
( 2018 مايووالعشرون ) عدد  تاسعمجلة الطفولة                                                                                  العدد ال    
 ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

 

939 

 
 الشلل الدماغي. الأطفال ذوي جوده الحياه وعلاقتها بالضغوط النفسية لدى أمهات

 
 إعداد 

 1تيسير فهمي سعيد مرادالباحثة / 
 
 إشراف

 أ.د/ بطرس حافظ بطرس
 بقسم العلوم النفسيةأستاذ الصحة النفسية 

 كلية التربية للطفولة المبكرة 
 جامعة القاهرة 

 أ. د/ عفاف أحمد عويس
 استاذ علم النفس بقسم العلوم النفسية 

 كلية التربية للطفولة المبكرة
 جامعة القاهرة 

 مقدمة:
لأسرة بصفة مشكلة اجتماعية معقدة تواجه المجتمع بصفة عامة وا Cerebral Palsyيعد الشلل الدماغي 

من الأشكال فهى ترغب في أن يكون أحد أبنائها مريضاً أو معاقاً بأي شكل  خاصة، كما لا توجد أسرة
خبرة لا يتوقع أن يرغب أحد أن يمر بها إلا أن الأسرة التي تتعرض لمثل هذه الخبرة سوف يتغير نمط 
رحلتها في الحياة فالضغوط التي تتعرض لها بسبب وجود طفل ذوي احتياجات خاصة هى من أصعب 

ة يصبح أكثر تعقيداً بوجود الظروف التي يمكن أن تواجهها خلال أدائها لوظائفها، كما أن وضع الأسر 
لطفل، والإجراءات الخاصة طفل معاق، حيث يفتقدان الأبوان متعة الرعاية الأبوية، فالبطء في نمو ا

الجسمية، والتدريب المكثف وخيبة الأمل وضياع الأحلام، كل هذه الصعوبات مجتمعه تخلق  لرعايته
ن أفراد أسرة الطفل المعاق يعانون من إرتفاع أضغوطاً نفسياً تعطل التوازن الأسري، ومما لا شك فيه 

الضغط النفسي والحزن والأسى والألم والإجهاد المستمر ونظراً للدور الذي تلعبه الأم في حياه الطفل 
والأثر السلبي الذي تخلقه الإعاقة كانت أهمية الوقوف على مشاعر الأم والتعرف على المشاكل التي 

الاجتماعية والقلق من المستقبل بإستخدام حباط أو المشاكل اليأس والإ ها والتي تتمثل بمشاعرتتعرض ل
لة إحداث رضا داخلى وقناعة للأم، وحيث أن الهدف الذى ينشده أى مجتمع هو ومحاو  جودة الحياة

تحسين جودة الحياة لأفراده لما لجوده الحياة من أهمية كبرى وخاصة زيادة الوعى لدى أسر الأطفال ذوى 
في علاقتها بنوعية الحياة باعتبار أن  كما تأتي أهمية دراسة الضغوط النفسيةت الخاصة، الاحتياجا
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قد يقلل من مستوى تقديرهم لنوعية الحياة لديهم، حيث يسبب مستوى شعور الأفراد بالضغط النفسي 
قييم الشعور بالضغط النفسي أعراضاً نفسية وجسمية وانفعالية ومعرفية تؤدي بدورها إلى انخفاض الت

 الذاتي للأفراد لمستوى نوعية حياتهم.
   :البحثمشكلة 

سوووتقرارها  إن وجوووود طفووول مصووواب بالشووولل الووودماغي لووودى الأسووورة يمثووول مشوووكلة توووؤرق الأسووورة وتهووودد أمنهوووا وا 
ولأن وجوود هوذا الطفول ربموا يكوون سوبباً فوي  نفسوياً علوى كول فورد مون أفرادهواوتشكل عبئاً مادياً واجتماعيواً و 

فوي  قتصوادية والتوي تسويطر علوى الحيواه الأسوريةنظراً لزيادة الضغوط النفسية والإالأسرة أحياناً و تفكك هذه 
اً مووووا يووووؤدي إلووووى مضوووواعفة هووووذه الضووووغوط ن إضووووافة عضووووو معوووواق فووووي أفرادهووووا غالبووووالوقووووت الحاضوووور فووووإ

الاجتماعيووة والماديووة وقوود أشووارت بعووض الدراسووات درجووة الضووغوط التووي والمشووكلات الاجتماعيووة والنفسووية و 
تتمثووول فوووي  البحوووثبووواختلاف نووووع الطفووولىذكرب أنثوووىإ وبالتوووالي فوووإن مشوووكلة تواجههوووا الأسووورة وأنهوووا تختلوووف 

ي الشولل الودماغي وجوودة النفسية التي تعاني منهوا أمهوات الأطفوال ذو  محاولة لدراسة العلاقة بين الضغوط
وموون ثووم مهووات هووؤلاء الأطفووال وذلووك للتخفيووف موون هووذه الضووغوط النفسووية مكوون أن  نقوودمها لأي التووي الحيوواة

 التالي:في التساؤل  البحثتتحدد مشكلة 
الشووولل  يالضووغوط النفسووية لوودى أمهووات الأطفووال ذو علاقووة بووين جوووودة الحيوواة و  هوول يمكوون أن يكووون هنوواك

 الدماغي.
جوودة الحيواة وبوين أبعواد إجراء هذا البحث فى محاولة للكشف عون العلاقوة بوين  ومن هنا رأت الباحثة     

وذلك تمهيدًا لوضع البورام  الإرشوادية المناسوبة  فسية لدى أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغيالضغوط الن
 لذلك.
  :خص مشكلة البحث فى التساؤل التاليوتتل     
مهووووات الأطفووووال بأ اغي مقارنووووةذوي الشوووولل الوووودملاطفووووال مووووا مسووووتوى جووووودة الحيوووواة لوووودى أمهووووات ا -

 العاديين.
 .أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي اى تواجههما هى الضغوط النفسية الت -
 .الشلل الدماغي ذوي الأطفالفسية لدى أمهات ما العلاقة بين جودة الحياة والضغوط الن -
 :البحث ميةھأ  

يتناولهووا، حيووث أنووه يسووعى إلووى معرفووة العلاقووة بووين ترجوع أهميووة البحووث موون أهميووة المتغيوورات التووي  -
 جودة الحياة والضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي.

 .فسية على أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغيتوضح التأثير المتبادل لجودة الحياة والضغوط الن -
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فى وضع البرام  التربوية اللازمة من قبل المتخصصين لتحسين  يمكن الإستفادة من نتائ  البحث -
التقليوول موون حوودة الضووغوط النفسووية وكووذلك  الشوولل الوودماغيذوي جووودة الحيوواة لوودى أمهووات الأطفووال 

 لديهم.
 أهداف البحث: 

 تحديد مستوى جودة الحياة لدى أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي. -
 طفال ذوي الشلل الدماغي.تحديد الضغوط النفسية لدى أمهات الأ -
 تحديد العلاقة بين جودة الحياة والضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي. -
إلقاء الضوء على الدور المهم الذى تقوم به الأم نحو رعاية الطفل ذو الشلل الدماغي وما تحتاجة  -

 تها الأسرية على أكمل وجه.من دعم ومساندة من الأسرة والمجتمع حتى تستطيع القيام بواجبا
 :البحثمصطلحات 

 Quality of Life :جودة الحياة      
بأن يعيش الفرد حالة جيدة مستمتعاً بصحة بدنية وعقلية وانفعالية على درجة من  " تعرف إجرائياً 

عالية، القبول والرضا، وأن يكون قوي الإرادة أمام الضغوط التي تواجهه، ذو كفاءه ذاتية واجتماعية 
راضياً عن حياته الأسرية والمهنية والاجتماعية، محققاً لحاجاته وطموحاته، واثقاً من نفسه غير 

لحاضره  ن يكون متفائلاً ور السعادة، وبما يشجعه ويدفعه لأمغرور ومقدراً لذاته بما يجعله يعيش شع
الدينية والخلقية والاجتماعية، ومنتمياً لوطنه ومحباً للخير ومدافعاً عن  ومستقبله، ومتمسكاً بقيمة
 .إ3: 2010شقير،طلعاً للمستقبلىحقوقه وحقوق الغيرومت
  Psychological  Pressure : الضغوط  النفسية

لضغوط على بنود مقياس ا ال" مجموع الدرجات التى تحصل عليها أمهات الأطف يعرف اجرائيًا بأنه    
والمشكلات المعرفية  ،ومشاعراليأس والإحباط ،بعادىالأعراض النفسية والسيكوسوماتيةالنفسية المتمثلة فى أ

ومشكلات الأداء  ،والقلق على مستقبل الطفل ،والمشكلات الأسرية والاجتماعية ،والنفسية للطفل
 إ.9: 1998السرطاوي،  و الشخص ىوعدم القدرة على تحمل أعباء الطفل ،الاستقلالي للطفل

  Cerebral Palsyالشلل الدماغي:      
ختلال الأداء الوظيفي هى جزء من أعراض مرضية تتضمن إختلال الأداء الوظيفي الحركي وا  

السيكولوجي والتشنجات والاضطرابات السلوكية أو الانفعالية التي ترجع في واقع الأمر إلى حدوث تلف 
 إ.305: 2010في المخ.ىعبد الله،
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 الإطار النظرى والدراسات السابقة: 
 أولًا: جوده الحياة:

كمفهوم مرتبط  لقد زاد اهتمام الباحثين بمفهوم جودة الحياة منذ بداية النصف الثاني للقورن العوشرين     
حياة الأفراد كبديل للتركيز الكبير ل بعلم النفس الإيجابي، والذي جاء استجابة إلى أهمية النظرة الإيجابيوة

