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 شكر وتقدير
ي لجلال وجهه وعظ�م 

وأحمدە حمد الشا���ن لفضله ،  سلطانه،الحمد � الذي تدوم بنعمته النعم حمدا� كما ينب�ن
ي لإنجاز هذا العمل ، والذي أسأل الله أن �

جعله عمَ� خالصا لوجهه ، وأن �جعله فله الحمد والشكر ، ع� توف��ت
 نافعا ينتفع به  أما بعد : 

ي ص� الله عل�ه وسلم {من صنع إل�كم معروفا فكافئوە، فإن لم تجدوا ما تكافئونه فادعوا له  انطلاقا من قول النئب
 لتفضله طوطزعالاستاذ الدكتور رمضان بوافر العرفان وعظ�م الامتنان إ�  كافأتموە} أتقدمحىت تروا أنكم قد  

ف ف�من  ي نصحه، والموجه والم�ش
ي حرصه والأخ والصديق �ف

اف ع� هذە الرسالة فكان الوالد �ف  حمله أمانةبالإ�ش
ا لما قدمه من عون ومساعدة ومتابعة و�شجيع وأثابه الله ع� ما بذله من جهد  ي خ�ي اف، فجزاە الله عفى الإ�ث

ان حسناته.  ف ي م�ي
 وجعلها الله �ف

 وأساتذة و�طارات كل�ة العلوم الإ�سان�ة والإجتماع�ة لجامعة ورقلة . الشكر ل�ل دكاترة 

ي جم�عا، فلهم أصدق دعوات الخ�ي وأخلص 
وا وتحملوا ا�شغا�ي أفراد أ�يت والشكر موصول حبا وتقديرا لمن ص�ب

 مشاعر الوفاء. 

، فلهم من الشكر والشكر موصول لأناس أعانوا فأخلصوا وأسهموا بعلمهم الوافر، وعونهم الصادق ووقتهم ا ف لثمني
هم وك��م عطائهم من ف�ض علمهم  ي بص�ب

ي التعب�ي عنه الب�ان، لما منحوضئ
والتقدير ما �ضيق به المقام و�ق� �ض

 . ن ن المحكمني  الأساتذة  والأطباء والأخصائني

 . ي وعن أبنائهم الطلبة الجزاء الأو�ض ي الدن�ا والآخرة وأن �ج��ــهم عئض
 وأن يرضيهم �ض

ي ع� وكل الشكر والتقدي
ر لأ�ة مركز متابعة السكري بولا�ة الجلفة ،ع� ما قدمته �ي من �سه�لات ودعم ساعدافى

 إتمام هذە الدراسة وكذا مر�ض السكري عينة الدراسة. 

ي مراجعة وتدقيق 
ي أن أتوجه �شكري العميق للدكتور جوال عطاء الله ع� ما قام به من جهد �ف كما لا �فوتفى

،الدراسة 
�
ي غ��ب دكتور  والأستاذ  لغ��ا ن والأستاذ حريب ع فت�ي سل�م  حسني وللدكتور رافع احمد لتدقيق والأستاذ ق�ي

ان حسناتهم يوم الق�امة  ف ي م�ي
ي أسأل الله أن يبارك جهودهم و�جعل ذلك �ف

 الإحصائئ

ي هذا المقام لأتذكر روح جدي الغا�ي  و�ن كان لأهل الدن�ا علينا حق الشكر فلأهل دار الحق علينا الدعاء، فلا �فوتفي
 غفر الله له وتغمّدە برحمته الواسعة وأسكنه فسيح جناته. 

ي كل الشكر والتقدير  الفضل،هؤلاء من ذكرتهم من أصحاب   أما من غفلتهم من غ�ي قصد فلهم مفي

ي هذە 
ا أسال الله الع�ي العظ�م أن أ�ون قد وفقت �ف فإن كان فيها إجادة فالفضل � سبحانه وتعا�  الدراسة،وأخ�ي

 ف�قه،  و�ذا كان فيها تقص�ي أو قصور فهذا ما استطعت إل�ه سب�لا. "وتو 
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 ملخص
ي تنم�ة المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى 

ي واستكشاف فاعليته �ف هدفت الدراسة إ� تصم�م برنامج تدر�ىب
، ح�ث بلغ عدد المر�ض  ف ف متكافئتني ي بمجموعتني ف بالسكري. استخدمت الباحثة المنهج التج��ئب  المصابني

ي الدراسة الأساس�ة 
ف �ف ض  16المشاركني ض تج��ب�ة وضابطة متساو�تني ا بالسكري، تم تقس�مهم إ� عينتني م��ض�

ە زعطوط رمضان، بط��قة قصد�ة. اعتمدت الدراسة ع� مق�اس المهارات النفس�ة الاجتماع�ة الذي أعد
ي الذي أعدته الباحثة. وللتحقق من فرض�ات الدراسة، تم استخدام الأسال�ب  نامج التدر�ىب إضافة إ� ال�ب

 المناسبة.  الإحصائ�ة

 :وأظهرت النتائج ما ��ي 

ا .1  .مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى مر�ض السكري كان متوسط�
ف متوسط .2 ض الضابطة  لا توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني درجات الق�اس القب�ي للمجموعتني

 .والتج��ب�ة ع� مق�اس المهارات النفس�ة الاجتماع�ة
ف القب�ي والبعدي للمجموعة  .3 ف متوسط درجات الق�اسني لا توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني

 .الضابطة ع� المق�اس نفسه
ف متوسط درجات الق�اس البعدي لل .4 مجموعة التج��ب�ة توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني

 .والمجموعة الضابطة لصالح المجموعة التج��ب�ة
ف القب�ي والبعدي للمجموعة  .5 ف متوسط درجات الق�اسني توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني

 .التج��ب�ة لصالح الق�اس البعدي

 :بناءً ع� هذە النتائج، تو�ي الباحثة بما ��ي 

ي �حتاجها مر�ض السكريتطبيق برامج تهدف إ� تع��ز المهارات النفس� •  .ة الاجتماع�ة الىت
ي تخدم مر�ض السكري •  .ز�ادة الاهتمام بالموضوعات الىت
ض بأمراض مزمنة أخرى  • إجراء دراسات مشابهة تتناول المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى المصابني

 .مثل ال�طان

، مر�ض ا :ال�لمات المفتاح�ة ي  .لسكريالمهارات النفس�ة الاجتماع�ة، برنامج تدر�ىب
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Abstract 

The study aimed to design a training program and evaluate its effectiveness in enhancing 

psychosocial skills among diabetic patients. An experimental method with two equivalent groups 

was utilized. Sixteen diabetic patients participated in the main study, divided into equal 

experimental and control groups through purposive sampling. The psychosocial skills scale, 

developed by Zaatout Ramadan, and a training program created by the researcher were employed 

as study tools. The findings were as follows: 

1. The level of psychosocial skills among diabetic patients was determined to be average. 

2. No statistically significant differences were observed between the pre-test scores of the 

control and experimental groups on the psychosocial skills scale. 

3. No statistically significant differences were identified between the pre- and post-test 

scores of the control group on the psychosocial skills scale. 

4. Statistically significant differences were found between the post-test scores of the 

experimental and control groups on the psychosocial skills scale, favoring the 

experimental group. 

5. Statistically significant differences were observed between the pre- and post-test scores 

of the experimental group on the psychosocial skills scale, favoring the post-test results. 

Based on these findings, the researcher recommends the following: 

• Implement programs that encompass various psychosocial skills needed by diabetic 

patients. 

• Enhance focus on issues that address the needs of diabetes patients. 

• Conduct similar studies investigating psychosocial skills in patients with other chronic 

diseases, such as cancer. 

Keywords: psychosocial skills, training program, diabetic patients. 
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 والتج��ب�ة 
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ة نجد         ي شهدت ارتفاعا ملحوظا منذ السنوات الأخ�ي من المشكلات العالم�ة اليت
ض الصح�ة العلاج�ة .  ي تحد�ا لواض�ي القوانني ي العالم العريب

 الأمراض المزمنة ح�ث شكلت �ض

ي       
وحسب آخر إحصائ�ة صدرت عن الاتحاد الدو�ي لمرض بلغ عدد مر�ض السكري �ض

، ب��ادة قدرها  537العالم 
�
مليون م��ض عن آخر تق��ر صدر قبل  74مليون شخصا

. ح�ث تضمنت الدول النام ض �ة والمتوسطة الدخل أغلب�ة المر�ض من الن�ع الأول سنتني
ي للمرض. 

 والن�ع الثايض

ض    ي الفئة العم��ة بني
ض بالمرض تضاعف إ� أ��� من ثلاثة أضعاف �ض  79-20  وعدد المصابني

ا. ح�ث قفز الرقم من  ا إ�  151عام�
�
ا، أ��� من  537مليون

�
ن 90مليون % منهم كانوا مصابني

ي من السكري
ق الأوسط  تدعو للقلق . بالن�ع الثاين ي إحصائ�ات شمال إف��ق�ا وال�ش

 . �ف
ق الأوسط وشمال إف��ق�ا  و�ش�ي الدراسات       ي ال�ش

إ� أن معدل انتشار مرض السكري �ض
ف ( ي البالغني

ي العالم ( 79-20�ف
 هو الأع� �ف

�
تفع إ� 16.2سنة) حال�ا % 19.3%) و س�ي

ي أ2045بحلول العام 
ي عدد 86ع� ز�ادة متوقعة (. كما ستشهد المنطقة ثاين

%) �ف
ض بمرض السكري، ح�ث من المتوقع أن تقفز الأعداد من  ي  73المصابني

 �ف
�
 2021مليونا

 بحلول عام  136لتصل إ� 
�
. كما أن المنطقة لديها أع� �سبة وف�ات مرتبطة 2045مليونا

ي عام 24.5بالسكري ( 
الة.  ألف ح 428 حوا�ي   2021% ) ح�ث بلغت أعداد الوف�ات �ف

مل�ار دولار وهو ما  33كما كان مجمل الإنفاق ع� الرعا�ة الصح�ة لمرض السكري حوا�ي 
% من 13.6% من الإنفاق العال�ي فقط، ع� الرغم أن المنطقة �شكل موطن لــــ 3.4�شكل 

، م� �ي  أع� دول المنطقة، ومن أع� دول 
�
ي السكري ع� مستوى العالم ع���ا

مر�ض
ة ي  العالم (العا�ش

ض بمرض السكري �ض ض المصابني من ح�ث التصن�ف) من ح�ث أعداد البالغني
 . 2045مليون بحلول العام  20مليون م��ض و  11بحوا�ي  2021عام 

ي تق��ر أن مرض السكري بلا شك هو  )2021(أندرو بولتون وحسب        
الذي أ�د �ض
ي العالم، وأضاف أنه بعد 

ف والذي من ا� عام  100المرض الأ��� انتشارً �ض تشاف الأ�سولني
أصبح متاحا لأي م��ض للبقاء ع� ق�د الح�اة، ول�ن للأسف، �جب أن نكرر الرسالة أن 
مرض السكري جائحة متصاعدة أصبحت خارج نطاق الس�طرة. كما أوضح أنه �جب أن 
ض لخطر  يؤخذ مرض السكري ع� محمل الجد، ل�س فقط من قِبل المر�ض أو المعرضني

ي الرعا�ة الصح�ة أن �دركوا مدى جد�ة  الإصابة به، ول�ن
ف �ف ع� صان�ي القرار والمختصني

 المرض. 

ف به منذ سنوات التسعينات ، ح�ث قدر    ي عدد مصابني
 ملحوظا �ف

�
وعرفت الجزائر ارتفاعا

ي سنة 
فهذا الرقم مؤهل   2500000إ�  2007بمليون شخص �ي يتضاعف العدد �ض
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ي مطلع سنة 
ف �ف ن  2025للارتفاع حسب المختصني اوح بني ن  4إ�  3لي�ت  ) 2011نعمة ، ( ملايني

ح�ث بلغ عدد  2022�سبة انتشار داء السكري  لسنة واحصت وزارة الصحة الجزائ��ة 
ن و ن مليونني ن سنة  5ألف مصاب وقد �صل العدد إ�  800المصابني ( موقع  2030ملايني

ي مدينة الجلفة من الذ) وزارة الصحة
ين ت��د أعمارهم و�قدر معدل انتشار مرض السكري �ض

) %58,82امرأة بنسبة ( 3900م��ضا بالسكري منهم  6630سنة ما �قارب  18عن 
 %) حسب معط�ات مركز متابعة السكري بالجلفة . 41,17رجلا، بنسبة ( 2730و

فقد تم �شخ�ص هذا المرض المزمن منذ القد�م حسب المصادر التار�خ�ة و�حوث         
وله بعد ذلك من تحد�د �سميته و أسبابه بفضل جهود الأطباء ، لتتطور الدراسات ح

ي دراسة أجرتها 
ف آخ��ن ، ف�ف ف أورو�ني أشارت إ� أن الأمراض المزمنة تمس  ONSالباحثني

تبة الثان�ة بنسبة 10.5 % من مجم�ع سكان الجزائر تحتل فيها مرض السكري الم�ت
20.1 %  

الأمراض المزمنة و�الخصوص مدى خطورة و�نتشار  شك، تعكس، بلا المعط�ات  هذە     
ي ذهن الباحث التساؤل عن قدرة هؤلاء المر�ض 

ي تث�ي عند معرفتها �ض مرض السكري، والىت
 . للتك�ف مع المرض ومضاعفاته

ي لها آثارا خاصة ع� هؤلاء الذين �عانون منه  المزمنة،مرض السكري من الأمراض ف الىت
�مثل عبئا ط��لا الأمد، كما  وهو السن. وعائلاتهم، خاصة إذا كان المصاب طفلا أو من كبار 

ي  والمرض �عضى أنه �حمل دلالات مهددة للح�اة نفسها، 
خطرا و�ي المراهق أو ال�ب�ي �ف

خوف المصاب من  ينت�ي منلا  الذيو�كمن مصدر الخطر مستمرا ومهددا للح�اة. 
ي حدوث نقص 

ئ �ف ي الدممفا��
 ، والخوف الدائم من المضاعفات المتعددةالجلوكوز �ف

  للمرض. 

ي تتداخل  لقد لاحظ الأطباء المتابعون للمرض المصاب بالسكري الصع��ات والعراق�ل اليت
ي كث�ي من الأح�ان بمهاراته الاجتماع�ة. ذلك أن 

مع رعا�ة الم��ض الذات�ة لمرضه ور�طوها �ض
إدارة مرض السكري تحتاج ا� أن �كون الم��ض قادرا عل التكفل بنفسه لارتباط توازنه 

ي إضافة ا� ادارته للوسائل العلاج�ة بمعا
�ه و�شاطه الحر�ي وال��ا�ض ي أ�له و�ش

شه اليو�ي �ض
ن والأدو�ة المصاحبة.   من ق�اس دائم لمستوى السكري ا� التعامل مع جرعات الا�سولني

ي المرض ما تؤكد عل�ه الدراسات السابقة       
ومما يؤ�ش للعبء النف�ي الذي  يتسبب �ض

ي هذا المجال، ح�ث
أن الأحداث الح�ات�ة  )1981Dohrenwend,( دوهرن��ند�ذكر  �ف

تواجه باستجابات مختلفة بالنسبة للأفراد، وهذا الإختلاف يرجع إ� مجموعة من 
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ي دراسة قام بها 
ف بها كل فرد عن الآخر. و�ف ي يتم�ي العوامل الشخص�ة و الإجتماع�ة اليت

ض مر�ض السكر و الأس��اء )1996(الدر��ي  ي مدى الاستجابة لضغوط  عن الفروق بني
�ض

 بحجم 
�
ي المجتمع السعودي أظهرت النتائج أن مر�ض السكر أ��� إحساسا

الح�اة �ض
ض كما قدمت الدراسات الإ�لين�ك�ة  ض والمر�ض العض��ني الضغوط وشدتها من العاديني

ض التوتر  وجل�وز الدم" ي   . العلاج�ة أدلة إضاف�ة ع� وجود علاقة سلب�ة بني
كما هو الحال �ف

ف التوافق ع� تعرف الهدفت الدراسة إ�  ح�ث )Boey,1999(سة بوي درا العلاقة بني
ض  النف�ي لدى مر�ض السكري والا�تئاب وذلك ع� عينة من مر�ض السكري الصينيني

ض (101ح�ث تكونت عينة الدراسة من (  -20) من مر�ض السكري، تراوحت أعمارهم بني
، و(49) سنة، بواقع (75 ة ) ذكرا، وهم 52) أنى� مر�ض سك��ون �عانون المرض منذ ف�ت

ط��لة. ح�ث أسفرت  نتائج الدراسة أن أعراض الا�تئاب كانت لدى مر�ض السكري أع� 
ات الدخ�لة  ي المتغ�ي

بكث�ي من الأفراد الذين ل�س لديهم مرض السكري مع التجا�س �ض
 أن أفراد العينة الذين �عانون أعراض الا�تئاب تنت�ش 

�
ض أ�ضا لديهم السلب�ة  والوس�طة وتبني

ض أفراد   عدم وجود فروق دالة بني
�
والإنطوائ�ة وصع��ة الإندماج مع المجتمع كما اتضح أ�ضا

 .  ,Grey(جري  دراسةو  العينة من ح�ث اختلاف مهارات المواجهة والدعم الاجتما�ي

ي ع� مهارات التك�ف ) 1999 هدفت إ� تحد�د ما إذا كان التدخل السلو�ي التدر�ىب
ي طب�عة المرض بالإضافة لل

علاج المكثف لمرض السكري �مكن أن �حسّن من التحكم �ض
ض بمرض السكري، تكونت عينة الدراسة من  و�حسّن من جودة الح�اة للشباب المصابني

ض   (77(  وم��ضة تراوحت أعمارهم بني
�
) سنة ، وقسمت الباحثة المر�ض 12 - 20) م��ضا

ض  است ض تخضعان لعلاج مكثف بالأ�سولني  لمجموعتني
�
 إرشاد�ا

�
خدمت الباحثة برنامجا

ي خضعت   ومعاي�ي إ�لين�ك�ة ونفس�ة ، وتوصلت الدراسة إ� إن أفراد المجموعة الىت
�
علاج�ا

ي دمهم، وكانت لديهم كفاءة 
ي �سبة السكر �ف

ي يتمتعون بقدرة ع� التحكم �ف
نامج التواف�ت لل�ب

ي مستوى
 �ض

�
ات السلب�ة لمرض السكري ذات�ة أفضل. وانخفاضا (كالقلق والخوف)  لتأث�ي

ي بق�ت بدون تدخل،  ) ,Lioyd 2000(دراسة لليود وجاءت  بالمقارنة مع المجموعة اليت

ي هدفت إ� التعرف ع� مدى انتشار أعراض القلق والأ�تئاب لدى مر�ض السكري،  الئت
ي الع�ادات الصح�ة، تكونت عينة الدراسة 

ي المستشف�ات و�نتظرون �ف
والذين �عالجون �ف

ي المستشف�ات وأعمارهم أ��� من من المر�ض ا
 18لذين ينتظرون المراجعات الطب�ة �ف

، ح�ث توصلت النتائج إ� أن حوا�ي ( ن  من الجنسني
�
%) من أفراد العينة كان لديهم 28عاما

ي أعراض الا�تئاب 
ي أعراض القلق والإ�تئاب، ول�ن كانت �سبة الذكور مرتفعة �ض

 �ض
�
ارتفاعا

قلق كانت مرتفعة لدى الإناث أ��� من الذكور، وقد لوحظ أ��� من الإناث بينما أعراض ال
ض الا�تئاب ومضاعفات السكري لدى الذكور بينما لا ينطبق ع� الإناث،    بني

�
أن هناك ترابطا
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ض الضعف الجن�ي ومظاهر القلق والا�تئاب لدى أفراد العينة  كما وجدت علاقة إ�جاب�ة بني
ت إ� تق��م دور التدخلات النفس�ة   هدف ح�ث )2001( ممدوح ،دراسة ممدوح وحسب . 

ي التخف�ف من 
خاء �ف ) باستخدام العائد الحيوي لتحقيق الإس�ت (العلاج السلو�ي

ات  ي ضوء بعض متغ�ي
المصاحبات النفس�ة لمرض السكري والمحددة بالقلق والا�تئاب �ض

ي 
) �ف الشخص�ة والتحقق من مدى إمكان�ة نجاح التدخلات النفس�ة (العلاج السلو�ي

ض هما: تخ ف�ض مست��ات الجلوكوز بالدم. ح�ث قام الباحث بتطبيق دراسته ع� عينتني
، وعينة ضابطة مؤلفة من (52عينة تج��ب�ة مؤلفة من ( ) فردا� 52) م��ضا العلاج النف�ي

من الأس��اء. ح�ث أسفرت  النتائج ع� مدى فعال�ة العلاج السلو�ي كآل�ة احتواء وعلاج 
ات الشخص�ة. للاضطرابات النفس�ة الم ي ضوء بعض متغ�ي

و  صاحبة لمرض السكر �ض
ي وآخرون  دراسة هدفت الدراسة إ� تعرف التوافق النف�ي  )Willoughby, 2000(و�لويب

ض  ض الاثنني تكونت عينة الدراسة . والمواجهة لدى م��ضات السكري وا� بحث العلاقة بني
ددات ع� ع�ا115من ( ، دات الصحة العامة) امرأة م��ضة بالسكري من النساء الم�ت

 لتحد�د مهارات المواجهة وعلاقته بمهارات التوافق الشخ�ي 
�
واستخدم الباحث مق�اسا

 . ف المواجهة والتوافق  واسفرت والاجتما�ي نتائج الدراسة إن هناك علاقة ارتباط�ه بني
الشخ�ي والاجتما�ي لدى أفراد العينة، إذ إن أفراد العينة أظهرن نت�جة مفادها أنه كلما  
، وأن ذلك  كانت مهارات المواجهة أفضل زاد مستوى التوافق الشخ�ي والاجتما�ي
 ع� صحة الم��ضات و�ذا قلت مهارات المواجهة قل مستوى التوافق 

�
ينعكس إ�جابا

هدفت الدراسة إ� معرفة ) Pouwer,2001(ب��ر وسنوك  ودراسة. الشخ�ي والاجتما�ي 
ي �سبة مدى ظهور علامات الإ�تئاب لدى مر�ض السك

ري وعلاقتها بمستوى التحكم �ف
ي الدم لديهم. تكونت العينة من الذكور والإناث وعددهم (

 وم��ضة 174السكر �ف
�
) م��ضا

 لتوضيح أسباب القلق 
�
 خاصا

�
ي من السكري. واستخدم الباحثان مق�اسا

بالن�ع الثايض
، وأخذ الباحثان بعض المعلومات من الس ي المستش�ض

جلات والا�تئاب لدى المر�ض �ض
ض الا�تئاب والسكري   .أسفرت نتائج عن الدراسة أن العلاقة الارتباط�ة بني الخاصة بالمر�ض
ي كل ثلاث حالات 

كانت أقوى لدى النساء منها لدى الرجال، إذ وجدت علامات الا�تئاب �ف
هادين وآخرون  من أر�ــع لدى النساء، وحالة واحدة من كل أر�ــع حالات من الرجال.ودراسة

)Hadden, 2001 ( تبة ع� العنا�ة بالسكري لدى هدفت الدراسة إ� تحل�ل النتائج الم�ت
إ�  1985النساء الم��ضات بالسكري أثناء الحمل وذلك ع� مدار ع�ث سنوات من (

ن 753) امرأة منهن (986). وتكونت عينة الدراسة من (1995 ) امرأة كن �عالجن بالأ�سولني
ة الحمل، و( ي أثناء الحمل فقط و() امرأة كن �عال131قبل ف�ت

ف �ف ) من 102جن بالأ�سولني
ن و اعتمد الباحثون ع� المعلومات  النساء اتبعن نظام حم�ة غذائ�ة دون علاج بالأ�سولني
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من المرا�ز الصح�ة المختلفة. أسفرت ارتفاع �سبة وف�ات الجنة لدى النساء الحوامل 
ف كل (35.8الم��ضات بالسكري إذ بلغت ( ي  )1000) حالة وفاة بني

حالة حمل وذلك �ف
ة، و( ف كل (75المرا�ز الصح�ة الصغ�ي ي المرا�ز الصح�ة 1000) حالة وفاة بني

) حالة حمل �ف
ة  ي ف�ت

 توصلوا إ� أن المخاطر المتوقعة �ض
�
ي يتم تح��ل الحالات إليها، وأ�ضا ة الىت ال�ب�ي

