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 يةالنفسالصلابة في والأصحاء  السكري ضىومرالمرتفع  ضغط الدم ىبين مرض ةمقارن دراسة

 ملالأوالأمن النفسي و

 د/ هدي شعبان حسن أحمد

 أستاذ مساعد بقسم علم النفس

 1كلية الآداب جامعة أسيوط

 ملخص
 كريالس مرضىوالمرتفع  ضغط الدم مرضى الفروق بين هدفت الدراسة إلى التعرف على

( مقسمين إلى 271)على عينة كلية بلغت، ملالأوالأمن النفسي و النفسيةالصلابة لأصحاء في وا

، من المترددين على (82)الأصحاءو ،(82ي)مرضى السكرو،  (98)مرضى ضغط الدم المرتفع 

 79ـــ 19يمان ومستشفى المبرة بمحافظة أسيوط، وتراوحت أعمارهم ما بين)عيادات مستشفى الإ

 طبق عليهم عامًا(،11,96عامًا(، وانحراف معياري قدره) 22,49وسط عمري قدره)عامًا(، بمت

عداد زينب إ مقياس الأمن النفسي)الطمأنينة الانفعالية(و، استبيان الصلابة النفسية إعداد عماد مخيمر

وجود فروق أظهرت النتائج ، أحمد محمد عبد الخالق إعدادمقياس الأمل للراشدين و، محمود شقير

بعُد و لأمللدرجة الكلية لواالتحدي وبعُدي الالتزام وإحصائياً في الدرجة الكلية للصلابة النفسية  دالة

في  (الأصحاء -مرضى السكري -ضغط الدم المرتفع الحالة الصحية)مرضى ا لمتغير وفقً  السبل

د الأمن عبُ و والدرجة الكلية للأمن النفسيفي بعُد الالتزام من الصلابة النفسية، ، والأصحاءاتجاه 

تغير التفاعل موفقاً ل بعُد الإرادةو لدرجة الكلية للأملوا ،النفسي المرتبط بالعلاقات الاجتماعية للفرد

في  ور/ إناث(النوع)ذك وفقاً لمتغيرمن الصلابة النفسية بين النوع والحالة الصحية، وفي بعد التحكم 

 الأمن النفسيعد بُ والكلية للأمن النفسي والدرجة وجود فروق دالة إحصائياً في و، اتجاه الذكور

 -يالسكر ىمرض -الدم المرتفع  المرتبط بالحالة المزاجية وفقاً لمتغير الحالة الصحية)ضغط

، أما بالنسبة للتنبؤ أشارت النتائج إلى أن الصلابة في اتجاه مرضى ضغط الدم المرتفع (الأصحاء

من  ةالأمن النفسي المرتبط بالحالة المزاجيبؤ بكل من القدرة على التن الديه النفسية بمختلف أبعادها

لالتزام عد ابُ بالإضافة إلى قدرة  وببعدي السبل والإرادة من مقياس الأمل الأمن النفسيأبعاد مقياس 

رضى معلى التنبؤ بالدرجة الكلية للأمن النفسي لدى مرضى ضغط الدم المرتفع، وفيما يتعلق ب

من أبعاد  يةبالحالة الاجتماع  الأمن النفسي المرتبطيه القدرة على التنبؤ بلدعد الالتزام بُ فإن  السكري

القدرة  مديهلوالالتزام بعُدي التحدي والدرجة الكلية للصلابة النفسية وكل من ، الأمن النفسيمقياس 

عد بُ  أما ،وببعدي السبل والإرادة من مقياس الأمل بالحالة المزاجية الأمن النفسي المرتبطعلى التنبؤ 

فإن  صحاءللأفقط، وبالنسبة  التحكم لديه القدرة على التنبؤ ببعدي السبل والإرادة من مقياس الأمل

 سي المرتبطالأمن النفبالحالة المزاجية، و الأمن النفسي المرتبطعد الالتزام لديه القدرة على التنبؤ ببُ 

تنبؤ بة النفسية بمختلف أبعادها على ال، وقدرة الصلابالحالة الاجتماعية من أبعاد مقياس الأمن النفسي

 .ببعدي السبل والإرادة من مقياس الأمل

 ملالأ، الأمن النفسي ،الصلابة النفسية، السكري، المرتفع ضغط الدم الكلمات المفتاحية:
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Abstract: 

The study aimed to identify the differences between high blood pressure 

patients, diabetics, and healthy people in psychological hardiness, 

psychological security, and hope, on a total sample of (271) divided into 

high blood pressure patients (89), diabetics (90), and healthy people (92). 

Those who visited the clinics of Al-Iman Hospital and Al-Mabarra 

Hospital in Assiut Governorate, and ages ranged between (18-78 years), 

with an average age of (44.38 years) and a standard deviation of (11.86 

years). They were administered a psychological toughness questionnaire 

prepared by Imad Mukhaimer, and a security scale. Psychological 

(emotional reassurance) was prepared by Zainab Mahmoud Shuqair, and 

the hope scale for adults was prepared by Ahmed Muhammad Abdel 

Khaleq. The results showed that there were statistically significant 

differences in the total degree of psychological toughness and the 

dimensions of commitment and challenge, and the total degree of hope and 

the dimension of ways according to the health status variable (high blood 

pressure patients - diabetics). - Healthy people) in the direction of healthy 

people, in the commitment dimension of psychological hardiness, and the 

total degree of psychological security the dimension of psychological 

security related to the individual’s social relationships, and the total degree 

of hope and the will dimension according to the interaction variable 

between gender and health status, and in the control dimension of 

psychological hardiness according to the gender variable (males /females) 

in the direction of males, and the presence of statistically significant 

differences in the total degree of psychological security and the dimension 

of psychological security related to the mood according to the health status 

variable (high blood pressure - diabetics - healthy people) in the direction 

of high blood pressure patients. As for a prediction, the results indicated 

that Psychological hardiness in its various dimensions can predict both the 

psychological security related to the mood state from the dimensions of the 

psychological security scale and the two dimensions of ways and will from 

the hope scale, in addition to the ability of the commitment dimension to 

predict the overall degree of psychological security among patients with 

high blood pressure, and about diabetes patients, the dimension of 

commitment It can predict psychological security related to the social 
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situation from the dimensions of the psychological security scale, and both 

the total degree of psychological hardiness and the dimensions of challenge 

and commitment can predict psychological security related to the mood 

state and the two dimensions of ways and will from the hope scale, while 

the dimension of control can predict the dimensions of ways and will. From 

the hope scale only, for healthy people, the commitment dimension can 

predict the psychological security related to the mood state, the 

psychological security related to the social situation is one of the 

dimensions of the psychological security scale, and the ability of 

psychological hardiness in its various dimensions to predict the ways and 

will dimensions of the hope scale. 

 

Keywords: high blood pressure, diabetes, psychological hardiness, 

psychological security, and hope 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



دراسة مقارنة بين مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري والأصحاء في الصلابة النفسية والأمن النفسي 

 والأمل

 

 
 

 مقدمة:

عد الأمراض المزمنة أحد الأسباب الرئيسية للمشكلات النفسية والوفيات بصورة كبيرة تُ 

اللذان يتطلبان الالتزام الدوائي مع طريقة صحية  يوالسكر ضغط الدم المرتفعمرضى  وخاصة

فهما من الأمراض العضوية الخطيرة المؤثرة سلبياً على العديد من الوظائف  ؛للتعايش معهما

مختلف ب رتبط ارتفاع ضغط الدم في الكثير من الحالات بمرض السكريوالجسمية، وي فسيةالن

ارتفاع ضغط الدم هو أحد عوامل الخطر الرئيسية لمرض السكري، والذي يمكن أن و أنواعه،

  .يؤدي إلى فشل القلب والسكتة الدماغية وأمراض القلب والأوعية الدموية الأخرى

نفسية ال صلابةمصدر حماية من المشكلات التي تواجه الفرد؛ فال الصلابة النفسية تعملإن 

ار في رمالاست في ر الضغوط وتسُاهماساعد على التنبؤ بمدى استمتاعه بالسعادة وتخفف من أثت

 ، ثانياً تؤدىشدةالأحداث وتجعلها أقل راك كمُن دورها في كونها أولاً تعُدل من إديإعادة التوافق، و

وعلى الرغم من أننا في عصر تعقدت فيه ، حال من حال إلى نشطة أو تنقل إلى أساليب مواجهة

ل الأكثر ارتباطًا اازميوم إلا أن الأمل لا  تعقيداً يومًا بعد تزدادامنظومة الدوافع الإنسانية و

الأمل ف ؛وجود الأمل في الحياة مصدر قوة لعملية النمو والتغييرو ،بالجوانب الإيجابية في الشخصية

 بصورة تهممختلفة من شخصيالجوانب الؤثر على يسلوك المرضى و في تغيرال يساعد على تهطبيعب

 (.82، 2219الحضري، )إلى حد ما تجاه مرضهم للتعامل معه ةإيجابي

النفسي  ارربالاستق من خلاله يشعر للإنسان لأنه الأساسيةالأمن النفسي من الحاجات  يعتبر

حاجات ن المالنفسي والأمن ، بالتقبل النفسي والاجتماعيعور الش مع النفسية المشكلاتوالبعد عن 

ؤدي يإشباع هذه الحاجات في السنوات المبكرة من حياة الفرد  الفرد، ولهذا فإن ىدل هامةال ساسيةالأ

جاه تالتي تحرك السلوك الإنساني وتوجهه  الاجتماعية النفسيةأول الدوافع  وه؛ فالأمنبر وشعالإلى 

؛ الذات تحقيقإلى الفشل في  ذلك يؤديحاجاته إلى الأمن  تحقيقيفشل الفرد في وعندما ، أهدافه

كل فئات المجتمع باختلاف  في فرادالأ لجميع الأساسيةالشعور بالأمن النفسي من المطالب ف

، 2222)خليدة، شعوره بالأمن النفسي حيث لا يمكن فهم حاجات الفرد بمعزل عن ؛خصائصهم

44.) 

يف أثار إيجابية عديدة علي تحقيق التكمفاهيم علم النفس الإيجابي؛ فللأمل يعد الأمل من أهم 

ت العديد من المشكلادي إلي ؤالأمل ي اننقص فقدللفرد، و الإنساني والصحة النفسية والجسمية

ا من ا رئيسً مكونً ، كما أنه داثلأحوالتقييم السلبي ل، التحملى وضعف القدرة علالنفسية والجسمية، 

ل مع ا في التعاما ناجحً تاريخً  واأظهرهناك العديد من الأفراد الذين و ية للفرد؛صححياة المكونات ال

ينما ب من خلال ارتفاع معدلات الأمل، يجابيةالإعواطف تحقيق أهدافهم من خلال المسببات التوتر و

بية لواطف سمع وجود عمل الضعيف لهم تاريخ من عدم التعامل الناجح مع مسببات التوتر ذوو الأ

-482، 2212في المشاعر ومن ثم ينعكس بصورة سلبية على الحالة الصحية للفرد)حسن، وتبلد

482.) 

 :ةالدراس ةمشكل

 الحالي تعتبر الأمراض المزمنة من بين الأمراض التي تهدد صحة الأفراد في العصر

عيشة بأكمله الم تغير نمط لكا مع زيادة انتشارها نتيجة لتغير النظام الغذائي وطبيعته، وكذخصوصً 

ومن أمثلة هذه الأمراض  إلى أسلوب تقل فيه النشاطات الحركية وتزداد فيه الضغوط النفسية،

 يحدث ارتفاع ضغط الدم، والسكريو ضغط الدم المرتفع مرضىا في هذا العصر وأكثرها انتشارً 

وهو مرض  ،ثر(مليمتر زئبق أو أك 122/82ا جداً)عندما يكون الضغط في الأوعية الدموية مرتفعً 

عد وي ،بأي أعراض المرضىوقد لا يشعر ، شائع ولكنه يمكن أن يكون خطيراً إذا ترُك دون علاج

أما  ،ا بارتفاع ضغط الدم أم لامصابً  درففحص ضغط الدم الطريقة الوحيدة لمعرفة ما إذا كان ال

 مما كرياختلال في عملية الأيض السواضطراب نسبة السكر في الدم، ضمن يتمرض السكري 
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وية أو بسبب أو عض لأسباب مختلفة قد تكون نفسية ةيؤدي إلى ارتفاعه في الدم بصورة غير طبيعي

 .عوامل وراثية

سنة في العالم  78إلى  42من مليار شخص بالغ من الفئة العمرية 1,29 حوالييقُدرّ و

 حوالين أ، ودخلفي البلدان المنخفضة والمتوسطة المهم مصابون بارتفاع ضغط الدم، ويعيش معظ

مصابين من ال %22، ومن البالغين المصابين بارتفاع ضغط الدم لا يعلمون أنهم مصابون به 26%

ارتفاع ضغط الدم هو ، وتخضع حالتهم للسيطرة %21، ووعولجوا وابارتفاع ضغط الدم شُخص

حة الأمراض مكافتتمثل إحدى الغايات العالمية ب، وأحد الأسباب الرئيسية للوفاة المبكرة في العالم

في الفترة ما بين عامي  %44ارتفاع ضغط الدم بنسبة  غير السارية في تخفيض معدل انتشار

ملايين  8هذا المرض يؤثر على حوالي مليار شخص، وفي كل عام يتسبب في ، و2242و 2212

يات من مجموع الوف ٪14يمثل حوالي  ذلكوالسكتة الدماغية، و ،وفاة عالمياً بسبب أمراض القلب

)منظمة الصحة من البالغين يعانون من ارتفاع ضغط الدم ٪22يقرب من ما مصر في و،  في العالم

 .(2224العالمية، 

د ، وينتج عنه العديؤثر على ملايين الأشخاص في جميع أنحاء العالميالسكري أما مرض 

بتر و ،الدماغية والسكتة ،والنوبات القلبية ،والفشل الكلوي ،الخطيرة، منها العمىمن الأمراض 

في معدلات الوفيات  %4، حدثت زيادة بنسبة 2218إلى عام  2222ومن عام  ،الأطراف السفلية

وفي البلدان المتوسطة الدخل من الشريحة الدنيا، ارتفع معدل الوفيات  ،السكريمرض الناجمة عن 

 12ثر السكري إلى قائمة أكمرض انضم  2218وفي عام  ،%14الناجمة عن السكري بنسبة 

 بالإضافة إلى السكري،مرض مليون بالغ مصاب ب 74يوجد ، وأسباب للوفاة على مستوى العالم

ل عوامل الخطر ذات الصلة مثل النظام الغذائي غير الصحي والخمول البدني والسمنة، إلى ووص

 إحدىك سكريمرض الل التقدم للتصديحدوث ويوجد قصور في ة، رومستويات تنُذر بالخط

د قدرة البلدان على  ،صحة العامةمشكلات ال كما أن الآثار الاجتماعية والاقتصادية لهذا المرض تهُدِّّ

تحقيق أهداف التنمية المستدامة، وهي خفض الوفيات المبكرة الناجمة عن الأمراض غير السارية 

، وتحتل مصر المرتبة العاشرة في انتشار مرض السكري)منظمة 2242بمقدار الثلث بحلول عام 

 .(2224حة العالمية، الص

رونة مبقاومة مالفي قدرة الفرد على  والأمن النفسي والأمل النفسية بةالصلاكل من ر ثؤت

علي  هقدرت دىمحداث الضاغطة، وكيفية تقييم الفرد لكيفية رؤية الفرد للأ في عند تلقي الصدمات

حداث ار السلبية للأثقاومة النفسية للآميرات الوقاية أو الغم متهومن أ، ثاحدالأ تلكمواجهة 

النشاط مع و بادأة والاقتحاممالب تنشأ من الشعورالنفسية  بةالصلا؛ فبة النفسيةالصلا ةطاغضال

ضوع موبعلماء النفس  اهتمقد لو، نينةأبالأمن والأمان والطمالشعور وزيادة  ة الذات،بقيم روشعال

حياة م مقومات الهفالأمن من أالنفسي؛  وعلى رأسها الأمن اا كبيرً تمامً هسمية والنفسية الجالحاجات ا

مكان  إليأمنه يتجه و هومال هذا ما وجد ما يهدد نفسإكل زمان ومكان، ف في الإنسان هيتطلع إلي تيال

بصفة عامة، فهو نسان لإلام هوإذا كان الأمن ، طمئنانوالاالأمان والأمن  ه علىفي حصلآمن ي

 للمرضى لتحسين الحالة الصحية.أكثر أهمية 

ن هناك ندرة في الدراسات التي تتعلق أمن خلال استعراض الدراسات السابقة يتضح و

ن النفسي الأمفي والصلابة النفسية ووالأصحاء  يالسكر مرضىو الدم ضغط مرضىالمقارنة بين ب

 الدراسة في التساؤلات الأتية: ةا يمكن تحديد مشكلنومن ه، ملالأو

التحـدي(  -التحكم -)الالتزامبمختلف أبعادهابة النفسية ما الفروق بين متوسطات درجات الصلا -1

( الأصحاء -السكري مرضى - ضغط الدم المرتفعمرضى الحالة الصحية) ا لمتغيروفقً 

 ؟.اوالتفاعل بينهم أنثى( -والنوع)ذكر
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وين )الأمن النفسي المرتبط بتكبمختلف أبعادها الأمن النفسيما الفروق بين متوسطات درجات  -2

الأمن  -الأمن النفسي المرتبط بالحالة المزاجية  -الأمن النفسي المرتبط بالحياة العامة  -الفرد 

 غط الدم المرتفعضمرضى الحالة الصحية) ا لمتغيروفقً النفسي المرتبط بالعلاقات الاجتماعية للفرد( 

 ؟.اوالتفاعل بينهم أنثى( -والنوع)ذكر( الأصحاء -السكري مرضى -

الحالة  ا لمتغيروفقً  الإرادة(-)السبلهيعدببوسطات درجات الأمل ما الفروق بين مت -4

اعل والتف أنثى( -والنوع)ذكر( الأصحاء -السكري مرضى - ضغط الدم المرتفعمرضى الصحية)

 ؟.ابينهم

لصلابة النفسية وأبعادها لدى من خلال ا والأمل وأبعادهما لأمن النفسيلما القيمة التنبؤية  -2

 حده. ىكل علوالأصحاء تفع ومرضى السكري مرضى ضغط الدم المر

 أهداف الدراسة:

 على ما يلي: تعرفال إلىالحالية  أهداف الدراسة هدفت
 -التحكم -ام)الالتزبمختلف أبعادهاالصلابة النفسية  درجاتالتعرف على الفروق بين متوسطات  -1

( حاءالأص -السكري مرضى - ضغط الدم المرتفع ىمرض)الصحيةالحالة  ا لمتغيروفقً  التحـدي( 

 .والتفاعل بينهم أنثى( -والنوع)ذكر

 )الأمن النفسيبمختلف أبعادها الأمن النفسي درجات التعرف على الفروق بين متوسطات -2

حالة الأمن النفسي المرتبط بال -الأمن النفسي المرتبط بالحياة العامة  -المرتبط بتكوين الفرد 

 ىمرض)حيةالصالحالة  ا لمتغيروفقً لعلاقات الاجتماعية للفرد( الأمن النفسي المرتبط با -المزاجية 

 .اوالتفاعل بينهم أنثى( -والنوع)ذكر( الأصحاء -السكري مرضى - ضغط الدم المرتفع

لحالة ا ا لمتغيروفقً  الإرادة(-)السبلهيعدبب الأمل درجات التعرف على الفروق بين متوسطات -4

اعل والتف أنثى( -والنوع)ذكر( الأصحاء -السكري مرضى - ضغط الدم المرتفع ىمرض)الصحية

 .ابينهم

لصلابة النفسية وأبعادها من خلال ا والأمل وأبعادهما لأمن النفسيل يةة التنبؤيمقالتعرف على ال -2

  .حده ىكل علوالأصحاء لدى مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري 
 أهمية الدراسة:

 :الأهمية النظرية

 اهتمام كل القائمين على دراسته على السكري ىومرض ضغط الدم المرتفع ىمرض عينةحظى ت -1

 تعرف علىللعاملين في المجال الصحي والنفسي، وذلك الطباء نفسـيين، والأمن المتخصصين من 

 الإنسان.  لدى النفسية والجسميةمشكلات الثار والآ

غط ض ىمرض لدى ملالأفسي ووالأمن الن النفسيةالصلابة وهي عدة مفاهيم تتناول الدراسة  -2

 المريض.  ةيجابي على حياإوالسكري لما لهم من تأثير  الدم المرتفع

ي المتمثلة ف النفسية الموضوعاتأهم  علىتحظى أهمية الدراسة الحالية في تسليط الضوء  -4

يما ومرض السكري ولاس ضغط الدم المرتفع ىمرضلدى والأمل  الأمن النفسيالصلابة النفسية و

 هناك تزايداً مستمراً في معدلات الإصابة بهما. ن أ

 الأهمية التطبيقية:

 السكري للحد من مرضىو ضغط الدم المرتفع مرضىسهام بتطوير برامج تدخل مناسبة لالإ -1

 تفاقم المرض والإصابة بمضاعفاته. 

ط الدم ضغبالإصابة رشادية ووقائية للتعامل مع المشكلات النفسية الناتجة من إجراء برامج إ -2

 والسكري. المرتفع

الضغوط النفسية المسببة لتلك الأمراض مع زيادة وعي  مع باستراتيجيات التعامل ةوعيتال -4

 ة.تأثيرها في الصحة النفسي ىوأسرهم حول استراتيجيات التعامل مع تلك الضغوط ومد مرضىال
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  الإطار النظري:

 High Blood Pressure :ضغط الدم المرتفع: أولا 

هذا الضغط و ،ضغط الدم هو ضغط الدم على الأوعية الدموية أثناء تحركه عبر الجسم

لدم ضغط اوضروري لتدفق الدم وتوصيل العناصر الغذائية والأكسجين إلى جميع أنحاء الجسم، 

 يضر مما الأوعية الدموية علىوجود ضغط كبير جداً  قصد بهيسمى أيضًا ارتفاع ضغط الدم ي

يمكن لأي شخص أن يصاب بارتفاع ضغط الدم، ولكنه ، وصحية تية ويسبب مشكلاالأوعية الدموب

 .(Texas Health and human services,2018,1)العمرفي تقدم اليصبح أكثر شيوعًا مع 

ضغط الدم  (American Heart Association,2021)عرفت جمعية القلب الأمريكيةو

فاع ضغط ارتو ،ية، ويتم قياسه بالملليمتر من الزئبقبأنه قوة ضغط الدم على جدران الأوعية الدمو

الدم يعني أن الضغط في الشرايين أعلى مما ينبغي، ويكُتب ضغط الدم على شكل رقمين مثل 

لب، هو ضغط نبضات القوالرقم العلوي أو الأكبر)يسمى الضغط الانقباضي( ، ملم زئبق 112/79

ضغط الذي يحدث عندما يرتاح القلب الهو وي( والرقم السفلي أو الأصغر)يسمى الضغط الانبساط

ملم زئبق، وارتفاع ضغط الدم هو ضغط  122/92بين الضربات، وضغط الدم الطبيعي أقل من 

أو أعلى، ويظل مرتفعاً مع مرور الوقت،  92أو أعلى، أو ضغط انبساطي يبلغ  142انقباضي يبلغ 

ولهذا السبب فهو خطير للغاية، وارتفاع وعادة لا يكون لارتفاع ضغط الدم أي علامات أو أعراض 

 ضغط الدم يزيد من خطر الإصابة بالنوبات القلبية والسكتات الدماغية. 

تجاهله، فقد يؤدي ذلك إلى أمراض القلب والدورة تم أمر خطير إذا  هوارتفاع ضغط الدم 

 ،شل القلبوف ،الكلويويمكن أن يسبب أيضًا الفشل  ،الدموية مثل الأزمة القلبية أو السكتة الدماغية

يعمل بجهد أكبر لضخ الدم إلى جميع  بقلالارتفاع ضغط الدم يعني أن و ،في البصر تومشكلا

دموية شرايين)الأوعية الالتتمدد و ،أنحاء الجسم، وبالتالي فإن الضغط يكون دائمًا أعلى مما ينبغي

رايين قدرتها تفقد الش ومن ثم ،( لتتكيف مع ارتفاع ضغط الدم وانخفاضهءعضاالأالتي تنقل الدم إلى 

 هذا الضيق يجعل من السهل على المواد الدهنية أن تسدو ،على التمدد وتصبح متصلبة أو ضيقة

 قلب للتلف والانسداد فقد يؤدي ذلك إلىالإذا تعرضت الشرايين التي تحمل الدم إلى و الشرايين،

 إلى سكتةذلك دماغ فقد يؤدي الى إذا حدث هذا في الشرايين التي تحمل الدم إلو ،نوبة قلبية

 .)2018,2itish Heart FoundationBr,(دماغية

 أسباب مرض ضغط الدم المرتفع:

هناك العديد  ذلك ، وعلى الرغم منضغط الدم المرتفع مرضلا يوجد سبب واضح واحد ل

 كما يلي: ضغط الدم المرتفعالتي يمكن أن تزيد من خطر الإصابة ب سبابمن الأ

 .ضغط الدم المرتفع مرضوجود تاريخ عائلي ل -1

 .دة الوزن أو السمنةزيا -2

 ة.البدني ةنشطعدم ممارسة الأ -4

 .تناول كميات كبيرة من الملح -2

 .تناول كميات كبيرة من الكحول -2

 الكلى. أمراض مرض السكري أو الإصابة ب -6

 High blood pressure essential guide)حبوب منع الحملك بعض الأدويةتناول  -7

,2022, p4). 