حياة الأفراد، وقد تعددت قضايا البحث في هذا الإطوار،  الذي أولاه علماء النفس للجوانب الوسلبية مون
وكل ما يؤدي إلى تحسين جودة الحياة،  والسمات الإيجابية للشخصية، ،اداتوالع ،فوشملت الخبورات الذاتيوة

من الجانب  بروزاً  سان هوو أكثورأكدت دراسات القرن الماضي أن الجانب الإيجابي في شخصية الإن وقود
نما يتحرك السلوك الإنساني  هوذين الجوانبين لا يموثلان بالوضرورة اتجواهينالسلبي، وأن  متعاكسين، وا 

 إ.150: 2012السلوك ىنعيسة، بينهما طبقاً لعوامل كثيورة مرتبطوة بهوذا
 مفهوم جودة الحياة:

إ" إدراك 1993تعووددت ااراء حووول تحديوود مفهوووم جووودة الحيوواة، فقووود عرفتووه منظمووة الصووحة العالميووة ى    
الأشووخاص إلووى مكووانهم فووي الواقووع ووضووعهم فووي الحيوواة وتشوومل العديوود موون المكونووات منهووا الثقافووة والقوويم 

لجوانوب حيواتهم التوي  والنظام التي من خلاله وله علاقة بأهدافهم وتطلعاتهم واهتمامواتهم فوي ضووء تقويمهم
 إ.15: 2014تشمل الرضا عن الحياة، الأنشطة المهنية، وأنشطة الحياة" ىشيخى،

بأنها إحساس الفرد بالسعادة فى ضوء ظروف الحياة  "إReine & Auquier,2003:297 وعرفة ى      
 الحالية وأنها تتأثر بأحداث الحياة".

جوووودة الحيووواة تتمثووول فوووي درجوووة رقوووي مسوووتوى الخووودمات الماديوووة  "إ إلوووى أن2: 2005ىالأشوووول،يشيرو       
دراك هوووؤلاء الأفوووراد لقووودرة الخووودمات التوووى تقووودم لهوووم علوووى إشوووباع  والاجتماعيوووة التوووى تقووودم لأفوووراد المجتموووع وا 

 حاجتهم المختلفة".
إ" أن جووووودة الحيوووواة هووووى الإحسوووواس الايجووووابي بحسوووون الحووووال كمووووا يرصوووود Ruff,2010:85-95ويوووورىى 

السلوكية التي تودل علوى ارتفواع مسوتويات رضوا المورء عون ذاتوه وعون حياتوه بشوكل عوام وسوعيه بالمؤشرات 
المتواصل لتحقيق أهداف شخصية مقدرة وذات قيمة ومعنى بالنسبة له واستقلاليته في تحديود جهوة ومسوار 

قامووة لعلاقووات اجتماعيووة ايجابيووة مووع ااخوورين كمووا توورتبط جووودة الحيوواة بكوول موون الإحسووا س العووام حياتووه وا 
 بالسعادة والسكينة والطمانينة. 

شووعور الفوورد بالرضووا والسووعاده وقدرتووه علووى إشووباع إ بأنهووا " 65: 2006يعرفهاىمنسووى وكوواظم ،كمووا      
حاجاته من خولال ثوراء البيئوة ورقوى الخودمات التوى تقودم لوه فوى المجوالات الصوحية والاجتماعيوة والتعليميوة 

 والاستفاده منه".والنفسية مع حسن إداراته للوقت 
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جووودة الحيوواة تتجسوود فووى قوودرة الفوورد علووى إشووباع حاجووات الصووحة  "إ أنLongest,2008:2ىويووذكر     
النفسووية مثوول الحاجووات البيولوجيووة والعلاقووات الاجتماعيووة الإيجابيووة والإسووتقرار الأسوورى والرضووا عوون العموول 

ن شوعور الفورد بالصوحة والإقتصادية كما أى والقدرة على مقاومة الضغوط الاجتماعية والإستقرار الاقتصاد
 المؤشرات الدالة على جودة الحياة"النفسية من 

مريكيوة وفقوًا لتعريوف جمعيوة علوم الونفس الأإ إلوى مصوطلح جوودة الحيواة 225: 2008تشير ىشوويخ،و      
 بأنه " المدى الذى يصل إليه الفرد فى تحقيق الرضا عن الحياة".

إ إلى جودة الحياة  بأنهوا "شوعور الفورد بالرضووا والووسعادة وقدرتوه علوى 148: 2012ىنعيسة،كما تشير     
إشووباع حاجاتووه موون خوولال ثووراء البيئووة ورقووي الخوودمات التووي تقووودم لوووه فوووي المجووالات الصووحية والاجتماعيووة 

 والتعليمية والنفسية مع حسن إدارته للوقت والاسوتفادة منه". 
جودة الحياة  ه لا يوجد اتفاق بين الباحثين حول تعريف موحد لمفهومويلاحظ من التعريفات السابقة أن     

 تلاف الثقافات، مما جعل العديد منباخفرد اخر ومن بيئة لأخرى  ؛ حيث يعتبر مفهوم نسبى يختلف من
الدراسووووات تتنوووواول جووووودة الحيوووواة واكتفووووت بتحديوووود المؤشوووورات الدالووووة عليهووووا، كمووووا أكتفووووت بدراسووووات الحالووووة 

 الإنسان. لاقتصادية والبيئية التي تؤثر علىواالاجتماعية 
إ بعنوووان" جووودة الحيوواة وعلاقتهووا بأمهووات الأطفووال ذوي Arnoud,2013تفووق هووذه التعريفووات مووع دراسووةىوت

الخصوووائص النفسوووية والاجتماعيوووة والاقتصوووادية  بوووين الشووولل الووودماغي" هووودفت الدراسوووة إلوووى تحديووود العلاقوووة
بعموول دراسووة  قامووت فيهووا ،أطفووال الشوولل الوودماغي أمهووات لحيوواة لوودىوالأسوورية وموودى تأثيرهووا علووى جووودة ا

ر إ دول من دول أوربا تم تقييم جودة الحياة من خلال تقاري8إ سنوات في ى6-4ى مستعرضة للفئة العمرية
الشولل الودماغي كوانوا علوى مسوتوى ذوي الأطفوال  أمهواتت بشكل منفصل وجواءت النتوائ  أن وتحليل بيانا

مهوات الأطفوال سوء نوعية الحياة المقدمة إليهم مقارنة بأمن  للمعاناة والقلق وأكثر عرضة عالي من التوتر
 الأصحاء.

وانفعاليوة  أن يعيش الفرد حالوة جيودة مسوتمتعاً بصوحة بدنيوة وعقليوةب" إجرائياً  جودة الحياة عرفتعليه و      
، ذو كفوووواءه ذاتيووووة الإرادة أمووووام الضووووغوط التووووي تواجهووووة علووووى درجووووة موووون القبووووول والرضووووا، وأن يكووووون قوووووي

المهنيووة والاجتماعيووة، محققوواً لحاجاتووه وطموحاتووه، واثقوواً موون الأسوورية و  عاليووة، راضووياً عوون حياتووةواجتماعيووة 
ن يكووون متفووائلًا ور السووعادة، وبمووا يشووجعه ويدفعووه لأنفسووه غيوور مغوورور ومقوودراً لذاتووه بمووا يجعلووه يعوويش شووع

، ومتمسكاً بقيمه الدينية والخلقية والاجتماعية، ومنتميواً لوطنوه ومحبواً للخيور ومودافعاً عون لحاضره ومستقبله
 إ.3: 2010شقير، قوق الغير ومتطلعاً للمستقبلىحقوقه وح
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 : مكونات جودة الحياة
إ أن تقيووويم الفووورد للمؤشووورات الموضووووعية فوووى حياتوووه كالمسوووكن والتعلووويم 89: 2005ىعبووود القوووادر، يرى     
عمل والصوحة يمثول فوى أحود مسوتوياته انعكاسًوا مباشورًا لإدراك هوذا الفورد لجوودة الحيواة كموا تتوقوف جوودة وال

يورات بالنسوبة لهوذا الفورد ويظهور ذلوك بوضووت فوى مسوتوي مدى أهمية كل متغير من تلوك المتغالحياة على 
الإنسووان مووع كافووة المتغيوورات السووعادة أو الشووقاء الووذى يكووون عليووه والووذى يووؤثر بوودورة علووى تعوواملات هووذا 

 .الأخرى التى تدخل فى نطاق تفاعلاته
 الحيواة والتوي جواءت بعنووان"تقييم نوعيوة Viehweger,2014:51)ى دراسة إ مع2005تفقىعبد القادر،وي

هوودفت الدراسووة إلووى تقيوويم علاقتهمووا فيمووا يتعلووق  والحالووة النفسووية لوودى أمهووات الأطفووال ذوي الشوولل الوودماغي
ذوي الشولل  أمهوات الأطفوال إ أم مون46الشولل الودماغي وقود أجورت لقواءات لعوددىبالعجز لدى طفلهوم ذوي 

 إالاكتئووابىموون أمهووات الأطفووال الأصووحاء اسووتخدمت الدراسووة مقيوواس ىبيووكإ ومقيوواس أم إ 46الوودماغي وى
نوعيوة الحيواه المقدموة لأمهوات الأطفوال ذوي الشولل الودماغي وسووء  وكانت نتائ  الدراسة وجوود ارتبواط بوين