وأن  الحمل لدى النساء الم��ضات بالسكري تزداد �شكل أ��ب من حالات الحمل الطب�ع�ة
ى أفضل من ح�ث النتائج من المرا�ز الصح�ة  ي المرا�ز الصح�ة ال��ب

متابعة الحالات �ض
ة ، و  هدفت إ� تعرف  ح�ث )2002( رضوان ، دراسة رضوان  حسبالمحل�ة الصغ�ي

ات السلوك، وتار�ــــخ  مستوى القلق لدى مر�ض السكري بمحافظة غزة وعلاقة ذلك بمتغ�ي
 وم��ضة من مر�ض السكري ح�ث 267دراسة (المرض، والجنس وتكونت عينة ال

�
) م��ضا

تبة ع�  أظهرت نتائج الدراسة أن  مر�ض السكري �عانون آثار القلق النفس�ة الم�ت
ي القلق لدى مر�ض السكري تعزى لمتغ�ي 

 �ض
�
مضاعفات السكري وجود فروق دالة إحصائ�ا

لت الدراسة القضا�ا تناو   )Weinger,2006(و�نجر دراسة . والجنس وذلك لصالح الإناث ،
النفس�ة الاجتماع�ة المرتبطة بمرض السكري و�دارته، والإضطرابات النفس�ة الشائعة لدى 
مر�ض السكري. �مكن للتحد�ات النفس�ة والاجتماع�ة والإضطرابات النفس�ة لدى مر�ض 
السكري أن تعيق الإدارة الذات�ة الناجحة لمرض السكري ورفاههم. �عد فهم مشكلات 

ي الرعا�ة  الصحة
ض �ض ا بالغ الأهم�ة لجميع المتخصصني ي مرض السكري أمر�

العقل�ة �ض
ض بمرض السكري .  دراسة جراف�لس والصح�ة الذين �قدمون العلاج للأشخاص المصابني

هــدفت إلــى التعــرف ع� المهــارات عنــد مرضــى الســكري مــن  ) ,Gravels 2006(واند�ل  
ن با ن المصابني ي من السكري، و�راجعون مرا�ز الرعا�ة الاول�ة بالس��د. كــل الجنســني

لن�ع الثاين
ض (232وتكونت عينة الدراسة من (  بالسكري تراوحت أعمارهم بني

�
) سنة. 64- 18) م��ضا

ي المهارات تنت�ث لديهم 
ح�ث أسفرت نتائج الدراسة أن أفراد العينة الذين �عانون نقص �ف

 عدم وجود فروق دالة  السلب�ة والإنطوائ�ة وصع��ة الإندماج
�
مع المجتمع كما اتضح أ�ضا

ف أفراد العينة من ح�ث اختلاف مهارات المواجهة والدعم ،  و�نجر وآخرونودراسة  بني
(Weinger,2011)   ي السكر

ي السلو�ي لضعف التحكم �ض
ي هدفت فاعل�ة العلاج المعر�ض واليت

اواح لدى عينة من ضعاف التحكم من المرض وتكونت عينة الدراسة من  عينة مر�ض ت�ت
ض وعقاق�ي أخرى لمدة أ��� من عام ، وأوضحت  70 -18أعمارهم من  سنة يتعاطون أ�سولني

ي خفض مستوى (
ي السلو�ي هو علاج فعال �ض

) ، و دراسة  HbA1cنتائج أن العلاج المعر�ض
هدفت للتدر�ب ع� إدراة الضغوط لعلاج   Davazdah et al) ، 2013(  دافازدا وآخرون

ي السكر والضغوط النفس�ة وجودة الح�اة لدى عينة من مر�ض السكري وتكونت التحكم 
�ض

ي  (  60عينة الدراسة من ( 
ذكور ) قدمت لهم  26إناث ،  34) م��ض بالنمط الثايض
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جلسات العلاج�ة كمجموعة واحدة لمدة ع�ش جلسات وأسفرت نتائج الدراسة تحسن 
 )2013(نوار، نوار دراسة و العينة  . وتحسن جودة الح�اة لدى أفراد )  HbA1c(مستوى 

ف  هدفت الدراسة لل�شف عن الدور الذي تلعبه المساندة الاجتماع�ة لتعد�ل العلاقة بني
م��ض مصاب بمرض السكري  123السلوك الص�ي والألم العضوي لدى عينة مكونة من 

ن   ذكور من مست��ات تعل�م�ة مختلفة. واسفرت النتائج أن 40اناث و 83من الجنسني
ض السلوك الص�ي والألم العضوي لدى  ي تعد�ل العلاقة بني

للمساندة الاجتماع�ة دور �ض
ض ولا توجد الفروق  ض الجنسني ي المساندة الاجتماع�ة بني

المر�ض وكانت الفروق واضحة �ض
هدفت الدراسة علاقة  ) ,Marie et al 2014(ماري وآخرون ، و دراسة حسب مدة المرض 

ن بالسكري من الن�ع الدعم الاجتما�ي ونمط الح�ا ن المصابني ة بالإدارة الذات�ة  لدى البالغني
ي من خلال حضور برامج التق�ف حول مرض السكري ل��ادة الدافع والقدرة ع� اتباع 

الثاضى
وممارسة سلوك�ات الإدارة الذات�ة والتعامل مع المشكلات النفس�ة والاجتماع�ة لمر�ض 

ن كا ن لديهم مست��ات عال�ة من المساندة السكري  واشارت النتائج أن المشاركني
هدفت إ� تثق�ف م��ض السكري  ) , Mei et al 2014(�ي وآخرون و دراسة الاجتماع�ة  ، 

من خلال برنامج تعل��ي حول هشاشة العظام كجزء من الإدارة الذات�ة لمر�ض السكري 
ام� ض ه بالغذاء الص�ي واختبار فعال�ة  التدخلات ع� الفعال�ة الذات�ة للم��ض من ح�ث ال�ت

ف واسفرت النتائج أن نقص  ي �سبة السكر لدى البالغني
وتناول ال�السيوم والتحكم �ف

ال�السيوم �كون أ��� حدة لدى المر�ض الذين �عانون ضعف الس�طرة ع� مرض السكري  
هدفت إ� مدى فعال�ة  ) ,2015jing li amy cook(   جينغ �ي إ��ي كوك، و دراسة 

ي الدم  التدخلات النفس�ة
الاجتماع�ة ع� أعراض الا�تئاب والس�طرة ع� �سبة السكر �ض

ن بداء السكري من الن�ع  ن المصابني ي المصاحب ، تم  2و  1لدى البالغني
والا�تئاب المر�ض

ي ذلك مكتبة كوك��ن، و
ون�ة بما �ف ي أر�ــع قواعد ب�انات إل��ت

، CINAHLالبحث �ف
�ة من عام للمقالات المكت��ة باللغ PsycINFO، وMEDLINEو ن إ� عام  1998ة الإنجل�ي

. وتم إجراء استخراج ب�انات المعلومات الحي��ة من الدراسات وتم حساب أحجام 2013
جاع ع�ث دراسات أول�ة تدخل�ة من البحث ؛ وكانت ستة دراسات  التأث�ي للنتائج . تم اس�ت

ة كانت عشوائ�ة. أفادت �سع دراسات من أصل ع�ش أن التدخلات النفس�ة الاجتماع�
ي الأشخاص 

ي علاج الا�تئاب، وكانت التدخلات النفس�ة الاجتماع�ة فعالة �ف
فعالة �ف

ك. الصلة بالممارسة ال����ة تتمتع  ي المش�ت
ض بداء السكري والا�تئاب المر�ض المصابني

ي علاج الا�تئاب، 
التدخلات النفس�ة الاجتماع�ة بالقدرة ع� إحداث تحسينات �ف

ي الاعتبار أفضل ط��قة للتدخل  وتخف�ف العبء العال�ي ع�
مر�ض السكري، مع الأخذ �ض

ي رعا�ة هذە 
ض �ض ض المشاركني ض الصحيني هم من المهنيني تتناسب مع احت�اجات.الممرضون وغ�ي
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ي وضع ج�د للق�ام بهذە التدخلات. 
 Nadia et 2016(ناد�ة وآخرون  دراسة و المجموعة �ض

la , ( ي تح
ن سلوك�ات الإدارة الذات�ة لدى هدفت إ� فعال�ة تدخل التثق�ف الص�ي �ف سني

ي ، كان عدد المشاركون 
ض   50مر�ض السكري من الن�ع الثاضى اواح اعمارهم مابني    م��ض ت�ت

ف فعالة  75 -37(  )  ، من خلال تطبيق جلسات برنامج التثق�ف الص�ي وأظهر المشاركني
ع اسبابه إ� ذات�ة منخفضة لممارسة سلوك�ات الإدارة الذات�ة قبل التدخل والذي ترج

ي مستوى التعل�م ونقص المعرفة بالمرض   و�عد إجراء تدخل التثق�ف الص�ي  
انخفاض �ض

ي الفعال�ة الذات�ة للمر�ض ، ودراسة
هدفت  )2017( عط�ة، عط�ة  كان هناك تحسن كب�ي �ض

ي ( مركز ضبط 
ي رفع درجة التحكم الذاىت

الدراسة إ� اختبار فعال�ة برنامج تثق�ف ص�ي �ض
ي ح�ث تم تطبيق داخ�ي ) 

وتقبل المرض لدى عينة من مر�ض السكري من النمط الثاضى
فرد من مر�ض السكري  وتوصلت نتائج الدراسة التج��ب�ة وجود  12ع� عينة مكونة من 

ي الق�اس البعدي ، من خلال ملاحظة الباحثة 
نامج التثق�ف الص�ي �ف ة ل�ب فعال�ة كب�ي

ي �عانونها ونظرا لضعف إرادتهم لمعاناة مر�ض السكري والمشا�ل الصح�ة و  النفس�ة اليت
أمام هذا المرض، الذي �صاحبه طول الح�اة والذي �شعرهم بالإحباط والملل، وهذا راجع 
ورة مساعدتهم ع�  لضعف المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى العينة، رأت الباحثة �ض

ض  ودراسة ن  تدر�ب مر�ض السك��ني لدراسة (أ) تناولت ا  ),Oudsten 2019(أودسنت
ف بداء السكري من  احت�اجات الرعا�ة الصح�ة النفس�ة والاجتماع�ة للأشخاص المصابني

ي الرعا�ة الأول�ة،  2الن�ع 
من وجهة نظر المر�ض ومقد�ي الرعا�ة الصح�ة لمرض السكري �ض

ي رعا�ة مرض السكري وتفض�لاتهم و (ب) العوامل 
من ح�ث المواضيع والاهتمام �ض

ي تجاە الرعا�ة الصح�ة النفس�ة والاجتماع�ة المتخصصة. المرتبطة الموقف ا لإ�جايب
ن من الممارسات العامة. إجراء  ن النوع�ة ، تم اخت�ار المشاركني ك�ي تصم�م دراسة مجموعة ال�ت

ن بداء السكري من الن�ع  ن ع� الأشخاص المصابني ) 20(العدد =  2ثلاث مجموعات ترك�ي
). والنتائج اختلفت الآراء �شكل كب�ي حول 18= وثلاث مع مقد�ي الرعا�ة الصح�ة  (العدد 

ما إذا كانت هناك حاجة إ� الرعا�ة الصح�ة النفس�ة والاجتماع�ة. ركزت المواضيع �شكل 
ي حول مرض 

ا من الحاجة إ� تعل�م إضا�ض أسا�ي ع� القضا�ا الخاصة بمرض السكري بدء�
ي الرعا�ة المنتظمة لمرض ال

ض السكري إ� الاهتمام والدعم �ض سكري ، و أفاد بعض المشاركني
احات لمقد�ي الرعا�ة  بالحاجة إ� مساعدة نفس�ة واجتماع�ة متخصصة ، تتضمن الاق�ت

الصح�ة لتلب�ة احت�اجات الرعا�ة الصح�ة النفس�ة والاجتماع�ة أدوات التدر�ب 
�ز و دراسة .والمناقشة هدفت إ� فحص الأداء النف�ي   )Saravanakumar, 2020(جوت�ي

ن بداء السكري من الن�ع الأول والنتائج ال����ة المرتبطة به ، والا  جتما�ي للشباب المصابني
ن الشباب (العدد =  ن المشاركني ن 44و كان من بني اوح أعمارهم بني ي  23و 18) الذين ت�ت

ا �ف عام�
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ف  . أ�مل جميع المشاركني ف بيئة الأطفال الذين كانوا �ستعدون للانتقال إ� رعا�ة البالغني
ي الأساس كجزء من هذە الدراسة مقاي�س ا

ي للأداء النف�ي والاجتما�ي �ف
لتق��ر الذايت

ي الدم، وتواتر مراقبة 
ي �سبة السكر �ف

الرصد�ة الطول�ة. وشملت ب�انات النتائج التحكم �ف
ي الدم، وتقي�مات الإدارة الذات�ة عند خط الأساس ومتابعة لمدة عام 

�سبة الجلوكوز �ف
ة الاجتماع�ة ذات الصلة المرتبطة بنتائج صح�ة ذات مغزى واحد. و�حدد العوامل النفس�

ي تهدف إ�  امج ال����ة الئت ي تط��ر ال�ب
ة الإعداد للانتقال. قد تف�د هذە النتائج �ف خلال ف�ت

ض بداء السكري من الن�ع .   تع��ز التحض�ي للانتقال والنتائج الصح�ة لدى الشباب المصابني
جانا و دراسة  نامج الإدارة الذات�ة  ) ,Shirjana 2021(ش�ي هدفت إ� تقي�م لأثر التعل��ي ل�ب

ف بالسكري ، تكونت عينة من  ف المصابني م��ض  66ع� المعرفة وسلوك�ات لدى البالغني
والذين لديهم نقص المعرفة ف�ما �خص مرضهم وسلوك�ات إدارة ذات�ة سيئة ، ح�ث 

م مهارات وسلوكات  ، تضمن برنامج جلسات تثق�ف�ة فم�ا �خص مرض السكري وكذا تعل�
ي 

ي معرفتهم بالمرض بعد مشاركتهم �ض
ح�ث أظهرت النتائج إ� أن المر�ض أظهروا تحسن �ض

هدفت إ� تحد�د مصدر الضبط  ) ,Yulis et al 2021(يول�س وآخرون برنامج . دراسة 
ي لدى مر�ض السكري 

الص�ي والفعال�ة الذات�ة ودعم الا�ة من خلال تطبيق برنامج تثق��ض
ي ومعرفة تأث�ي من 

 80التثق�ف النف�ي  ع� المر�ض ، كان عدد المشاركون  الن�ع الثايف
ي كل اسب�ع يتم  3م��ضا من خلال تطبيق برنامج التثق�ف النف�ي لمدة 

أسابيع ، و�ف
نامج .  ي الدم  وخلصت الدراسة إ� فعال�ة ال�ب

 فحص مستوى الجلوكوز �ف

       
 

ة ح�ف تعل      ي السنوات الأخ�ي
�م المهارات النفس�ة الإجتماع�ة اهتمام كب�ي كأداة ف�ف

ي تؤدي إ� التنم�ة  �ة الشاملة الىت التعل�م الأسا�ي ، والمساواة و  الإجتماع�ة،للتنم�ة الب�ش
ف ، ورعا�ة الأطفال وحمايتهم ،  ف الجنسني كلها فوائد لتعل�م المهارات   ، و تع��ز السلامو بني

 الاجتماع�ة. النفس�ة 

ض و�ستخدم المهارا  ي كل مجال حول العالم ، الهدف من تضمني
ت الآن ع� نطاق واسع �ض
ي ا�تساب سلوك�ات مناسبة ومسؤولة  الافراد المهارات النفس�ة الإجتماع�ة هو مساعدة 

�ف
ي ح�اتهم الشخص�ة 

 . لحل المشكلات �ف

ف  النمو الص�ي وتعد المهارات النفس�ة الإجتماع�ة مهمة لتع��ز       للأطفال والمراهقني
ض والمرض والإعاقة وا لوقا�ة الأول�ة لبعض الأسباب الرئ�س�ة لوف�ات الأطفال والمراهقني

 )  ,Nalla 2015(والتنشئة الاجتماع�ة ، و�عداد الشباب لتغي�ي المواقف الاجتماع�ة 
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المهارات النفس�ة الاجتماع�ة: أنها قدرة  )1993( منظمة الصحة العالم�ة و تعرف     
حالة من الرفاه�ة الذات�ة مما �سمح له بالاستجابة �شكل  الشخص ع� الحفاظ ع�

ي وفعال لمطالب وتجارب الح�اة اليوم�ة، أثناء التفاعل مع الآخ��ن وثقافته و�يئته .   إ�جائب

ة من المهارات النفس�ة ) 2011(منظمة اليون�س�ف وتعرفها          : أنها مجموعة كب�ي
ي �مكن أن  Psycho-Socialالاجتماع�ة  �ساعد الأفراد من اتحاذ القرارات والتوصل اليت

بفعال�ة وتنم�ة مهارات إدارة الذات و�ساعد الأفراد كذلك ل�حيوا ح�اة صح�ة ومبدعة 
productive  . 

ات تعينه  )1996( عب�د ، عب�د وعرفها        ي بامتلا�ها �كتسب الفرد خ�ب بأنها المهارات اليت
ي الجوان

ە �ف ف ب المعرف�ة والمهارات�ة، وتوفر له فرص التفاعل ع� تعرف قدراته ونوا�ي تم�ي
والاتصال بما �مكنه من التعامل الذ�ي مع معط�ات المجتمع الذي �ع�ش ف�ه و�تعا�ش 

 معه.  

مانو�عرفها         : بأنها القدرة ع� حل المشكلات ومواجهة  )Lierbman, 1998(لي�ب
ي تعد�ل أسلوب 

ي تواجه الفرد، والرغبة �ف ح�اة الفرد والمجتمع، و�شمل التحد�ات اليت
، حل المشكلات.  قاعدة المهارات الح�ات�ة ، التفك�ي  التعاون، الاتصال الشخ�ي

قد أشار إ� أن المهارات الح�ات�ة �ي الرغبة والقدرة  ),Dawson 1999( داوسونأما        
اء ع� حل المشكلات الح�ات�ة الشخص�ة والإجتماع�ة أو مواجهة تحد�ات يوم�ة أو إجر 

ي أسلوب ونوع�ة ح�اة الفرد والمجتمع وتقاس قوة وضعف 
تعد�لات وتحسينات �ض

المهارات الح�ات�ة لدى الفرد من خلال تقدير وقوة وضعف اخت�ارات الفرد، فكلما كانت 
 الاخت�ارات ج�دة وصائبة كانت مهاراته الح�ات�ة ق��ة. 

ة من ال  )Gomes, 2013(ج�مسو�عرفها     مهارات النفس�ة بأنها مجموعة  كب�ي
ي �ساعد ع� اتخاذ قرارات فعالة وتنم�ة القدرة ع� إدارة  والشخص�ة والتواصل�ة الىت

ي المجتمع . 
 الذات من أجل ح�اة صح�ة والع�ش ب��جاب�ة �ف

بأنها الرغبة والقدرة ع� حل المشكلات الح�ات�ة شخص�ة أو  )2017(أبو حامد و�عرفها      
ي أسلوب ونوع�ة ح�اة اجتماع�ة أو مواجهة تحد�ات ي

وم�ة أو إرداء تعد�لات وتحسينات �ف
الفرد والمجتمع وتقاس قوة ضعف المهارات الح�ات�ة لدى الفرد من خلال تقدير قوة 

 وضعف اخت�ار�ه ، فكلما كانت الاخت�ارات ج�دة وصائبة كانت مهاراته ق��ة. 
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ي فر     
�سا ف�ما يتعلق ظهر مصطلح " المهارات النفس�ة الاجتماع�ة " لأول مرة �ف

ي التسعين�ات، وهو �ش�ي إ� العمل الذي قامت به منظمة 
ب�جراءات تع��ز الصحة �ف

مهارات �جب تط��رها أثناء التعل�م للسماح  10الصحة العالم�ة واليو�سكو، والذي حدد 
ي تك�ف الإ�سان مع بيئته. 

ي تتدخل �ف  باعتماد سلوك�ات موات�ة للصحة، والئت

�ة �ي قدرة الشخص ع� الإستجابة بفعال�ة لمتطلبات وتجارب الح�اة المهارات الح�ات    
اليوم�ة، إنها قدرة الشخص ع� الحفاظ ع� حالة من الرفاه�ة العقل�ة ، من خلال 
ي يتم الحفاظ عليها مع  ي ، بمناسبة العلاقات اليت تكي�ف السلوك المناسب والإ�جايب

ي تع��ز الصحة الآخ��ن وثقافته    و�يئته تلعب المهارات النف
 �ف

�
س�ة الإجتماع�ة  دورا مهما

بمعناها الواسع ، من ح�ث الرفاه�ة الجسد�ة والعقل�ة والإجتماع�ة ، خاصة عندما تكون 
المشا�ل الصح�ة و مرتبطة بالسلوك ، وعندما �كون السلوك مرتبطا بعدم القدرة ع� 

ض المهار  ات النفس�ة الإستجابة �شكل فعال للضغوط وضغوط الح�اة ، فإن تحسني
ي تع��ز الصحة 

 �ف
�
   ) 1993( منظمة الصحة العالم�ة ، والإجتماع�ة �مكن أن �كون عن�ا مهما

) أن النظ��ة الاجتماع�ة المعرف�ة تعمل ع� إ� ,Bandura 1997( باندوراو�ش�ي    
ا�تساب وتعبئة المهارات النفس�ة الاجتماع�ة ف�ما يتعلق بالشعور بالفعال�ة الشخص�ة. 

ي عام ول
و�ــــج لمفهوم المهارات النفس�ة الاجتماع�ة ع� نطاق واسع  1997�ن �ف تم ال�ت

تها منظمة الصحة العالم�ة .             ع� الساحة الدول�ة، كجزء من وث�قة مرجع�ة ��ث

ع� أهم�ة تع��ز هذە المهارات من أجل تع��ز الصحة   منظمة الصحة العالم�ةوتؤكد    
�ن العامة ( الجسد�ة وال ي العقد الاول من القرن الحادي والع�ش

نفس�ة والاجتماع�ة )، ف�ف
تطور مجال المهارات النفس�ة الاجتماع�ة دول�ا �شكل كب�ي منذ بدا�ة التسعين�ات، ع�ب 
نهج تعل��ي عال�ي تدعمه منظمات الصحة العامة الدول�ة وع�ب برامج منظمة تهدف إ� 

ال�حول والتبغ والحمل غ�ي المرغوب ف�ه أو  الوقا�ة من مشا�ل الصحة العقل�ة وتعا�ي 
ت منظمة اليون�سف العد�د من التقار�ر حول مدارس  الأمراض المنقولة جنس�ا، ��ش
ي تهدف إ�  امج أو المسارات التعل�م�ة الىت ي و�س� إ� تع��ز إ�شاء ال�ب

المجتمع المدفى
ي جميع أنحاء العام

 ) . Unicef, 2012(   تط��ر مدارس الأطفال العامة �ف

�وي للصحة والذي يتضمن حشد المعرفة والمهارات       ي فر�سا يواجه هذا النهج ال�ت
�ض

ي �عود  ي ترسيخ نفسه ما وراء بعض المبادرات المحل�ة اليت
الشخص�ة ، صع��ة أ��ب �ض

ي منطقة نانت ثم 
ي قادتها ماري أود�ل و�ل�ا مسون �ف تار�خها إ� التسعين�ات مثل ذلك الىت

ي إطار الهيئة ا
ي للوقا�ة والتعل�م من �ف لإقل�م�ة للتعل�م وتع��ز الصحة وحاول المعهد الوطين

ي السنوات الخمس الماض�ة فقط أو 
أجل الصحة تع��ز هذا المجال من التدخل ول�ن �ض
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ي برمجتها متعددة السنوات ، اليوم يبدو              
حئت جعله  المعهد محورا تدخل رئ��ي ، مدرج �ف

ي الأقسام ) يتم حشدها إ� حد كب�ي  Codes وIreps أن شبكة 
( لجان التثق�ف الص�ي �ف

وع� الرغم من الأهم�ة المعطاة لاتزال المهارات  من خلال هذە العمل�ة التعل�م�ة. 
ي .  ي برامج التعل�م العلا�ب

 النفس�ة الاجتماع�ة سيئة التقي�م �ف

للمهارات  قائمة 1993منظمة الصحة العالم�ة ومنظمة اليون�سكو عام ح�ث وضعت 
 : ة ذات الق�مة الثقاف�ة، و�تم تقد�مها ع� شكل أزواج �ي  النفس�ة الاجتماع�ة الع�ث

 حل المشكلات / اتخاذ القرارات  -1

  مهارة حل المشكلات  1-1

ف وما�سن�ي       ي �قوم )   ,1999jane et meisner(�عرفها جني بأنها مجموعة العمل�ات اليت
ا المعلومات بها الفرد ي  مستخدم�

ي ا�تسبها �ف ي سبق تعلمها ، والمهارات اليت والمعارف اليت
 التغلب ع� موقف �شكل جد�د وغ�ي مألوف له والس�طرة عل�ه والوصول إ� حل له . 