 م المرتفع:أعراض مرض ضغط الد

https://www.bhf.org.uk/-/media/files/information-and-support/publications/heart-conditions/understanding-series/u002-understanding-blood-pressure_download-0818.pdf?rev=9ea0d30f0ac641cc8ddbc321d840953d
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 ضأعرا(World Health Organization,2023) حددت منظمة الصحة العالمية

يعانون  المصابين بارتفاع ضغط الدم وعلى الرغم من أنهم قد لا يشعرون بأي أعراض إلا أنهم قد

 من أعراض تشمل ما يلي:

 صداع شديد. -1

 ألم في الصدر. -2

 دوخة. -4

 صعوبة في التنفس. -2

 ء.غثيان وقي -2

 عدم وضوح الرؤية. -6

 القلق والتوتر. -7

 طنين في الأذنين. -9

 نزيف في الأنف. -8

 عدم انتظام ضربات القلب. -12

ا:   Diabetes Mellitus :يالسكرثانيا

الكربوهيدرات والدهون  فيارتفاع السكر في الدم مع اضطرابات  السكري هومرض 

 لكذرتبط يو، أو عمل الأنسولين أو كليهماوالبروتينات الناتجة عن عيوب إفراز الأنسولين 

مراض أالأوعية الدموية الدقيقة المحددة للشبكية والتي يمكن أن تؤدي إلى العمى، وفي مضاعفات ب

يحمل خطر تقرحات القدم وبتر  مما الفشل الكلوي، والاعتلال العصبيحدوث الكلي مع احتمال 

 .et al. (Holt, (2017,25.الأطراف وكذلك ضعف العصب اللاإرادي

مييز يتم الت، وارتفاع السكر في الدم ضمنالسكري هو مرض أيضي شائع ومزمن يت مرض

الرئيسية لمرض السكري عن طريق نقص الأنسولين ومقاومة الأنسولين: داء السكري  بين الأشكال

كري داء السو ،البنكرياسبمن النوع الأول ينتج عن نقص إفراز الأنسولين بسبب تلف خلايا بيتا 

هو نتيجة لمقاومة الأنسولين التي تحدث على مستوى العضلات الهيكلية والكبد  الثانيمن النوع 

  .(Kliegman et al., 2023,3019) مختلفةوالأنسجة الدهنية، بدرجات 

 : السكريأعراض مرض 

 الناسمرض السكري ومضاعفاته بين بالوعي  ضعفقد أظهرت العديد من الدراسات ل

عواقب ارتفاع لأن  نظرًا الوعي بشأن مرض السكري وحول العواقب الخطيرة له خلقلابد من و

ي ساعد فتيمكن أن  التعرف على الأعراض المبكرة ، كما أنالسكر في الدم لا تظهر على الفور

 ه، وتتضمن أعراض مرض السكري ما يلي:لوقاية من مضاعفاتاالسيطرة على المرض و

 بكثرة. بولتال -1

 .كر في الدمارتفاع الس -2

 .لوزنلفقدان الشديد ال -4

  .)Ramachandran, 2014, 579-580(الجسمفي التعب والأرق وآلام  -2

  :أسباب مرض السكري

يحدث مرض السكري عندما لا ينتج الجسم ما يكفي من الأنسولين للحفاظ على تركيز 

الأشخاص ف ؛للأنسولينأو عندما لا تستجيب الخلايا بشكل صحيح  ،الأنسولين الطبيعي في الدم

 المصابون بداء السكري 

على  نتجهتالقليل من الأنسولين أو لا الخلايا نتج ت)مرض السكري المعتمد على الأنسولين( 

ولة غذائي في مرحلة الطفالعامل ال عدوى فيروسية أوالويعتقد العلماء أن العامل البيئي) ،الإطلاق

لجهاز المناعي بتدمير الخلايا المنتجة للأنسولين في أو مرحلة البلوغ المبكر( يتسبب في قيام ا

 أياً كان السبب، وبعض الاستعداد الوراثيهناك من المحتمل أن يكون ذلك  ولحدوث ،البنكرياس



 (22-1، 2222)سبتمبر.  ،2ع  ،6مجلة الدراسات النفسية المعاصرة مج 
 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ | 9
 
 

 

من الخلايا المنتجة للأنسولين)خلايا بيتا( في البنكرياس يتم تدميرها بشكل دائم  %82فإن أكثر من 

سولين الناتج حاداً، ولكي يتمكن الشخص المصاب بداء يكون نقص الأن، وفي مرض السكري

) ,Grunbaumالسكري من البقاء على قيد الحياة، يجب أن يتلقى حقناً منتظمة من الأنسولين

.41623), 2023  

 

  Psychological Hardiness :النفسية الصلابةثالثاا: 
دى ي اعتقاد أو اتجاه لالصلابة النفسية بأنها "مجموعة من السمات تتمثل ف عرفت كوبازا

الفرد بفاعليته وقدرته على استغلال كل المصادر النفسية والبيئية المتاحة ليدرك الفرد بفاعلية 

أحداث الحياة الضاغطة بصورة واقعية ويتعايش معها بشكل إيجابي وتتضمن ثلاثة أبعاد وهى 

 (.12، 2217الالتزام، والتحكم، والتحدي")عبد المطلب، 

( الصلابة النفسية بأنها" أحد خصائص الشخصية الإيجابية التي 14، 2211عرف مخيمر)

تؤدي إلى المحافظة على سلامة الأداء النفسي والجسمي في حالة التعرض للضغوط والمواقف 

 الشاقة".

الصلابة النفسية هي سمة إيجابية في شخصية الفرد وتتضمن القدرة على التوافق مع 

د مع معرفته بالمصادر التي تساعده على السيطرة عليها من خلال الضغوط التي يتعرض لها الفر

، هاويالش)والمثابرة لتحقيق الهدف ،ومواصلة الكفاح ،والتحدي ،والإصرار ،والعزيمة ،قوة الإرادة

2218 ،186.)  

تغيير لعملية التقييم المعرفي للفرد لزيادة قدرته على إعادة صياغة  الصلابة النفسية هي

رات السلبية لخفض التوتر والقلق، وأن الأفراد ذوي الصلابة المرتفعة لديهم القدرة وتفسير الخب

على التعامل بكفاءة مع الضغوط، ويفضلون استراتيجيات المواجهة التي تعمل على التحويل 

 (. 228، 2212المعرفي للحدث السلبي إلى إيجابي)شند، 

تشير تعريف مخيمر للصلابة النفسية و من خلال التعريفات السابقة تتبنى الدراسة الحالية

الدرجة المرتفعة على الاستبيان إلى ارتفاع مستوى الصلابة النفسية والدرجة المنخفضة إلى 

 انخفاض مستوى الصلابة النفسية".

 :أبعاد الصلابة النفسية

 للصلابة النفسية: توصلت كوبازا إلى تحديد ثلاثة أبعاد أساسية مترابطة

 نفسية ثلاثة أبعاد كما يلي:تتضمن الصلابة ال

 الالتزام: -ا

هو من أكثر أبعاد الصلابة النفسية ارتباطًا بالدور الوقائي للصلابة النفسية فهو مصدر 

مقاومة الضغوط والمشكلات التي يتعرض لها الفرد وهو الميل للمشقة، والانشغال بالعمل، 

 (.22، 2222تمرة)حنتول، والمواجهة بنجاح، والمشاركة، والاندماج، والنشاطات المس

 

 التحكم -2

تحمل  ىلع هوقدرت من أحداث، هى التحكم فيما يواجلع هاعتقاد الفرد بمدى قدرت هوالتحكم 

والتأثير  يةحساس بالفعالالإالفرد نحو  هالتحكم يمثل توج راكفإد ؛ى ما يحدثلولية الشخصية عئالمس

شعور والتصرف كما لو كان الرد القدرة لل هالتوج تضمنالتحكم ي، وفي ظروف الحياة المتنوعة

ة هم والشعور بالعجز عند مواجحياة بدلاً من الاستسلالة المواقف المتنوعة لهالتأثير في مواج ىلع

 (.212، 2219عشعش وآخرون، )الحياة وطوارئ كوارث

 التحدي: -4
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ارة أو سلامستجدات الكل بقدرة الفرد على التكيف مع مواقف الحياة الجديدة، وتقبلها  هو

ي ف تساعد الفرد على التكيف السريع وهىمع قدرته على مواجهة المشكلات بفاعلية،  ،غير السارة

رد أن اعتقاد الفكذلك الجديدة، و ط المؤلمة، وخلق مشاعر التفاؤل في تقبل الخبراتومواجهة الضغ

 صدرمحياته هو أمر ضروري، ويشكل فرصة للنمو وللنضج وليس في ما يطرأ من تغيرات 

حرص على فإن الومن ثم  لإنجاز،ا لالسابقة، ويعتبرها مصدرً  خبراتهفيستمر في التعلم من  ؛تهديد

بأن التغيير  أمور سطحية، كما يعتقد تعتبرالمرور بتجارب مألوفة والإحساس بالتهديد نتيجة للتغيير 

لنضج ير يؤدي إلى االفعال الإيجابي مع التغي وليس الثبات هو الطبيعي في الحياة، وأن التعامل

 .(679، 2222)عدنان، وليس تهديد الإحساس بالأمن

ا: الأمن النفسي:  Psychological Security رابعا

ون د لحاجاتل ااشباعً الذي يتضمن الطمأنينة النفسية أو الانفعالية و" ه الأمن النفسي

الحالة  كذلك، وة البقاءا بغريزوثيقً  ارتباطًا رتبطوي ،الفرد للأمن اتوتحقيق حاج ،عرض للخطرالت

 يه الحواسلإحيث تنقل  ث؛حداأا بما يفعله وبما يقع حوله من يكون فيها واعيً التي العقلية للفرد 

 .(142، 2222ا لحاجاته")الشريف، لى المواقف وفقً إالمعلومات عما يحيط به ويستجيب 

مما يحقق  الأمن النفسي هو" مركب يتضمن شعور الفرد بالقناعة، والرضا عن الحياة

السعادة، والصحة، والشعور بالانتماء، وإدراك اهتمام الأخرين به مما يشعره بالثقة بالنفس، والثبات 

الانفعالي، والرضا عن الذات والمجتمع، ويجعله أقل عرضه للاضطرابات النفسية وكل ما يهدد 

 (. 1222، 2224أمنه النفسي")القرني؛ المحمدي، 

بالسلامة والأمان وعدم  درفوهو حالة يحس فيها ال لانفعاليالأمن ا" الأمن النفسي هو

النفسي من شقين، داخلي: يتمثل في عملية التوافق مع الذات،  من المستقبل، ويتكون الأمن الخوف

 (.19، 2212")العجمي، عملية التكيف الاجتماعي مع أسرته والمحيطين به وخارجي: يتمثل في

لأمن ا( 6، 2222الدراسة الحالية تعريف شقير) من خلال التعريفات السابقة تتبنى

 تضمن شعور الفرد بالسعادة والرضا عن حياتهيالنفسي)الطمأنينة الانفعالية( بأنه" شعور مركب 

وأنه محبوب ومتقبل من الآخرين حتى يشعر بقدر كبير من الدفء والمودة والهدوء والاستقرار 

لمستقبل، وعدم شعوره باضطرابات نفسية أو وتوقع الأحسن في الحياة، وتحقيق رغباته في ا

الدرجة و إلى أمن نفسي مرتفع جداًصراعات تهدد كل ذلك، وتشير الدرجة المرتفعة على المقياس 

 المنخفضة إلى انخفاض الأمن النفسي".

 حدد ماسلو عشر مؤشرات للأمن النفسي كما يلي:

 بالمحبة والصداقة. إدراك العالم والشعور بالدفء حيث يستطيع الفرد العيش -1

 ن.ون وخيروإدراك الأخرين بأنهم ودود -2

 الشعور بالثقة والتسامح والصداقة والمودة مع الأخرين. -4

 توقع الخير والشعور بالتفاؤل بشكل عام. -2

 الميل إلى الشعور بالسعادة. -2

 الشعور بالهدوء والراحة والاستقرار الانفعالي. -6

 الذات والقدرة على التفاعل مع الأخرين دون التمركز حول الذات. الميل للانطلاق من خارج -7

 الرغبة في امتلاك القوة لمواجهة المشكلات بدلاً من الرغبة في السيطرة على الأخرين. -9

 الخلو من الاضطرابات العصابية والقدرة على مواجهة الواقع. -8

 (.  92، 2214خرين)شقير؛ عبد العال، الاهتمامات الاجتماعية وروح التعاون والاهتمام بالآ -12

 :أهمية الأمن النفسي

 تتحد أهمية الأمن النفسي كما يلي:

ا ا مهمً يلعب دورً ، كما أنه أشكالهمختلف الأمن النفسي له أهمية في نمو الفرد بالشكل السليم ب -1

 المعرفي لديه.  هشخصيته وفي نمو تطوره ونموفي 
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من الحاجات الأساسية التي يعد ؛ فهو مختلف أشكالهبفق لتواليعد الأمن النفسي ضروري  -2

 اورً فهو يلعب د؛ توافقالقلق وسوء لمصدرا ً ل عدعدم إشباعه يولتوافق الفرد،  ذو أهميةإشباعها 

 في عملية التوافق الاجتماعي.  امهمً 

 ها.قيعد الأمن النفسي مطلب أساسي لجميع الأفراد، وأحد الأهداف التي يسعى الفرد لتحقي -4

للأمن النفسي أهمية كبيرة للفرد والمجتمع لما له من آثار ضرورية لحياة الأفراد، مما ينعكس  -2

 ذلك على استقرار المجتمع. 

 شعور الفرد بالأمن النفسي يبعد عنه اليأس والإحباط. -2

صل ييجب إشباع الحاجة إلى الأمن النفسي حتى يستطيع الإنسان تحقيق بقية الحاجات إلى أن  -6

 لتحقيق الذات.

 .(182-182، 2216، محمد؛ الغامدي)الأمن النفسي أحد السمات المهمة للسلوك السوي – 7

ا: ا  Hope مل:لأخامسا

يعتبر مفهوم الأمل من أهم مفاهيم علم النفس الإيجابي لآثاره الإيجابية العديدة على تحقيق 

مل السوية للفرد، وأشار فرويد إلى الأ التكيف والصحة النفسية والجسمية ويعد أحد مكونات الحياة

بأنه يتعلق بقوة الأنا وعدم استنزافه في الصراعات والاحتفاظ بطاقته النفسية لتحقيق الأهداف 

حق أن يعيش فيه ومن الصعب العيش تسيمما يجعل الفرد ينظر للعالم على أنه مكان  ،المطلوبة

 (.61، 2221بدونه)عبد العزيز، 

ى لد عموجبة تعتمتتحقق، ودافعية سوف ا مرغبة  أنوالشعور بوق به وثمتوقع " هو الأمل

عور ح شمنل يمف، والأالهد كدف والتخطيط لتحقيق ذلهحو الن إيجابية جاح، وطاقةنالشعور بال

 ،قلوط والقة الضغمقاومو ،يةموالجس فسيةنوالصحة ال ،ى تحقيق التكيفلة عردوالقبالسعادة  الفرد

 (.94، 2222د السلام، ")عبيمجاز الأكادينوالإ

نحو تحقيق  ةموجه ةمعرفي ةوجه" بأنه الأمل( 192 ،2222الخالق) كما عرف عبد

 موجبة نحو الهدف والتخطيط ةالشعور بالنجاح، وطاق ىدافعية موجبة تعتمد عل ةنه حالأهدف، كما ال

 ".لتحقيق هذا الهدف

نه" الدراسة الحالية بأ من خلال التعريفات السابقة يمكن وضع تعريف إجرائي للأمل في

التعرف على مدى وجود أفكار لدى الفرد مرتبطة بالتوجه نحو الهدف وذلك من خلال دافعية الفرد 

للتحرك نحو الهدف كما يدركه، ومدى قدرة الفرد على إيجاد طرق للوصول إلى أهدافه كما يدركها 

ة الأمل والدرجة المنخفضع افرتاإلى وفي وجود العقبات، وتشير الدرجة المرتفعة على المقياس 

 إلى انخفاضه".

 :لأملاأبعاد 

 :ماهوللأمل  ينأساسي ينعدبُ هناك 

الفرد طرقاً أو مسالك معقولة  ي أن يحدده: و)السبل(طرق عملية الإنجاز من أجل تحقيق الأهداف -1

 ومتعددة وبديلة للوصول إلى تحقيق الأهداف.

ه كما نحو تحقيق أهداف ويتمثل في دافعية الفرد المتحركةالتصميم على تحقيق الهدف)الإرادة(:  -2

ثر الطفولة عندما يفهم العلاقات بين السبب والأ وهذا النوع من الأفكار يبدأ من مرحلة ،يدركها هو

 .(62، 2212)حسن،تهئفي بي التأثيرالقدرة على  وعندما يدرك أن لديه

 :ةالدراسات السابق

لدى  ملالأوالأمن النفسي و النفسيةالصلابة تي تناولت بمراجعة الدراسات ذات الصلة وال

، اتضح وجود مجموعة من الدراسات تناولت السكري مرضىو ضغط الدم المرتفع مرضىكل من 

 يالسكر مرضىوضغط الدم  مرضى كل على حده لدى ملالأوالأمن النفسي و النفسيةالصلابة 
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يئة العربية وندرة الدراسات ذات الصلة على المستويين العربي والدولي، ونظرًا لافتقار الب

ن النفسي والأم النفسيةالصلابة ؛ فإنه تم الاقتصار على الدراسات التي تناولت بموضوع البحث

 . هعلى حد كل   السكري مرضىو ضغط الدم مرضىلدى  ملالأو

 مرضى السكري:ضغط الدم و مرضىالصلابة النفسية لدى دراسات تناولت  ولاً:أ

 رضىمالصلابة النفسية لدى د سوف يتم عرض الدراسات السابقة التي تناولت في هذا البع

 ضغط مرضى كل على حده نظرًا لندرة الدراسات التي جمعت بين مرضى السكريضغط الدم و

ت لديهما فبالنسبة للدراسات التي أجريالصلابة النفسية معاً للتعرف على  مرضى السكريالدم و

دراسة للتعرف  (Smit,1992)سميت؛ فلقد أجرت ضغط الدم ىرضالصلابة النفسية لدى محول 

 بلغت أعمارهم ،فرداً  22تكونت العينة من و ،والتكيف مع ارتفاع ضغط الدم النفسية الصلابةعلى 

مقياس بولوك ، طبق عليهم ضغط الدم لمدة سنة على الأقلبوجود ارتفاع فما فوق، وعامًا  62

وجود  ، أظهرت النتائجكيف النفسي والاجتماعي مع المرضلتل يمسحالنفسية، ومقياس للصلابة 

لدعم الصلابة وا ، وبينالصلابة ووظيفة الدور ، وبينالصلابة والتكيفعلاقة ارتباطية بين 

الالتزام والدعم الاجتماعي، والالتزام والأداء داخل النفس، و والتحكم ووظيفة الدور، ،الاجتماعي

 لدي مرضى مرتفعي ضغط الدم. جتماعيوبين الالتزام/التحدي والدعم الا

دراسة للتعرف على  (Abdolhosseini et al.,2012)كما أجرى عبد الحسيني وأخرون

 لفسيولوجيةوالاستجابات ا ضغوطوالعلاقة بين ال يةوالكمال النفسية لمتغيري الصلابة وسيطالدور ال

 إناث 64الطلاب)ن م 122في تحصيل الطلاب من مرتفعي ضغط الدم، وأجريت الدراسة على 

النسبة النفسية، وبومقياس الصلابة  ،مقياس الكمالية الإيجابية والسلبيةطبق عليهم  ر(وذك 47و

تائج وأظهرت ن ،الفسيولوجية تم قياس الاستجابات بواسطة أجهزة قياس ضغط الدم للاستجابات

وجود علاقة ، والنفسية لبة بين ضغط الدم الانقباضي والصلابةاعلاقة سوجود  هذه الدراسة

 جديةلبة بين الاووجود علاقة ارتباطية س ة،الإيجابي يةجبة بين العمل الجاد والكمالموارتباطية 

 .ةالسلبي يةوالكمال

الذات  التعرف على دور كل من تنظيم (Qiu et al.,2019)وأجرى أيضاً كيو وأخرون

رتبطة الحياة الم جودةوم ارتفاع ضغط الدة النفسية على تخفيف العلاقات بين أعراض صلابوال

 222شملت  ، على عينةبالصحة بين المرضى الذين يعانون من ارتفاع ضغط الدم في الصين

ية من السجلات الطبية ومن خلال مقابلة طبمشاركًا وتم الحصول على المعلومات الديموغرافية وال

 ومقياس كونور ،الذاتتنظيم ومقياس  ارتفاع ضغط الدم، مقياس أعراضى، طبق عليهم المرض

 ،بالإضافة إلى المسح الصحي القصير النموذجي لجمع المعلومات النفسية، ةصلابديفيدسون لل

 وجبةم ذو علاقةا مولكنهالنفسية  ةصلابلوا الذاتتنظيم  أظهرت النتائج وجود علاقة سالبة بين

 راكتاشوعراض، على شدة الأ الحياة المرتبطة بالصحة جودةعتمد وت ة،والعقلي بالأعراض الجسدية

ى من قبل للمرض الحياة المرتبطة بالصحة جودةتحسين  فية النفسية صلابالذات وال تنظيم كل من

 مقدمي الرعاية الصحية.

