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و قل اعملوا فسيرى الله عملكم ورسوله ( ﷽ 

  .صدق الله العظيم) والمؤمنون
  .الحمد  رب العالمين والصلاة والسلام على خاتم الأنبياء والمرسلين

  :أهدي هذا العمل
أن أصل إلى أعلى  يإلى الذي وهبني كل ما لديه وتعب من أجل

  إلى ، فخرا لي دائما ولازال بعلمه وثقافته ورفقتهالمراتب وكان 
 .الذي لا ينير دربي إلا بوجوده *أبي الغالي* 

إلى الصدر الحنون ونبع الحب، إلى كل من وهبتني كل لحظة من 
  حياتها وسهرت وتعبت لراحتي كي ترى سعادتي ونجاحي،إلى 

 .قرة عيني *أمي الغالية * 
ة، سالمة، سمية، إلهام، عبد جميل: ( إلى جميع أخواتي وإخوتي

 ).الحليم ،عبد الباسط
وكل من أبناء ) مراد ، عصام وعبد المؤمن:( إلى أزواج أخواتي

 ).سعيدة، أيمن و جهينة:( أختي
إلى زوجي الغالي الذي لم يبخل علي يوما وكان سندا لي في مواصلة 

  *يوسف *  دراستي
  يبة الحب بها ابنتيوإلى أغلى ما رزقني ووهبني الله 

 .حفظها الله و رعاها *بيلسان* 
  .وكل من ساهم في دعمي قريبا كان أم بعيدا عزيزيإلى كل عائلة 

وأخيرا أدعو الله أن  يوفقني في حياتي العلمية والعملية وأن يصلح 
 .لي في ديني ودنياي

 
 



 

 
 

  

  

  
  

الحمد  على منه وعونه، الحمد  على إتمام هذا العمل الجبار، 

ذي بفضله وفقت في إتمام هذه الدراسة، فإنه لا يسعني إلا الحمد  ال

  :أن أتقدم بجزيل الشكر وعظيم الامتنان إلى الأستاذة الفاضلة المشرفة

والتي كانت سندا لي وعملت على تقديم كل ما لديها من  "غزال نعيمة"

  .وقت وعلم فلها مني خالص الشكر والتقدير

وني وأتقدم إلى الأستاذة كذلك أشكر جميع الأساتذة الذين ساعد

والتي كانت مصدر استشارة وإعانة لي،  "وازي طاوس": الدكتورة

التي أعانتني في هذا العمل  "خولة  عرعار "أشكر رفيقة دربي  

وجميع أساتذتي الذين كنت معهم طيلة مشواري الدراسي، وكل عمال 

قسم علم النفس وعلوم التربية وكل من ساعدني لأصل إلى أعلى 

  .اتب سواءا من قريب أو بعيدالمر

وختاما بذلك الحمد  تعالى الذي أعانني بعد كل ما مررت به من 

صعاب لأنني وفقت لإتمام هذا العمل وأسأل الله التوفيق والسداد ومزيدا 

  .من النجاحات لي ولإخوتي كل باسمه وكل قريب وبعيد
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ي  للدراسة الحالية أهمية جلية تتمثل في أنها ار ف د الانتش ا متزاي ا وخبيث تتناول مرضا مزمن
ن خلال , العالم ويهدد مختلف الفئات العمرية بصفة عامة والأطفال بصفة خاصة ك  م وذل

ى  ا عل ي يفرزه داعيات الت دي والت توى الجس ى المس ا عل ي يطرحه اعفات الت د المض تعق
ة ال اليف المادي ى التك افة إل اعي بالإض ي والاجتم تويين النفس ل المس ا التكف ي  يتطلبه ت

ة , بالمصابين به دى عين تقبل ل ق المس كما تهدف الدراسة الحالية إلى الكشف عن مستوى قل
الي,أم لأطفال مرضى السرطان  60متكونة من  ى النحو الت : وقمنا بصياغة الفرضيات عل

ع(مستوى قلق المستقبل لدى أمهات الأطفال المصابين بالسرطان  روق ذات ,)مرتف توجد ف
لة إحصائية في قلق المستقبل لدى أمهات الأطفال المصابين بالسرطان حسب متغير سن دلا
ال المصابين ,  ,الأم ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ي قل ة إحصائية ف توجد فروق ذات دلال

توجد فروق ذات دلالة إحصائية في قلق المستقبل لدى أمهات , بالسرطان تبعا لجنس الطفل
  .رطان تبعا لسن الطفلالأطفال المصابين بالس

دة  تعمال ع ة باس داف الدراس ق أه افي  لتحقي في الاستكش نهج الوص ى الم دنا عل د اعتم وق
د توصلت ,وسائل لجمع البيانات وتحليلها عن طريق الأساليب الإحصائية الملائمة لذلك  وق

توى  ود مس ى وج ة إل ط(الدراس ابين ) متوس ال المص ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ي قل ف
  .رطانبالس

ال المصابين  ات الأطف دى أمه تقبل ل ل المس و عدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية في قلق
  .بالسرطان  تبعا لسن الأم وجنس الطفل وسنه
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Résumé: 
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

La présent étude revêt une importance évident il traite des maladies 
chroniques et d'un monde de plus en plus répandu et menaçant 
différents groups d'âge en général et Les enfants en particulier C'est à 
travers la complexité des multiples qu' il pose sur le plan physique et 
ses consé quences ce qu' il trie psychologiquement et socialement aux 
coutes physiques qu' il nécessite les soins aux blessés et la présente 
étude vise à Révéler le niveau de préoccupations future dans un 
échantillon de 60 M pour les enfants atteints de Cancer. Nous avons 
formulé des hypothèses:le niveau d'anxiété futur des mères d'enfants 
atteints de Cancer est élevé.il existe des différences statistiquement 
significatives dans la préoccupation future des mères les enfants 
atteints de Cancer ont un âge variable.  il existe des différences 
statistiquement significatives dans la préoccupation futures  des mères  
enfants atteints de Cancer selon le sexe de l' enfant . il existe des 
différences statistiquement significatives dans la préoccupation futures  
des mères  enfants atteints de Cancer selon l' âge de l' enfant .  
Nous nous sommes appuyés sur l' approche exploratoire descriptive 
pour atteindre les objectifs de l' étude en utilisant plusieurs façons de 
recueillir des données. l' étude a révélé un niveau moyen de 
préoccupation pour les futures mères d' enfants atteints de Cancer. 
Et l' absence de différences statistiquement significatives dans les 
préoccupations futures des mères d' enfants atteints de Cancer selon  
l'âge de la mère et le sexe et l' âge de l' enfant.              
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 مقــــــــدمة



ـــــــــــمقدم  ـــــــــــ     ةـــــــــــــــــــــ
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ي  دات ف ن التعقي د م اعلات المصحوبة بالعدي رات والتف ر التغي ي عصر كثي يعيش الإنسان ف
فمع تقدم الحياة وتطورها السريع أصبح , مختلف المجالات التي تؤثر في كافة مظاهر الحياة

ه ال ان يواج ا الإنس اه م ه تج ن قلق د م تقبله وتزي ه ومس دد حيات د ته ي ق ف الت ن المواق د م عدي
ا , يكتنف مستقبل حياته وما يتوقعه من أحداث قد لا يقوى على مواجهتها ل م د أن ك لذلك نج

ن ضغطه  د م ا يزي ذا مم ا وه ن أسرار وخباي يشغل باله التفكير تجاه المستقبل وما يكنه له م
ة إ تقبل خاص ال المس ه حي دياوقلق ا جس رد مرض اني الف ان يع بة , ذا ك ن نس د م ا يزي ذا م فه

راض : ارتفاع قلقه وعلى سبيل المثال مرض السرطان ر الأم ن أكث حيث يعد هذا المرض م
ة  درجات متفاوت ة ( خطرا وفتكا وانتشاره في الآونة الأخيرة أصبح ب ة الصحة العالمي منظم

oms2008.(  
ن ي يمك راض الت د الأم و أح رطان ه ية  فمرض الس طرابات نفس ا  اض ئ لن دورها أن تنش ب

ة  ي بداي ام ف دور ه يكولوجية ب ل الس اهم العوام ي تس ة الت مية الحقيقي م الجس ى ث ة أول بدرج
لا(الإصابة بها أو تفاقم الحالة المرضية للفرد خاصة إذا كان المصاب في عمر الزهور ) طف

تقبله فمن هنا تبدأ معاناة الأم ويزداد قلقها تجاه ابنها المصاب به اه مس اك وتج ذا المرض الفت
الخوف ,يوما بعد يوم  ا فنجدها تستجيب ب راق لحياته فمثل هذا الحدث عبارة عن تهديد واخت

اط , والذعر حيث يجعلها تحت قيد مجموعة من الصراعات والإحباطات التي يتولد عنها إحب
ل داخلي مما يزيد شعورها بالقلق نحو مستقبل ابنها المصاب وحيال أسرتها  ر ,كك فهي تعتب

  ..." .أمك ثم أمك ثم أمك" عماد الأسرة لقوله صلى الله عليه وسلم 
وتر  ى تخطي الخوف والت درة عل حيث يجب أن يكون لدى أم الطفل المصاب بالسرطان الق
ى  ؤدي إل د ي ذي ق لبي ال ر الس ب التفكي والضيق الذي ينتج تجاه مستقبل ابنها و أسرتها وتتجن

ى ضغوط نفسية  تكوين أفكار جد خطيرة عن حالة ابنها المصاب والتي من خلالها تتحول إل
  .قد تؤدي بها إلى فقدان توازنها النفسي أو الجسدي أو كلاهما معا

  
  
  
  
  
 
 
  
  
  
  
  



ـــــــــــمقدم  ـــــــــــ     ةـــــــــــــــــــــ
 

 
  ب

  
ابين  ال المص ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ن قل ف ع ة الكش ة الحالي اول الدراس ذلك تح ل

  ). الجانب الميداني, انب النظريالج(بالسرطان وتم تقسيم هذه الدراسة إلى جانبين 
  :حيث تناولنا في الجانب النظري

  .إشكالية الدراسة و اعتباراتها: الفصل الأول
  .القلق: الفصل الثاني
  .قلق المستقبل: الفصل الثالث
  .السرطان: الفصل الرابع

  :عن الجانب الميداني أما
  :الإجراءات الميدانية للدراسة: الفصل الخامس

 طلاعيةالدراسة الإست. 

 الدراسة الأساسية. 
 عرض وتحليل ثم مناقشة وتفسير النتائج. 

  .خلاصة الفصل
 .خلاصة الدراسة
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  :إشكالية الدراسة
  

ن  واء م ا س ف أنوعه ك بمختل ه وذل ه حيات ي تواج كلات الت ن المش د م ان العدي اني الإنس يع
ية أو الجسدية ح ا الناحية النفس ل م ول لك اد حل م ومتواصل لإيج ر دائ ي تفكي ى ف ه يبق ث أن ي

ا أثر به ؤثر و يت و ي ة  فه ه اليومي ي حيات ل  تعترضه من مشاكل ف ة ك ذا راجع لطبيع ن  ه لك
ة ية  و الفيزيولوجي ركيبتهم النفس ا , شخص فالأفراد يختلفون في ت دما يتعرض شخص م فعن

ا إلى مشكل ما فإنه بالضرورة يتأثر بطريقة سلبية و ن فيم ه يخم ذي يجعل ق ال ببه  القل ذا س ه
رض , حدث له وكيف يتخطى المشكل الذي تعرض له وهذا شيء طبيعي ان تف ة الإنس فطبيع

ه, عليه أن يقوم برد الفعل حيال المشكل القلق يصاحب , كأن ينزعج ويقلق على ما حدث ل ف
ددة حيث يظهر في المواقف التي يدر, الإنسان منذ الولادة حتى نهاية حياته ا مه ى أنه كها عل

  .وهذا ما يشعره بالضيق تجاهها
  مليون 450 إلى أن حوالي 2001 إضافة إلى ذلك، أشار تقرير لمنظمة الصحة العالمية سنة

ذه  ع ه ن أبش ق م ر القل ية ،ويعتب اكل نفس طرابات ومش رض لاض د تع الم ق ي الع خص ف ش
  يعد هذا الأخير أي من الاضطرابات العصبية،حيث%  10 الاضطرابات، فهو يمثل حوالي

اة  روف الحي ة لظ راد نتيج دى الأف ر ل ر ويظه ذا العص ي ه ة ف واهر الملحوظ ن الظ ق م القل
  المختلفة،

  إذ تختلف شدة القلق ودرجته من شخص لآخر حسب أهداف كل منهم وطموحاته وأوضاعه
  ).31 ،ص 2012 أبو حسين ،( .العامة

ات أن روا بح 25% إذ توضح الدراس د م ن الأصحاء ق ن م ا م ت م ي وق ق ف ن القل الات م
ة ) % 4  ـ2( حياتهم ويصيب القلق والاكتئاب من مجموع السكان ،بل تؤكد البحوث المتقدم

ر الحالات , ازدياد الاضطرابات النفسية والسلوكية ن أكث ق م وم والقل د ي ا بع ارها يوم وانتش
ل يوعا ويمث دو%)  40ـ30(  ش ل ال اوى ك ية وتتس طرابات النفس وع الاض ن مجم ي م ل ف

ة أن ات الحديث ر البيان انون من % 30 المؤشرات الإحصائية إذ تظه ن مجموع السكان يع م
  أزمات اضطرابات نفسية

د بلغت % 70 وأن ه ق باب وان ة الش من الذين يشكون من اضطرابات العصاب هم في مرحل
ق ن القل انون م ذين يع بة ال ادات %)  15ـ10(  نس راجعين للعي ى الم وع المرض ن مجم م

  .)229 ،ص 2000 .سليمان والخليلي. (منهم داخل المستشفيات%) 10( يةالخارج
ا , فإن كان القلق يشمل حياته بصفة عامة فإن القلق تجاه المستقبل يكون بصورة خاصة وهن

عوبة  ذات وص ار ال دني اعتب ي وت ن النفس ار للأم ي افتق ه ف اح وأن دم الارتي رد بع عر الف يش
  ).231ص ,نفس المرجع( .السلبي تجاه المستقبلمواجهة الضغوط الحياتية  والتفكير 

ة ي دراس ى أن(Susulowsat) فف ار إل ابة % 51.4: أش باب عرضة للإص ة الش ي مرحل ف
د بالقلق د الحمي  بمختلف أنواعه، ولاسيما القلق من المستقبل ،وفي دراسة لإبراهيم شوقي عب

 )2000(.  
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د ا ي تقبل كم اتهم ذهب إلى أنّ المشكلات المتعلقة بالمس اتهم وتوقع باب تعكس اتجاه ركها الش
  .)15،ص 2007 .السيد(نحو المستقبل

  قلق المستقبل وعلاقته ببعض : حول )2006(  وفي دراسة أخرى لأنور إبراهيم فراج سنة
  المتغيرات، حيث طبقّ مقياس قلق المستقبل على كلية التربية بجامعة الإسكندرية وتبين من

  هم ترقب وخوف من المستقبل،وكان من أهم الأمور التي تثيرخلاله أن غالبية الطلبة لدي
اط بالشخص المناسب والشعور بالوحدة  مخاوفهم عدم تكوين أسرة والخوف من عدم الارتب

  ).52ص,1998.شفيق محمد(.المستقبل في
ي  رد ف ة الف تقبلية ،فعالي هذا و يظهرُ قلقُ المستقبل من خلال الإدراك الخاطئ للأحداث المس

ي تعترضه التكيف داث الت ذه , مع المشكلات و الأح نخفض لمصادر معالجة ه دير الم والتق
راض طرابات والأم ن الاض ر م ه لكثي ا يعرض ذا م داث وه رة،. (الأح ص , 2015 الزواه

56(.  
ة  فقد أشارت دراسات كثيرة لدور قلق المستقبل فيتعرض الفرد للاضطرابات النفسية كدراس

ة ) 2011Rossellini & Brown(   روزو لينيو و  براون ة موجب ت وجود علاق ي بين الت
  .بين اضطرابات القلق والعصابية

ونظرا لانتشار الأمراض مؤخرا وبأرقام متفاوتة نجد أن أغلب تفكير الفرد منصب ومنشغل 
ددة  راض المه ين الأم ن ب ر فم ورة  الأم ه خط ف يواج ا وكي رض م يب بم ا إذا أص ول م ح

داد , هتكا للحياة هو مرض السرطانللمجتمعات الإنسانية ،وأكثرها  د أع خاصة في ظل تزاي
  .مرضى السرطان عاما بعد عام،وعدم توصل العلم إلى علاج جذري وقاطع لهذا المرض

ات  ى قضية أمه ليط الضوء عل ه تس دنا في ذي اعتم الي ال ث الح رة البح ت فك ا انبثق ن هن وم
م الأورام السرطانية  ل قس ال تستطيع ملاحظة أطفال مرضى السرطان فعند دخول ك للأطف

ن مرض , تلك الملامح التي تتشاطرها أمهات أطفال مرضى السرطان ح خوف م هي ملام
اعر  و,لم يجد له العلم  حل بعد ا الشك والغموض، هي مش تقبل يعتريه ن مس ة م نظرة رهب

ه  ا ت مختلطة من الحزن والألم والأسى على طفل لم يعش من حياته الكثير حتى يعاني مثل ه
ه المع ببا ل اوي مس ه الكيم و يأخذ علاج اهده وه ذي تش ا ال ى طفله اناة، هو شعور بالشفقة عل

  .الألم، خاصة عند رؤيتها لطفلها يفقد حيويته ونشاطه المعتادين
د أي أح ك ب ن أن يفت ذي يمك رطان ال رض الس ه م د , إن وت ق دى الأم أن الم رة ل ى الفك فتبق

ار،  ة دون أي انتظ ي أي لحظ ا ف ا طفله رق منه د يس عور بالتهدي ن الش ة م ا حال فتتملكه
  ).19ص,2008.دلال موسى (.الدائم

ديات  ا المريض،هي أم تواجه تح ة طفله ا رعاي ى كاهله ع عل ا يق ا م ي غالب ك الأم الت هي تل
ة , هائلة ر لكيفي و تحدي أكب ا عن مرض ه ار طفله ة إخب ا لكيفي يا داخلي وتجابه صراعا نفس