أسلوب حل المشكلات بأنه " هو عمل�ة فك��ة �ستخدم فيها  )1999(جروان  �عرفها     
ة لمتطلبات موقف ل�س مألوفا الفرد ما لد�ه من معارف مكتسبة سابقة من أجل الإستجاب

ة عمل ما �ستهدف حل التناقض أو الغموض الذي  لد�ه ، وتكون الإستجابة بمبا�ش
ع� أن أسلوب حل المشكلات هو "  )2006(صلاح  يتضمنه الموقف " و�تفق معه 

ي �ستخدم فيها الفرد ما لد�ه من معلومات لحل  مجموعة  من الخطوات والأحداث اليت
 غموض موقف " . 

ن المبادئ والقواعد المتعلمة  )2003(شحاتة و النجار �عرفها        القدرة ع� التنسيق بني
ي بواسطتها �ستخدم الفرد  سابقا واستخدامها من أجل تحقيق الهدف أو العمل�ة اليت
ي موقف غ�ي مألوف لد�ه ، 

المعرفة والمهارات المكتسبة سابقا من أجل تحقيق المطلوب �ف
ة �ستخدم فيها الفرد ما لد�ه من معارف سابقة ومهارات من أجل و�ي عمل�ة تفك�ي مركب

الق�ام بمهمة غ�ي مألوفة أو معالجة موقف جد�د أو تحقيق هدف لا يوجد حل جاهز 
 لتحق�قه . 

ي و�ارالو (عرفها  مهارة حل المشكلة �ي القدرة ع�  )Barbey et baralou  ,2009باريب
ي تؤدي من  حالة معينة إ� الهدف المنشود .  التفك�ي من خلال الخطوات اليت

هو قدرة الفرد ع� إ�جاد كل الحلول الممكنة لمشا�ل   ),Kalpana 2018(كالبانا �عرفها 
 الح�اة . 
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 مهارة اتخاذ القرار:  - 1-2

هو عمل�ة تفك�ي مركبة تهدف لص�اغة بدائل وحلول  )2003( �عرفها شحاتة وآخرون     
 . عل�ي موضو�ي أو �شكل شخ�ي ممكنة ن وقد يؤخذ القرار بأسلوب 

ي تبدأ بفهم  )2019( الس�د �عرفها      بأنها مجموعة من العمل�ات العقل�ة المركبة اليت
المشكلة المطروحة ، ثم تحد�د البدائل الممكنة لحل المشكلة ، ثم اخت�ار البد�ل 

مل المناسب وتنف�ذ القرار، وتتم وفق معاي�ي وق�م محددة وترتبط بمجموعة من العوا
 التنظ�م�ة والعقل�ة والنفس�ة . 

ي كما تعرفه       بأنه عمل�ة عقل�ة �قوم بها الفرد لإخت�ار أفضل البدائل  ) 2010(  حجا��
لحل مشكلة أو الخروج من أزمة أو موقف ف�صل إ� قرار بعد تفك�ي بالإخت�ارات المنطق�ة 

ي تعتمد وتتسق مع ق�م متخذ القرار .   ، واليت

ف الاعتبار بيئة عمل�ة اتخاذ ال     ي عني
قرارات تعت�ب عمل�ة ادار�ة مركبة من ح�ث انها تأخذ �ف

ي قد تحد من فعال�ة القرار الإداري ،  اتخاذ القرار وكذلك التنبؤ بالمعوقات والمشكلات اليت
ي قد تقابلهم وتحل�لها  ف الإعتبار بالمشكلات الىت ي عني

لذا �جب ع� متخذي القرار الأخذ �ف
 و حلها. والعمل ع� تجنبها أ

أن التفك�ي هو م��ــــج من التفك�ي النقدي والتفك�ي الإبدا�ي ،  ),Lipman 1991(ليبمان أ�د 
 ح�ث اعت�ب التفك�ي الناقد مكمل للتفك�ي الإبدا�ي . 

ي مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة البنود التال�ة : (
 ) 6،5،4،3،2،1وتمثلها �ف

ي تدب�ي اموري مع صندوق الضمان الا  - ي . �مكنضي
 جتما�ي ف�ما �خص مر�ض

ام بالمواع�د الطب�ة .  - ف ي الال�ت
 أجد صع��ة �ف

ي فهم التعل�مات الطب�ة .  -
 لا أجد مشكلة �ف

ي بمفردي .  -
 أستطيع اتخاذ القرارات المرتبطة بمر�ض

ي الخاصة .  -
ي ح�ايت

ة �ف  أشعر باستقلال�ة كب�ي
ي فهم ما �حصل �ي .  -

 أجد صع��ة �ف
 : التفك�ي النقدي / التفك�ي الإبدا�ي -2

 التفك�ي النقدي:  -2-1

هو عمل�ة عقل�ة تضم مجموعة من مهارات التفك�ي �مكن أن �ستخدم بصورة منفردة      
ض للتحقيق من موض�ع الدراسة وتق��مة بالاستناد إ�  ت�ب معني ام ب�ت ض أو مجتمعة دون الال�ت
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ء أو التواصل إ� استنتاج أو  ي
تعم�م أو معاي�ي معينة ، من أجل إصدار حكم ع� ق�مة ال�ش

 . )2004( مجدي ، اتخاذ قرار 

بأنه تلك العمل�ات العقل�ة الهادفة الموجهة تجاە موض�ع أو  )2001(ماجدة تعرفه     
ي �ستلزم جمع المعلومات المناسبة لتوضيح أبعاد الموقف واجراء  قض�ة أو مشكل ، و اليت

ف الجوانب الصح�حة والجوانب غ�ي  ف بني  الصح�حة بهدف عمل�ات التحل�ل والفرز والتمي�ي
 . استخلاص النتائج بط��قة منطق�ة تؤدي إ� اتخاذ قرار مناسب 

ي إ�تساب الفرد مرونة  ) Bailian,1999(بال�لاين و�رى     
أن أهم�ة التفك�ي الناقد تكمن �ف

ي حل المشكلات و�جب أن �كون بع�د عن التعصب والجمود ، وأن تجعل 
وموضوع�ة �ض

ي مذهبه أو فكرە . الفرد منفتحا ومتقبلا للآخ��
ف �ف  ن والمختلفني

  التفك�ي الإبدا�ي :  -2-2
ع� أن التفك�ي الإبدا�ي هو عمل�ة عقل�ة ومعقدة ومتعددة الخطوات  ) 2014 كاظم (اشار 

ة تتأثر وتؤثر فيها بغ�ة البحث عن حلول أو التواصل إ� نتائج  تتداخل فيها عوامل كث�ي
ك القدرة ع� هذا الن�ع من التفك�ي لا تقت� أصل�ة لم تكن معروفة سابقا، ح�ث أن تل

ي درجة توافر 
ف الأفراد، وأن الفرق �كمن �ف ع� فئة محددة من الب�ش بل أنها قدرة شائعة بني

امج ي تمكن تنميتها بال�ب  .  هذە القدرة اليت

ي  )2014( سعاد تعرفه      ات العد�دة اليت بأنه عمل�ة ذهن�ة يتفاعل فيها المتعلم ، مع الخ�ب
جهها بهدف است�عاب عنا� الموقف من أجل الوصول إ� فهم جد�د أو انتاج جد�د يوا

ء جد�د ذي ق�مة بالنسبة له أو المجتمع الذي  –حلا أص�لا  ي
المشكلته ، أو ا�تشاف �ش

 �ع�ش ف�ه. 

التفك�ي الإبدا�ي هو عمل�ة �مكن للناس من خلالها  )Kalpana , 2018(كالبانا و�عرف     
ء جد�د  ي

، قد تكون أش�اء أو أفكار جد�دة أو ف��دة وما إ� ذلك. تتضمن هذە  تط��ر �ش
العمل�ة الإبداع�ة تقي�م المواقف الحال�ة وتط��ر أفكار أو حلول جد�دة. �مكن للأفراد 

 الذين يتمتعون بقدرة إبداع�ة ق��ة أن �جدوا حلوً� لمشا�ل ح�اتهم. 

 :  مهارات التفك�ي الابدا�ي 

جم عبارة (       ) بمهارات التفك�ي الإبدا�ي و مهارات Creativa thinking skillsت�ت
التفك�ي الإبتكاري و�ي : عمل�ات عقل�ة �مارسها الفرد من أجل إنتاج استجابات لفظ�ة 

 ) . 2011(خ�ض ، بح�ث يتصف الإنتاج بالطلاقة والأصالة والمرونة 
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ي الطلاقة : �عرفها تورا�س بأنها القدرة ع� استدعاء أ��ب قدر م -
ن الأفكار المناسبة �ف

 قدرة زمن�ة محددة لمشكلة أو موقف مث�ي . 

المرونة : �ي القدرة ع� انتاج حلول أو أشكال مناسبة هذە الحلول تتسم بالتن�ع  -
واللانمط�ة ، كما أنها القدرة ع� تغ�ي الوضع بغرض تول�د حلول جد�دة ومتنوعة 

ات أو المشا�ل .   للمث�ي

ع� إعطاء فكرة جد�دة وخارجة نطاق المألوف أو مخالفة الأصالة : �ي قدرة الفرد  -
ي ، لما هو شائع.   ) 2001( الف����

ي مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة البنود التال�ة : (  
 )12،11،10،9،8،7وتمثلها �ف

ي رفض آراء الآخ��ن �سهولة .  -  �مكنضي

-  . ي
 لا أستج�ب �سهولة لمحاولة إقنا�ي بالعلاجات البد�لة لمر�ض

ف الأفكار و المشاعر السلب�ة والتعامل معه. �م - ي تمي�ي  كنفي

-  . ي ي تواجهين ي ا�جاد حلول للمشا�ل اليت  �مكنين

 أشعر بالعجز أمام تحد�ات المرض.  -

ا ما أجد حلولا غ�ي متوقعة لمشا��ي  -  .  كث�ي
 

ف التفك�ي النقدي و التفك�ي الإبدا�ي  :  -2-3  العلاقة بني

ي كافة أشكال ا
ي مواقف إن التفك�ي الناقد �دخل �ف

لتفك�ي الأخرى كالتفك�ي الإبدا�ي ، ف�ف
ي أعماله وتق��مها 

التفك�ي الإبدا�ي �حتاج الفرد من لحظة إ� أخرى إلأى إعادة النظر �ف
ي ضوء أعمال الآخ��ن ، والحكم عليها من أصالتها 

ي ضوء أعماله السابقة أو �ض
بصورة �ض

  ) 2012( الزغول ، وحدتها ونفعيتها 

ن التفك�ي الإبدا�ي والتفك�ي الناقد هما شكلان من أشكال التفك�ي العا�ي ، و اعت�ب العلماء أ
أن التفك�ي هو م��ــــج من التفك�ي الإبدا�ي والتفك�ي  )Lipman, 1991ليبمان (ح�ث أ�د 

ي من 
الناقد وقد اعت�ب التفك�ي الناقد مكملا للتفك�ي الإبدا�ي ، لأنه من التحقق المنط�ت

 التفك�ي الإبدا�ي 

ف الشخص�ة الفعالة : الت -3  واصل الفعال والعلاقات البني

ي التواصل أمرا أساس�ا و�ساعد ع� �شك�ل العلاقات مع الآخ��ن وتأ��د     
تعت�ب ال�فاءة �ف

اله��ة الشخص�ة والاجتماع�ة والثقاف�ة، ومعرفة الحواجز ومعرفة ك�ف�ة التغلب عليها 
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اتك وق�مك دون �ش��ه سمعة وا�تساب الثقة والدفاع عن أفكارك ومواقفك ومعتقد
الآخ��ن أو إ�ذائهم، ومعرفة ك�ف�ة الرفض ومعرفة ك�ف�ة الإستماع ومعرفة ك�ف�ة إدارة 

ن (OMS, 1993)عواطفك والو�ي من المهارات اللازمة لتط��ر الاتصال الفعال  ، لتحسني
ن الحزم ومقاوم ن محددتني امج عملها حول مهارتني ة مهارات الإتصال غالبا ما طورت ال�ب

 الضغط والإقناع. 

اتج�ات المستخدمة    امج قوائم بالإس�ت كما هو الحال مع إ�جاد الحلول، أعدت بعض ال�ب
امج للمستف�دين  ات أو الضغوط تقدم ال�ب لإقناع ما، و الإجراءات المحتملة لمقاومة التأث�ي

قات أن �صبحوا ع� درا�ة بهذا ومعرفة ك�ف�ة تحد�د مواقعهم ف�ما يتعلق ب�دارة العلا
امج الأفراد ع� معرفة ك�ف�ة الحصول  الشخص�ة، بالإضافة إ� ذلك ستساعد هذە ال�ب
ي أو الإعلا�ي أو 

ع� المساعدة عند الحاجة إليها، سواءا كان ذلك ع� المستوى العاط�ف
اح الأ�شطة  الإقتصادي سيتم تحد�د شبكة الدعم الاجتما�ي ل�ل شخص وسيتم اق�ت

 . (OMS, 1993)لإثرائها   

ض شخص�ة صح�ة    �ي القدرة ع� التواصل الفعال �شكل هادف وواضح و�ناء علاقات بني
ام الأخ��ن والمشاركة  ي التعب�ي عن الراء �شكل واضح ، واح�ت

اتها �ض متوزانة وتتمثل مؤ�ث
ن الفعالة ضمن الجماعة مع القدرة ع� تقي�م العلاقات وتحد�د مقومات  العلاقات البني

ف شخص�ة متوازنة             شخص�ة الس��ة المرض�ة  ( ، و�ناء والمحافظة ع� علاقات بني
 )   2022،  بوالصوف

ي تمكننا من : )  ,Kalpana 2018(كالبانا   و�عرف ن الشخص�ة �ي القدرة اليت العلاقة  البني
ي الأ�ة 

ي مع الآخ��ن. فهو �ساعدنا ع� الحفاظ ع� علاقات ود�ة �ف التعاون �شكل إ�جاىب
ي المجتمع. 

  أو �ف

ي مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة البنود التال�ة : (
 )18،17،16،15،14،13وتمثلها �ف

ي مررت بها مع الآخ��ن .  - ي مناقشة المواقف الصعبة اليت  �مكنفي

ض .  - ي التواصل مع الأطباء والممرضني
 أجد صع��ة �ض

ي مع الآخ��ن .  -
ي مناقشة معانايت

 أجد صع��ة �ف

 ل الاجتما�ي . لا أحسن التعامل مع وسائل التواص -

ي .  -
ي التواصل مع أفراد أ�يت

 أجد صع��ة �ف
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ي .  -
ي وأصدقائئ

ي من أ�ئت
 لا أعرف ك�ف أحصل ع� الدعم ال�ا�ف

ي / التعاطف مع الأخ��ن:   -4
 الو�ي الذايت

ي :  -4-1
 الو�ي الذايت

الو�ي بالذات أن التعرف ع� المشاعر عن ط��ق  ) ,2000Goléman(جولمان �عرف     
ف الأفكار والمشاعر واتخاذ مراقبة النفس وا لقدرة ع� �سميتها ، ومعرفة العلاقات بني

القرارات الشخص�ة كرصد أفعالك والتعرف ع� عواقبها وتحد�د ما الذي �حكم القرار 
 )  2014( الخالدي ، الفكر أم المشاعر؟ 

،  الو�ي بالذات بأنه حالة �ستشعر فيها الفرد ذاته )2014( غو�ي والعك��ي و�عرف      
ي سلوك�اته 

ە �ف ا عن غ�ي ف و�كون واع�ا بعمل�اته العقل�ة المختلفة ووجودە بصفة فردا مم�ي
 لما �دور 

�
ي داخله من أفكار وانفعالات ، بح�ث �كون مدركا

وت�فاته ومنتبها لما �دور �ف
ي المواقف 

ە و�تحسس مشاعرە وانفعالاته �ف ي بيئته الخارج�ة و��ي ط��قة تفك�ي
حوله �ف

  . المختلفة

الو�ي بالذات بأنه قدرة الفرد ع� الإنتباە للجوانب  )2020(الخط�ب وعبود و�عرف     
ي ز�ادة فهمه 

الداخل�ة الخاصة �شخص�ة والعوامل الخارج�ة المح�طة ، �شكل �سهم �ف
ي 

لذاته ولأفكارە ومشاعرە وتقي�مها �شكل مستمر لتع��ز الجوانب الإ�جاب�ة والمحاولة �ف
. تغي�ي الجوانب السلب�ة  ي

ي تنم�ة الثقة بالنفس وتحقيق التحكم الذايت
 مما �سهم �ف

 التعاطف مع الأخ��ن:   -4-2

ي مشاركة الاخ��ن �شعروهم، وله صورة بدائ�ـة و�ي 
إن التعاطف بالأخ��ن ظاهرة نفس�ة �ف

التعاطف الجسدي الذي �قوم ع� انتقال الحركات والأفعال من شخص إ� آخر، التقل�د 
ي الضحك والتصفيق وله أ�ضا صورة نفس�ة مصح��ة العفوي أو الوا�ي ل

لمشاركة �ض
ي حالات نفس�ة متماثلة كالخوف أو ال�ور 

ف أو أشخاص �ف اك شخصني ، كاش�ت بالو�ي
، فالانفعا�ي هو  ي تتألف من عن��ن أحداهما إنفعا�ي والأخر تفاع�ي

فالتعاطف الحق��ت
ى الآخ��ن من حوادث الدهر، أما التفاع�ي  الشعور بما فهو مآزرتهم ومعاونتهم ع� اع�ت

 )2011(العب�دي و الخل�ل، تحمل ما داهمهم من شقاء 
بـأنه إدراك الفرد للعواطف   )  ,2016Doucement et al(جينت�ي وآخرون و�عرفه     

 والإنفعالات الإ�جاب�ة لد�ه ولدى الآخ��ن والتفاعل المجتم�ي بناء ع� هذا البناء. 
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ي الدينو�عرفه     
بأنه عبارة عن مهارة اتصال�ة وأن التعاطف عمل�ة لها عدة  )2014( ص�ف

أبعاد إدرا��ة ، وانفعال�ة وأخلاق�ة وسلوك�ة وأن التعاطف ينطوي ع� الو�ي بالذات 
والو�ي بالآخ��ن والقدرة ع� فهم الانفعالات الذات�ة ومغزاها ، والقدرة ع� إصدار أحكام 

 مناسبة . 
ي مق�اس المهارات ا

 ) 24،23،22،21،20،19: ( لنفس�ة الإجتماع�ة البنود التال�ةوتمثلها �ف
ي .  -

 أدرك بعمق ك�ف غ�ي هذا المرض ح�ايت

-  . ي
ي ح�ايت

ي المرض عاجزا عن الت�ف �ض  جعلضي

 لم أعد أفهم نف�ي .  -

 غالبا ما أ�ون محل ثقة من طرف  الآخ��ن.  -

-  .  لا أتقبل نقد  أو آراءهم السلب�ة تجا�ي الآخ��ن �ي

ي ت -
 .  فهم الآخ��ن ومساعدتهملا أجد صع��ة �ف

 إدارة المشاعر / مواجهة الضغوط:   -5

 مهارة إدارة المشاعر:  -5-1

ي الإنفعالات السلب�ة  )2002(عثمان وآخرون عرفها 
�ش�ي إ� القدرة ع� التحكم �ف

ي 
والس�طرة عليها، و�ستدعاء الإنفعالات الإ�جاب�ة �سهولة وكسب الوقت للتحكم �ف

تح��لها إ� انفعالات ا�جاب�ة وه��مة القلق والإ�تئاب وممارسة الإنفعالات السلب�ة و 
 . مهارات الح�اة بفاعل�ة 

�ي القدرة ع� التك�ف مع الانفعالات والتسي�ي الج�د للقلق  )2022(بوالصوف  وتعرفها
ي �سم�ة وتحد�د الانفعالات 

تها �ض والضغط النف�ي ومواقف الح�اة الصعبة ، وتتمثل مؤ�ث
  ، والتك�ف مع هذە الانفعالات مع الواقع . بدقة وتقي�مها 

ي )  ,2000Baron(بارون وعرفها 
: بأنها ك�ف�ة تفاعل الفرد من خلال استعمال معرفته �ف

 المواقف الح�ات�ة ، وفهم الفرد لذاته والآخ��ن وعلاقته معهم والتوافق من مطالب البيئة . 