للكشف عن علاقة الصلابة النفسية بتقبل ميدانية  راسةد( 2222مشارة)كذلك أجرى و

واعتمدت  الطريقة القصديةاختيرت ب افردً  42عينة قوامها على الدم،  العلاج لدى مرضى ضغط

 عدم دراسة إلىال وتوصلت ،ومقياس الصلابة النفسية ،في جمع بياناتها على استبيان تقبل العلاج

اض ، وانخفبين الصلابة النفسية وتقبل العلاج لدى مرضى ضغط الدم ارتباطيةد علاقة ووج

فروق وعدم جود هم، لدي تقبل العلاج ، وارتفاعمرضى ضغط الدملدى نفسية الصلابة ال مستوى

ما في ، بينما توجد فروق بينهبين الجنسين في مستوى الصلابة النفسية لدى مرضى ضغط الدم

 .مستوى تقبل العلاج

التثقيف تأثير  دراسة للتعرف على (Kohn et al.,2023)بينما أجري كوهين وأخرون

ية في مواجهة ة النفسصلابالصحي لكبار السن المصابين بارتفاع ضغط الدم على الصحة العقلية وال
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منهم  %72،  72,6بمتوسط عمري قدره مشاركًا عشوائياً  192 ، على عينة بلغت18-كوفيد

أسبوعًا في مقاطعة  12ة لمدة طوضبتجربة عشوائية مفقط، طبق عليهم  141 البحث أكمل إناث،

ات قلق، واضطرابتم تقييم أعراض الاكتئاب، وال، كما الولايات المتحدة الأمريكيةبسان دييغو 

بعده، ومن و التثقيف الصحيبية قبل التدخل م، والصحة العقلية والجسالنفسية ةصلابالنوم، وال

 الصحة في طفيفاً ناًتحس، أظهرت النتائج 18-خلال مسح المتابعة طويلة المدى خلال كوفيد

 التدخلات أن نالمشاركي من ٪72 أكثر من أفاد ،18-لكوفيد الثانية المتابعة في الصحة استقرتو

 .لابة النفسية، مما يشير إلى زيادة القدرة على الص18-كوفيد خلال صحتهم أفادت

للتعرف على  مقطعيةدراسة  (Boima et al.,2023)بويماوفي نفس السنة أجرى 

ي ارتفاع ضغط الدم ف لدى المرضى الذين يعانون من الصلابة النفسيةاستراتيجيات المواجهة و

تم  (%64)بنسبةوأغلبهم من الإناث  62,24 همراعمأمتوسط بلغ ضًا مري 222، علىغانا

 ،تشخيصهم بارتفاع ضغط الدم على التوالي من العيادة الخارجية في مستشفى كورلي بو التعليمي

 لابة النفسيةالصقياس مرافية، وجاستبيانات تشتمل على الخصائص الاجتماعية والديمو طبق عليهم

 اتيجيؤدي إلى زيادة كبيرة في استراتمما يضغط الدم الانقباضي ارتفاع  النتائجأظهرت  لبالغين،ل

وجود و ،ةينفسالالصلابة إلى زيادة كبيرة في تؤدي المواجهة الشاملة  اتاستراتيجي ، وأنالمواجهة

 .الصلابة النفسيةواستراتيجيات المواجهة بين علاقة إيجابية 

أجرى كل من  مرضى السكريلدى ة الصلابة النفسيتناولت أما عن الدراسات التي 

 لتعرف على مستوى الصلابة النفسية لدى المصاب بداءدراسة ل (2212)وريحاني ظهراوي

ً والسكري،  عينة  وتكونت، التعرف على مستوى تقبل العلاج لدى المصابين بداء السكري أيضا

سنة حيث  91و 22بين ما أعمارهم  اوحترمن كلا الجنسين وت السكريب اضً يمر 62اسة من رالد

رت ظهوأ ،النفسية علاج، ومقياس الصلابةاستبيان تقبل ال، استخدم تم اختيارهم بطريقة قصدية

وتقبل العلاج  )الالتزام والتحكم والتحدي)بين الصلابة النفسية ةد علاقة ارتباطيووج عدمالنتائج 

عدم وجود وة مرتفعة، صلابة نفسي يهموأن المصابين بداء السكري لد، لدى المصابين بداء السكري

 .الصلابة النفسية بينو بين تقبل العلاج يةارتباط علاقة

تحديد العلاقة بين ى لت إهدف دراسة Karimi et al., (2016) كريمي وأخرون أجرى 

، ونوعية الحياة المهنية لدى مرضى السكري من النوع النفسية استراتيجيات التكيف، والصلابة

( إناث 22، ذكور 22)بإيران شخصًا عشوائياً من موظفي المكاتب 92ار تم اختي ،الثاني والأصحاء

مجموعة الأشخاص  توتكون ،سنة 62-22بين ما أعمارهم  تيعانون من مرض السكري وتراوح

ظمات نفس المن شخصًا كانوا من نفس الفئة العمرية والتوزيع بين الجنسين ومن 22من  الأصحاء

 الصلابةواستراتيجيات المواجهة، و انات جودة الحياة المهنية،طبق استبي، مرضى السكريلالمهنية 

بين استراتيجيات التركيز على المشكلة،  ارتباطيةنتائج إلى وجود علاقة الأشارت  النفسية،

ون ، وجودة الحياة المهنية لدى الذين يعانالنفسية واستراتيجيات التركيز على العاطفة، والصلابة

ة لا تتنبأ بنوعية الحيا النفسية أن الصلابة، كما لثاني والأصحاءمن مرض السكري من النوع ا

 ، ووجود فروق في الصلابة النفسية بينالمهنية للذين يعانون من مرض السكري من النوع الثاني

 .مرضى السكري من النوع الثاني والأصحاء في اتجاه الأصحاء

 وعلاقتهاالذاتية صلابة ال تقييمدراسة ل Qassim et al., (2018)وآخرون  القصيمأجرى 

دى وتحديد العلاقة بين الصلابة الذاتية ل، العراقب في مدينة الحلة قبول العلاج لمرضى السكريب

مريض يتم اختيارها عن طريق  122على دراسة الأجريت ، مرضى السكري وتقبلهم للعلاج

تبيان اس طبق عليهم ،في مركز مرضى السكري في مدينة الحلة الاستبيان والمقابلة المستخدمة

ني الجزء الثاوللمريض، خصائص الديموجرافية الجزء الأول يتعلق بال :من ثلاثة أجزاءتكون 
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أن رت النتائج أظه ،يتعلق بقبول المريض للعلاج، والجزء الثالث يتعلق بالصلابة الذاتية للمريض

ون من صلابة ذاتية منهم يعان %27وأن  ،للعلاج ونقبلي لاويستجيبون لا من المشاركين  22%

 .بين الصلابة الذاتية لدى المرضى وقبول علاجهم ارتباطيةهناك علاقة  أنبالإضافة إلى  ،متوسطة

لتنبؤ بالقلق من فيروس لدراسة  Amirfakhraei (2020)وأخرون أميرفخرائيأجرى 

 تشمل يكورونا على أساس القلق الصحي والصلابة النفسية والعاطفة الإيجابية لدى مرضى السكر

فيروس كورونا،  منمقياس القلق  ، طبق عليهمحالة من مرضى السكري 222البحث  عينة

إلى  النتائج ، أشارتالإيجابيةمقياس العاطفة واستبيان القلق الصحي، ومقياس الصلابة النفسية، و

 ووجود علاقةالقلق من فيروس كورونا من ناحية أخرى، ولقلق الصحي وجود علاقة موجبة بين ا

حي علاوة على ذلك فإن متغيرات القلق الص ،القلق من فيروس كوروناولصلابة النفسية ا البة بينس

من القلق الناجم عن فيروس  %26,2بنسبة  ؤتنبال هميمكن ةالإيجابي عاطفةوالصلابة النفسية وال

 .كورونا

علاقة المساندة الاجتماعية والصلابة النفسية ( دراسة للتعرف على 2222)جمعهأجرى 

من النوع الثاني، وأجريت الدراسة على  السكري ىبنوعية الحياة المرتبطة بالصحة لدى مرض

 – 22إناث( تراوحت أعمارهم ما بين) 42 –ذكور 42)السكريض ب( مري62من) تتكونعينة 

سنة(، وقد استخدم مقياس المساندة الاجتماعية، والصلابة النفسية، ونوعية الحياة المرتبطة  22

بالصحة، أظهرت النتائج وجود علاقة ارتباطية دالة بين المساندة الاجتماعية ونوعية الحياة 

ارتباطية دالة بين الصلابة النفسية ونوعية الحياة المرتبطة  المرتبطة بالصحة، ووجود علاقة

والإناث في المساندة الاجتماعية والصلابة النفسية ونوعية  الذكوربين  هابالصحة، وعدم وجود

 .الحياة المرتبطة بالصحة

للتعرف على  مقطعية مستقبلية دراسةKuang et al., (2021) وأخرون كوانغأجرى 

أجريت  ،الحياة لدى مرضى قرح القدم السكرية جودةفسية على الكفاءة الذاتية وة النصلابالتأثير 

 ضيةمررافية والجات الديمومعلومتم جمع بعض ال ،مريضًا بقرحة القدم السكرية 89 الدراسة على

مرض مقياس الكفاءة الذاتية لو ،كونور ديفيدسونل النفسية ةصلابمقياس ال، وطبق من المشاركين

ة النفسية بصلابمشاركًا تم تشخيصهم  29ن هناك أالنتائج ، أظهرت جودة الحياةاس ، ومقيالسكري

لية لديهم ة نفسية عاصلابالذين لديهم  ، وأنة النفسيةصلابانخفاض ال مريضًا يعانون من 72عالية و

كفاءة ذاتية، وصحة عامة، وحيوية، وأداء اجتماعي، ودور عاطفي، وصحة عقلية أعلى بكثير من 

 ة النفسية منخفضة.صلابالذين لديهم الأولئك 

هدفت إلى التعرف على علاقة الصلابة دراسة ( 2221سليمة ونذيرة)أجرى كل من 

ن عينة قصدية م على ،النفسية لدى طلبة مرضى السكري النفسية بأساليب مواجهة الضغوط

 حسيبة جامعةمن  (طالب11 -طالبة 12)بمرض السكري امصابً  (22)مرضى السكري بلغ عددهم

ب مقياس الصلابة النفسية، ومقياس أساليطبق عليهم ، السكري بداء مصابين بالشلف بوعلي بن

أنه توجد علاقة ارتباطية بين أبعاد الصلابة  توصلت الدراسة إلى، ومواجهة الضغوط النفسية

 .يلسكروأساليب مواجهة الضغوط النفسية لدى المصابين بداء ا )الالتزام والتحكم والتحدي)النفسية

على  للتعرف Sgatni&Zerzour (2022)رزوريزو سقاطني كذلك أجريت دراسة كل

ً  42تكونت من ، على عينة مستوى الصلابة النفسية لدى عينة من مرضى السكري  بالسكري مريضا

 ً مقياس الصلابة النفسية، وقد أظهرت النتائج ارتفاع مستوى  ، طبق عليهمتم اختيارهم عشوائيا

د فروق ذات دلالة إحصائية في مستوى الصلابة ووج، وعدم ية لدى مرضى السكريالصلابة النفس

ونوع مرض  ،والحالة الاجتماعية ،الجنس اتلمتغير ترجعالنفسية لدى مرضى السكري 

 .النوع الثاني(-)النوع الأولالسكري

دراسة  Moslehi & Latifi (2022)ولطيفي مصلحيأجرى كل من وفي نفس السنة 

 الصلابةو يةوالنفس نفعاليةالا سعادةالتدريب على ال من خلالر الشفاء الذاتي تأثيرفة هدفت إلى مع

https://jps.journals.ekb.eg/?_action=article&au=226348&_au=%D8%A3%D9%85%D9%8A%D8%B1%D8%A9++%D8%B3%D8%B9%D8%AF+%D8%AC%D9%85%D8%B9%D9%87
https://jps.journals.ekb.eg/?_action=article&au=226348&_au=%D8%A3%D9%85%D9%8A%D8%B1%D8%A9++%D8%B3%D8%B9%D8%AF+%D8%AC%D9%85%D8%B9%D9%87
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الدراسة من جميع النساء المصابات الثاني، تكونت عينة السكري من النوع  ىمرض لدى النفسية

على أساس  ةمريض 42تم اختيار ،مراكز الصحية في أصفهانببداء السكري من النوع الثاني 

مجموعة ( و12تجريبية)مجموعة ا إلى يً وتم تقسيمهم عشوائ ،تمال والاستبعادمعايير الاش

لابة واستبيان للص نفعالية والنفسيةالاسعادة استبيان لل الدراسةتضمنت أدوات ، (12)ضابطة

تم  ،عةوالمتاب الاختبار القبلي، والاختبار البعدي،وهى  في ثلاث مراحلطبق كل منهما النفسية 

يبية خضعت المجموعة التجر، وثلاث مراحلال فية السكر في الدم لدى المرضى قياس وتسجيل نسب

لتدريب اأشارت النتائج أن  ،دقيقة في الأسبوع( للتدريب على الشفاء الذاتي 62جلسة)مدتها  12

سية لدى والصلابة النف السعادة الانفعالية والنفسيةعلى الشفاء الذاتي أدى بشكل فعال إلى زيادة 

 الثاني.ذين يعانون من مرض السكري من النوع المرضى ال

( دراسة للكشف عن مستوى الصلابة النفسية وعلاقتها بنوعية 2224كما أجرى تركي)

تم  يا ومريضة من مرضى السكرمريضً  92الحياة لدى مرضى السكري، على عينة بلغت 

لمختصر ا الحياة ومقياس نوعية، النفسية اختيارهم بطريقة قصدية، طبق عليهم مقياس الصلابة

نتائج أن مستوى الصلابة النفسية منخفض لدى مرضى الأظهرت  لمنظمة الصحة العالمية،

 .الحياة لدى مرضى السكري ، ووجود علاقة ارتباطية بين الصلابة النفسية ونوعيةالسكري

 لدى مرضى السكري:الأمن النفسي دراسات تناولت  ا:نيً ثا

ات التي تناولت الأمن النفسي لدى مرضى السكري في هذا البعد سوف يتم عرض الدراس

فقط نظرًا لعدم وجود دراسات أجريت حول الأمن النفسي لدى مرضى ضغط الدم في حدود ما 

العلاقة التعرف على إلى  تسة هدفادر( 2219أطلعت عليه الباحثة؛ فلقد أجرت بدة وأخرون)

الفروق ، وبداء السكري المصابين اشدينراللدى  النفسيةبين الأمن النفسي والصلابة  الارتباطية

الأمن النفسي  مقياس ، طبق عليهما)ذكور/إناث(شدً ار 62تكونت من  عينةنوع، على ال لمتغيرطبقاً 

بين  ةارتباطيد علاقة ووج، أظهرت الدراسة مخيمرلعماد  النفسيةالصلابة  ومقياس ر،شقي لزينب

الأمن  د فروق فيوج، ووبداء السكري مصابينال اشدينراللدى  النفسيةالأمن النفسي والصلابة 

 نوع في اتجاه الذكور.ال لمتغيرطبقاً  النفسيةالصلابة والنفسي 

اسة هدفت إلى التعرف على العلاقة بين الأمن النفسي لدى رد (2219عثمان)وأجرى 

ملت ش، مهنة الأم وجنس الطفل)ذكر/أنثى (و للأم التعليميأمهات أطفال السكري وكل من)المستوى 

الأمن  مقياساستخدم  حامد، الأمينأطفال السكري بمستشفى محمد  ( أم من أمهات22)عينةال

لأم لصالح ل التعليمياسة عن وجود فروق في الأمن النفسي والمستوى رنتائج الد أسفرت، النفسي

نوع  لمتغير االمتعلمات، وجود فروق في الأمن النفسي لدى الأمهات تبعً  الأمهات

وجود فروق في الأمن النفسي لدى الأمهات وأمهات الأطفال الذكور،  ث( لصالحانإر/والطفل)ذك

 .بين درجات الأمن النفسي لصالح الأمهات العاملات وجود فروقوكذلك مهنة الأم،  لمتغيرا تبعً 

الإنهاك النفسي العلاقة بين دراسة للتعرف على  (2222أجرت بوسطاره وأخرون)كذلك 

نفسية الإنهاك النفسي والطمأنينة ال فيالفروق و ،لدى مرضى السكري نفسيةوعلاقته بالطمأنينة ال

( 62على عينة مكونة من)الدراسة  ، طبيعة العمل(، أجريتالاجتماعية، الحالة نوعا لمتغيرات)التبعً 

 مقياس الإنهاك عليهم طبق ،قصدية من عيادات خاصة بطريقة ماختيارهالسكري، وتم  من مرضى

بين  ارتباطيةد علاقة ووج نتائج الدراسة، أظهرت زينب شقيرلالأمن النفسي ومقياس ، النفسي

مستوى و ،مستوى مرتفع الإنهاك النفسي، والإنهاك النفسي والطمأنينة النفسية لدى مرضى السكري

سي الإنهاك النفكل من د فروق في وجعدم وو ،لطمأنينة النفسية لدى مرضى السكريمن ا متوسط

النفسي  فروق في الإنهاكنوع، بينما وجدت ا لمتغير الة لدى مرضى السكري تبعً الطمأنينة النفسيو

ينة فروق في الطمأن للمتزوجين، وعدم وجود ا لمتغير الحالة الاجتماعيةلدى مرضى السكري تبعً 
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فروق ود ، ووجمتغير طبيعة العملو ا لمتغير الحالة الاجتماعيةالنفسية لدى مرضى السكري تبعً 

 .في اتجاه الموظفين ا لمتغير طبيعة العملالنفسية لدى مرضى السكري تبعً  في الطمأنينة

 ضغط الدم ومرضى السكري: مرضىلدى الأمل دراسات تناولت  ا:لثً ثا

 ىرضالصلابة النفسية لدى مفي هذا البعد سوف يتم عرض الدراسات السابقة التي تناولت 

سات التي أجريت للتعرف على الأمل كل على حده؛ فبالنسبة للدرا مرضى السكريضغط الدم و

دراسة شبه تجريبية Sotodeh-Asl et al.,(2010) أصل-سوتودهأجرى  ضغط الدملدى مرضى 

ضى ن جودة الحياة لدى المريمقارنة فعالية طريقتين من العلاج بالأمل والعلاج الدوائي على تحسل

مريضًا يعانون من ارتفاع  22، أجريت الدراسة علىالذين يعانون من ارتفاع ضغط الدم الأساسي

جموعة وم ،إلى مجموعتين مجموعة تجريبية تلقت العلاج بالأمل همتم تقسيم ضغط الدم الأساسي

بيان جودة واست ة،ديموغرافيالمعلومات الاستبيان فقط، طبق عليهم  الأدويةضابطة تلقت العلاج ب

ة الحياة ودجالعلاج الدوائي في تحسين  من يةفعال النتائج أن العلاج بالأمل كان أكثر، أظهرت الحياة

 لدى المرضى الذين يعانون من ارتفاع ضغط الدم الأساسي في مرحلة ما بعد الاختبار والمتابعة.

علاج الفعالية بين مقارنة لشبه تجريبية دراسة  Baradaran (2018)بارادارانأجرى 

ى مرضى كتئاب والتوتر وزيادة الأمل لدالقبول والالتزام والمقابلة التحفيزية في تقليل القلق والاب

تم تقسيمهم  ،ا يعانون من ارتفاع ضغط الدممريضً  48، على عينة كلية بلغت ارتفاع ضغط الدم

 والثانية ،جلسات 2المقابلات التحفيزية في بعلاج المجموعة  ثلاث مجموعات، الأولى ا إلىعشوائيً 

ضابطة لم تتلق أي علاج المجموعات لثالثة الوا ،جلسات 9مجموعة العلاج بالقبول والالتزام في 

كانت أدوات البحث عبارة عن مقياس التوتر والقلق والاكتئاب ، وا في كل مجموعة(مريضً  14)

 المجموعة لدىأن متوسط الاكتئاب والقلق والتوتر كان أقل بكثير النتائج وأظهرت ، والأمل

 العلاج بالقبول والالتزام كان أقل بكثيرية فاعلوجد أن و لديهم،مل الأ مع ارتفاع مستوىالضابطة 

 المقابلات التحفيزية وأعلى في الأمل.بعلاج الفي القلق والتوتر من مجموعة 

دراسة هدفت إلى تحديد  ,.Gheibizadeh et al (2022)غيبزادهكذلك أجرى كل من 

 مصابين بالأمراضالعلاقات بين السعادة والأمل مع الالتزام بالنظام العلاجي لدى كبار السن ال

من كبار السن الذين تزيد أعمارهم  216أجريت على  ،2222عام  18-المزمنة خلال جائحة كوفيد

 ،وفشل القلب ،وارتفاع ضغط الدم ،والسكري ،سنة ويعانون من أمراض مزمنة)السرطان 22عن 

ورد للسعادة، أكسف استبيانومقياس الالتزام، ، طبق والسكتة الدماغية(، في المراكز الشاملة للمسنين

 ،كشفت النتائج عن عدم وجود علاقة دالة بين الأمل والالتزام بنظام العلاج ،ملللأومؤشر هيرث 

 .والالتزام بنظام العلاج وجود علاقة دالة بين السعادةو

 وأخرون الغزاويالتي أجريت على مرضى السكري أجرى  تللدراسا ةأما بالنسب

Ghazavi et al.,(2015)  مدى فاعلية العلاج بالأمل لدى  للتعرف علىبه تجريبية شدراسة

مركز صديقي طاهرة للأبحاث بمريضًا مصاباً بالسكري  49أجريت على ، مرضى السكري

ا على تم توزيعهم عشوائيً و ،2212والعلاج التابع لجامعة أصفهان للعلوم الطبية في إيران في عام 

كلا على لأمل لهيرث  مقياس ق عليهمين أحدهما تجريبية والأخرى ضابطة، طبمجموعت

دقيقة مرتين في الأسبوع  122لأمل لمدة لجلسات علاج  وأجريت، البرنامج المجموعتين قبل وبعد

أظهرت النتائج أن العلاج بالأمل أدى بشكل كبير إلى زيادة الأمل لدى مرضى ، أسابيع 2لمدة 

 .موعة الضابطةة مقارنة بالمجتجريبيمجموعة الالالسكري بعد التدخل في 

أثر للتعرف على  شبه تجريبيةدراسة  Shirkavand., et al(2015) شيركافاندأجرى 

على  ،التدريب على المهارات الحياتية على السعادة والأمل لدى مرضى السكري من النوع الثاني

لكل  22ة)ن = ضابطتجريبية و ةا على مجموعا تم توزيعهم عشوائيً مريضً  22عينة بلغت 

دقيقة لكل  82جلسات تدريبية في المهارات الحياتية) 12( تلقت المجموعة التجريبية مجموعة

 ،ادةاستبيان أكسفورد للسع ، طبق عليهمجلسة(، في حين لم تتلق المجموعة الضابطة أي تدريب
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ق بين المجموعتين التجريبية والضابطة في السعادة وأظهرت النتائج وجود فر، واستبيان الأمل

التدريب على المهارات الحياتية أدى إلى زيادة كبيرة في السعادة والأمل بين مرضى  ن، وأوالأمل

 .السكري من النوع الثاني

النفسية  لسعادةالأمل وابين دراسة ارتباطية Nabi et al.,(2016) وأخرون بيانأجرى 

( إناث 22 -روذك 22مريض بالسكري) 122عينة مكونة من على أجريت ، لدى مرضى السكري

 ،استبيان الأمل للبالغين ، طبق عليهممن مركز راجيف غاندي للسكري اعشوائيً تم اختيارهم 

أظهرت النتائج وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين الذكور والإناث ، النفسية لسعادةومقياس ا

 بين الأمل موجبة علاقةوجود و في اتجاه الذكور، النفسية لسعادةمرضى السكري في الأمل وا

 النفسية. ادةلسعوا

الدور دراسة عن  Alipour., et al(2016)وأخرون عليبوروفى نفس السنة أجرى   

 دىلوالالتزام بالعلاج  ةالمدرك ةالاجتماعي ساندةلماالعلاقة بين من خلال  الوسيط للمرونة والأمل

ع مريضًا مصاباً بداء السكري من النو 242 على عينة بلغت الثاني،السكري من النوع  ىمرض

مل، ، ومقياس الأةالمدرك ةالاجتماعي ساندةمتعدد الأبعاد للمالكامل المقياس الثاني، طبق عليهم ال

أن دعم الأصدقاء وغيرهم من الأشخاص  ، أظهرت النتائجومقياس الالتزام العام ،ومقياس المرونة

وقعة مرونة المتبشكل غير مباشر ال وندعمي همكما أن ،المهمين كانوا قادرين على التنبؤ بالمرونة

 ةجتماعيالا ساندةالوسيط للم الدورلمرونة ل بينما كانتلم يكن للأمل دور وسيط و ،من خلال الالتزام

الالتزام بالعلاج لدى المرضى المصابين و)دعم الأصدقاء وغيرهم من الأشخاص المهمين( ةالمدرك

 الثاني.بداء السكري من النوع 

 شبهدراسة  KhalediSardashti., et al (2018)وأخرون خالديسردشتيوأجرى 

 49 الدراسة على أجريت تأثير العلاج بالأمل على الحالة المزاجية لمرضى السكريعن  تجريبية

 عيادة الشهيد أصغر في ةطبي تشخصًا من الأفراد الذين يعانون من مرض السكري ولديهم سجلا

يبية أحدهما تجر مجموعتينموا إلى قسشعباني)أصفهان، إيران( التابعة لهيئة الضمان الاجتماعي 

نامج وبر مقياس للاكتئاب للتقييم الذاتي مريضًا، طبق 18والأخرى ضابطة بلغ عدد كل مجموعة 

 يبيةجرمجموعة التالق في متوسط درجات الاكتئاب في وفروجود  النتائجالعلاج بالأمل، أظهرت 

ب ق في متوسط درجات الاكتئاوفر وجدبينما لم ت، العلاجي بالأمل وبعد شهر واحد من التدخل قبل

ن العلاج بالأمل فإ ومن هنا ،في المجموعة الضابطة العلاجي بالأملقبل وبعد شهر واحد التدخل 

 يمكن أن يقلل من الاكتئاب لدى المرضى الذين يعانون من مرض السكري.

 بيندراسة طولية للعلاقة  Van Allen.,(2018)وأخرون فان ألينوفى نفس السنة أجرى 

بداء السكري  المصابينلدى الشباب بالتغير في النتائج الصحية  ؤتنباللأمل والتفاؤل ودورهما في ا

بين ما أعمارهم  تمشاركًا تراوح 112 على عينة بلغت ،أشهر 6من النوع الأول على مدى فترة 

وى الجلوكوز تليس التفاؤل بالتغير في مسوط التغير في الأمل االنتائج ارتب ، أشارتعامًا 16و 12

فحص الهيموجلوبين السكري، كما أشارت الدراسة إلى أنه من في الدم الخاضع للمراقبة الذاتية و

في  يهمن الأطفال للتعرف عل المصابين بداء السكري من النوع الأولتقييم الأمل لدى الأهمية 

 ية.جعلاالدراسات ال لجهود المبذولة فيل التدخل القائم على الأمل، والاستفادة من الشباب مرحلة

العلاقة دراسة للتعرف على Pazokian et al., (2020) وأخرون بازوكيانأجرى كما 

لت ، شمالالتزام بالدواء لدى مرضى السكري من النوع الثانيو والأمل ةالاجتماعي مساندةبين ال

لسكري عيادات مرض ا يترددون علىا بداء السكري من النوع الثاني الذين مريضً  162العينة 

 مقياس، وةالاجتماعي مساندةال، طبق عليهم مقياس التابعة لجامعة الشهيد بهشتي الطبية في طهران

من المشاركين  %26,8أن ، أظهرت النتائج لهيرث، واستبيان الالتزام بالأدوية لموريسكي الأمل



دراسة مقارنة بين مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري والأصحاء في الصلابة النفسية والأمن النفسي 

 والأمل

 

 
 

من أن على الرغم و ،سنوات 4لديهم تاريخ مرض السكري لأكثر من  %68,2كانوا من الإناث و

، إلا أن معدل التزامهم بالدواء كان ةكبير ةاجتماعي مساندةمن المرضى حصلوا على  92%

بين  يةارتباط وجود علاقة ، بالإضافة إلىمن المرضى ٪26,8ا في وكان الأمل مرتفعً  ،منخفضًا

تزام الالوبين الأمل و ،والالتزام بالأدوية ةالاجتماعي مساندةبين الووالأمل،  ةالاجتماعي مساندةال

على الالتزام بتناول  مؤثران والأمل عاملان ةالاجتماعي مساندةال، ومن هنا فإن كل من بالأدوية

 .الدواء لدى مرضى السكري من النوع الثاني

 هدفتدراسة  Javanmardifard., et al(2020)وأخرون جافانمارديفاروأجرى 

تم  ،زام بنظام العلاج لدى مرضى السكريوالالت ة الروحية والأملسعادالعلاقة بين الللتعرف على 

مريضًا مصاباً بالسكري تم إحالتهم إلى مراكز الرعاية الصحية وعيادات مرض  227اختيار 

 نموذج المعلومات الديموغرافية، ومقياس ، طبق عليهمالسكري التابعة لجامعة شيراز للعلوم الطبية

ن أشارت النتائج إلى أ، نظام العلاجبلتزام استبيان الاوهيرث، لمل الأة الروحية، ومقياس سعادال

كانت وة روحية معتدلة وأمل كبير والتزام منخفض بنظام العلاج، بسعادمعظم المشاركين يتمتعون 

ووجود  ،ة الروحية مرتبطة بشكل مباشر بالأمل وترتبط بشكل عكسي بالالتزام بالعلاجسعادال

 علاقة عكسية بين الأمل والالتزام بالعلاج.