 الحالة النفسية لهؤلاء الأمهات مقارنة بأمهات الأطفال الأصحاء. 
ثمانيوة مجوالات  الحيواة لجوودة أن إلىإ في دراستهما 18:2014مع ىجمول،(Schalok,2014:51)ويتفق

النمووو  ،الرضووا، مفهوووم الووذات، انخفوواض الضووغوط ،وكوول مجووال لووه ثوولاث مؤشوورات وهمووا السووعادة الإنفعاليووة
نشووطة الحيوواة اليوميووة الصووحة وأالتعلوويم والكفوواءة الشخصووية الأداء والسووعادة البدينووة والتووي تشوومل الشخصووى 

ية، والأهووووداف والقوووويم والاختبووووارات وأيضوووواً الانوووودما  الاسووووتقلال ووقووووت الفوووورا  وتقريوووور المصوووويروالذي يشوووومل
شورية المجتمعيوة، المسواندة الاجتماعيوة.الحقوق البالأدوار و ركة الاجتماعيوة المشوا الاجتماعى ويشوتمل علوى

 السعادة المادية والعمل والمسكنوليات.الحقوق والوجبات والمسؤ و 
أن جووودة الحيواة تتمثوول فووى سوته مكونووات هووى ىجووودة  فوي بحثهمووا إ2006ىمنسووى وكوواظم،وبينموا أشار     

جوووودة  -جوووودة العواطوووف -جوووودة التعلووويم والدراسوووة -والإجتماعيوووةجوووودة الحيووواة الأسووورية  -الحيووواة الصوووحية 
دارتهإ. -الصحة النفسية  جودة شغل الوقت وا 

 -الصوحة البدنيوة بعودى الحياة التى وردت فى المقيواس وهوىوسوف تعتمد الباحثة على مكونات جودة      
الرضووا عوون   -السوولوك التوكيوودي  -الثقووة بووالنفس -الصووحة النفسووية -الصووحة الانفعاليووة  -الصووحة العقليووة

المهووووارات  -العموووول-الانتموووواء -الكفوووواءة الذاتيووووة -الاسووووتقلال النفسووووي -التفوووواؤل -الشووووعور بالسووووعادة-الحيوووواة
 إ.قيةخلاقيم الدينية والاال -المكانة الاجتماعية - المساندة الاجتماعية -الاجتماعية
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 معوقات جودة الحياة
نسوان عون الشوعور بجوودة الحيواة إ بوأن هنواك العديود مون الأسوباب التوى تعووق الإ2011يرى ىتوفيوق،      

 ومن هذه المعوقات:
 ضغط أحداث الحياة 
 فقدان الشعور بمعنى الحياة 
 قلة الوازع الدينى 
  للأفرادعدم توفير سبل الرعاية الصحية الكاملة 
 قلة الخدمات المقدمة للأفراد 
  ،إ23: 2013افتقاد الكثير للذكاء الوجدانى فى التصرف فى المواقف الحياة المختلفةىالشرقاوى. 

توورى الباحثووة أن جووودة الحيوواة تمثوول اشووباع الحاجووات والتووي هووى جووزء موون التوافووق النفسووي للفوورد، و 
كون علوى الجانوب الموادي والتكنولووجي لكون يموعلى الرغم من أن مفهوم جودة الحياة يطلق أساساً 

 حسوون توظيووف إمكاناتووةنسووان ووظيفتووه ووجدانووه، حيووث أنهووا هووي اسووتخدامه للدلالووة علووى بنوواء الإ
ثووراء وجدانووةالعقليووة والإ نسووانية، وتكووون المحصوولة الإ يتسووامى بعواطفووة ومشوواعرة وقيمووةل بداعيووة، وا 
ة تجعووول لانسوووان قيموووة ككووول، ولأن جوووودة الحيووواالحيووواة وجوووودة الفووورد والمجتموووع جوووودة هوووى النهائيوووة 

هتمام بدراسة العلاقوة بوين الضوغوط النفسوية التوي تعواني احثة ضرورة الإكان على الب وتشعره بذاتة
 لديهم؛ حيوث أن تووفير جوودة الحيواة منها أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي وتوفير جودة الحياة

 .هم واحتياجات همعلى تبني أسلوب حياتي يشبع رغبات يشعرهم بالراحة والسعادة والسرور والقدرة
 . Psychological Stressثانياً: الضغوط النفسية 

يعبر عما يحدث للفرد عندما إذ  ،لقد تعددت التفسيرات النظرية لمفهوم الضغوط النفسية      
فعل لمواقف تتضمن مؤثرات يصعب عليه مواجهة متطلباتها وبالتالي يتعرض لردود  يتعرض

انفعالية، وعضوية، وعقلية، تتضمن مشاعر سلبية، وأعراض فسيولوجية تدل على تعرضه 
 .للضغط
أنها "مواجهة الشخص صعوبات ومشكلات ب الضغوط النفسية إWalker,2001: 37ى وقد ذكر

تفوق قدرته على التحمل والتكيف. ويمكن أن يؤثر الضغط على صحة الإنسان وسلامته لأنه 
      رد ردود فعل نفسية قصيرة وطويلة الأجل".يخلق داخل الف

إ الضغط بأنه" نتيجة لتفاعل يحدث بين الفرد Fincham &Rhodes,2005 :90ويعرف ى 
والبيئة المحيطة به، ويقوم الفرد وفقاً لهذا التفاعل بتقدير متطلبات الموقف الذي يتعرض له دون 

 للتعامل بفاعلية مع تلك المتطلبات.أن تتوافر له الإمكانيات المادية أو العقلية 
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" حالة من عدم اتزان وارتباك تؤدي  هإ بأن179: 2007ىكوافحة ويوسف،  كما ترى كل من    
بصاحبها إلى القيام بردود أفعال عقلية وانفعالية غير مرغوبة مما يعرضه للتوتر والضيق والقلق 

 والحزن والأسى"
مجموعة عوامل داخلية تحدث  بأن الضغط النفسي" إ " 371، 2008ويشير ىبطرس حافظ،   

لدى الفرد إحساساً بالتوتر الشديد، وعندما تزداد شدة هذه الضغوط يفقد الفرد قدرته على الإتزان 
 والتكيف ويغير نمط سلوكه وشخصيته.

بأنه " حالة نفسية تنعكس في ردود الفعل  إ25: 2009بو السعود، ىالعزيز وأ ويعرف     
والسلوكية الناشئة عن التهديد الذي يدركه الفرد عندما يتعرض للمواقف أو الأحداث الجسمية 

 الضاغطة في البيئة المحيطة". 
وترى الباحثة أن هذه التعريفات جميعها سواء البيئية أم الفسيولوجية أم النفسية، تشير إلى أن 

، أو داث أو التطوراتظاهرة الضغط النفسي هى ناتجة عن عدم قدرة الفرد على مجاراة الأح
الشخصية أو في محيط بيئته، مما يخلق لديه حالة من عدم  التغيرات التي تحدث في حياتة

الإتزان النفسي، وبالتالي من عدم التوافق سواء مع نفسه، أم مع البيئة التي يعيش بها، أم مع 
المحيطين به، وأحياناً قد يصل الفرد إلى حالة من المرض الجسدي إذا ما استسلم، ولم يحاول 

 الخرو  من دائرة الضغط النفسي.
الضغوط النفسية اجرائيًا بأنها " مجموع الدرجات التى الباحثة  وبناء على ما سبق تعرف    

ض ىالأعرابعادياس الضغوط النفسية المتمثلة فى أعلى بنود مقات الأطفال تحصل عليها أمه
 ،والمشكلات المعرفية والنفسية للطفلاليأس والإحباط، ومشاعر  ،النفسية والسيكوسوماتية

 ،ومشكلات الأداء الاستقلالي للطفل ،والمشكلات الأسرية والاجتماعية والقلق على مستقبل الطفل
 إ.9: 1998السرطاوي، شخص و ال عدم القدرة على تحمل أعباء الطفل.ىو 

ويتضح من العرض السابق للضغوط النفسية أنها تعبر عن تلك المواقف، والأحداث، والصعوبات التي 
د وتعترض تحقيق العديد من أهدافه مما يجعل لها الأثر السلبي على توافقه النفسي، تواجه وتربك الفر 

والاجتماعي، وهو يتفاعل معها فسيولوجياً، ونفسياً، واجتماعياً، ويحاول مقاومتها، أو التكيف معها، ولكن 
حب الفرد منذ يوجد بعض الأحداث في حياه الفرد يصعب نسيانها، والتأقلم معها لأنها تجربة مريرة تصا

 وحتى نهايته . بمختلف مراحل الحياة حدوثها مروراً 
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 :أنواع الضغط النفسي
إ أن هناك نوعان من الضغوط ضغوط مؤقتة وأخرى مزمنة والضغوط 28:  2010تريىأبو الحبيب،     

المؤقتة هى تلك التي تحيط بالفرد لفترة وجيزة ثم تنشقع، ولا يدوم أثرها لفترة طويلة مثل ىتلك الناشثة عن 
التي تحيط الإمتحانات، أو مواجهة موقف صعب مفاجىءإ، أما الضغوط المزمنة فهى تلك الضغوط 

بالفرد لفترة طويلة نسبياً مثل تعرض الفرد اام مزمنة، أو وجود الفرد في أجواء اجتماعية، أو اقتصادية 
 غير ملائمة بشكل مستمر.

