔانفُٛاخ 

 انًغرخذيح

انٕعائم 

 انًغرخذيح

انرؼاسف تٍٛ كم  5

ػهٗ زذج غانثح 

 ٔانثازثح

انرؼاسف تٍٛ انثازثح ٔكم 

 غانثح ػهٗ زذج.

صٚادج ثمح كم غانثح فٙ 

َفغٓا ٔازرشايٓا نزاذٓا 

ٔإػلايٓا أَٓا نٛغد انٕزٛذج 

انًصاتح تًرلاصيح ذكٛظ 

 انًثاٚط.

إػطاء ذمذٚى عشٚغ ػٍ 

الأعاط انُظش٘ نهثشَايح 

 ٔأْذافّ.

50 

 دلٛمح

انًُالشح 

 –ٔانسٕاس 

انرغزٚح 

 انشاخؼح

_ 

انرسفٛض نهًشاسكح  5

ٔالإػلاو تثُٕد 

 انًٕافمح انًغرُٛشج

صٚادج انثمح تٍٛ انثازثح ٔكم 

غانثح ٔانرأكٛذ ػهٗ انغشٚح 

انرايح نكم يا ٚذٔس فٙ 

 اندهغح.

سفغ انشٔذ انًؼُٕٚح نذٖ كم 

غانثح ٔصٚادج الإثاسج 

ٔانرشغٛة نهًشاسكح 

 تانثشَايح.

 لشاءج انًٕافمح انًغرُٛشج.

50 

 دلٛمح

انًُالشح 

 ٔانسٕاس 

ٔسلح ػًم 

تؼُٕاٌ 

)انًٕافمح 

 انًغرُٛشج(

انرؼشف ػهٗ  3

انثشَايح انمائى ػهٗ 

انرمثم ٔالانرضاو 

 ٔأْذافّ.

 

أٌ ذؼشف انطانثاخ عثة 

 زعٕسٍْ خهغاخ انثشَايح.

أٌ ذرؼشف انطانثاخ ػهٗ 

يفٕٓو انؼلاج تانرمثم 

ٔالانرضاو ٔأعغّ َٔرائدّ 

الإٚداتٛح انًرٕلؼح.                                

ذؼشٚف انطانثاخ تانؼًهٛاخ   -

50 

 دلٛمح

انرثمٛف 

 -انُفغٙ 

انًُالشح 

 –ٔانسٕاس 

انرغزٚح 

 –انشاخؼح 

انٕاخة 

_ 
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انغد نهؼلاج تانرمثم 

 ٔالانرضاو       

 ُضنٙانً

يرلاصيح ذكٛظ  5

 -انًثاٚط )انًفٕٓو

 –الأعثاب 

كٛفٛح  -انًعاػفاخ

انرؼايم يؼٓا نرمهٛم 

يعاػفاذٓا 

 انًسرًهح( 

ذثصٛش انطانثاخ تًفٕٓو 

يرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط 

ٔانفشق تُٛٓا ٔتٍٛ الأكٛاط 

انًائٛح ٔانذُْٛح ٔانذيٕٚح 

 ػهٗ انًثاٚط(

ذثصٛش انطانثاخ تالأػشاض 

ذ تًثاتح انًثكشج انرٙ ذؼ

يؤششاخ لإصاترٍٓ تًرلاصيح 

 ذكٛظ انًثاٚط.

ذثصٛش انطانثاخ تأعثاب 

انركٛغاخ ٔيعاػفاذٓا 

ٔغشق انرمهٛم يٍ آثاسْا 

 انًسرًهح.

ذصسٛر تؼط انًؼهٕياخ 

انًغهٕغح نذٖ انطانثاخ زٕل 

يرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط يثم 

)انركٛغاخ لا ذؼُٙ عشغاٌ 

انًثٛط، انركٛغاخ لا ذؼُٙ 

ى ٔنكٍ لذ تانعشٔسج انؼم

 ذغثثّ(.

50 

 دلٛمح

انرثمٛف 

 -انُفغٙ 

انًُالشح 

 –ٔانسٕاس 

انرغزٚح 

 –انشاخؼح 

انٕاخة 

 انًُضنٙ.

_ 

الاظطشاتاخ  0

انُفغٛح انًصازثح 

نًرلاصيح ذكٛظ 

 انًثاٚط

ذؼشٚف انطانثاخ تًفٕٓو 

انمهك انًصازة نًرلاصيح 

ذكٛظ انًثاٚط ٔأعثاتّ يٍ 

يُظٕس انرمثم ٔالانرضاو 

 ٔػٕالثّ.

ذؼشٚف انطانثاخ تًفٕٓو 

الإزثاغ انًصازة نًرلاصيح 

ذكٛظ انًثاٚط ٔأعثاتّ يٍ 

يُظٕس انرمثم ٔالانرضاو 

 ٔػٕالثّ

ذؼشٚف انطانثاخ تًفٕٓو 

اظطشاب ذشِٕ صٕسج 

اندغى انًصازة نًرلاصيح 

ذكٛظ انًثاٚط ٔأعثاتّ يٍ 

يُظٕس انرمثم ٔالانرضاو 

 ٔػٕالثّ.

50 

 دلٛمح

انرثمٛف 

-انُفغٙ 

انًُالشح 

 –نسٕاس ٔا

انرغزٚح 

 –انشاخؼح 

انٕاخة 

 انًُضنٙ.

ٔسلح ػًم 

تؼُٕاٌ 

)ذششٚر 

 انًشكهح(

انرذسٚة ػهٗ   5

الاعرشخاء انرُفغٙ 

 ٔانؼعهٙ

اكرغاب الأػعاء يٓاسج 

انرخهص يٍ انرٕذش ػٍ 

غشٚك يًاسعح الاعرشخاء 

 تُٕػّٛ انرُفغٙ ٔانؼعهٙ.

55 

 دلٛمح

انًُالشح 

 -ٔانسٕاس 

الاعرشخاء 

انرُفغٙ 

خاء ٔالاعرش

 انؼعهٙ

_ 
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ذؼشٚف انطانثاخ تًفٕٓو  انرذسٚة ػهٗ انرمثم 5، 5

 انرمثم.

ذؼشٚف انطانثاخ تانفشق تٍٛ 

 انرمثم ٔالاعرغلاو.

ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ انغًاذ 

نهًشاػش ٔانخثشاخ انزُْٛح 

انغهثٛح تانزْاب ٔالإٚاب دٌٔ 

انرسكى فٛٓا أٔ يسأنح 

ذدُثٓا ٔرنك يٍ خلال 

يدًٕػح يٍ انًًاسعاخ 

ٔانرذسٚثاخ يثم ذذسٚة 

 انرشازى يغ انزاخ.

ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ 

اعرخذاو تؼط الاعرؼاساخ 

انًؼثشج ػٍ انرمثم يثم 

اعرؼاسج انعٛف انثمٛم، 

اعرؼاسج كشج انشاغئ، 

اعرؼاسج انشيال انًرسشكح، 

الأصاتغ انصُٛٛح، اعرؼاسج 

 انشكاب فٙ انسافهح. 

50 

 دلٛمح

انرثمٛف 

 -انُفغٙ 

انًُالشح 

 –س ٔانسٕا

 –انرمثم 

 -الاعرؼاساخ

انرغزٚح 

  -انشاخؼح

انٕاخة 

 انًُضنٙ

 

انرذسٚة ػهٗ  55، 5

الاَفصال انٕاػٙ 

 ػٍ الأفكاس انًؼطهح

ذؼشٚف انطانثاخ تًفٕٓو 

 الاَفصال انٕاػٙ.

ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ أخز 

يغافح يٍ انفكشج انًؼطهح 

ػٍ غشٚك تؼط انًًاسعاخ 

يثم )ذذسٚة فماػاخ انٕٓاء، 

يشٔزح انٕٓاء،  انٕسق ذسد

ذذسٚة اػلاٌ عٍ تاٚرظ، 

ذذسٚة انٕسلح أياو انؼٍٛ، 

ذًشٍٚ كراتح اندًم، ذًشٍٚ 

ذًشٍٚ  -شاشح انكًثٕٛذش

 ذأيم ٔسلح انشدش(

ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ أعهٕب 

الاعرؼاساخ يثم اعرؼاسج 

)زمائة ػهٗ زضاو َالم، 

أَاط ًٚشٌٕ ػهٗ خاَة 

انطشٚك اٜخش، لطاساخ ذذخم 

ح، الأٔساق ٔذخشج يٍ انًسط

انرٙ ذطفٕ ػهٗ يدشٖ 

 يائٙ(.

50 

 دلٛمح

انرثمٛف 

 -انُفغٙ 

انًُالشح 

-ٔانسٕاس 

 -فك الانرساو

انٛأط 

 –انخلاق 

َمطح 

 -الاخرٛاس

انٕاخة 

 انًُضنٙ.

ٔسلح ػًم 

تؼُٕاٌ 

)يزكشج 

انسٕٛٚح فٙ 

يماتم 

 انًؼاَاج(

ٔسلح ػًم 

)أٌ تؼُٕاٌ 

ذؼهك 

 تالأفكاس(.

55 ،

55 

انرذسٚة ػهٗ 

تانهسظح الاذصال 

انشاُْح )انرؼمم 

 تإَٔاػّ(

ذؼشٚف انطانثاخ تًفٕٓو 

 الاذصال تانهسظح انسانٛح.

ذؼشٚف انطانثاخ تإَٔاع 

ذًاسٍٚ انٛمظح انزُْٛح 

 ٔفٕائذْا.

55 

 دلٛمح

انرثمٛف 

-انُفغٙ 

انًُالشح 

 –ٔانسٕاس 

 -انرؼمم

- 
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ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ انرؼمم 

 فٙ انًشاػش.

ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ انرؼمم 

 تانرخٛم.

ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ ذًشٍٚ 

اػطاء زة غٛش يششٔغ 

 ُا.لأَفغ

 يًاسعح ذًشٍٚ انؼمم انًثرذأ.

يًاسعح انرؼمم فٙ انطؼاو أ 

 انًششٔب انًفعم نذٍٚٓ.

يًاسعح ذًشٍٚ انرؼمم فٙ 

 كٕب انًاء.

يًاسعح ذًشٍٚ انرؼمم فٙ 

سزهح لطؼح انشٕكٕلاذح يٍ 

 انفى إنٗ انًؼذج.

يًاسعح ذًشٍٚ انرؼمم انغشفح 

 انرٙ َدهظ تٓا.

 يًاسعح انرؼمم فٙ كف انٛذ.

انرؼمم فٙ يمطٕػح يًاسعح 

 يٕعٛمٛح نؼًش خٛشخ.

يًاسعح ذًشٍٚ انًغر 

اندغذ٘ تاعرخذاو انكشاف 

 انعٕئٙ. 

انٕاخة 

 انًُضنٙ. 

53 ،

55 

انرذسٚة ػهٗ انزاخ 

انًلازظح )انزاخ 

 كغٛاق(

ذؼشٚف انطانثاخ تًفٕٓو 

 انزاخ كغٛاق.

تإَٔاع انزاخ  ذثصٛش انطانثاخ

 –انٕاػٛح  –)انًذسكح 

 انًلازظح(.

ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ ذًشٍٚ 

 نؼثح انشطشَح.

ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ ذًشٍٚ 

 انًغشذ ٔانًشاْذٍٚ.

ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ 

 -اعرؼاسج شاشح انرهفضٌٕٚ

 اعرؼاسج انغًاء ٔانطمظ

انرثمٛف  

 -انُفغٙ 

انًُالشح 

 –ٔانسٕاس 

انزاخ 

 انًلازظح.

- 

50 ،

55 

انرذسٚة ػهٗ ذسذٚذ 

انمٛى ٔالانرضاو ٔفماً 

 نٓا

ذؼشٚف انطانثاخ تًفٕٓو 

 انمٛى.

ذؼشٚف انطانثاخ تانفشق تٍٛ 

 انمٛى ٔالأْذاف.

ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ ذًشٍٚ 

 ػٛذ انًٛلاد نرسذٚذ انمٛى.

ذذسٚة انطانثاخ ػهٗ ذًشٍٚ 

انغٛشج تؼذ انًٕخ نرسذٚذ 

 انمٛى.

ذطثٛك ٔسلح ػًم خاصح 

55 

 دلٛمح

انرثمٛف 

-انُفغٙ 

انًُالشح 

 –ٔانسٕاس 

انرغزٚح 

 –انشاخؼح 

اكرشاف 

 انمٛى

ٔسلح ػًم 

-تؼُٕاٌ 

)تٕصهح 

 انسٛاج(.

ٔسلح ػًم 

تؼُٕاٌ 

انًشكلاخ 

 ٔانمٛى.
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فٙ انغٛالاخ ترسذٚذ انمٛى 

انًشذثطح تانؼًم ٔانًدرًغ 

 ٔالأعشج ٔانذٍٚ .

 يًاسعح ذًشٍٚ ػٛذ انًٛلاد.

يًاسعح ذًشٍٚ انؼصا 

 انغسشٚح.

يًاسعح ذًشٍٚ انزكشٚاخ 

 انسهٕج.

 يًاسعح ذًشٍٚ انمذٔج.

ذؼشٚف انطانثاخ ػهٗ يفٕٓو 

 انفؼم انًهرضو.

ذطثٛك ٔسلح انؼًم انخاصح 

ترسذٚذ الأْذاف لصٛشج 

هح الأخم يٍ ٔيرٕعطح ٔغٕٚ

أخم الانرضاو تانفؼال انًهرضو 

ٔانرؼشف ػهٗ ػمثاخ الانرضاو 

 ٔذخطٛٓا.

يشاخؼح يا ذى  55

 انرذسٚة ػهّٛ

انطانثاخ تًا ذى ذؼهًّ ذزكٛش 

ٔانرذسٚة ػهّٛ خلال يشازم 

 انثشَايح انغاتمح.

ذكهٛف انطانثاخ تكراتح ذماسٚش 

فشدٚح زٕل يا ذى ذؼهًّ يٍ 

 انثشَايح.

55 

 دلٛمح

انًُالشح 

 -ٔانسٕاس

انرغزٚح 

 –انشاخؼح 

انٕاخة 

 انًُضنٙ.

 

انرطثٛك انثؼذ٘ نًماٚٛظ  انخراو 55

الاظطشاتاخ انُفغٛح 

نًرلاصيح ذكٛظ انًصازثح 

 انًثاٚط.

الاذفاق ػهٗ غشٚمح انرٕاصم 

 أثُاء ػًهٛح انًراتؼح.

 ذسذٚذ يٕػذ انًراتؼح.

55 

 دلٛمح

 

____ 

 

   :لصبحثالخطوات الإجرائية 

 وفقاً لمخطوات التالية: البحث الحاليتـ الجانب التطبيقي في 
)مقاييس الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة  لمبحثإعداد الأدوات السيكومترية  -1

تكيس المبايض وىي القمؽ، تشوه صورة الجسـ، الإحباط(، والبرنامج القائـ عمى التقبؿ 
 والالتزاـ.