تأثير العلاج دراسة عن  Esfahani., et al (2021)وأخرون الأصفهانيك أجرى كذل

 ريت، أجلمراهقين المصابين بداء السكري من النوع الأولل الجماعي بالأمل على الكفاءة الذاتية

قسموا لمجموعتين  ا مصابين بداء السكري من النوع الأول في إيرانا مراهقً مريضً  22على 

دقيقة باستخدام طريقة  82ثماني جلسات مدة كل منها  الجماعي بالأمل قى العلاجأحدهما تجريبية تتل

متوسط درجة الكفاءة  أن النتائج، والأخرى ضابطة لا تتلقى أي نوع من العلاج، أشارت سنايدر

ماعي ن العلاج الجومن هنا فإ ،أعلى بكثير من المجموعة الضابطة جريبيةمجموعة التالالذاتية في 

 لأول،ان له تأثير كبير على الكفاءة الذاتية للمراهقين المصابين بداء السكري من النوع بالأمل كا

 ولكن لم يكن له أي تأثير على الكفاءة الذاتية الأكاديمية والكفاءة الذاتية في نسبة الجلوكوز في الدم.

دراسة تجريبية هدفت  Winarsunu., et al (2023)وأخرون وينارسونووأجرى كذلك 

عانون على الأشخاص الذين ي التحكم الداخليومعرفة مدى تأثير العلاج بالأمل في تقليل اليأس إلى 

 أحدهما ا مقسمين إلى مجموعتينتم اختيارهم عشوائيً  مرضى 12السكري، أجريت على من 

ج العلاج ، وبرناممقياس موضع التحكم ومقياس بيك لليأس ، طبق عليهمضابطةوالأخرى تجريبية 

بية المجموعة التجري لدى اليأسوفي موضع التحكم الداخلي سفرت النتائج وجود فروق بالأمل، أ

هناك انخفاض في اليأس وزيادة في موضع التحكم الداخلي لدى ، والمجموعة الضابطةب مقارنة

 الأشخاص الذين يعانون من مرض السكري بعد علاجهم بالأمل.

رضى مالنفسية لدى  الصلابةعن  جريتأ التيمن خلال العرض السابق للدراسات السابقة 

يتضح أن هناك دراسات أشارت إلى ارتفاع الصلابة النفسية لدى مرضى  يوالسكر ضغط الدم

ودراسة  (2212)وريحاني ظهراوي دراسةو (Smit,1992)سميت ضغط الدم والسكري كدراسة

 اضنخفأشارت دراسات أخرى إلى ا بينما، Sgatni&Zerzour (2022)رزوريسقاطني وز

 (Qiu et al.,2019)كيو وأخرونالصلابة النفسية لدى مرضى ضغط الدم والسكري كدراسة 
 كوانغ وأخرون ودراسة (Kohn et al.,2023)كوهين وأخرون ودراسة (2222شارة)مودراسة 

)2021( Kuang et al.,  مصلحي ولطيفيودراسة Moslehi & Latifi (2022)  ودراسة

 Karimi et al., (2016) وأخرون كريميارت دراسة شروق أأما بالنسبة للف(، 2224تركي)

وهناك  ،وجود فروق في الصلابة النفسية بين مرضى السكري والأصحاء في اتجاه الأصحاءإلى 

 كدراسة في الصلابة النفسية بين الذكور والإناثفروق دراسات أشارت إلى عدم وجود 

ودراسة  (2219بدة وأخرون)، بينما أشارت دراسة كل من (2222)جمعهودراسة  (2222مشارة)

ي اتجاه لنوع فوجود فروق في الأمن النفسي والصلابة النفسية طبقاً لمتغير اإلى  (2219عثمان)

https://jps.journals.ekb.eg/?_action=article&au=226348&_au=%D8%A3%D9%85%D9%8A%D8%B1%D8%A9++%D8%B3%D8%B9%D8%AF+%D8%AC%D9%85%D8%B9%D9%87
https://jps.journals.ekb.eg/?_action=article&au=226348&_au=%D8%A3%D9%85%D9%8A%D8%B1%D8%A9++%D8%B3%D8%B9%D8%AF+%D8%AC%D9%85%D8%B9%D9%87
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النفسي لدى  منالأ عدم وجود فروق فيإلى  (2222بوسطاره وأخرون)، وأشارت دراسة الذكور

، وبالنسبة للأمل أشارت دراسات إلى انخفاض الأمل لدى مرضى السكري تبعاً لمتغير النوع

 Sotodeh-Asl etأصل-سوتوده كدراسة المرضى وللعلاج بالأمل دور فعال في تحسن المرض

al.,(2010) باراداران ودراسةBaradaran (2018) (2022)غيبزاده ودراسة 

Gheibizadeh et al.,  الغزاوي وأخرون ودراسة Ghazavi et al.,(2015) ودراسة 

وأن للأمل دور فعال في تحسن المرض من خلال  Shirkavand., et al(2015) شيركافاند

خالديسردشتي  سةدراالبرامج العلاجية التي تركز عليه لدى المرضى ك

 Vanخرونآفان ألين و ودراسة KhalediSardashti., et al (2018)خرونآو

Allen.,(2018)  ،خالديسردشتي وأخرون دراسة وأشارتKhalediSardashti., et al 

 إلى وجود فروق بين الذكور والإناث في الأمل لدى مرضى السكري في اتجاه الذكور. (2018)

 

 

 :الدراسةفروض 

 (لتحديا -التحكـم -الالتزام)فروق دالة إحصائياً في الصلابة النفسية بمختلف أبعادها توجد -1

( ىأنث -والنوع)ذكر( الأصحاء -السكري مرضى - المرتفع ضغط الدمباختلاف الحالة الصحية)

 .اوالتفاعل بينهم

رد ط بتكوين الف)الأمن النفسي المرتببمختلف أبعادها الأمن النفسيتوجد فروق دالة إحصائياً في  -2

لنفسي الأمن ا -الأمن النفسي المرتبط بالحالة المزاجية  -الأمن النفسي المرتبط بالحياة العامة  -

 ضىمر - ضغط الدم المرتفعباختلاف الحالة الصحية)المرتبط بالعلاقات الاجتماعية للفرد( 

 .اوالتفاعل بينهم أنثى( -والنوع)ذكر( الأصحاء -السكري

باختلاف الحالة  (بعد الإرادة -بعد السبل)هيعدببالة إحصائياً في الأمل توجد فروق د -4

 .اموالتفاعل بينه أنثى( -والنوع)ذكر( الأصحاء -السكري مرضى - ضغط الدم المرتفعالصحية)

لصلابة النفسية وأبعادها لدى من خلال ا والأمل وأبعادهما لأمن النفسيقيمة تنبؤية لتوجد  -2

 حده. ىكل علوالأصحاء تفع ومرضى السكري مرضى ضغط الدم المر

 منهج الدراسة:

 -الدراسة:أولا: منهج 

 اعتمدت الدراسة الحالية على المنهج الوصفي)المقارن( لمناسبته لأهداف الدراسة.

 ثانياا: عينة الدراسة:

 :لسيكومتريةاتحقق من الخصائص عينة ال -1

ائص للتأكد من الخصراسة الحالية في الد عينة التحقق من الخصائص السيكومتريةاستخدمت 

 مرضىو ،ضغط الدم المرتفعمرضى ( من 142لأدوات الدراسة؛ حيث بلغت العينة)السيكومترية 

-19وتراوحت أعمارهم ما بين) فرداً لكل عينة من العينات الثلاثة، 22والأصحاء بمعدل  ،السكري

وفيما يلي  عامًا(9,14دره)عامًا(، وانحراف معياري ق 42,27عامًا(، بمتوسط عمري قدره)28

 الدراسة. اتيوضح الأعداد والنسب المئوية لعين (1جدول)
 (.131ت الدراسة)ن=ا(.الأعداد والنسب المئوية لدى عين1جدول)

 % ن المتغيرات

 النوع
 %3,81 15 ذكور

 %5181 3, إناث

 محل الإقامة
 %,188 ,8 ريف

 %2585 18 حضر

 %1383 ,1 أعزب الحالة الجتماعية
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 والأمل

 

 
 

 %88 102 متزوج

 %685 13 أرمل

 المستوى التعليمي

ل يقرأ 
 ويكتب

50 128,% 

 %3 2 ابتدائي

 %882 10 اعدادي

 %2882 52 ثانوي

 %5882 38 جامعي

 العينة الأساسية: -2

 82مرضى ضغط الدم المرتفع،  98( مقسمين إلى 271تكونت عينة الدراسة الكلية من)    

الأصحاء، تم اختيار عينة المرضى بطريقة مقصودة من المترددين على من  82مرضى السكري، 

عيادات مستشفى الأيمان ومستشفى المبرة بمحافظة أسيوط، ممن يعانون من المرض مدة لا تقل عن 

عامًا(، بمتوسط عمري 79-19عام من خلال الملفات الطبية لهم، وتراوحت أعمارهم ما بين)

يوضح الأعداد  (2عامًا(، وفيما يلي جدول)11,96عياري قدره)عامًا(، وانحراف م 22,49قدره)

 الدراسة. اتوالنسب المئوية لعين
 (.581ت الدراسة)ن=ا(.الأعداد والنسب المئوية لدى عين5جدول)

 % ن المتغيرات العينات

ضغط الدم مرضى 
 المرتفع

 النوع
 %8 16 ذكور

 %5581 81 إناث

 محل الإقامة
 %1681 13 ريف

 %1385 38 حضر

 الحالة الجتماعية

 %,28 13 أعزب

 %5285 58 متزوج

 %388 10 أرمل

 المستوى التعليمي

ل يقرأ 
 ويكتب

53 ,81% 

 %181 2 ابتدائي

 %585 8 اعدادي

 %1385 38 ثانوي

 %882 50 جامعي

 السكريمرضى 

 النوع
 %,118 23 ذكور

 %1883 28 إناث

 محل الإقامة
 %1686 12 ريف

 %1385 38 حضر

 الحالة الجتماعية

 %181 3 أعزب

 %5583 85 متزوج

 %583 18 أرمل

 المستوى التعليمي

ل يقرأ 
 ويكتب

51 888% 

 %585 8 ابتدائي

 %181 2 اعدادي

 %1288 20 ثانوي

 %585 ,1 جامعي

 الأصحاء

 النوع
 %1182 25 ذكور

 %1,82 10 إناث

 قامةمحل الإ
 %5085 15 ريف

 %1586 31 حضر

 الحالة الجتماعية
 %088 5 أعزب

 %5,88 ,8 متزوج
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 %388 10 أرمل

 المستوى التعليمي

ل يقرأ 
 ويكتب

53 ,81% 

 %181 2 ابتدائي

 %585 8 اعدادي

 %1181 21 ثانوي

 %583 18 جامعي

 ثالثاا: أدوات الدراسة:

 ،الصلابة النفسيةاستبيان دراسة الحالية ثلاث أدوات، وهي: استخدمت الباحثة في ال

 :هوفيما يلي نعرض لكل منها على حد ؛مقياس الأمل للراشدينو ،مقياس الأمن النفسيو

 (2211)إعداد عماد مخيمر :استبيان الصلابة النفسية -1

، ة للفرد( عبارة تركز علي جوانب الصلابة النفسي27يتكون استبيان الصلابة النفسية من)

ا(، وتعطي دً لا تنطبق أب -اتنطبق أحيانً  -اجابة علي المقياس في ثلاث مستويات)تنطبق دائمً وتقع الإ

لي الجانب السلبي إ(، بينما هناك بعض الفقرات المعكوسة تشير 1-2-4الاختيارات  الدرجات)

 بعاد وهي: (، وتتوزع فقرات المقياس على ثلاث أ4-2-1للصلابة وتصحح في الاتجاه العكسي)

: وهو نوع من التعاقد النفسي يلتزم به الفرد تجاه نفسه وأهدافه Commitment الالتزامبعد  -1

 عبارة.  16وقيمه والآخرين من حوله، وهذا البعد يتكون من 

أن يكون له تحكم فيما يلقاه من  بإمكانهالفرد أنه  اعتقاد: ويشير إلي مدي Control بعد التحكم -2

 عبارة. 12وهذا البعد يتكون من سئولية الشخصية عما يحدث له، أحداث، ويتحمل الم

جوانب حياته هو أمر  علىالفرد أن ما يطرأ من تغير  اعتقاد: وهو Challengeـدي حالتبعد  -4

البيئة ومعرفة المصادر النفسية والاجتماعية  واستكشافالمبادأة  علىضروري للنمو، مما يساعد 

 عبارة.                                                                                                               16وهذا البعد يتكون من ة الضغوط بفاعلية، مواجه علىالتي تساعد الفرد 

درجة، حيث يشير ارتفاع الدرجة  121 إلى 27ما بين  ستبيانللاوبذلك يتراوح المجموع الكلي 

 تجيب لصلابته النفسية.                     إدراك المس إلى

( من طلاب 92من) ةبحساب ثبات وصدق الاستبيان على عينة مكون الاستبيانولقد قام معد 

الجامعة من كلية الآداب جامعة الزقازيق، ومن خلال استجابات المفحوصين على المقياس تم 

معاملات الارتباط بين درجة كل  حساب ثبات المقياس بطريقة الاتساق الداخلي حيث تم حساب

عد درجة كل ب الارتباط بينمفردة ومجموع درجات البعد الذي تنتمي إليه، وكذلك حساب معاملات 

(، وتم حساب معامل ألفا لكرونباخ 2,21( و)2,22وجميعها دالة عند ) للاستبيانوالدرجة الكلية 

حساب معاملات ألفا كما تم  ،(2,72)(، والتحدي2,76(، والتحكم)2,68الالتزام))المقياسلأبعاد 

 تبيانالاسوبالنسبة لحساب صدق ، ( مما يشير إلي تجانس مفردات الاستبيان2,72ككل) للمقياس

دق "ص باستخدام طريقة الصدق الظاهري الاستبيانبحساب صدق  الاستبيانفقد قام مترجم 

كان معامل الارتباط مع مقياس قوة الأنا، وقد  لاستبيانلالمحكمين"، والصدق التلازمي 

داة ومقياس بيك (، وكذلك أيضاً معامل الارتباط بين الأ2,21( وهو دال عند مستوي)2,72بينهما)

 (.2211( أيضاً)مخيمر،2,21( وهو دال عند مستوي)2,64للاكتئاب، وكان )

 لي:كما ي ستبيانوبالنسبة للدراسة الحالية فقد قامت الباحثة بحساب ثبات وصدق الا

 :ستبيانثبات الا -أ

كل عينة من العينات من  22بمعدل ( 142عينة مكونة من) على ستبيانالاتم حساب ثبات 

كل ل، ولقد تم حساب الثبات الأصحاء(-مرضى السكري -الثلاثة)مرضى ضغط الدم المرتفع 
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، وطريقة ماكدونال أوميجا التجزئة النصفية،طريقة ألفا كرونباخ، وطريقة  عينة باستخدام

 الي يوضح طرق الثبات.والجدول الت
 .(131)ن=الصلابة النفسية ستبيانلوالتجزئة النصفية ثبات ألفا كرونباخ (. 3)جدول

 ماكدونال أوميجا  سبيرمان براون  التجزئة النصفية ألفا كرونباخ 

 0858 0883 ,081 0883 بعد اللتزام

 0815 ,081 0821 0818  بعد التحكم 

 0828 0815 0821 0823 بعد التحـدي

 0888 ,088 0851 0880 الدرجة الكلية للصلابة النفسية

 لىإمما يشير  مقبولةثبات كانت معاملات ثبات الأن معاملات  يتضح من الجدول السابق

 .الحالية على عينات الدراسة الثلاثة الدراسة في المستخدم ستبيانالاثبات 

 :ستبيانالا صدق -ب

ل أسلوب التحليلال الصدق البنائي باستخدام ستبيان الحالي من خالا تم حساب صدق

صورة  في ستبيانالاكانت النتائج التي قدمها الاستكشافي من خلال التعرف على ما إذا  العاملي

صدق اليمكن التحقق من هذا النوع من للخاصية المراد قياسها، و توافق مع الأدلة النظريةتسؤال 

  )iniya , et al.,2021,101)Baharالاستكشافي يالتحليل العامل من خلال

في  عبارة(27وعددها)ستبيان الصلابة النفسية لاالاستكشافي وتم إجراء الصدق العاملي  

 مائلًا  ا)هوتلينج( ولم يتم تدوير العوامل تدويرً ل دراسة عاملية باستخدام طريقة المكونات الرئيسة

ل التدوير ول قبالعامل الأ إلىث ينظر بالمصفوفة العاملية قبل التدوير حي ىكتفاا ولكن و متعامدً أ

ا جيدً  ا جميع عبارات المقياس كان هذا مؤشرً ا دالًا تشبعً  يهذا تشبعت علإنه يمثل العامل العام فأعلى 

حصائية للتشبع على العامل وفقا ن الدلالة الإأ( 121 ،1892،على الصدق العاملي ويري)فرج

ا وفقً  و يزيد عنها دالًا أتشبع الذي يبلغ هذه القيمة قل بحيث بعد ال( على الأ2,4لمحك جيلفورد هي)

ذا عدنا لشروط ؛ فإمرا في واقع الأا تحكميً ن هذا المحك لا يعد محكً ألهذا المحك التحكمي غير 

ستخدام امثل لعينة الدراسة العاملية وشرط التصميم العاملي الجيد التي يذكرها جيلفورد والحجم الأ

لى حساب مر عن هذا المحك يقوم في حقيقة الأأهوية العامل فسيتبين ثلاثة متغيرات لحسن تحديد 

ا في ذلك على معادلة الخطأ معتمدً  رتباط في هذا التصميم النموذجيالخطأ المعياري لمعامل الا

 هو المعياري للتشبع على العامل أن الخطأوحيث نجد   Burt-Bankaوبانكس –المعياري  لبرت 

ً المعياري لمعامل الا أالخط  بالمعادلة الآتية: رتباط محسوبا

 
 حيث خ ت = الخطأ المعياري للتشبع على العامل 

ً ارتباط للعينة التي حللت المعياري لمعامل الا أ= الخط1خ  رتباطها عامليا

 رتباطية المحللةن = عدد المتغيرات المستخدمة في المصفوفة الا

 ر= رقم العامل المستخلص في المصفوفة العاملية 

تدوير ول قبل اللتعويض في المعادلة السابقة عند حساب دلالة التشبع على العامل الأوبا 

بيرسون  رتباطوبالرجوع لجدول مستويات الدلالة لمعاملات الااستبيان الصلابة النفسية لوحدات 

رتباط لعينة المعياري لمعامل الا أن قيمة الخطأيمكن ملاحظة  (218، 1892،في)فرج

ن أ( وبالتعويض في المعادلة السابقة نجد 2,229( بلغت)2,21ستوى دلالة)م عند (142عددها)

ا لدلالة عتبارها محكً احيث يمكن ؛ (2,229ول هي)المعياري للتشبع على العامل الأ أقيمة الخط

ها كان هذا على منأو أهذه القيمة  إلىول قبل التدوير العامل الأ ذا وصل تشبع العبارة علىإالتشبع ف

يان الصلابة استبولقد أسفرت نتائج التحليل العاملي لفقرات ، الصدق العاملي للعبارة ا علىمؤشرً 

( من %14,82تباين قدرها)( عوامل استحوذت على نسبة 17لعينة الدراسة عن وجود)النفسية 

حجم التباين الارتباطي، وبلغ حجم الجذر الكامن للعامل الأول قبل التدوير والذي يمثل العامل 
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( من التباين الارتباطي ويوضح %67,77( ويستحوذ على نسبة تباين قدرها)6,22العام)

 بارةع( يوضح تشبعات الفقرات على العامل الأول قبل التدوير، وأيضاً اشتراكيات كل 2جدول)

 ات.عبارمن ال
 

 

 

 

 

 

 

 

 (.131)ن=استبيان الصلابة النفسية(.التشبعات على العامل الأول قبل التدوير لبنود 2جدول)

 الشتراكيات التشبع ةعبارال الشتراكيات التشبع ةعبارال الشتراكيات التشبع ةعبارال

1 0823 0851 1, 0821 0888 31 0855 085, 

5 0810 0855 16 0856 0881 35 0831 0812 

3 0835 0853 50 085, 0882 38 0838 0852 

2 0858 0855 51 0856 0883 3, 0815 0858 

1 0833 0856 55 0813 08,1 36 0831 0883 

5 0835 0812 53 0856 0888 20 0852 0880 

8 0832 0850 52 0811 088, 21 0826 0882 

, 0838 0882 51 0831 0881 25 0855 0885 

6 0826 0851 55 082, 081, 23 0833 088, 

10 0812 0881 58 0822 0855 22 083, 0888 

11 0831 0882 5, 0855 0815 21 083, 0850 

15 0830 0882 56 0820 0852 25 0830 0853 

13 0815 0850 30 0826 0853 28 0820 08,5 

  5812 الجذر الكامن ,081 ,081 31 0812 0835 12

  %58888 نسبة التباين العاملي 0852 0821 35 0855 0852 11

15 0831 0880 33 0812 0853    

18 0851 0851 32 0823 0885    

 (27عددها)واستبيان الصلابة النفسية تشير نتائج الجدول السابق أن جميع تشبعات بنود 

ن كبر مأل قبل التدوير فجميع التشبعات كانت وكانت تشبعاتها دالة على العامل الأ عبارة

ً نت أحيث كا؛ (2,229القيمة) ن جميع أمما يعني  (2,22وكان تشبعها) (42رقم) عباراتال قل تشبعا

 ستبيانلالدى عينات الدراسة الثلاثة، كما استخدم الصدق التلازمي  اصادقة عامليً  المقياس عبارات

ل حساب معاملات الارتباط بين الأداتين؛ حيث أشارت من خلامع مقياس الأمل الصلابة النفسية 

( 2212العديد من الدراسات إلى وجود علاقة ارتباطية بين الصلابة النفسية والأمل كدراسة)سعيد، 

في الدراسة الحالية وصل ( و0202العزيز،  عبد( ودراسة)2222ودراسة)حسانين وأخرون، 

وهو دال عند مستوى دلالة  2,24ة ومقياس الأمل معامل الارتباط بين استبيان الصلابة النفسي

 .ستبيان الصلابة النفسيةلامما يشير إلى الصدق التلازمي  2,21

 (2222زينب محمود شقير) إعداد: مقياس الأمن النفسي)الطمأنينة الانفعالية( -2

لأول المرتبط االمحور : وهي فرعيةموزعة على أربعة محاور ا بندً  22من  المقياس يتكون

م ضالمحور الثاني: المرتبط بالحياة العامة للفرد وي، وبند 12للمستقبل ويضم  ورؤيتهالفرد  بتكوين

ابع: رالمحور ال، وبنود 12 مللفرد ويض جيةزاالمالمحور الثالث: المرتبط بالحالة ا، وبندً  19

 بتدرجالبنود على يقوم المفحوص بالإجابة بنداً، و 12ويضم  للفرد الاجتماعيةالمرتبط بالعلاقات 
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على  تأخذ الدرجات موافق بشدة( غير -اأحيانً غير موافق  -ارً كثيموافق -اجدً  اركثيموافق بشدة )من 

، وتشير الدرجات من 162تتراوح من صفر إلى  الدرجة الكلية للأمن النفسيو (2-1-2-4التوالي)

 86- 64من و ،مرتفع يأمن نفسإلى  142 –87من ، واأمن نفسي مرتفع جدً إلى  162 - 141

إلى أمن  42 -صفرمن ، وأمن نفسي بسيط إلى 62 -41 ، ومنإلى أمن نفسي معتدل)متوسط(

 طبيقت حيث تم ؛صدق المحك طريقبحساب صدقه عن  المقياسقامت معدة ، ولقد نفسي منخفض

( مناصفة من طلاب وطالبات كلية 122على عينة قوامها) بالسعودية مستشفى الطائفب المقياس

 (، كذلك تم استخدام صدق المفردات2,92)المقياسينمعامل الارتباط بين درجات  فكان ؛التربية

تفعة الارتباط مرت معاملا جميعحيث تم حساب ارتباط كل عبارة بالدرجة الكلية للمقياس فجاءت 