ي  ل لحظة حب اضطرارها لترك باقي أفراد أسرتها ف اج ك ل مريض يحت ة طف سبيل رعاي
  ).82ص ,2006.زياد بركات(.وحنان ورعاية واهتمام
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, فإصابة الطفل بمرض السرطان ليس بمشكل يؤثر على الطفل فحسب بل على الأسرة ككل
ى  ع عل ان تق م الأحي ي معظ اب ف ل المص ؤولية الطف وص لأن مس ه الخص ى الأم بوج وعل

  .عاتقها
ات أطف إن أمه ذلك ف ة فيظل خوضهن ل ر، خاص تحملن العبء الأكب ال مرضى السرطان ي

  .لتجربة مشحونة بحالة من القلق والتوتر والخوف الدائم على حالة الطفل المريض
ة التشخيص  دأ بلحظ ي تب ة، الت ذه التجرب ي ه دخل ف ي ت ات الت ن المعطي د م اك العدي وإن هن

د توصلت دراسة الأولى ثم تنتقل إلى إنعكاس مرض الطفل على الحالة الن فسية للأمهات، فق
اقين  ,(Singer et kathleen    1989) سنجروكاثلين ال المع ات الأطف ى أن أمه إل

الهن  تقبل أطف و مس ق نح ية والقل غوط النفس ن الض ة م ة مرتفع ن درج انين م عور ,تع و الش
غ التام اضطرار الأم للتفر, بالتعب والإرهاق الناجم عن تلبية حاجيات الطفل المعاق وتربيته

ى , من أجل رعاية ابنها اهرة والخوف عل ل الق الشعور بعدم الاستقرار نتيجة لظروف الطف
  )1989Zaleski.  (.مستقبله

الم بسبب ) . ملايين10(فحسب تقديرات منظمة الصحة العالمية هنا كما يقارب  ي الع اة ف وف
ين حالة سرطان جديدة خلا) مليون15(وتسجيل ,السرطان بأنواعه المختلفة  دين المقبل ل العق

امي ) مليون نسمة 84(مما يؤدي بحياة  ين ع ذ أي إجراءات ) 2015ـ 2005(ب م تتخ إذا ل
  .نحو ذلك

  .  )(OMS) منظمة الصحة العالمية(
ذا  ى ه دهورة وعل ية مت الات نفس اة وح ن مأس رطان م ى الس ه مرض رض ل ا يتع ة لم ونتيج

ة  الأساس تهدف الدراسة الحالية لمعرفة مدى تأثير هذا ال وكيفي ات الأطف ى أمه المرض عل
ذا المرض ل به ة إصابة الطف اتهم ,)السرطان( مساعدتهم في التكيف مع أزم ه أمه ا تعاني وم

ن فطرة الأم أن , من قلق تجاه مستقبلهم الذي يلاحقه شبح الموت من هذا المرض الخبيث فم
ا ذا م احيتهم وه رب ن د يق ن أي خطر ق ا م ا منشغلة  تعمل على حماية أسرتها وأبنائه يجعله

  ).09ص, 2008.مصطفى.(وقلقة  تجاههم
اول التعرف و الكشف عن , وانطلاقا من كل ما سبق ذكره جاءت دراسة البحث الحالي لتح

ال المصابين بالسرطان ن خلال طرح التساؤلات , قلق المستقبل لدى أمهات الأطف ك م وذل
  :التالية

  :تساؤلات الدراسة
  

  مهات الأطفال المصابين بالسرطان؟ما مستوى قلق المستقبل لدى أ
ابين  ال المص ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ي قل ائية ف ة إحص روق ذات دلال د ف ل توج ه

  بالسرطان حسب متغير سن الأم؟
ابين   ال المص ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ي قل ائية ف ة إحص روق ذات دلال د ف ل توج ه

  ؟بالسرطان تبعا لجنس الطفل
روق ذات دلا  د ف ل توج ابين ه ال المص ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ي قل ائية ف ة إحص ل

  ؟بالسرطان تبعا لسن الطفل
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  :فرضيات الدراسة
  

  )مرتفع(ــ مستوى قلق المستقبل لدى أمهات الأطفال المصابين بالسرطان 
ابين  ال المص ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ي قل ائية ف ة إحص روق ذات دلال د ف ـ توج ـ

  .سن الأم بالسرطان حسب متغير
توجد فروق ذات دلالة إحصائية في قلق المستقبل لدى أمهات الأطفال المصابين بالسرطان ــ 

  .تبعا لجنس الطفل
ــ توجد فروق ذات دلالة إحصائية في قلق المستقبل لدى أمهات الأطفال المصابين بالسرطان 

  .تبعا لسن الطفل
  :أهداف الدراسة

ةلكل دراسة هدف أو غرض يجعلها ذات  ى , قيمة علمي ادة عل م ع ة يفه ن الدراس دف م واله
ة  ة علمي ة ودلال ية ذات قيم ر شخص ة غي داف عام ق أه ى تحقي عى إل ذي يس بب ال ا الس أنه
رطان  ابين بالس ال المص ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ة قل ة بدراس ة الحالي ت الدراس واهتم

 ).50ص, 1998.شفيق.(وعلى وجه التحديد حاولت هذه الدراسة معرفة الآتي
  .ــ معرفة مدى تأثير قلق المستقبل على أمهات الأطفال المصابين بالسرطان1
  .ــ الكشف عن طبيعة العلاقة بين الأم والطفل المصاب بالسرطان2
ة 3 ن خلال جنسه وكيفي ــ الكشف عن طبيعة العلاقة بين الأم والطفل المصاب بالسرطان م

  .التعامل معه
ة ذات4 ود علاق ن وج ق م ـ التحق ال  ـ ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ائية لقل ة إحص دلال

  .المصابين بالسرطان
تقبل سواءا 5 ال المصابين بالسرطان للمس ات الأطف دى نظرة أمه ــ محاولة التعرف على م

  .من ناحية إيجابية أم سلبية
م 6 ذي يعيشونه وأولاده ــ محاولة تكييف أمهات الأطفال المصابين بالسرطان مع الوضع ال

  .ة تقبل الواقع والتفاؤل للمستقبلوكيفي
  .كما نسعى في الأخير لانجاز مذكرة مكملة لنيل شهادة  الماستر في علم النفس العيادي
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  :أهمية الدراسة
  :يمكن تحديد أهمية الدراسة الحالية في النقاط التالية

ابين با1 ال المص ات الأطف ة أمه ي فئ ع وه رائح المجتم دى ش ة إح ـ دراس رطان ـ ا ,لس وم
ونها  ي يعيش عبة الت روف الص ة الظ غوط نتيج ن ض ه م ون ل هم ,يتعرض ة خصائص ومعرف

  .واحتياجاتهم ومخاوفهم
ا 2 ال المصابين بالسرطان مم ات الأطف ى أمه تقبل عل ق المس أثير قل دى ت ى م ــ التعرف عل

  .مما يساعدنا في تفسيره و التحكم فيه والتنبؤ به ,يزيد فهمنا لسلوك هذه  الفئة
ــ تتناول الدراسة الحالية أهم المتغيرات التي تجعل الأشخاص يحتفظون بصحتهم النفسية 3

ا ا يومي ون له ي يتعرض غوط الت روف والض ن الظ الرغم م مية ب ق  ,والجس ر قل و متغي وه
  .المستقبل والذي يعتبر من  المصادر النفسية التي تؤثر على الفرد وتجعله أكثر ضغطا

ات ــ قد تفيد نتائج الدر4 ي المؤسس اسة الحالية المختصين في مجال علم النفس والمرشدين ف
ة فة عام رة بص ة الأس ى رعاي ائمين عل ن الق ا م ة وغيره ية والتربوي ي  ,النفس احثين ف والب

   .المجالين النفسي والاجتماعي من خلال البرامج الإرشادية والعلاجية
ة ــ إمكانية الإفادة من أدوات البحث الحالية لتطبيقها 5 ا بالدراس ة ومقارنته في دراسات لاحق

  .الحالية
اني 6 ي تع وة والضعف الت اط الق م نق ى أه ــ تفيدنا الدراسة الحالية في التوصل والتعرف عل

  .منها أمهات الأطفال المصابين بالسرطان ومدى إمكانية التحكم فيها
  

  :التحديد الإجرائي للمفاهيم
  

اه يشير إلى تلك الحالة النف :قلق المستقبل تقبل تج ي المس ر ف سية الصعبة الناتجة عن التفكي
اس  مشكل أو حدث يعاني منه الفرد وهنا مجموع الدرجات التي يحصل عليها الفرد على مقي
قلق المستقبل المستخدم في الدراسة الحالية تجاه نظرة الأم لمستقبل ابنها المصاب بالسرطان 

  .ومدى إمكانية تقبلها للواقع المعاش
  

م  :السرطان ن الجس ة م اكن مختلف ي أم ان ف ث يصيب الإنس ر وخبي زمن خطي و مرض م ه
ا  ي نموه د ف ارع زائ ى تس ؤدي إل ا ي ة مم ا الوراثي توى الخلاي ى مس ل عل بب خل تج بس ين

  .وانتشارها ويحدث التهابات وتورمات خطيرة على مستوى موضع الإصابة
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 : تمهيد
اني يعد القلق من الانفعالات الإن ات السلوك الإنس ل آلي ي ك انية الأساسية وجزء طبيعي ف س

ا  ى تأثيره افة إل رد ومستقبله،إض ى صحة الف ؤثرة عل م الاضطرابات الم د أه ل اح و يمث وه
  .السلبي على مجالات الحياة المختلفة

ان  لذلك يعتبر القلق من العوامل الرئيسية المؤثرة في الشخصية الإنسانية، وموضوع القلق ك
وم  ولازال ي العل احثين ف ادات الب ى اجته ا عل رض نفسها دائم ي تف من أهم الموضوعات الت

ل  ل بك ية ب ب المشكلات النفس اط بأغل ة وعمق وارتب ن أهمي ه م ا ل الإنسانية والاجتماعية لم
ق بشكل . المشكلات النفسية م القل ي ضوء فه تقبل إلا ف ولذلك لا يمكن الحديث عن قلق المس

 .عام
 .تعددت تعريفات القلق وتنوعت تبعا لاختلاف أراء العلماءلقد  :مفهوم القلق

  .معنى القلق هو الانزعاج] لابن منظور[ ورد في لسان العرب   : القلق لغة- 
دة ة واح ى حال و لا يستمر عل د وه ان واح ي مك تقر ف الا يس ه م معصومة سهيل .(وأيضا ان

  .)278 ص, 2005 .المطيري
طلاحاـ  رد :اص تعداد الف و اس ق ه ر  القل ة خط داني نتيج ق الوج الات القل ن ح اني م لأن يع

  ).34 ص, 2007 .عبد المحسن مصطفى.(خارجي معروف
د الخالق د عب د :يعرفه احم وع أو تهدي اك مصيبة وشيكة الوق ه شعور بالخشية أو أن هن بأن

  غير 
ا  ا م ة الموضوعية وغالب ن الناحي ه م رر ل التوتر وخوف لا مب ع شعور ب وم المصدر م معل

  )14 ص, 2006 .طه عبد العظيم حسين.( دا الخوف بالمستقبل المجهوليتعلق ه
د شيهان" حسب ق هو (D.Chehan) دافي ل للضغط النفسي أو الخطر ؛أي : "القل رد فع

  .)49 ،ص 2003 .حسين فايد". (عندما يستطيع الفرد أن يميز بوضوح شيئا يهدد سلامته
اموس ب ق ق حس رفُ القل ي" يع نفس الطب م ال ى أن" عل ن : " هعل اتج ع ي ن ب داخل م وتع أل

  الشعور
ه أي  رد أمام ك الف ع خطر خارجي لايمل ذا توق ر حاضر وك ول غي ن شيء مجه الخوف م ب

   (  Dictionnaire de la psycologie médicale,p74.1998 )."  وسيلة للمواجهة
  

  :النظريات المفسرة للقلق
  الوقت الحالي ولكنإن منشأ القلق ليس وليد الموقف الذي يتعرض له الشخص في 

  ذلك راجع إلى خبرات الشخص الماضية وهذه الخبرات التي اختلف حولها العلماء لتفسير
 ظاهرة القلق وذلك لأن هذه الآراء النظرية المختلفة لم تكن نحو المفهوم ذاته،ولكن بالنسبة

  :ايليومن بين هذه النظريات سنتناول م.)  97. ،ص 1993 رشاد،(. لرؤية النظرية اتجاه 
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  :نظرية التحليل النفسي 1-2
ادي  ف عن الخوف الع امض يختل ن الخوف الغ ة م يرى فرويد أن القلق هو عبارة عن حال

  :الذي مصدره معلوم،وحاول الوصول إلى تفسير معقول يمكن من خلاله معرفة
  تلك أنواع القلق التي شهدها حين ظن في بداية الأمر أن عدم الإشباع الجنسي وعدم تفريغ

  الطاقة التي  يسميها فرويد  بالليبيدو هي التي تتحول إلى قلق،هذا التحول الذي يتم بطريقة
  فيزيولوجية بحتة،وتأكد من أن القلق العصابي ناشئ من كبت الرغبة الجنسية التي تتحول

  فيما بعد إلى طاقة تكون سببا في القلق الذي يعتبر المسبب الأول في ظهور الأمراض
ي الأصل  العصابية ر ف ذي يظه ق ال ة أصل القل ة معرف ي محاول د ف بدأ  فرويد تفكيره الجدي

رد رة  ك اهرة خط دثت ظ ا ح ور كلم ى الظه ود إل و يع رة وه ة خط ل لحال يجموند،(. فع  س
  )53. ،ص 1989

  
  : النظرية السلوكية 2-2-

ه يش في ذي يع ن المحيط ال تعلم م ه سلوك م ى ان رد  تنظر المدرسة السلوكية إلى القلق عل الف
ي  يوه رتبط بماض ق م لوكيون إن القل د الس ل النفسي ،ويؤك رة التحلي ع نظ ة م  نظرة متباين

 وما يواجهه من خبرات مؤلمة، ويعتبر القلق استجابة انفعالية مكتسبة تحت ظروف الإنسان
تدعاء معينة وهو ى اس ادرا عل د ق ارتباط مثير جديد بالمثير الأصلي ويصبح هذا المثير الجدي

ر الاستجابة الاستجاب رات لا تثي رت بمثي ة الخاصة بالمثير الأصلي وهي استجابة خوف أثي
ه ,بالمثير الأصلي ،واكتسبت عملية تعلم سابقة  ن خوف تعلم ق م تجابة والقل و الاس والقلق ه

 .مسبقا
وقد استطاع زعيم المدرسة أن يصنع الخوف لدى الطفل البالغ من العمر إحدى عشر شهرا 

م شرط رؤي, مع أحد الحيوانات المألوفة بعد أن تعود اللعب فث ر مخي وان بمثي و , ة الحي وه
ل يخاف إحداث  صوت عالي ومفاجئ وبعد استمرار العملية  حدث الاشتراط  وأصبح الطف

ولكن ارتباطه بمثير يحدث , الحيوان الذي كان يألفه مع أنه كان موضوعا محايدا في الأصل
دين.( ف والقلق لدى الطفلالخوف والقلق أصبح كفيلا بإحداث الخو اني علاء ال , 1999. كف

 ).82ص
  :النظرية الإنسانية-2- 3
  

ن  ه م د يحمل ا ق تقبل وم ن المس وف م ى الخ ع إل ق يرج ة أن القل ذه النظري حاب ه رى أص ي
ه ة , أحداث قد تهدد وجوده أو كيان ه نتيج ن طاقات د بعض م ه أو فق ق أهداف ي تحقي كالفشل ف

  .لحدوث مرض
ن  ردوينشأ القلق م ا عن ماضي الف د يحدث،وليس ناتج ا ق ان مم ات الإنس رون أن , توقع وي

ي أي لحظة  الإنسان ع الموت ,هو الكائن الوحيد الذي يدرك نهايته ،وتوقع الموت ف وأن توق
ة نعيشها  ة انفعالي هو المثير الأساسي للقلق عند الإنسان من هنا يمكن القول أن القلق هو حال

ون مرتبطة وهي حالة مزعجة تتضمن مشا, عر مختلفة تتسم بالغضب والخوف والتوتر،وتك
ن إرجاع  ه لا يمك التوتر والفتور،وعلي ا ب رد أثناءه ة وجسمية يشعر الف بتغيرات  فيزيولوجي
ن  تج م ا ين ا  رأين القلق كم ط  حسب رأي أصحاب المدرسة ،ف أسباب القلق إلى الماضي فق

  ) 46 ،ص2012 .جبر(خوف الإنسان من مستقبله كانسان  
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   :النظرية المعرفية-4-2
  

  جاء المعرفيون بنقلة جديدة في ميدان العلاج النفسي،ويعتبر أليسوتورن  ووليمسون
  وباترسون هم من أهم من قدموا تصورا  خاصا حول النظرية المعرفية في العلاج النفسي

ن  ة م س الدرج ريض نف اة الم ي حي ية ف داث الماض ون للأح بهم لا يول إن  أغل ك ف م ذل ورغ
ي )  90 ،ص 1985 .إبراهيم عبد الستار( لأهميةا رد ف الاة الف ق سببه مغ رون أن القل م ي فه

ى سوء تفسير  ي، بمعن ر الخاطئ المعرف ن التفكي الشعور بالتهديد،واعتباره مسبوقا بأنماط م
ن  ه م ا يدرك ر وم ي التفكي لوبا ف أ أس د ويتنب الفرد يعتق ة ف مية العادي اته الجس رد لإحساس الف

رتبط ائص ت ال  خص دة الانفع ة وح ى طبيع ؤثرة عل ل الم م العوام الآخرين،وهي أه ه وب بذات
   ). 08،ص2010.لطفي الشربيني(

وتعمل التوقعات السلبية على إزالة الآثار الايجابية في حياة الفرد لأنه لا يرى من خلالها إلا 
  :المواقف السلبية فتتحول حتى الجوانب المضيئة في الحياة إلى سلبيات وبالتالي

ة  ائق الايجابي ى الحق ا عل ق أحيان ز القل ث يرتك فان تلك التوقعات ماهي إلا مغالطة للنفس،حي
    ). 159ص, 2001.ماندي روبرت.  (أو المحايدة للتوصل إلى نتائج سلبية

  
 