ي وعرفها  
بأنها القدرة علة فهم المشاعر :  )  ,2001Myers et salovey(مايرز وسالو�ف

والانفعالات الذات�ة ، و الانفتاح بالمشاعر نحو الآخ��ن ، ومشاركتهم لهذە المشاعر مما 
 يؤدي إ� التوازن الانفعا�ي 

  

 مواجهة الضغوط:  -5-1
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ي يتم تنف�ذ  ي تبلور مدى إستعداد الفرد لمواجهة الضغوط والىت عرف بأنها المرحلة الىت
ُ
ت

مسبقا لمواجهة الضغوط من خلال جميع الموارد المتاحة ذات التأث�ي  الخطط الموضوعة
 )2018عزت، (ع� الضغوط من أجل التغلب عليها أو التخف�ف من حدتها 

ي تبلور مدى استعداد الفرد  )2018( غزتو�عرف     مواجهة الضغوط بأنها المرحلة الىت
ي يتم تنف�ذ الخطط الموضوعة مسبقا ل مواجهة الضغوط من لمواجهة الضغوط واليت

خلال جميع الموارد المتاحة ذات التأث�ي ع� الضغوط من أجل التغلب عليها أو التخف�ف 
 من حدتها 

مواجهة الضغوط �ي الأسال�ب المعرف�ة والسلوك�ة  )2021(مشعل ورصاص و�عرف     
ي �دركها ع� أنها تمث ي �ستخدمها الفرد عندما يتعرض للمواقف الىت ل تهد�دا والإنفعال�ة الىت

 . له سواء كانت داخل�ة أو خارج�ة 

ات�ج�ة لمواجهة الضغوط �ي تلك الممارسات الفك��ة والذهن�ة  فإدارة الضغوط كاس�ت
ي يتم من خلالها الو�ي والإدراك بأنواع الضغوط ومسبباتها ورسم الخطط  والعقل�ة اليت

ي أ
اف�ة بطرق مواجهتها والتغلب عليها والتحكم �ف سبابها و�عض والتصورات الإست�ش

ي البيئة الداخل�ة والخارج�ة بما �قال التوتر والاضطراب والآثار النفس�ة الجسد�ة 
اتها �ض مث�ي

ي سلوكه فالهدف من إدارة الضغوط هو محاولة 
للفرد و�ع�د له حالة التك�ف والاتزان �ض

اتها السلب�ة قدر الإمكان وعمل�ة إدارة الضغوط عمل�ة مستمرة وهاد فة التخف�ف من تأث�ي
ي، (ودينام�ك�ة وتختلف من فرد لآخر حسب طب�عة البيئة السائدة   ). 2019أبو ص�ي

ي مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة البنود التال�ة 
 )30،29،28،27،26،25: ( وتمثلها �ف

 لا أحسن التعامل مع الضغوط النفس�ة .  -

ي .  -
ي المرض الثقة بذايت

 أفقديض

 النفس�ة.  لدي مهارات فعالة للتعامل مع الضغوط -

ا ما أشعر بالقلق والا�تئاب.  -  كث�ي

 أشعر بالخوف من المستقبل.  -

-  . ي طلب المساعدة النفس�ة للتغلب ع� ضغو�ي
 لا أتردد �ض

النفس�ة الإجتماع�ة عاملا مهما من عوامل التوافق النف�ي للمر�ض  وتعت�ب المهارات         
، ف�ي تحدد دائرة  العلاقات والتفاعلات السكري ع� المستوى الشخ�ي والمجتم�ي
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ن به، كما تعد مظهرا من مظاهر التواصل،  اليوم�ة وطب�عتها للشخص مع المح�طني
، والقدرة ع� مشاركة الآخ��ن، والتأث�ي فيهم بط��قة إ�جاب�ة، و�ي  والتفاعل الاجتما�ي
ي تك��ن القدرة ع� حل 

ور�ة لنمو العلاقات الاجتماع�ة للفرد كونها �سهم �ض أساس�ة و�ض
شكلات، وتحمل المسؤول�ة، وصقل الشخص�ة، وتقدير الفرد لذاته كما أنها تحقق الم

ة  ن أن  )  ,2019Thwaimer( ث��مر واضاف  . )2013(العمري، للشخص مكانة اجتماع�ة متم�ي
ي الح�اة 

أهم�ة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة تعمل ع� مساعدة الفرد ع� التعامل �ف
، �ساعد الشخص ع� التك�ف مع ح�اته و�دارتها ،   بصفة عامة، والمجتمع بصفة خاصة

ات ومتطلبات الح�اة  ، ت��د المهارات النفس�ة الإجتماع�ة من ثقة  والتعامل مع متغ�ي
ي مواقف الح�اة المختلفة ، بالإضافة للتعاملات الج�دة 

الشخص بنفسه وحسن الت�ف �ض
فس�ة الإجتماع�ة شخص�ة مع الآخ��ن باستخدام وسائل التواصل ، تن�ي المهارات الن

ي المجتمع بواسطة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �دير الشخص التفاعل 
الفرد ، وأدوارە �ف

ف أفرد مجتمعه وتوهل المهارات النفس�ة الإجتماع�ة الشخص ع� التعاملات  بينه و�ني
ف الآخ��ن بالتعب�ي ع� الرأي والأفكار �شكل سل�م .   الصح�ة بينه و�ني

ي و المهارات 
ي سلوك تك��ف

ي �سمح للناس بالانخراط �ف النفس�ة الإجتماع�ة �ي القدرات اليت
ي 

ي �سمح لهم بالتعامل مع أحداث وتحد�ات الح�اة اليوم�ة ، وكذلك المشاركة �ف و��جايب
ء من التفاعلات الاجتماع�ة إ�  ي

ء بالتحد�ات الجد�دة والتعامل مع كل �ث عالم حد�ث م�ي
. تعتمد المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ع� جزء كب�ي من التعرف ع� المشاعر ومعالجتها 

تجار�نا وك�ف �مكننا نقل هذە المعرفة إ� الأج�ال القادمة من أجل التعلم والإضافة إ� 
ي العلوم 

ي التغي�ي وثورة هائلة �ف
ا طفرة ��عة �ف معارفهم.ومع ذلك فإننا �شهد حال��

ف الأج�ال   والشباب .   والتكنولوج�ا ، مما يوسع الفجوة بني
�
                            الأ��ب سنا

.( Rituparna Basak ,2022) 

ي بناء و�دارة  )2003(العق�ب و�رى 
أن تنم�ة المهارات النفس�ة الاجتماع�ة �سهم �ف

ي تدر�بهم ع� حلها 
العلاقات الاجتماع�ة، و�جنب الأفراد ال�اعات المختلفة، و�ساعد �ف

ف إ� تنم�ة المناقشة والحوار لتحقيق الاتصال الفعال مع الآخ��ن، والتعامل معها كما يهد
ي المواقف المختلفة، و���د 

ي تنم�ة قدرات الأفراد ع� الأداء التواصل بفاعل�ة �ف
و�سهم �ف

ي التعامل مع السلوك غ�ي المناسب 
من س�طرة الأفراد ع� سلوكهم، كما ي��د من قدرتهم �ف

أن ا�تساب المهارات الح�ات�ة لها أهم�ة تعود ع�  )2008(علام الصادر عن الآخ��ن. وأ�د 
الفرد والمجتمع، إذ �ساعد الأفراد ع� تعلم ك�ف�ة تبادل المشاعر مع الآخ��ن، واستخدام 
أسال�ب فعالة للتوافق مع المواقف الح�ات�ة، ومساعدة الأفراد ع� ا�تساب مهارات 

ف يواجهون المواقف الجد�دة  ، و�ر  أن المهارات الح�ات�ة   )2014(  يوسفى التواصل، حني
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ورة تحد�د هذە المهارات  نمارسها يوم�ا دون قصد أو تخص�ص لها وهذا �ستد�ي �ض
ي �كتسبها الفرد للتعا�ش مع  وتمسيتها وتوظ�فها ، فالمهارات الح�ات�ة �ي المهارات اليت

ي هذا المجتمع الذي �ع�ش ف�ه ، بما يؤثر ع� تكامل 
شخص�ة ونموە و مجتمعه والتأث�ي �ف

تقدر�رە لذاته وصحته النفس�ة وما �صاحب ذلك من ا�تسابه لمسات شخصيته ، وأن 
الهدف من المهارات الح�ات�ة هو إعداد إ�سان يتمتع بالقدرة ع� التعا�ش مع الح�اة 
اليوم�ة والتعرف ع� ما يواجهه من تحد�ات تحتاج لمهارات مثل القدرة ع� التخط�ط 

المتاحة ، وك�ف�ة الحكم ع� الأول��ات والقدرة ع� إتخاذ القرار ، وقبول وتقدير الموارد 
ض الأفراد الآخ��ن ، وأوضح    سارافانا�ومارالإختلافات والاعتماد المتبادل بني

) 2020 ,Saravanakumar(  ي التعامل
أن المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ساعد الأشخاص �ف

بفعال�ة و�دراك المواقف االيوم�ة والأستجابة لها  مواقف الح�اة بنجاح ومواجهة تحديتها 
ي �مر بها يوم�ا .  ي وخاصة الضغوط اليت  �شكل إ�جايب

ي ح�اة الفرد، ف�ي �ساعدە         
وتعد المهارات النفس�ة الاجتماع�ة من المهارات المهمة �ف

ات الدالة ع� تمتع الفرد بالص حة ع� الإندماج مع الآخ��ن والذي �عد من أهم المؤ�ش
النفس�ة، وان الخلل أو افتقار الفرد للمهارات الاجتماع�ة قد �كون عائق كب�ي من الممكن 

ف إشباع الفرد لحاجاته النفس�ة المختلفة  . كما �جب امتلاك )2011(أبو منصور، ان �حول بني
المهارات النفس�ة الإجتماع�ة وفهمها ج�دا من قبل مر�ض السكري حىت يت�فوا �شكل 

ي وقاب ل للتك�ف ، مما �مكن الأفراد من التعامل بفعال�ة مع الإحت�اجات والتحد�ات إ�جايب
، بالإضافة إ� ذلك تنص منظمة الصحة العالم�ة أ�ضا ع� أن  ) , Dhingra 2017اليوم�ة (

المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �مكن أن تمكن الشخص من الت�ف بط��قة صح�ة ومنع 
ن  ي أفضل حالاتها .     المشا�ل الصح�ة ولعب دور تحسني

      الصحة العقل�ة للفرد �ض
)2019 Jafarigiv,(  والتدر�ب ع� المهارات النفس�ة الاجتماع�ة هو �شاط يتم تنف�ذە ،

ي صنع القرار وحل المشكلات والتفك�ي الإبدا�ي والنقدي 
ف القدرات الفرد�ة �ف لتحسني

ي وا
لتعاطف والتعامل مع العواطف والتواصل ومهارات التعامل مع الاخ��ن والو�ي الذايت

 ) . , Kingsnorth 2007أ�ضا         (

ي  
ي  ) ,Jean-François 2011( دراسة جان فرا�سواو�ف جاءت هذە الدراسة لتثق�ف العلا��

ة  لمهارات الم��ض : مهارات الرعا�ة الذات�ة ومهارات التك�ف مع المرض وهذە الأخ�ي
حتها منظمة الصحة العالم�ة نظرا لأن  مستوحاة من المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  ي إق�ت اليت

حت مجموعة عمل جمع�ة تط��ر  ح  الطابع ص�اغتها ذات طب�عة عامة جدا ، اق�ت تق�ت
ي هذە الدراسة . وهذە المهارات 

ي مهارات جد�دة للتك�ف مع المر�ض �ض
الرس�ي ع� ثماضى

ي توجهها ال ي أغلب الأح�ان  �ي سمة من سمات المواقف الح�ات�ة الأ��� تكرارا اليت
مر�ض �ض
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ي أقرب إ� الح�اة الواقع�ة للناس و أنهم  فإن استخدامها �جعل برامج التثق�ف العلا�ب
ورن فكرة تقن�ات  �ستخدمون طرق معينة من مجال المهارات التعامل مع الآخ��ن و��ب

ا�ة تقي�م جد�دة ، إن الإهتمام بص�اغة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة هو تزو�د مقد�ي الرع
كائهم ب�مكان�ة تصم�م برامج مستقبل�ة وتقس�م مجالات التدخل وتمت  الصح�ة و�ش
ي إدارة الأمراض 

ي أحدثتها هذە المهارات الجد�دة �ض ات المفاهم�ة اليت مناقشة التغي�ي
ي المزمنة. ودراسة  هدفت إ� موض�ع تنم�ة )  ,Grazai zavettieri 2017(غ��س زافي�ت

ف الداخل�ة من أجل المهارات النفس�ة الإجتماع �ة للأفراد والجماعات ف�ما يتعلق بالقوانني
ي الصحة  ، وأوضحت النتائج أن المهارات النفس�ة 

ي الإجتماع�ة والس�اس�ة �ض
المعاضئ

كة الصحة  وع س�ا�ي الذي رؤى العالم حول المنفعة المش�ت الاجتماع�ة �ي معدات م�ش
�ة .  هدفت إ� ) ,2021Gandri et al(جانجري وآخرون دراسة و من أجل تنم�ة الب�ش

�ة المصممة  ي سلسلة من ورشات العمل التعب�ي
ف �ف استكشاف تصور مدى فعال�ة المشاركني

ن ، أظهرت  10لإعادة المهارات الح�ات�ة للمر�ض ، تكونت عينة الدراسة من  مشاركني
اعل�ة النتائج فعال�ة برنامج يتعلق بالمهارات الح�ات�ة وتقدم نتائج مشجعة ف�ما يتعلق بف

ي دراسة 
ض المر�ض . و�ض �ة بني سوكومار وآخرون ورشات العمل الجماع�ة التعب�ي

)2022Sukumar et al,(  ف مست��ات هدفت إ� الفعال�ة والعوامل المرتبطة بتحسني
ي برنامج واسع النطاق للتدر�ب ع� المهارات الح�ات�ة 

ف �ف المهارات الح�ات�ة للمشاركني
ات  ) الذيLSTCPوخدمات الاستشارة ( يركز ع� الشباب ، و تقوم الدراسة بتقي�م التغ�ي

ي درجات المهارات الح�ات�ة ومستوى المهارات الح�ات�ة والعوامل المرتبطة ب��ادة 
�ف

ي 
ف �ف ف المشاركني ، تم إجراء التصم�م قبل و�عد الدراسة ع�  LSTCPالمهارات الح�ات�ة بني

نامج  2669 ا خضعوا ل�ب
�
�ام ، واسفرت النتائج أن برنامج منظم لمدة ستة أ LSTCPمشارك

LSTCP  ،ي درجات المهارات الح�ات�ة ومستوى المهارات الح�ات�ة
ة �ف ات كب�ي أدى إ� تغي�ي

مما �ش�ي إ� فعال�ة التدر�ب. جميع مجالات المهارات الح�ات�ة، باستثناء التعاطف والو�ي 
ي مستوى المهارا

ي �ف ، زادت بعد التدر�ب ، وحدث تحول إ�جاىب ي
ت الح�ات�ة ، وارتبطت الذاىت

. و�ن برنامج  ف ف المشاركني ي المهارات الح�ات�ة بني
ي  LSTCPجودة الح�اة ب��ادة �ف

فعال �ف
. �مكن استخدام وحدات وعمل�ات  ن ن المهارات الح�ات�ة للمشاركني لمواصلة  LSTCPتحسني

ي الولا�ة
ي تع��ز الصحة العقل�ة �ف

ي . تدر�ب الشباب والمساهمة �ف
دراسة صوف�ا  و�ف

تم إجراء هذا البحث ع� شكل مقالات  ح�ث ) ,Sophia Chatelard 2012(رد شات�لا
ي ترجع بتار�خها إ�  �ة الىت ف سنة الماض�ة ، باستخدام  15مكت��ة باللغة الفر�س�ة والإنجل�ي

ض الطب�ب والم��ض  طب  –عدم المساواة الصح�ة  –المعادلات التال�ة  : العلاقات بني
ت حسب صلتها بالموض�ع بناءا ع� العنوان والملخص إذا لزم الأ�ة  ، وتم إخت�ار المقالا 
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ف ع� سب�ل المثال لم��د  ف الجنسني ي تتناول الفروق  بني الأمر ذلك تم إستبعاد المقالات الىت
من الشمول�ة ، وكانت النتائج من خلال المقالات كالتا�ي : الملاحظة الأو� �ي الوصول إ� 

ي الذي تم تناوله هو النهج الرعا�ة والدعم المتباين وفقا للض
عف الإجتما�ي الموض�ع الثايض

ي ضوء تار�ــــخ ح�اتهم يتم بعد ذلك دراسة التواصل �سن 
الذي �جب ع� المر�ض اتباعه �ض

ي .  ي دراسة ب�ات��س لامبوي   الطب�ب الم��ض كعن� علا�ب
 Béatrice 2014( و�ف

Lamboy, (  ح هذە الدراسة تجمييع المعرفة حول المهارات النفس�ة الإجتماع�ة بعد  تق�ت
ر حق�قة أن المهارات النفس�ة الإجتماع�ة تمثل  ي ت�ب تحد�د الأخ�ي بتقد�م الب�انات اليت
محدد رئ�سا للصحة والرفاه�ة يتناول الجزء الأخ�ي من الدراسة الإجراءات الوقائ�ة وتع��ز 

ي تعمل ع� تط��ر المهارات النفس�ة الإجتماع�ة للأطفال والآب اء �شكل فعال الصحة الىت
ة أن المهارات النفس�ة  ي السنوات الأخ�ي

ا�مة �ف منذ الطفولة المبكرة ، وتظهر الب�انات الم�ت
ي نمو الطفل و�ي عامل حاسم ، 

الإجتماع�ة ( للطفل والوالدين ) تحتل مكانة من مرك��ة �ف
ت�ة تؤكد نتائج بحث التدخل الحاجة إ� الت�ف مبكرا إذا أردنا تع��ز السلوكات الموا

ي تهدف  ي الواقع كث�ي الإجراءات الوقائ�ة الئت
للصحة وتع��ز الصحة والرفاە �شكل فعال �ف

ي مختلف 
إ� تنم�ة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة للطفل وقد أثبت الآباء فعالتها �ف

المجالات  : الصحة العقل�ة والإدمان والصحة الجنس�ة وما إ� ذلك ، تقدم هذە الدراسة 
ب�انات  –ب�انات  المراقبة  –ل المهارات  النفس�ة الإجتماع�ة ( التع��ف من المعرفة حو 

هدفت الدراسة إ� تحد�د المهارات الح�ات�ة  )anbes, 2014( دراسة انب�سالتدخل). و
ض بعض  ي النا��ة ومعرفة بني

لمر�ض السكري الذين يراجعون مركز السكري والغدد الصم �ض
ات ( العمر ، الجنس ، المس توى التعل��ي ، الدخل الشهري ومدة الإصابة بالسكري المتغ�ي

م��ض ، وأظهرت  200) مع المهارات الح�ات�ة لمر�ض السكري ح�ث تكونت عينة  بــ 
ن المهارات الح�ات�ة للسكري و(العمر والمستوى التعل��ي  النتائج أن هناك علاقة هامة بني

ات ا ي   لأخرىوالدخل الشهري ) ول�س هناك علاقة هامة مع المتغ�ي
دراسة   كما هو الحال �ف

ي 
جاءت هذە الدراسة لتق��ة المهارات النفس�ة  ) ,David Fonte 2015(د�ف�د فونيت

الإجتماع�ة لدى المر�ض لمساعدتهم ع� إدارة مرضهم والعلاجات المرتبطة  به �شكل 
ي وقت الحا�ي �صعب تنف�ذ هذا العمل �سبب الأسئلة المفاهم�ة والمنهج�ة 

أفضل �ض
ي لا تزال دون إجابة ع� وجه الخصوص هناك تلك الخاصة بتحد�د وتقي�م والت شغ�ل�ة الىت

المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ذات الصلة المطلوب تط��رها .  وكان الهدف إجراء جرد 
ي �ستهدفها التدخلات التعل�م�ة وتحد�د المعاي�ي  للمهارات النفس�ة الإجتماع�ة اليت

مقالا تتعلق  60رات وتمت مراجعة الأدب�ات ع� أساس المستخدمة لتحد�د هذە المها
بتقي�م التدخل لمر�ض السكري ، واسفرت النتائج إ� تحد�د المهارات النفس�ة 
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ي ر�ــع المقالات وأشاروا إ� التواصل والعلاقات الشخص�ة ، و�تخاذ القرار 
الإجتماع�ة �ف

�م ذات طب�عة طب�ة أ��� منها والتفك�ي النقدي و�دارة الذات �ستخدم المقالات معاي�ي تقي
ح  المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �شكل  ي المناقشة تم �ش

ذات طب�عة نفس�ة إجتماع�ة. و�ف
ي حيوي و�لخص المقال إ�  �ئ وتقي�مها �ئ غالبا مايتم التفك�ي من خلال نهج طئب

س�ة الإهتمام بتط��ر نهج النف�ي الإجتما�ي  من أجل تصور أفضل لمفهوم المهارات النف
 الإجتماع�ة. 

ي  
اب�ت ل��س ( و�ف � ح�ث توصل الباحث من خلال   ) ,2015elizabeth lewis دراسة إل�ي

هذە الدراسة النظ��ة إ� معرفة تار�ــــخ المهارات النفس�ة الإجتماع�ة وكل التحد�ات وفائدة 
CPS ب وكذا تط��ر المهارات النفس�ة الإجتماع�ة دول�ا �شكل كب�ي منذ بدا�ة التسعينات ع�

نهج تعل��ي عال�ي تدعمه منظمات الصحة العامة الدول�ة وع�ب برامج منظمة تهدف 
جاءت للتدر�ب  ) ,2023toulouse(دراسة تولوس و  الوقا�ة من مشا�ل الصحة العقل�ة. 

طالبا وطالبة مقسمة إ�  14ع� المهارات النفس�ة الإجتماع�ة وتكونت عينة البحث 
ن المجموعة التج��ب�ة و  ي مع تصم�م مجموعتني المجموعة الضابطة المنهج شبه تج��يب

الإختبار القب�ي والبعدي للاستخدم مق�اس تقدير الذات ومق�اس القلق و�ش�ي نتائج 
ام الذات باستخدام تدر�ب المهارات  ي القلق وز�ادة اح�ت

الدراسة إ� انخفاض كب�ي �ض
� دراسة النفس�ة الإجتماع�ة  ،  � ومارك�ي هدفت إ�   )Gomez et marquez, 2013 ( جوم�ي

ي إ�تساب الشباب المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  واتبع 
ي �ف التعرف ع� أثر برنامج ت��ىب

ي وتمثلت عينة الدراسة (  ن تج��ب�ة  84الباحثان المنهج التج��يب سموا إ� مجموعتني
ُ
)  ق

ي المهارات النفس�ة
 وضابطة ، وأسفرت النتائج أن المجموعة التج��ب�ة أ��� تطورا �ض

ي الإجتماع�ة مقارنة بالمجموعة الضابطة  
ي دراسة دي فونيت

ي )  ,De fonte 2017(و�ف  اليت
ي للم��ض  ي التثق�ف العلا��

هدفت للتعرف ع� مفهوم المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ض
بالإضافة إ� القضا�ا المرتبطة العمل الطب�ب النف�ي ليتضح هذا العمل من خلال التفك�ي 

ي ال ذي �جعل من الممكن الإستجابة �شكل أفضل وهو تع��ز وتقي�م النظري والمنه��
المهارات النفس�ة الإجتماع�ة للمر�ض لمساعدتهم ع� التكي�ف �شكل أفضل مع 
ي النف�ي تجاە هذا 

ي �ض
أمراضهم المزمنة وتعرض حالة الم��ض بهدف توضيح دور الأخصائئ
م أفضل ل��ف�ة عمل الهدف الذي �عتمد ع� مساهمات علم النفس للصحة من أجل فه

عالم النفس ع� المهارات الح�ات�ة بهدف توضيح دورها �شكل ملموس بالإضافة إ� 
ي 
 2018Sébastien( سيباستان كولسون وآخرون دراسة  مناقشة بعض المتعلقة ، و�ض

coulson et al, (  تقدم هذە الدراسة المساهمات النظ��ة والمنهج�ة لعلم نفس الصحة
ي تع

ي ، الإجتماع�ة �ف ي س�اق تثق�ف الم��ض العلا��
��ز المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ض
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ي مجال مرض السكري و 
يتضح هذا من خلال تجميع نتائج العد�د من الأبحاث التج��ب�ة �ض

أن المهارات النفس�ة الإجتماع�ة وكذلك الرم��ة الإجتماع�ة تظهر العد�د من الآثار العمل�ة 
 المهارات النفس�ة الإجتماع�ة للمر�ض وتختتم الدراسة من هذە النتائج لعمل فعال�ة ع�

ي تعتمد ع� وجهة نظر علم النفس الصحة  بالإهتمام الع�ادة النفس�ة الإجتماع�ة الىت
ي المحددات النفس�ة الإجتماع�ة والسلوكات 

الإجتماع�ة لتقي�م وتحل�ل والتدخل �ف
ها الصح�ة. و الهدف هو توضيح المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  ي تث�ي النظ��ة المنهج�ة اليت

من موقف متعدد التخصصات �عتمد ع� مبادئ علم النفس الإجتما�ي للصحة أولا 
والمساهمات المعرف�ة والنظ��ة المنهج�ة ، لهذا النهج للعمل وستقوم بعد ذلك بتوضيح 
ي تهدف إ� فهم العمل�ات  هذا العمل من خلال العد�د من الدراسات التج��ب�ة الىت

ي النف ي س�اق التثق�ف العلا��
س�ة الإجتماع�ة وقضا�ا المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ض

ن بداء السكري . ودراسة ج��ت هذە أ  )Nurkan ozdil, 2015(  نوركان أوزد�ل للمصاببني
ن لتحد�د تأث�ي التدر�ب ع�  الدراسة كتصم�م اختبار قب�ي و�عدي مكون من مجموعتني

ع� مست��ات مغفرة وظ�ف�ة للمر�ض الذين �عانون من المهارات النفس�ة والاجتماع�ة 
م��ض إ� مجموعة التدر�ب        100مرض انفصام الشخص�ة. تم تقس�م ما مجموعه 

). تم جمع الب�انات باستخدام نموذج المعلومات 50) والمجموعة الضابطة (ن = 50(ن = 
ادع). تم تقد�م الشخص�ة والمغفرة الوظ�ف�ة لمرض انفصام الشخص�ة العام (الضف

ي المكون من  نامج التدر�يب ا لوجه وجلسات  13ال�ب ي شكل تدر�ب جما�ي وجه�
جلسة �ف

ي الأسب�ع. تم الانتهاء من التدر�ب من قبل خمس  60إ�  45مدتها 
ف �ف دق�قة مرتني

ي المتوسط. حصلت مجموعة  12إ�  9مجموعات. تتكون كل مجموعة من 
ا �ف فرد�

ي مست��ات المغفرة الوظ�ف�ة مقارنة  التدر�ب ع� درجات أع� �شكل
ملحوظ �ف

لقد أصبح التدر�ب  .بالمجموعة الضابطة بعد التدر�ب ع� المهارات النفس�ة الاجتما�ي 
ي ز�ادة مست��ات التهدئة الوظ�ف�ة 

ع� المهارات النفس�ة والاجتماع�ة فعاً� إ� حد كب�ي �ف
ض بالفصام  الهدف من  )Moriana et al, 2006 ( وآخرون مور�اناودراسة  .للمر�ض المصابني

هذە الدراسة هو اختبار التدخل الذي قام بتكي�ف برنامج مهارات المع�شة الاجتماع�ة 
ي UCLAوالمستقلة بجامعة كال�فورن�ا، لوس أنجلوس (

ل الم��ض و�ض ضض ي م�
) لتطب�قه �ض

ي إسبان�ا. تم اخت�ار مجموعة تدخل مكونة من 
ا مص 32الع�ادات الخارج�ة �ف ا م��ض� اب�

بالفصام للمقارنة مع مجموعة مراقبة متطابقة من المر�ض الذين كانوا �خضعون للعلاج 
ات علاج مدتها ستة أشهر. تم استخدام  ي الع�ادات الخارج�ة للفصام خلال ف�ت

التقل�دي �ف
، مع PANSSنظام �سج�ل مق�اس المتلازمة الإ�جاب�ة والسلب�ة ( ن ) لمقارنة المجموعتني

لقب�ي والبعدي.  وأشار تحل�ل التباين إ� وجود تأث�ي كب�ي للتفاعل خطوة تصم�م الاختبار ا
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ن رعا�ة PANSSبخطوة للتدخل ع� درجات  . و �ش�ي نتائج هذە الدراسة إ� أن الجمع بني
ي تركز ع� التدر�ب ع� المهارات النفس�ة  ل�ة الىت ضض ض والرعا�ة الم� المتابعة للمر�ض الخارجيني

ض الأفراد والاجتماع�ة هو أ��� فع ض الأعراض العامة بني ي تحسني
 . ال�ة من العلاج التقل�دي �ض

تحد�ا صح�ا ونفس�ا  أن رعا�ة مرض السكري �شكل ا�  �ش�ي الدراسات السابقة
ي تحمل 

ي بالمرض، ومشاركة الم��ض �ض
و�جتماع�ا و�قتصاد�ا، ح�ث إ� أن التكفل الذاىت

ي المهارات النفس�ة
ض هذا وذاك تأيت ي  اعباء مرضه. و�ني

الإجتماع�ة كإجراء عم�ي فع�ي حق��ت
للتصدي للمرض لذا من الطب��ي القول أن المهارات النفس�ة الإجتماع�ة تلعب دورا مهما 
ي تع��ز الرفاه�ة خاصة عندما تكون مصاعب الأمراض المزمنة مرتبطة بالقدرة ع� 

�ض
    (OMS, 1993)تعبئة الموارد اللازمة للتكي�ف مع العلاج 

ي انطلقت من التساؤل الرئ��ي حول مستوى ومما سبق نب عت مشكلة الدراسة الئت
ض تلك  ض بمرض السكري، ثم محاولة تحسني المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى المصابني

ي الدراسة الحال�ة. 
ف �ف ي مك�ف ع� المشاركني نعرف و      المهارات عن ط��ق برنامج تدر�ىب

ي دراست
نا بأنها المهارات المحددة باستجابة أفراد إجرائ�ا المهارات النفس�ة الاجتماع�ة �ف

العينة من مر�ض السكري من خلال إجابتهم ع� فقرات مق�اس المهارات النفس�ة 
ي الدراسة. وتتضمن هذە المهارات حل المشكلات واتخاد القرار، 

الاجتماع�ة المستخدم �ض
ف   الشخص�ة، والو�ي والتفك�ي الإبدا�ي والتفك�ي الناقد، والتواصل الفعال والعلاقات البني

 بالذات والتعاطف مع الآخ��ن، و�دارة المشاعر ومواجهة الضغوط. 