كل  ويشيروتخصص علماء النفس  تتعدد الضغوط النفسية تبعاً لتعدد مدارس علم النفس،و     
 منها:  أن هناك عدة أنواع إلى إ.28 -27: 2009ىالعزيز وأبو السعود، من
ضغوط غير حادة: وينت  عنها استجابات طفيفة مع مجموعة علاموات الضوغط وأعراضوه التوي مون السوهولة   -

  ملاحظتها.
، وتختلوف هوذه ا تتجواوز قودرة الفورد علوى المواجهوهضغوط حادة: وينت  عنها استجابات شديدة القوة لدرجة أنهو  -

نمووا هووي  الاسووتجابات موون شووخص إلووى  خوور ، ولا يشووير بالضوورورة إلووى وجووود أمووراض عقليووة أو جسوومية ، وا 
 استجابات عادية تشير إلى ضرورة التدخل. 

 ضغوط متأخرة: وهي لا تظهر دائماً أثناء وقوع الحدث إنما تظهر بعد فترة.   -
يدة وعاليوة وتتورك  ثارهوا علوى الكوائن الحوي بشوكل ضغوط بعد الصدمة: وهوي ناتجوة عون حووادث عنيفوة وشود  -

 .طويل المدى
يوووة، أو اقتصوووادية إ إلوووى أن الأفوووراد الوووذين يعيشوووون فوووي أجوووواء اجتماعSwpearngen.2012:52توصووول ى كموووا

 منخفضة قد يعانون من ضغط بيئي منزمن أكبر من الذين يعيشون في أجواءاجتماعية واقتصادية مرتفعة.
 للضغط النفسي:العوامل المسببة 

ن مسببات إ من أ33: 2009بو السعود، ،العزيز وأDominique , 2005,130يتفق كل منى      
بصفة عامة يمكن تصنيفها إلى مسببات داخلية تتعلق بوظائف الأعضاء أو داخلية نفسية النفسي الضغط 

شخص اخر. فمثلًا كالطبيعة الشخصية للفرد ومسببات خارجية، إذ أن ما يسبب الضغط يختلف من 
في حدوث الضغط النفسي لدى الأفراد ويختلف من حيث شدته  كبيراً  تلعب العوامل الإجتماعية دوراً 

ومصدره طبقا للوسط الإجتماعي الذي ينشأ فيه الفرد، كالفقر الذي يعتبر من بين عوامل الضغط وكذا 
تكنولوجية والضغط السكاني وقلة الخدمات، الوسائل الافي وقلة الرفاهية و البطالة، التفاوت الحضاري والثق

وكذلك العوامل النفسية والإنفعالية والصحية وطبيعة الأحداث التى يواجهه الفرد وأنماط الشخصية 
 والخلافات الأسرية والخبرات المؤلمة هى جمبعها عوامل تسهم فى أحداث الضغط النفسى لدى الأفراد.
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تفسير الحدث الضاغط  على أنه شىء ضخم يزيد من حدة عملية إ أن 46: 2012قطب، ترىىكما     
المشكلة تعقيداً، كما أن تفسير الحدث الضاغط على أنه ناجم عن ما إقترفه الفرد من  ثام يزيد من حدة 
الشعور بالذنب ومن ثم الشعور بالإكتئاب، وكذلك عدم القدرة على إشباع الاحتياجات الأساسية يكون 

زيادة الشعور بالضغط النفسي، أيضاً الأحداث غير المألوفة والأحداث غير المتوقعة  سبباً مؤثراً سلبياً في
والتي يصعب التنبؤ بها والأحداث الخارجة عن نطاق التحكم، هى أحداث تسهم في الشعور بالضغط 

   النفسي.
لمعاق دراسة ومن الدراسات التي ركزت على الضغوط النفسية وعلاقتها بالإتجاهات الوالدية نحو الطفل ا

بعنوان" الضغوط النفسية لدى أسر المعاقين وعلاقتها باتجاهات الوالدية نحو الطفل إ 2003ى لميا بيومى
 ي منها أسر الأطفال المتأخرين عقلياً المعاق، هدفت الدراسة إلى التعرف على الضغوط النفسية التي يعان
إ أسرة من أسر المتأخرين عقلياً من 80في مصر، وعلاقتها ببعض المتغيرات، تكونت عينة الدراسة من ى

توجد فروق دالة إحصائياً بين أسر  مختلفة، وأشارات النتائ  أنه مستويات تعليمية ومستويات اقتصادية 
المرتفعإ وذلك  -المتوسط -ىالمنخفضوي المستوى الاقتصادي والاجتماعيالأطفال المتأخرين عقلياً ذ

في الأبعاد ااتية: الضغوط الانفعالية،  المرتفع لصالح الأسر ذات المستوى الاقتصادى والاجتماعي
وضغوط مستقبل الطفل، وضغوط سلوك الطفل، والضغوط الأسرية وضغوط صحة الطفل، بينما لا توجد 

المرتفعةإ في الأبعاد  -المتوسطة -نخفضةفروق دالة احصائياً بين الأسر ذات المستويات التعليميةى الم
 ضغوط سلوك الطفل.لانفعالية، وضغوط مستقبل الطفل، و ااتية: الضغوط ا

وترى الباحثة أنه إذا تم توفير بعض الدعم لإمهات هؤلاء الأطفال سوف يؤدى ذلك إلى تطوير مهارتهن 
برنام  إرشادي في تطوير مهارات بعنوان" فاعلية إ 2008يعقوب،وتؤكد دراسةى في التعامل مع أطفالهن

الأمهات في التعامل مع أطفالهن ذوي الشلل الدماغي في المجالينى الاجتماعي والصحيإ وقياس أثر 
إ أم واستخدمت الدراسة التعيين العشوائي لتوزيع أفراد 40ذلك على سلوكهم التكيفي بلغت عينة الدراسةى

فال ذو الشلل الدماغي وتقسم المقياس إلى صورتينى الدراسة وأيضاً مقياس السلوك التكيفي لدى أط
صورة الخاصة بمركزالرعاية إ وأظهرت النتائ  وجود فروق دالة احصائياً بين درجات ال  -الصورة المنزلية

 لأطفال على مقياس درجات السلوك التكيفي لأطفال المجموعتين التجريبية والضابطة.أمهات ا
 لضغوط النفسية: نظريات في ا

 إلى ثلاثة اتجاهات مختلفة هي: انقسم العلماء في مجال دراسة الضغوط لقد
قد يكون داخلي مثل إلى الضغط كمثير، وأن هذا المثير الاتجاه الأول: ينظر أصحاب هذا الاتجاه 

 الصراعات، وقد يكون خارجي من البيئة المحيطة.
 ة تأتي من البيئة.الاتجاه الثاني: ينظر علماء هذا الاتجاه كاستجابة لأحداث مهدد
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فالضغط يحدث عندما تتجاوز المطالب  ى تفاعل الفرد مع البيئةإالاتجاه الثالث: هو الاتجاه التفاعلي
مكاناته للمواجهةىعبيد،  إ.12 :2008البيئية مصادر الفرد وا 

نظرية هانز سيلي وهو بحكم تخصصه كطبيب متأثراً بتفسير نظريات التي تبنت الاتجاه الثاني ومن ال
الضغط تفسيراً فسيولوجياً، ونتيجة لتجاربه على حيوانات برية؛ وجد الضغط متغير غير مستقل وهى 

الفسيولوجية للضغط عالية وهدفها المحافظة  استجابة لعامل ضاغط ، ويعتبر سيلي أن أعراض الاستجابة
 إ.Larkin,2005على الكيان والحياةى

 يرى أن هذه المراحل تمثل مراحل التكيف العام وهى:وقد حدد سيلي ثلاث مراحل للدفاع ضد الضغط، و 
رد لضاغط؛ ونتيجة لهذه مرحلة الإنذار: وفيها يظهر الجسم تغيرات واستجابات عندما يتعرض الف -

 قل مقاومة الجسم، وقد تحث الوفاة عندما تنهك مقاومة الجسم ويصبح الضغط شديداَ.التغيرات ت
ماً مع التكيف، فتختفي التغيرات التي رض للضاغط متلاز ث عندما يكون التعمرحلة المقاومة: تحد -

 ظهرت على الجسم في المرحلة الأولى، وتظهر تغيرات تدل على التكيف.
  نت  مرحلة الإجهاد:  وهى مرحلة تلى المقاومة، ويكون الدفاعية شديدة ومستمرة لفترة طويلة قد ي -

 إ.2001والانطواءىعثمان، حباطعنها أمراض التكيف كاليأس والإ
المثيرات الداخلية والخارجية المهددة له يعمل على حفظ الذات من العوامل و بينما يري فرويد بأن الأنا   

غط النفسي تولد الإحساس بالألم إما بالعدول عنها أو الهروب منها أو التكيف معها فالزيادة في الض
نخفاضه يؤدي إلى الإحساس باللذة والأنا بطبيعته يسعى دائما و  لم فحسب التحليل تجنب الألتحقيق اللذة و ا 

النفسي ينظر للضغط من منظور نفسي داخلي حيث يتم التأكيد على أهمية ودور العمليات اللاشعورية 
وميكانيزمات الدفاع في تحديد السلوك السوي واللاسوي للفرد فالصراع والتفاعل المتبادل بين مكونات 

حقيق التوازن بين متطلبات الهو لأنا الأعلى "وعدم القدرة على تالجهاز النفسي الثلاث" الهو، الأنا، ا
متطلبات الواقع الخارجي ينت  عنها الضغط النفسي ويتأثر إدراك الفرد للموقف الضاغط بتجاربه الداخلية و 

فالقلق والخوف أو أي إنفعالات سلبية أخرى تكون مصاحبة للمواقف الضاغطة التي يمر بها الفرد يتم 
 .بصورة لاشعورية عن طريق الكبت أو الانكار وغيرهما من ميكانيزمات الدفاعتفريغها 