  :أنواع القلق
  

 واقعي أو  :القلق الموضوعي العادي ق ال ا القل ه أحيان ق علي ق يطل ن القل وع م هذا الن
ذ ق السوي ه ق القل ق متعل ثلا لقل دان شيء، م ن فق ع أو الخوف م ف التوق ي مواق ا ف

ديم  ن الق ال م بالنجاح في عمل جديد أو امتحان أو بالصحة أو انتظار نبأ هام أو الانتق
ب أو وجود خطر  ى الغري ألوف إل ن الم ول أو م ى المجه وم إل إلى الجديد ومن المعل

رات اقتصادية أو اجتم ن حدوث تغي ةقومي أو عالي أو م داني(.اعي ص ,2011.الحم
62.( 

  
 ر  :حالة القلق أوالقلق العصبي ة غي بابه لاشعورية مكبوت ي المصدر وأس وهو داخل

اج  معروفة ولا مبرر له ولا يتفق مع الظروف الداعية إليه ،وهو يعوق التوافق والإنت
  ).KLIEN . .1999. 23( .والتقدم والسلوك العادي

  
 ام ذي لا   :القلق الع ق ال و القل ق غامضا وه د القل ل نج دد ب أي موضوع مح رتبط ب ي

 .وعائما
  
 وهو القلق كعرض من أعراض الاضطرابات النفسية الأخرى، حيث  :القلق الثانوي

ا ية تقريب راض النفس ع الأم ي جمي د السلام  . ( يعتبر القلق عرض مشترك ف د عب حام
  :كذلك نجد نوع آخر من أنواع القلق ألا وهو).485 ،ص 1997 .زهران 

  
 وهو القلق الذي يظهر على الفرد تجاه شيء معين يهدد مستقبله  :لق المستقبلق.  
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م  ا عل تم به ي اه ق الت واع القل م أن ين أه ن ب ت م ذه كان ه
اني  لوك الإنس ة الس نفس(دراس م ال ديثا) عل ديما وح , ق

ولازال العلماء والباحثين قيد البحث والاكتشاف في سبب 
ر ذا الأخي ق( ظهوره وفيما يؤثر ه رد) القل اة الف ى حي . عل

سب خصائص كل لذلك نجد أن هناك عدة أنواع مختلفة ح
واع أ لا , واحد منها وأن هناك نوع يندرج تحت ها ته الأن

وع  ذا الن وهو قلق المستقبل لذلك سوف نلقي نظرة على ه
ر  ن عناص مله م ا يش زه و م ا يمي م م ق و أه ن القل م

  .ومعلومات هامة
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  :تمهيد
لقد أخذت ظاهرة القلق تتزايد في العقود الأخيرة وتبرز كقوة مؤثرة في حياة الفرد نتيجة لما 

طلبات تفرضها طبيعة الحياة التي يعيشها في مختلف مراحل يتعرض له من ضغوط ومت
حياته، وخاصة مرحلة الشباب وما تحمله من طموحات وآمال، وما يواجهها من صعوبات، 

كما أن الانشغال بالمستقبل . وما يخبئه الغد والمستقبل خلف ستاره من المجهول والغموض
اد لتنظيم حياتهم استناداً إلى أهدافهم ليس عرضياً بل هو ثمرة حتمية لما يفكر فيه الأفر

  .)101ص,1983.شلتز. (المستمدة من فهمهم لمستقبلهم وتخطيطهم له
حيث يؤثر قلق المستقبل بشكل مباشر على مواقف الأفراد الذاتية تجاه المستقبل، أو تجاه ما 

سيحدث، وما يمكن أن يحدث، وقد يصبح المستقبل مصدر قلق ورعب نتيجة للإدراك 
اطئ للأحداث المحتملة في المستقبل، وعدم ثقة الفرد في القدرة على التعامل مع هذه الخ

الأحداث، والنظر إليها بطريقة سلبية نتيجة لتداخل الأفكار، وربط الماضي بالحاضر 
والمستقبل، مما يسهم في عدم القدرة على التكيف مع الأحداث التي تعترض مستقبله، مما 

  ) 05ص,2007.المحاميد.(المستقبليسبب زيادة القلق نحو 
  :مفهوم قلق المستقبل

يظهر قلق المستقبل كسمة نفسية بارزة من خلال تعرض العنصر البشري لمجموعة من 
  .التغيرات تعبر عن شعور سائد بعدم الوثوق بالمستقبل

  .أن قلق المستقبل هو الخوف من شر مرتقب نحو المستقبل (Thomas)ورأى توماس -
مصطلح صدمة المستقبل على العصر الحالي؛ لأنَّه  )Toffler 1970( فلروقد أطلق تو

يخلق توترا خطيرا بسبب المطالب المتعددة لهذا العصر، واستنتج أنَّ كثيرا من الناس 
يعانون صدمة المستقبل، لذلك يمكن القول بأنَّ قلق المستقبل هو نوع من أنواع القلق 

بلية خلال فترة زمنية أكبر، وعندما يفترض الإنسان المرتبط بتوقع الفرد للأحداث المستق
مستقبله فإنَّه يحتمل حاضره ويجعل ماضيه ذا معنى، فالماضي والحاضر يتداخلان في 

  ).148, 2004العشري،(التنبؤ بالأحداث والأعمال المستقبلية  
إلى أن قلق المستقبل هو خلل أو اضطراب نفسي المنشأ ينجم عن  :وتشير زينب شقير

برات ماضية غير سارة مع تشويه وتحريف إدراكي معرفي للواقع وللذات من خلال خ
استحضار للذكريات والخبرات الماضية غير السارة مع تضخيم للسلبيات ودحض 

تجعل صاحبها في حالة من التوتر وعدم الأمن مما قد ;للإيجابيات الخاصة بالذات والواقع 
عميم الفشل وتوقيع الكوارث وتؤدي إلى حالة من يدفعه لتدمير الذات والعجز الواضح وت

التشاؤم من المستقبل وقلق التفكير في المستقبل والخوف من المشكلات الاجتماعية 
زينب محمود .(والاقتصادية المستقبلية المتوقعة والأفكار الو سواسية وقلق الموت واليأس

  .)5،ص 2005شقير، 
  
  

  
  
  
  



 قلق المستقبل..............................................................................الفصل الثالث 
 

 
13 

  :التصورات النظرية لقلق المستقبل
ة،  تقبل بشكلٍ خاص تفسيرات مختلف ق المس ام وقل ق الع فسرّ أصحاب النظريات النفسية القل
نفس أو  م ال ات عل ن نظري وفقاً للإطار المرجعي المعرفي لكل عالم نفس ينتمي إلى نظرية م
ات نظرهم  اً لاختلاف وجه ة تبع ل مختلف ى عوام وه إل اد والعلاج النفسي،حيث أرجع الإرش

  :نذكر ما يليوأهم هذه النظريات 
  :نظرية التحليل النفسي/ 1

ا  اعتبره نتاج ق، ف اولوا القل ذين تن ل ال ن أوائ ه م ويعتبر فرويد مؤسسها الأول بالإضافة لكون
  )Michael.2003.25. (لصراع بين عناصر الشخصية الثلاث،الهو و الأنا والانا الاعلى

ادم يمك ذار بخطر ق ارة إن در وينظر فرويد إلى القلق باعتباره إش دد الشخصية، ويك ن أن يه
ة  ر المقبول ار غي و و الأفك ع اله صفوها؛ فمشاعر القلق عندما يشعر بها الفرد، تعني أن دواف
ل  ت، ب لم للكب ار لا تستس ع وأفك ا وهي دواف ى  كبته عملت الأنا بالتعاون مع الأنا الأعلى عل

وعي ة الشعور وال ن منطق رب م ال الشعور وتقت ، وتوشك أن تجاهد لهر مرة أخرى في مج
ا  ي الأن ة ف وى والمتمثل ذار للق ة الإن ق بوظيف اعر القل وم مش دفاعات، وتق تنجح في اختراق ال
ي  ات، والنجاح ف ور المكبوت والأنا الأعلى، فتحشد مزيداً من القوى الدفاعية لتحول دون ظه

ذه  إنَّ له ة ف ت قوي ات إذا كان إنَّ المكبوت ال ف ة ح ى أي وة الإفلات من أسر اللاشعور؛ وعل الق
ر عن  دفاعات والتعبي راق ال ي اخت نجح ف ا أن ت ا إمَّ ى الصحة النفسية، لأنه أثرها السلبي عل
ق  أ للقل رد مهي ث يظل الف ا بحي ك دفاعات الأن نفسها في سلوك لا سوي أو عصابي ، أو تنه

  ).20 ص,2013.الشرافي. (المزمن والمرهق والذي هو صورة من صور العصابية أيضا
ى  في حين يرى أدلر، أنَّ سلوك الإنسان تحدده دافعيته  بدلالة توقعات المستقبل، ويصر  عل

ر  ه أكث أنَّ أهداف المستقبل أكثر أهمية من أحداث الماضي، وأنَّ توقعات المستقبل تنظم حيات
ه بالشعور  ى، وربط ان الأول ة الإنس ى طفول ق إل أة القل ع نش ا أرج ي، كم داث الماض ن أح م

نقص ذا ال ق  بالنقص الجسمي، وه ه القل ان فيحصل لدي دم الأم ى الشعور بع رد عل ل الف يحم
  )163ص,2011, الحمداني.(  على المستقبل، الذي يدفعه للعمل على تعويض النقص

  :النظرية السلوكية/ 2
ات  تراطات أو العملي لال الاش ن خ ب م ق مكتس لوكية أن القل ة الس حاب النظري رى أص ي

لوك  التعليمية الأخرى،الأمر الذي يولد السلوك التجنبي أو الهروبي ،وبالتالي يكتسب هذا الس
ق توى القل ض مس لال خف ن خ ز م داث . التعزي ة أح ق كنتيج تجابات القل ك اس ر أيزن و يفس

ى  بي لاإرادي، عل ل عص ى رد فع تمل عل ة تش عوبات المتتالي ن الص لة م ادفة أو سلس مص
ن خلال ردود أفع ابقة تصبح متصلة م القلق افتراض أن المثيرات العصبية الس ال متصلة ب

الهروب  ة ب ق المتمثل وتر والقل ض الت اولات خف لال مح ن خ ة م ائص الدافعي ذ خص تأخ
 ً ا بح قوي وف يص ق س ض القل ع خف ذي يتب روب ال ب أو اله ب، وأن التجن د ( والتجن  .المحامي

لوكيون). 132ص, 2007 ر الس د ذك ق  وق ى القل ؤدي إل ن أن ت ة ممك ف عادي ة لمواق أمثل
ل  المواقف التي: ومنها ف تحم ه لمواق ي طفولت ليس فيها إشباع، حيث أن الفرد قد يتعرض ف

اح  دم الارتي عور بع ك الش ى ذل ب، عل ا يترت اجح، مم ف ن احبها تكي داً ولا يص اً وتهدي خوف
  ).38ص,2012 .جبر(الانفعالي وما يصاحبه من توتر وعدم استقرار
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  :النظرية المعرفية/ 3
ة وار ة هام ات معرفي ر لقلق المستقبل مكون ي أكث و إداركي معرف ة، فه تباطات عضوية قليل

ه كي بقول لام زليس ذا الك د ه اً عاطفياً،ويؤك ه انفعالي ة : من ر مقدم ي يعتب ب المعرف إنَّ الجان
تقبل,  أساسية ق المس ة  )Zaleski,1989, 16( لقل ة المعرفي د أرجع رواد النظري الي فق بالت

ذا ن ال ر ع ف التفكي ي وتحري ويه المعرف ى التش ق إل ة إدارك القل تقبل وكيفي ن المس ت وع
وى  وء محت ي ض ه ف دد ردود أفعال ي تح ي الت رد ه ار الف داث، فأفك ير الأح خص وتفس الش
لبي وادراك  كل س ع بش رد للواق ير الف ذات، وتفس ع ال لبياً م ديثا س ق ح من القل ر، ويتض التفكي

اض, المعلومات عن الذات والمستقبل على أنها مصدر للقلق، والضعف المسيطر ي  وانخف ف
دم  ياق يق ذا الس ي ه ق، وف ي للقل فاعلية الذات التي ظهرت  في نظرية باندورا كمنحنى معرف

  :لا زاروس النموذج المعرفي للقلق، حيث يميز بين عمليتين وهما
ه   :التقييم الأولي ث شدته واقتراب ن حي ف م د الموق دى تهدي رد لم دير الف وهو عبارة عن تق

ن شخصي: وهذا التقويم يتأثر بأمرين ف م ة الفرد ومعتقداته، وعوامل لها علاقة بطبيعة الموق
 .حيث طبيعة الحدث

ف،   :التقييم الثانوي ع الموق ل م درات للتعام ات وق ويقصد به تقدير الفرد لما لديه من إمكان
رد النفسية ذات(  ويتأثر هذا التقويم بقدرات الف دير لل درات الجسمية)التق رد ( ،والق صحة الف

ه( درات اجتماعيةق, )وطاقته للعمل ة, )علاقاته وحجم الدعم والمساندة المقدم ل درات مالي ( ق
  ).    33ص,2013.الشرافي(  )حجم المال والتجهيزات

ا : في أنَّ القلق Eyzenkأما أيزنك  تم إدراكه ي ي دة الت ة البعي ار الفاعل رد فعل صحي للأفك
ارة تن ه إش ه بكون ى وظيفت رة، وتتجل اً، أو للحالات المنف ى عموم اج إل ة، وتحت ة، ومفاجئ بيهي

م  م أنَّ معظ تقبلية ،ث داث المس ر بالأح ال والتفكي غال الب ن انش د م ذي يزي ر ال تعداد، الأم اس
ة،  ازات الهام آت للإنج ى مكاف ول عل دم الحص ة وع ات الممكن ق بالإحباط ق تتعل كال القل أش

  :كما يراها أيزنك،وهي. وللقلق أربعة مكونات هامة
  .لحدوث الأحداث المؤلمة) غير موضوعي( ــ مكون احتمال ذاتي

  .لحدوث الأحداث المؤلمة) غير موضوعي( ــ تأكيد ذاتي
  .ــ إدراك الأحداث المؤلمة

ة تراتيجيات المواءم داث كاس ذه الأح د ه ا بع ـ إدراك م الفرد , ) 1992Eyzenk, 102( ـ ف
ع ال اه التوق ي اتج ا ف ر به ي يم رات الت رف الخب ة يح ة المعرفي ا للنظري ر، وتبع مستمر للخط

دير  وهذا التوقع ي تق الغ ف ا موضوعياً، فيب ق تقييم يتدخل في تقييم الفرد للمواقف المثيرة للقل
الخطر الكامن في الموقف ويقلل بالتالي من قدرته على مواجهة ذاك الموقف، مما يجعله في 

  .حالة قلق مستمر
  .)334،ص2008.مصطفى(
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  :النظرية الانسانية/ 4
  الانسانية وهي الاتجاه الثالث الرئيسي في علم النفس على خصوصيةتؤكد المدرسة 

ه  ق وجوده وذات و أن يحق ان ه د الإنس الإنسان بين الكائنات الحية، وأن التحدي الرئيسي عن
د  ه، وق ر قلق ن أن يثي دف يمك ذا اله كإنسان مستقل، وأن كلما يعوق محاولات الفرد لتحقيق ه

ان بسبب إدراك اعتبر أصحاب هذه النظرية أن المس تقبل هو السبب الحقيقي للقلق عند الإنس
ى  تقبل عل ى أحداث المس رد ينظر إل إن الف الفرد بأن الموت نهاية حتمية للإنسان، وبالتالي ف
ة  الته، كحري ان ولوجوده ولرس ى للإنس أنها مهددة لوجوده، فهم يدرسون مشكلات ذات معن

ا هو خوف الاختيار والمسؤولية، حيث أشاروا إلى أن القل رد وإنم ن ماضي الف ق  لا ينشأ م
ع  ن توق أ م القلق ينش انيته، ف ان وإنس من المستقبل وما قد يحمله من أحداث تهدد وجود الإنس

اه  الفرد ما سيحدث، ذي يتبن ي ال ر العقلان ر غي اج للتفكي و نت ا ه ويفترض إ ليس أن القلق إنم
نجم عن الأ ا الإنسان، فهو يرى أن المشكلات النفسية،لا ت ا وإنم د ذاته حداث والظروف بح

  )307ص,1983 .شلتز( من تفسير الإنسان لتلك الأحداث والظروف
ق  لٌّ وف ة ك ا مختلف ن زواي تقبل م ق المس ت قل د تناول ات ق ن النظري وترى الباحثة أن كثيرا م
ة  ة النظر المعرفي ة وجه ى الباحث ا، تتبن ى معظمه د الاطلاع عل ن بع أساسياتها وأفكارها، لك

ه والانسا لبية وتوقعات ار الشخص الس ى أفك ائم عل نية من حيث أنَّ قلق المستقبل في أساسه ق
د  ا يول ذا م غير الواقعية وتهويله للمواقف التي يحتمل أن تواجهه بشكل مبالغ فيه، وبالتالي ه
د  لبية ق ار الس ذه الأفك ى أن ه لبية، إضافة إل ة ذات الصبغة الس لوكيات التجنبي مزيداً من الس

ى تتولد نت ة عل داث القادم ة تفسيره للأح ى وجوده واستمراريته، ونتيج رد عل يجة لخوف الف
تقبل , أنها مهددة لسعيه نحو تحقيق ذاته ووجوده ومن هنا فإن الطريق الأفضل لفهم قلق المس

ق  ن قل ف م ى التخفي اعد عل ا يس ه، مم ادت ل ي ق هو الوصول إلى التفسير السليم للأسباب الت
د ي ح ه ف لبية المستقبل وجعل ار الس ديل الأفك اليب تع ى أس ن خلال اللجوء إل ة م وده الطبيعي

ه  ه وإمكانيات ة، وأن يستبصر بقدرات ة وواقعي ر إيجابي تلاك نظرة أكث ى ام ومساعدة الفرد عل
  ).78ص,2002.العيسوي(.على مواجهة ما يقف في طريقه من ضغوط وأحداث يومية

  :تقبل ثلاثة مظاهر وهيلقلق المس  :مظاهر قلق المستقبل
ة  - أ اهر معرفي ي داخل شخص   :مظ دور ف ي ت ار التّ ق بالأفك ق تتعل ن القل ة م ي حال ه