حت الباحثة   برنامجا تدر�ب�ا لتنم�ة تلك المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى عينة من اق�ت
ي  �ش�ي  الدراسات السابقةوذلك أنه أغلب   مر�ض السكري بنوع�ه

ا� أن التكفل الذاىت
ي تحمل أعباء مرضه بالمرض ، ومشاركة ال

غ�ي  �ي المفتاح الرئ��ي لنجاح العلاج ،م��ض �ض
أن هذا الهدف تحول دونه معوقات أهمها نقص المهارات النفس�ة الاجتماع�ة للمر�ض 

ي القدرة ع� اتخاذ القرار وحل السكري  
كما تحددها منظمة الصحة العالم�ة، متمثلة �ف

، والاستبصار ب المرض ، والتواصل الفعال والمواجدة ، اضافة المشكلات، والتفك�ي الابدا�ي
ف�ة ا� التك�ف مع الضيق النف�ي والانفعالات المصاحبة للمرض. وتعت�ب الإعاقات المعر 

ي السن  والاضطرابات النفس�ة اضافة 
انخفاض المستوى الاجتما�ي والاقتصادي والتقدم �ض

ي المهارات النفس�ة الاجتماع�ة ،  من العوامل المؤثرة
إشكال�ة الأسئلة ا سبق تتحدد ومم�ف

 التال�ة: 

ي لتنم�ة المهارات النفس�ة الاجتماع�ة  لدى مر�ض  ما مدى فاعل�ة برنامج تدر�ىب
 السكري؟
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  ما مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى مر�ض السكري ؟ )1
ف متوسط درجات الق�اس القب�ي لأفراد  )2 هل توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني

طة والمجموعة التج��ب�ةع� مق�اس المهارات النفس�ة المجموعة الضاب
 الإجتماع�ة ؟ 

ف القب�ي  )3 ف متوسطات درجات الق�اسني هل توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني
 والبعدي لأفراد المجموعة الضابطة ع� مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ؟

ف متوسط درجات الق�اس ال )4 بعدي لأفراد هل توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني
المجموعة التج��ب�ة والمجموعة الضابطة ع� مق�اس المهارات النفس�ة 

 الإجتماع�ة ولصالح التج��ب�ة ؟
ف القب�ي والبعدي  )5 ي متوسط درجات الق�اسني

هل توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة �ف
لأفراد المجموعة التج��ب�ة ع� مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ولصالح 

   بعدي ؟الق�اس ال
ي مجال علم النفس  و�ي        

ات حديثة نوعا ما  �ف ي التطرق  لمتغ�ي
تكمن أهم�ة الدراسة �ف

ي تعت�ب بمثابة قفزة إ�جاب�ة و�ي مرتبطة بالوقا�ة .  . إضافة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة اليت
ان إ� الإفادة من مق�اس المهارات النفس�ة الاجتماع�ة الذي قام ب�عدادە زعطوط رمض

ي إجراء دراسات وأبحاث  2020/2021خلال الموسم 
وتطب�قه ع� البيئة الجزائ��ة �ف

ف أخرى و  ف والأخصائيني ي إعداد برامج وقائ�ة من قبل الباحثني
قد �ساهم نتائج الدراسة �ف

ف  ي �س� لتحسينها وما ينتج عن ذلك  النفسيني لتنم�ة المهارات النفس�ة والاجتماع�ة الىت
 لات الصح�ة والنفس�ة والاجتماع�ة لمر�ض السكري. من تخف�ف لبعض المشك

ي  الهدف الرئ��ي و�تمثل 
بناء برنامج �ساعد ع� تنم�ة المهارات من هذە الدراسة �ف

ي النفس�ة الإجتماع�ة لدى مر�ض السكري 
ح من طرف الباحثة وفق الأسس العلم�ة �ف مق�ت

ي 
امج التدر�ب�ة والتعرف ع� مدى فاعليته �ف تنم�ة المهارات النفس�ة بناء وتصم�م ال�ب

 الإجتماع�ة لدى مر�ض السكري من خلال : 

ي لتنم�ة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة .  -  بناء برنامج تدر�يب

 ال�شف ع� مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة لمر�ض السكري .  -

ي لتنم�ة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة لدى مر�ض  - تحد�د مدى فعال�ة برنامج تدر�ىب
 السكري 
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ف متوس�ي درجات الق�اس القب�ي لأفراد  - التعرف ع� طب�عة واتجاهات الفروق  بني
ي مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة . 

 المجموعة الضابطة والمجموعة التج��ب�ة �ض

ف متوس�ي درجات الق�اس القب�ي والبعدي لأفراد  - التعرف ع� طب�عة واتجاە الفروق بني
ي 
 مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة .  المجموعة الضابطة �ض

ف درجات الق�اس البعدي لأفراد المجموعة  - التعرف ع� طب�عة واتجاە الفروق بني
ي مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة . 

 التج��ب�ة والمجموعة الضابطة  �ض

ف القب�ي والبعدي لأفر  - ف متوس�ي درجات الق�اسني اد التعرف ع� طب�عة واتجاە الفروق بني
ي مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة . 

 المجموعة التج��ب�ة �ف

 واستنادا بالدراسات السابقة تم ص�اغة الفرض�ات التال�ة : للإجابة عن تلك الأسئلة 
  متوسط . مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى مر�ض السكري  )1
ف متوسط درجات الق�اس الق )2 ب�ي لأفراد لا توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني

المجموعة الضابطة والمجموعة التج��ب�ة ع� مق�اس المهارات النفس�ة 
 الإجتماع�ة 

ف القب�ي والبعدي  )3 ف متوسط درجات الق�اسني لا توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني
 لأفراد المجموعة الضابطة ع� مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة . 

ف م  )4 توسط درجات الق�اس البعدي لأفراد توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني
المجموعة التج��ب�ة والمجموعة الضابطة ع� مق�اس المهارات النفس�ة 

 الإجتماع�ة ولصالح التج��ب�ة . 
ف القب�ي والبعدي   )5 ي متوسط درجات الق�اسني

توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة �ف
ة ولصالح لأفراد المجموعة التج��ب�ة ع� مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�

 الق�اس البعدي . 
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. المنهج : 2  

ف بق�اس قب�ي و�عدي، ح�ث        ف متكافئتني ي بمجموعتني اعتمدت الباحثة ع� التصم�م التج��ئب
ح لتنم�ة المهارات النفس�ة  ي المق�ت نامج التدر�يب ي ال�ب

ي المتمثل �ف يتم إدخال العامل التج��يب
جموعة التج��ب�ة وترك المجموعة الضابطة لظروفها الإعت�اد�ة وذلك الاجتماع�ة ع� الم

 لاختبار صحة الفرض�ات. 

 المنهج المتبع : 

ي لملائمته لموض�ع الدراسة        .  هو المنهج التج��ئب  

 . الدراسة الإستطلاع�ة :  2.2

ن من         ة قصد�ة م��ض بداء السكري  ، ح�ث تم إخت�ارهم بط��ق 120تكون عدد المشاركني
ف     ي بمركز متابعة السكري وقد ترواحت أعمارهم بني وذلك خلال ز�ارتهم من أجل الفحص الطيب

�ة لأداة البحث وكذلك معرفة  70- 18 سنة وذلك من أجل التأ�د من الخصائص الس�كوم�ت
 قابل�ة الإجابة ع� مق�اس الدراسة و�الإضافة إ� التعرف ع� صع��ات الدراسة الم�دان�ة . 

ن : 21.2. . خصائص المشاركني  
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) خصائص المشار�ین  1( الجدول
      N=120 

   M 
 44     السن
      n(%) 
 السن

   30/18  
 

24(20%) 
42/31 
43 /52   

 

39(32,5%) 
25(20,83%) 

فأكثر53    
32(26,66%) 

       الجنس
 أنثى

  
81(67,5%) 

 ذكر
  

39(32,5%) 
       المستوى التعلیمي

 أمي
  

25(20,83%) 
 إبتدائي أو متوسط

  
42(35,00%) 

 ثانوي أو جامعي
  

53(44,16%) 
     المستوى الإقتصادي

 منخفض
  

31(25,83%) 
 متوسط

  
76(63,33%) 

 مرتفع
  

13(10,83%) 
     الحالة الاجتماعیة

 أعزب
  

73(60,83%) 
 متزوج

  
32(26,66%) 

 مطلق
  

4(3,33%) 
 أرمل

  
11(9,16%) 

       المتوسط الحسابي Mملاحظة : 
 

 

. الدراسة الأساس�ة : 23.  

ي  
ف شهر جان�ف بمركز متابعة السكري  2023إ� مارس  2023تم اجراء الدراسة الأساس�ة ما بني

وتكونت  بالجلفة. تمت الموافقة ع� الدراسة من قبل مصالح الصحة الجوار�ة بولا�ة الجلفة،
ض تج��ب�ة وضابطة  16اسة الأساس�ة من عينة الدر  م��ضا بالسكري تم تقس�مهم ا� عينتني

ي الدراسة
ف بط��قة قصد�ة، وتم الحصول ع� موافقتهم للمشاركة �ف .متساو�تني  
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 مرضى السكري

  الجنس
المجموعة  المجموع

 الضا�طة
المجموعة 
 التجر�ب�ة

 إناث ذ�ور إناث ذ�ور

04 04 04 04 
16 

08 08 
 

. خصائص العينة حسب متغ�ي الجنس : 1.3.2  

) : خصائص العينة حسب متغ�ي الجنس: 2الجدول (  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ي لخصائص عينة البحث (المجموعة الضابطة والمجموعة التج��ب�ة) ): يوضح ال01الشكل (
تمث�ل الب�اضئ

حسب متغ�ي الجنس.    

. خصائص العينة حسب متغ�ي السن : 2.3.2  

) : خصائص العينة حسب متغ�ي السن3الجدول (  

 

  

 

 
 

مر�ض 
 السكري 

 
 

  السن 
 المجموعة التج��ب�ة المجموعة الضابطة  المجم�ع

 31 32 33 34 53  31 32 33 34 35 

 1 2 1 2 2 2 1 2 1 2 16 
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ي لخصائص عينة البحث (المجموعة الضابطة والمجموعة 02الشكل ( 

): يوضح التمث�ل الب�اضئ
 التج��ب�ة)  حسب متغ�ي السن. 

3.3.2 : . خصائص العينة حسب متغ�ي المستوى التعل��ي  

: ) : خصائص العينة حسب متغ�ي المستوى التعل4الجدول ( ��ي  

 المجموع

 المستو� التعل�مي

 مرضى السكري
 

 المجموعة الضا�طة المجموعة التجر�ب�ة

ثانوي 
ـــــ 

 جامعي

ابتدائي ـــ 
 متوسط

 أمي
ثانوي 
ـــــ 

 جامعي

ابتدائي 
ـــ 

 متوسط
 أمي

16 1 7 0 1 7 0 

 
 

 

ي لخصائص عينة البحث (المجموعة الضابطة والمجموعة التج��ب�ة) 03الشكل (
): يوضح التمث�ل الب�اضئ

  . حسب متغ�ي المستوى التعل��ي  
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. خصائص العينة حسب متغ�ي المستوى الاقتصادي : 4.3.2  

  

) : خصائص العينة حسب متغ�ي المستوى الاقتصادي5الجدول (  

 المجموع

 المستو� الإقتصادي

 مرضى السكري
 المجموعة الضا�طة المجموعة التجر�ب�ة

 منخفض متوسط مرتفع منخفض متوسط مرتفع

16 0 8 0 0 8 0 
 

 

 

ي لخصائص عينة البحث (المجموعة الضابطة والمجموعة التج��ب�ة)  ): يوضح04الشكل (
التمث�ل الب�اضئ

حسب متغ�ي المستوى الاقتصادي.    

. خصائص العينة حسب متغ�ي الحالة الاجتماع�ة: 5.3.2  

) : خصائص العينة حسب متغ�ي الحالة الاجتماع�ة: 6الجدول (  

 المجموع
 الحالة الإجتماعیة

مرضى 
 السكري

 المجموعة الضابطة المجموعة التجریبیة
 أعزب متزوج ارمل مطلق أعزب متزوج ارمل مطلق

16 0 0 1 7 0 0 1 7 
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ي لخصائص عين05الشكل (
ة البحث (المجموعة الضابطة والمجموعة التج��ب�ة) ): يوضح التمث�ل الب�اضئ

حسب متغ�ي الحالة الاجتماع�ة.    

ي الدراسة جائحة كورونا . صع��ات البحث : 4.2
ي أثرت سلبا ع� التقدم �ف من الصع��ات الئت

ي المستشف�ات واعلان حالة الطوارئ �سبب الجائحة  
ي �سببت بالغلق وتعليق العمل �ف الئت

 السابقة المماثلة لمنهج دراستنا .  وكذلك قلة الدراسات

ات البحث : 5.2  . متغ�ي

ي الذي يتكون من المهارات النفس�ة الإجتماع�ة بما المتغ�ي المستقل  :  نامج التدر�يب هو ال�ب
 يناسب حاجات أفراد العينة المستهدفة للدراسة . 

 المتغ�ي التابع :  المهارات النفس�ة الإجتماع�ة 

نام ي هما أساس عمل�ة ال�ب
ات أخرى دخ�لة متوقعة �جب ضبطها �ض ي وهناك متغ�ي ج التدر�ىب

التج��ة مثل : ( السن ، الجنس ، المستوى الإقتصادي ، المستوى التعل��ي ، مدة المرض، ن�ع 
 السكري )  

 . حدود الدراسة : 6.2

ي يوجد بيها مكاتب للأطباء حدود المكان�ة :  مركز متابعة السكري بولا�ة الجلفة واليت
خصائ�ة النفسان�ة وأخصائ�ة التغذ�ة ، قاعة العلاج ، قاعة الإنتظار ، وقاعة الإجتماعات والأ 

 مكان إجراء الجلسات . 



 المنھج
 

36 
 

ي السنة الدراس�ة حدود الزمان�ة : 
ي أج��ت فيها الدراسة ككل �ف ة الزمن�ة اليت ي الف�ت

تمثلت �ف
نامج مدة  2023 / 2019 إ�  09/01/2023ن أسب�ع  ابتداءا م 12و امتد التطبيق الفع�ي لل�ب
 . 22/03/2023غا�ة  

 . الأدوات: 7.2

ي المصادر والمراجع الع���ة والأجنب�ة بما  النظ��ة الدراسة -
ي )  تمثلت �ف

: (البيبلوغرا�ف
ي إنجاز 

فيها من كتب وأطروحات ومجلات  بهدف تك��ن الخلف�ة النظ��ة لتساعد �ف
 الدارسة الم�دان�ة . 

ي : تم ت استمارة الب�انات الشخص�ة -
صم�مها بغرض التأ�د من تجا�س وتكافؤ العينة �ض

ي السن والجنس والمستوى التعل��ي والمستوى الاقتصادي 
ات والمتمثلة �ض بعض المتغ�ي

 والحالة الاجتماع�ة . ( الملحق ) 
 مق�اس المهارات النفس�ة الاجتماع�ة:  -

دە زعطوط رمضان اعتمدت الدراسة ع� مق�اس المهارات النفس�ة الاجتماع�ة الذي قام ب�عدا
ي إجراء دراسات وأبحاث أخرى  2020/2021خلال الموسم 

وتطب�قه ع� البيئة الجزائ��ة �ف
 بندا موزعة خمسة محاور.  30و�تكون من 

 ح�ث يتكون من: 

 تعل�مة المق�اس  •
ي تحتوي ع� معلومات عامة حول الم��ض وتضمنت الجنس،  • بطاقة المعلومات: الىت

لمستوى الاقتصادي، الحالة الاجتماع�ة، ن�ع المرض السن، المستوى التعل��ي ا
 وموضعه 

ي الخانة المناسبة  xوجاءت الإجابة بوضع علامة ( •
 ) �ف

•  :  ثلاثون بند مقسمة ع� خمسة أبعاد و�ي كالتا�ي
 )1.2.3.4.5.6القدرة ع� حل المشكلات / القدرة ع� إتخاذ القرارات البنود: ( -1
 )7.8.9.10.11.12البنود: ( التفك�ي النقدي / التفك�ي الإبدا�ي  -2
ف شخص�ة الفعالة البنود:  -3 القدرة ع� التواصل الفعال / العلاقات البني

)13.14.15.16.17.18( 
 )19.20.21.22.23.24الو�ي بالذات / مهارات التواجد ( التفهم ) البنود: ( -4
 )25.26.27.28.29.30مهارات الضغوط / مهارات إدارة الانفعالات البنود: ( -5

: و�حتوي ع  � خمسة بدائل مصححة كالتا�ي
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ي تأخذ درجة  -1   5دائما والئت
ي تأخذ درجة  -2   4غالبا واليت
ي تأخذ درجة  -3   3أح�انا واليت
ي تأخذ درجة  -4   2نادرا واليت
ي تأخذ درجة  -5   1أبدا واليت

 مع التنب�ه ع� البنود المعكوسة خلال تصحيح الدرجات
�ة لمق�اس المهارات النفس�ة الإجتما ع�ة : الخصائص  الس�كوم�ت  

�ة لمق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة من أجل التحقق  قامت الباحثة ب�جراء دراسة س�كوم�ت
. من صدق وثبات المق�اس وصلاحه للتطبيق  ي البحث  

 اعتماد نتائجه �ف

 أولا) صدق المق�اس: 

-  : صدق الا�ساق الداخ�ي  

ف معامل ارتباط درجة الفقرة بالدرجة ال�ل�ة للب) : 7الجدول ( عديبني  

 البعد العبارة
  معامل الارتباط

مستوى 
 العبارة الدلالة

 
  معامل الارتباط البعد

مستوى 
العبارة  الدلالة

 بالبعد
البعد 

العبارة   بالمق�اس
 بالبعد

البعد 
 بالمق�اس

مهارة حل  1
المشكلات 

واتخاذ 
 القرار

0.50  
 
 

0.46 

 
 
 

0.05 

مهارة الو�ي  19
بالذات و 
التعاطف 

نمع الآخ��  

0.52  
 
 

0.63 

 
 

0.05 
 
 

2 0.37 20 0.54 
3 0.6 21 0.47 
4 0.49 22 0.41 
5 0.45 23 0.44 
6 0.44 24 0.59 

مهارة  7
التفك�ي 
الإبدا�ي 
والتفك�ي 

 الناقد

0.46  
 
 
 

0.40 

 

 

0.05 

 

مهارة إدارة  25
الضغوط و 

إدارة 
 الإنفعالات 

0.51  
 
 

0.6 

 

0.05 

 

  

8 0.62 26 0.36 

9 0.39 27 0.39 

10 0.36 28 0.53 

11 0.45 29 0.57 

12 0.44 30 0.53 

مهارة  13
التواصل 
الفعال و 
العلاقات 

ن  البني
 شخص�ة

0.31  
 

 
 

0.58 

 
 
 

0.05 
 

    

14 0.67 
15 0.58 
16 0.64 
17 0.6 

81  0.46 
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 يتضح من الجدول السابق أن ق�م معامل الارتباط كلها دالة احصائ�ا. 

صدق البناء:  -  

�مكن التحقق منه بمعرفة ارتباط كل بعد بالآخر وكل بعد بالمق�اس ككل، ح�ث جاءت جميع 
، كما يوضحه الجدول التا�ي : 0.05الارتباطات دالة إحصائ�ا عند مستوى الدلالة   

ن كل بعد والآخر (صدق البناء)08(الجدول  ن نتائج معاملات الارتباط بني ): يبني  

1ال�عد ال�عد 2ال�عد   3ال�عد  4ال�عد  5ال�عد   

حل المش�لات 
 واتخاذ القرار

1     

التفكیر الإبداعي 
 والتفكیر الناقد

0.42 1    

التواصل الفعال و 
العلاقات البین 

 شخص�ة
0.5 0.49 1   

الوعي �الذات و 
التعاطف مع 

 الآخر�ن
0.53 0.62 0.53 1  

إدارة الضغو� و 
 إدارة الإنفعالات

0.61 0.57 0.67 0.41 1 

 0.60 0.63 0.58 0.49 0.46 الم��اس �كل

 
 

 يتضح من الجدول السابق أن ق�م معامل الارتباط كلها دالة احصائ�ا. 

 ثان�ا) ثبات المق�اس: 

ي (أشارت : )Alpha Cronbach(ط��قة ألفا كرونباخ  -أ
ي مقطع ف�ديو  )2017المرغين

�ف
ا معامل ارتباط كل فقرة مع مجم�ع الفقرات الأخرى، ع� اليوتيوب أن هذا الإجراء �عطين

لقبول ثبات المق�اس وتم��رە ع� كامل  0.70  ولابد أن تكون ق�مة المعامل أ��ب من 
 : ي الجدول التا�ي

 العينة، كما هو موضح �ض
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ف ق�م ألفا كرونباخ لأبعاد المق�اس والمق�اس ككل09الجدول ( ): يبني  

حل المشكلات  ال�عد
 و اتخاذ القرار

التفكیر 
الإبداعي 

 والتفكیر الناقد

التواصل الفعال و 
العلاقات البین 

 شخص�ة

الوعي �الذات و 
التعاطف مع 

 الآخر�ن

إدارة الضغوط 
و إدارة 
 الإنفعالات

 الم��اس �كل

��مة ألفا 
 كرون�اخ

0.81 770. 800. 870. 890. 920. 