 التحقؽ مف الكفاءة السيكومترية للؤدوات. -2
واختيار العينة الإجرائية، والتحقؽ مف تجانس  تطبيؽ الأدوات عمى مجتمع الدراسة  -3

 قبؿ تطبيؽ البرنامج.)التجريبية والضابطة( وعتيف المجم
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 تطبيؽ البرنامج عمى المجموعة التجريبية. -4
 التجريبية(. –إجراء القياس البعدي لممجموعة )الضابطة  -5
 إجراء القياس التتبعي عمى المجموعة التجريبية بعد انتياء فترة المتابعة )شير ونصؼ(. -6
  الإحصائية المناسبة.استخلبص النتائج باستخداـ الأساليب  -7

 وتفستيرها: البحثنخائج 

ينص ىذا الفرض عمى أنو "توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف الفرض الأوؿ:  -
متلبزمة تكيس المبايض في المجموعة  ذواتطالبات الجامعة متوسطات رتب درجات 

متلبزمة تكيس المبايض في  ذواتطالبات الجامعة متوسطات رتب درجات الضابطة و 
المجموعة التجريبية عمى مقاييس الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس 

لصالح  الإحباط( بعد تطبيؽ البرنامج –تشوه صورة الجسـ  –القمؽ المبايض )
 " .في الاتجاه الأفضؿ  التجريبيةالمجموعة 

امتري متمثؿ في اختبار لاختبار صحة الفرض الأوؿ استخدـ أسموب إحصائي لابار 
لدلالة الفروؽ بيف متوسط رتب درجات أفراد  Mann Whitney Uويتني "ماف 

 المجموعات المستقمة كما يمي:
 (55خذٔل )

نذلانح انفشٔق تٍٛ يرٕعػ سذة دسخاخ أفشاد  Mann Whitney Uاخرثاس "ياٌ ٔٚرُٙ   

 انُفغٛحح انردشٚثٛح ٔانعاتطح ػهٗ يماٚٛظ الاظطشاتاخ انًدًٕػ

يماٚٛظ الاظطشاتاخ 

انُفغٛح انًصازثح 

 نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط

 انًدًٕػح

 = ٌ5  

 يح و انشذة

 انشذة 

 يغرٕٖ انذلانح "zلًٛح "

 5.55 انردشٚثٛح يمٛاط انمهك

5.53 

50.55 

03.55 

دانح ػُذ يغرٕٖ  5.505-

 انعاتطح  5.50

يمٛاط ذشِٕ صٕسج 

 اندغى

 3.55 انردشٚثٛح 

5.55 

53.05 

05.05 

دانح ػُذ يغرٕٖ  5.555-

 انعاتطح  5.55

 5.55 انردشٚثٛح  يمٛاط الإزثاغ

5.55 

55.55 

05.55 

انح ػُذ يغرٕٖ  5.555-

 الضابطة  5.55
( ما يمي: وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسط رتب 22) دوؿجيتضح مف ال

الطالبات في المجموعة الضابطة والمجموعة التجريبية عمى مقاييس الاضطرابات درجات 
الإحباط( بعد  –تشوه صورة الجسـ  –النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض )القمؽ 

( 1... – 1... – 5...تطبيؽ البرنامج في اتجاه المجموعة الضابطة عند مستوى دلالة )
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فروؽ جوىرية عمى مقاييس الاضطرابات النفسية ود مما يشير إلى وجعمى التوالي، 
الإحباط( بعد تطبيؽ  –تشوه صورة الجسـ  –المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض )القمؽ 

البرنامج في اتجاه المجموعة الضابطة التي لـ ينخفض الشعور بالاضطرابات النفسية لدييا، 
مجموعة التجريبية التي تمقت وانخفاض مستوى الشعور بتمؾ الاضطرابات النفسية لدى ال

 البرنامج، وبالتالي تـ قبوؿ صحة الفرض الأوؿ.
الفرض الثاني: ينص الفرض الثاني عمى أنو " توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 

عمى دي( عالب –متوسط رتب درجات الطالبات في المجموعة التجريبية لمقياسيف )القبمي 
تشوه صورة  –لمتلبزمة تكيس المبايض )القمؽ  مقاييس الاضطرابات النفسية المصاحبة

 ي اتجاه القياس القبمي".فالإحباط(  –الجسـ 
لاختبار صحة الفرض الثاني استخدـ أسموب إحصائي لابارامتري متمثؿ في " اختبار 

لدلالة الفروؽ بيف متوسط رتب درجات أفراد المجموعات  ”Wilcoxon Testويمكوكسوف 
 المرتبطة كمؿ يمي:

 (53)خذٔل 

" نذلانح انفشٔق تٍٛ يرٕعػ سذة دسخاخ أفشاد انًدًٕػح "Wilcoxon Testاخرثاس ٔٚهكٕكغٌٕ  

 انردشٚثٛح نلاخرثاسٍٚ انثؼذ٘ ٔانمثهٙ ػهٗ يماٚٛظ الاظطشاتاخ انُفغٛح

يماٚٛظ 

الاظطشاتاخ 

 انُفغٛح

انًدًٕػح 

انردشٚثٛح 

=ٌ5 

الاَسشاف  انًرٕعػ

 انًؼٛاس٘

يغرٕٖ  z انشذة انغانثح انشذة انًٕخثح

 انذلانح

و  55.35 55.55 تؼذ٘ انمهك

 انشذة

يح 

 انشذة

و 

 انشذة

يح 

 انشذة

-

5.555 

دانح 

ػُذ 

يغرٕٖ 

5.50 
 55 5 5 5 55.55 50.55 لثهٙ

ذشِٕ صٕسج 

 اندغى

و  53.55 05.05 تؼذ٘

 انشذة

يح 

 انشذة

و 

 انشذة

يح 

 انشذة

-

5.555 

دانح 

ػُذ 

يغرٕٖ 

5.50 
 لثهٙ  

 

 55 3.0 صفش صفش 0.35 55.55

و  55.55 55.33 تؼذ٘ الإزثاغ

 انشذة

يح 

 انشذة

و 

 انشذة

يح 

 انشذة

-

5.555 

دانح 

ػُذ 

يغرٕٖ 

5.50 
 55 3.0 صفش صفش 5.55 55.05 لثهٙ 

( ما يمي: وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسط رتب 23يتضح مف الجدوؿ )
البعدي( عمى مقاييس  –درجات الطالبات في المجموعة التجريبية لمقياسيف )القبمي 

 –تشوه صورة الجسـ  –الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض )القمؽ 
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لجميع المقاييس. وبذلؾ يتضح  5...الإحباط( في اتجاه القياس القبمي، عند مستوى دلالة 
المجموعة  المبايض لدىانخفاض مستوى الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس 

التجريبية بعد تمقييا لمبرنامج، مما يؤكد عمى فعالية البرنامج القائـ عمى العلبج بالتقبؿ 
والالتزاـ في خفض مستوى الشعور بالاضطرابات النفسية لدى طالبات الجامعة ذوي متلبزمة 

 بالتالي تـ قبوؿ الرض الثاني.  المبايض.تكيس 
 :(تفستير نخائج الفرضين )الأول والثاني

أشارت نتائج الفرضيف )الأوؿ والثاني( إلى فعالية البرنامج القائـ عمى العلبج بالتقبؿ 
( في خفض مستوى الشعور بالاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة ACTلتزاـ ) ذوالا

الإحباط( لدى المجموعة  –تشوه صورة الجسـ  –تكيس المبايض والمتمثمة في )القمؽ 
  اللبتي يعانيف مف متلبزمة تكيس المبايض. التجريبية مف الطالبات

( التي ىدفت 2020) Moradiوقد جاءت ىذه النتائج متفقة بشكؿ جزئي مع دراسة 
إلى التعرؼ عمى فعالية برنامج إرشادي قائـ عمى التقبؿ والالتزاـ في تحسيف صورة الجسـ 

المبايض، وطبقت  وتقدير الذات لدى عينة مف النساء اللبتي يعانيف مف متلبزمة تكيسات
( امرأة إيرانية مصابة بالمتلبزمة، وقسمت العينة إلى 52الدراسة عمى عينة قواميا )

( 8( عينة ضابطة، وكاف عدد الجمسات المقدمة )26( عينة تجريبية، )26مجموعتيف )
( دقيقة بواقع جمسة واحدة أسبوعياً، وبعد تطبيؽ مقياس صورة الجسـ .9جمسات لمدة )

ت عمى كلب المجموعتيف  قبؿ التدخؿ وبعده مباشرة، والتطبيؽ التتبعي عمى وتقدير الذا
المجموعة التجريبية بعد شير مف انتياء التطبيؽ، وأشارت أىـ النتائج إلى وجود فارؽ كبير 
بيف مجموعتي التدخؿ والمراقبة عمى مقياس اضطراب صورة الجسـ وتقدير الذات لصالح 

الب، مما دؿ عمى فعالية البرنامج في تحسيف صورة الجسـ مجموعة التدخؿ في الاتجاه الس
 وتقدير الذات لدى النساء اللبتي يعانيف مف متلبزمة تكيسات المبايض.