اة  ه، وأن الحي رب أجل وتفكيره، وتكون متذبذبة لتجعل منه متشائما من الحياة معتقدا ق
دية أو  ه الجس ى وظائف يطرة عل دان الس ن فق وف م يكة، والتخ ا وش بحت نهايته أص

 ).89ص,2000.مانعودة سلي(.العقلية
  

لوك  :مظاهر سلوكيةب ـ    ي س ل ف ة تتمث ذ أشكالا مختلف مظاهر نابعة من أعماق الفرد تتخ
ق رة للقل ف المثي ذلك المواق ة للشخص وك ف المحرج داهري .( الفرد، مثل، تجنب المواق  .ال

  ).327 ص 2005
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   :المظاهر الجسدية -ج
ن ر رد م ى الف ر عل ا يظه ة وفيسيولوجية يمكن ملاحظة ذلك من خلال م ال بيولوجي دود أفع

وتر  اء، ت دم، إغم غط ال اع ض راف، ارتف رودة الأط ق، ب اف الحل نفس، جف يق الت ل ض مث
ه ممارسة أنشطته  ,عضلي، عسر الهضم ل يمكن الواقع ب فالقلق لا يجعل الفرد يفقد اتصاله ب

رد يقض إن الف ادة ف ي الحالات الح ة تصرفاته،أما ف دم منطقي ا ع ي معظم اليومية وهو دارك
  .وقته للتغلب على مخاوفه ولكن دون فائدة

  :أن مظاهر قلق المستقبل كالأتي) 2011(  ويرى عاطف مسعد الحسيني
  .الانطواء وظهور علامات الحزن والشك والتردد والبكاء لأسباب تافهة  1-

  .التشاؤم لأن الخائف من المستقبل لا يتوقع إلاّ الشر ويهيئ له الأخطار المحدقة به 2- 
  .صلابة الرأي  3-

  .الخوف من التغيرات الاجتماعية والسياسية المتوقع حدوثها في المستقبل ـ4
  .ـ استغلال العلاقات الاجتماعية والسياسية المتوقع حدوثها في المستقبل5
  .الحفاظ على الطرق الروتينية والطرق المستهلكة مع مواقف الحياة 6- 
  . الانسحاب من أنشطة البناء ـ7

  .عدم القدرة على مواجهة المستقبل 8-
  .عدم الثقة في النفس أو الآخرين 9-

ن  10- ابقة م ة س ى مرحل الرجوع إل تقبل ب ن المس ه م ن خوف ر ع تقبل يعب ن المس ائف م الخ
  ).329 ـ328 ،ص 2005.نفس المرجع(مراحل النمو أي يتسم بالنكوص والتشتيت 
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   :أسباب قلق المستقبل
  مستقبل هو قلق ناتج عن التفكير اللاعقلاني في المستقبل والخوف من الأحداث السيئة قلق ال

أي أن الفرد يرى أن , المتوقعة حدوثها والشعور بالارتباك والضيق والغموض وتوقع السوء
باب  ددت أس ذلك تع د يصيبه ل كلما سيحدث له سيكون بشكلا سلبيا ولا يمكنه أن يتحكم فيما ق

  .)120 ،ص 2007 عبد المحسن مصطفى،(: ستقبل نذكر منهاالقلق تجاه الم
  :إلى أن أسباب قلق المستقبل لدى الفرد تعود إلى)  2004 العجمي نجلاء( يشير

  .ـ ضعف القدرة على تحقيق الأهداف والطموحات1
  .الإحساس بان الحياة غير جديرة بالاهتمام 2-
  .على الواقععدم قدرته على فصل أمانيه عن التوقعات المبنية  3-
  .الشعور بعدم الانتماء داخل الأسرة والمجتمع 4-
  .عدم قدرته على التكيف مع المشاكل التي يعاني منها 5-
  .الشعور بعدم الأمان والإحساس بالتمزق 6-
  .مشكلة في كلا من الوالدين والقائمين على رعايته وعدم قدرتهم على حل مشاكله 7-
  ).51ص,2005.الداهري.(  التفكك الأسري 8-

  
  
  

مظاهر 
معرفية

مظاهر 
سلوكية

مظاهر 
جسدية
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  .الشعور بالضيق والتوتر والانقباض عند الاستغراق في التفكير في المستقبل ـ9
  :أن هناك أسباب أخرى لقلق المستقبل تتمثل في) 2006(كما ذكر مسعود

  .للفشل يالعزو الخارج 
  .العوامل الاجتماعية والثقافية والاقتصادية 
  .تدني مستوى القيم الروحية والأخلاقية 
يالتوتر ا  ار , لناشئ عن مسؤولية اتخاذ القرار باعتباره نوعا من الصراع العقل واعتب

ة رارات المتتالي ن الق ارة عن مجموعة م رد , أن الحياة هي عب ى الف ون عل ي يك والت
  .دائما أن يحسن اتخاذ القرار بشأنها

ة   رات الشخصية المتراكم ذلك الخب ع الخوف وك رد الشخصي للتفاعل م تعداد الف اس
  )54ـ51ص,2005.الداهري.(الشخص في حياته واتجاهات

  : العوامل المؤدية لقلق المستقبل
ه) 2011( يرى الخطيب أثر ب ه وتت ؤثر في ل ت دة عوام ذا , أن لقلق المستقبل ع ود ه ث يع حي

م  رى أن أه التأثير لمدى قدرة الفرد على أن يكون عرضة لهذا التأثير أو أن يتجاوزه حيث ي
  :ثلاث عوامل رئيسية ألا وهيالعوامل المؤثرة تتمثل في 

  .العامل الوراثي: أولا
  .العوامل النفسية: ثانيا
  .العوامل الأسرية: ثالثا
 العامل الوراثي:  

بي -أ از العص يولوجي للجه تعداد الفس ي  :الاس تعداد ف ه اس د ولدي رد يول ت أنَّ الف ث ثب حي
د تعرض ذا المرض عن ر ه ث يظه القلق النفسي، حي ى  جهازه العصبي للإصابة ب رد إل الف

ائلات أنَّ  ة الع رت دراس ا أظه ه، كم ل أنواع ي بك اد النفس وة %  10 الإجه اء و إخ ن آب م
  .مرضى القلق يعانون من نفس المرض

از  ):العمر الزمني( السن -ب أوضحت بعض الدراسات أنَّ القلق يزيد مع عدم نضوج الجه
لال ن خ ار الس دى كب موره ل ع ض د م ذلك يزي ة، وك ي الطفول بي  ف يخوخة  العص ن الش س

  .واليأس، فتظهر أعراضه بوضوح
ة -ت ة الطفول ي مرحل رات الصادمة  :اضطراب النمو ف راكم الخب أوضحت الدراسات أنَّ ت

  ).43-42ص ,2009.القمش(.خلال تلك المرحلة يعدُّ سبباً في تعرض الفرد للقلق
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 العوامل النفسية:  
يج العصبي، تشتت الان دان، منها الخوف، التوتر أو الته ز، فق ى التركي درة عل دم الق اه وع تب

درة اقير المخ ور والعق اول الخم ى تن ام،اللجوء إل هية للطع يم( الش د العظ ه عب , 2006.ط
  ).92ـ91

 العوامل الأسرية:  
الأمن والاستقرار  فالعلاقات الأسرية غير المستقرة يمكن أن تكون سبباً في عدم الإحساس ب

لاؤهكلين ( ومن ثم قلق المستقبل فقد أكد ي ) (Klein et all )وزم ات الأسرية الت أنَّ العلاق ب
ة  ا عرض اء فيه ون الأبن لاق، يك دين والط د الوال تمر لأح اب المس احنات والغي ودها المش تس

  ).Klein et all,1999,  71(.للمشكلات السلوكية والنفسية مثل قلق المستقبل
ى )   Moline, 1990 )(مولين( وقد ذكر رد عل ي  أن عدم قدرة الف اكل الت ع المش ف م التكي

دم  ع، والشعور بع ى الواق ة عل ات المبني ه عن التوقع ى فصل أماني درة عل دم الق ه وع تواجه
   .الأمان من الأسباب التي تقود كذلك إلى قلق المستقبل

ل ) Housman 1998 ) (ها وسمان( وكذلك يشير  اً هو ك رد قلق ل الف ا يجع ر م إلى أنَّ أكث
ن المرض، وخاصة الأشياء السيئة التي يم تقبل، كالوحدة والخوف م ي المس كن أن تحدث ف

ة ات الاجتماعي ة أو العلاق ي الدراس ل ف ن الفش وف م رة، والخ راض الخطي ة , الأم والحاج
رار مصيري,المادية والفقر في المستقبل اذ ق ى اتخ درة عل  ,Housman,1998. (وعدم الق

18.(  
  

  :سمات ذوي قلق المستقبل
د حمي انين أحم ير حس ا )  19،ص 2000( دانيش م  به ي يتس مات التّ ن الس ة م ى مجموع إل

  :الأشخاص ذوي قلق المستقبل والتّي أهمها ما يلي
 التركيز الشديد على الأحداث وقت الحاضر والهروب نحو الماضي.  
 الانتظار السلبي لما قد يقع.  
 ن المخاطرة م دلا م راهن ب ى الوضع ال اظ عل ن اتخاذ إجراءات وقائية من أجل الحف

  .أجل زيادة الفرص في المستقبل
 عدم الثقة في أحد مما يؤدي إلى الاصطدام بالآخرين.  
 أن الحالات : استخدام آليات دفاعية ذاتية مثل ن ش الإزاحة، والكبت من أجل التقليل م

  .السلبية
 الانطواء وظهور علامات الحزن والشك والتردد.  
 32ص,2001.كينغ(.صلابة الرأي والتعنت.(  
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 ور انفعالات لأدنى الأسبابظه.  
 المحافظة على الظروف الروتينية والطرق المعروفة في التفاعل مع مرافق الحياة.  
 استغلال العلاقات الاجتماعية لتأمين مستقبل الفرد الخاصة.  
 الخوف من التغيرات الاجتماعية والسياسية المتوقع حدوثها في المستقبل.  
 قبل لا يتوقع إلاّ الشر ويهيأ له أن الأخطار تحدق التشاؤم وذلك لأن الخائف من المست

  ).33ص.نفس المرجع(.به
  :أن الشخص ذو قلق المستقبل يتسم ب)  1996 معوض،( و أو ضحت دراسة

 لا يمكنه تحقيق ذاته.  
 لا يمكنه أن يبدع.  
 ويتميز بحالة من السلبية والعجز.  
 نقص القدرة على مواجهة المستقبل.  
 55 ،ص 2009 .المشيخي. (عور بالأمنالشعور بالنقص ونقص الش(.  

ن )  2003 إيمان صبري،( وأشارت دراسة انون م تقبل يع إلى أن الأشخاص ذوي قلق المس
ل  ى عوام ارة إل ر س ف غي ن مواق ه م دث ل ا يح اع م ه وإرج ي قدرت خص ف ة الش ضعف ثق

  .خارجية
راهيم (وأكدت نتائج دراسة ق ال)  2006  إب ن قل اني م ذي يع رد الّ ى أن الف تقبلإل ر  مس يعتب

ا فاقدا  ه دائم ي نفس ة ف د الثق دني ويفق ي والب ر ,للثقة في المستقبل و عرضة للانهيار العقل كثي
  .التردد وعاجزا عن القيام بأموره

  
  :طرق التعامل مع قلق المستقبل

ي  عيد النفس ى الص رد وعل حة الف ى ص ر عل ر كبي ه أث تقبل ل ق المس ي أن قل ن الطبيع ه م ان
  والجسمي

ن  وهذا الأمر تخلص م يستدعي المواجهة والمعالجة لذلك لابد من إيجاد أساليب تهدف إلى ال
  ).75. ص,2009 .المشيخي( هذا القلق والحد منه

ق )  2002 القصري يوسف،( لذلك فقد أشار  إلى أن هناك عدة طرق لمواجهة الخوف والقل
  :يمن المستقبل باستخدام فنيات العلاج السلوكي التي يمكن عرضها كما يل

  
 إزالة الحساسية للمخاوف بطريقة منتظمة  :الطريقة الأولى. 

وهي أولى العلاج السلوكي الهام فلو أن إنسانا يخاف من شيء ما يقول أنّه سيحدث ولو 
  . حدث
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وم باسترخاء  م يق لا، ث د  حدث فع اه ق ذي يخش سيؤدي إلى آثار وخيمة، فيخيل هذا الشيء ال
ن ة م ة فعال لات بطريق ق لعض ب  عمي ت أن أغل ه ثب ترخاء لأن ق بالاس لاج القل لال ع خ

ة ة فعال ون , المصابين بالقلق والخوف من المستقبل يعجزون عن الاسترخاء بطريق ل يكون ب
ق،  بحاجة لساعات طويلة من التدريب حتى يتمكنوا من إخضاع عضلاتهم للاسترخاء العمي

ا ة للمخ ن وبعد الاسترخاء العميق يلزم استحضار صورة بصرية حي رد م ق الف ي تقل وف التّ
دة ذه الصورة لم دا  15 المستقبل والاحتفاظ به رات مؤك دة م ا سبق ع ر م ط، وتكري ة فق ثاني

ر  ت تثي ي كان ياء التّ مواجهة تلك المخاوف حّتى لو حدثت إلى أن يتمكن الفرد من تخيل الأش
  .خوفه وقلقه دون أن يشعر بالقلق

ية ة الحساس ة إزال ول أن طريق ن الق ذا يمك ي  وهك ا ه ق إنّم ن القل يص م ي التخل ة ف المنتظم
ق للعضلات  ك المخاوف يصاحبها استرخاء عمي ة لتل وسيلة ترتكز على المواجهة التدريجي
ه  ال فإنّ ي، الخي ا ف ك المخاوف تمام ة تل ت إزال ى إذا تم وتكون المواجهة أولا من الخيال حّت

دثت ع إذا ح ى أرض الواق ا عل ك مواجهته د ذل ن بع ليمان و. (يمك يس  -49ص 2000.الخليل
50(  

  
 الإغراق  :لطريقة الثانيةا.  

لات تعانة باسترخاء العض ال دون الاس ي الخي اوف ف ة للمخ ة فعلي لوب مواجه ي أس .وه
ن  ى م د الأقص ل الح ب أن يتخي تقبل يح ن المس وف م القلق والخ اب ب ان المص فالإنس

لا،  المخاوف أمامه ل ويتخيل أن تلك المخاوف بحدها الأقصى قد حدثت فع رر التخي ويك
ى أن , المبالغ فيه للمخاوف فترات طويلة حتى يتكيف معها تماما ويستمر هذا التصور إل

ه  ره ولا يقلق ة أصبح لا يثي ام عتب يشعر أن تكرار مشاهدة الحد الأقصى من المخاوف أم
لأنّه اعتاد على تصوره ،وهكذا نجد أن الشخص بهذا الأسلوب قد تعلم ذهنيا كيف يواجه 

ع أسوأ تق ديرات الخوف والقلق ويتعامل معها في خياله،ويكون مؤهلا لمواجهتها في الواق
  .)51ص,2000. نفس المرجع(لو حدثت
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 طريقة إعادة التنظيم المعرفي  :الطريقة الثالثة.  

ذين  وحظ أن ال د أن ل رة، بع ات كثي ت نجاح ا وحقق ت متابعته ة تم ة العلمي ذه الطريق وه
ة يعانون من قلق ال ى حال ؤدي إل ا ي لبي مم ر الس ي التفكي ا ف تقبل يشغلون أنفسهم دائم مس

لبية  ار الس تبدال الأفك ى اس ة عل ة قائم ذه الطريق إن ه ذا الأساس ف ى ه ق، وعل خوف وقل
د  ر بع تم التفكي بأخرى إيجابية ،فعند التفكير السلبي في الأشياء التي تثير القلق والخوف ي

ع ي توق ك أي ف س ذل ي عك رة ف ك مباش ي  ذل ادة ف ذه الإع لبيات  وه دل الس ات ب الإيجابي
ة  لبية المتخلف ائج الس ة لتحل محل النت ة المتوقع ائج الإيجابي تنظيم التفكير واستحضار النت
ع  ا يتوق ا كم اح تمام ع النج ه أن يتوق د ل ذي لاب خص السوي ال ي للشّ يم المعرف ي التنظ ه

ي  يم المعرف ادة التنظ ة إع ن طريق ي م دف الأساس ل، فاله ر الفش اط التفكي ديل أنم و تع ه
ائج  ى نت ول عل ا الحص و حاولن ا، و ل ة مكانه ة المتفائل ار الإيجابي لال الأفك لبي وإح الس
د  ة وحدها فلاب إيجابية في التخلص من القلق والخوف من المستقبل باستخدام هذه الطريق

ي ا ى أن  ينته د تطول إل ة ق رة زمني ى فت ان أن نعلم أنّها بطيئة إلى حد ما وتحتاج إل لإنس
ي يستجيب  ذكر والتّ ابقة ال ة الس من التغلب على مخاوفه تماما ولعلّ أفضل الطرق الثلاث
دريب  لها الكثيرون هي طريقة التدرج البطيء المتأني التّي يصاحبها الاسترخاء، لأن الت
دوء  ه واله ى ذات ان الشعور بالسيطرة عل على الاسترخاء يساعد في زيادة اكتساب الإنس

ة , ة الأخطار، فهذه الطريقة ليست مجرد خيال فقطأثناء مواجه إنّما فائدتها تكمن في إزال
إن  ة ف احب الإرادة القوي جاع ص ان الش بة للإنس ا بالنس دريج، أم ول بالت ن العق الخوف م
ن  ق والخوف م ى القل بيل للقضاء عل المواجهة المباشرة على أرض الواقع هي أسرع س

  )52, 51 ،ص 2000 .المرجع  نفس(المستقبل
الات ي الانفع تحكم ف ى ال درة عل النفس بالق ة ب لطان الإرادة والثق يخي أن س رى المش  وي

ر والتفكير  ى تغيي درة عل ه والق ه وطاقات رد لحدود قدرات إدراك الف بهدوء وموضوعية وب
ذاتي  ل ال ة وباستخدام المنطق والتحلي دات الخاطئ ار والمعتق ة الأفك سلبيات ذاته ومواجه