 
 

ف أن مق�اس المهارات النفس�ة  0.92) أن ق�مة ألفا�رونباخ =  09نلاحظ من خلال الجدول (  و�التا�ي يتبني
� بالثبات .    الاجتماع�ة يتم�ي

 : )Split Halfط��قة التجزئة النصف�ة ( -ب 

ن        فكانت ق�مة  (الفقرات الفرد�ة معا والزوج�ة معا)ح�ث قمنا بتقس�م المق�اس إ� قسمني
:  0.92الثبات بط��ق التجزئة النصف�ة  ي الجدول التا�ي

 وق�م معامل الثبات موضحة �ض

ف ثبات المق�اس بط��قة التجزئة النصف�ة10الجدول ( )   يبني  

حل  ال�عد
المشكلات و 
 اتخاذ القرار

التفكیر 
الإبداعي 
والتفكیر 

 الناقد

التواصل الفعال 
و العلاقات البین 

 شخص�ة

الوعي �الذات و 
التعاطف مع 

 الآخر�ن

إدارة الضغوط و 
 إدارة الإنفعالات

الم��اس 
 ككل

 ��مة الث�ات
التجزئة 
 النص��ة

0.71 0.83 0.88 0.89 0.82 0.91 

 

)، وهذ حسب ما أوضحته         Guttmanح�ث اعتمدت الباحثة ق�مة معامل جوتمان (
ي 

غين ي مقطع ف�ديو ع� اليوتيوب أن معامل جوتمان لا يتطلب أن �كون التبا )2017( الم�ي
ين �ف

 . ف ، كما لا يتطلب أن �كون معامل ثبات  ألفا كرونباخ متساوي للنصفني ف  فيها متساوي للنصفني
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ي : 8.2 نامج التدر�يب . ال�ب  

ض  ي لتنم�ة المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى المر�ض المصابني قامت الباحثة ب�عداد برنامج تدر�ىب
بقة اهتمت بموض�ع الدراسة بالسكري، الذي �ستند ع� عدة مصادر ومراجع ودراسات السا

ات�ج�ات وتمار�ن وفن�ات.  ي تعتمد ع� اس�ت  الحال�ة الىت

نامج: 1.8.2   . الهدف من ال�ب

نامج الحا�ي إ� ال�شف عن فاعل�ة المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى المجموعة  يهدف ال�ب
 العلاج�ة من أجل رفع درجة تحكم أفراد العينة لمرضهم . 

نامج أفر  - ي تغي�ي نمط �ساعد ال�ب
اد العينة ع� استغلال قدراتهم و�مكانيتهم الذات�ة �ف

 ح�اتهم. 
ي تواجههم .  -  �ساعد أفراد العينة ع� إ�جاد أسال�ب إدارة المرض و الضغوط الىت

 تنم�ة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة .  -
 تزو�د المر�ض بالمعلومات حول السكري .  -
 لوقا�ة منه . التعرف ع� مسببات المرض ومضاعفته وك�ف�ة ا -

ي  : 2.8.2 نامج التدر�يب  . أهم�ة ال�ب

ي مركز متابعة الصح�ة من أجل ا�تسابهم المهارات  -
�حة مر�ض السكري �ض يهتم ��ش

ي �ساعدهم ع� تقبل وضعهم الص�ي .   النفس�ة الاجتماع�ة الىت
ە المستقل الذي �مكنه من تنم�ة العد�د من المهارات منها  - �صبح لدى الم��ض تفك�ي

 كلات ، اتخاذ القرارات ......... الخ حل المش
ي مجتمعه .  -

ض الآخ��ن �ض  �جعل مرض السكري قادرا ع� التفاعل بينه و�ني

ي  :  3.8.2 نامج التدر�ىب  . الحاجة إ� ال�ب

ي من خلال الدراسات السابقة والإطار النظري أن كل بلدان           نامج التدر�يب تظهر الحاجة لل�ب

ا�د بها عدد ا � ي سنوات القادمة لذا �جب ابتكار برامج العالم ي�ت
ف بداء السكري ب�ستمرار �ف لمصابني

 علاج�ة مناسبة لهذە الفئة .   

ي الاهتمام بالمهارات النفس�ة  -
تا�د من خلال الدراسات السابقة ع� وجود قصور �ف

 الاجتماع�ة لدى مر�ض السكري . 
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ي ع� مستوى مرا�ز متابعة السكر  - نامج التدر�ىب ي تحقيق إن تطبيق ال�ب
ي �ساهم �ف

اتج�ات وتوص�ات الصحة الحديثة   إس�ت

ي توف�ي خدمات علاج�ة متكاملة           -
ف �ف ي �ساهم بقدر معني نامج التدر�يب إن بناء هذا ال�ب

 ( معرف�ة ، انفعال�ة ، نفس�ة ، اجتماع�ة ، ..... ) . 

ي تدر�ب ع� المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  ككل .  -
نامج �ف  �ساعد ال�ب

ي :  . 4.8.2 التصم�م التج��يب  

 �مكن أن تخلص الباحثة الخطوات الإجرائ�ة لهذا التصم�م كما ��ي : 

 

 

 

 

 

 

 

ي لس�ي الدراسة الأساس�ة 06المخطط رقم ( ) يوضح التصم�م التج��يب  

ي  : 5.8.2 نامج التدر�يب . خطوات بناء ال�ب  

ي اهتمت بموض�ع الدراسة . الإطلاع ع�  مصادر الدراسات والمراجع العل -  م�ة اليت
الإطلاع ع� بعض الحقائب والدورات التدر�ب�ة المصممة لتنم�ة بعض المهارات  -

النفس�ة الإجتماع�ة كمهارة حل المشكلات ، مهارة اتخاذ القرار ، مهارة التفك�ي الإبدا�ي 
 مهارة التفك�ي الناقد ، مهارة التواصل ، مهارة الضغوط ...... 

ع مديرة مركز متابعة السكري بولا�ة الجلفة واخذ المعلومات الخاصة المقابلة م -
ي إطار 

باخصائ�ة عدد المر�ض والموافقة ع� مد كافة المعلومات اللازمة للمر�ض �ض
 الدراسة . 

 المجموعة التجریبیة  اختبار قبلي اختبار بعدي تطبیق البرنامج

نة النتائجمقار حساب الفروق والمقارنة بین نتائج  
 القیاس القبلي والبعدي

المجموعة الضابطة 
  

 اختبار بعدي عدم تطبیق البرنامج اختبار قبلي

حساب الفروق والمقارنة بین نتائج 
 القیاس القبلي والبعدي
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ي .  - نامج التدر�ىب  الحصول ع� موافقات المر�ض خط�ا ع� تطبيق ال�ب
نامج .  -  تحد�د الأهداف العامة والجزئ�ة لل�ب
ي سيتم تحد� - ي عدة جلسات تحتوي ع� أهم المعارف والمهارات الىت

نامج �ف د محتوى ال�ب
 تزو�د المر�ض بها . 

نامج واخت�ار الفن�ات ومحت��ات كل جلسة .  - ي لجلسات ال�ب
 تصم�م مبدئئ

ف الجلسات  - ي والحرص ع� أن �كون ترابط بني نامج التدر�ىب ي محتوى ال�ب
 مراعاة التدرج �ف

نامج ع� مجموع - اء والأستفادة من عرض ال�ب ف وخ�ب ة أساتذة وأطباء وأخصائيني
 ملاحظاتهم وأرائهم . 

نامج بعد إجراء التج��ة الإستطلاع�ة وضبطها .  -  اعتماد النسخة النهائ�ة لل�ب
ي .  - نامج التدر�ىب  إجراء إختبار قب�ي للمر�ض ، حىت نتمكن من معرفة الأثر الذي أحدثه ال�ب

ي : 6.8.2 نامج التدر�يب . صدق ال�ب  

ض تضم ت ي ع� مجموعة من المحكمني نامج التدر�ىب اء  12م عرض ال�ب من أعضاء هيئة تدر�س وخ�ب
 ، ف ي علم النفس الع�ادي وعلم النفس الاجتما�ي وعلم النفس الصحة وأطباء وأخصائيني

�ف
نامج ومعرفة أرائهم خاصة ف�ما ��ي :   لتحك�م ال�ب

ي تم تحد�دها .  - نامج الىت  محتوى ال�ب
 سة . مناسبة أهداف كل جل -
 مناسبة إجراءات وتقن�ات وأدوات كل جلسة  .  -
نامج .  - ي لدارسة فعال�ة ال�ب  مناسبة التصم�م التج��يب
 مناسبة مق�اس المعتمد لإستخلاص النتائج .  -

ف وز�ادة كفاءة   نامج وذلك لتحسني وقد تمت مراجعة الجلسات وعمل التعد�لات اللازمة ع� ال�ب

ي ح�ث أجمع ال نامج العلا�ب نامج وزمنه  وفعال�ة ال�ب محكمون ع� صلاح�ة وملائمة الجلسات ال�ب

ف مرفقة مع الملاحق )   ( قائمة المحكمني

نامج: 7.8.2  . التج��ب الاستطلا�ي لل�ب

نامج ع� عينة عشوائ�ة مكونة من  أفراد من أجل تج��ة استطلاع�ة للجلسات  6تم تطبيق ال�ب

 وذلك من أجل: 

ي قد تواجه تطب - نامج. التعرف ع� الصع��ات الىت  يق ال�ب
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 برنامج تدر�بي لتنم�ة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  اسم البرنامج

 نم�ة المهارات النفس�ة الإجتما��ة لد� مرضى الس�ر� هدفه

  جلسة12 عدد الجلسات

  د��قة60 مدة الجلسات

 حجم العینة
عینة تجر�ب�ة 08  

عینة ضا�طة 08  

 مرضى الس�ر� الفئة المستهدفة

 مغلقة طب�عة الجلسات

 مرة في الأسبوع تواترات الجلسات

 ال�احثة ��ادة الجلسات

 المساعدون
 أخصائ�ة نفسان�ة

 أخصائ�ة التغذ�ة

 المشار�ون
 طبی�ة �مر�ز متا�عة الس�ر�

 طبی�ة تغذ�ة �مر�ز متا�عة الس�ر�

 قاعة الإجتماعات لمر�ز متا�عة الس�ر� م�ان إجراء الجلسات

 لا توجد الجلسات الملغاة
 

ي لعينة البحث - نامج التدر�ىب  تعرف مدى ملاءمة ال�ب

 التدر�ب ع� الجلسات.  -

ي تدفع الم��ض للتفاعل أثناء الجلسات التدر�ب�ة.  -  التعرف ع� الجوانب الىت

التعرف ع� ك�ف�ة توز�ــــع الوقت بدقة خلال الجلسة التدر�ب�ة. وقد حققت التج��ة  -

ي وضعت من   أجلها. الاستطلاع�ة الأهداف اليت

ح11الجدول رقم ( - نامج المق�ت ) �مثل بطاقة فن�ة ( بروتوكول )  لل�ب  
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ي و�جراءاته: 8.8.2  . خطوات تنف�ذ العمل التج��يب

-  : تم إجراء الق�اس القب�ي باستخدام مق�اس المهارات النفس�ة  مرحلة الق�اس القب�ي
نامج، والهدف هو التعرف ع� مستوى  المهارات النفس�ة الاجتماع�ة قبل تطبيق ال�ب

ض القب�ي والبعدي لتحد�د مدى فاعل�ة  ض الق�اسني الاجتماع�ة لدى المر�ض والمقارنة بني
نامج إحصائ�ا.   ال�ب

نامج:  - ي ع� المجموعة التج��ب�ة المختارة  مرحلة تطبيق ال�ب نامج التدر�ىب تم تطبيق ال�ب
ي مدة حوا�ي ثلاث أشهر 

 فقط �ف

-  : ي نامج التدر�يب  بيق من خلال تم تط تطبيق ال�ب

ي  -
 جلسة بمعدل جلسة كل أسب�ع.  12تحد�د عدد الجلسات المتمثلة �ف

ي قاعة الاجتماعات بمركز متابعة السكري.  -
 تحد�د مكان الجلسات والممتثل �ف

 د).  60تحد�د المدة الزمن�ة للجلسة التدر�ب�ة ح�ث �ستغرق كل جلسة ساعة ( -
ف  - ي يوم الإثنني

نامج والمتمثل �ف   من كل أسب�ع. تحد�د يوم تطبيق ال�ب
ي صورته النهائ�ة 9.8.2

ي �ف نامج التدر�ئب . ال�ب  

ن تار�ــــخ وتوق�ت إجراء الجلسات التدر�ب�ة12الجدول ( -  ) يبني
 

 الجلسة عنوان الجلسة تار�ــــخ الوقت
10.00ـــ  9.00  09/01/2023  1 تعارف و�ناء العلاقة التدر�ب�ة 
10.00ـــ  9.00  16/01/2023  2 تنم�ة مهارة حل المشكلات 
10.00ـــ  9.00  23/01/2023  3 بناء مهارة اتخاذ القرار 
10.00ـــ  9.00  30/01/2023  4 تنم�ة مهارة التفك�ي الناقد 
10.00ـــ  9.00  06/02/2023  5 تنم�ة مهارة التفك�ي الإبدا�ي  
10.00ـــ  9.00  13/02/2023  6 تنم�ة مهارة التواصل الفعال 

10.00ـــ  9.00  20/02/2023 ن شخص�ة تنم�  ة العلاقات البني
 7 الفعالة

10.00ـــ  9.00  27/02/2023  8 تنم�ة مهارة الو�ي بالذات 
10.00ـــ  9.00  05/03/2023  9 التعاطف مع الآخ��ن 
10.00ـــ  9.00  13/03/2023 اتج�ة مواجهة الضغوط   10 اس�ت
10.00ـــ  9.00  20/03/2023  11 تنم�ة مهارة  إدارة المشاعر 
10.00ـــ  9.00  23/03/2023  12 التقي�م والختام 
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ي : 10.8.2 نامج التدر�يب . جلسات ال�ب  
 الجلسة رقم  (01) 

تنظ�م  -تواصل  -عنوان الجلسة : تعارف     

دق�قة  60زمن الجلسة :   

ض أعضاء العمل�ة التدر�ب�ة (الباحثة مع المر�ض والمر�ض ف�ما بينهم )   الهدف منها  : التعارف بني

ة الأخصائ�ة ، فن�ات ا لجلسة وأدواتها : تطبيق مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ، محا�ض
 . Data Showالمناقشة الجماع�ة  ، جهاز  

 الجلسة الثان�ة (02) : 

 عنوانها : تنم�ة مهارة حل المشكلات 

دق�قة  60زمن الجلسة :   

التعرف ع� مشكلة مرض السكري وعواقبه الهدف منها :   

ح مهارة حل المشكلات ) ، التعم�م  ( مدى فن�ات الج ة ( �ش لسة وأدواتها : التم��ن ، محا�ض
 . Data Showإستفادة م��ض السكري منها ) ، جهاز  

 الجلسة الثالثة (03): 

 عنوانها : بناء مهارة اتخاذ القرار 

دق�قة .  60زمن الجلسة :   

ريتدر�ب المر�ض ع� إتخاذ قرارات مرتبطة بالسكالهدف منها :   

ح مهارة اتخاذ القرار ) ، التعم�م  ( مدى  ة ( �ش فن�ات الجلسة وأدواتها : التم��ن ، محا�ض
 . Data Showإستفادة م��ض السكري منها ) ، المناقشة والحوار ، جهاز  

 الجلسة الرابعة ( 04 ): 

 عنوانها : تنم�ة مهارة التفك�ي الناقد 

دق�قة .  60زمن الجلسة :   

مل مع الأفكار والمشاعر السلب�ة . التعاالهدف منها :   
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ح مهارة التفك�ي الناقد  ) ، التعم�م  ( مدى  ة ( �ش فن�ات الجلسة وأدواتها : التم��ن ، محا�ض
 . Data Showإستفادة م��ض السكري منها ) ، المناقشة والحوار ، جهاز  

 الجلسة الخامسة (05 ): 

 عنوانها : تنم�ة مهارة التفك�ي الإبدا�ي 

دق�قة .  60سة : زمن الجل  

القدرة ع� مواجهة تحد�ات المرض . الهدف منها :      

ح مهارة التفك�ي الإبدا�ي  ) ، التعم�م  ( مدى  ة ( �ش فن�ات الجلسة وأدواتها : التم��ن ، محا�ض
 . Data Showإستفادة م��ض السكري منها ) ، المناقشة والحوار ، جهاز  

 الجلسة السادسة (06 ): 

ة مهارة التواصل الفعال عنوانها : تنم�  

دق�قة .  60زمن الجلسة :   

 الهدف منها : 

ح مهارة التواصل الفعال   ) ، التعم�م  ( مدى  ة ( �ش فن�ات الجلسة وأدواتها : التم��ن ، محا�ض
 . Data Showإستفادة م��ض السكري منها ) ، المناقشة والحوار ، جهاز  

 الجلسة السابعة (07 ) : 

ف شخص�ة الفعالة عنوانها : تنم�ة ا لعلاقات البني  

دق�قة .  60زمن الجلسة :   

قدرة الم��ض ع� التأث�ي والتأثر الإجتما�ي . الهدف منها :   

ض الشخص�ة الفعالة ) ،  ح مهارة العلاقات البني ة ( �ش فن�ات الجلسة وأدواتها : التم��ن ، محا�ض
 .  Data Showار، جهاز  التعم�م  ( مدى إستفادة م��ض السكري منها ) ، المناقشة والحو 

 الجلسة الثامنة (08) : 

 عنوانها : تنم�ة مهارة الو�ي بالذات 

دق�قة .  60زمن الجلسة :   
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 الهدف منها : تعرف المر�ض ع� مصادر الو�ي بالذات . 

ح مهارة الو�ي بالذات  ) ، التعم�م  ( مدى  ة ( �ش فن�ات الجلسة وأدواتها : التم��ن ، محا�ض
 . Data Showسكري منها ) ، المناقشة والحوار ، جهاز  إستفادة م��ض ال

 الجلسة التاسعة (09 ) : 

 عنوانها : التعاطف مع الآخ��ن 

دق�قة .  60زمن الجلسة :   

 الهدف منها : تعرف ع� أهم عنا� عمل�ة التعاطف . 

ح مهارة الو�ي بالذات  ) ، التعم�م   ة ( �ش ( مدى فن�ات الجلسة وأدواتها : التم��ن ، محا�ض
 . Data Showإستفادة م��ض السكري منها ) ، المناقشة والحوار ، جهاز  

ة (10)  :   الجلسة العا�ش

اتج�ة مواجهة الضغوط   عنوانها : اس�ت

دق�قة .  60زمن الجلسة :   

 الهدف منها : خفض الضغوط النفس�ة لدى مر�ض السكري. 

اتج ح اس�ت ة ( �ش    �ة مواجهة الضغوط  ) ، التعم�م  فن�ات الجلسة وأدواتها : التم��ن ، محا�ض
 . Data Show( مدى إستفادة م��ض السكري منها ) ، المناقشة والحوار ، جهاز  

 الجلسة الحادى ع�ش ( 11)   : 

 عنوانها : تنم�ة مهارة  إدارة المشاعر  

دق�قة  60زمن الجلسة :   

 الهدف منها : ا�تساب المر�ض أسال�ب التعب�ي عن المشاعر . 

ح مهارة ادارة المشاعر  ) ، التعم�م  ( مدى فن�ات  ة ( �ش الجلسة وأدواتها : التم��ن ، محا�ض
 . Data Showإستفادة م��ض السكري منها ) ، المناقشة والحوار ، جهاز  

 الجلسة الثان�ة ع�ث (12) : 

 عنوانها : التقي�م والختام 
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دق�قة .  60زمن الجلسة :   

. الهدف منها : إجراء الق�اس البعدي   

فن�ات الجلسة وأدواتها : المناقشة الجماع�ة ، الق�اس البعدي من خلال تطبيق مق�اس 
 المهارت النفس�ة الإجتماع�ة . 

 الأدوات والأجهزة المستخدمة: 

 جهاز حاسوب  -
  Data Showجهاز  -
 سبورة  -
 مط��ات ورق�ة توجيه�ة  -

 الأسال�ب الإحصائ�ة المستخدمة: 

وقد تم استخدام الأدوات الإحصائ�ة  spss 25تم تحل�ل النتائج من خلال برنامج 
 التال�ة: 

 . ي  الوسط الحسايب

 الانحراف المع�اري. 

سون.   معامل الارتباط ب�ي

 اختبار " ت "

 اختبار تجا�س التباين. 

 النسب المئ��ة . 

 معادلة ألفا كرونباخ . 

  اختبار ستيودنت. 
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 النتائج :  -3
مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة ل النتائج المتعلقة بالفرض�ة الأو�: عرض وتحل� -3-1

 لدى مر�ض داء السكري  متوسط. 
 مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة 

  :الباحثة مستوى  تلقد حددالمعاي�ي الخاصة بمق�اس المهارات النفس�ة الاجتماع�ة
حل اد المق�اس الخمسة (المهارات النفس�ة الإجتماع�ة وفق خمس مست��ات لأبع

التواصل الفعال / العلاقات ، التفك�ي النقدي / التفك�ي الإبدا�ي ، المشكلات / اتخاذالقرار
ف شخص�ة الفعالة إدارةالضغوط / إدارة ، الو�ي بالذات / التعاطف مع الآخ��ن، البني

: الإنفعالات  ي الجدول التا�ي
 )، و�ي موضحة �ض

 مق�اس المهارات النفس�ة الاجتماع�ة والمق�اس ككل.  مست��ات درجات أبعاد ): 13الجدول (

                                      المستو�
  الأ�عاد             

 مرتفع جدا مرتفع متوسط منخفض منخفض جدا

 30-26 25-21 20-16 15-11 10-6 اتخاذالقرار / حل المشكلات

 30-26 25-21 20-16 15-11 10-6 التفكیرالإبداعي / التفكیر النقدي

العلاقات البین شخص�ة  / التواصل الفعال
 الفعالة

6-10 11-15 16-20 21-25 26-30 

 30-26 25-21 20-16 15-11 10-6 التعاطف مع الآخر�ن / الوعي �الذات

 30-26 25-21 20-16 15-11 10-6 إدارة الإنفعالات / إدارة الضغوط

 150-126 125-102 101-78 77-54 53-30 الم��اس �كل

 

ي 13من خلال الجدول (
ف لنا أن : إذا كانت أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ف  ) يتبني

التفك�ي النقدي و بعد مهارة حل المشكلات واتخاذ القرار منخفض جدا + بعد مهارة  -
ف شخص�ة التفك�ي الإبدا�ي منخفض جدا + بعد مهارة التو  اصل الفعال و العلاقات البني

الفعالة منخفض جدا  + بعد مهارة الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن منخفض جدا  
مستوى المهارات + بعد مهارة إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات منخفض جدا = 

  النفس�ة الإجتماع�ة منخفض جدا

التفك�ي النقدي و التفك�ي عد مهارة بعد مهارة حل المشكلات واتخاذ القرار منخفض + ب -
ض شخص�ة الفعالة  الإبدا�ي منخفض + بعد مهارة التواصل الفعال و العلاقات البني
منخفض + بعد مهارة الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن منخفض + بعد مهارة إدارة 
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مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة الضغوط و إدارة الإنفعالات منخفض = 
  منخفض

التفك�ي النقدي و التفك�ي بعد مهارة حل المشكلات واتخاذ القرار متوسط + بعد مهارة  -
ف شخص�ة الفعالة متوسط الإبدا�ي  + بعد مهارة التواصل الفعال و العلاقات البني

+ بعد مهارة إدارة   متوسط+ بعد مهارة الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن  متوسط
 متوسطمستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة =  متوسط الضغوط و إدارة الإنفعالات 

التفك�ي النقدي و التفك�ي بعد مهارة حل المشكلات واتخاذ القرار مرتفع + بعد مهارة  -
ف شخص�ة الفعالة مرتفع الإبدا�ي  + مرتفع + بعد مهارة التواصل الفعال و العلاقات البني

+ بعد مهارة إدارة الضغوط و فع مرتبعد مهارة الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن 
 مرتفعمستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة = مرتفع إدارة الإنفعالات 

التفك�ي النقدي و التفك�ي بعد مهارة حل المشكلات واتخاذ القرار مرتفع جدا + بعد مهارة  -
ف شخص�ة الفعالة مرتفع جدا الإبدا�ي  + بعد مهارة التواصل الفعال و العلاقات البني

+ بعد مهارة مرتفع جدا  + بعد مهارة الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن رتفع جدا م
مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة = مرتفع جدا إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات 

 مرتفع جدا
 

 ":  حل المشكلات / اتخاذالقرار البعد الأول " مهارة  -3-1-1

 " حل المشكلات / اتخاذالقرار مهارة ): نتائج البعد الأول " 14الجدول (

ي  النسبة المئ��ة التكرار المستوى  التقي�م الانحراف المع�اري المتوسط الحسايب
  %25 04 منخفض جدا