 
 Omidiودراسة ,.Griffith et al (2018)مع دراسة كما اتفقت النتائج 

 ,.Khani et al، ودراسة  Babaie & Saeidmanesh (2019)، ودراسة (2018)
،  Zemetani (2020) ودراسة ،Khoramnia et al.,  (2020)دراسة ، و (2019)
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التي أثبتت جميعيا فعالية العلبج بالتقبؿ والالتزاـ في خفض اضطراب  ((Ali  2021 ودراسة
 القمؽ واضطراب صورة الجسـ والإحباط.

وقد ترجع فعالية العلبج بالتقبؿ والالتزاـ في خفض مستوى الشعور بالاضطرابات 
النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض لدى طالبات الجامعة في برنامج الدراسة الحالية 

والأدوات )أوراؽ العمؿ(، والأساليب )الاستعارات( والممارسات النفسية التكنيكات العمميات و إلى 
، والتي كاف ليا تأثير فعاؿ في تغيير النظرة إلى بعض الأفكار في البرنامج المستخدمة

المعطمة ورؤيتيا عمى طبيعتيا كمجرد كممات وجمؿ وأصوات وصور وليست حقائؽ مسممة، 
ؤذية  مع الانتباه مف عدـ معايشتيا لدرجة قد تصؿ وكذلؾ تبسيط التعامؿ مع المشاعر الم

لحد المعاناة، والانتباه الدائـ إلى ما يثري الحياة ويجعميا ذات قيمة عف طريؽ ترجمة ما 
وبالفعؿ تـ مساعدة طالبات البرنامج في الإفصاح  نممكو مف قيـ إلى سموؾ فعمي ممموس. 

عف  ف إصابتيف بمتلبزمة تكيس المبايضعف أفكارىف المعطمة ومشاعرىف المؤلمة الناتجة ع
التعامؿ  مف تمكنيفإعطائيف أدوات نفسية ثـ طريؽ بعض أوراؽ العمؿ المخصصة لذلؾ، 

إلى  انتباىيفمع تمؾ الأفكار والمشاعر والأحاسيس بطريقة جيدة غير مجيدة مع لفت الجيد 
 ف ثرية ذات مغزى.فعمي ينشغمف بو لتصبح حياتيي الحياة وجعميا سموؾ فقيميف الأساسية 

مف متلبزمة تكيس المبايض  ذواتالتقبؿ تمكنت الطالبات تماريف فمف خلبؿ التدريب عمى 
 الآتي:

 التصالح مع أنفسيف، والتسميـ بحتمية الشعور بالألـ واختيارية المعاناة. -1
الصادؽ والواعي بالإصابة بمتلبزمة تكيس المبايض وتقبؿ الإصابة بيا وبكؿ  الاعتراؼ -2

 ما يترتب عمييا.
والسماح ليا بالتواجد وعدـ التعارؾ معيا أو الانخراط فييا، لسمبية اتقبؿ كؿ المشاعر  -3

 عمى الطالبات.الأمر الذي خفؼ مف تأثيرىا  واعتبار تمؾ المشاعر أمر مؤقت وتقبميا،
مع التداوي  الجسـ(شكؿ  –شعر الذقف  –ساميف مف عيوب )حب الشباب تقبؿ ما بأج -4

 عف رضا.
مف متلبزمة تكيس المبايض  تعانيلمف  وارد حدوثواعتبار مشاعر القمؽ والإحباط أمر  -5

 ألا تعوقيا تمؾ المشاعر وتمنعيا مف ممارسة حياتيا بشكؿ فعاؿ.شريطة 
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مشاعر القمؽ والاحباط وعدـ الرضا التخفيؼ مف حدة الصراعات النفسية الناتجة عف  -6
 عف صورة الجسـ.

في تخمص الطالبات مف القمؽ والتوتر  تكنيؾ الاسترخاء التنفسي والعضمي ساعدكما 
والشد العضمي والجسمي مف خلبؿ السماح بدخوؿ كمية مناسبة مف الأكسجيف لداخؿ الجسـ 

لمخروج، وكذلؾ مف خلبؿ وخروج ثاني أكسيد الكربوف بما يحممو مف طاقة ومشاعر سمبية 
ممارسة انقباض وانبساط عضلبت الجسـ الأمر الذي يفقدىا التوتر ويمنحيا اليدوء 

 القمؽ.يقمؿ مف مشاعر  مماوالاسترخاء. 
وأما عممية الانفصاؿ الواعي بما تضمنتو مف تماريف متنوعة فقد ساعدت الطالبات 

 عمى:
ساعدىف في رؤية ىذه الأفكار عمى اتخاذ مسافة مف أفكارىف المعطمة، الأمر الذي  -1

 حقيقتيا وأنيا مجر صور وكممات وأصوات وحروؼ وليست حقائؽ كما كف يعتقدف.
  سيطرتيا.التحرر مف قيود تمؾ الأفكار والخلبص مف   -2
 الأفكارالتعافي مف حالة الإجياد الذىني التي كف يعانيف منيا بسبب الاندماج الزائد في  -3

 لمبايض.االمحبطة المتعمقة بتكيس 
 المرونة في التعامؿ مع المحتوى الانفعالي للؤفكار المعطمة وعدـ الانصيار المعرفي.  -4

 وأما عف تماريف التعقؿ:
الارتباط بالواقع الحالي وعيشو بكؿ ما فيو،  فقد أفادت الطالبات المشاركات بالبرنامج في -1

 ؽ بالأمس أو الغد عمى حساب اليوـ.وعدـ التعم
، اختمؼ حسب طبيعة كؿ طالبة عمى حدة تعقؿ الباحثة أكثر مف تمريف استخداـ كما أفاد -2

فاستخدمت تماريف التخيؿ لمف ساعدىا ذىنيا عمى التخيؿ )كتخيؿ الجموس في مكاف 
ىادئ عمى الشاطئ ورسـ صور كاممة لكؿ ما يحيط بيا مف رماؿ وأشجار ومياه وطيور 

ماريف أخرى لمتعقؿ في أشياء وىواء وأصوات وروائح(، في حيف استعانت الباحثة بت
مرئية وممموسة لدى بعض الطالبات اللبتي لـ يتمكف مف التخيؿ، فطمبت الباحثة منيف 
التعقؿ في أشياء تحيط بيف وأف يتعقمف في إيجابياتيا، وكذلؾ التعقؿ في مشروب أو 

كما لجأت الباحثة مع البعض إلى التعقؿ في المشاعر خاصة . فاكية أو وجبة مفضمة
  الحزف بسبب متلبزمة تكيس المبايض.ف سيطر عمييا مشاعر القمؽ والإحباط و لم
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حرصت الباحثة عمى الاستيلبؿ بتماريف التعقؿ في بداية كؿ جمسة وذلؾ كنوع مف كما  -3
وتخفيؼ حدة التوتر أو القمؽ الذي قد  والعقمية،التييئة الروحية والجسدية والذىنية 

لواعي بالحاضر وترسيخ فكرة ىنا والآف لدى يسبؽ الجمسات، وكنوع مف التنشيط ا
 الطالبات المشاركات بالبرنامج. 