الخوف وتفهم حقيقة المخاو ف وأسبابها يمكن القضاء على الخوف والقلق من المستقبل، ف
ق  ة قل ا والنتيج ه تحقيقه م يصعب علي دا ث رة ج دافا كبي من المستقبل يجعل الفرد يضع أه
ا،  ق سيمثل إخفاق ر محق لّ هدف غي اق المستمر لأن ك ة بسبب الإخف مزمن وتعاسة دائم

ن الم ق والخوف م انون القل ى وضع فمشكلة معظم الذين يع ادرين عل ر ق م غي تقبل أنّه س
م  ي به دا فينته ة ج داف عالي ق أه ا لتحقي م يسعون دائم اتهم، فه ه حي أهداف واقعية لتوجي
ا لنفسه  دا وواقعي دفا جي الأمر إلى الهزيمة والإخفاق، لذلك من الأفضل أن يضع المرء ه

ذ ق ال از وبتحق دف يشعر بالإنج ا وفقا لقدراته وإمكاناته فبتحقيقه لذلك اله زول عنه ات في
  ).62- 59 ،ص 2009 .المشيخي.( الخوف والقلق تجاه المستقبل
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ال  ق حي تنتج أن القل ل نس ذا الفص ي ه ه ف ا إلي ا تطرقن لم
ة  أ نتيج تقبل ينش الخوف المس عور ب وتر والش غط والت الض

تقبل ي المس ع أو سيحدث ف اره , تجاه حدث سيئ وق واعتب
ي  تهديدا لحياة الفرد مما يدخله في دوامة التفكير اللاعقلان
ا  ذا م ه وه ا يحدث ل ل م وعدم السيطرة على نفسه وفي ك

  .يجعله يعيش جو من الصراع النفسي
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  :تمهيد
رد  ريض، فبمج اة الم ى حي ؤثر عل ي ت ة الت راض المزمن ن الأم رطان م رض الس ر م يعتب

أس ة  تشخيص المرض ينتاب المريض الي ه الحياتي ه عن أداء و ظائف اب بشكل يعوق والاكتئ
دة سنوات  ة العلاج لع د المتواصل لمتابع والاستمتاع بحياته،فضلا عن تكلفة العلاج، والجه
ات جسمية ونفسية  ار وتبعي والمعاناة من الألم، فتضعف مقاومته للمرض، وعادة ما يترك آث

ه  وهذا نظرا لخطورة هذا المرض وحظوظ الشفاء. خطيرة منه ضئيلة مما يجعل المصاب ب
ن  ه م ئ ل ا يخب ي  م ذي لا يع تقبل ال ة والمس اه البيئ ارجي تج في صراع داخلي مع نفسه وخ

ات رض,مكنون ذا الم راء ه لبا ج ر س ون أكث دث يك د يح ا ق تقبل وم ي المس التفكير ف .                                            ف
وى فعندما يواجه المريض الألم بتفاؤل  ية للمريض، ويق ة النفس زداد المتان فاء ت وأمل في الش

  .على تحمل الألم ويضعف الإحساس به ،مما يجعله يرى أن غدا سيكون أفضل
  :مفهوم السرطان

ة ة الإنجليزي ي اللغ ة سرطان ف ة الأصل   (Cancer )أصل كلم ة يوناني ن كلم تقة م   مش
(Karkinos)   هذا الاسم اللاتيني أخذ دلالته باللغةأنّه يشبه الحيوان القشري السلطعون، و  

  ) 14ص, 2007 .السيدّ. )(بمعنى الورم الخبيث(  17 الفرنسية في القرن
  السرطان ينتج عن خلل في الحامض النووي: ) 2005(  تعريف الطب الحديث للسرطان

ى ؤدي إل ة ي ة الحي ة" للخلي و الخلي جع نم ارات تش ف"  إش ى وق ؤدي إل دم " أو ي ارات ع إش
  تتم ترجمة رموز هذا الخلل عبر بروتينات تكون موجودة على سطح الخلايا وداخلها."النمو

  أوقد تكون ناقلة في الدم ولها علاقة في إشارات نمو الخلية وخضوعها للمراقبة السليمة من
ة از المناع م وجه ل الجس وائي . قب تظم وعش ر من كل غي اثر بش و أو تتك ة تنم ة المتحول الخلي

  و محيطها وتستطيع الانتقال إلى الدم وعبره إلى أماكن متعددة في الجسموتكونكتلة ورم تغز
  )17ص, 2005 .الصغير. (وقد تستقر في بعضها وتسبب ما نسميه انتشارا

ة للصحة ة العالمي ه المنظم ه  OMS (2008 )  وتعرف ى أن ي : عل راض الت ة الأم مجموع
وي اثر الفوض وائي، والتك ام العش انيزم الانقس ى ميك وم عل اثولوجي  تق ع الب ا، والتوس للخلاي

  .) 14ص,2013.الشرافي( على حساب أنسجة وأجهزة سليمة
فهي  عبارة عن تجمع من الخلايا الشاذة،ومع نمو الخلايا: بأنه" جون كينغ" كما يعرفه 

على  من شأنها أن تضغط على الأعصاب أو أن تشد) أورام( تتجمع في عقد صغيرة
 عاء  أو تعيق عمل الأعضاء الأساسية وتنمو بعضالشرايين أو تنزف أو تشد الأم

أما الآخر فهو سريع , وتستغرق سنوات قبل أن تبدأ بتهديد حياة المريض ءالسرطانات ببط
  ).209ص, 2001 .كينغ.(النمو
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  :أنواع السرطان
  من الأمور الغريبة في شأن هذا المرض أنه ليس مرضا واحدا بل هناك ما يزيد

  من السرطان، ولكن تنحصر الأنواع الرئيسية في أربعة أنماط من السرطان عن مائتي نوع
  :وهي على النحو الآتي

 ينوما د،  : )Carcinoma( كارس ا الجل يب خلاي ة تص ن أورام خبيث ارة ع ي عب وه
لية مية والتناس ية والهض رات التنفس ل المم م مث اء الجس يط بأعض ي تح ا الت . والخلاي

ار ر الانتش وع كثي ذا الن واليحي,وه ل ح ه يمث يب  %90  ث أن ي تص ن الأورام الت م
  .الإنسان

 ليمفوما (Lymphoma)  وهي الأورام التي تصيب الجهاز الليمفاوي.  
 الساركوما  (Sarcoma)   وهي الأورام الخبيثة التي تصيب العضلات أو العظام أو

  . Connective tissueالضام النسيج
 ليوكيمياLeukemia )  (  وينوهي الأورام التي  تصيب الأعضاء المسؤولة عن تك

ى حدوث    Bonemarrowالدم، من ذلك نخاع العظام أو إنتاج وتؤدي هذه الحالة إل
  )127ص, 2002 .العيسوي عبد الرحمان. (الدم البيضاء تكاثر زائد في خلايا

ر  يوجد تصنيف آخر لأنواع السرطان وتسميتها حسب موقع أو مكان الورم بالجسم يمكن ذك
  :امن بينه
 سرطان الثدي:  

الم  حة المع ية وواض لبة وقاس دي، ص ي الث غيرة ف ة ص ور كتل دي بظه رطان الث دأ س يب
ى  ويظهرانكماش في جلد الثدي، وبعدها يتضخم حجمه، ويحصل نزّ من الحلمة، وانكماش إل

  .)35ص, 2016 .الأرناؤوط. (الداخل أو إلى الإنحراف
  

 سرطان المبيض: 
اد اء ع يض النس رطان المب يب س ن أن يص ه يمك ع أنّ يض م اع الح أس وانقط ن الي د س ة بع

ك ن ذل ر م ن أكب ي س ل ف ور . يحص رعة التط رطان، س ن الس وع م ذا الن ائص ه ن خص وم
داد وارض.والامت ات أو ع دث أي علام ى لا يح ي أدواره الأول اؤوط. (وف  2016 .الأرن

  ).44ص،
 سرطان الجهاز الهضمي:  

  لنساء، وذلك في السنين بين الخامسةيصيب الرجال أكثر مما يصيب ا :سرطان البلعوم
أولى العلامات هو الشعور بالضغط خلف عظمة القص  وتلبك في . والخمسين من العمر

  .المعدة
  يصيب سرطان المعدة الإنسان بين سن الستين وسن التاسعة والتسعين من  :سرطان المعدةـ 

قل في المعدة بعد يشعر المصاب بث. ويصيب الرجال أكثر مما يصيب النساء. من العمر
, الأكل وبسوء هضم، وبصورة خاصة بعد أكل اللحوم، ويخف وزن المصاب تدريجيا

لمعدة وقيء وعدم رغبة في الأكل، ويخف حامض الهيدروليك في سائل اويشعر بألم في 
  .وفحص الدم يشير إلى ما يشبه فقر الدم, المعدة
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  لرجال والنساء في جميع الأعماريصيب سرطان الأمعاء الغليظة ا :الأمعاء الغليظةـ 
إذ , وتغيرات في تحرك الأمعاء,) المخرج( وكثيرا ما يكون مصحوبا بنزيف من باب البدن

  ).47 ص.نفس المرجع.(يحصل إمساك أو جريان،مع مغص وألم في البطن، وضيق النفس
  :أعراض السرطان

  :ذه العلامات ما يليهنالك علامات وإشارات قد تكون مؤشرا رئيسيا للسرطان، ومن بين ه
  .ــ نتوء  أو سماكة  في الثدي أو الخصيتين

  .ــ تغير في لون البشرة أو الشامة و ذلك قد يكون تعبيرا عن سرطان الجلد
د ى سرطان الجل ون مؤشرا عل د تك ئم ق ي لا تلت د المستمرة الت ـ قرحة الجل  Michael ) .ـ

Lam, 2003. 60 .)  
رز أو ــ وجود الدم مع الخروج وخاصة إذ ي التب ا كان داكن اللون أو إذا صاحبته صعوبة ف

  .في البطن أو تغيرّ في نظام الأمعاء أو فقر الدم ألم
راغ  دم الإف عور بع د الإدرار وش عوبة عن احبته ص ة إذا ص ي الإدرار خاص دم ف ود ال ـ وج ـ

  ).تزداد أهمية هذه العلامة في الرجال( .الكامل
ور . ارج أوقات الدورة الشهرية أو بعد الاتصالأما بالنسبة للنساء حدوث نزيف دم خ أو ظه

نة ن س ل ع ا لا يق أس بم ن الي ي س هرية ف دورة الش ف ال د توق ح بع بب واض دون س دم ب . ال
  .)122ص,2016.الأرناؤوط(
   .شعور مزمن بعدم الارتياح بعد تناول الطعام ــ

   .ــ زيادة الوزن أو فقدانه دونما سبب
  .)29 ص 2013  مكافحة السرطان،, خ.س. ج( ديدــ شعور بالضعف أو التعب الش

دفع  اه وت ب الانتب ا تجل ا يجعله اذرات مم كل تن ى ش رى عل راض أخ ور أع ى ظه افة إل إض
  .صاحبها إلى طلب الفحص ونذكر منها

  :الذي قد يظهر في): بلعوم -حنجرة -أنف( تناذر /1
  .اضطرابات البلع -
  .صعوبة في حركة اللسان  - 
  :يكون مرتبطا ب قد: تناذر رئوي /2
  .سعال  -
  .ضيق في التنفس - 

  .وخاصة رعاف أو نفث دم متكرر الذي هو وحده عرض يستوجب دق ناقوس الخطر  -
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  :قد نجد: تناذر هضمي /3
  .غثيان أو تقيء -
  .نزيف هضمي -
  .إمساك متناوب مع إسهال  -
  .آلام في البطن  -
  :يشمل: تناذر تناسلي /4

  .وى الحوضـ آلام على مست
  .ـ سيلان متقرح من حلمة الثدي

  .ـ نزيف الرحم الذي مهما كان بسيطا لابد أن يشكك في إمكانية الإصابة بسرطان تناسلي
  :نجد: تناذر عصبي /5
  .آلام بين الأضلاع -
  .آلام على مستوى الفقرات القطنية -
)Cancérologie Générale, D.Belpemme, DE, JB, Baillière, 1976  
  

  راض ناتجة عن فقدان وظيفة العضو المصابأع
  

  : إن الخلايا السرطانية لا تؤدي وظائفها الطبيعية إنما تؤديها بشكل مضطرب على هيئة
ة أو : ــ زيادة غير طبيعية في معدلات العمل مثل دة الدرقي دد كالغ بعض الغ د ل راز الزائ الإف

  .البنكرياس
ا ل مثلم ه بشكل كام ي الأداء أو توقف وي أو قصور  ــ نقص ف وي أو الرئ يحدث بالفشل الكل

  .إضافة إلى  القيئ والسعال, الكبد أو تحلل مكونات الدم
  ــ قد تجُمع هذه الخلايا بسبب النمو السريع مشكلة كتلة تحتل حيزا ليس لها فتعرقل عمل

رأس  ل ال ة داخ دادا أو كتل ا انس دث به اء فتحُ ي الأمع ة ف كل كتل اب،كأن تتش و المص العض
  .)Housman.1998.79(.لى المناطق الأخرى فتعطلهاتضغط ع

  
  :أعراض ناتجة عن الانتشار والتأثير على الأعضاء الأخرى

ـ ي  ـ اورة وف رى مج جة أخ ى أنس جة إل ة الأنس ا مخترق و الخلاي ر؛ أي أن تنم زو المباش الغ
  .طريقها قد تصطدم بأي شيء يقف في طريقها
  .ــ حدوث تمزقات في الأوعية ومن ثم نزيف

  .ـ ضغط على المناطق العصبية وحدوث آلام شديدةـ
  .ــ نفث دم متكرر،نزيف رحمي،نزيف شرجي

  56ص,2008.دلال(
  :مراحل نمو أو تشكل السرطان

لاث مراحل  ى ث ا عل ى خواص سرطانية يحدث داخله ة إل ة الطبيعي إنّ تحول خواص الخلي
  .(Progression )،والاطراد (Promotion ) ،التحفيز (Initiation) الابتداء: رئيسية هي
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  . (Initiation)الابتداء 3-  3-  1
ي تتسبب  ة الت امة و المخدش ل الس ف العوام ى مختل تتعرض الخلايا الحية في أثناء حياتها إل

تؤدي التخدشات إلى . إما في موتها أو تخدش الحامض النووي الحامل للمورثات أو الجينات
ووي اختلال المادة الوراثية عند الانق سام فيضطرب انتظام المورثات على خيط الحامض الن

ذه  ...وتظهرالخلايا الجديدة تحمل مورثات في غير أماكنها الطبيعية وبدون تناسق وتسمى ه
ة( الجينيةالاختلالات  ى ) بالطفرات الوراثي ا إل ن أماكنه ا م ر أحيان ات تطف ك لأن المورث وذل

  ).33ص,1999.كفاني(.طبيعيةأخرى غير أماكن 
ن ي ى م ة الأول ة المرحل دة بداي ا الجدي ي الخلاي رات الناتجة ف عتبر تلف المادة الوراثية والطف

تقرة ,.)الابتداء( مراحل التسرطن ة مس ذه المرحل ي ه ة الناتجة ف رات الوراثي ى التغي د تبق وق
م تتعرض  وصامتة من دون مضاعفات لفترة طويلة  من الزمن قد تمتد لعشرات السنين ما ل

ن ا م رطنة الخلاي زة و مس ل محف ى عوام د إل امض  ,جدي ي الح يانة ف ات الص ا أن مورث كم
ووي  ى ) (DNAالن ور إل ادة الأم ليحها و إع وم بتص رات وتق ذه التغي س ه د تتحس ق

  ).84 ، 83 ص, 2016 .الأرناؤوط.(.نصابها
  ).      Promotion.( التحفيز3- 3 - 2

دوث ي وح ف الجين اقم التل ى تف افي إل ز الإض ؤدي التحفي واة  ي ي ن دة ف ة جدي رات وراثي طف
وراثي س الخيط ال ى نف رات عل ن الطف ة م ذا . الخلية وقد تكون هناك أنواع مختلف ويتسبب ه

ي  ايرة ف ة المتغ رات الوراثي ن الطف اميع م ل مج ا تحم ور خلاي ي ظه ا ف ة نواياته م الكتل بض
الاختلاف الخلوية الواحدة أو ما ن   .(Heterogenecity)يسمى ب ذه و م ائج ه رات  نت التغي

ه  دها تصليحه أو عكس ن بع ث لا يمك الجديدة هي تثبيت التلف الجيني في المادة الوراثية بحي
داء ة الابت ي مرحل ال ف و الح ا ه ة كم ة الطبيعي ى الحال دوث , إل ى ح ت إل ذا التثبي زى ه ويع

  ).85ص, 2016 .نفس المرجع.(طفرات وراثية توقف عمل مورثات الصيانة في الخلية
  ).Progression( طرادالا 3 - 3 - 3

دان السيطرة  ف وفق و السرطاني أو لتل يحدث الاطراد إما لتفعيل الأونكوجينات المحفزة للنم
ى ة  عل ات المنظم ي الجين ف ف دث التل ن أن يح ا يمك ا كم و أوكلاهم ة للنم ات المحبط الجين

ورة  ة وبص رعة عالي امات بس اقم الانقس ا وتتف و الخلاي ز نم ي تحف وي ف ام الخل للانقس
ون  مما يؤدي إلى,نهائيةلا ة لتك ا التالف المزيد من الطفرات الوراثية وإلى تجميع سريع للخلاي

  .) 86 ص, 2016.نفس المرجع. (ما يعرف بالكتلة أو الورم السرطاني
  :النظريات المفسرة للسرطان

انز سيلي: أولاً  نعكس  :نظرية ه اب ت ق والاكتئ ل الخوف والقل الات مث رى سيلي أن الانفع ي
ى دة  عل ة الهيبوثلاموس والغ ى وظيف ؤثر مباشرة عل دوره ي ذي ب ي وال از الطرف اط الجه نش

حيث إن هذه الغدة هي المهيمنة على عمل الجهاز الغدي للجسم فإن خلل هذه الغدة  النخامية،
دي الهرموني اط  الغ ي النش ام ف ى اضطراب ع ؤدي بالضرورة إل وهي , الرئيسية سوف ي

دد  ضمن ملاحظاته اط الغ ي نش ل ف ث يلاحظ وجود خل لدى كثير من مرضى السرطان حي
  .بطريقة متكررة وترتبط مع الإصابة بالأورام الخبيثة