يمثل المؤثرات الأساسية للسلوك وهذه المؤثرات توجد في بيئة الفرد  أن الضغط نظرية مورايكما تؤكد     
ضغوط ألفا وهى التي توجد في موراي الضغوط النفسية إلى نوعين  فبعضها مادي وااخر بشري، ويقسم

الشخص، ويؤكد موراي أنه  ، وضغوط بيتا وهى الضفوط كما يدركهاالواقع الموضوعي في بيئة الفرد
يمكن أن نستنت  وجود الحاجة لدى الفرد من بعض المظاهر التي تتضح في سلوك الشخص إزاء إنتقائه 

رد بالراحة واستجابته لنوع معين من المثيرات يصاحبه إنفعال خاص، وحين يتم اشباع الحاجة يحس الف
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ن، كما يحس بالضيق إذا لم يتحقق الإشباع، ومن تلك الحاجات الحاجة إلى الإنجاز، الإنتماء، العدوا
 .إ22: 2006ىطه، الاستقلال، السيطرة، والتحقير

تعدد النظريات العلمية في مجال البحث وتفسير ظاهرة الضغوط النفسية ومما سبق ترى الباحثة أن      
تعقد الظاهرة، بمعنى صعوبة تفسيرها بردها إلى عامل واحد فقط، فيكون الإختلاف  إنما هو ناشىء عن

في الوجهة التفسيرية التي يتبناها الباحثون أساساً لهذه التعددية، حيث ينظر البعض للضغوط من خلال 
 ، على أساس أن الضغوطتفسير فسيولوجي عصبي للديناميكية البيئية الجسمية والفسيولوجية للضغوط

تنجم عن حالة من الإنضغاط الناتجة عن فشل المقاومة وحدوث الإنهيار، وكما يرى لازاروس أن الضغط 
يحدث نتيجة للتفاعل بين الفرد والبيئة المحيطة، ولذلك فإن ما يراه فرد ما موقف ضاغط في بيئته قد لا 

 ط في بيئته هو.غموقف ضافي يراه شخص  خر 
على الدرجة التي  تحصل عليها  أمهات الأطفال ذوي  حديد الضغوط وسوف تعتمد الباحثة فى ت     

ومشاعر اليأس والإحباط  الأعراض النفسيةى الشلل الدماغي في مقياس الضغوط النفسية في الأبعاد التالية
والمشكلات المعرفية والنفسية للطفل والمشكلات الأسرية والاجتماعية والقلق على مستقبل الطفل 

 اء الاستقلالي للطفل وعدم القدرة على تحمل أعباء الطفلإ. ومشكلات الأد
 فروض البحث: 
توجوود فووروق ذات دلالووة أحصووائية بووين متوسووطات رتووب درجووات أمهووات الأطفووال ذوي الشوولل الوودماغي   -

 وأمهات الأطفال العاديين على مقياس جودة الحياة فى اتجاه امهات الأطفال العاديين.
توجوود فووروق ذات دلالووة أحصووائية بووين متوسووطات رتووب درجووات أمهووات الأطفووال ذوي الشوولل الوودماغي   -

 وأمهات الأطفال العاديين على مقياس الضغوط النفسية فى اتجاه امهات الأطفال العاديين.
توجوود علاقووة ذات دلالووة احصووائية بووين جووودة الحيوواة والضووغوط النفسووية التووى تواجههووا امهووات الأطفووال  -

 الشلل الدماغي. ذوي
 الإجراءات المنهجية: -
البحث  ، حيوث يقووملمناسبته لأهداف وطبيعة البحث استخدمت الدراسة المنه  الوصفيالمنهج:  -

 بين الوقائع. الوصفي بوصف ما هو كائن، وتفسيره، كما يهتم بتحديد العلاقات والظروف التي توجد
لل الودماغي بعمور زمنوى هوات الأطفوال ذوي الشوأمهوات مون أم إ10تكونوت عينوة الدراسوة مون ىالعينة:  -

إ بمسووتوى تعليموووى واجتمووواعى متوسوووط مووون الأمهووات المتووورددات علوووى مركوووز ابنوووي ومركوووز  35 -25ى
إ أمهووات موون أمهووات الأطفووال العوواديين الملتحقووين 10تواصوول لووذوى الإحتياجووات الخاصووة بالمنوفيووة وى

 .إ35 -25مصر الحرة للغات بعمر زمنى من ى بمدرسة
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 دوات البحث :أ
 من: تتكون أدوات البحث 

 إ2010مقياس جودة الحياة: إعدادى شقير، -
بطارية قيواس الضوغوط النفسوية وأسواليب المواجهوة لأسور ذوى الاحتياجوات الخاصوة ىزيودان السورطاوى  -

 إ.1998وعبد العزيز الشخص، 
 

 (2010أولًا: مقياس جودة الحياة:إعداد/ زينب شقير)
الذي صمم لقياس إدراك جودة إ 2010استخدمت الباحثة مقياس" جودة الحياة" إعداد زينب شقيرى -

الشخصية السوية س من ثلاثة أبعادى بعد الصحة و الحياة لدى أمهات الأطفال المعاقيين ويتكون المقيا
 .وبعد المعيار الخارجيإ

 
 الكفاءة السيكومترية للمقياس: 

 إ فوورداً 230ى عينووة قوامهوواعلووى لثبووات للمقيوواس معوواملات الصوودق واقامووت معوودة المقيوواس بحسوواب 
كانوت معودلات حسواب و إ من غير العاديين موزعيين على قطاعات مختلفوة 285وى ،من العاديين

المعيووار  -الشخصووية السوووية -عووايير الثلاثووة ىالصووحةمرتباطووات الداخليووة للالصوودق موون خوولال الإ
رتبواط للمعوايير الثلاثوة موجبوة ومرتفعوة مموا يودل معواملات الإويتضح من ذلك أن جميوع الخارجيإ

 على صدق المقياس.
أموا  ، إ92,كانوت الدرجوة الكليوة لوه ىات من خلال طريقة إعوادة التطبيوق فالثب كما  كانت معدلات

إ 01,إ وهووو معاموول دال عنوود ى96,رتبوواط بهووا ىالتجزئووة النصووفية فكانووت معوواملات الإعوون طريقووة 
 الطريقتين مما يدل على ثبات المقياس.ومرتفع لكل من 

      البحث  ات  لهذا الاختبار على أفراد عينةقد تم حساب الصدق والثب       
ختبار بتحليل المكونات الأساسية بطريقة هوتلن  لتحليل العاملي التحققى لبنود الاجراء ابإ وقامت الباحثة  

الكامن لها  عن تشبعات البنود بثلاث عوامل الجذر العامليأسفرت نتائ  التحليل و  ،60على عينة قوامها 
أكبر من الواحد الصحيح على محك كايزر وهى دالة إحصائياً ثم قامت الباحثة بتدوير المحاور بطريقة 

 إ1جدول ى كانت قيم التشبعات كالتالي:و  Varimaxفاريمكس 
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 التشبعات الخاصة بالبعد الاول
 (الصحة)

 التشبعات البنود العبارةرقم  الأبعاد

 

 

 
 الصحة البدنية

 

1  0.66 

2  0.64 

3  0.63 

4  0.62 

5  0.61 

6  0.59 

7  0.57 

 
 

 الصحة العقلية

 

8  0.55 

9  0.53 

10  0.52 

11  0.51 

12  0.49 

13  0.48 

14  0.45 

15  0.44 

16  0.43 

 

 

 
 الصحة الانفعالية

 

 

17  0.41 

18  0.38 

19  0.37 

20  0.36 

21  0.35 

22  0.34 

23  0.33 

24  0.32 

 5.86 الجزر الكامن 

  0.30إ أن جميع التشبعات دالة إحصائياً حيث بلغت قيمة كل منها أكبر من   1يتضح من جدول ى  
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 (  2جدول )  على محك جيلفورد.

 التشبعات الخاصة بالبعد الثانى

 الشخصية السويةخصائص 

 التشبعات البنود رقم العبارة الأبعاد

 

الصلابة 

 النفسية

25  0.60 

26  0.59 

27  0.54 

28  0.53 

29  0.52 

 

 الثقة بالنفس

30  0.51 

31  0.50 

32  0.49 

33  0.48 

34  0.47 

 

السلوك 

 التوكيدي

35  0.47 

36  0.47 

37  0.47 

38  0.46 

39  0.46 

 

الرضا عن 

 الحياة

40  0.45 

41  0.44 

42  0.43 

43  0.42 

44  0.41 

الشعور 

 بالسعادة

45  0.40 

46  0.35 

47  0.33 

48  0.33 

49  0.33 

 

 التفاؤل

50  0.32 

51  0.31 

52  0.31 

53  0.31 

54  0.30 

 

الاستقلال 

 النفس

55  0.30 

56  0.30 

57  0.30 

58  0.30 

59  0.30 

 

الكفاءة 

 الذاتية

60  0.30 

61  0.30 

62  0.30 

63  0.30 

64  0.30 

 5.26 الجزر الكامن 

 0.30( أن جميع التشبعات  دالبإ صائبتًيتي ايبغ عقيب  كيمبإ ابل مر بت أاعب  مبن   2يتضح من جدول )  

 عقى ماك جيقفو د.
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 (  3جدول ) 

 بالبعد الثالثالتشبعات الخاصة 

 المعيار الخارجي

 التشبعات البنود رقم العبارة 

 

 

 الانتماء

65  0.49 

66  0.49 

67  0.49 

68  0.48 

69  0.47 

 

 العمل
70  0.46 

71  0.45 

72  0.44 

73  0.44 

74  0.44 

 