 على عينة من تطبيقهإعادة  طريقاستخدم عن (، أما بالنسبة للثبات 2,21ودالة عند مستوى)

 اأيضً (، و2,72)التطبيقين( وقد بلغ معامل الارتباط بين 92طلاب الجامعة عددها) الجنسين من

بنود وال الزوجيةبين البنود  اونرب سبيرمانالاتساق الداخلي حيث استخدمت معادلة  طريقعن 

( وهو 2,72)الطريقةه ذمعامل الثبات به ولقد بلغ ا من الجنسين،( طالبً 122مقدارها) لعينة الفردية

،  (2,814ألفا كرونباخ والذي بلغ) طريقةمعامل الثبات وفق  ثبات مرتفع، كذلك تم حسابمعامل 

وبالنسبة للدراسة الحالية فقد قامت الباحثة بحساب ثبات وصدق المقياس  ،مرتفع وهو معامل ثبات

 كما يلي:

 ثبات المقياس: -أ

ة من العينات كل عينمن  22بمعدل ( 142)منعينة مكونة  على تم حساب ثبات المقياس

كل عينة ل، ولقد تم حساب الثبات (الأصحاء-مرضى السكري - ضغط الدم المرتفعمرضى الثلاثة)

وطريقة ماكدونال أوميجا، والجدول  التجزئة النصفية،طريقة ألفا كرونباخ، وطريقة  باستخدام

 التالي يوضح طرق الثبات.
 .(131)ن= الأمن النفسيلمقياس والتجزئة النصفية ثبات ألفا كرونباخ (. 1)جدول

 المقاييس
ألفا 

 كرونباخ
  التجزئة النصفية

  سبيرمان براون
 ماكدونال أوميجا

 0813 0853 0825 0855 الأمن النفسي المرتبط بتكوين الفرد

 0880 ,085 0815 ,085 الأمن النفسي المرتبط بالحياة العامة

 0851 0882 0816 0882  الأمن النفسي المرتبطة بالحالة المزاجية

الأمن النفسي المرتبطة بالعلاقات 
 الجتماعية للفرد

0851 0822 0851 0813 

 0882 08,2 0885 08,2 الدرجة الكلية للأمن النفسي

مما  قبولةمثبات كانت معظمها معاملات ثبات الأن معاملات  يتضح من الجدول السابق

 .ى عينات الدراسة الثلاثةالحالية عل الدراسة في المستخدم سايقمثبات ال إلىيشير 

 

 

 

 المقياس: صدق -ب

 يةمن الدرجة الثان أسلوب التحليل العاملي التوكيديتم حساب صدق المقياس باستخدام 

 التحليل العاملي التوكيدي( نموذج 1شكل)الويوضح  (142)بلغتعينة  على Amosببرنامج أموس 

 .الأمن النفسيعلى مقياس  للعينة
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 (131)ن=مقياس الأمن النفسيل حليل العاملي التوكيديتال نموذج .(1شكل)

كما  ،بالدرجة الكلية للمقياسقد تشبعت  الأمن النفسي مقياس بعًد ما أبعاد( أن كل 1يتبين من شكل)

أن مؤشرات حسن المطابقة تقع في المدي المقبول لها، ويمكن توضيح معاملات الانحدار المعيارية 

(، بينما يوضح 6ودلالتها الإحصائية في جدول) لأمن النفسيا واللامعيارية لنموذج مقياس

 ى عينة الدراسة.لدالأمن النفسي  لنموذج مقياس ( مؤشرات حسن المطابقة7جدول)

( معاملات النحدار المعيارية واللامعيارية ودللتها الإحصائية لتشبعات الأبعاد على العوامل الكامنة لمقياس 5جدول )
(.131الدراسة)ن= اتنلدى عي الأمن النفسي  

 الختبارات --> العامل
 معاملات
 النحدار
 المعيارية

 معاملات
 النحدار
 اللامعيارية

 الخطأ
المعيار
 ي

 النسبة
 الحرجة

 مستوي
 الدللة

الدرجة 
الكلية 
للأمن 
 النفسي

<-- 
الأمن النفسي المرتبط بالعلاقات 

 الجتماعية للفرد
0855 1 - - - 

رتبط بالحالة المزاجيةالأمن النفسي الم -->  08,22 58,65 08810 
38,5
3 

0080
1 

 38525 588861 08312 الأمن النفسي المرتبط بالحياة العامة -->
8855
3 

0080
1 

 18650 128033 0828 الأمن النفسي المرتبط بتكوين الفرد -->
8830
6 

0800
1 

 

 

.(131الدراسة)ن= اتدى عينل لمقياس الأمن النفسي(. مؤشرات حسن المطابقة لنموذج 8جدول )  

 المدى المثالي للمؤشرات القيمة والتفسير المطابقة حسن مؤشرات

 5كاالختبار الإحصائي 

  5كا مستوى دللة
 دالة  غير  38112

غير  5أن تكون قيمة كا

 دالة

 - DF 5 درجة الحرية 

         df/(1لى أقل من صفر إ  )ممتاز( 18118  )إلى درجة حريتها5النسبة بين كا 

Comparative fit index (CFI) 1إلى  0860من  ,,086 مؤشر المطابقة المقارن 

2

2



دراسة مقارنة بين مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري والأصحاء في الصلابة النفسية والأمن النفسي 

 والأمل

 

 
 

Root Mean Square مؤشر جذر متوسط مربع خطأ القتراب 

Error  of Approximation (RMSEA) 
 فأقل 081 )ممتاز( 08055

 1إلى  0860من  )ممتاز(,,086 (IFI)مؤشر المطابقة التزايدي 

 1إلى  0860من  )ممتاز( 08653 (TLI)لويس  ـــ مؤشر تاكر

 1إلى  0860من  )ممتاز( 086,6 (GFI)مؤشر جودة المطابقة 

( أن نتائج التحليل العاملي التوكيدي من الدرجة الثانية تشير 7 ،6يتضح من خلال جدولي )

 اءالأصحى مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري ووأبعاده لد الأمن النفسيأن مقياس  ىإل

تمتع بنموذج قياسي ممتاز، وهذا ما أكدته مؤشرات حسن المطابقة، والتي كانت في مداها المثالي، ي

ت ، كما كانالدرجة الكلية للمقياسالخاصة ب بالأبعادكما تشبع علي كل عامل من العوامل الكامنة 

ياس النموذج الحالي في قمدي صلاحية وملائمة  ىا؛ مما يجعلنا نطمئن إلجميع التشبعات دالة إحصائيً 

 ات الدراسة الثلاثة.وأبعاده لدي عين الأمن النفسي

 (2222أحمد محمد عبد الخالق)ترجمة وتقنين : مقياس الأمل للراشدين -4

بما يتناسب مع (Snyder et al.,1997) نيالمقياس من قبل سنايدر وآخر تم بناء

أربعة بنود  موزعة كالتالي" ابندً  12تكون من تالمراهقين البالغين، والصيغة العربية لمقياس الأمل 

وأربعة بنود لعامل السبل، وأربعة بنود لا تصحح ضمن درجة الاختبار تم وضعها  رادةلعامل الإ

بية المقياس، والمقياس في البيئة العر من هدفالعدم معرفة لفي الاختبار لتشتيت ذهن المفحوص و

يتم الإجابة عليه من قبل المفحوصين للاختيار من بين أربعة بدائل أمام كل بند والبدائل هي "صحيح 

، وبذلك (1، 2، 4 ،2)كما يليا"، ويتم تصحيحها ا وخطأ تمامً غالبً  أا، خط، صحيح غالبً اتمامً 

 ةبخصائص سيكومترية مرتفعالمقياس تمتع وي(، 42 – 9بين) ما تتراوح الدرجة الكلية للمقياس

"الإرادة  وأمكن استخراج عاملي، 2,96حيث بلغ معامل ثبات ألفا  ؛من حيث الثبات والصدق

ر الذات، ا بكل من "التفاؤل، تقديوالسبل"، كما يتمتع مقياس الأمل بصدق المحك حيث ارتباط ايجابيً 

ساط، السعادة، الصحة النفسية، الصحة الجسمية الوجدان الايجابي، الرضا عن الحياة، الانب

د قامت وبالنسبة للدراسة الحالية فق القلق"، ،ا مع كل من "التشاؤم، الوجدان السلبيوالتدين" وسلبيً 

 الباحثة بحساب ثبات وصدق المقياس كما يلي:

 

 ثبات المقياس: -أ

ينة من العينات كل عمن  22بمعدل ( 142عينة مكونة من) على تم حساب ثبات المقياس

كل عينة ل، ولقد تم حساب الثبات (الأصحاء -مرضى السكري - ضغط الدم المرتفعمرضى الثلاثة)

وطريقة ماكدونال أوميجا، والجدول  التجزئة النصفية،طريقة ألفا كرونباخ، وطريقة  باستخدام

 التالي يوضح طرق الثبات.
 .(131)ن=اس الأمللمقيوالتجزئة النصفية ثبات ألفا كرونباخ (. ,)جدول

 ألفا كرونباخ 
التجزئة 
  النصفية

 ماكدونال أوميجا سبيرمان براون

 0812 ,081 0821 0813 السبل

 0816 0815 0836 0811 الإرادة

 0853 0813 0835 0853 الدرجة الكلية للأمل

مما يشير  مرتفعةثبات كانت معظمها معاملات ثبات الأن معاملات ( 9)يتضح من جدول

 .الحالية على عينات الدراسة الثلاثة الدراسة في المستخدم سايقمبات الث إلى

 المقياس: صدق -ب

 يةمن الدرجة الثان أسلوب التحليل العاملي التوكيديتم حساب صدق المقياس باستخدام 

 التحليل العاملي التوكيدي( نموذج 2شكل)الويوضح  (142)بلغتعينة  على Amosببرنامج أموس 

 .لالأمقياس على م للعينة
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 (131)ن=مقياس الأملل تحليل العاملي التوكيديال نموذج .(5شكل)

، كما أن بالدرجة الكلية للمقياسقد تشبع  الأمل مقياس بعًد ما أبعاد( أن كل 2يتبين من شكل)

مؤشرات حسن المطابقة تقع في المدي المقبول لها، ويمكن توضيح معاملات الانحدار المعيارية 

( 12(، بينما يوضح جدول)8ودلالته الإحصائية في جدول) الأمل ة لنموذج مقياسواللامعياري

 ى عينات الدراسة.لدالأمل  لنموذج مقياس مؤشرات حسن المطابقة

عات الأبعاد على العوامل الكامنة لمقياس ( معاملات النحدار المعيارية واللامعيارية ودللتها الإحصائية لتشب6جدول )
(.131الدراسة)ن= اتلدى عين الأمل  

.(131الدراسة)ن= اتلدى عين لمقياس الأمل(. مؤشرات حسن المطابقة لنموذج 10جدول )  

 المدى المثالي للمؤشرات القيمة والتفسير المطابقة حسن مؤشرات

 5كاالختبار الإحصائي 

  5كا مستوى دللة
 دالة  غير  5183,5 

غير  5أن تكون قيمة كا

 دالة

 - DF 50درجة الحرية 

 1صفر إلى أقل من   )ممتازdf/(  18556 )      )إلى درجة حريتها5النسبة بين كا

Comparative fit index (CFI) 1إلى  0860من  08628 مؤشر المطابقة المقارن 

 --> العامل
الختبارا
 ت

 معاملات
 النحدار
 المعيارية

 معاملات
 النحدار
 اللامعيارية

 الخطأ
 المعياري

لحرجةا النسبة  
 مستوي
 الدللة

ة الكلية الدرج
 للأمل

 - - - 1 08808 السبل -->

<-- 
باعد 
 الإرادة

08808 1 - - - 

 باعد السبل

1فقرة  -->  08515 085,, 08010 1888, 08001 

2فقرة  -->  082,1 08510 08025 28150 08001 

5فقرة  -->  08115 08553 08011 18153 08001 

,فقرة  -->  08521 08122 08053 585,1 0801 

عد الإرادةبا   

5فقرة  -->  08205 08155 08025 3860, 08001 

6فقرة  -->  08311 08505 08051 38385 08001 

10فقرة  -->  08833 08506 08052 58250 08001 

15فقرة  -->  08113 08538 08026 28,,2 08001 

2

2



دراسة مقارنة بين مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري والأصحاء في الصلابة النفسية والأمن النفسي 

 والأمل

 

 
 

Root Mean Square مؤشر جذر متوسط مربع خطأ القتراب    Error  of 

Approximation (RMSEA) 
 فأقل 081 )ممتاز( 08021

 1إلى  0860من  )ممتاز(08611 (IFI)مؤشر المطابقة التزايدي 

 1إلى  0860من  )ممتاز( 08655 (TLI)لويس  ـــ مؤشر تاكر

 1إلى  0860من  )ممتاز( 08615 (GFI)مؤشر جودة المطابقة 

ئج التحليل العاملي التوكيدي من الدرجة الثانية تشير ( أن نتا12 ،8يتضح من خلال جدولي)

ع تمتي مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري والأصحاء وأبعاده لدي الأملأن مقياس  ىإل

بنموذج قياسي ممتاز، وهذا ما أكدته مؤشرات حسن المطابقة، والتي كانت في مداها المثالي، كما 

ميع ، كما كانت جالدرجة الكلية للمقياسالخاصة ب بالأبعادتشبع علي كل عامل من العوامل الكامنة 

 لأملامدي صلاحية وملائمة النموذج الحالي في قياس  ىالتشبعات دالة إحصائي ا؛ مما يجعلنا نطمئن إل

 ات الدراسة الثلاثة.وأبعاده لدي عين

 رابعاا: الأساليب الإحصائية المستخدمة في الدراسة:

 ؛ للتحقق من صحة الفرض الأول والثاني والثالث.تحليل التباين الثنائي -1

؛ لمعرفة اتجاه الفروق لدى المرضى والأصحاء في الصلابة النفسية Tــــ Testاختبار "ت"  -2

 والأمن النفسي والأمل.

 تحليل الانحدار المتعدد للتأكد من صحة الفرض الرابع. -4

 نتائج الدراسة ومناقشتها:

تخدام الطرق الإحصائية المناسبة تم حساب المتوسطات، قبل عرض نتائج الدراسة باس

حقق من للت ،والانحرافات المعيارية، وقيم الالتواء، والتفلطح الخاصة بمتغيرات الدراسة الحالية

اعتدالية توزيع درجات عينة الدراسة الحالية، وانتمائها للمجتمع الطبيعي المأخوذة منه، ويتضح 

 صفي لمتغيرات الدراسة الحالية.الإحصاء الو( 11ذلك في جدول)
 (.581(. الإحصاء الوصفي لمتغيرات الدراسة الحالية)ن=11جدول)

 المتغيرات
أقل 
 درجة

أعلى 
 درجة

المتوسط 
 الحسابي

النحراف 
 المعياري

 التفلطح اللتواء

 1801 0883 2813 20833 ,2 52 بعد اللتزام

 0883 0881 2820 33830 50 ,1 بعد التحكم  

 0816 0850 28,5 31865 80 50 لتحـديبعد ا

 08,1 0858 ,1086 106855 111 55 الدرجة الكلية للصلابة النفسية

 08005 0831 2858 55856 35 11 الأمن النفسي المرتبط بتكوين الفرد

 0828 0856 1853 20822 13 55 الأمن النفسي المرتبط بالحياة العامة

 0813 0802 5855 13882 10 11 ةاجيالأمن النفسي المرتبط بالحالة المز

الأمن النفسي المرتبط بالعلاقات 
 الجتماعية للفرد

11 31 50836 2836 0856 0852 

 0815 0885 18,5 13822 15 5 السبل

 0810 0811 1865 13803 15 8 الإرادة

 0811 ,,08 ,385 55825 35 11 الدرجة الكلية للأمل

 حيث ؛رات الدراسة الحالية موزعة توزيعاً اعتدالياً( السابق أن متغي11يتضح من جدول)

، وهو ما يشير إلى تمتع عينة 1,86أقل من لكل من الالتواء والتفلطح كانت قيم مستويات الدلالة 

الدراسة الحالية باعتدالية التوزيع الطبيعي، وإلى اطمئنان الباحثة لاستخدام الطرق الإحصائية 

تخدام الأساليب الإحصائية البارامترية، وفيما يلي عرض نتائج المناسبة، وبناء على ذلك تم اس

 الدراسة ومناقشتها.

  نتائج الفرض الأول ومناقشته:

تلف بمخالصلابة النفسية توجد فروق دالة إحصائياً في " على أنه الفرض الأولينص 

 ىضمر- عضغط الدم المرتفمرضى الصحية) باختلاف الحالةالتحـدي( -التحكم-)الالتزامأبعادها

 ."والتفاعل بينهم إناث( -والنوع)ذكور( الأصحاء-السكري



 (22-1، 2222)سبتمبر.  ،2ع  ،6مجلة الدراسات النفسية المعاصرة مج 
 

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ | 19
 
 

 

( يوضح نتائج هذا 12من صحة هذا الفرض تم إجراء تحليل التباين الثنائي، والجدول)وللتحقق 

 الفرض.

رضى مالحالة الصحية)ا لمتغيري وفقا الصلابة النفسية بمختلف أبعادها مقياس (. نتائج تحليل التباين على 15جدول)

 (.581)ن= اوالتفاعل بينهم إناث(-وع)ذكوروالن( الأصحاء -السكري مرضى - ضغط الدم المرتفع

ا فقً و الصلابة النفسيةبعد الالتزام من في  ( وجود فروق دالة إحصائيا12ًيتضح من جدول)

فاعل ، ومتغير الت(الأصحاء -السكري ىمرض - ضغط الدم المرتفعمرضى الحالة الصحية)لمتغير 

د التحدي عالنوع)ذكور/ إناث(، وبالنسبة لبُ ر ا لمتغيبين النوع والحالة الصحية، وفي بعد التحكم وفقً 

 ً غط الدم ضالحالة الصحية)ا لمتغير وفقً  والدرجة الكلية للصلابة النفسية وجود فروق دالة إحصائيا

ا فقً والنوع)ذكور/ إناث(، ولتحديد اتجاه الفروق ومتغير  (الأصحاء -السكري مرضى - المرتفع

(، ومتغير الأصحاء-السكري ىمرض - مرتفعضغط الدم المرضى الحالة الصحية)لمتغير 

 التباين مصدر المتغيرات 
 مجموع
 المربعات

درجات 
 الحرية

 متوسط
 المربعات

 النسبة الفائية
 )ف(

 الدللة
 مستوى

 لةالدل

أبعاد 
مقياس 

لصلابة ا
 النفسية

 

 
 اللتزام

ضغط الحالة الصحية )-أ
 مرضى - الدم المرتفع

 الأصحاء(  -السكري
15281,3 5 ,58065 180, 

0800
8 

0801 

 18586 5881,6 1 5881,6 أنثى( -النوع)ذكر-ب
0816

5 
 غير دال

 28560 568255 5 13,8651 ب(× تفاعل )أ
0801

1 
0801 

    158163 551 2568166 الخطأ
      ,22185 المجموع

 التحكم

ضغط الحالة الصحية )-أ
 مرضى- الدم المرتفع

 الأصحاء(  -السكري
118010 5 88151 083,5 

085,
0 

 غير دال

 ,,183 5880,3 1 5880,3 أنثى( -النوع)ذكر-ب
0805

2 
0801 

 08256 68111 5 1,8310 ب(× تفاعل )أ
0855

5 
 غير دال

    168110 551 11808025 أالخط
     581 ,30181 المجموع

 التحدي

ضغط الحالة الصحية )-أ
 مرضى - الدم المرتفع

 الأصحاء(  -السكري
12,8652 5 828255 38310 

0803
, 

0801 

 8810, 1618651 1 1618651 أنثى( -النوع)ذكر-ب
0800

3 
0801 

 08185 158651 5 518651 ب(× تفاعل )أ
0815

3 
 ر دالغي

    558262 551 16508611 الخطأ
     581 ,31818 المجموع

الدرجة 
الكلية 

للصلابة 
 النفسية

ضغط الحالة الصحية )-أ
 مرضى - الدم المرتفع

 الأصحاء(  -السكري
8238,3, 5 3818616 38551 

0802
1 

0801 

 18153 1658131 1 1658131 أنثى( -النوع)ذكر-ب
0805

2 
0801 

 1,,18 5188500 5 2328201 ب(× )أتفاعل 
0811

2 
 غير دال

 الخطأ
30168805

5 
551 1118250    

     581 35,6580 المجموع



دراسة مقارنة بين مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري والأصحاء في الصلابة النفسية والأمن النفسي 

 والأمل

 

 
 

لابة ص؛ قامت الباحثة بحساب الفروق بين المتوسطات في الاهمالتفاعل بينالنوع)ذكور/ إناث( و

 ( الفروق بين المتوسطات.14، ويوضح جدول)النفسية وأبعادها
 

 

 

 ىضمر - ضغط الدم المرتفعمرضى حالة الصحية)الا لمتغير وفقا صلابة النفسية وأبعادها ال(. الفروق بين متوسطات درجات 13جدول)

 (.581باستخدام قيمة "ت" لدللة الفروق بين مجموعتين مستقلتين)ن=النوع )ذكور/ إناث( ومتغير  (الأصحاء -السكري

 تم القتصار على العينات الدالة فقط.*

الأصحاء د فروق دالة إحصائياً بين ووجم بالنسبة لبعُد الالتزا( 14)يتضح من جدول

الأصحاء أكبر من متوسط ؛ حيث كان متوسط الأصحاء مرضى ضغط الدم المرتفع في اتجاهو

جة الكلية الدروالتحدي أما بالنسبة لبعُد ، وفقاً لمتغير الحالة الصحية مرضى ضغط الدم المرتفع

في  مرضى ضغط الدم المرتفعو صحاءالأ وجود فروق دالة إحصائياً بينيتضح للصلابة النفسية 

ود وج، ومرضى ضغط الدم المرتفعأكبر من متوسط  الأصحاء ؛ حيث كان متوسطالأصحاءاتجاه 

الذكور أكبر من  ؛ حيث كان متوسطالذكور في اتجاهالذكور والإناث  فروق دالة إحصائياً بين

ً وفق المقارنات الثنائيةيوضح ( 12، وفيما يلي جدول)متوسط الإناث الحالة  اتمتغير للتفاعل بين ا

 الدالة فقط. اتعينوتم الاقتصار على ال اختبار شيفيه مباستخدا ية والنوع على بعُد الالتزامحالص
ا  المقارنات الثنائية (12جدول)  - فعضغط الدم المرتمرضى الحالة الصحية)ا لمتغير وفقا  الحالة الصحية اتمتغير للتفاعل بين وفقا

 (.581اختبار شيفيه)ن= ماستخداب اللتزامبعُد  فيالنوع )ذكور/ إناث( ومتغير  (صحاءالأ -السكري ىمرض

 الفروق بين المتوسطات المقارنات الثنائية قياسالم
الخطأ 

 المعياري
 اتجاه الفروق الدللة

 اللتزام

 ذكور مرضى السكري
581,1 18106 08051 

ذكور مرضى 
 ذكور مرضى ضغط الدم المرتفع السكري

 إناث مرضى السكري
 ذكور أصحاء 08001 08,11 58210

 ذكور أصحاء

 ذكور أصحاء
 ذكور أصحاء 08003 08,25 58135

 إناث أصحاء

 ذكور أصحاء
 ذكور أصحاء 08001 18113 280,3

 ذكور مرضى ضغط الدم المرتفع

 ذكور أصحاء
 ذكور أصحاء 08003 088,3 58855

 غط الدم المرتفعإناث مرضى ض

وذكور  يذكور مرضى السكرفروق دالة إحصائياً بين وجود ( 12يتضح من جدول)

ذكور مرضى ال؛ حيث كان متوسط يمرضى ضغط الدم المرتفع في اتجاه ذكور مرضى السكر

 ع م ن المتغيرات المقياس 
قيمة 
 "ت"

 مستوي الدللة
 التجاه

 اللتزام
الحالة 
 الصحية

 38,0 ,2180 65 الأصحاء
 الأصحاء 0801 5855

 2853 36821 60 مرضى ضغط الدم المرتفع

 التحدي

الحالة 
 الصحية

 1811 38806 65 الأصحاء
 الأصحاء 0801 5851

 2832 31818 60 مرضى ضغط الدم المرتفع

 النوع
 ,180 38855 102 ذكور

 الذكور 08001 3813
 2815 31815 ,15 إناث

الدرجة 
الكلية 

للصلابة 
 ةيالنفس

الحالة 
 الصحية

 10851 111885 65 الأصحاء
 الأصحاء  0801 5836

 11828 1088,2 60 مرضى ضغط الدم المرتفع

 النوع
 10855 115815 102 ذكور

 الذكور 08001 3805
 10861 10,805 158 إناث
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 جود فروق دالة إحصائياً بينوو، ذكور مرضى ضغط الدم المرتفعمتوسط الأكبر من  يالسكر

 الذكور ؛ حيث كان متوسطالذكور الأصحاء في اتجاه صحاءالأذكور والالسكري الإناث مرضى 

ور الذك فروق دالة إحصائياً بينوجود أيضًا والإناث مرضى السكري، أكبر من متوسط  الأصحاء