الوصوؿ إلى حالة مف السلبـ الداخمي واليدوء  في كما ساعدت تماريف التعقؿ الطالبات -4
 مشروط أو المرتبط بإطلبؽ الأحكاـ.النفسي كنوع مف التقبؿ غير ال

السيئة التي  بالآثارا والإحساس كما ساعدىف في رؤية مشاعرىف السمبية عمى حقيقتي  -5
، وذلؾ عند استخداـ تمريف التعقؿ في المشاعر تحدثيا تمؾ المشاعر وبياف عواقبيا

 ة منيا.الأمر الذي يسر الطريؽ أماميف لعدـ التعمؽ بيا وأخذ مساف
كما حسنت تماريف التعقؿ مستوى الوعي لدييف بالذات، والمساىمة في اعادة تواصميف  -6

مى انيا أشياء حوليف وما حوليف مف أشياء كف قد اعتدف عمى رؤيتيا عبأنفسيف ومف 
 عادية لا قيمة ليا.

جميؿ يحيط بيف وألا داعي للئطلبؽ لمحزف أو الخوؼ مف  شيءبقيمة كؿ  الاستبصار  -7
 حثة في ذلؾ عمى تماريف الامتناف.مستقبؿ خفي لا يعممو إلا الله وقد اعتمدت البا

كما ساعدت تماريف التعقؿ الطالبات في رفع مستوى الثقة بالنفس وتقدير الذات رغـ  -8
وجود التكيسات وما ترتب عمييا مف تغيرات جسمية ونفسية، واكتساب مزيد مف 
 التعاطؼ تجاه النفس والآخريف عف طريؽ ممارسة التعقؿ بالتعاطؼ والمطؼ مع الذات. 

يقى عمى الاسترخاء والارتقاء بالروح والجسد كما ساعدت بعض تماريف التعقؿ بالموس -9
والتممص مف حالة التوتر والقمؽ المسيطرة عمى الطالبات، كما استعانت الباحثة ببعض 

 -كوبمر إليزابيثالمقطوعات الصوتية المصحوبة بالموسيقى اليادئة مثؿ )مقطوعة 
ذىني، الوالصفاء  والجسدي،روس( والتي ساعدت بعضيف عمى الاسترخاء النفسي 

الموسيقية  المقطوعاتالطالبات ببعض بعض تزويد ىذا إلى جانب والسكينة.  واليدوء،
ثـ تطمب منيف ذكر عدد المقاطع المتكررة في نفس المقطوعة مما أثار تركيز الطالبات 

ذلؾ كاف لو تأثير كبير في التخمص مف مشاعر القمؽ والإحباط  ، كؿبشدة أثناء التمريف
 وعدـ الرضا عف صورة الجسـ.
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يسيـ بشكؿ كبير في بموغ التفريغ الوصوؿ بالطالبات لحالة التفريغ الداخمي، وىذا  -.1
ووفقاً لما أشار إليو بيتر بوبر  حالة مف السكينة والاتزاف، فمف جية الصحة النفسية

Popper (2007, 94-95)  يساعد التعقؿ في الحصوؿ عمى فسحة مف الراحة في
، بحيث تنقص مف غمار المنبيات والأفكار والانفعالات والعواطؼ المتراكمة باستمرار

مكف أف مستوى توترىا، وبذلؾ تتيح الإمكانية لتحقيؽ التجدد التمقائي لمنفس، كما ي
تومض صور، أو تتبمور فكرة تظير في سياؽ التأمؿ محتويات نفسية معينة يمكف أف 

ما، أو يطفو إحساس ما، وىذا يعني أننا نتوصؿ إلى معمومات حوؿ أنفسنا، حوؿ 
 علبقاتنا وأوضاعنا.

يـ النفسية عف إحساساتيـ الجسدية، كما ساعدت تماريف التعقؿ في فصؿ إحساسات -11
 وفصؿ احساساتيـ النفسية عف بعضيا البعض، ومف ثـ ملبحظتيا ورؤيتيا عمى
حقيقتيا وطبيعة تأثيرىا، الأمر الذي قد ينفر الطالبات ذوات متلبزمة تكيس المبايض مف 

 مشاعرىف السمبية المصاحبة لتمؾ المتلبزمة.
 الطالبات عمى: التي ساعدت، كسياؽولا يمكف إغفاؿ دور تماريف الذات 

 تنمية الوعي بالذات دوف التعمؽ بالأفكار السمبية المحبطة.  -1
 .منفصمة عف تجاربيف الخاصةرؤية الذات  -2
)وىي  والذات كسياؽ )الخبرات والتجارب التي مر بيا( التفرقة بيف الذات كمحتوى -3

الذات المستقرة التي لا تتغير وىي نفس الذات التي كانت موجودة في الماضي 
وستكوف ؼ المستقبؿ والتي تلبحظ الخبرات والتجارب التي تمر بيا الذات ومنفصمة 

 .عنيا(
الوعي بأف الأفكار المحبطة سواء الخاصة بتكيس المبايض أو غيرىا ىي مجرد  تنمية -4

جزء مف تكوينيـ وليست العكس، فالأفكار جزء مف كؿ وىو كيانيـ وليست ىف جزء مف 
تمؾ الأفكار، وبالتالي لا يمكف السماح ليا بأف تسيطر عمييف وتتحكـ في طريقة 

 تفكيرىف ونظرتيف لمحياة.
ى نحو يستطيعوف مف خلبلو إدراؾ مشاعرىـ وأفكارىـ وصورتيـ مراقبة الذات عم -5

 الذاتية.
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 كما ساعدت تماريف تحديد القيـملبحظة وقبوؿ الأفكار والمشاعر بشكؿ آمف ومتسؽ. -6
 عمى:

شتى السياقات  بشدة فيعمى الأشياء التي تيـ  تركيز الطالباتإعادة توجيو  -1
 .الترفيو( -الأسرة –المجتمع  –الديف  –)العمؿ 

التفرقة بيف الأىداؼ التي تنتيي بانتياء تحقيقيا والقيـ التي تستمر معيف وؿ  -2
 العمر.

 .قيميفأف يعشف حياة ثرية قيمة ذات معنى وفقاً لما تحدده  -3
الانتباه عف الانشغاؿ بالأفكار المحبطة المتعمقة  ييـ وصرؼبما  انشغاؿ الطالبات -4

 ومضاعفاتو.بمرض التكيسات 
 والاحباط.وتخفيؼ حدة التوتر والقمؽ  المرونة النفسيةالتمتع بقدر مرض مف  -5
 التزاـ الطالبات بسموكيات تتناسب مع ما تـ تحديده مف قيـ. -6
 القيـ.ات المتعمقة بعدـ الالتزاـ بالأداءات النابعة مف تعديؿ بعض السموكي -7

 في:كما ساعد تكنيؾ اليأس الخلبؽ 
 بما لدييف مف أجندات تحكـ انفعالي. تبصير الطالبات -1
مف قمؽ الانفتاح الكامؿ عمى الواقع وأف المحاولة الجادة لمتحكـ فيما يشعرف بو  -2

  يحوؿ دوف حياة ثرية ذات معنى.أو إحباط 
زيادة الوعي بالأجندة الخاصة بالتحكـ والوصوؿ إلى كونيا غير فعالية، واكتشاؼ  -3

 لماذا ىي غير فعالة.
مع بعض الطالبات وبياف خارطة العلبج خاصة مع مف تـ معيف  تسييؿ التعامؿ -4

واللبتي ثبت امتلبكيف لأجندة تحكـ  البدء في البرنامج العلبجي باليأس الخلبؽ
 .انفعالي مفرطة

وأما أسموب الاستعارات فقد كاف لاستخدامو تأثير فعاؿ في مساعدة الطالبات عمى 
مر الذي جعميـ أكثر استبصاراً وتمييزاً لطرؽ استحضار صوراً لطرؽ تفكيرىـ الخاطئة، الأ

 التفكير الصحيح.  
الطالبات بأحد الخياريف، وىما )اما  في استبصارأداة نقطة الاختيار  كما ساىمت

التعمؽ بالأفكار المحبطة المرتبطة بالتكيسات وبياف عواقب ذلؾ وىو حرماف الاتصاؿ بالمحظة 
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ما اختيار البعد عف ىذه الأفكار  الراىنة، والحرماف مف العيش حياة قيمة ذات معنى، وا 
  والتمكف مف حياة قيمة ذات مغزى. 