 ً ا ية :ثاني ال الشخص ة خص دمان  :نظري د فري مات )1959Friedman( أك ى أن س عل
ة الشخصية ا الأورام الخبيث راض النفسية، ومنه ف الأم ي الإصابة بمختل  تلعب دوراً مهماً ف
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وق  دة ف دد الصماء، وخاصة الغ از الغ از العصبي وجه اط الجه ى  نش من خلال تأثيرها عل
  .الكلوية فتنخفض قدرتها على إفراز هرموناتها التي تساعد على وقاية الجسم من المخاطر

 ً   مفاد نظرتها للمرض النفسي أنه تعبير رمزي لاشعوري عما :نظرية التحليل النفسي: ثالثا
  صراعات ومكبوتات انفعالية لا يستطيع التعبير عنها صراحة فيعبر عنهايعانيه الفرد من 

ا لا .مستخدماً أعضائه ث إنه يتضح مما سبق أن الإصابة بمرض السرطان تجربة قاسية ،حي
ن  تؤثر على الجانب وع م ق ن رد، ولتحقي ب النفسي للف الجسمي فقط، ولكنها تؤثر على الجان

رض ع الم وازن م ات  الت ع معنوي ب رف ن يج فاء م ي الش ل ف ث الأم ق ب ن طري ريض ع الم
رض تقبل, الم اه المس ورة تج ين الص ة(.وتحس ة والأموم اث الطفول ز أبح ص ,2017.مرك

69.(  
  :الآثار النفسية لمريض السرطان

ة السرطان  زال كلم لا ت دمرا ف ون م ا يك ى المريض ربم مازال التأثير النفسي للسرطان عل
ك تستحضر مخاوف الموت والعذاب والتشوه  ة أولئ ر والعجز عن حماي ى الغي اد عل والاعتق

د , علينا الذين نعتبرهم أعزاء د تشخيص المرض عن ة عن ل الفردي ون ردة الفع ا تك ادة م وع
ديد  اج الش اد والهي يق الح ة الض أتي مرحل م ت دمة ،ث ديق بالص دم التص ي إلا ع ا ه رد م الف

رض  ن الم ل م ي التقلي اك ف ى الانته وي عل د ينط ذي ق اب ال دان والاكتئ وت وفق ق والم والقل
ة ة الحياتي الأمور اليومي ام ب اد ( الشهية والأرق وضعف التركيز والتذكر والعجز عن القي زي

  .)913ص, 2006.بركات
ن الإصابة بمرض السرطان  وتشير بعض الدراسات إلى أن الأفراد الذين يعانون الخوف م

لشكل من رهاب السرطان في يتعرضون إلى حالة شديدة من القلق تفسد أدائهم ويتطور هذا ا
رد  رطان ويصبح الف ديق أصيب بالس ب أو ص دان قري ة فق ي حال ة صحية أو ف اب محن أعق
رة  وفي  خلال فت ه الشخص المت اني من ان يع شديد الحساسية والقلق نحو أي عرض جسم ك
ابق ي الس ه ف ان يتجاهل ه وهو ك  مرضه ويصبح الفرد حساسا لأي عرض جسمي يطرأ علي

  .)52 ـ51.يدردلال موسى قو(
ولعلى المعتقدات والمزاج الانفعالي لدى مرضى السرطان ومواقفهم من الوضع الجديد الذي 
ي  دة ف غوطات المتواج اه الض دية تج ية والجس ال النفس ابة وردود الأفع د الإص ونه بع يعيش

اتهم ير  حي رطان، وتش ى بالس د المرض ية عن قة النفس اقم المش ي تف اهم ف ل تس ا عوام جميعه
اء  )% 60 إلى%  40( حصائيات الطبية إلى نسبة تتراوح مابينبعض الإ ن حالات الإعي م

ة عن  ا نابع ة، وإنم تم عن حالات جسدية حيوي والتعب النفسي عند المرضى بالسرطان لا ت
ق و  ن القل اني م دما يع عوبة عن ر ص ريض أكث ة الم بح حال ية وتص روف نفس الات وظ ح

اب النفسي ين الدر,  الرهاب والاكتئ ى%  15( اسات أن نسبةإذ تب ن مرضى  )% 25 إل م
السرطان يعانون من أعراض الاكتئاب النفسي، ومن أهم الأعراض فقدان الاهتمام ،صعوبة 
ن الموت  التركيز الذهني والشعورباليأس واللامبالاة بالإضافة إلى أعراض القلق والخوف م

  .)913ص, 2006.تزياد بركا.(وكلها عوامل تزيد من الضغوطات النفسية لدى المريض
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  :علاقة مريض السرطان بالطبيب والأخصائي النفسي
دهم  م تأك ر المريض، ورغ ن عم رة م ل الأخي ام العم ي أي الأطباء على درجة  من الأهمية ف
ه  الي سيقضي ب ة، وان مرضه الح اييس الطبي ا بالمق ؤوس منه ة مي ي حال من أن المريض ف

ذه  ي ه هإلى وفاة قريبة، إلا أن دور الطبيب ف اندة المريض وأهل ون مس ة يجب أن يك , الحال
اة  ي حي ر ف ل الأخي ق المي د طري ف ليمه ذا الموق لذا يجب أن يكون على إدراك باحتياجات ه
ى  امتدت لآلاف الأميال، وربما كان مرض الموت الذي ينظر إليه على أنه موقف صعب عل

ل لم ية التحم ع نفس داد الجمي زة إع ن مي و م ه لا يخل ن حول ريض وم اةالم ف الوف ك , وق وذل
ر  ة تثي أة مذهل ة مفاج ون بمثاب ذي يك اس وال ن الن حاء م اجئ للأص الموت المف ة ب مقارن

بق داد مس ت دون إع ا تم الات لأنه ائلا , الانفع ا ه من كرب وت يتض رض الم ان م ا ك ولم
على الطبيب أن يعمل على تخفيف الموقف بالبحث عن  للمريض ومن يقوم على رعايته فان

اج  ادر الإزع ى أن مص ريض إل ة للم رة المحتمل ام الأخي ل الأي ا لجع ل معه ة التعام ومحاول
  .ينتهي الموقف بتسيير الأمور بهدوء

ن  ق م ق المريض وقل ة، قل ة الحرج ذه المرحل ي ه إن القلق تجاه المستقبل هو سيد الموقف ف
دون أ ل المريض يعتق ن يقوم على رعايته، وقلق طبيبه أيضا وهناك أسباب عديدة للقلق، فأه

تجيب  ريض لا تس ة الم م أن حال ن قلقه د م د يزي ليمان، وق ا س لاج لا يكون خيص والع التش
ة  ثلا الرغب ه م دى المريض وذوي للعلاج  وتستمر معاناته، وكثير من المشاعر المتضاربة ل

ة  ه الحقيق ا تعني ة المرض والخوف مم ي الشربيني.( في معرفة حقيق  233ص, 2010.لطف
أتي دور الأخ )234ـ ة المريض لسماع التشخيص وهنا ي وم بتهيئ ذي يق اني وال صائي النفس

فيتوجب على الأخصائي النفساني تهيئة الجو المليء بالأمن والطمأنينة والتقبل، ويحاول من 
ريض  عر الم ذلك أن يش ة ل ل طريق ريض وأفض الات الم اعر وانفع ى مش رف عل ه التع خلال

  للإنسان الذي يصغي إليهم ويهتم بهمبالثقة والطمأنينة وكثيرا ما يرتاح مرضى السرطان 
فالاهتمام بمشاعر المريض وأفكاره الجديدة المتولدة عن المرض تتيح له فرصة الاطمئنان 

  .)248ص, 1998.عبد العلي الجسماني.(للأخصائي النفساني
  :علاج السرطان

 العلاج الجراحي:  
ف دة تش الأورام الحمي ورم ف وع ال ث , ى بالاستئصالمن المؤكد أن العلاج يختلف حسب ن حي

اً  ي أكثره زال ه رطانية و لا ت لاج الأورام الس ة لع دم طريق ي أق ال الجراح ر الاستئص يعتب
  .نجاحا خاصة في المراحل المبكرة وقبل تفشي وانتشار الورم

ر  لاج عب ل الع رض قب ة الم يم مرحل خيص وتقي ي التش ا ف ة دورا مهم ب، الجراح ا تلع كم
ه استخلاص خزعة من أنسجته وتحليله ا، ثم القيام بإزالة أو استئصال الورم الخبيث من مكان

م  ه إذا ل ي علاج ة ف ائج ناجح ة تعطي نت ذه الجراح حتى لا ينتشر إلى بقية أجزاء الجسم، وه
دي  ينتشر قبل البدء بالعمليةّ الجراحية ،وقد أثبتت هذه الطريقة فاعليتّها في علاج سرطان الث

ة حيث تم ش, خاصّةً عند اكتشافه مبكرا ق إزال دي عن طري فاء العديد من حالات سرطان الث
  .)11ص ,2016.الأرناؤوط.( الورم بالعملية الجراحية
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 العلاج الاشعاعي:   
  واكتشف ,1895 في عام "X-Rays" الأشعة الصينية,(Roentgen) رونتجن" لقد اكتشف

ورل" عاعي "(Becquerel )بيك اط الإش وري, النش اري ك ف م  Marie "واكتش
Curie" وتم استخدام هذه الاكتشافات في علاج الأورام1898الراديو في،. 

  :العلاج الكيميائي 
دخل  ا المسرطنة، وت ى الخلاي يستخدم العلاج الكيميائي عقاقير مضادة للسرطان للقضاء عل

ع أجزاء الجسم هذه وتعطى , العقاقير في مجرى الدم وتؤثر على الخلايا المسرطنة في جمي
ادة  اقير المض لال العق ن خ ها م ى بعض د يعط ن ق د، ولك لال الوري ن خ ادة م رطان ع للس

  .)29ص,  2013.خ لمكافحة السرطان. س. ج.(الفم
 العلاج المناعي:  

  :يمكن تصنيف العلاج المناعي للسرطان إلى نوعين رئيسيين هما
 الفعّال: وهو بدوره نوعين  :العلاج المناعي المحدد-  )Active (والعابر(Passive).  

الويقصد  دد الفعّ اعي المح ن : بالعلاج المن دد م وع مح اعي للجسم ضد ن دفاع المن ز ال تحفي
ابر.السرطانات دد الع اعي المح ينّ : أما العلاج المن وع مع ام المضادة لن ن الأجس يتضمن حق

رطانات ن الس ه  م ورم نفس ة ال ن بخلاص ي تحق ات الت ام الحيوان ن أجس ها م د استخلاص بع
  .رانبوالأ كالخيول والماعز والغنم

 وذلك باستعمال مركبات تحفز الدفاع المناعي للجسم  :العلاج المناعي غير المحدد
 2016 .الأرناؤوط. (عامة لترفع من دفاعاته ضد الخلايا السرطانية بصورة

  ). 193 ، 192ص,
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خلص مما سبق ذكره في هذا الفصل المعنون بالسرطان نست
أن هذا المرض من بين أهم الأمراض الخبيثة والمستعصية 
رف  ن ط را م ا كبي ت اهتمام ي لاق الي والت ي عصرنا الح ف

اء احثين, العلم رهم , الب يين وغي ين النفس اء والمختص الأطب
رين ين الآخ ن المختص ان ,  م حة الإنس اك لص ه هن كون

ق , توتر, وفالنفسية من خ ك قل ن ذل ر م ضغط نفسي وأكب
تقبل ه المس ا يخبئ اه م ع , تج يم جمي ديم وتحط دية كته والجس

  .أعضاء الجسم مما يؤدي به إلى الهلاك



 

 
 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  

    الجانب الميداني
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  :يدتمه
ق  يسعى هذا الجزء الميداني إلى عرض مختلف الخطوات المنهجية التي اعتمدنا عليها لتحقي

د , الأهداف المذكورة سابقا من هذا البحث ه تحدي ا في بعد الإلمام بالجانب النظري الذي تناولن
 ,بالإضافة إلى الفصول التي هي القلق, الأهداف والأهمية, الفرضيات, التساؤلات, الإشكالية

  .قلق المستقبل و السرطان
الغرض , لذلك سيتم التطرق في هذا الجانب الميداني  إلى الدراسة الاستطلاعية لعينة البحث

تطلاعية ة الاس ذه الدراس ن ه تطلاعية ,م ة الاس ة الدراس تطلاعية ,عين ة الاس أدوات الدراس
رض  ذا بع ية وه ة الأساس ى الدراس رور إل م الم ا ث ل إليه ائج المتوص م النت رها وأه عناص

تخدم نهج المس ي الم ة ف ة, المتمثل دود الدراس ة, ح ة الدراس ى الأدوات , عين رق إل م نتط ث
المعتمدة في هذه الدراسة وكذا الأساليب الإحصائية المستخدمة مع عرض وتحليل ثم مناقشة 

  .وتفسير لأهم النتائج المتوصل إليها في هذا البحث
  الدراسة الاستطلاعية: أولا

ار وثيق د إحض ة بع رف المؤسس ن ط ة م ة الميداني راءات الدراس ق إج ى تطبي ة عل ة الموافق
ليمان (الاستشفائية بكل من ورقلة  وتقرت بالمؤسسات التابعة لها  مستشفى محمد بوضياف وس

ة ) عميرات اح  ورقل ة قاصدي مرب ان , والموافقة من طرف الهيئة المختصة لجامع ث ك حي
 :تاليالغرض من هذه الدراسة الاستطلاعية كال

 .إستكشاف ميدان الدراسة الأساسية .1

ة  .2 ي إجراءات الدراس ا ف ا الباحث لتفاديه التعرف على الصعوبات التي قد يتعرض له
 .الأساسية

 .التعرف على أدوات البحث وقدرتها على قياس متغيرات البحث .3

 .التدريب على خطوات البحث لإجراء الدراسة الأساسية .4

 ).115ص , 2007. عمريةم.(الإلمام بالتصور الشامل للبحث .5

 .عينة الدراسة الاستطلاعية
ة  ب المرحل رطان حس ى الس ال مرض ات أطف ي أمه تطلاعية ف ة الاس ة الدراس ت عين تمثل

لأم  ة ل ن (العمري ل م ـ  40أق نة ـ أكثر 40س نة ف رطان ) س ل الس نس طف ر(وج ى, ذك ) أنث
أكثر 8سنوات ــ  8أقل من (وسنه  ة, )سنوات ف ذه العين ار ه م اختي د ت ة  قصدية  وق بطريق

رطان( ا ب ) أمهات أطفال مرضى  الس دد أفراده در ع ث ق ذه , أم30حي ار ه م اختي د ت وق
م الدراسي  لال الموس رت خ العينة من مستشفى محمد بوضياف  ورقلة وسليمان عميرات تق

ب  .2020ــ 2019 ة الاستطلاعية حس ة الدراس راد عين ع أف ح توزي والجدول التالي يوض
  :الخصائص المعتمدة
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  يوضح توزيع أفراد العينة الاستطلاعية) 01(الجدول رقم 

  
  النسب المئوية  عدد الأفراد  العينة

  %50  30  أمهات أطفال مرضى السرطان
  %50  30  أطفال مرضى السرطان

 %100  60  المجموع
  

ال  ات الأطف ي أمه ت ف ة الاستطلاعية تمثل ة الدراس ن خلال الجدول أعلاه أن عين يتضح م
, )سنة فأكثر 40أم في سن  21(و ) ةسن 40أمهات في سن أقل من  9(ن بالسرطان المصابي

دد ب  ور و  11(أما حسب جنس الطفل فقدر الع اث 19ذك ال 7وحسب السن ) إن ل ( أطف أق
ن  نوات  8م ل  23و ) س أكثر8(طف نوات ف ب ) س ة حس ة العمري يم المرحل م تقس ه ت ا أن علم

  .الأسلوب الإحصائي المتوسط الحسابي
  .وات الدراسة الاستطلاعيةأد

ة ة الحالي ول الدراس ات ح ات والمعطي ع المعلوم ام بجم ق ,للقي اس قل ى مقي اد عل م الاعتم ت
ب  ة زين رطان للباحث ى الس ال مرض ات أطف ي أمه ة ف ة المتمثل ة الدراس دى عين تقبل ل المس

  .محمود شقير
تقبل ق المس اس قل وح :مقي ي بوض رد الشخص ة رأي الف ى معرف اس إل دف المقي ي  يه ف

رض بشدة  درج معت اس مت ى مقي ك عل دا(المستقبل وذل ا , )أب رض أحيان يلا(معت ة , )قل بدرج
طة ادة , متوس را(ع ا , )كثي ا(تمام ي , )دائم ات ه ديرات درج ذه التق ام ه وع أم وموض

لبي) 1.2.3.4( تقبل س ق المس ود نحو قل اه البن ون اتج دما يك ك عن ب وذل ى الترتي ا , عل بينم
ي ا ديرات ف ذه التق ون ه ي تك اه عكس ق ) 4.3.2.1(تج و قل ود نح اه البن ون اتج دما يك عن

دى  تقبل ل ق المس اع قل ى ارتف اس إل المستقبل ايجابي وبذلك تشير الدرجة المرتفعة على المقي
  ).273ص, 2005.شقير.(الفرد

ن  اس م ون المقي اور) 28(ويتك س مح ى خم ة عل رة موزع كلات : فق ق بالمش ق المتعل القل
مل  ة ويش مل , )24.22.21.20.17( الحياتي وت ويش ق الم حة وقل ق الص قل

ذهني , )26.25.19.18.10( ق ال تقبل(القل ي المس ر ف ق التفكي مل ) قل ويش
مل , )28.23.14.13.11.6.3( تقبل ويش ي المس ق ,)16.12.9.8.7.4( اليأس ف وف والقل الخ

ابين) 27.15.5.2.1(من الفشل في المستقبل ويشمل  اس م ة للمقي ة الكلي راوح الدرج (   كما تت
  :ويتم تحديد المستويات طبقا للأتي)  165 -0

ن   دا م ع ج تقبل مرتف ق المس ة )   165 -95(قل ن ,درج ع م تقبل مرتف ق المس )   90 -68(قل
ة ن , درج ط م تقبل متوس ق المس ة)   69 -50(قل ن , درج يط م تقبل بس ق المس ) 46 -18(قل
قير وقد استخدمت مع. درجة)  28 -0(قلق المستقبل منخفض من , درجة ب ش اس زين دة المقي