 
15.37 

 
 
 

 

 
4.84 

 
 
 

 
 

 %19 03 منخفض  منخفض
 %37 06 متوسط
 %19 03 مرتفع

 %00 00 مرتفع جدا
 %100 16 المجم�ع
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ي لنتائج البعد الأول" مهارة حل المشكلات / اتخاذ القرار"07الشكل (
 ): يوضح التمث�ل الب�اضئ

الذي �مثل نتائج البعد الأول " مهارة حل المشكلات و اتخاذ القرار ، ) 14من خلال الجدول (
ي بعد 07والشكل (

ي لنتائجه ، نلاحظ مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ف
) التمث�ل الب�افئ

، ومتوسط  %19، ومنخفض بنسبة  %25كلات واتخاذ القرار منخفض جدا بنسبة حل المش
لدى عينة الدراسة ، ح�ث  بلغ المتوسط   %00، ومرتفع جدأ %19، ومرتفع  %37بنسبة 

ي ( )، وهذا �دل ع� أن مستوى المهارات النفس�ة 4.84) بانحراف مع�اري (15.37الحسايب
ي بعد حل المشكلات واتخا

ذ القرار منخفض وفق تقي�م مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ف
 الإجتماع�ة 

3-1-2- " ي
 ":  التفك�ي النقدي  / التفك�ي الإبدا�ي  البعد الثاين

 " التفك�ي النقدي  / التفك�ي الإبدا�ي ): نتائج بعد 15الجدول (

التقی�م الانحراف المع�اري المتوسط الحسابي النس�ة المئو�ة التكرار المستو� 

  %12 02منخفض جدا 
 

25.25 
 
 
 

 

 
3.19 

 
 
 

 
 

 منخفض
 %44 07منخفض  

 %44 07متوسط 

 %00 00مرتفع 

 %00 00مرتفع جدا 

% 100 16المجموع 
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ي " مهارة التفك�ي النقد)08(الشكل رقم

ي لنتائج البعد الثافئ
 ي  والتفك�ي الإبدا�ي : التمث�ل الب�افئ

 الذي �مثل نتائج البعد الأول " مهارة التفك�ي النقدي والتفك�ي الإبدا�ي ) 15من خلال الجدول (
ي بعد 08والشكل (

ي لنتائجه ، نلاحظ مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ف
) التمث�ل الب�افئ

 %44ض بنسبة ، ومنخف %12التفك�ي النقدي  والتفك�ي الإبدا�ي منخفض جدا بنسبة 
لدى عينة الدراسة ، ح�ث  بلغ   %00، ومرتفع جدأ %00، ومرتفع  %44ومتوسط بنسبة 

ي ( )، وهذا �دل ع� أن مستوى المهارات 3.19) بانحراف مع�اري (25.25المتوسط الحسايب
ي بعد التفك�ي النقدي  والتفك�ي الإبدا�ي منخفض وفق تقي�م مق�اس 

النفس�ة الإجتماع�ة �ض
 النفس�ة الإجتماع�ة المهارات 

ف شخص�ة الفعالة ":  -3-1-3  البعد الثالث " التواصل الفعال / العلاقات البني

ف شخص�ة الفعالة16الجدول (  " ): نتائج بعد التواصل الفعال / العلاقات البني

التقی�م الانحراف المع�اري المتوسط الحسابي النس�ة المئو�ة التكرار المستو� 

  %00 00منخفض جدا 
 

20.93 
 
 
 

 

 
3.92 

 
 
 

 
 

 متوسط
 %19 03منخفض  

 %19 03متوسط 

 %50 08مرتفع 

 %12 02مرتفع جدا 

% 100 16المجموع 
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ي لنتائج البعد الثالث 09الشكل رقم(

ف شخص�ة): التمث�ل الب�ائن الفعالة  " التواصل الفعال / العلاقات البني
" 

ف ) 16من خلال الجدول ( الذي �مثل نتائج البعد الأول " مهارة التواصل الفعال والعلاقات البني
ي لنتائجه ، نلاحظ مستوى المهارات النفس�ة 09الشخص�ة الفعالة  ، والشكل (

) التمث�ل الب�افئ
ض الشخص�ة الفعالة  منخفض  ي بعد التواصل الفعال والعلاقات البني

جدا بنسبة الإجتماع�ة �ض
  %12، ومرتفع جدأ %50، ومرتفع  %19، ومتوسط بنسبة  %19، ومنخفض بنسبة  00%

ي ( )، وهذا 3.92) بانحراف مع�اري (20.93لدى عينة الدراسة ، ح�ث  بلغ المتوسط الحساىب
ف  ي بعد التواصل الفعال والعلاقات البني

�دل ع� أن مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ف
 عالة  متوسط وفق تقي�م مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة الشخص�ة الف

 ": الو�ي بالذات / التعاطف مع الآخ��نالبعد الرابع"  -3-1-4

 ": الو�ي بالذات / التعاطف مع الآخ��ن): نتائج بعد 17الجدول (

التقی�م الانحراف المع�اري المتوسط الحسابي النس�ة المئو�ة التكرار المستو� 

  %00 00منخفض جدا 
 

18.87 
 
 
 

 

 
4.67 

 
 
 

 
 

 متوسط
 %37 06منخفض  

 %19 03متوسط 

 %37 06مرتفع 

 %06 01مرتفع جدا 

% 100 16المجموع 
 

 



 النتائج
 

55 
 

 
ي لنتائج البعد الرابع " مهارة الو�ي بالذات والتعاط)10(الشكل رقم

 ف مع الآخ��ن ": التمث�ل الب�ائن

الذي �مثل نتائج البعد الأول " مهارة الو�ي بالذات والتعاطف مع ) 17من خلال الجدول (
ي لنتائجه ، نلاحظ مستوى المهارات النفس�ة 10الآخ��ن " ، والشكل (

) التمث�ل الب�افئ
ي بعد الو�ي بالذات والتعاطف مع الآخ��ن    منخفض جدا بنسبة 

  %00الإجتماع�ة �ض
لدى عينة   %06، ومرتفع جدأ %37، ومرتفع  %19، ومتوسط بنسبة  %37بنسبة  ومنخفض

ي ( )، وهذا �دل ع� أن 4.67) بانحراف مع�اري (18.87الدراسة ، ح�ث  بلغ المتوسط الحسايب
ي بعد الو�ي بالذات والتعاطف مع الآخ��ن  متوسط 

مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ف
 النفس�ة الإجتماع�ة  وفق تقي�م مق�اس المهارات

 ": إدارة الضغوط / إدارة الإنفعالات البعد الخامس"  -3-1-5

 "إدارة الضغوط / إدارةالإنفعالات ): نتائج بعد 18الجدول (

التقی�م الانحراف المع�اري المتوسط الحسابي النس�ة المئو�ة التكرار المستو� 

  %00 00منخفض جدا 
 

18.75 

 
 

3.67 
 
 

 
 

 متوسط
 %25 04منخفض  

 %44 07متوسط 

 %31 05مرتفع 

 %00 00مرتفع جدا 

% 100 16المجموع 
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ي لنتائج البعد الخامس " مهارة إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات  ")11(الشكل رقم

 : التمث�ل الب�اضئ

�مثل نتائج البعد الأول " مهارة إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات   الذي ) 18من خلال الجدول (
ي بعد 11والشكل (

ي لنتائجه ، نلاحظ مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ف
) التمث�ل الب�افئ

،  %25، ومنخفض بنسبة  %00مهارة إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات  منخفض جدا بنسبة 
لدى عينة الدراسة ، ح�ث  بلغ   %00، ومرتفع جدأ %31، ومرتفع  %44ومتوسط بنسبة 

ي ( )، وهذا �دل ع� أن مستوى المهارات 3.67) بانحراف مع�اري (18.75المتوسط الحسايب
ي بعد مهارة إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات  متوسط وفق تقي�م مق�اس 

النفس�ة الإجتماع�ة �ض
 المهارات النفس�ة الإجتماع�ة 

 ت النفس�ة الاجتماع�ة ككل: مق�اس المهارا

 حسب مستوى مق�اس المهارات النفس�ة الاجتماع�ة ككل:  -أولا

 ): نتائج مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة "19الجدول (

التقی�م الانحراف المع�اري المتوسط الحسابي النس�ة المئو�ة التكرار المستو� 

  %00 00منخفض جدا 
 

89.18 

 
 

11.83 
 
 

 
 

 متوسط
 %12 02منخفض  

 %69 11متوسط 

 %19 03مرتفع 

 %00 00مرتفع جدا 

% 100 16المجموع 
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ي لنتائج مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة)12(الشكل رقم

 : التمث�ل الب�افئ

ي الجدول (
ي الموضحة �ض

ن نتائج مق�اس المهارات ) 19من خلال نتائج التحل�ل الإحصائئ الذي يبني
، ومتوسط بنسبة  %12، ومنخفض بنسبة  %00النفس�ة الإجتماع�ة ككل منخفض جدا بنسبة 

ي   %00، ومرتفع جدأ %19، ومرتفع  69% لدى عينة الدراسة ، ح�ث  بلغ المتوسط الحساىب
)، وهذا �ش�ي ع� أن مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  11.83مع�اري () بانحراف 89.18(

 متوسط  وفق تقي�م مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة 

 حسب تقي�م أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة :  –ثان�ا 

 ) : نتائج الأبعاد الخمسة ومق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ككل20الجدول (

النسبة  لأبعادا
 المئ��ة 

المتوسط 
ي   الحسايب

الإنحراف 
 المع�اري 

مستوى المهارات 
 النفس�ة الإجتماع�ة 

 منخفض 4.84 15.37 %19 بعد حل المشكلات و اتخاذالقرار

 منخفض 3.19 25.25 %44 بعد التفك�ي الابدا�ي و التفك�ي النقدي
ف شخص�ة  بعد التواصل الفعال و العلاقات البني

 الفعالة
 متوسط 3.92 20.93 19%

 متوسط 4,67 18,87 %19 بعد الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن

 متوسط 3.67 18.75 %44 بعد إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات 

 متوسط  11.83 89.18 %69 المق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة 

ي الجدول (
لنفس�ة الإجتماع�ة كان منخفضا ) أن مستوى المهارات ا20توضح النتائج المبينة �ض

ي بعد مهاراة حل المشكلات واتخاذ القرار ح�ث بلغت الاستجابة عل�ه 
و ق�مة المتوسط  %19�ف

ي ( ي بعد التفك�ي الإبدا�ي 4.84) والإنحراف المع�اري ( 15,37الحسايب
) ، وكان منخفضا �ض

ي ( وق�مة المتوسط  %44والتفك�ي النقدي ح�ث بلغت �سبة الإستجابة عل�ه  ) 25.25الحسايب
ف 3.19والإنحراف المع�اري (  ي بعد التواصل الفعال والعلاقات البني

 �ف
�
) ، وكان متوسطا

ي (  %19الشخص�ة الفعالة ح�ث بلغت �سبة الإستجابة عل�ه  ) 20.93وق�مة المتوسط الحسايب
ي بعد الو�ي بالذات والتعاطف مع الآخ� 3.92والإنحراف المع�اري ( 

 �ف
�
�ن ح�ث ) ، وكان متوسطا

ي بعد إدارة 4.67) والإنحراف المع�اري (18.87بلغت �سبة الإستجابة عل�ه (
 �ف

�
) ، وكان متوسطا



 النتائج
 

58 
 

ي  %44الضغوط و إدارة الإنفعالات ح�ث بلغت �سبة الإستجابة عل�ه  وق�مة المتوسط الحسايب
) ، أما مستوى مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة 3.67) والإنحراف المع�اري (18.75(
 بنسبة ل

�
ي بلغ ( %69لمق�اس ككل لدى عينة الدراسة كان متوسطا ) 89.18والمتوسط الحسايب

) ، أي أن مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة متوسط لدى 11.83والإنحراف المع�اري (
 عينة الدراسة . 

ا) لا توجد فروق معن��ة (دالة إحصائ�عرض وتحل�ل النتائج المتعلقة بالفرض�ة الثان�ة: . 2.3
ي 

ض متوس�ي درجات الق�اس القب�ي لأفراد المجموعة التج��ب�ة والمجموعة الضابطة �ض بني
 مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة. 

ض الضابطة والتج��ب�ة:  -3-2-1  نتائج الق�اس القب�ي للمجموعتني

 ) : الإحصاءات الوصف�ة لنتائج الق�اس القب�ي للمجموعة الضابطة والتج��ب�ة21الجدول(

المتوسط  العینة المجموعة �عادالأ
 الحسابي

الانحراف 
 المع�اري

معامل 
 الاختلاف

 اتخاذالقرار / حل المشكلات
 25.03 3.38 13.50 08 التجر�ب�ة

 32.11 5.54 17.25 08 الضا�طة

 التفكیرالإبداعي / التفكیر النقدي
 22.4 3.50 15.62 08 التجر�ب�ة

 20.44 3.04 14.87 08 الضا�طة

العلاقات البین شخص�ة  / التواصل الفعال
 الفعالة

 16.65 3.58 21.50 08 تجر�ب�ةال

 21.6 4.40 20.37 08 الضا�طة

 التعاطف مع الآخر�ن / الوعي �الذات
 23.54 4.65 19.75 08 التجر�ب�ة

 26.88 4.84 18.00 08 الضا�طة

 إدارة الإنفعالات / إدارة الضغوط
 12.8 2.56 20.00 08 التجر�ب�ة

 24.8 4.34 17.50 08 الضا�طة

 الم��اس �كل
 9.87 8.84 90.37 08 التجر�ب�ة

 16.79 14.78 88.00 08 الضا�طة
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ض الضابطة والتج��ب�ة لأبعاد المق�اس13الشكل ( ي لنتائج الق�اس القب�ي للمجموعتني
 ) التمث�ل الب�اضئ

 

ي لنتائج الق�اس القب�ي للمجموعة الضابطة والتج��ب�ة للمق�اس ككل14الشكل (
 ) التمث�ل الب�اضئ

ض نتائج الق�اس القب�ي للمجموعة الضابطة وال21من خلال الجدول ( تج��ب�ة  لنتائج ) الذي يبني
الق�اس القب�ي للمجموعة الضابطة والتج��ب�ة لأبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ، 

ي لنتائج الق�اس القب�ي للمجموعة الضابطة والتج��ب�ة للق�اس ككل 14والشكل (
) التمث�ل الب�اضئ

 ، نلاحظ أن 

ي ق�مة المتوسط  بعد مهارة حل المشكلات واتخاذ القرار كانت نتائج المجموعة
التج��ب�ة �ف

ي ( ) ، 25.03) ، أما �سبة الإختلاف فبلغت (3.38) بانحراف مع�اري قدرە (13.50الحسايب
ي ( ) بانحراف مع�اري قدرە 17.25و�النسبة للمجموعة الضابطة فكانت ق�مة المتوسط الحسايب

  32.11) ، أما بالنسبة إ� معامل الإختلاف فبلغت 5.54(

ي بعد مهارة ال
ي ق�مة و�ف

تفك�ي الإبدا�ي والتفك�ي الناقد كانت نتائج المجموعة التج��ب�ة �ف
ي (  22.4) ، أما �سبة الإختلاف فبلغت 3.50) بانحراف مع�اري قدرە (15.62المتوسط الحسايب

ي ( ) بانحراف مع�اري 14.87، و�النسبة للمجموعة الضابطة فكانت ق�مة المتوسط الحسايب
  20.44� معامل الإخلتلاف فبلغت ) ، أما بالنسبة إ3.04قدرە (
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ف شخص�ة الفعالة كانت نتائج المجموعة   أما بعد مهارة التواصل الفعال و العلاقات البني
ي ( ي ق�مة المتوسط الحسايب

) ، أما �سبة 3.58) بانحراف مع�اري قدرە (21.50التج��ب�ة �ف
ي ، و�النسبة للمجموعة الضابطة فكانت ق�مة الم 16.65الإختلاف فبلغت  توسط الحسايب

  21.6) ، أما بالنسبة إ� معامل الإخلتلاف فبلغت 4.40) بانحراف مع�اري قدرە (20.37(

ي ق�مة   
أما بعد مهارة الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن كانت نتائج المجموعة التج��ب�ة �ف

ي ( غت ) ، أما �سبة الإختلاف فبل4.65) بانحراف مع�اري قدرە (19.75المتوسط الحسايب
ي ( 23.54 ) بانحراف 18.00، و�النسبة للمجموعة الضابطة فكانت ق�مة المتوسط الحسايب

  26.88) ، أما بالنسبة إ� معامل الإخلتلاف فبلغت 4.84مع�اري قدرە (

ي ق�مة      
أما بعد مهارة إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات كانت نتائج المجموعة التج��ب�ة �ض

ي (  12.8) ، أما �سبة الإختلاف فبلغت 2.56) بانحراف مع�اري قدرە (20.00المتوسط الحسايب
ي ( ) بانحراف مع�اري 17.50، و�النسبة للمجموعة الضابطة فكانت ق�مة المتوسط الحسايب

  24.8) ، أما بالنسبة إ� معامل الإخلتلاف فبلغت 4.34قدرە (

ف متوس�ي الق�اس  القب�ي للمجموعة �ستنتج من خلال ما سبق أنه لا يوجد اختلاف بني
ي مستوى المهارات 

الضابطة والق�اس القب�ي للمجموعة التج��ب�ة ، مما �دل ع� التكافؤ �ض
ي كانت ق�مه  ف ، وهذا بدلالة معامل الإختلاف الىت النفس�ة الإجتماع�ة لدى أفراد المجموعتني

ي 
ض الضابطة و التج��ب�ة ، كما جات �ض الإنحراف منخفضة وهذا راجع لتجا�س أفراد المجموعتني

ة مما �دل ع� تقارب نتائج المر�ض .   المع�اري صغ�ي
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ض الق�اس القب�ي للمجموعة الضابطة والمجموعة التج��ب�ة:  -3-2-2  الفروق بني

ض الق�اس القب�ي للمجموعة الضابطة والتج��ب�ة عند مستوى الدلالة 22الجدول (  . )α= 0.05(): الفروق بني

 

) T-test( أ�عاد الم��اس
 المحسو�ة

Df )T-test (
 المجدولة

p.value 
)sig (

دلالة 
 الفروق

  1.632 اتخاذالقرار / حل المشكلات
 
 
14 

 
 
 

2.145 

 غیر دال 0.12

 غیر دال 0.65 -0.457 التفكیر الإبداعي / التفكیر النقدي
العلاقات البین شخص�ة  / التواصل الفعال

 الفعالة
 غیر دال 0.58 -0.560

 غیر دال 0.47 -0.737 التعاطف مع الآخر�ن / الوعي �الذات

 غیر دال 0.18 -1.402 إدارة الإنفعالات / إدارة الضغوط

غیر دال  0.70- 0.390الم��اس �كل 

ف الق�اس القب�ي ) نلا 22من خلال الجدول ( حظ عدم وجود فروق دالة إحصائ�ا الذي بني
ي جميع أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة 

للمجموعة الضابطة والمجموعة التج��ب�ة  �ض
) لبعد حل المشكلات واتخاذ 1.632وللق�اس ككل  ح�ث بلغت ق�مة " ت "  لأبعاد المق�اس (

) لبعد التواصل الفعال -0.560دي و التفك�ي الإبدا�ي و() لبعد التفك�ي النق-0.457القرار، و(
ف شخص�ة الفعالة و( ) لبعد الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن -0.737والعلاقات البني

 ) المق�اس ككل . -0.390) لبعد إدارة الضغوط / إدارة الإنفعالات و(-1.402و(

ي جات ق�متها بالنسبة ) ، 0,65) ، (0,12لأبعاد المق�اس ( بالإضافة إ� الق�مة الإحتمال�ة الىت
 ) للمق�اس ككل  ، و�ي أ��ب من مستوى الدلالة . 0,70) ، و(0,18) ، (0,47) ، (0,58(

لا توجد فروق معن��ة (دالة عرض وتحل�ل النتائج المتعلقة بالفرض�ة الثالثة:  -3-3
ف القب�ي والبعدي لأفراد المجموعة ا ف متوس�ي  درجات الق�اسني ي مستوى إحصائ�ا)بني

لضابطة �ض
 المهارات النفس�ة الاجتماع�ة. 
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 نتائج الق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة الضابطة:  -3-3-1

 ): الإحصاءات الوصف�ة لنتائج الق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة الضابطة23الجدول(

المتوسط  العینة ال��اس �عادلأا
 الحسابي

الانحراف 
 المع�اري

 اتخاذالقرار / حل المشكلات
 5.54 17.25 08 القبلي

 3.29 16.62 ال�عدي

 التفكیر الإبداعي / التفكیر النقدي
 3.04 14.87 08 القبلي

 3.18 18.12 ال�عدي

العلاقات البین شخص�ة  / التواصل الفعال
 الفعالة

 4.40 20.37 08 القبلي

 1.98 17.75 ال�عدي

 التعاطف مع الآخر�ن / الوعي �الذات
 4.84 18.00 08 القبلي

 2.71 17.75 ال�عدي

 إدارةالإنفعالات / إدارةالضغوط
 4.34 17.50 08 القبلي

 3.42 18.62 ال�عدي

 الم��اس �كل
 14.78 88.00 08 القبلي

 8.18 88.87 ال�عدي
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ي لنتائج الق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة الض15الشكل (
 ابطة لأبعاد المق�اس): التمث�ل الب�اضئ

 

ي لنتائج الق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة الضابطة للمق�اس ككل16الشكل (
 ): التمث�ل الب�اضئ

ن نتائج الق�اس القب�ي والبعدي للمج23من خلال الجدول (         موعة الضابطة ) الذي يبني
ي  لنتائج الق�اس القب�ي والبعدي  للمجمو 15والشكل (

عة الضابطة لأبعاد مق�اس ) التمث�ل الب�ائن
ي لنتائج الق�اس القب�ي والبعدي 16المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ، والشكل (

) التمث�ل الب�ائن
ي : 

 للمجموعة الضابطة للمق�اس ككل ، نلاحظ أن �ض

ي ق�مة المتوسط       
بعد مهارة حل المشكلات واتخاذ القرار كانت نتائج الق�اس البعدي �ف

ي ( ) ، أما بالنسبة للق�اس القب�ي فكانت ق�مة 3.29بانحراف مع�اري قدرە () 16.62الحسايب
ي (  )5.54) بانحراف مع�اري قدرە (17.25المتوسط الحسايب

ي ق�مة المتوسط       
بعد مهارة التفك�ي النقدي والتفك�ي الإبدا�ي كانت نتائج الق�اس البعدي �ف

ي ( بالنسبة للق�اس القب�ي فكانت ق�مة ) ، أما 3.18) بانحراف مع�اري قدرە (18.12الحسايب
ي (  )3.04) بانحراف مع�اري قدرە (14.87المتوسط الحسايب

ف شخص�ة الفعالة كانت نتائج الق�اس البعدي         بعد مهارة التواصل الفعال و العلاقات البني
ي ( ي ق�مة المتوسط الحسايب

) ، أما بالنسبة للق�اس 1.98) بانحراف مع�اري قدرە (17.75�ف
ي (القب  )4.40) بانحراف مع�اري قدرە (20.37�ي فكانت ق�مة المتوسط الحسايب

ي ق�مة        
بعد مهارة الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن كانت نتائج الق�اس البعدي �ف

ي ( ) ، أما بالنسبة للق�اس القب�ي فكانت 2.71) بانحراف مع�اري قدرە (17.75المتوسط الحسايب
ي (  )4.84) بانحراف مع�اري قدرە (18.00ق�مة المتوسط الحسايب

ي ق�مة       
أما بعد مهارة إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات كانت نتائج الق�اس البعدي �ض

ي ( ) ، أما بالنسبة للق�اس القب�ي فكانت 3.42) بانحراف مع�اري قدرە (18.62المتوسط الحسايب
ي (  )3.34) بانحراف مع�اري قدرە (17.50ق�مة المتوسط الحسايب

ي      
ي  ما �خص مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ككل فكانت  نتائج الق�اس البعدي �ف

و�ف
ي ( ) ، أما بالنسبة للق�اس القب�ي 8.18) بانحراف مع�اري قدرە (88.87ق�مة المتوسط الحسايب

ي (  )14.78) بانحراف مع�اري قدرە (88.00فكانت ق�مة المتوسط الحسايب
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ف ا -3-3-2  لق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة الضابطة: الفروق بني