المهارات 

 الاجتماعية

75  0.44 

76  0.44 

77  0.44 

78  0.44 

79  0.44 

 

المساندة 

 الاجتماعية

80  0.42 

81  0.41 

82  0.40 

83  0.39 

84  0.38 

 

المكانة 

 الاجتماعية

85  0.37 

86  0.35 

87  0.34 

88  0.33 

89  0.32 

90  0.31 

 

 

القيم الدينية 

 والاخلاقية

91  0.31 

92  0.31 

93  0.31 

94  0.31 

95  0.31 

96  0.30 

97  0.30 

98  0.30 

99  0.30 

100  0.30 

 4.41 الجزر الكامن 

 0.30( أن جميع التشبعات  دالبإ صائبتًيتي ايبغ عقيب  كيمبإ ابل مر بت أاعب  مبن   3يتضح من جدول )  

 عقى ماك جيقفو د.
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علة  مكةك   (30,.)ويتضح من ذلك أن جميع التشبعات دالة احصائياً حيث بلغت قيمةة لةم من ةا ألبة  مةن 

لمقياس جودة الكياة وذلك عل  عينة قوام ا  معامم الثبات )الفا( بط يقة ل ونباخحساب وقد تم  ، جيلفورد

 .(1أم لما يتضح في جدول ) 30

 (4جدول رقم )

 معاملات الثبات ) الفا( لمقياس جودة الحياة  

 بطريقة كرونباخ

 معامل الثبات ) الفا( الابعاد

 0.92 الصحة

 0.89  الشخصية السويةخصائص 

 0.90  المعيار الخارجي

 0.90 الدرجة الكلية 

 

 .( ان قيم معاملات الثبات م تفعة مما يدل عل  ثبات المقياس 4يتضح من جدول )

 : )1998)السرطاوي، الشخص، إعداد : بطارية قياس الضغوط النفسيةثانياً 
إ عبوارة تقويس سوبعة 80ى مون المقيواس يتكونو  تتكون البطارية من مقياسين هما مقياس الضغوط النفسية 

حباط، والمشوكلات المعرفيوة ، ومشاعر اليأس والإ: الأعراض النفسية والسيكوسوماتية عوامل للضغوط هى
ومشوووووكلات الأداء والنفسوووووية للطفووووول، والمشوووووكلات الأسووووورية والاجتماعيوووووة، والقلوووووق علوووووى مسوووووتقبل الطفووووول، 

معرفوة أنوواع الضوغوط ، يهودف إلوى الإستقلالى للطفل، وعدم القدرة على تحمل أعباء الطفول ماديوا ومعنويوا
خموس  كول عبوارة إ عبوارة تقويس30يتكوون مون ى ت الخاصوة،التى يعانى منهوا  بواء وأمهوات ذوى الاحتياجوا

مارسات معرفية متخصصوة وممارسوات بعاد هى: ممارسات وجدانية وعقائدية وممارسات معرفية عامة ومأ
 .تجنبية وممارسات مختلطة

، باسووتخدام 91-64بدرجووة ثبووات تتووراوت بووين  ت، وتميووز إ892 ىقوود تووم تقنووين المقيوواس علووى عينووة بلغووتو 
الاتسووواق الوووداخلى طريقوووة ألفوووا كرونبووواد، وتوووم حسووواب الصووودق بطريقوووة التحليووول العووواملى وكشوووف عووون تمتوووع 

 .إ 38-34: 1998ى الشخص، السرطاوى،  المقياس بدرجة عالية من الصدق
 كانت قيم التشبعات كالتالي:و  للمقياس في هذا البحث الصدقبحساب معاملات الباحثة  قامتكما  
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 (  5جدول )   

 التشبعات الخاصة بالبعد الاول 

 (أعراض نفسية عضوية )
  

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

 0.30إ أن جميع التشبعات دالة إحصائياً حيث بلغت قيمة كل منها أكبر من   5يتضح من جدول ى  
 على محك جيلفورد.

   (  6جدول ) 

   التشبعات الخاصة بالبعد الثانى

   مشاعر يأس واحباط 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 التشبعات البنود رقم العبارة

1  0.49 

2  0.48 

3  0.47 

4  .0.47 

5  0.46 

6  0.46 

7  0.45 

8  0.45 

9  0.45 

10  0.44 

11  0.43 

12  0.42 

13  0.42 

14  0.40 

15  0.39 

16  0.38 

17  0.38 

18  0.37 

19  0.36 

20  0.35 

 3.66 الجزر الكامن

 التشبعات البنود رقم العبارة

21  0.46 

22  0.46 

23  0.46 

24  0.46 

25  0.45 

26  0.45 

27  0.44 

28  0.44 

29  0.44 

30  0.43 

31  0.42 

32  0.41 

33  0.35 

34  0.33 

 3.42 الجزر الكامن
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 0.30( أن جميع التشبعات  دالبإ صائبتًيتي ايبغ عقيب  كيمبإ ابل مر بت أاعب  مبن   6يتضح من جدول )  

 عقى ماك جيقفو د.

 (  7جدول ) 

 التشبعات الخاصة بالبعد الثالث

 ونفسية للطفلمشكلات معرفية 

 التشبعات البنود رقم العبارة

35  0.45 

36  0.44 

37  0.43 

38  0.41 

39  0.40 

40  0.39 

41  0.37 

42  0.35 

43  0.34 

44  0.33 

45  0.31 

46  0.30 

 1.73 الجزر الكامن

 0.30( أن جميع التشبعات  دالبإ صائبتًيتي ايبغ عقيب  كيمبإ ابل مر بت أاعب  مبن   7يتضح من جدول )  

 عقى ماك جيقفو د.

 

 (  8جدول ) 

 الرابعالتشبعات الخاصة بالبعد 

جتماعية  مشكلات أسرية وا 

 التشبعات البنود رقم العبارة

47  0.50 

48  0.49 

49  0.48 

50  0.46 

51  0.45 

52  0.44 

 1.99 الجزر الكامن

 0.30( أن جميع التشبعات  دالبإ صائبتًيتي ايبغ عقيب  كيمبإ ابل مر بت أاعب  مبن   8يتضح من جدول )  

 عقى ماك جيقفو د.

  



 جوده الحياه وعلاقتها بالضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي. 
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 (  9جدول ) 

 الخامسالتشبعات الخاصة بالبعد 

 الققق عقى مستقعل الطفل 

 التشبعات البنود رقم العبارة

53  0.49 

54  0.48 

55  0.45 

56  0.44 

57  0.43 

58  0.42 

59  0.40 

60  0.39 

61  0.37 

62  0.35 

63  0.34 

64  0.31 

65  0.30 

 2.1 الجزر الكامن

 0.30( أن جميع التشبعات  دالبإ صائبتًيتي ايبغ عقيب  كيمبإ ابل مر بت أاعب  مبن   9يتضح من جدول )  

  عقى ماك جيقفو د.

 

 (  10جدول ) 

 السادسالتشبعات الخاصة بالبعد 

 مشالا  الأداء الاستقلالى لقطفل 

 التشبعات البنود رقم العبارة

66  0.51 

67  0.49 

68  0.45 

69  0.44 

70  0.42 

71  0.41 

72  0.40 

73  0.35 

 2.08 الجزر الكامن

 0.30( أن جميع التشعات  دالإ صائتًيتي ايغ عقيب  كيمبإ ابل مر بت أاعب  مبن   10يتضح من جدول )  

 عقى ماك جيقفو د.
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 (  11جدول ) 

 السابعالتشبعات الخاصة بالبعد 

 عدم القد ة عقى تامل أععتء الطفل

 التشبعات البنود رقم العبارة

74  0.50 

75  0.46 

76  0.44 

77  0.41 

78  0.40 

79  0.35 

80  0.33 

 1.89 الجزر الكامن

 0.30إ أن جميع التشبعات دالة إحصائياً حيث بلغت قيمة كل منها أكبر من   11يتضح من جدول ى  
 على محك جيلفورد.

 30,.يتضح من ذلك أن جميع التشبعات دالة احصائياً حيث بلغت قيمة كل منها أكبر من 
 المقياس على عينه البحث الثبات لهذاعامل مقامت الباحثة بايجاد محك جيلفورد، كما  على
ن اس ثبات المحتوى لمتغيرات البحث، وقد تبين أالفاكرونباخ، لقي باستخدام معاملمت فقا

( مما يدل على الثبات المرتفع 0.91معامل الثبات لإجمالي "مقياس الضغوط النفسية" بلغ )
 لعينة البحث.