ولا يمكف إغفاؿ دور تكنيؾ المناقشة والحوار التي أراحت الطالبات وأتاحت ليف 
وتصحيح ما لدييف مف معمومات مغموطة  محبطة،الفرصة في التفريغ عما لدييف مف أفكار 

حباطيف المصاحبيف للئصابة  حوؿ متلبزمة تكيس المبايض، الأمر الذي قمؿ مف قمقيف وا 
 بتمؾ المتلبزمة.

كاف لتكنيؾ الواجب المنزلي دور ىاـ ومؤثر في فعالية البرنامج، بما تضمنو مف  كما
لؾ مراجعة ما لـ يثبت إتقانو وقد ممارسات عممية بيف الجمسات، وتأكيد لما تـ تعممو، وكذ

حرصت الباحثة عمى استخداـ مسمى الممارسات المنزلية وأحياناً التجارب الذاتية لعمميا بما 
وفقاً  فالواجب المنزلييحممو مسمى الواجبات المنزلية مف دلالات سمبية لدى بعض الطالبات. 

لاعتبار لزيادة احتمالات ( ينبغي أف يوضع في ا384، 7..2لما أشار إليو جوديث بيؾ )
وىذا الأمر قد أثر بشكؿ جيد في التزاـ النجاح وليس مجرد الزامات طبقاً لمعادلات موصوفة، 

 . معظـ الطالبات بعمؿ التكميفات والواجبات المنزلية
كما حرصت الباحثة عمى عدة أمور تتعمؽ بالواجب المنزلي حرصاً منيا عمى الالتزاـ 

نجاح العممية الإرشادية ويحسف المزاج ويكسب أعضاء البرنامج الثقة بتأديتو كونو يسرع في 
 بأنفسيف وىي:

 انتقاء الواجب المنزلي المناسب لكؿ طالبة عمى حدة بما يناسب كؿ واحدة منيف. -1
حرص الباحثة عمى أف تشرؾ كؿ طالبة في اختيار الواجب المناسب ليا وحرصيا عمى   -2

 موافقة كؿ منيف.
حرصت الباحثة عمى جعؿ الواجب المنزلي اختيارياً لا خسارة منو، تفادياً لمشعور  -3

بالإحباط حاؿ الفشؿ في عدـ تأديتو )حيث فشؿ بعض الطالبات في ممارسة تماريف 
 التعقؿ كواجب منزلي(. 

قامت الباحثة بتدريب الطالبات اللبتي كف يجدف صعوبة في أداء الواجب عمى التدريب  -4
عادتو في المنزؿ. في أثناء الجمسةعمى أدائو   وا 

كما حرصت الباحثة عمى حؿ المشكلبت التي كانت تعيؽ بعض الطالبات عف تأدية  -5
الواجب كمشكمة النسياف )فكانت تربط الواجب بنشاط يومي ليا كالتأكيد عمى ممارسة 
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كوف . أو الواجب قبؿ النوـ(، ومشكمة الكسؿ )عمؿ الواجب أثناء الجمسة قبؿ انتيائيا(
 الواجب نفسو غير ملبئـ لبعض الطالبات )وىنا اقترحت الباحثة واجباً آخر(.

لعب الدور، خاصة فيما يتعمؽ بكيفية ممارسة تماريف كما استخدمت الباحثة تكنيؾ 
التعقؿ لتعميـ الطالبات كيفية ممارستو، مما أفادىف في ممارسة التمريف بصورة صحيحة أثرت 

 في فعالية نجاح البرنامج.
 (ACT)ومف ىنا فإف عمميات وفنيات وأدوات البرنامج القائـ عمى التقبؿ والالتزاـ 

تقبؿ مساعدة الطالبات اللبتي يعانيف مف متلبزمة تكيس المبايض عمى كانت تدور حوؿ 
الواقع بحقيقتو المؤلمة، وتقبؿ المشاعر ميما كانت سمبية ومحاوؿ الانفصاؿ عف الأفكار 

ؿ الذات بالمحظة الحالية دوف التعمؽ بغد مجيوؿ أو أمس متروؾ، وتفعيالمحبطة والانشغاؿ 
دراؾ أنيا جزء  الملبحظة لمراقبة مشاعرىف وخبراتيف وتجاربيف وأفكارىف وليس  منيفوا 

حوؿ تحديد القيـ )ما ييـ( والتصرؼ  (ACT)العكس، كما دارت عمميات وفنيات العلبج باؿ 
  وفقاً ليا بطريقة ممزمة.

الجيد( دور فعاؿ في نجاحو،  –طبيعة البرنامج البسيطة وغير المكمفة )الوقت كما كاف ل
حيث يتسـ العلبج بالتقبؿ والالتزاـ ببساطة لغتو التي تناسب كؿ الثقافات وكؿ المستويات، ولا 
نما عمى التقبؿ المطمؽ والعيش وفقاً لمقيـ  يعتمد في أساسو عمى تغيير أفكار أو معتقدات وا 

Harrington (2011 )ذكره ىارينجتوف ، ولعؿ ىذا يتفؽ مع رية ذات معنىلضماف حياة ث
تواجو صعوبة في التعرؼ سمبية  أيو معتقدات معظـ التجارب السريرية أشارت إلى أف  مف أف

لا يعد  مع التأكيد عمى أف ىذاعمييا وتغييرىا، وربما يكوف المفتاح ىو قبوؿ الواقع القاسي، 
ىذا نداء للبستسلبـ والانصياع، ولكف التشجيع عمى تحقيؽ أقصى استفادة مف المواقؼ 
المحبطة واتخاذ أي إجراء يمكننا القياـ بو وفقاً لما يتماشى مع قيمنا، وىذا ما يسمى بالعلبج 

(. فالأساس في نشأة الاضطراب الانفعالي Harrington, 2011, 1-3بالتقبؿ والالتزاـ )
حاولة تقويض الواقع ليلبئـ رغباتنا الشخصية، وىذا يعد أمرً شبو مستحيؿ فميس كؿ ىو م

شيء يمكننا أف نسيطر عميو ونسيره وفقاً لما نتمناه، ولذلؾ فإف الراحة الحقيقية تكمف في 
العيش وفقاً لمسممات الواقع وليست محاولة السيطرة عمى ما لا يمكف التحكـ فيو، وىذا ما 

 بؿ الواقع ميما كاف مؤلماً أو قاسياً وقبوؿ أف بعض الأشياء غير قابمة لمتغيير.يشار إليو بتق
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فالعلبج بالتقبؿ والالتزاـ يتسـ بعدة سمات تميزه عف غيره مف العلبجات النفسية الأخرى وذلؾ 
 ( وىي كالتالي:2021),.Michael et al وفقاً لما أشار إليو 

العقديف الماضييف، حيث تـ نشر أكثر مف أنو علبج نفسي مدعوـ تجريبياً عمى مدى  (1)
في علبج العديد مف المشكلبت بما  ACTتجربة ذات شواىد تثبت فعالية اؿ  ..3

في ذلؾ الاكتئاب واضطرابات القمؽ والوسواس القيري، والذىاف، والإدماف، 
 واضطرابات الأكؿ، وصمة العار ، والألـ المزمف.