 أكبرالذكور الأصحاء ؛ حيث كان متوسط الذكور الأصحاءالأصحاء في اتجاه الإناث و الأصحاء

ذكور الالأصحاء و الذكور بينوجود فروق دالة إحصائياً  كذلكحاء، والأصالإناث من متوسط 

 الأصحاء أكبرالذكور ؛ حيث كان متوسط الأصحاءالذكور مرضى ضغط الدم المرتفع في اتجاه 

 حاءالأص الذكور جود فروق دالة إحصائياً بينوو، مرضى ضغط الدم المرتفعذكور المن متوسط 

 اءالذكور الأصح ؛ حيث كان متوسطفي اتجاه الذكور الأصحاءمرضى ضغط الدم المرتفع ناث الإو

 .مرضى ضغط الدم المرتفعأكبر من متوسط الإناث 

ودراسة  Karimi et al., (2016) اتفقت نتائج الدراسة الحالية مع دراسة كريمي وآخرين

لإصابة ا مما يشير ذلك إلى تأثير فروق في الصلابة النفسية في اتجاه الأصحاء د( بوجو2219علي)

 يفمواجهة الضغوط المتمثلة  فيالمرضى  على كفاءة وقدرة يالسكركل من ضغط الدم المرتفع ب

ل مع دراسة فيصاختلفت ، بينما بالصحة ةالمرتبطى الصلابة النفسية الإصابة بالمرض وه

 Sgatni&Zerzour (2022)رزوريسقاطني وز ودراسة (2222)جمعهة دراسو( 2216ونبيل)

 .يلدى مرضى السكرنوع متغير الد فروق في مستوى الصلابة النفسية تعزى إلى وجبعدم و

على  إلى إدراك الحياةالنفسية  الٍ من الصلابةيميل الأفراد الذين يتمتعون بمستوى عكما 

أن الأفراد ذوي مستويات الصلابة العالية ، وأنها ذات معنى وهادفة، حتى في الأوقات المضطربة

ام، الالتزفرصة لممارسة و بالاهتمام، ةوجدير ةمثير اعلى أنه ةقف المجهداسوف ينظرون إلى المو

 يتضمنتزام الال؛ فالأفراد من الآثار السلبية للتوتر يةالنفس تحمي الصلابةوالتحكم، والتحدي، و

ذات وعي بالالحساس بالتماسك وومن ثم الإ اعتقاد الأفراد بأنهم يشاركون في شيء مرغوب فيه

 قةاكتساب الشعور بالتوازن الداخلي والث لتزام هيلاالفائدة الأساسية لتطوير ا، ووالسعي للكفاءة

 كن الالتزاموبالإضافة إلى ذلك، يم للأحداث المحيطة به،تقييم واقعي  وهذا يتيح للفرد تطوير بالنفس

لة مما يؤدي إلى توليد استجابات بدي ةالتأثير على زيادة الاهتمام والقدرة على التكيف داخل البيئ

حفيز لتعلم تواليجابية للتغيير الإنظرة الو التنوع في الخبرة التحدي يشملالضاغطة، أما  للمواقف

) Judkinsالتجارب الجديدة ويعتبرونها فرصة للنمو فيتطورون خلال الأشياء الجديدةتحديات 

.)5-et al.,2020,4 

د للضغوط الفر استراتيجيات مواجهةبمختلف أبعادها من خلال  النفسية تؤثر الصلابةكذلك 

اج يث يحتح ؛السكريالتي تجعله عرضه للإصابة بالأمراض كضغط الدم والتي تركز على العاطفة 

ة جديدة رؤي مكون لديهتإلى التكيف الجسدي والعقلي ويجب أن  الأمراض لكتب نوالمصاب فرادالأ

لها تأثيرات مهمة على والتي الضغوط المزمنة والروتينية م تساعدهم على مواجهة نفسهلأ

 الصلابة ؤثرت ، كمالتأثير التوتر يةحساسفتلك الأمراض ذات الاضطرابات الجسدية والنفسية، 

 المشكلات على جودة الحياة للأصحاء. من خلال مواجهة نفسيةال

در ة ارتباطًا بالدور الوقائي للصلابة النفسية كمصبيعتبر بعُد الالتزام من أكثر أبعاد الصلا

يش من ومعنى يع اياته هدفً حفهو يتمثل في اعتقاد الفرد بأهمية وقيمة ذاته وأن ل لمقاومة الضغوط؛

بد من ياة أمر طبيعي لاحيتضمن اعتقاد الفرد أن التغير المستمر في أحداث الالتحدي بعُد أجله، أما 

دي ؛ فإذا ما تميز الفرد بكل من الالتزام والتحقة بالنفسثالتكيف معه أكثر من كونه تهديداً للأمن وال

يعني ذلك إدراكه بأن كل ما يطرأ من تغيرات هو أمر طبيعي ويمثل فرصة للتطور والإنجاز 

 (.172، 2219على التقبل التكيف مع مواقف الحياة بمختلف صورها ومشكلاتها)أمنة، والقدرة 

 :نتائج الفرض الثاني ومناقشته

https://jps.journals.ekb.eg/?_action=article&au=226348&_au=%D8%A3%D9%85%D9%8A%D8%B1%D8%A9++%D8%B3%D8%B9%D8%AF+%D8%AC%D9%85%D8%B9%D9%87
https://jps.journals.ekb.eg/?_action=article&au=226348&_au=%D8%A3%D9%85%D9%8A%D8%B1%D8%A9++%D8%B3%D8%B9%D8%AF+%D8%AC%D9%85%D8%B9%D9%87


دراسة مقارنة بين مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري والأصحاء في الصلابة النفسية والأمن النفسي 

 والأمل

 

 
 

بمختلف  الأمن النفسيتوجد فروق دالة إحصائياً في  "على أنه الفرض الثانيينص 

لأمن النفسي ا - الأمن النفسي المرتبط بالحياة العامة - الأمن النفسي المرتبط بتكوين الفرد)أبعادها

ف الحالة باختلا (الأمن النفسي المرتبط بالعلاقات الاجتماعية للفرد - المرتبط بالحالة المزاجية

اعل والتف إناث( -والنوع)ذكور( الأصحاء -السكري ىمرض -ضغط الدم المرتفع مرضى )الصحية

( يوضح 12لجدول)من صحة هذا الفرض تم إجراء تحليل التباين الثنائي، واوللتحقق  ".ابينهم

 نتائج هذا الفرض.
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ضغط  مرضىالحالة الصحية)ا لمتغيري وفقا بمختلف أبعاده  مقياس الأمن النفسي(. نتائج تحليل التباين على 11جدول)

 (.581)ن=اوالتفاعل بينهم إناث(-والنوع)ذكور( الأصحاء -السكري ىمرض - الدم المرتفع

 المتغيرات 
 مصدر
 التباين

 مجموع
 المربعات

درجات 
 الحرية

 متوسط
 المربعات

النسبة الفائية 
 )ف(

 الدللة
 مستوى
 الدللة

أبعاد 
مقياس 
الأمن 
 النفسي
 

 
 الأمن 
 يالنفس

 المرتبط 
 بتكوين 
 الفرد 

الحالة الصحية -أ
ضغط الدم مرضى )

 ىمرض - المرتفع
 الأصحاء(  -السكري

 غير دال 0818 ,188 3,810 5 888005

-النوع)ذكور-ب
 إناث( 

 غير دال 0882 0811 58335 1 58335

 غير دال ,086 0805 ,,38 5 08888 ب(× تفاعل )أ
     551 ,1825851 الخطأ

      122612 المجموع

الأمن 
النفسي 
المرتبط 
بالحياة 
 العامة

صحية الحالة ال-أ
ضغط الدم مرضى )

 ىمرض - المرتفع
 الأصحاء(  -السكري

 غير دال 0811 0816 168001 5 3,8005

-النوع)ذكور-ب
 إناث( 

 غير دال 0826 ,082 118218 1 118218

 غير دال 0821 08,0 51821 5 108603 ب(× تفاعل )أ
     551 2518,22, الخطأ

     581 211211 المجموع

الأمن 
فسي الن

المرتبط 
بالعلاقات 
الجتماع
 ية للفرد

الحالة الصحية -أ
ضغط الدم مرضى )

 ىمرض - المرتفع
 الأصحاء(  -السكري

 غير دال 0838 ,086 1,886 5 38818

-روالنوع)ذك-ب
 ث( انإ

 غير دال 0815 0831 58535 1 58535

 0801 0803 3821 518,01 5 1318505 ب(× تفاعل )أ
     551 101,8561 الخطأ

     581 118605 المجموع

الأمن 
النفسي 
 المرتبط

الحالة الصحية -أ
 - ضغط الدم المرتفع)

 -السكري مرضى
 الأصحاء( 

120882 5 580835, 5811 08008 0801 
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الأمن النفسي المرتبط بالعلاقات بعد في  ( وجود فروق دالة إحصائيا12ًيتضح من جدول)

ة، متغير التفاعل بين النوع والحالة الصحيا لوفقً  الأمن النفسيمن أبعاد مقياس  الاجتماعية للفرد

للأمن  والدرجة الكلية الأمن النفسيأبعاد مقياس  من ةالأمن النفسي المرتبط بالحالة المزاجيوبعد 

امت الباحثة ؛ ق(الأصحاء -السكري مرضى - الدم المرتفع ضغطالحالة الصحية)ا لمتغير وفقً  النفسي

( الفروق بين 16، ويوضح جدول)الأمن النفسيبحساب الفروق بين المتوسطات في أبعاد مقياس 

 المتوسطات.
فقاا و والدرجة الكلية للأمن النفسي الأمن النفسي المرتبط بالحالة المزاجية عدبُ في  الأمن النفسيمقياس  وسطات درجات(. الفروق بين مت15جدول)

باستخدام قيمة "ت" لدللة الفروق بين مجموعتين  الأصحاء( -السكري ىمرض - ضغط الدم المرتفعمرضى الحالة الصحية)متغير ل

 (.581مستقلتين)ن=

 تم القتصار على العينات الدالة فقط.*

غط مرضى ضو يمرضى السكر ينفروق دالة إحصائياً بوجود يتضح من الجدول السابق 

 أكبر من متوسط يمرضى السكر ؛ حيث كان متوسطيمرضى السكرفي اتجاه  الدم المرتفع

مرضى ضغط الدم و صحاءبين الأوجود فروق دالة إحصائياً ، وكذلك مرضى ضغط الدم المرتفع

كبر أ مرضى ضغط الدم المرتفع ؛ حيث كان متوسطمرضى ضغط الدم المرتفعفي اتجاه  المرتفع

لدرجة ل، أما بالنسبة الأمن النفسي المرتبط بالحالة المزاجيةعد من متوسط الأصحاء وذلك على بُ 

ى مرضفي اتجاه  مرضى ضغط الدم المرتفعفروق بين الأصحاء و وجودالكلية للأمن النفسي 

 ،أكبر من متوسط الأصحاء مرضى ضغط الدم المرتفع ؛ حيث كان متوسطضغط الدم المرتفع

ا للتفاعل بين متغير الحالة الصحية)مرضى وفقً  المقارنات الثنائية( يوضح 17يلي جدول)وفيما 

بعُد الأمن  علىالأصحاء( ومتغير النوع )ذكور/ إناث(  -مرضى السكري-ضغط الدم المرتفع 

 .النفسي المرتبط بالعلاقات الاجتماعية للفرد باستخدام اختبار شيفيه
 

 

بالحالة 
 المزاجية

-النوع)ذكور-ب
 إناث( 

 غير دال ,080 3803 1518166 1 1518166

 غير دال 0838 0868 368562 5 ,,8683 ب(× تفاعل )أ
     551 110008185 الخطأ

     581 53033 المجموع

الدرجة 
الكلية 
للأمن 
 النفسي

الحالة الصحية -أ
 - ضغط الدم المرتفع)

 -السكري مرضى
 الأصحاء( 

12638628 5 12638628 38066 08208 0801 

-النوع)ذكور-ب
 إناث( 

 غير دال 08505 18506 3,88831 1 3,88831

 غير دال 08305 18160 ,5,5858 5 1838318 ب(× تفاعل )أ
    5218001 551 521058501 الخطأ

     581 5520002 المجموع

 ع م ن اتالمتغير المقياس 
قيمة 
 "ت"

مستوى 
 الدللة

 التجاه

الأمن 
النفسي 
المرتبط 
بالحالة 
 المزاجية

الحالة 
 الصحية

 5886 13830 60 مرضى السكري
5851 0801 

مرضى ضغط الدم 
 المرتفع

مرضى ضغط الدم 
 المرتفع

60 118,1 5806 

 5810 15811 65 أصحاء
3865 08001 

مرضى ضغط الدم 
ضغط الدم  مرضى المرتفع

 المرتفع
60 118,1 5806 

الدرجة 
الكلية للأمن 

 النفسي

الحالة 
 الصحية

 118,0 62821 65 أصحاء
5811 0801 

مرضى ضغط الدم 
 المرتفع

مرضى ضغط الدم 
 المرتفع

60 100 1185, 
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 -فع ضغط الدم المرتالحالة الصحية)مرضى وفقاا لمتغير ا للتفاعل بين متغيرات الحالة الصحية ة وفقا ( المقارنات الثنائي18جدول)

خدام باست الأمن النفسي المرتبط بالعلاقات الجتماعية للفردفي بعُد النوع )ذكور/ إناث( ( ومتغير الأصحاء -مرضى السكري

 (.581اختبار شيفيه)ن=

 المقارنات الثنائية المقياس
فروق بين ال

 المتوسطات
الخطأ 

 المعياري
 اتجاه الفروق الدللة

الأمن النفسي 
المرتبط 
بالعلاقات 

الجتماعية 
 للفرد

 ذكور أصحاء
 إناث أصحاء 08015 08613 581,2

 إناث أصحاء

 ذكور أصحاء
5861, 18501 08015 

ذكور مرضى 
ضغط الدم 

 ذكور مرضى ضغط الدم المرتفع المرتفع

 القتصار على العينات الدالة فقط. تم*

ناث والإ صحاءالأذكور ال فروق دالة إحصائياً بينيتضح من الجدول السابق وجود 

 ذكورالأكبر من متوسط  صحاءالأناث الإ؛ حيث كان متوسط صحاءالأناث في اتجاه الإ صحاءالأ

 ضغط الدم المرتفعذكور مرضى الو صحاءالأذكور الفروق دالة إحصائياً بين ، ووجود صحاءالأ

 ذكور مرضى ضغط الدم المرتفعال ؛ حيث كان متوسطذكور مرضى ضغط الدم المرتفعالفي اتجاه 

   .الأمن النفسي المرتبط بالعلاقات الاجتماعية للفردعد وذلك على بُ  ذكور الأصحاءالأكبر من 

ق بين (  في عدم وجود فرو2212وتتفق نتائج الدراسة الحالية مع دراسة)المدهون،  

ويرجع ذلك لأنهم متساويان بدرجة شعورهم بالأمن النفسي  في الأمن النفسي الإناثو الذكور

 والاجتماعي والطمأنينة، بصرف النظر عن النوع)ذكور وإناث(.

وترى النظرية المعرفية أن البيئة الاجتماعية التي تتضمن العلاقات الأسرية تلعب دورًا 

تعدى مجرد الشعور بالحماية والرعاية إلى مفهوم أكثر تعقيداً في اكتساب الأمن النفسي الذي ي

يتضمن إدراك الحب والصداقة والعلاقات الاجتماعية الآمنة؛ فالفرد الآمن يدرك تأثير البيئة ويكتسب 

خبرات ومعلومات تكون بمثابة إطار معرفي له، ويرى بولبي أن كل موقف يواجه الفرد في حياته 

معرفية التي تؤثر على الطريقة التي يستقبل بها المعلومات الواردة من البيئة يطلق عليه النماذج ال

المحيطة وتحدد تصوره لنفسه وللآخرين؛ فإذا كانت إيجابية أصبحت نظرته لذاته وللآخرين إيجابية، 

 ويشعر بالأمن النفسي والتفاؤل والأمل في المستقبل، ووفقاً لنظرية معالجة المعلومات فالأمن النفسي

يكتسب من خلال الخبرات المكتسبة من مواقف التنشئة الأسرية والاجتماعية والأزمات فترمز 

وتخزن في الذاكرة وتظهر في صورة ممارسات سلوكية إيجابية عند التعرض لمواقف ضاغطة أو 

مشكلات، ويتوقع الفرد الأسوأ؛ فيحرف ويشوه الأحداث والمعلومات الواردة إليه في اتجاه توقع 

ر ويكون في حالة قلق مستمر فيتذكر ويتخيل ويركز على الأحداث التي تتسم بالتهديد)البحيري، الخط

2217 ،122-124   .) 

نتائج الدراسة الحالية بارتفاع مستوى الأمن النفسي لدى مرضى ضغط يمكن تفسير من هنا  

م بدور التي بدورها تقووأنهم يتلقون مساندة اجتماعية كبيرة من الأسرة بالدم المرتفع بدرجة أكبر 

وقائي لجهاز المناعة الجسمية والنفسية على الشعور بالأمن والطمأنينة ومن ثم تحويل المشاعر 

ومن  ،مما قد يساعدهم على تحمل الضغوط والمشكلات التي تواجههمالسلبية إلى مشاعر إيجابية 

ل على يعم ، كل ذلكالأخرين مع الناجحة الأمن النفسي المرتبط بالعلاقات الاجتماعيةثم ارتفاع 

يف النفسي على التك ، كما يساعد الأمن النفسيللفرد الأمن النفسي المرتبط بالحالة المزاجيةتحسن 

 المحيطة.  ةوالاجتماعي لدى الفرد مع البيئ

فهو  ،نسان في النشاط الذي يقوم به الفردمن النفسي هو الموجه الرئيسي لسلوك الإالأ

والرغبات، حاجات تلك الشباع إوالهدف الاساسي هو  ،رغباتالحاجات والدوافع ولل استجابة

من  اون خاليً ويك ة،بإيجابيوينظر لنفسه  بالسعادةنه يشعر إمن النفسي للفرد فوعندما يتحقق الأ



 (22-1، 2222)سبتمبر.  ،2ع  ،6مجلة الدراسات النفسية المعاصرة مج 
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 لتبادليةا الشخصيةمن النفسي الاجتماعي في العلاقات ن عدم توفر الأأو النفسيالتوتر والصراع 

 أالنفسي ينش فالأمن ؛والجسدية النفسية الصحةتحقيق في لكثير من المشكلات وخرين يسبب امع الأ

 يةالبيئمن خلال الخبرات التي يمر بها والعوامل  المحيطة البيئةلتفاعل الانسان مع  نتيجة

 (.1228 ،2218الفهمي، )التي تؤثر في الفرد والاجتماعية

 نتائج الفرض الثالث ومناقشته:

بعد  -بل)بعد السهيعدببتوجد فروق دالة إحصائياً في الأمل ى أنه "عل الفرض الثالثينص 

( الأصحاء -السكري ىمرض - ضغط الدم المرتفعمرضى باختلاف الحالة الصحية) الإرادة(

من صحة هذا الفرض تم إجراء تحليل التباين وللتحقق  .ا"والتفاعل بينهم إناث( -والنوع)ذكور

 هذا الفرض.( يوضح نتائج 19الثنائي، والجدول)
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 المتغيرات 
 مصدر
 التباين

 مجموع
 المربعات

درجات 
 الحرية

 متوسط
 المربعات

النسبة الفائية 
 )ف(

 مستوى
 الدللة

 الدللة

مقياس 
 الأمل

 السبل

 الحالة الصحية-أ
 - ضغط الدم المرتفع)

 -السكري مرضى
  (الأصحاء

1,825 5 6851 5856 0808 

 غير دال

-النوع)ذكور-ب
 ث( إنا

08005 1 08005 08001 086, 
 غير دال

 غير دال 08581 18313 2810 5 68008 ب(× تفاعل )أ
    3823 551 ,60,860 الخطأ

      ,26,8 المجموع

 الإرادة

 الحالة الصحية-أ
 - ضغط الدم المرتفع)

 -السكري مرضى
 (الأصحاء

528,5 5 15821 38,1 0803 

 غير دال

-النوع)ذكور-ب
 ث( إنا

3866 1 3866 1810 0830 
 غير دال

 08001 08001 8825 58805 5 12808 ب(× تفاعل )أ
     551 65180,0 الخطأ

     581 28055 المجموع

الدرجة 
الكلية 
 للأمل

 الحالة الصحية-أ
 - ضغط الدم المرتفع)

 -السكري مرضى
 (الأصحاء

,180,5 5 258121 2811, 08018 

0801 

-كورالنوع)ذ-ب
 إناث( 

28525 1 28525 08211 08115 
 غير دال

 0801 08008 18111 158,31 5 1018581 ب(× تفاعل )أ
    108356 551 582881,1 الخطأ

     581 163200 المجموع
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 - ضغط الدم المرتفعمرضى الحالة الصحية)ا لمتغيري وفقا  هيعدبب مقياس الأمل(. نتائج تحليل التباين على ,1جدول)

 (.581)ن= اوالتفاعل بينهم إناث(-والنوع)ذكور( الأصحاء -السكري ىمرض

متغير التفاعل بين النوع والحالة في  ( وجود فروق دالة إحصائيا19ًيتضح من جدول)

على بعُد السبل، ووجود فروق في الدرجة الكلية للأمل في متغير الحالة الصحية ومتغير  الصحية

ا وفقً  ، ولتحديد اتجاه الفروقسبلعد الفي بُ عدم وجود فروق ، والصحية التفاعل بين النوع والحالة

فروق ؛ قامت الباحثة بحساب الرادةعد الإبُ على  النوعمتغير بين متغيري الحالة الصحية ولتفاعل ل

 ( الفروق بين المتوسطات.18، ويوضح جدول)رادةبين المتوسطات في بعد الإ
 مرضى - ضغط الدم المرتفعمرضى الحالة الصحية)ا لمتغير وفقا الدرجة الكلية للأمل ت (. الفروق بين متوسطات درجا16جدول)

 (.581باستخدام قيمة "ت" لدللة الفروق بين مجموعتين مستقلتين)ن=النوع غير ومت الأصحاء -السكري

 تم القتصار على العينات الدالة فقط.*

في الدرجة الكلية للأمل وجود فروق دالة إحصائياً بين الأصحاء  يتضح من الجدول السابق

ه الأصحاء؛ حيث كان متوسط الأصحاء أكبر من متوسط ومرضى ضغط الدم المرتفع في اتجا

غير ا للتفاعل بين متوفقً  المقارنات الثنائية( يوضح 22وفيما يلي جدول)مرضى ضغط الدم المرتفع، 

الأصحاء( ومتغير النوع )ذكور/  -مرضى السكري -الحالة الصحية)مرضى ضغط الدم المرتفع 

 .باستخدام اختبار شيفيهلأمل والدرجة الكلية ل الإرادةبعُد  علىإناث( 

 -فع ضغط الدم المرتالحالة الصحية)مرضى وفقاا لمتغير ا للتفاعل بين متغيرات الحالة الصحية ( المقارنات الثنائية وفقا 50جدول)
 (.581باستخدام اختبار شيفيه)ن= الدرجة الكلية للأملو الإرادةفي بعُد النوع )ذكور/ إناث( ( ومتغير الأصحاء -كريمرضى الس

 تم القتصار على العينات الدالة فقط.*

ى ذكور مرضالوجود فروق دالة إحصائياً بين  في بعُد الإرادة يتضح من الجدول السابق

الإناث مرضى السكري؛ حيث كان متوسط  ه الإناثفي اتجاناث مرضى السكري والإ يالسكر

ذكور لافروق دالة إحصائياً بين ، ووجود يذكور مرضى السكرالأكبر من متوسط  مرضى السكري

 ؛ حيثيذكور مرضى السكرالذكور مرضى ضغط الدم المرتفع في اتجاه الو يمرضى السكر

ود ، ووجغط الدم المرتفعذكور مرضى ضالمتوسط أكبر من  يذكور مرضى السكرالكان متوسط 

 ؛الذكور الأصحاء في اتجاه الذكور الأصحاءوناث مرضى السكري الإ فروق دالة إحصائياً بين

وجود فروق ، وكذلك ناث مرضى السكريالإالذكور الأصحاء أكبر من متوسط حيث كان متوسط 

ط ؛ حيث كان متوسءصحاء في اتجاه الذكور الأصحاالأناث والإبين الذكور الأصحاء دالة إحصائياً 

ذكور مرضى ضغط الجود فروق بين كذلك وو، الذكور الأصحاء أكبر من متوسط الإناث الأصحاء

حيث  ؛مرضى ضغط الدم المرتفعالإناث مرضى ضغط الدم المرتفع في اتجاه الإناث الدم المرتفع و

م مرضى ضغط الد ذكورالمرضى ضغط الدم المرتفع أكبر من متوسط  الإناث كان متوسط

ذكور مرضى ال، أما فيما يتعلق بالدرجة الكلية للأمل يتضح وجود فروق دالة إحصائياً بين المرتفع

 ذكورال حيث كان متوسط؛ ذكور مرضى السكريالفي اتجاه ناث مرضى السكري السكري والإ

كور ذفروق دالة إحصائياً بين الووجود ، ناث مرضى السكريالإ مرضى السكري أكبر من متوسط

 حيث؛ ذكور مرضى السكريال في اتجاه الذكور مرضى ضغط الدم المرتفعو السكريمرضى 

ود ووج، الذكور مرضى ضغط الدم المرتفع ذكور مرضى السكري أكبر من متوسطكان متوسط ال

 ؛الذكور الأصحاء الذكور الأصحاء في اتجاهو ناث مرضى السكريالإ فروق دالة إحصائياً بين

فروق دالة ووجود ، ناث مرضى السكريصحاء أكبر من متوسط الإالذكور الأ حيث كان متوسط

 ؛الذكور مرضى ضغط الدم المرتفع في اتجاه الذكور الأصحاءو الذكور الأصحاء إحصائياً بين

 ، وكذلكالذكور مرضى ضغط الدم المرتفع الذكور الأصحاء أكبر من متوسط حيث كان متوسط

 ع م ن المتغيرات مقياس ال
قيمة 
 "ت"

مستوي 
 الدللة

 اتجاه الدللة

الدرجة 
الكلية 
 للأمل

ر الحالة متغي
 الصحية

 58,0 58805 65 الأصحاء
5816 0801 

في اتجاه 
 الأصحاء

مرضى ضغط الدم 
 المرتفع

60 55801 3820 
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 في اتجاه الذكور مرضى ضغط الدم المرتفعو حاءصالأالإناث  فروق دالة إحصائياً بينجود و

صحاء أكبر من متوسط الذكور مرضى ضغط الدم الأالإناث  حيث كان متوسطء؛ صحاالأالإناث 

 الذكورو الإناث مرضى ضغط الدم المرتفع فروق دالة إحصائياً بينووجود ، وأيضًا المرتفع

لإناث ا حيث كان متوسط؛ المرتفع الإناث مرضى ضغط الدم في اتجاه مرضى ضغط الدم المرتفع

 .مرضى ضغط الدم المرتفع أكبر من متوسط الذكور مرضى ضغط الدم المرتفع

( حيث أشارت 2222لقد اتفقت نتائج الدراسة الحالية جزئياً مع دراسة)حسانين وآخرين، 

ع الدراسة م إلى وجود فروق بين الذكور والإناث في الأمل في اتجاه الذكور في بعد الإرادة واختلفت

الحالية في وجود فروق بين الذكور والإناث في نفس البعد في اتجاه كل من الذكور والإناث باختلاف 

نوع العينات بالدراسة الحالية، ولكن اتفقت معها من خلال النظر للفروق بين الذكور والإناث 

 الأصحاء كانت في اتجاه الذكور.  