 نتائج البحث ومناقشتها: 
 نتائج الفرض الاول 

 ينص الفرض الاول على انه :
أمهدددات درجدددات أمهدددات الأطفدددال العددداديين و  توجدددد فدددرود ذات دلالدددة أحصدددائية بدددين متوسدددطات رتدددب

 الأطفال ذوي الشلل الدماغي على مقياس جودة الحياة فى اتجاه امهات الأطفال العاديين.
 - Mannويتنددى  –و للتحقددد مددن صددحة ذلددك الفددرض ، قامددت الباحثددة باسددتخدام اختبددار  مددان 

Whitney  لايجدددداد  الفددددرود بددددين متوسددددطات رتددددب درجددددات أمهددددات الأطفددددال العدددداديين و أمهددددات
 إ12الأطفال ذوي الشلل الدماغي على مقياس جودة الحياة كما يتضح فى  جدول )

  



 جوده الحياه وعلاقتها بالضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي. 
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 ( 12جدول )

 أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغيو أمهات الأطفال العاديين رتب درجاتالفروق بين متوسطات 

 على مقياس جودة الحياة 

 20ن  =  

 القياس المتغيرات

 

متوسط  العدد

 الرتب 

مجموع 

 الرتب

Z اتجاه الدلالة الدلالة 

 العاديين  الصحة البدنية

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.807 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  الصحة العقلية

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.836 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  الصحة الانفعالية

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.496 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  الصلابة النفسية

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.3 

5.7 

153 

57 

 

3.697 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  الثقة بالنفس

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.1 

5.9 

151 

59 

 

3.584 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  السلوك التوكيدي

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.15 

5.85 

151.5 

85.5 

 

3.664 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  الرضا عن الحياة

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

14.5 

6.5 

145 

65 

 

3.199 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  الشعور بالسعادة

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.45 

5.55 

154.5 

55.5 

 

3.798 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  التفاؤل

 الدماغيذوي الشلل 

 اجمالى

10 

10 

20 

14.1 

6.9 

141 

69 

 

2.933 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  الاستقلال النفسى

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.3 

5.7 

153 

57 

 

3.753 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  الكفاءة الذاتية

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.1 

5.9 

151 

59 

 

3.542 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  الانتماء

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.964 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين
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 العاديين  العمل

 الشلل الدماغيذوي 

 اجمالى

10 

10 

20 

14.8 

6.2 

1489 

62 

 

3.439 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  المهارات الاجتماعية

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.25 

5.75 

152.5 

57.5 

 

3.765 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  الاجتماعيةالمساندة 

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.844 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 العاديين  المكانة الاجتماعية

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.892 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

 العاديينالأطفال 

 العاديين  القيم الدينية والاخلاقية

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

13 

8 

130 

80 

 

1.965 

دالة عند 

مستوى 

0.05 

لصالح امهات 

 الأطفال العاديين

 

 الدرجة الكلية

 العاديين 

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.781 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

امهات لصالح 

 الأطفال العاديين

 Z     =2.58  0.01عند مستوى            

 Z     =1.96 0.05عند مستوى 

 بووين متوسووطات رتوووب 0.01فووروق ذات دلالوووة أحصووائية عنوود مسوووتوى إ وجووود 12يتضووح موون جووودول ى 
أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي على مقيواس جوودة الحيواة فوى اتجواه درجات أمهات الأطفال العاديين و 

 مهات الأطفال العاديين.أ
وتشير النتائج إلى أن أمهدات الأطفدال ذوي الشدلل الددماغي لديس لدديهن شدعوراً بجدودة الحيداة ووفقداً 

إلدى تحقيدد اللدذة لنظرية فرويد التي تتباها الباحثدة والتدي تدرى أن الأحسداس باللدذة والأندا يسدعى دائمدا 
وتجنب الألم، وعدم القدرة على تحقيد التوازن بين متطلبات الهو والدافع الخارجي ينتج عنهمدا الضدغط 

ذ أن أالنفسي كمدا أن شدعور الفدرد بجدودة الحيداة يت مهدات الأطفدال حقدد بمقددار شدعوره بهدذا التدوازن وا 
 حسدداس بالراحدة النفسددية والاجتماعيددةدماغي والتدي تعرضددن لهدذه الضددغوط ففنهددا تفقدد الإذوي الشدلل الدد
علددى عكددس أمهددات الأطفددال العدداديين والتددي تتمتددع بقدددر كبيددر مددن الراحددة حسدداس بالددذات والصددحية والإ

النفسددية والاجتماعيددة والكفدداءة الذاتيددة حيددث أنهددا لدديس لددديها ضددغوط نفسددية أو إن كددان لددديها ضددغوط 
 Dominique, 2005) ويتفد ذلك مع دراسةنفسية فهي حتماً أقل من الأمهات ذوي الشلل الدماغي 

  وهذا ما أشارت إليه النتائج. (   .(Poston,2004،(9200(، ) عبد العزيز ،



 جوده الحياه وعلاقتها بالضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي. 
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( الفدددددرود بدددددين متوسدددددطات رتدددددب درجدددددات أمهدددددات الأطفدددددال العددددداديين و 1و يوضدددددح شدددددكل )    
 أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي على مقياس جودة الحياة

 

 
 

 (1شكم )

 ذوي الشلم الدماغيأم ات الأطفال درجات أم ات الأطفال العاديين و الف وق بين متوسطات رتب

 عل  مقياس جودة الكياة

 

 نتائج الفرض الثانى 
 نه :ينص الفرض الثانى على أ

توجوووود فووووروق ذات دلالووووة أحصووووائية بووووين متوسووووطات رتووووب درجووووات أمهووووات الأطفووووال العوووواديين و أمهووووات 
الأطفوووووووال ذوي الشووووووولل الووووووودماغي علوووووووى مقيووووووواس الضوووووووغوط النفسوووووووية فوووووووى اتجووووووواه امهوووووووات الأطفوووووووال ذوي 

 الدماغي.الشلل 
 - Mannويتنوووى  –و للتحقوووق مووون صوووحة ذلوووك الفووورض ، قاموووت الباحثوووة باسوووتخدام اختبوووار  موووان 

Whitney  لايجووووووواد  الفووووووووروق بووووووووين متوسووووووووطات رتووووووووب درجووووووووات أمهووووووووات الأطفووووووووال العوووووووواديين و أمهووووووووات
 إ13الأطفال ذوي الشلل الدماغي على مقياس الضغوط النفسية كما يتضح فى  جدول ى
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 (13جدول ) 

 أمهات الأطفال العاديين و أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي الفروق بين متوسطات رتب درجات 

 على مقياس الضغوط النفسية 

 20ن  =  

 القياس المتغيرات

 

متوسط  العدد

 الرتب

مجموع 

 الرتب

Z اتجاه الدلالة الدلالة 

 العاديين  أعراض نفسية عضوية

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.969 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

الأطفال ذوي 

 الشلل الدماغي

 العاديين  مشاعر يأس واحباط   

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

4.040 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

الأطفال ذوي 

 الشلل الدماغي

مشكلات معرفية ونفسية 

 للطفل

 العاديين 

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.868 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

الأطفال ذوي 

 الشلل الدماغي

 العاديين  مشكلات أسرية وإجتماعية

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

4.058 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

ذوي الأطفال 

 الشلل الدماغي

 العاديين  القلق على مستقبل الطفل 

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.817 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

الأطفال ذوي 

 الشلل الدماغي

مشكلات الأداء الاستقلالى 

 للطفل 

 العاديين 

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.877 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

الأطفال ذوي 

 الشلل الدماغي

عدم القدرة على تحمل أعباء 

 الطفل

 العاديين 

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

4.058 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

الأطفال ذوي 

 الشلل الدماغي

 

 الدرجة الكلية

 العاديين 

 ذوي الشلل الدماغي

 اجمالى

10 

10 

20 

15.5 

5.5 

155 

55 

 

3.790 

دالة عند 

مستوى 

0.01 

لصالح امهات 

الأطفال ذوي 

 الشلل الدماغي

 Z     =2.58  0.01عند مستوى                                       Z     =1.96 0.05عند مستوى 

 بددين متوسددطات رتددب 0.01عنددد مسددتوى ( وجددود فددرود ذات دلالددة أحصددائية 13يتضددح مددن جدددول )
أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي على مقياس الضغوط النفسدية فدى درجات أمهات الأطفال العاديين و 

طددار ر هدذه العلاقددة مددن خدلال أدبيددات الإحيدث يمكددن تفسددي اتجداه امهددات الأطفدال ذوي الشددلل الدددماغي.
)الصدحية والنفسدية  الرعايدة ذوي الشلل الدماغي فالذا توفرت لأمهات الأطالنظري والتي تشير إلى أنه إ

 هدؤلاء و المادية ( فينبىء ذلدك بجدودة الحيداة لمدا تحققده جدودة الحيداة مدن اشدباعات لددى والاجتماعية
، الأمدر  والاجتماعيدة الأمهات على المستوى المادي والمعنوي ومما يشدير إلدى اسدتقرار الحالدة النفسدية

  الذي ينعكس بالإيجاب على كافة صور الحياة.



 جوده الحياه وعلاقتها بالضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي. 
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والتدي أشدارت إ (Arnaud ,2013 ،(2008( ، )يعقدوب،2003هذه النتائج مع دراسة)بيومى،  واتفقت
  .إلى أن أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي لديهم ضغوط نفسية واجتماعية وصحية

ات الأطفدال ذوي الشدلل الددماغي وأمهدات ( الفرود بدين متوسدطات رتدب درجدات أمهد2و يوضح شكل )
 الأطفال العاديين على مقياس الضغوط النفسية

 
 

 متوسطات رتب درجات أمهات الأطفال العاديين و أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي الفروق بين  (2شكل )

 على مقياس الضغوط النفسية

 

  الفرض الثالث
امهات الأطفال ذوي توجد علاقة ذات دلالة احصائية بين جودة الحياة والضغوط النفسية التى تواجهها 

و للتحقد من صحة ذلك الفرض ، قامت الباحثة باستخدام اختبار سبيرمان لأيجاد  الشلل الدماغي،
كما  الدماغيجودة الحياة والضغوط النفسية التى تواجهها امهات الأطفال ذوي الشلل العلاقة بين 

 ( 14يتضح فى  جدول )
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 (14جدول )

 10ن =  جودة الحياة والضغوط النفسية التى تواجهها امهات الأطفال ذوي الشلل الدماغيالعلاقة بين 