ة مف المرضى الذيف يعانوف مف مشكلبت أنو علبج يمكف استخدامو مع شريحة واسع (2)
 مختمفة.

 Michael etالمرونة في استخداـ العمميات الستة حسبما تقتضي حالة المريض  (3)
al., 2021, 13).) 

تسأؿ كؿ طالبة عقب كؿ جمسة ولا يمكف إغفاؿ دور تكنيؾ التقييـ، حيث كانت الباحثة 
عف نسبة استفادتيا وما الذي كانت تحب إضافتو أو تتمنى التدرب عميو، ثـ كانت تراجع 
الباحثة نفسيا بعد الانتياء مف كؿ جمسة بسؤاؿ نفسيا )ما الذي أغفمناه؟( ثـ تتجنب الوقوع 

 فيو في الجمسة المقبمة. 
ضع جدوؿ الأعماؿ الخاص بجمستيا كما اعتمدت الباحثة عمى إشراؾ كؿ طالبة في و 

وتوضيح خط سير الجمسة حرصاً منيا عمى إدارة الوقت، وتشجيع الطالبات عمى المشاركة 
 الفعالة في الجمسات.

كما أف الطبيعة الفردية لمبرنامج كانت ذات تأثير إيجابي قوى، فالأصؿ في العلبج النفسي 
مثؿ يؤثر عمى ىويتيا الأنثوية لمغاية  كما يقاؿ ىو الفردية، خاصة إذا كاف الموضوع خاص

 ، فالفردية في التطبيؽ أفادت في التالي:(PCOS) متلبزمة تكيس المبايض
أعطت مساحة واسعة لتتحدث كؿ طالبة عما تعانيو دوف خجؿ أو ريبة مف أف يعرؼ  -1

 أحد عف مرضيا.
التكنيؾ تمكنت الباحثة مف عمؿ قوائـ مشكلبت خاصة بكؿ طالبة عمى حدة، وتحديد  -2

 المناسب لعلبج تمؾ المشكلبت.
 تمكنت الباحثة مف عمؿ صياغة حالة دقيقة لكؿ طالبة عمى حدة. -3
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بضياع وعدـ السماح كونيا فردية تمكنت الباحثة مف السيطرة الجادة عمى الجمسة  -4
 .أي وقت منيا

ولا يمكف إغفاؿ دور التطبيؽ )الأوف لايف( في البرنامج، حيث حساسية الموضوع 
كما أف لمعينة  تمنع الطالبات مف المواجية المباشرة وفضمف أف يكوف المقاء عف بعد.كانت 

وطبيعتيا دوراً كبيراً في فعالية البرنامج، حيث أف طالبات الجامعة المصابات بمتلبزمة تكيس 
المبايض في حاجة ماسة لممساعدة في التخمص مف الشعور بالاضطرابات النفسية مثؿ 

بلب شؾ  -الإحباط( التي تسببيا التكيسات والتي ينعكس أثرىا  –ة الجسـ تشوه صور  –)القمؽ 
الأمر الذي عمى شتى مجالات حياتيف الجامعية والاجتماعية والأسرية والعاطفية  وغيرىا،  -

زاد مف رغبتيف في التخمص مف تمؾ الاضطرابات النفسية، والذي انعكس بدوره عمى 
لي فعاليتو في خفض مستوى الشعور بالاضطرابات النفسية استجابتيف الجيدة لمبرنامج وبالتا

  لدييف.
كؿ ما سبؽ لعب دوراً كبيراً في فعالية البرنامج في خفض الشعور ببعض 
الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض لدى العينة المطبؽ عمييا مف 

 طالبات الجامعة.
طالبات متوسطات رتب درجات : "لا توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف الثالثالفرض 

التتبعي(  –الجامعة ذوات متلبزمة تكيس المبايض في المجموعة التجريبية لمقياسيف )البعدي 
 الإحباط( المصاحب لمتلبزمة تكيس المبايض". –تشوه صورة الجسـ  –عمى مقياس )القمؽ 

"اختبار ويمكوكسوف أسموب إحصائي لابارامتري تمثؿ في لاختبار صحة الفرض الثاني استخدـ
Wilcoxon Test لدلالة الفروؽ بيف متوسط رتب درجات أفراد المجموعات المرتبطة كما "

 يمي:
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 (55خذٔل )

انررثؼٙ( ػهٗ  -دلانح انفشٔق تٍٛ يرٕعػ سذة دسخاخ انطانثاخ فٙ انًدًٕػح انردشٚثٛح نهمٛاعٍٛ )انثؼذ٘ 

 (.الإزثاغ –ذشِٕ صٕسج اندغى  –يماٚٛظ الاظطشاتاخ انُفغٛح انًصازثح نًرلاصيح ذكٛظ انًثاٚط )انمهك 
يماٚٛظ 

الاظطشاتاخ 

 انُفغٛح

انًدًٕػح 

انردشٚثٛح 

=ٌ5 

الاَسشاف  انًرٕعػ

 انًؼٛاس٘

يغرٕٖ  Z انشذة انغانثح انشذة انًٕخثح

 انذلانح

و  55.35 55.55 تؼذ٘ انمهك

 انشذة

يح 

 انشذة

و 

 انشذة

يح 

 انشذة

-

5.300 

غٛش 

 دانح

 55.05 3.53 5.05 5.05 55.50 53.055 ذرثؼٙ

ذشِٕ 

صٕسج 

 اندغى

و  53.55 05.055 تؼذ٘

 انشذة

يح 

 انشذة

و 

 انشذة

يح 

 انشذة

-

5.555 

غٛش 

 دانح

 ذرثؼٙ 

 

 55 5.0 صفش صفش 53.55 55.33

و  55.55 55.33 تؼذ٘ الإزثاغ

 انشذة

يح 

 انشذة

و 

 انشذة

يح 

 انشذة

-

5.535 

غٛش 

 دانح

 5.55 5.55 صفش صفش 55.55 35.53 ذرثؼٙ 

( ما يمي: عدـ وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسط 24يتضح مف الجدوؿ )
البعدي( عمى مقاييس  –رتب درجات الطالبات في المجموعة التجريبية لمقياسيف )التتبعي 

الاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض. وبذلؾ يتضح ثبات انخفاض 
احبيف للئصابة بمتلبزمة تكيس مستوى الشعور بالقمؽ، تشوه صورة الجسـ، الإحباط المص

المبايض لدى المجموعة التجريبية بعد فترة المتابعة، مما يؤكد عمى ثبات فعالية البرنامج 
( في خفض مستوى الشعور بالاضطرابات النفسية لدى (ACTالقائـ عمى التقبؿ والالتزاـ 

لي تـ قبوؿ صحة طالبات الجامعة ذوات متلبزمة تكيس المبايض خلبؿ فترة المتابعة. بالتا
 الفرض الثاني.