ك, الصدق الظاهري( صدق المقياس : الطرق الإحصائية التالية اق , صدق المح ة الاتس طريق
داخلي اس , )ال ات المقي ار( ثب ق الاختب ادة تطبي ة إع اخ, طريق ة كرونب ا(طريق ل آلف ). معام

  ).273ص ,2010.معصومة(
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 :ية للمقياس كالأتيأما في الدراسة الحالية فتم التأكد من الخصائص السيكومتر
ة الاستطلاعية  :الصدق: أولا ب درجات العين د ترتي اس بع تم حساب الصدق التمييزي للمقي

ت * ت*من طرفي الترتيب وتطبيق اختبار  %27أخذنا نسبة ) أم30( تقلتين فكان لعينتين مس
  :النتائج كما يوضح الجدول التالي

م  ار ) 02(الجدول رق ائج اختب ين متوس* ت* يوضح نت ى ب وعتين الطرفيتين عل طي المجم
 .مقياس قلق المستقبل

  مستوى الدلالة       *ت*قيمة      درجة الحرية      9=العينة الدنيا ن     9= العينة العليا ن  
المتوسط 
  الحسابي

  الإنحراف
  المعياري

المتوسط 
  الحسابي

  الإنحراف
  المعياري

28  
  

  0,01دال عند   09,37

131,20  08,01  87,93  15,97  

 
غ   ا بل ة العلي انحراف    131,20نلاحظ من خلال الجدول أعلاه أن المتوسط الحسابي للفئ ب

دره   اري ق دنيا  ,   08,01معي ة ال ابي للفئ ط الحس غ المتوس ا بل انحراف   87,93بينم ب
ة ,  15,97معياري قدره   ة ,  28وبلغت قيمة درجة الحري , 09,37بلغت  * ت* وأن قيم
ا  0,01وهي دالة عند  ى درجات علي ين الحاصلين عل ة ب درة تمييزي ه ق وعليه فالمقياس لدي

ا  ر صادق لم اس يعتب ه فالمقي وبين الحاصلين على درجات دنيا في مقياس قلق المستقبل ومن
  .يقيسه
 :الثبات: ثانيا

  :تم حساب ثبات المقياس باستخدام معامل ألفا كرونباخ
  .قلق المستقبل بألفا كرونباخ يوضح نتائج معامل ثبات مقياس) 03(الجدول رقم 

  
  معامل الثبات لألفا كرونباخ  عدد بنود المقياس  الأداة

  0,775  28  مقياس قلق المستقبل
  

ا  ة آلف ق معادل تقبل وف ق المس اس قل ات مقي ل ثب لاه أن معام دول أع لال الج ن خ ظ م نلاح
غ  اخ بل اس )  0,722(كرونب ات المقي ى ثب دل عل ة ت ة عالي ي قيم لال , وه ن خ ائج وم النت

اس ات المقي دق وثب ا لص ل عليه ي , المتحص تقبل ف ق المس اس قل ى مقي اد عل ا الاعتم يمكنن
  .الدراسة الحالية
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 :نتائج الدراسة الاستطلاعية .
 رات  :أولا ب المتغي تطلاعية حس ة الاس ع العين م توزي ة ت ق أدوات الدراس د تطبي بع

 :الوسيطية المعتمدة وهي
ددهم س 40أقل من . سن الأم/ 1 ال السرطان 09نة وع ات لأطف ن , أمه أكثر  40وم نة ف س

 .أم من أطفال السرطان  21عددهم 
  .أم لأطفال إناث 19و , أم لأطفال ذكور 11فقدر ب :جنس الطفل/ 2
ل/ 3 ن : حسب سن الطف ل م در ب  8أق ن  7سنوات ق ال و م در ب  8أطف أكثر ق سنوات ف

 .طفل23
 تقبل قلق في مقياس والنتيجة أداة الدراسة، وثبات صدق حساب :ثانيا ع  المس أنه يتمت

  .بالخصائص السيكومترية
  

  .الدراسة الأساسيةثانيا 
  .منهج الدراسة

ي  د ف ا توج ث كم اهرة البح ذي يرصد ظ نهج الوصفي ال ى الم ة عل ة الحالي دت الدراس اعتم
ذي يصف الظاهرة ,الواقع الراهن وعي ال ر الن ن خلال التعبي ا م تم بوصفها وصفا دقيق ويه

ها ح خصائص م , ويوض دار أو حج ح مق ا يوض فا رقمي ي وص ذي يعط ي ال ر الكم أو التعبي
  ).74ص , 2012. أبو حسين (الظاهرة 

 .عينة الدراسة
ث  ة القصدية حي ة العين لجمع معطيات الدراسة الحالية اعتمدنا في اختيار الأفراد على طريق

بمستشفى محمد بوضياف  شملت كل من أمهات  أطفال شخصو بالإصابة بالسرطان متواجدين
ن نظرا للظروف , مقياس) 70(حيث تم توزيع حوالي , وسليمان عميرات بتقرت, ورقلة لك

م استرجاع حوالي  ية ت ق الدراسة الأساس ا تطبي م فيه ي ت ي  48الصعبة الت ا يل اس وفيم مقي
  .توضيح لأفراد العينة حسب المتغيرات المدروسة

  :الأم سن حسب أفراد العينة توزيع) أ 
  .الأم سن الدراسة حسب عينة توزيع يوضح (04) الجدول رقم

  
  
  
  
  
  

  النسب المئوية  العدد  أمهات أطفال مرضى السرطان
 %35,46  17  سنة 40أقل من 

 %64,54  31  سنة فأكثر 40
 %100  48  المجموع
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ن  عدد أن أعلاه الجدول خلال من يتضح ل م ال مرضى السرطان الأق سنة  40أمهات أطف
ددهم  غ ع ل وهو)  %35,46(أم  بنسبة 17بل ن اق دد م ات ع ال السرطان أمه ا , أطف أم
بة ل  ددهم  40بالنس غ ع ذي بل أكثر ال نة ف بة 31س ي ) %64,54 (أم  بنس وع كل بمجم
  .أم لطفل السرطان 48يتمثل في 

  
  :جنس أطفال مرضى السرطان حسب أفراد العينة توزيع/ ب

  يوضح توزيع العينة حسب جنس أطفال مرضى السرطان)  05(الجدول
  

  
غ  ل بنسبة  16يتضح من خلال الجدول أعلاه أن عدد أطفال مرضى السرطان الذكور بل طف

ددهم ) 38,17%( غ ع ذي بل اث ال ال السرطان الإن ن عدد أطف ل م ل بنسبة   32وهو أق طف
  .طفل مصاب بالسرطان) 48(بمجموع كلي يتمثل في ) 61,83%(
  
  .توزيع أفراد العينة حسب سن أطفال مرضى السرطان/ ج

  .يوضح توزيع عينة الدراسة حسب سن أطفال مرضى السرطان) 06(الجدول 

  
  النسب المئوية  العدد  أطفال السرطان

 %44,23  23  سنوات 08أقل من 
 %55,77  25  سنوات فأكثر 08

 %100  48 المجموع

  
ن  ل م سنوات  08يتضح من خلال الجدول أعلاه أن عدد الأطفال المصابين بالسرطان الأق

ي سن , )44.23%(طفل بنسبة  23بلغ  ال السرطان ف دد أطف ن ع ل م سنوات  08وهو أق
غ  ل بنسبة  25فأكثر الذي بل ي ) %55,77(طف ل ف ي يتمث ل مصاب ) 48(بمجموع كل طف

  .بالسرطان
  
  
  
  
  
  
  

  ئويةالنسب الم  العدد  )أطفال مرضى السرطان (العينة 
 %38,17  16  الذكور
 %61,83  32  الإناث

 %100  48  المجموع
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  :أدوات الدراسة
تم الاعتماد على مقياس قلق المستقبل المستخدم في الدراسة الاستطلاعية السابقة الذكر وهذا 

  :لملائمتها للدراسة وتمتعها بجل الخصائص السيكومترية وهي
  :أبعاد كالأتي 5فقرة موزعة على  28حيث تتكون الأداة من  :مقياس قلق المستقبل

  .فقرات) 05(ق المتعلق بالمشكلات الحياتية القل :البعد الأول
  .فقرات) 05(قلق الصحة وقلق الموت  :البعد الثاني
  .فقرات) 07(القلق الذهني  :البعد الثالث
  .فقرات) 06(اليأس في المستقبل  :البعد الرابع

  .فقرات) 05(الخوف والقلق من الفشل في المستقبل  :البعد الخامس
  

حيح اح التص ة ع :مفت ة للإجاب دائل الأجوب ى ب اد عل م الاعتم تقبل ت ق المس رات أداة قل ى فق ل
ا:(الآتية الي) أبداــ قليلا ــ كثيرا ــ دائم ى النحو الت ة درجة عل ذه الأجوب ن ه ة م ل إجاب : ولك
ان  2 قليلا, درجات  3 كثيرا, درجات 4 دائما دا, درجت ة واحدة 1 أب ط , درج ارة فق وللإش

  .ات السلبيةهذه الدرجات تعكس في حالة الفقر
  

اس ن المقي دف م ات  :اله ن أمه ة م دى عين تقبل ل ق المس ة قل ن درج ف ع ي الكش ل ف ويتمث
ة و ياف بورقل فى محمد بوض ن مستش ل م ي ك دين ف رطان المتواج ابين بالس ال المص , الأطف

  .سليمان عميرات بتقرت
 

ات الأداة دق وثب تقبل :ص ق المس دق أداة قل اب ص ة المق, لحس ى طريق اد عل م الاعتم ة ت ارن
در ب , الطرفية ذي ق ن الصدق وال ة م د )09,37*=(ت* ودلت النتائج على نسبة مرتفع عن

ة  توى الدلال در  0,01مس ذي ق اخ ال ا كرونب ل ألف ى معام اد عل م الاعتم ات ت دير الثب ا لتق أم
  .وهو معامل مرتفع يدل على ثبات المقياس) =0.775a(ب
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 :إجراءات تطبيق الدراسة الأساسية
ات( بعد التأكد من ملائمة أداة الدراسة من خلال الخصائص السيكومترية  م ) الصدق والثب ت

ية ة الأساس راء الدراس ابين , إج ال مص ات لأطف ن أمه ة م ى عين ق الأداة عل د تطبي ك بع وذل
 .بالسرطان بكل من مدينتي ورقلة وتقرت

ددهم  غ ع ث بل م استرجاع ) 70(حي ن ت رطان لك ال مرضى الس ذا )48(أم لأطف اس وه مقي
  :بالشكل المطلوب أهمها) الدراسة( نظرا للصعوبات والعراقيل التي أثرت في سيرها

 .غياب بعض الأمهات عن مواعيد الطبيب وعدم الإلتزام  -/ 1
ال   -/2 ات أطف اء بأمه ل والإلتق ؤخر العم ا ي رت مم ة وتق دينتي ورقل صعوبات التنقل بين م

 .مرضى السرطان
راض جائحة كورونا وا  -/3 رور لمصالح الأم دم الم لتي ألزمت المقابلات على التوقف وع

  .المعدية والخطيرة
  .بعض الظروف الصحية مثل الحمل والمجهودات التابعة له  -/4
  .عدم إلتزام بعض الأمهات بالإجابة على المقياس كما يلزم  -/5
زاد ف  -/6 تعن ب راءة ولا يتم واتي لا يجدن الق ق مقابلة بعض الأمهات الل ا يعي ذا م كري وه

 .العمل
زة وذات   -/7 ة وجي ي مرحل ل ف ديم العم اس و تق ة النف ن خلال مرحل ك م ت وذل ضيق الوق

 .ظروف متقهقرة
ق  ة التوفي حاولت الطالبة العمل على تخطي هذه الصعوبات خاصة مع انتشار الوباء ومحاول

  .في هذا العمل نظرا للصعوبات والخطر الذي يواجه الصحة
  

 :لإحصائية المستخدمةالأساليب ا
  :لمعالجة البيانات المتحصل عليها في الدراسة الحالية تم استخدام الأساليب الإحصائية التالية

 ون اط بيرس ل الارتب ة : معام ية العام ي الفرض واردة ف ة ال اس العلاق ه قي رض من الغ
  .للدراسة

  الحالية لقياس دلالة الفروق الواردة في الفرضيات الجزئية بالدراسة* ت*اختبار.  
 إضافة إلى المتوسط الحسابي والانحراف المعياري.  
 إختبار ألفا كرونباخ لحساب ثبات المقياس.  
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راء ى إج ل إل ذا الفص ي ه ا ف ة تطرقن ة الحالي ات الدراس
انطلاقا من الدراسة الاستطلاعية و إجراءاتها إلى الدراسة 
م  ة وأه المنهج والعين الأساسية وكل ما شملته من عناصر ك

تخدمة ة , الأدوات المس ق الدراس راءات تطبي ا إج م تليه ث
رورا  ة  م ت الباحث ي واجه م الصعوبات الت ية و أه الأساس

  .تبعة في فحص البياناتإلى أهم الأساليب الإحصائية الم

 



 

 
 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 
  .عرض وتحليل ثم مناقشة وتفسير النتائج:الفصل السادس

  

 تمهيد. 
  ائج ير نت ة وتفس م مناقش ل ث رض وتحلي ع

 .الفرضية العامة
  ائج ير نت ة وتفس م مناقش ل ث رض وتحلي ع

 .الفرضية الجزئية الأولى
  ائج ير نت ة وتفس م مناقش ل ث رض وتحلي ع

 .الفرضية الجزئية الثانية
 رض وت ائج ع ير نت ة وتفس م مناقش ل ث حلي

 .الفرضية الجزئية الثالثة

  .خلاصة
  .خلاصة الدراسة
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  :تمهيد
م التطر ذكورة أعلاه ث ة الم ى سيتم في هذا الفصل عرض وتحليل لفرضيات الدراس ق إل

م  مناقشة وتفسير أهم النتائج المتوصل إليها خلال البحث واضعين بعض الاقتراحات وأه
  .التوصيات ختاما بأهم ما استخلص من الدراسة الحالية

  
  :عرض وتحليل  ثم مناقشة وتفسير نتائج الدراسة

  :حيث نصت الفرضية على  :عرض وتحليل نتيجة الفرضية العامة
ة إح روق ذات دلال د ف ابين توج ال المص ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ي قل ائية ف ص

تقبل .بالسرطان ق المس ولمعرفة ذلك تم الاعتماد على النظام الإحصائي لكشف مستوى قل
  :من خلال الجدول التالي

م  دول رق ابين ) 07(الج ال المص ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ات قل ح درج يوض
  .بالسرطان

  
  النسبة للبعد  المجموع  الأبعاد

 73.13 4308  المستقبلية الخوف من المشكلات

  51.10  3062  النظرة التشاؤمية للمستقبل

  التذكير والانشغال الزائد
  بالمستقبل

2615 55.00  

  52.56  1634  قلق الموت
  57.94 11619  المجاميع

  /  59.14  النسبة الكلية لقلق المستقبل
  

ة النسبة و عليها المتحصل النتائج بأن للمقياس التصحيح طريقة خلال من يتضح  الكلي
ين ) 59.14(%للمقياس قدرت ب  ه تب وي المتوسط  وعلي دى الفئ ى الم وهي تنتمي إل

ا توضحه ذا م بة متوسطة وه تقبل بنس ق مس ن قل اني م ة تع ا أن العين دول  لن ائج الج نت
  .أن قلق المستقبل لدى أمهات الأطفال المصابين بالسرطان ذو درجة متوسطةأعلاه 
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ةت ة الفرضية العام ات المتحصل  :فسير ومناقش ائية للبيان ة الإحص ت المعالج دما تم بع
ق  اس قل ى مقي ة عل ة الدراس راد عين ات أف ين أن درج لاه ب دول أع لال الج ن خ ا م عليه
ات  المستقبل أن النتائج تثبت صحة الفرضية وهي مستوى قلق المستقبل متوسط لدى أمه

رطان ابين بالس ال المص ذ, الأطف ال وب ات الأطف ى أن أمه ة عل ذه النتيج ر ه لك تفس
ام  د القي ائهم وعن اة أبن ة معان د رؤي ق خاصة عن ذا القل ن ه انين م المصابين بالسرطان تع

  .بالعلاج خاصة العلاج الكيميائي الذي يضع الأم أمام معاناة  مقابل معاناة إبنها
ة ى ودراس ة تتماش ة الحالي ائج الدراس ى أن نت ارة إل در الإش ا تج ل ( كم طفى كام مص

ائهم  10حيث تكونت العينة من ) 2005 اه أبن تقبل تج ق المس أمهات أطفال يعانين من قل
ة ق مرتفع ة القل ت درج ي وكان ف ذهن انين تخل ذين يع طفى .( ال ش مص القم

  ).83ص,2009.
ى   MILLION 1977ودراسة أخرى لميليون  ي عل في دراسة لأثر أزمة التخلف العقل
ة الأمهات بولاية شيفيلد  ن حال أس م د وي ق زائ يش قل ه أن الأم تع بالمملكة المتحدة تبين ل

  .ابنها ما يجعلها  تتمنى موته
ام   GRIMICكذلك دراسة جريميك  ه لا يوجد  1993و آخرون ع ى أن ير إل ث يش حي

ا  ة داخله ل ضغطا وقيم ه تمث إن ولادت ن الأسرة ف ر م اق أكث ل مع مكان يتأثر بوجود طف
ؤثر على التفاعل الأسري وهذه الضغوط تمس الأسرة بصفة مسببا بذلك أزمات عديدة ت
ل, عامة والأم بصفة خاصة رب للطف ا الشخص الأق ث أنه ذا يتماشى والدراسة , حي وه

  .الحالية حيث نجد قلق الأم تجاه مستقبل إبنها المصاب بالسرطان بمعدلات متزايدة 
  :على حيث نصت الفرضية :عرض وتحليل نتيجة الفرضية الجزئية الأولى

ابين  ال المص ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ي قل ائية ف ة إحص روق ذات دلال د ف توج
م حساب , )سنة فأكثر 40, سنة 40أقل من ( بالسرطان تبعا لسن الأم  وللتأكد من ذلك ت

ي * ت*المتوسط الحسابي والانحراف المعياري واختبار  لدلالة الفروق كما هو موضح ف
  :الجدول التالي
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  لقياس الفروق في قلق المستقبل لدى أمهات أطفال* ت*يوضح دلالة اختبار ) 08(لجدول ا
  .السرطان تبعا لسن الأم