 الدلالة معامم الارتباط جودة الكياة

 غير دال 0.006 أعراض نفسية عضوية

 غير دال 0.091 مشاعر يأس واحباط   

 0.01دالة عند مستوى - 0.56 ونفسية للطفلمشكلات معرفية 

 غير دال 0.16 مشكلات أسرية وإجتماعية

 0.05دالة عند مستوى -0.47   القلق على مستقبل الطفل 

 0.01دالة عند مستوى -0.44  مشكلات الأداء الاستقلالى للطفل 

 غير دال 0.20 عدم القدرة على تحمل أعباء الطفل

 -0.46  الضغوط النفسية

 

 0.05دالة عند مستوى 

 0.01عند مستوى  0.56ر = 
 0.05عند مستوى  0.44ر = 

مهات أ( وجود علاقة سالبة بين جودة الحياة والضغوط النفسية التى تواجهها 14جدول )يتضح من 
مشكلات القلد على مستقبل الطفل ،  ،الأطفال ذوي الشلل الدماغي في الأبعاد)مشكلات معرفية ونفسية

دبيات الإطار ير هذه العلاقة السالبة من خلال أ(ويمكن تفس الضغوط النفسية ،الاستقلاليالأداء 
لعلاقة وهذة ا زادت الضغوط النفسية كلما قلت جودة الحياة إلى أن  النظري والذي يشير بصفة عامة

أمهات اد حيث أن سية عند هؤلاء الأمهات في هذه الأبعالسالبة تؤكد على ارتفاع نسبة الضغوط النف
التي تترتب عن وجود طفل معاد، بعض المشاكل النفسية  يعانون من  الأطفال ذوي الشلل الدماغي

وكذلك صعوبة في الفهم والانتباه وضعف الثقة  ،وأيضاً حالة من القلد والتوتر النفسي والمعرفي
عندما م المعاد على مستقبل طفله يجعلهم يقلقون لدى أبنائهم مما بالنفس وافتقار الدافعية للتعلم

صعوبة في أداء الطفل للوظائف الاستقلالية ويتفد ذلك مع نتيجة)  يكبر، كما أنهم يجدون
Noojin,2006(،)،2006(2008يعقوب). ,Adams  ). 

عدم القدرة  ،أما عن درجات الأمهات على هذه الأبعاد )أعراض نفسية عضوية، مشاعر يأس واحباط 
على تحمل أعباء( فهى غير دالة مما يدل على انخفاض درجات الأمهات على مستوى الضغوط في 

ي تقدمها هذه هذه الأبعاد حيث لاحظت الباحثة أن معظم الأمهات تحضر بعض الندوات الثثقفية الت
   تتعامل مع أبنائهم وكيفية تقبل أبنهم المعاد. المراكز للأمهات كي



 جوده الحياه وعلاقتها بالضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي الشلل الدماغي. 
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 لنتائج:ام  لع تفسير  
ذوي الشولل الودماغي ومسوتوياتها لأمهوات الأطفوال  دفوه فوي إثوراء الفهوم لنوعيوة الحيواةحقق البحث الحالي ه

الأمهات لنوعيوة حيواتهم وبوين تقوديرهم لموا يشوعرون مون الأول نتائ  عكسية قوية بوين تقودير  الفرض فقد بين
إلى ارتفاع مسوتوى  توالذى أشار   السلوكية،مية والمعرفية و والجسالنفسية ضغوط وأعراض هذه الضغوط 

بأمهوات  ةوعودم الاحسواس بجوودة الحيواة  مقارنو لضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي الشلل الودماغيا
الأطفووال العوواديين، ووجووود علاقووة ارتباطيووة بووين جووودة الحيوواة والضووغوط النفسووية لوودى أمهووات الأطفووال ذوي 

قتصواد هوؤلاء الأطفوال مون حيوث ىالصوحة والات الخودمات المقدموة لأسور الشلل الدماغي تبين أنوه كلموا زاد
التوي توصولت  النتوائ ى الخفوض مون حودة الضوغوط لوديهم و لوإدى ذلوك أكلموا عليم والمسانده المجتمعيوةإ والت

 ،إ2008يعقووووب، ى ويؤكووودهاتتفوووق موووع موووا اشوووارت إليوووه الدراسوووات السوووابقة إليهوووا الباحثوووة فوووي هوووذا البحوووث 
 .إArnoud,2013ى

انوواه موون الضووغوط النفسووية مع وجوواءت نتيجووة الفوورض الثوواني لتبووين أن أمهووات الأطفووال العوواديين هووم الأقوول
مهوووات الاطفوووال ذوي الشووولل الووودماغي، ولوووذلك فهوووم أكثووور إيجابيووواً لنوعيوووة الحيووواة، والنتوووائ  متسوووقة مقارنوووة بأ

 ومؤكدة للعلاقة العكسية بين الضغوط ونوعية الحياه
إ ، 2003ىبيوووووووووووووووووومى،  دراسوووووووووووووووووةوتثوووووووووووووووووري هوووووووووووووووووذه النتيجوووووووووووووووووة نتوووووووووووووووووائ  الدراسوووووووووووووووووات التوووووووووووووووووي أجرهوووووووووووووووووا 

، والتوي توجهوت غالبيتهوا لدراسوة الفوروق بوين في مجال نوعية الحيواة إBumin,2008،ىإ2008ىيعقوب،
أمهووات الأطفووال العوواديين وأمهووات الأطفووال ذوي الشوولل الوودماغي والتووي أشووارت إلووى انخفوواض جووودة الحيوواة 

مهات ذوي الشلل الدماغي، ويأتي هذا البحث ليقدم دليلًا لتفسير انخفاض نوعية الحياة لودى لدى هؤلاء الأ
أو  ،أمهات الأطفال ذوي الشولل الودماغي بزيوادة شوعورهن ومعانواتهن مون الضوغوط النفسوية سوواء العضووية

الشودة والضويق والكودر ، بمعني أن هولاء الأمهوات لوديهن إحساسواًً  بأو المعرفية ،أو الاجتماعية، الانفعالية
والانفعوالي يفووق أمهوات الأطفوال العواديين، وربموا  ،والذاتي ،والصحي ،والاجتماعية ،على المستوى النفسي

والذاتية وانخفاض مصادر الدعم المقدمة لهن، وهذه النتيجة في حاجة  ،يشعرن بزيادة المطالب الاجتماعية
نخفواض تقوديرهن لنوعيوة حيواتهن ، مموا زاد مون ذلوك إلى مزيد من البحث لإستقصاء الأسباب حيث ظهر ا

 تقديرهن المرتفع لمشاعرالاكتئاب. 
 ية ومستوى جودة الحياة على وجود علاقة عكسية بين مستوى الضغوط النفسوجاءت نتيجة الفرض الثالث 

لدى هؤلاء الأمهات، حيث تشير النتائ  إلى دلالوة المعادلوة  زادت الضغوط النفسية  كلما قلت جودة الحياة
رتباط عند كل من ىالمشكلات حيث بلغ معامل الاة التنبؤية لأبعاد الضغوط النفسية في التنبؤ بنوعية الحيا

إ -0.44إ، مشووكلات الأداء السوولوكيى -0.47القلووق علووى المسووتقبلى ، -0.56)  (النفسووية والمعرفيووة 
وهووي قيمووة تشووير إلووى أن هنوواك دلالووة احصووائية عاليووة ومرتفعووة عنوود مسووتوى إ -0.46النفسوويةىوالضووغوط 
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هذه العلاقة السوالبة تشوير إلوى وجوود علاقوة ارتباطيوة عكسوية قويوة وذات ثقوة عاليوة  كماأنإ 05,إ، ى01.ى
النتووائ   كمووا فسوورتزادت الضووغوط النفسووية قلووت جووودة الحيوواة  فكلمووا  بووين جووودة الحيوواة والضووغوط النفسووية

  الأعراض النفسية العضوية ، ومشاعر اليأس والأحباط، وعدم القدرة على على تحمل أعباء الحياة 
وترى الباحثة أن نتائ  بحثها هذه تبين إمكانية تقييم نوعية الحياة من خلال تقدير مستويات الضغوط التي 

حثوووة فوووي هووذا البحوووث أن تقووودم أداة يعوواني منهوووا أمهووات الأطفوووال ذوي الشووولل الوودماغي، كموووا اسووتطاعت البا
والتوي حظيوت بمؤشورات صودق وثبوات مرتفعوة  ،سيكومترية جيدة لتقدير مستويات وأبعاد الضوغوط النفسوية 

 وتبين قدرتها على التنبؤ بمستويات نوعية الحياة لدى أمهات الشلل الدماغي.
 توصيات:

لوديهن أطفوال ذوي الشولل الودماغي مون توصي الباحثة بضورورة الإهتموام بالأمهوات وخاصوة الأمهوات التوي 
 خلال تقديم الخدمات الإرشادية والبرام  الإرشادية.

  العمل على تسهيل حصول  سر الأطفال الذاتويين على الدعم المادى حتى تتمكن هذه الاسر من
 تغطية مستلزمات الرعاية الإجتماعية والصحية والتربوية لهؤلاء الأطفال.

  تقوووديم الرعايوووة النفسوووية لمووون بحاجوووة لهوووا حتوووى بعووود انتهووواء الجلسوووات الحووورص علوووى الاسوووتمرار فوووي
 الارشادية.
 البحوث المقترحة :

  .دعم بحوث التوعية والإرشاد الوقائي ورفع مستوى الوعي الثقافي 
 الشلل الدماغي ذوي برنام  إرشادى للتخفيف من حدة الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال 
  ثووره علووى التفاعول الاجتموواعى لوودى الطفوول ذوي أحيواة الوالوودين و برنوام  ارشووادى لتحسووين جووودة

 الشلل الدماغي
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