 اتجاه الفروق الدللة الخطأ المعياري الفروق بين المتوسطات المقارنات الثنائية المقياس

 الإرادة

 ذكور مرضى السكري
18553 08205 08003 

في اتجاه ذكور 
 إناث مرضى السكري مرضى السكري

 ذكور مرضى السكري
18833 08151 08001 

في اتجاه ذكور 
ذكور مرضى ضغط الدم  مرضى السكري

 المرتفع

 إناث مرضى سكرى
18555 08201 08005 

في اتجاه الذكور 
 ذكور أصحاء الأصحاء

ذكور مرضى ضغط الدم 
 08023 08113 18021 المرتفع

في اتجاه الإناث 
 الأصحاء

 إناث أصحاء

ذكور مرضى ضغط الدم 
 المرتفع

18185 08265 0801, 
في اتجاه الإناث 

مرضى ضغط الدم 
 المرتفع

إناث مرضى ضغط الدم 
 المرتفع

الدرجة 
الكلية 
 للأمل

 ذكور مرضى السكري
18801 0858, 0813 

في اتجاه ذكور 
 إناث مرضى السكري مرضى السكري

 ذكور مرضى السكري
5812, 08,,1 08002 

في اتجاه ذكور 
دم ذكور مرضى ضغط ال مرضى السكري

 المرتفع

 إناث مرضى سكرى
18650 085,5 08001 

في اتجاه الذكور 
 ذكور أصحاء الأصحاء

 ذكور أصحاء
5885, 08,,, 08005 

في اتجاه الذكور 
 الأصحاء

ذكور مرضى ضغط الدم 
 المرتفع

 إناث أصحاء
18681 08,55 0853 

في اتجاه الإناث 
 الأصحاء

ذكور مرضى ضغط الدم 
 مرتفعال

ذكور مرضى ضغط الدم 
 المرتفع

185,5 08,30 08022 
في اتجاه الإناث 

مرضى ضغط الدم 
 المرتفع

إناث مرضى ضغط الدم 
 المرتفع
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الأصحاء عن المرضى في أن الأمل لا يقتصر يمكن تفسير ارتفاع مستوى الأمل لدى  

على الشفاء من الأمراض، ولكن الحياة مليئة بمتطلبات متعددة توجد لدى الفرد الرغبة في تحقيقها 

للوصول إلى مستوى أفضل مما هو عليه للشعور بالسعادة، مما يحقق التكيف الإيجابي والصحة 

التشاؤم، وضعف القدرة على التحمل، والنظرة النفسية والجسمية، وفقدان الأمل يسبب الشعور ب

السلبية للحياة خاصة مع الإصابة بالأمراض المزمنة كارتفاع ضغط الدم والسكري، وبالنسبة 

لارتفاع مستوى الأمل لدى الذكور من مرضى السكري مقارنة بغيرهم من الذكور والإناث من 

لإناث بصفة عامة يقع على عاتقها مرضى ضغط الدم المرتفع والسكري فقد يرجع ذلك إلى أن ا

العديد من الأعباء المنزلية كرعاية الأسرة والأولاد مما يجعلها أكثر عرضه للضغوط ومن ثم أكثر 

عرضة للإصابة بالأمراض المختلفة وانخفاض مستوى الأمل لديهن مقارنة بالذكور، ومرضى 

ة الإصابيرجع ذلك إلى أن السكري كذلك يرتفع الأمل لديهم عن مرضى ضغط الدم المرتفع و

الدم  من ضغط الفردن حماية إ رفع من خطر الإصابة بالسكري أيضًا، حيثيبضغط الدم المرتفع 

    .الإصابة بمرض السكري والعكس صحيح أيضًامن  الحماية علىينعكس بدوره 

أن  ىإيجابية، أ مشاعر يتم تصنيفها عادةً على أنها الأمل هو سمة إنسانية متعددة الأوجه

خلال  حدثيوغالباً ما  ،شارة إلى نتيجة لم تحدث بعدالإالأمل هو شعور إيجابي يتم تجربته في 

لنتائج الدافع لمتابعة ا تمتع بجودة عاطفية فريدة توفري الأمل ظروف سلبية أو غير مؤكدة، ولكن

تائج حقق النمل إذا لم تتالأر بخيبة وشعالخوفاً من  السلبية قمع المشاعر ةحاولومالمستقبلية 

ب خوفاً من العواق هنرفض التخلي عنوحالة نحافظ عليها عمداً  وفه ؛الوقتنفس وفي  المطلوبة،

التعافي  في كالأملالنتائج متنوعة بقدر ما تكون المشاعر معقدة  ، وهذهالتي قد تحدثالسيئة النفسية 

 . (Bruininks,2012, 1)من المرض

تحفيز بة وطلولتحقيق الأهداف الم طرقى استخلاص الالأمل هو القدرة علفوفقاً لسنايدر و

مستخدمة الالطرق الطرق، وتختلف تلك لاستخدام تلك والإيجابي  الذات من خلال التفكير الفعال

يتمتعون بقدر كبير من الأمل يميلون إلى إدراك أنفسهم على أنهم باختلاف الأفراد؛ فهناك من 

ضًا أي سنايدر يرىالمزيد من الأمل، وو في حاجة إلى  قادرون على تحديد الطرق لتحقيق أهدافهم

ومن  ،رقطوبالتالي فإن التفكير الفعال يشير إلى الدافع لمتابعة تلك ال أن الأمل هو أيضًا تحفيزي

 ,Milona)الدافع للعمل على تلك الوسائل، وفإن الأمل يتطلب إدراك الوسائل لتحقيق الأهداف هنا

2020,18) . 

ارتباطية سالبة بين الأمل والاضطرابات الفسيولوجية والنفسية وظهور كما توجد علاقة 

الأمراض المزمنة، أي أن زيادة الأمل يقلل التوتر والقلق وبزيادة الاضطرابات السيكوسوماتية 

ى وعدم الإقبال عل ،على مواجهة أحداث الحياة المستقبلة تقل الطاقة النفسية والعضوية والقدرة

لأمل او ،الحياة بمختلف أحداثها وجود درجة كبيرة من الأمل يويتطلب النجاح فالحياة والإحباط، 

الجهاز  ويقوي ،يعمل على تنظيم عمل الغدد الصماءفلا يغير الحياة فقط بل ينعكس على الصحة 

ويقع الدور الرئيسي على العقل أكثر من الأجهزة العضوية كما يعتقد  ،الهضمي وامتصاص الطعام

وية لبياتها ونقاط القوة والضعف تنعكس على الحالة العضسو هااتيجابيإبأفكار الفرد  الكثيرون؛ فإن

، والأمل)أبو الديار والتفاؤلعلامات الحزن والألم أو الفرح  ظهوروجه الفرد وعلى  سنعكيثم  منو

2212 ،62).    

 نتائج الفرض الرابع ومناقشته:

لصلابة من خلال ا والأمل وأبعادهما لأمن النفسيقيمة تنبؤية لتوجد  "على أنه الفرض الرابعينص 

 ."حده ىكل علوالأصحاء النفسية وأبعادها لدى مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري 

يقة بطرالتدريجي متعدد الللتحقق من صحة هذا الفرض، أمكن استخدام تحليل الانحدار 

والأمل  الأمن النفسيبعلى مدى إمكانية التنبؤ ف للتعر Stepwiseالخطوات المنتظمة 

لى ع لصلابة النفسية وأبعادها)كمتغيرات مستقلة(امن خلال إسهام  وأبعادهما)كمتغيران تابعان(
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أبعادها ونتائج تحليل الانحدار متعدد المتغيرات للصلابة النفسية حده، والجدول التالي يوضح 

 .تفعضغط الدم المر ىمرضلدى والأمل وأبعادهما  بالأمن النفسيكمنبئات 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

لدى والأمل وأبعادهما  بالأمن النفسيوأبعادها كمنبئات ( نتائج تحليل النحدار متعدد المتغيرات للصلابة النفسية 51جدول)

 .(60)ن=ضغط الدم المرتفع ىمرض

 المنبئات ةالتابع اتالمتغير

معامل 

الرتباط 

المتعدد 

R 

التباين 

المشترك 

 R2إسهام

 في التباين

مقدار 

 غيرالت

 في

التباين 

 المشترك

R2 

قيمة 

 "ف"

معامل 

 النحدار

(B) 

قيمة 

بيتا 

(Beta) 

 قيمة

 "ت" 

 القيمة

 الثابتة

مستوى 

 الدللة

 الأمن النفسي

الدرجة 

الكلية 

للأمن 

 النفسي

 اللتزام 

0858 0808 0808 508,1 1801 0855 2815 13,831 08001 

الأمن 

النفسي 

المرتبط 

بالحالة 

 المزاجية

0826 0851 0852 5681, 0855 0810 1820 2185, 08001 

الأمن 

النفسي 

المرتبط 

بالحالة 

 المزاجية

الدرجة 

الكلية 

للصلابة 

 النفسية

0811 0830 0830 3,815 0856 0811 581, 28851 08001 

 08001 35862 2835 0825 0815 ,1,86 0818 ,081 0825 التحكم

 

 التحـدي
0823 081, 0818 168,8 0850 0823 2825 3586, 08001 

 السبل مقياس الأمل

الدرجة 

الكلية 

للصلابة 

 النفسية

0850 0838 0835 10832 0810 0850 8806 581, 08001 

 08001 8835 1805 ,082 ,081 51815 0855 0853 ,082 التحكم

 08001 28,5 5858 0815 0852 36831 0830 0831 0815 التحدي
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 08001 18,1 2862 0828 0816 52823 0851 0855 0828 اللتزام

 الإرادة

الدرجة 

الكلية 

للصلابة 

 النفسية

0851 0838 0838 11886 0811 0851 8850 083, 08001 

 08001 5863 2851 0821 0818 18885 0815 0818 0821 التحكم

 08001 1852 8851 0851 ,085 11863 0835 0838 0851 اللتزام

 
والأمل  بالأمن النفسيوأبعادها كمنبئات تائج تحليل النحدار متعدد المتغيرات للصلابة النفسية ( ن51جدول)تابع 

 .(60)ن=ضغط الدم المرتفع ىمرضلدى وأبعادهما 
 

 على نموذج الانحدار المستخرج. تم الاكتفاء فقط بالمتغيرات الدالة وتم استبعاد المتغيرات غير الدالة من النموذج بناء

 الأمن النفسي( أن بعد الالتزام لديه القدرة على التنبؤ بكل من 21يتبين من خلال جدول)

(، وبلغت قيمة 28,19حيث بلغت قيمة ف) الأمن النفسيمن أبعاد مقياس  المرتبط بالحالة المزاجية

لية للأمن النفسي حيث بلغت ، والدرجة الك2,221( وهي قيمة دالة عند مستوى دلالة 2,22ت)

،  وببعدي 2,221( وهي قيمة دالة عند مستوى دلالة 2,26(، وبلغت قيمة ت)22,91قيمة ف)

( على 61,27 -21,84-22,24السبل والإرادة والدرجة الكلية لمقياس الأمل حيث بلغت قيمة ف)

مستوى دلالة  ( على التوالي وهي قيم دالة عند7,92 -7,21 -2,82التوالي، وبلغت قيمة ت)

 بالحالة المزاجية المرتبط الأمن النفسي، كما يتبين أن بعُد التحكم لديه القدرة على التنبؤ ببعد 2,221

( وهي قيمة دالة عند مستوى دلالة 19,89حيث بلغت قيمة ف) الأمن النفسيمن أبعاد مقياس 

 ةالتابع اتالمتغير

 المنبئات

معامل 

الرتباط 

المتعدد 

R 

التباين 

المشترك 

  R2إسهام

 في التباين

 مقدار التغير

التباين  في

 المشترك

R2 

قيمة 

 "ف"

معامل 

 النحدار

(B) 

قيمة بيتا 

(Beta) 

 قيمة

 "ت" 

 القيمة

 الثابتة

مستوى 

 الدللة

 

 08001 2853 2866 0828 0853 528,8 0851 0855 0828 التحـدي  الإرادة

الدرجة 

الكلية 

 للأمل

 08001 8821 88,1 0852 0828 51818 0820 0821 0852 اللتزام

 08001 12851 1856 00805 0831 35838 0855 0858 0815 التحكم

 08001 6822 8808 08505 0828 10801 0831 0835 0850 التحـدي 

الدرجة الكلية 

للصلابة 

 النفسية

0885 0815 0811 65830 0851 08818 6851 5865 08001 
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-22,26ت قيمة ف)، وببعدي السبل والإرادة والدرجة الكلية لمقياس الأمل حيث بلغ2,221

( على التوالي وهي قيم دالة 2,68 -2,21 -2,26( على التوالي، وبلغت قيمة ت)17,72-42,47

لمرتبط ا لأمن النفسيا، أما بالنسبة لبعد التحدي لديه القدرة على التنبؤ ب2,221عند مستوى دلالة 

، وبلغت قيمة (18,97حيث بلغت قيمة ف) الأمن النفسيمن أبعاد مقياس  بالحالة المزاجية

، وببعدي السبل والإرادة والدرجة الكلية 2,221( وهي قيمة دالة عند مستوى دلالة 2,26ت)

( على التوالي، وبلغت قيمة 22,21 -22,97-48,41لمقياس الأمل حيث بلغت قيمة ف)

، أما فيما يتعلق 2,221( على التوالي وهي قيم دالة عند مستوى دلالة7,27 -2,64 -2,92ت)

مرتبط بالحالة ال الأمن النفسية الكلية للصلابة النفسية فإن لديها القدرة على التنبؤ ببعُد بالدرج

( وهي 6,19( وبلغت قيمة ت)49,16حيث بلغت قيمة ف) الأمن النفسيمن أبعاد مقياس  المزاجية

ث ، وببعدي السبل والإرادة والدرجة الكلية لمقياس الأمل حي2,221قيمة دالة عند مستوى دلالة 

( 8,61 -7,22 -7,28( على التوالي، وبلغت قيمة ت)82,42 -21,78-22,42بلغت قيمة ف)

نتائج تحليل الانحدار ( يوضح 22، وجدول)2,221على التوالي وهي قيم دالة عند مستوى دلالة 

 ىمرضلدى والأمل وأبعادهما  بالأمن النفسيوأبعادها كمنبئات متعدد المتغيرات للصلابة النفسية 

 لدم المرتفع.ضغط ا
 لدىوالأمل وأبعادهما  بالأمن النفسيوأبعادها كمنبئات ( نتائج تحليل النحدار متعدد المتغيرات للصلابة النفسية 55جدول)

 .(60)ن=ى السكريمرض 

 المنبئات ةالتابع اتالمتغير

معامل 

الرتباط 

المتعدد 

R 

التباين 

المشترك 

 R2اسهام

 في التباين

مقدار 

 التغير في

ين التبا

المشترك 

R2 

 قيمة

 "ف" 

معامل 

 النحدار

(B) 

قيمة 

بيتا 

(Beta) 

قيمة 

 "ت"

 القيمة

 الثابتة

مستوى 

 الدللة

الأمن 

 النفسي

من الأ

النفسي 

المرتبط 

بالحالة 

 المزاجية
 اللتزام

0822 0816 081, 50886 088, 0822 2815 22865 08001 

من الأ

النفسي 

المرتبط 

بالحالة 

 الجتماعية

0855 0801 0802 2853 0858 0855 5811 13856 0801 

من الأ

النفسي 

المرتبط 

بالحالة 

 المزاجية

 0801 55808 ,585 0852 0835 1855 0802 0805 0852 التحـدي

الدرجة 

الكلية 

للصلابة 

 النفسية

0858 0808 0805 5865 0818 0858 5852 35851 0801 

مقياس 

 الأمل

 السبل

 

الدرجة 

الكلية 

للصلابة 

 لنفسيةا

081, 0832 0833 22880 0811 081, 5856 1813 08001 

 08001 3851 ,285 0821 0852 518,8 0816 0850 0821 اللتزام



دراسة مقارنة بين مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري والأصحاء في الصلابة النفسية والأمن النفسي 

 والأمل

 

 
 

 08001 8830 2802 0820 ,081 15833 0811 0815 0420 التحكم

 
لدى والأمل وأبعادهما  بالأمن النفسيوأبعادها كمنبئات ( نتائج تحليل النحدار متعدد المتغيرات للصلابة النفسية 55جدول)تابع 

 .(60)ن=ى السكريمرض

 المنبئات ةالتابع اتالمتغير

معامل 

الرتباط 

المتعدد 

R 

التباين 

المشترك 

 R2اسهام

 في التباين

مقدار 

التغير 

في 

التباين 

المشترك 

R2 

 قيمة

 "ف" 

معامل 

 النحدار

(B) 

قيمة 

بيتا 

(Beta) 

قيمة 

 "ت"

 القيمة

 الثابتة

مستوى 

 للةالد

مقياس 

 الأمل

 08001 3810 8813 0851 ,085 108,2 0835 0838 0851 التحدي 

 الإرادة

الدرجة 

الكلية 

للصلابة 

 النفسية

0850 0835 0831 2680, 0811 0850 8801 0850 08001 

 08001 2816 2855 0821 0855 18886 0815 0818 0821 اللتزام

 08001 1851 ,185 0826 0855 58861 0853 0852 0826 التحكم

 08001 3852 5881 ,081 0855 21855 0833 0832 ,081 التحدي

الدرجة 

الكلية 

 للأمل

الدرجة 

الكلية 

للصلابة 

 النفسية

0852 0821 0820 51816 0850 0852 88,1 2855 08001 

 08001 8862 1831 0826 0821 5,815 0853 0852 0826 اللتزام

 08001 158,6 1812 0811 0821 30883 0851 0855 0811 التحكم

 

 التحـدي
0815 0831 0830 20830 0832 0815 5831 13862 08001 

 تم الاكتفاء فقط بالمتغيرات الدالة وتم استبعاد المتغيرات غير الدالة من النموذج بناء على نموذج الانحدار المستخرج.

 بطالمرتمن النفسي الأالتنبؤ قدرة على ( أن بعد الالتزام لديه ال22يتبين من خلال جدول)

حيث  الأمن النفسيمن أبعاد مقياس  بالحالة الاجتماعية  المرتبطمن النفسي الأو، بالحالة المزاجية

( على التوالي وهي 2,12 -2,26( على التوالي، وبلغت قيمة ت)2,64 -22,78بلغت قيمة ف)

حيث مقياس الأمل ل والدرجة الكليةرادة ، وببعدي السبل والإ2,221قيم دالة عند مستوى دلالة 

( 2,41 -2,22 -2,69( على التوالي، وبلغت قيمة ت)29,16 -17,78-21,97بلغت قيمة ف)

كما يتبين أن بعُد التحدي لديه القدرة على  ،2,221على التوالي وهي قيم دالة عند مستوى دلالة 

غت قيمة حيث بل الأمن النفسياد مقياس من أبع بالحالة المزاجية  المرتبطمن النفسي الأالتنبؤ ب

، وببعدي السبل 2,22وهي قيمة دالة عند مستوى دلالة  (2,29)وبلغت قيمة ت (2,22ف)

( على 22,42 -22,62-22,92حيث بلغت قيمة ف)مقياس الأمل ل والدرجة الكليةوالإرادة 
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د مستوى دلالة ( على التوالي وهي قيم دالة عن6,42 -6,72 -7,14التوالي، وبلغت قيمة ت)

 لكليةوالدرجة اأما بالنسبة لبعد التحكم لديه القدرة على التنبؤ ببعدي السبل والإرادة  ،2,221

( على التوالي، وبلغت قيمة 42,74 -27,82-16,44حيث بلغت قيمة ف)مقياس الأمل ل

لق أما فيما يتع ،2,221( على التوالي وهي قيم دالة عند مستوى دلالة2,22 -2,29 -2,22ت)

بالحالة  مرتبطالمن النفسي الأبعُد القدرة على التنبؤ ببالدرجة الكلية للصلابة النفسية فإن لديها 

وهي ( 2,62( وبلغت قيمة ت)6,86حيث بلغت قيمة ف) الأمن النفسيمن أبعاد مقياس  المزاجية

لأمل حيث مقياس ال والدرجة الكلية، وببعدي السبل والإرادة 2,21قيمة دالة عند مستوى دلالة 

( 7,29 -7,21-6,68( على التوالي، وبلغت قيمة ت)61,28 -28,29-22,72بلغت قيمة ف)

نتائج تحليل الانحدار ( يوضح 24، وجدول)2,221على التوالي وهي قيم دالة عند مستوى دلالة 

 لدى مرضىوالأمل وأبعادهما  بالأمن النفسيوأبعادها كمنبئات متعدد المتغيرات للصلابة النفسية 

 . السكري
لدى والأمل وأبعادهما  بالأمن النفسيوأبعادها كمنبئات ( نتائج تحليل النحدار متعدد المتغيرات للصلابة النفسية 53جدول)

 .(65)ن=الأصحاء

 المنبئات ةالتابع اتالمتغير

معامل 

الرتباط 

المتعدد 

R 

التباين 

المشترك 

 R2اسهام

 في التباين

مقدار 

التغير 

في 

التباين 

رك المشت

R2 

 قيمة

 "ف"

معامل 

 النحدار

(B) 

قيمة 

بيتا 

(Beta) 

قيمة 

 "ت"

 القيمة

 الثابتة

مستوى 

 الدللة

الأمن 

 النفسي

الأمن 

 النفسي

المرتبط 

بالحالة 

 المزاجية
 اللتزام

0831 0810 0806 68,6 0812 0831 3812 3285, 0801 

الأمن 

 النفسي

 المرتبط

بالحالة 

 الجتماعية

0858 080, 0808 8836 0835 0858 5885 33831 0801 

مقياس 

 الأمل

 السبل

 

الدرجة 

الكلية 

للصلابة 

 النفسية

0811 0855 0851 31811 08, 0811 181, 1815 08001 

 08001 5851 2811 0823 ,081 50838 ,081 ,081 0823 اللتزام

 08001 5861 1 0828 0850 51801 0851 0855 0828 التحكم

 08001 6888 3883 0838 0811 13861 0815 0813 0838 التحدي

لدى والأمل وأبعادهما  بالأمن النفسيوأبعادها كمنبئات ( نتائج تحليل النحدار متعدد المتغيرات للصلابة النفسية 53جدول)تابع 

 .(65)ن=الأصحاء

 المنبئات ةالتابع اتالمتغير

معامل 

الرتباط 

المتعدد 

R 

التباين 

المشترك 

 R2اسهام

 نتبايفي ال

مقدار 

التغير 

في 

التباين 

المشترك 

R2 

 قيمة

 "ف"

معامل 

 النحدار

(B) 

قيمة 

بيتا 

(Beta) 

قيمة 

 "ت"

 القيمة

 الثابتة

مستوى 

 الدللة



دراسة مقارنة بين مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري والأصحاء في الصلابة النفسية والأمن النفسي 