  
ق  اس قل ي مقي رطان ف ال الس ات أطف ابي لأمه ط الحس لاه أن المتوس دول أع ح الج يوض

تقبل  ن (المس ل م نة 40الأق غ ) س دره  76,10بل اري ق انحراف معي غ , 11,920ب ا بل بينم
تقبل ق المس اس قل ي مقي رطان ف ال الس ات أطف ابي لأمه ط الحس أكثر 40( المتوس نة ف ) س

ة  -0,102بلغت * ت*وأن قيمة , 13,104بانحراف معياري قدره  77,57 ر دال وهي غي
ي ) 0,05و  0,01( أكبر من مستوى الدلالة , )0,810( ة الت وعليه نرفض الفرضية البديل

ا لسن  تنص على وجود فروق بين أمهات الأطفال المصابين بالسرطان في قلق المستقبل تبع
ال مرضى الأم ونقبل الفرض ات أطف ين أمه ية الصفرية التي تنص على عدم  وجود فروق ب

  .السرطان في قلق المستقبل تبعا لسن الأم
ة  :تفسير ومناقشة الفرضية الجزئية الأولى ن خلال المعالج ه م من خلال ما تم التوصل إلي

ا باستخدام  ي الجدول أعلاه الخاص* ت*الإحصائية للبيانات المتحصل عليه  والموضحة ف
ر سن الأم  ا لمتغي تقبل تبع ق المس اس قل ى مقي ة عل راد العين ( بدراسة الفروق بين درجات أف

نة و  40أقل من  أكثر 40س نة ف ال ) س ات أطف ين أمه روق ب دم وجود ف ى ع ائج إل ت النت دل
  ).سنة فأكثر 40, سنة 40أقل من ( السرطان في قلق المستقبل حسب متغير سن الأم 

ات تعانين من قلق تجاه مستقبل أبنائهم سواءا كن في سن أقل من وتفسر على أن جميع الأمه
ن  40 ر م نة أو أكث نة 40س ريض لا , س اء م د الأبن د أح ى تواج ات إل الي نظرة الأمه وبالت

  .يرتبط بسن الأم فأي أم في أي سن كانت بإمكانها أن تنجب طفل مريض بالسرطان
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

المتوسط   العدد  لأم سن الأساليب الإحصائية
  الحسابي

الانحراف 
  المعياري

درجة 
  الحرية

  مستوى الدلالة  *ت*قيمة 

عند   غير دال  -0,102-  52  11,290  76,10  17  سنة 40أقل من 
  13,104  77,57  31  سنة فأكثر 40  0,810
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دى مرضى  NIKBAKHSH. AL 2014حيث جاء في دراسة  اب ل ق و الاكتئ حول القل
دل و ) 29,3(بنسبة  44السرطان وجدت أن   25بالمائة من المرضى يعانون من القلق معت

ي , بالمائة منهم لديهم قلق خفيف) 16,7(بنسبة  اب ف ا شوهد أعراض الاكتئ بنسبة  40بينم
دى مرضى ال) 26,7( دى بالمائة وكانت معدلات انتشار القلق والاكتئاب عالية ل سرطان ول

ون ذو صلة , المرضى الذين تلقوا العلاج الكيميائي كعلاج وحيد ن أن يك اع يمك ذا الارتف وه
ر  ريض فمظه ى الم ة عل ات المختلف أثير العلاج ه أو لت رض نفس ببها الم ي يس التغيرات الت ب
ق  ائعة للقل باب الش ي الأس ة ه ائج الجراحي وزن والنت دان ال يق وفق عور بالض ب والش التع

  .ب لدى المرضى والاكتئا
ق  2007وجاء في دراسة أخرى ل عبد المحسن  ديني وقل وعي ال ين ال ة ب د كشفت العلاق فق

 النفسية  والمشكلات والشخصية المهني ومعرفة الاضطرابات الإكلينيكيةالمستقبل 
تقبل , المستقبل قلق لذوي والاجتماعية ق المس ي قل روق ف ائج عن وجود ف ت النت ث دل حي

ق لصالح الإناث وه ي قل روق ف دم وجود ف ى ع ي نصت عل ة الت ة الحالي ذا يتماشى والدراس
ق  المستقبل لدى أمهات أطفال مرضى السرطان وهذا إن دل على شيئ فإنه يدل على أن القل

  .نحو المستقبل  أمر طبيعي لدى أمهات أطفال مرضى السرطان
  :حيث نصت الفرضية على  :عرض وتحليل نتيجة الفرضية الجزئية الثانية

ال المصابين بالسرطان  توجد فروق ذات دلالة إحصائية في قلق المستقبل لدى أمهات الأطف
ابي والانحراف , )إناث, ذكور(تبعا لجنس الطفل  م حساب المتوسط الحس ك ت وللتأكد من ذل

  :لدلالة الفروق كما هو موضح في الجدول التالي* ت*وكذلك اختبار , المعياري
دول  ار ) 09(الج ة اختب ح دلال تق* ت*يوض ق المس ي قل روق ف اس الف ات لقي دى أمه بل ل

  .الأطفال المصابين بالسرطان تعزى لجنس الطفل

  
  
  
  
  
  
  
  
  

ب 
الي

س
الأ

ية
صائ

لإح
ا

  
جن  

س
فل  

لط
ا

  

  
  العدد

  
 المتوسط
  الحسابي

  
ف الانحرا

  المعياري

  
  درجة الحرية

  
  *ت*قيمة 

  
  مستوى الدلالة

غير دال عند   0,112  49  10,456  79,89  16  الأطفال الذكور
  الأطفال الإناث  12,644  82,97  32  الأطفال الإناث  0,311
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اس  يوضح الجدول أعلاه أن المتوسط الحسابي لأمهات الأطفال المصابين بالسرطان في مقي
تقبل  ذكور(قلق المس ال ال غ ) الأطف دره  79,89بل اري ق انحراف معي غ , 10,456ب ا بل بينم

تقبل المتوسط الحسابي لأمهات الأطفال الم ق المس اس قل ي مقي ال (صابين بالسرطان ف الأطف
اث دره  82,97) الإن اري ق انحراف معي ة  , 12,644ب ت * ت*وأن قيم ي  0,112بلغ وه

وعليه نرفض الفرضية ) 0,05و  0,01(أكبر من مستوى الدلالة ) 0,311= ت(غير دالة 
رط ابين بالس ال المص ات الأطف ين أمه روق ب ود ف ى وج نص عل ي ت ة الت ق البديل ي قل ان ف

ين , المستقبل تبعا لجنس الطفل روق ب ونقبل الفرضية الصفرية التي تنص على عدم وجود ف
  .أمهات الأطفال المصابين بالسرطان في قلق المستقبل تبعا لجنس الطفل

ة ة الثاني ية الجزئي ة الفرض ير ومناقش ام   :تفس د القي الإجراءاتبع ات  ب ائية للبيان الإحص
تخدا ا باس ل عليه لاه* ت*م المتحص دول أع ي الج حة ف ة , والموض اص لدراس و خ ذي ه ال

ائج , الفروق بين درجات أفراد العينة على مقياس قلق المستقبل تبعا لجنس الطفل أسفرت النت
تقبل حسب  ق المس ي قل ال المصابين بالسرطان ف ات الأطف ين أمه روق ب دم وجود ف على ع

 ).الذكور و الإناث( متغير جنس الطفل 
ر  ذلك تفس ات وب ن أمه واءا ك ابين بالسرطان س ال المص ات الأطف ى أن أمه ة عل ذه النتيج ه

ا روق بينهم د ف , لأطفال ذكور أم أمهات لأطفال إناث جميعهن قلقات بشأن المستقبل ولا توج
ال المصابين بالسرطان , لأنه من الفطرة أن تقلق الأم على إبنها السوي فكيف لأمهات الأطف

طفالهن سواءا ذكر أم أنثى فمن غريزة الأم أن لا تفرق بين جنس أن لا يقلقن بشأن مستقبل أ
ه رح لفرحه وتحزن لحزن ل المصاب , إبنها فهي تف ر أن جنس الطف ق نعتب ذا المنطل ن ه وم

ابين  ال المص ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس ي قل ؤثر ف ر م ذ كمتغي رطان لا يؤخ بالس
  .بالسرطان

 الشخصية بسمات وعلاقته المستقبل ن قلقغزة بعنوا 2015حيث جاء في دراسة الزعلان 
  .في مؤسسات الإيواء والمحتضنين لدى الأسر البديلة النسب مجهولي الأطفال لدى

ن ت م ة  30  وتكون ل وطفل ابين  تراوحت طف ارهم م ي  16 -9أعم دون ف نة متواج س
مستقبل مؤسسات الإيواء وفي الأسر البديلة في محافظة غزة وقد بينت النتائج أن نسبة قلق ال

  .مرتفع وعدم وجود فروق في القلق تعزى للجنس والجهة الحاضنة
  :حيث نصت الفرضية على ما يلي: عرض وتحليل نتيجة الفرضية الجزئية الثالثة

ال المصابين بالسرطان  توجد فروق ذات دلالة إحصائية في قلق المستقبل لدى أمهات الأطف
م حساب المتوسط ) فأكثرسنوات  8, سنوات 8أقل من ( , تبعا لسن الطفل ك ت ن ذل د م للتأك

اري ابي والانحراف المعي ار , الحس دول * ت*واختب ي الج و موضح ف ا ه روق كم ة الف لدلال
   .أعلاه
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دول  ار ) 10(الج ة اختب ح دلال ات * ت*يوض دى أمه تقبل ل ق المس ي قل روق ف اس الف لقي
  .الأطفال المصابين بالسرطان تبعا لسن الطفل

اس يوضح الجدول أعلاه أن المتوسط الحسابي لأمهات الأطفال المصابين بال سرطان في مقي
تقبل ق المس ن ( قل ل م ال أق نوات 8الأطف در ب ) س دره  83,55ق اري ق انحراف معي ب

ق , 13,592 بينما بلغ المتوسط الحسابي لأمهات الأطفال المصابين بالسرطان في مقياس قل
دره  81,96) سنوات فأكثر 8الأطفال ( المستقبل  اري ق ة , 10,089بانحراف معي وأن قيم

ة ) 0,699(وهي غير دالة  0,386-بلغت * ت* ن مستوى الدلال ر م ) 0,05و  0,01(أكب
ال المصابين   ات الأطف ين أمه روق ب ى وجود ف وعليه نرفض الفرضية البديلة التي تنص عل

دم , بالسرطان في قلق المستقبل تبعا لسن الطفل ى ع نص عل ي ت ونقبل الفرضية الصفرية الت
  .لسرطان في قلق المستقبل تبعا لسن الطفلوجود فروق بين أمهات الأطفال المصابين با

  
ة ة الثالث ية الجزئي ة الفرض دول  :تفسير ومناقش ي الج ة ف ائج المبين ى النت د الحصول عل بع

ار  ال * ت*أعلاه من خلال إختب ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس اس قل ي مقي روق ف اس الف لقي
ل ى, المصابين بالسرطان وذلك تبعا لسن الطف ائج عل ت النت ث دل ين  حي روق ب دم وجود ف ع

ن  ل م ل سواءا أق ا لسن الطف تقبل تبع ق المس ي قل ال المصابين بالسرطان ف ات الأطف  8أمه
  .سنوات فأكثر 8سنوات أو 
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  الحسابي

  
ف الانحرا

  المعياري

  
درجة 
  الحرية

  
  *ت*قيمة 

  
  مستوى الدلالة

  غير دال  -0,386  50  13,592  83,55  23  سنوات 8أقل من 
  10,089  81,96  25  سنوات فأكثر 8  0,699عند 
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ل  ل أق وبذلك تفسر هذه النتيجة على أن أمهات الأطفال المصابين بالسرطان سواءا كان الطف
ا 8من  ع أمه إن جمي ك ف الهم المرضى سنوات أو أكثر من ذل تقبل  أطف أن مس ات بش تهن قلق

ك  ي دراسة أيزن اء ف ث ج ألوف حي ي لا يخرج عن الم ر طبيع مهما كان سن الطفل فهذا أم
ق   Eysenk, Payne & Santos    2006 وبيني و سانتوس وان القل ا بعن و  بريطاني

اب داث الإكتئ تقبل ، والحاضر الماضي أح راهقين .والمس ن الم ة م ن مجموع ت م تكون
ن و مجموعة, سنة 13و  17تراوحت أعمارهم مابين  باب م ابين  الش ارهم م تراوحت أعم

ق  18و 29 عور القل ى أن ش ائج عل فرت النت د أس ات وق ي الثلاثين رى ف ة أخ نة ومجموع س
رتبط   بالأحداث ع م ي حدوثها المتوق ذه  ف ي الماضي وه ي حدثت ف ك الت المستقبل عن تل

ذكورة ية الم ى والفرض ة تتماش ريض  الدراس ا م تقبل إبنه اه مس ق الأم تج ث قل لاه حي أع
ان رضيع  إذا أصيب ,مراهق ,السرطان لا يقتصر على سن الطفل سواءا ك الغ ف د أو ب راش

ل  ان الطف ال إن ك ا ب ا فم ارق تفكيره ه لا تف ا علي رة الأم وقلقه د أن حي الطفل بأي مرض نج
ي أي لحظة  ق,يعاني مرضا قد يؤدي بحياته ف ا تقل د أنه ذلك نج اف أن  ل تقبله وتخ ال مس حي

  .يخطف منها الموت ابنها فغريزة الأمومة أمر ليس بمخير
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تم التطرق في هذا الفصل إلى عرض وتحليل الفرضيات السالفة الذكر 
اليب  لال الأس ن خ ا م ل إليه ائج المتوص م النت ة أه ير ومناقش م تفس ث

ان  ي ك ة والت ة الحالي ذه الدراس ي ه دة ف ا الإحصائية المعتم دف منه اله
ال المصابين بالسرطان ات الأطف دى أمه تقبل ل ق المس , الكشف عن قل

دى  تقبل ل ق المس ي قل بة ف ود نس ى وج ة عل ائج الدراس ت نت ث نص حي
وي  دى الفئ ى الم ي إل أمهات الأطفال المصابين بالسرطان بدرجة تنتم

ط ة , المتوس ة والثالث ى والثاني ات الأول يات الجزئي بة للفرض ا بالنس أم
تقبل نصت ع ق المس ي قل ة إحصائية ف روق ذات دلال دم وجود ف ى ع ل

  .لدى أمهات الأطفال المصابين بالسرطان



 

 
 

  
  

  :بعض المقترحات
ت  ديم بعض المقترحات وكان من خلال النتائج المتحصل عليها في الدراسة الحالية حاولنا تق

  : كالأتي
ال المصابين بالسرطانإجراء دراس  ات الأطف ن أمه ر م ة أكب , ات أخرى تشمل عين

ة  ي مواجه وإدراج بعض المتغيرات كالتفاؤل مثلا والذي يعتمده مرضى السرطان ف
  .المواقف الضاغطة

ات  ل النفسي للأمه ام بحصص للتكف اعدتهن , تفعيل الإرشاد الأسري والقي ك لمس وذل
  .لة التكيف معهفي كيفية التعامل مع مرض أطفالهن ومحاو

انيين  ائيين نفس ن أخص ل م ق متكام ل فري ام , عم دف القي ك به اء وذل دين وأطب مرش
  .بدورات تدريبية في كيفية مواجهة قلق المستقبل لدى الأمهات

القيام بدراسات أخرى حول قلق المستقبل لدى الآباء وإخوة أطفال مرضى السرطان  
  .ها ته الفئة الحساسة وذلك لتفعيل الأسرة ككل في كيفية التعامل مع

ن خلال   ك م اش وذل إعطاء تحفيزات لمرضى السرطان ومحاولة تكييفهم للواقع المع
  .رفع المعنويات وتقدير الذات

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



 

 
 

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

 خلاصة عامة للدراسة



  خلاصة عامة للدراسة
 

 
  ث

  

  .خلاصة عامة للدراسة
  

دى  تقبل ل ق المس يتمحور موضوع الدراسة الحالية حول الكشف أو التعرف عن قل
ى التعرف , أمهات الأطفال المصابين بالسرطان ق والذي يهدف إل عن مستوى قل

ل وسنه , المستقبل لدى عينة الدراسة ومختلف الفروق حسب سن الأم وجنس الطف
ديهن  حيث أسفرت نتائج  الدراسة على  أن أمهات الأطفال المصابين بالسرطان ل

  .قلق مستقبل بدرجة متوسطة وأنه لا توجد فروق فيما بينهن
ا مرضى الس ي يعانيه ث ومن خلالها نستخلص أن الآلام الت ن حي رطان سواءا م

اهم  ل تس ا عوام ريض كله ى الم ا عل ي يلحقه ار الت ث الآث ن حي راض أو م الأع
تقبل  ق المس ا قل رة منه ية الخطي طرابات النفس ن الاض ة م ور جمل ي ظه دورها ف ب

ل ه كك ه أو الأسرة المحيطة ب د ذات ن , سواءا لدى المريض بح ذلك م والجسدية ك
  . علاج كيماوي وغيره
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  )01( مقر قملح  

  
  المستقبل قلق أداة

 
 :عامة بيانات
 : بدقة التالية الفراغات ملأ منكم نرجو

 : الأم سن
 :أنثى :         ذكر: طفل السرطان جنس
  : الطفل سن
 

  :التعليمة
 وبعد طيبة تحية
 العبارات المرتبطة لبعض معارضتك أو موافقتك معرفة إلى المقياس هذا يهدف 

 تعبر التي الإجابة أسفل  (x)ثم ضع علامة جيدا عبارة كل اقرأ  للمستقبل برؤيتك
   .عليها اجابة بدون الاستبيان ولا تترك أي عبارة اهذ رأيك في عن

 إلا تستخدم ولن التامة السرية موضع وستكون الشخصي، رأيك استجاباتك تعكس أن تأكد 
 .العلمي البحث لغرض

  
  دائما  كثيرا  قليلا  أبدا  العبارة  ت
 في سارة أخبارًا يحمل القدر وأن ، والقدر بالقضاء أؤمن  01

  .المستقبل
        

 مستقبل لتحقيق وأكافح التفوق من لمزيد دائمًا يدفعني تفوقال  02
  .باهر
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