 Omidi).،ودراسة Griffith et al( 2.18جاءت ىذه النتائج متفقة مع دراسة )
 ,.Khani et al، ودراسة  Babaie & Saeidmanesh, (2019)، ودراسة 2018)
 ، ,Moradi( 2020،ودراسة ) Khoramnia et al., (2020، ودراسة  (2019)
 (.Ali (2021))، ودراسة Zemetani 2020)ودراسة )

وفنيات جاءت نتائج ىذا الفرض تؤكد عمى ثبات فعالية العلبج القائـ عمى عمميات 
ابات النفسية لدى وأدوات العلبج بالتقبؿ والالتزاـ في خفض مستوى الشعور بالاضطر 

 يبية مف الطالبات اللبتي يعانيف مف متلبزمة تكيس المبايض.المجموعة التجر 
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وقد يرجع ثبات تأثير البرنامج القائـ عمى العلبج بالتقبؿ والالتزاـ في خفض مستوى 
الشعور بالاضطرابات النفسية المصاحبة لمتلبزمة تكيس المبايض إلى العمميات الست القائـ 
عمييا العلبج بالتقبؿ والالتزاـ وما تضمنتو تمؾ العمميات مف تكنيكات وأدوت مكنت الطالبات 

تقبؿ إصابتيف بمتلبزمة تكيس المبايض، النفسية، و بقدر مرض مف المرونة  مف التمتع
والتسميـ بأنيا مرض مزمف لا شفاء منو، وتقبؿ مشاعر الألـ المصاحبة ليا، وأخذ مسافة 

دوراً فعالًا  قبؿ والالتزاـ وتكنيكاتو وأدواتومنيا ومف كؿ الأفكار المعطمة، كما كاف لعمميات الت
ات منفصمة تماماً عف عمى حقيقتيا انيا مجرد صور وأصوات وحروؼ وكممفي رؤية الأفكار 

الذات ، كما شجعيف البرنامج بفنياتو عمى التعقؿ فيما ىو موجود وعدـ الانشغاؿ بالماضي 
أو المستقبؿ ، كؿ ذلؾ أدى الى ثبات فعالية البرنامج في تخفيؼ حدة الاضطرابات النفسية 

 ض.المصاحبة لمتلبزمة تكيس المباي
كما كاف لبعض التكنيكات إسياماً كبيراً في انتقاؿ أثر التدريب والتعمـ، الأمر الذي 
أدى إلى استمرار التأثير في خفض الاضطرابات النفسية لدى طالبات الجامعة ذوات متلبزمة 
تكيس المبايض، ومف أىـ تمؾ التكنيكات )الواجبات المنزلية( والتي اعتمدت بشكؿ كبير عمى 

لما تـ تعممو أثناء الجمسات، ومناقشة أىـ العقبات التي والممارسة المنزلية المستمرة التدريب 
حالت دوف انتظاـ البعض في الالتزاـ بالواجبات كالتسويؼ، وعدـ اقتناع البعض بأىمية 
ومغزى الواجبات، وانشغاؿ بعضيف بأمور أخرى، مما دعا بالباحثة إلى بدء الجمسات بتطبيؽ 

ؿ الجمسات، الأمر الذي أثر بشكؿ جيد في استمرار انتقاؿ أثر التعمـ الواجبات في أو
والتدريب.كما لا يمكف إغفاؿ دور تكنيؾ الاسترخاء التنفسي والعضمي والذي أثر بشكؿ ممحوظ 
في تقميؿ الشعور بالاضطرابات النفسية خاصة القمؽ، كما جعمتو الباحثة جزءاً أساسياً مف 

ثناء الجمسات إف تطمب الأمر، مما أثر بشكؿ ممحوظ في استمرار الواجبات المنزلية وكذلؾ أ
 أنتقاؿ أثر التعمـ والتدريب.

كما لا يمكف إغفاؿ دور اليأس الإبداعي في لفت انتباه المتدربات إلى ضرورة 
التفاعؿ مع أفكارىف ومشاعرىف وأحاسيسيف الجسدية بطريقة مختمفة والبدء في اتخاذ 

ييتموف بو بدلًا مف التركيز عمى ما يشعروف بو، ودعؿ ذلؾ أسموب الخيارات بناءً عمى ما 
 حياة لمتعامؿ مع كافة الاضطرابات النفسية.
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 توصيات الدراسة

 يمكف تمخيص نتائج ىذه الدراسة فيما يمي:
الشعور  التقبؿ والالتزاـ في خفض مستوىفعالية العلبج الفردي القائـ عمى  -1

الإحباط( لدى طالبات الجامعة  –القمؽ  –بالاضطرابات النفسية )تشوه صورة الجسـ 
 اللبتي يعانيف مف متلبزمة تكيس المبايض.

استمرار فعالية العلبج الفردي القائـ عمى التقبؿ والالتزاـ في خفض مستوى الشعور  -2
دى طالبات الجامعة الإحباط( ل –القمؽ  –بالاضطرابات النفسية )تشوه صورة الجسـ 

اللبتي يعانيف مف متلبزمة تكيس المبايض بعد فترة المتابعة التي تصؿ إلى شير 
 ونص فقط.

 بما يمي: ةوبناءاً عمى تمؾ النتائج السابقة توصي الباحث
إجراء المزيد مف الأبحاث حوؿ العلبج بالتقبؿ والالتزاـ لعلبج الاضطرابات النفسية  -1

المبايض وبالمقارنة بينو وبيف أساليب علبجية أخرى المصاحبة لمتلبزمة تكيس 
 كالعلبج المعرفي السموكي.

عمؿ ندوات تثقيفية لمطالبات بالجامعة لتوعيتيف بمتلبزمة تكيس المبايض والفرؽ  -2
بينيا وبيف بعض الاضطرابات الأخرى كأكياس المبايض، اضطراب اليرمونات، 

تكيس المبايض، وتبصيرىف وتصحيح بعض المعمومات المغموطة حوؿ متلبزمة 
بمفيوميا وأعراضيا والأسباب التي قد تحدثيا، ومضاعفاتيا، وكيفية التقميؿ مف 

 مخاطرىا.
، كالنوـ مبكراً نمط الحياة الصحيةوتبصيرىـ بندوات توعوية لطالبات الجامعة  عقد -3

 وممارسة الرياضة، وتناوؿ الأكؿ الصحي، والبعد عف الوجبات السريعة، والتقميؿ مف
السكريات والدىوف والنشويات، والحفاظ عمى رشاقة الجسـ بما يضمف تناسؽ الطوؿ 

 مع الوزف.
عمؿ حملبت طبية تطوعية بالجامعات لمكشؼ المبكر عف متلبزمة تكيس المبايض  -4

لدى الطالبات حيث قد تعاني بعض الطالبات منيا دوف ظيور أية أعراض تدؿ عمى 
 الإصابة بيا.



 فعالية العلاج بالتقبل والالتزام ...                                                 عدد )021( – ج2- ديسمبر 2222م

Print:(ISSN 1687-2649) Online:(ISSN 2536-9091)                                - 555 - 

للئرشاد النفسي بالجامعات لعلبج مختمؼ الاضطرابات إنشاء مراكز متخصصة  -5
 الجامعة باستخداـ العلبج بالتقبؿ والالتزاـ. طلببالنفسية لدى 
 البحوث المقترحة:

فعالية برنامج قائـ عمى العلبج بالتقبؿ والالتزاـ وآخر عمى العلبج المعرفي السموكي  -1
 متلبزمة تكيس المبايض.في خفض الشعور بالاكتئاب لدى طالبات الجامعة ذوات 

القمؽ الزواجي وعلبقتو بالتوجو نحو الحياة لدى طالبات الجامعة ذوات متلبزمة  -2
 تكيس المبايض.

دراسة مقارنة بيف طالبات الكميات العممية والكميات النظرية حوؿ مستوى وعييف  -3
 بمتلبزمة تكيس المبايض.

عمى الإقباؿ نحو الحياة  فعالية برنامج معرفي سموكي في تحسيف صورة الجسـ وأثره -4
 لدى طالبات الجامعة ذوات متلبزمة تكيس المبايض.

فعالية برنامج قائـ عمى اليقظة الذىنية في خفض الشعور ببعض الاضطرابات  -5
نوعية الحياة لدى طالبات الجامعة ذوات متلبزمة تكيس  عمى تحسيفوأثره  النفسية

 المبايض.
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