 والأمل

 

 
 

مقياس 

 الأمل

 الإرادة

الدرجة 

الكلية 

للصلابة 

 النفسية

0811 0830 0856 3,8,1 0806 0811 5853 3813 08001 

 08001 3861 ,185 0811 0853 ,3585 0855 0855 0811 اللتزام

 08001 ,186 ,181 ,082 0855 558,1 0855 0853 ,082 التحكم

 08001 865, 3860 ,083 0811 11850 0813 0812 ,083 التحدي

الدرجة 

الكلية 

 للأمل

الدرجة 

الكلية 

للصلابة 

 النفسية

0855 0836 083, 15861 0815 0855 8811 ,851 08001 

 08001 10815 5835 0815 0821 20821 0830 0831 0818 اللتزام

 08001 15863 5835 0815 0825 20825 0830 0831 0815 التحكم

 

 التحـدي
0822 0816 081, 51812 0855 0822 2852 1,883 08001 

 نحدار المستخرج.تم الاكتفاء فقط بالمتغيرات الدالة وتم استبعاد المتغيرات غير الدالة من النموذج بناء على نموذج الا

 رتبطالممن النفسي الأ( أن بعد الالتزام لديه القدرة على التنبؤ ب24يتبين من خلال جدول)

بالحالة الاجتماعية من أبعاد مقياس الأمن النفسي حيث  المرتبطمن النفسي الأ، وبالحالة المزاجية

ى التوالي وهي قيم ( عل2,72 -4,12( على التوالي، وبلغت قيمة ت)7,48 -8,98بلغت قيمة ف)

 حيثمقياس الأمل ل والدرجة الكليةوببعدي السبل والإرادة ، 2,22، 2,21دلالة  ياتدالة عند مستو

( 6,46 -2,69 -2,21( على التوالي، وبلغت قيمة ت)22,21 -42,29-22,47بلغت قيمة ف)

ؤ ديه القدرة على التنبأما بالنسبة لبعد التحكم ل ،2,221على التوالي وهي قيم دالة عند مستوى دلالة 

 -26,91 -22,21حيث بلغت قيمة ف)مقياس الأمل ل والدرجة الكليةببعدي السبل والإرادة 

( على التوالي وهي قيم دالة عند مستوى 6,46 -2,19 -2( على التوالي، وبلغت قيمة ت)22,26

 لدرجة الكليةواوالإرادة كما يتبين أن بعُد التحدي لديه القدرة على التنبؤ ببعدي السبل ، 2,221دلالة

( على التوالي، وبلغت قيمة 21,22 -12,22-14,81حيث بلغت قيمة ف)مقياس الأمل ل

أما فيما  ، ،2,221قيم دالة عند مستوى دلالة  جميعها( على التوالي و2,62 -4,82-4,74ت)

والدرجة الإرادة و عدي السبلالقدرة على التنبؤ ببُ يتعلق بالدرجة الكلية للصلابة النفسية فإن لديها 

( على التوالي، وبلغت قيمة 26,82 -49,92-41,12حيث بلغت قيمة ف) ؛مقياس الأملل الكلية

 لدى الأصحاء.  2,221قيم دالة عند مستوى دلالة  جميعها( على التوالي و7,22 -6,24-2,29ت)

الصلابة بين ( بوجود علاقة 2222نتائج الدراسة الحالية مع دراسة الدقوشي وآخرين) تتفق

 على الرغم من اختلاف العينات بين همابين وجود تأثير موجب ومباشروالأمن النفسي بالنفسية 

وجود علاقة ارتباطية بين إلى  (2219ن)يخرآبدة وأشارت إليه دراسة الدراستين، كما تتفق مع ما 

بالقدرة على  دالفر فشعور ؛الأمن النفسي والصلابة النفسية لدى الراشدين المصابين بداء السكري

النفسي  منالأو بالحالة المزاجية المرتبطمن النفسي الأالالتزام والتحدي والتحكم يعمل على زيادة 

ر وعلى العكس من ذلك عدم شعو ،نفسالب ةثقال يؤدي إلى ارتفاع مما بالحالة الاجتماعية المرتبط

الصلابة  وانخفاض ته والآخرينبالأمن النفسي من حوله يؤدي إلى تكوينه لنماذج سلبية عن ذا الفرد

 .النفسية
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دراسة)حسانين ( و72-72، 2211وتتفق نتائج الدراسة الحالية أيضًا مع دراسة المشعان)

 -لتحكما -)الالتزاممبمختلف أبعادهفي وجود علاقة بين الصلابة النفسية والأمل ( 2222وآخرين، 

لى ا يعنى ذلك قدرة الصلابة النفسية عمم الموظفين من الجنسين في القطاع الحكومي لدىالتحـدي( 

التنبؤ بالأمل وذلك لدى عينات الدراسة الثلاثة؛ حيث إن العلاقات الأسرية المتمثلة في المساندة 

الاجتماعية والاستقلالية وزيادة الثقة بالنفس تنمى الصلابة النفسية وتجعل الأفراد أكثر قدرة على 

يرتفع الأمل والتفاؤل، كما أن الأفراد ذوى الصلابة  مواجهة الأمراض بمختلف أشكالها ومن ثم

النفسية المرتفعة يميلون إلى النظر إلى الحياة نظرة إيجابية حيث زيادة القدرة على الالتزام والتحكم 

 والتحدي مما يجعل الأفراد أكثر قدرة على التوافق والتعامل مع ضغوط الحياة المختلفة.   

ضل السمات التي تجعل الفرد قادرًا على مواجهة المشكلات عد الصلابة النفسية من أفتُ 

رض عتمما يحافظ على الاتزان والثبات وخاصة مع  ،باستخدام استراتيجيات دفاعية لمواجهتها

الفرد للأمراض الجسمية، ومن ثم يكون للصلابة النفسية دورًا بارزًا في السيطرة على تلك المشاعر 

توتر ومن ثم الشعور بالطمأنينة والأمن النفسي)علي؛ عباس، ة وخفض معدلات القلق واللبيالس

2222 ،478 .) 

هناك تشابه بين كل من مفهوم الصلابة أن  (Zablotny,2023,7-9)زابلوتنييرى 

تشير لنفسية افالصلابة ؛ النفسية والأمل فكلاهما سمة شخصية معرفية ترتبطان مع بعضهما البعض

لضغوط بالإضافة إلى قدرته على التكيف بشكل فعال، ونتيجة إلى مدى استعداد الفرد لمقاومة ا

لذلك فإن الأشخاص ذوى المستويات المرتفعة من الصلابة النفسية يكونون أقل عرضة للإصابة 

 فردال التحكم وهو ميل :وتتكون الصلابة النفسية من ثلاثة أبعاد وهي، ض نتيجة للضغوطامربالأ

 نيالمعاأما الالتزام يشير إلى الميل أو القدرة على ربط  ،حياتهإلى الاعتقاد بأن له تأثيرًا على 

بجهود الفرد كوسيلة للبقاء منخرطًا في أحداث الحياة، وأخيرًا يشير التحدي إلى الطريقة التي يقيم 

 تمثل لابأنها الظروف  هينظرون إلى هذ مرتفعالأفراد ذوو التحدي الف ؛بها الناس الظروف الصعبة

ما هي أحداث عادية في الحياة، كما أن أحد أوجه التشابه الواضحة بين الأمل والصلابة تهديداً بقدر 

ومن ثم فكلاهما يتسمان بنظرة إيجابية بشأن  ،النفسية هو أن كلا المفهومين يرتبطان بالتفاؤل

 الاعتقاد المتفائل بالمستقبل كأساس للناس لمواصلة جهودهم في السعي يتضمنوأن الأمل ، المستقبل

ذوي الصلابة النفسية المرتفعة هم أكثر عرضة ، بالإضافة إلى ذلك أن الأفراد لتحقيق أهدافهم

يتكيفون أيضًا مع تلك الظروف بطريقة ولرؤية "الجانب المشرق" عندما يواجهون مواقف صعبة 

عة المرتفالصلابة النفسية  وذو فراد( يتمتع الأ1878وفقاً لكوباسا)وبالإضافة إلى ذلك  ،أكثر إنتاجية

له تأثير إيجابي على طريقة تعاملهم مع التغيرات أو البيئات الصعبة يكون بمرونة معرفية أكبر مما 

 . مرتفعالأفراد ذوي الأمل ال علىخصائص ال وتنطبق تلك

 الخلاصة
 :الآتيما سبق ميتضح 

درجة لنفسية والوجود فروق دالة إحصائياً في بعُدي الالتزام التحدي والدرجة الكلية للصلابة ا -1

( صحاءالأ -مرضى السكري -ضغط الدم المرتفع الحالة الصحية)مرضى الكلية للأمل وفقاً لمتغير 

ات بعُد الأمن النفسي المرتبط بالعلاقفي اتجاه الأصحاء، وفي بعُد الالتزام من الصلابة النفسية، و

ير التفاعل وفقاً لمتغدرجة الكلية للأمل بعُد الإرادة الوالدرجة الكلية للأمن النفسي، و الاجتماعية للفرد

ور/ إناث( في النوع)ذكعد التحكم من الصلابة النفسية وفقاً لمتغير بين النوع والحالة الصحية، وفي بُ 

 .اتجاه الذكور



دراسة مقارنة بين مرضى ضغط الدم المرتفع ومرضى السكري والأصحاء في الصلابة النفسية والأمن النفسي 

 والأمل

 

 
 

الأمن النفسي المرتبط بالحالة المزاجية والدرجة الكلية للأمن وجود فروق دالة إحصائياً في بعُد -2

تجاه ( في االأصحاء -مرضى السكري -الدم المرتفع  تغير الحالة الصحية)ضغطالنفسي وفقاً لم

 ،مرضى ضغط الدم المرتفع

متغير ا لقً وف الأمن النفسي المرتبط بالعلاقات الاجتماعية للفردبعد في  وجود فروق دالة إحصائياًو

 .التفاعل بين النوع والحالة الصحية

الدرجة و لتفاعل بين النوع والحالة الصحية على بعُد السبلمتغير اوجود فروق دالة إحصائياً في  -4

 .الصحية في اتجاه الأصحاءالكلية للأمل، ووجود فروق في الدرجة الكلية للأمل في متغير الحالة 

بط بالحالة الأمن النفسي المرتالصلابة النفسية بمختلف أبعادها لديها القدرة على التنبؤ بكل من أن  -2

السبل والإرادة من مقياس الأمل بالإضافة إلى قدرة بعُد الالتزام على التنبؤ بالدرجة  وببعدي المزاجية

الكلية للأمن النفسي لدى مرضى ضغط الدم المرتفع، وفيما يتعلق بمرضى السكري فإن بعُد الالتزام 

ة للصلابة ي، وكل من الدرجة الكلبالحالة الاجتماعية  لديه القدرة على التنبؤ بالأمن النفسي المرتبط

 الة المزاجيةبالح الأمن النفسي المرتبطبالنفسية وبعُدي التحدي والالتزام لديهم القدرة على التنبؤ 

وببعدي السبل والإرادة من مقياس الأمل، أما بعُد التحكم لديه القدرة على التنبؤ ببعدي السبل والإرادة 

النفسي  الأمنام لديه القدرة على التنبؤ بمن مقياس الأمل فقط، وبالنسبة للأصحاء فإن بعُد الالتز

بالحالة الاجتماعية، وقدرة الصلابة النفسية  الأمن النفسي المرتبطبالحالة المزاجية، و المرتبط

 بمختلف أبعادها على التنبؤ ببعدي السبل والإرادة من مقياس الأمل.

 توصيات الدراسة ومقترحاتها:

 :يلي والمقترحات كماالتوصيات  جاءت بعضئج، الدراسة من نتا أسفرت عنهبناء على ما 

 ضغط الدم المرتفع ىمرضوالأمل لدى  الأمن النفسيالتنبؤ ب فيلصلابة النفسية اعدم إغفال دور  -1

 .السكري ىومرض

لتكيف مع لوالسكري  ضغط الدمبين المرضى الذين يعانون من ارتفاع النفسية ة صلابتحسين ال -2

 المدى الطويل لأن ذلك سيعزز نتائج العلاج بشكل أفضل.طبيعة المرض والعلاج على 

 لدى فئات مرضية النفسية والأمن النفسي والأملة صلابال كل منتأثير  إجراء دراسات عن -3

 .والفشل الكلوي...إلخالسرطان مزمنة أخرى ك

 لمالنفسية والأمن النفسي والأة صلابالزيادة مستوى كل من وضع برامج علاجية تقوم على  -2

 والسكري. ضغط الدم المرتفع مرضى لدى

إجراء المزيد من الدراسات حول الصلابة النفسية وريطها بمتغيرات أخرى لدى عينات الدراسة  -2

 وعينات مختلفة.

 المراجع

 مكتبة الكويت  إسلامي(. -تربوي-سيكولوجية الأمل)من منظور نفسي(. 2212مسعد.) أبو الديار،

 الدولية. الكويت.

  (. الأمن النفسي لدى عينة من المراهقين ذوي اضطرابات النوم 2217محمد رزق.)، يالبحير

 -122 .(1)12.مجلة الخدمة النفسيةسكر. بالذات لدى آبائهم مرضى ال وعلاقته بالوعي

122. 

 معنى الحياة وعلاقته بالصلابة النفسية والشعور بالأمل  (.2219الحضري، سومة أحمد محمد.)

 (12ية.)والنفس المجلة الدولية للعلوم التربويةمعاقين بصرياً المراهقين. لدى عينة من ال
 .92-161. 

  النفسي (. الأمن2222الرازق.) عبد أحمد؛ بدر، هند فرج؛ عوض، سالمة سعد الدقوشي، حليمة

  المختار مجلةالمختار.  عمر جامعة طلبة لدى بالانتحار وعلاقتهما النفسية والصلابة
 .82-27. (49.)راالمخت عمر ية جامعةالإنسان للعلوم

 تأثير بعض شبكات التواصل الاجتماعي على الشعور  (.2222.)الشريف، ولاء منصور ناصر
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 لمركز ا والنفسيةمجلة العلوم التربوية  .طلبة جامعة أم القرى بالأمن النفسي لدى عينة من
  .129-128. (26)6.القومي للبحوث غزة

 ة الاجتماعي الإسهام النسبي للصلابة النفسية والمساندة(. 2218.)عيلمحمود ربيع إسما، الشهاوي

 .عة بنهاجام مجلة كلية التربية. االمعاقين بصريً  بمهارات التأهيل المهني لدى في التنبؤ
 42(118.) 192-216. 

  النفسي وعلاقته بالصلابة النفسية لدى عينة من بالأمنالشعور  (.2212.)العجمي، راشد مانع راشد

 .29-12(.4)24.جامعة الكويت مجلة العلوم الاجتماعية أبناء المطلقين الكويتيين.

 (. الأمن النفسي وعلاقته 2216العظيم.) محمد، سيد عبد؛ الغامدي، محمد عبدالله علي آل علي

 .مجلة كلية التربية ببنها .بجودة الحياة لدى عينة من طلبة جامعة الدمام بمدينة الدمام
1(129).194-292 .  

  مكة (. الأمن النفسي لدى طلاب المرحلة الثانوية بمدينة 2218فهد حاسن حسن.)، الفهمي

 .1291-1227 .(2)129. کلية التربية بالمنصورة مجلة المكرمة.

 المرونة النفسية وعلاقتها (. 2224.)المحمدي، إيمان بنت على محمد؛ القرني، بشاير عبدالله

  .طجامعة أسيو المجلة العلمية لكلية الآداب. جدة ن في مدينةبالأمن النفسي لدى المراهقي

(92) .1221-1292.  

  (. دور الجامعات الفلسطينية في تحقيق الأمن النفسي لدى2212سعيد.) معبد الكريالمدهون، 

 .261-227 (.9) .مجلة جامعة فلسطين للأبحاث والدراساتالطلبة بمحافظة غزة. 

 (. علاقة الصلابة النفسية بالشكاوى البدنية والأمل والانبساط لدى 2211عويد سلطان.) ،المشعان

  .مجلة العلوم الاجتماعية جامعة الكويت .الموظفين من الجنسين في القطاع الحكومي

4(48).28-91. 
 دفاتر  .المرض المزمن على ضوء متغيرات نفسية في علم النفس الإيجابي(. 2219أمنة، خرايفية.)

 .196-162 (.14.)العلمية البحوث

 الأمن النفسي وعلاقته بالصلابة النفسية لدى  (.2219.)فتحية ،بوعيشة راء؛زه ،بشوش ؛منال ،بدة
 اعية قسم العلوم الاجتم .(رسالة ماجستير غير منشورة.)المصابين بداء السكري الراشدين

 كلية العلوم الإنسانية والاجتماعية جامعة يحيي فارس بالمدية.

  الإنهاك النفسي وعلاقته (. 2222)أسماء؛ بركات، عبد الحق. ية؛ بن عباس،سمبوسطاره، 
 لوم كلية الع. (رسالة ماجستير غير منشورة).بالطمأنينة النفسية لدى مرضى السكري

 الإنسانية والاجتماعية. جامعة محمد بوضياف بالمسيلة.

 مجلة   .دى مرضى السكري(. الصلابة النفسية وعلاقتها بنوعية الحياة ل2224. )، أمالتركي

 .129-127.(1)8.العلوم النفسية والتربوية
 (. علاقة المساندة الاجتماعية والصلابة النفسية بنوعية الحياة المرتبطة 2222سعد.) ميرةأ ،جمعه

 مجلة الخدمة . من مرض السکري الثانيالنوع  مرضىبالصحة لدى 
 .491-121(.14)14.النفسية

 (. 2222.)إبراهيم الحميد؛ عبد العزيز، محمود عبد الحافظ، ليلي عبد؛ دأحمد محمود أحم، حسانين

  المجلة العلمية .الأمل وعلاقته بالصلابة النفسية وفاعلية الذات لدى المراهقين الأيتام
 .122-122.(42)12.الوادي الجديد التربية جامعة لكلية

  مل والضغوط النفسية كمنبئاتالصلابة النفسية والشعور بالأ(.2212.)الحميد سعيد حسن، عبد

  مجلة دراسات الخليج والجزيرة العربية. للنجاح الأكاديمي لطلاب جامعة السلطان قابوس
 .122-21.(147)46 .جامعة الكويت
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 دراسة  الأمل والتدين وجودة الحياة لدي المسنين والمسنات:(. 2212.)هاني سعيد حسنحسن، 

 .422-484. (9)22 .لنفسيةالمجلة المصرية للدراسات ا .مقارنة

 (. فاعلية الذات البحثية وعلاقتها بالصلابة النفسية والشعور 2222حنتول، أحمد بن موسى محمد.)

 مجلة جامعة جازان للعلوم طلبة الدراسات العليا بجامعة جازان.  ىلد بالأمل
 .22-14(.1)8.الإنسانية

 ميدانية على عينة من تلاميذ الطور )دراسة مراهقالأمن النفسي لدى  (.2222.)مهرية ،خليدة

 .27-41.(1)12.مجلة آفاق علمية .الثانوي بمدينة تمنراست

 

 علاقة الصلابة النفسية بأساليب مواجهة الضغوط النفسية  .(2221).اليزيد ،نذيرة ؛جعرير ،سليمة

  (2)22.باتنة جامعة والإنسانية الاجتماعية العلوم مجلة .مرضى السكري لدى طلبة
.661-692. 

  (.2211.)عتمدممد عبد المحناء ه ،أبو العنين؛ مد عليمحفؤاده  ،مدية؛ جمال  ،أحمد ،شفيق

  فولةمجلة دراسات الط. الأطفال دىن النفسي لموعلاقتها بالأ يندالوالصلابة النفسية لل

 .122-87 (.2)12 .كلية الدراسات العليا للطفولة -جامعة عين شمس 
  . مكتبة الأنجلو)الطمأنينة الانفعالية(النفسيمقياس الأمن  .(2222).زينب محمود ،شقير

 المصرية. القاهرة.
 اسهامات البطالة في تحقيق  (.2214شقير، زينب محمود؛ عبد العال، تحية محمد عبد العال.)

ات دراسوصفية تنبؤية(.  ةوالتسامح لدى طلاب الدراسات العليا)دراس الأمن النفسي
 عربية 

 .124-71 (.24. الجزء الأول)لم النفسفي التربية وع
 (. 2212.)إبراهيم، هبة سامي محمود ؛السعدي، أمل عبدالله سعيد؛ سميرة محمد إبراهيمشند، 

 عين  جامعة مجلة الإرشاد النفسي. الخصائص السيكومترية لمقياس الصلابة النفسية
 .262-222. (22).مركز الإرشاد النفسي -شمس 

 الصلابة النفسية وعلاقتها بتقبل العلاج لدى  (.2212) .الزهرة ،حانيير؛ نور الهدى ،ظهراوي
 رسالة ماجستير غير ).السكري دراسة ميدانية بولايتي بسكرة الوادي المصاب بداء

 جامعة محمد . كلية العلوم الانسانية والاجتماعية ة.الاجتماعي قسم العلوم .(منشورة

 .خيضر بسكرة
 مجلة دراسات نفسية. للأمل،  ر(: الصيغة العربية لمقياس سنايد2222أحمد محمد ) ،عبد الخالق

 .182-194.(2)12رابطة الأخصائيين النفسيين. تصدر عن
 فعالية برنامج إرشادي قائم على بعض فنيات  (.2222.)السلام، سارة عبدالسلام مصطفى عبد

 المعلمات  اتلطالبلتحسين الصلابة النفسية وخفض قلق البطالة لدى ا الإيجابي علم النفس

 ية رياض كل -جامعة الإسكندرية  مجلة الطفولة والتربية. بكلية التربية للطفولة المبكرة
 .126-64(.21)12. الأطفال

 (. النمو الإيجابي بعد الصدمة وعلاقته بالأمل والصلابة 2221نادية محمود غنيم.) ،عبد العزيز

 .87-21 .(198)1 .الأزهرجامعة  مجلة التربية .لويكالنفسية لدى مرضى الفشل ال
 (. الصلابة النفسية وعلاقتها بالاضطرابات الجسمية 2217عبد المطلب، عبد القادر عبد المطلب.)

 وبعض المتغيرات الديموجرافية لدى عينة من معلمي ومعلمات المرحلة المتوسطة بدولة 

 .42-12 (.72. )الطفولة العربية مجلةالكويت. 

 (. الأمن النفسي لدى أمهات أطفال السكري وعلاقته ببعض 2219. )أمينة محمد، عثمان

  والبحوث الدراسات مجلةبامدرمان(.  حامد الأمين محمد مستشفى حالة .)دراسةالمتغيرات
 .27-24. (29.)الوادي-لخضر حمة الشهيد جامعة- الاجتماعية

 فسية لدى عينة من مرضى المساندة الاجتماعية وعلاقتها بالصلابة الن(.2222.)القاضى ،عدنان
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  جامعة النجاح العلوم الإنسانية -مجلة جامعة النجاح للأبحاث . في محافظة تعز السرطان
 .726-668(.2)46.الوطنية

  سعفان، محمد أحمد محمد إبراهيم ؛الصبور منصور عشعش، نورا محمود حسنين؛ محمد، عبد

 لصلابة النفسية لدى طلاب أساليب مواجهة الضغوط النفسية وعلاقتها با. (2219).

 .242-221. (24).جامعة بورسعيد التربية مجلة كلية الجامعة.
 الأمن النفسي وعلاقته  (.2222.)عباس، أحمد عباس منشاوي؛ الله علي، أمينة عبدالفتاح عبد

 ة في النفسية لدى طلاب الجامع بالصلابة النفسية والشفقة بالذات والتفاؤل وجودة الحياة

 معية الج المجلة العربية للقياس والتقويم .كورونا: دراسة في نمذجة العلاقات ظل جائحة
 .482-442.(6)4 .العربية للقياس والتقويم

  السكري(. الفروق بين مرضى النمط الثاني من 2219.)عبد الموجود محمد عبد القادر، علي

 مجلة ال. المشاعرالصمود النفسي والمعتقدات الصحية وتنظيم الذات وعمه  فيوالأصحاء 

 .472-447 (.4)6. والإرشادي الإكلينيكيالمصرية لعلم النفس 

 .العربي. القاهرة الفكر دار .التحليل العاملي في العلوم السلوكية(. 1892).صفوت، فرج

 الصلابة النفسية وعلاقتها بالتوافق النفسي لدى مرضى  (.2216؛ نبيل، بحري.)صيفي، فيصل
  .جامعة الجزائر كلية العلوم الاجتماعية. .(ير غير منشورةرسالة ماجست) .السكري

 مكتبة الأنجلو المصرية. القاهرة.. استبيان الصلابة النفسية (.2211عماد محمد.) مخيمر،

 الصلابة النفسية وعلاقتها بتقبل العلاج لدى مرضى ضغط الدم دراسة  (.2222.)نجلاء ،مشارة
 كلية العلوم الانسانية والاجتماعية  (.ير غير منشورةرسالة ماجست) .ميدانية بولاية بسكرة

 .جامعة محمد خيضر بسكرة .قسم العلوم الاجتماعية

 : ضمان حصول مرضى 2224اليوم العالمي للسكري لعام  .(2224منظمة الصحة العالمية.)
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