 )α= 0.05(عند مستوى الدلالة  القب�ي والبعدي للمجموعة الضابطة): الفروق الق�اس 24الجدول (

 

 )T-test( أ�عاد الم��اس
 المحسو�ة

Df )T-test (
 المجدولة

p.value 
)sig (

دلالة 
 الفروق

  0.210 اتخاذالقرار / حل المشكلات
 
 
07 

 
 
 

2.365 

 غیر دال 0.83

 غیردال 0.09 1.914 التفكیر الإبداعي / التفكیر النقدي
العلاقات البین  / التواصل الفعال

 شخص�ة الفعالة
 غیردال 0.23 1.301

 غیردال 0.90 0.118 التعاطف مع الآخر�ن / الوعي �الذات

 غیردال 0.66 0.455 إدارة الإنفعالات / إدارة الضغوط

 غیردال 0.91 0.115 الم��اس �كل

       
ف الق�اس القب�ي 15) والشكل (24من خلال الجدول ( ) نلاحظ عدم وجود فروق دالة إحصائ�ا بني

ي جمي
 اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ع أبعاد مق�و الق�اس البعدي للمجموعة الضابطة �ض

) لبعد حل 0.210والمق�اس ككل ، ح�ث بلغت ق�مة " ت " المحس��ة لأبعاد المق�اس (
) لبعد 1.301) لبعد التفك�ي النقدي والتفك�ي الإبدا�ي ، و (1.914المشكلات واتخاذ القرار ، و (

ف شخص�ة الفعالة ،  ) لبعد الو�ي بالذات و التعاطف 0.118و (التواصل الفعال و العلاقات البني
) لبعد إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات كما بلغت ق�مة " ت " 0.455مع الآخ��ن ، و (

ي جاءت ق�مها  )sig() ، بالإضافة إ� الق�مة الاحتمال�ة 0.115المحس��ة للمق�اس ككل ( اليت
)  0.91) ، (0.66) ، (0.90) ، (0.23) ، (0.09) ، (0.83بالنسبة لأبعاد المق�اس ع� التوا�ي (

 % 5للمق�اس ككل ، و�ي أ��ب من مستوى الدلالة 

من خلال القراءة المقدمة لنتائج الاختبار القب�ي والبعدي للمجموعة الضابطة والموضحة        
ي  الجدول (

ي الق�اس القب�ي 24�ف
) �ستنج أنه لا توجد فروق (معن��ة) ذات دلالة إحصائ�ة �ف

ة الضابطة و المجموعة التج��ب�ة ، أي أن مستوى المر�ض أفراد المجموعة الضابطة للمجموع
ح عليهم .  ي المق�ت نامج التدر�يب  لم يتغ�ي وهذا لعدم تطبيق ال�ب

توجد فروق معن��ة(دالة إحصائ�ا) عرض وتحل�ل النتائج المتعلقة بالفرض�ة الرابعة:  -3-4
ف متوس�ي درجات الق�اس البعدي لأفراد ال ي بني

مجموعة الضابطة والمجموعة التج��ب�ة �ض
 مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة ولصالح التج��ب�ة . 
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المتوسط  العینة المجموعة �عادلأا
 الحسابي

الانحراف 
 المع�اري

 اتخاذالقرار / حل المشكلات
 3.29 16.62 08 الضا�طة

 1.9 25.25 08 التجر�ب�ة

 التفكیر الإبداعي / التفكیر النقدي
 3.18 18.12 08 الضا�طة

 1.3 23.00 08 التجر�ب�ة

العلاقات البین شخص�ة  / التواصل الفعال
 الفعالة

 1.98 17.75 08 الضا�طة

 0.88 25.25 08 التجر�ب�ة

 التعاطف مع الآخر�ن / الوعي �الذات
 2.71 17.75 08 الضا�طة

 1.80 25.87 08 التجر�ب�ة

 إدارة الإنفعالات / إدارة الضغوط
 3.42 18.62 08 الضا�طة

 1.18 24.62 08 التجر�ب�ة

 الم��اس �كل
 8.18 88.87 08 الضا�طة

 2.97 124.00 08 التجر�ب�ة
 

 
 

ض الضابطة والتج��ب�ة:  -3-4-1  نتائج الق�اس البعدي لأفراد المجموعتني

ض الضابطة والتج��ب�ة25الجدول(  )  الإحصاءات الوصف�ة لنتائج الق�اس البعدي لأفراد المجموعتني

 

 

 

 

ض الضابطة والتج��ب�ة لأبعاد المق�اس17كل (الش  ) نتائج الق�اس البعدي لأفراد المجموعتني

 

ض الضابطة والتج��ب�ة للمق�اس ككل): 18الشكل ( ي لنتائج الق�اس البعدي لأفراد المجموعتني
 التمث�ل الب�اضئ
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ض نتائج الق�اس البعدي لأفراد المجموعة الضابطة و 25من خلال الجدول (  التج��ب�ة ) الذي يبني
ض الضابطة والتج��ب�ة لأبعاد مق�اس المهارات النفس�ة  لنتائج الق�اس البعدي  للمجموعتني

 الإجتماع�ة للمق�اس ككل ، نلاحظ أن : 

ي ق�مة المتوسط       
بعد مهارة حل المشكلات واتخاذ القرار كانت نتائج المجموعة الضابطة �ض

ي ( ) ، و�النسبة للمجموعة التج��ب�ة  فكانت ق�مة 3.29) بانحراف مع�اري قدرە (16.62الحسايب
ي (  ) . 1.9) بانحراف مع�اري قدرە (25.25المتوسط الحسايب

ي ق�مة         
ي بعد مهارة التفك�ي الإبدا�ي والتفك�ي الناقد كانت نتائج المجموعة الضابطة �ض

و�ض
ي ( عة التج��ب�ة  ) ، و�النسبة للمجمو 3.18) بانحراف مع�اري قدرە (18.12المتوسط الحسايب

ي (  ) . 1.3) بانحراف مع�اري قدرە (23.00فكانت ق�مة المتوسط الحسايب

ف شخص�ة الفعالة كانت نتائج المجموعة          ي بعد مهارة التواصل الفعال و العلاقات البني
و�ف

ي ( ي ق�مة المتوسط الحسايب
) ، و�النسبة 1.98) بانحراف مع�اري قدرە (17.75الضابطة �ض

ي (للمجموعة التج )        0.88) بانحراف مع�اري قدرە (25.25��ب�ة  فكانت ق�مة المتوسط الحسايب
ي ق�مة 

ي بعد مهارة  الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن كانت نتائج المجموعة الضابطة �ض
و�ض

ي ( ) ، و�النسبة للمجموعة التج��ب�ة  2.71) بانحراف مع�اري قدرە (17.75المتوسط الحسايب
ي (فكانت ق�مة ال  ) . 1.80) بانحراف مع�اري قدرە (25.87متوسط الحسايب

ي ق�مة        
ي بعد مهارة إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات كانت نتائج المجموعة الضابطة �ض

و�ض
ي ( ) ، و�النسبة للمجموعة التج��ب�ة  3.42) بانحراف مع�اري قدرە (18.62المتوسط الحسايب

ي (  ) . 1.18بانحراف مع�اري قدرە ( )25.62فكانت ق�مة المتوسط الحسايب

ي ما �خص مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ككل فكانت نتائج المجموعة الضابطة       
و�ض

ي ( ي ق�مة المتوسط الحسايب
) ، أما بالنسبة للمجموعة 8.18) بانحراف مع�اري قدرە (88.87�ف

ي (  ) . 2.97ي قدرە () بانحراف مع�ار 124.00التج��ب�ة فكانت ق�مة المتوسط الحسايب

ض الضابطة والتج��ب�ة:  -3-4-2 ض الق�اس البعدي للمجموعتني  الفروق بني

ض الضابطة والتج��ب�ة عند مستوى الدلالة 26الجدول ( ض الق�اس البعدي للمجموعتني  0.05(): الفروق بني
=α( 
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) T-test( أ�عاد الم��اس
 المحسو�ة

Df )T-test (
 المجدولة

p.value 
)sig (

دلالة 
 الفروق

حجم 
 الأثر

 دلالة
 الأثر

  -6.41 اتخاذالقرار / حل المشكلات
 
 
14 

 
 
 

2.145 

 كبیر 0.86 دال 0.00

 كبیر 0.72 دال 0.003 -4.007 التفكیر الإبداعي / التفكیر النقدي
العلاقات البین  / التواصل الفعال

 شخص�ة الفعالة
 كبیر 0.93 دال 0.00 -9.770

 كبیر 0.88 دال 0.00 -7.050 التعاطف مع الآخر�ن / الوعي �الذات

 كبیر 0.78 دال 0.00 -4.688 إدارة الإنفعالات / إدارة الضغوط

 كبیر 0.94 دال 0.00 -11.408 الم��اس �كل

 
ف الق�اس البعدي للمجموعة  26من خلال الجدول ( ) نلاحظ وجود فروق دالة إحصائ�ا بني

ي جميع أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  والمق�اس  ال
ضابطة والمجموعة التج��ب�ة �ض

 لبعد حل المشكلات واتخاذ القرار ) -6.418ككل ح�ث بلغت ق�مة  " ت " لأبعاد المق�اس (
) لبعد التواصل الفعال والعلاقات -9.770) لبعد التفك�ي النقدي و التفك�ي الإبدا�ي و(-4.007و(
ف شخص�ة الفعالة و(الب ) لبعد -4.688) لبعد الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن و(-7.050ني

 ) المق�اس ككل و�ي أقل من مستوى الدلالة -11.408إدارة الضغوط / إدارة الإنفعالات و(

ي جات ق�متها بالنسبة لأبعاد المق�اس ( ) 0,003) ، (0,00بالإضافة إ� الق�مة الإحتمال�ة الىت
 ) للمق�اس ككل  ، و�ي أقل من مستوى الدلالة . 0,00) ، و(0,00) ، (0,00، () 0,00(

توجد فروق معن��ة (دالة إحصائ�ا) عرض وتحل�ل النتائج المتعلقة بالفرض�ة الخامسة:  -3-5
ي مستوى المهارات 

ف القب�ي والبعدي لأفراد المجموعة التج��ب�ة �ف ف متوس�ي درجات الق�اسني بني
 ولصالح البعدي .  النفس�ة الاجتماع�ة

 نتائج الق�اس القب�ي والبعدي لأفراد المجموعةالتج��ب�ة:  -3-5-1

 .)  الإحصاءات الوصف�ة لنتائج الق�اس القب�ي والبعدي لأفراد المجموعة التج��ب�ة27الجدول(
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المتوسط  العینة ال��اس �عادلأا
 الحسابي

الانحراف 
 المع�اري

 اتخاذالقرار / حل المشكلات
 1.19 13.5 08 القبلي

 0.67 25.25 ال�عدي

 التفكیر الإبداعي / التفكیر النقدي
 1.23 15.62 08 القبلي

 0.46 23.00 ال�عدي

العلاقات البین شخص�ة  / التواصل الفعال
 الفعالة

 1.26 21.5 08 القبلي

 0.31 25.25 ال�عدي

 التعاطف مع الآخر�ن / الوعي �الذات
 1.64 19.75 08 القبلي

 0.63 25.87 ال�عدي

 إدارة الإنفعالات / إدارة الضغوط
 0.90 20.00 08 القبلي

 0.41 24.62 ال�عدي

 الم��اس �كل
 3.12 90.37 08 القبلي

 1.05 124.00 ال�عدي
 

 

 

ي لنتائج الق�اس القب�ي والبعدي لأفراد المجموعةالتج��ب�ة لأبعا19الشكل (
 د المق�اس): التمث�ل الب�افئ
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ي لنتائج الق�اس القب�ي والبعدي لأفراد المجموعة التج��ب�ة للمق�اس ككل20الشكل (
 ): التمث�ل الب�افئ

ف نتائج الق�اس القب�ي و البعدي لأفراد المجموعة 27من خلال الجدول (       ) الذي يبني
ي  لنتائج الق�اس القب�ي والبعد19التج��ب�ة ، والشكل (

ي لأفراد المجموعة ) التمث�ل الب�ائن
ي أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ، والشكل (

ي لنتائج 20التج��ب�ة �ف
) التمث�ل الب�ائن

ي : 
 الق�اس القب�ي والبعدي لأفراد المجموعة التج��ب�ة للمق�اس ككل ، نلاحظ أن �ف

ي ق      
�مة المتوسط بعد مهارة حل المشكلات واتخاذ القرار كانت نتائج الق�اس القب�ي �ف

ي ( ) ، و�النسبة للق�اس البعدي فكانت ق�مة 1.19) بانحراف مع�اري قدرە (13.5الحسايب
ي (  ) . 0.67) بانحراف مع�اري قدرە (25.25المتوسط الحسايب

ي ق�مة المتوسط     
أما بعد مهارة التفك�ي النقدي والتفك�ي الإبدا�ي فكانت نتائج الق�اس القب�ي �ف

ي ( ) ، أما بالنسبة للق�اس البعدي فكانت ق�مة 1.23حراف مع�اري قدرە () بان15.62الحسايب
ي (  ) . 0.46) بانحراف مع�اري قدرە (23.00المتوسط الحسايب

ف الشخص�ة الفعالة فكانت نتائج الق�اس القب�ي      أما بعد مهارة التواصل الفعال والعلاقات البني
ي ( ي ق�مة المتوسط الحسايب

) ، أما بالنسبة للق�اس البعدي 1.26رە () بانحراف مع�اري قد21.5�ف
ي (  ) . 0.31) بانحراف مع�اري قدرە (25.25فكانت ق�مة المتوسط الحسايب

ي ق�مة     
أما بعد مهارة الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن فكانت نتائج الق�اس القب�ي �ف

ي ( المتوسط الح لق�اس البعدي ) ، أما بالنسبة ل1.64) بانحراف مع�اري قدرە (19.75سايب
ي (  ) . 0.63) بانحراف مع�اري قدرە (25.87فكانت ق�مة المتوسط الحسايب

ي ق�مة      
أما بعد مهارة إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات فكانت نتائج الق�اس القب�ي �ض

ي ( ) ، أما بالنسبة للق�اس البعدي 0.90) بانحراف مع�اري قدرە (20.00المتوسط الحسايب
ي (فكانت ق�مة الم  ) . 0.41) بانحراف مع�اري قدرە (24.62توسط الحسايب

ي ق�مة      
ي ما �خص مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ككل فكانت نتائج الق�اس القب�ي �ف

و�ف
ي ( ) ، أما بالنسبة للق�اس القب�ي فكانت 3.12) بانحراف مع�اري قدرە (90.37المتوسط الحسايب

ي (  ) . 1.05اف مع�اري قدرە () بانحر 124ق�مة المتوسط الحسايب
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ف الق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة التج��ب�ة:  -3-4-2  الفروق بني

ف الق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة التج��ب�ة عند مستوى الدلالة 28الجدول (  )α= 0.05(): الفروق بني

 

) T-test( أ�عاد الم��اس
 المحسو�ة

Df )T-test( 
 المجدولة

p.value 
)sig (

دلالة 
 الفروق

حجم 
 الأثر

دلالة 
 الأثر

  7.727 اتخاذالقرار / حل المشكلات
 
 
07 

 
 
 

2.365 
 

 كبیر 0.94 دال 0.00

 كبیر 0.90 دال 0.001 5.758 التفكیرالإبداعي / التفكیر النقدي
العلاقات البین  / التواصل الفعال

 شخص�ة الفعالة
 كبیر 0.72 دال 0.026 2.813

 كبیر 0.81 دال 0.007 3.732 التعاطف مع الآخر�ن / الوعي �الذات

 كبیر 0.83 دال 0.005 4.082 إدارة الإنفعالات / إدارة الضغوط

 كبیر 0.96 دال 0.00 10.634 الم��اس �كل

      
ف الق�اس القب�ي والبع28من خلال الجدول ( دي ) نلاحظ وجود فروق دالة إحصائ�ا بني

ي جميع أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  والمق�اس ككل ح�ث 
للمجموعة التج��ب�ة �ف

) 5.758) لبعد حل المشكلات واتخاذ القرار، و(7.727بلغت ق�مة  " ت " لأبعاد المق�اس (
ف 2.813لبعد التفك�ي النقدي و التفك�ي الإبدا�ي و( ) لبعد التواصل الفعال والعلاقات البني

) لبعد إدارة 4.082) لبعد الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن و(3.732�ة الفعالة و(شخص
) المق�اس ككل و�ي أقل من مستوى الدلالة  ، بالإضافة 10.634الضغوط و إدارة الإنفعالات و(

ي جات ق�متها بالنسبة لأبعاد المق�اس ( ) 0,026) ، (0.001) ، (0.00إ� الق�مة الإحتمال�ة الىت
 ) للمق�اس ككل  ، و�ي أقل من مستوى الدلالة . 0.00)  و(0.005) ، (0.007(

ي الجدول (
) 28ومن خلال نتائج الق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة التج��ب�ة والموضحة �ض

ف الق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة التج��ب�ة   �ستنتج أنه توجد فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني
ي أن مستوى المهارات ي الق�اس البعدي مقارنة  مما �عىن

النفس�ة الإجتماع�ة لدى المر�ض تطور �ض
ح ع� أفراد المجموعة .  ي المق�ت نامج التدر�ىب  بالق�اس القب�ي وهذا راجع لتطبيق ال�ب
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 المناقشة : . 4

 تفس�ي ومناقشة النتائج المتعلقة بالفرض�ة الأو�:  -4-1

 فس�ة الاجتماع�ة لدى مر�ض داء السكري  متوسط."" مستوى المهارات الن

ي الجدول ( 
) نجد أن مستوى المهارات النفس�ة 19من خلال النتائج المعروضة سابقا �ض

ي 
ي أغلب الأبعاد الخمسة للمق�اس ، والمتمثلة �ض

الإجتماع�ة لدى مر�ض السكري كان متوسطا �ض
لإبدا�ي والتفك�ي النقدي ، بعد التواصل بعد مهارة حل المشكلات واتخاذ القرار، بعد التفك�ي ا

ف الشخص�ة الفعالة ، الو�ي بالذات والتعاطف مع الآخ��ن ، بعد إدارة  الفعال والعلاقات البني
ي بعد مهارة حل المشكلات واتخاذ القرار ح�ث 

الضغوط و إدارة الإنفعالات ح�ث كان منخفضا �ض
ي بعد ال%19بلغت الاستجابة عل�ه (

تفك�ي الإبدا�ي والتفك�ي النقدي ح�ث )، وكان منخفضا �ض
ف %44بلغت �سبة الإستجابة عل�ه ( ي بعد التواصل الفعال والعلاقات البني

 �ف
�
) ، وكان متوسطا

ي بعد الو�ي %19الشخص�ة الفعالة ح�ث بلغت �سبة الإستجابة عل�ه (
 �ف

�
) ، وكان متوسطا

ي 18.87بالذات والتعاطف مع الآخ��ن ح�ث بلغت �سبة الإستجابة عل�ه (
 �ف

�
) ، وكان متوسطا

)، أما مستوى %44بعد إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات ح�ث بلغت �سبة الإستجابة عل�ه (
 بنسبة 

�
مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة للمق�اس ككل لدى عينة الدراسة كان متوسطا

 .  )  أي أن مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة متوسط لدى عينة الدراسة69%(

ترى الباحثة أن هذە النت�جة �جب العمل عليها فالمر�ض بحاجة إ� مستوى ج�د من       
المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ل�صبحوا أ�فاء إجتماع�ا ، أي قادر�ن ع� حل المشكلات الح�ات�ة 
ي المجتمع 

الشخص�ة والإجتماع�ة أو مواجهة تحد�ات يوم�ة و التواصل الإجتما�ي مع الآخ��ن �ف
بما �دعم الثقة بالنفس وتحمل المسؤول�ة واتخاذ قرارات واع�ة بمنهج�ة سل�مة و�جب 
إ�تساب مختلف المهارات النفس�ة الإجتماع�ة لدى مر�ض السكري للعنا�ة بصحتهم 

 .   والمحافظة عليها

أن الحاجة الملحة لتنم�ة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة تظهر  )2012(ابراه�م و �ذكر        
تكي�ف مع الح�اة ومواجهة مشكلاتها بط��قة أ��� إ�جاب�ة ، كذلك تمكن الفرد من التفك�ي ال

ورة امتلاك الفرد المهارات النفس�ة الإجتماع�ة تمكنه من  البناء واتخاذ قرراته بنفسه ، و�ض
 التفاعل الج�د مع أفراد مجتمعه وتك��ن فكرة إ�جاب�ة عن ذاته والآخ��ن . 

الدراسات ع� أن مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة لدى الإفراد  ح�ث اتفقت معظم     
ي بدرجة متوسطة ، كما أظهرت بعض الدراسات حاجة أفراد العينة إ� تط��ر المهارات 

العينة �أىت
 النفس�ة الإجتماع�ة لديهم . 
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ات�ة أن مستوى المهارات الح� )2019(رافع وتتفق هذە النت�جة مع توصلت إليها دراسة       
ي علاج ال�ث�ي من المشكلات النفس�ة  )2016(المعمري متوسط  ودراسة 

أثبتت فاعليتها �ف
والإجتماع�ة ، وتوصلت النتائج إ� مستوى ا�تساب المهارات الح�ات�ة جاء متوسط  ودراسة 

اظهرت النتائج مستوى متوسط �عود إ� العوامل المرتبطة )  2022(سوكومار وآخرون 
ي برنامج التدر�ب ع� المهارات ح�ث احدث تحول بالمهارات النفس

ف �ف �ة الاجتماع�ة للمشاركني
ي  مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة ،  و�ن برنامج 

ي �ف ف  LSTCPإ�جاىب ي تحسني
فعال �ف

. �مكن استخدام وحدات وعمل�ات  ف لمواصلة  LSTCPالمهارات النفس�ة الاجتماع�ة للمشاركني
ي تع

 ��ز الصحة . تدر�ب الشباب والمساهمة �ف

ي توصل إليها       أن مستوى  )2013( موفراد وأخرونواختلفت هذە النت�جة مع نتائج الئت
المهارات الح�ات�ة لدى الشباب منخفض وأظهرت النتائج امتلاك عينة الدراسة لمهارات 
التواصل مع الآخ��ن بدرجة عال�ة وجاءت مهارات الحفاظ ع� الصحة بدرجة متدن�ة وأظهرت 

ي دراسة أخرى الدرا
أ�دت النتائج أن  )2008(لآن أونكول سة وجود فروق دالة إحصائ�ا  ، و�ف

ي 
مستوى مرتفع لدى المر�ض ح�ث ي��د ا�تساب وتع��ز المهارات النفس�ة الإجتماع�ة و�التا�ي �ض

ات  ي مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة لدى مر�ض إ� الخ�ب
مستواها قد �عود الإرتفاع �ض

ي ا�تساب مهارات التواصل الفعال المكتسبة 
من تحد�ات التج��ة المعاشة فقد �ساعدهم هذا �ف

ي دراسة
وتوصلت الدراسة إ� إن أفراد   )1999 (جري  والو�ي بالذات وحل المشكلات ، و�ف

ي دمهم، وكانت 
ي �سبة السكر �ض

نامج يتمتعون بقدرة ع� التحكم �ض ي خضعت لل�ب المجموعة الىت
ي مستوىلديهم كفاءة ذات�ة أف

 �ض
�
المهارات لمر�ض السكري بالمقارنة مع  ضل. وانخفاضا

ي بق�ت بدون تدخل ، و  من خلال حضور برامج  )2014(ماري وآخرون دراسة المجموعة اليت
التثق�ف حول مرض السكري ل��ادة الدافع والقدرة ع� اتباع وممارسة سلوك�ات الإدارة الذات�ة 

ض  والتعامل مع المشكلات النفس�ة والاج تماع�ة لمر�ض السكري  واشارت النتائج أن المشاركني
 كان لديهم مست��ات عال�ة  . 

 تفس�ي ومناقشة النتائج المتعلقة بالفرض�ة الثان�ة:  -4-2

ف متوس�ي درجات الق�اس القب�ي لأفراد  " لا توجد فروق معن��ة (دالة إحصائ�ا) بني
ي مستوى المها

 رات النفس�ة الاجتماع�ة."المجموعة التج��ب�ة والمجموعة الضابطة �ض

ي الق�اس القب�ي لأفراد المجموعة 22من خلال الجدول (
) يتضح أن ق�م " ت " المحس��ة �ض

نامج غ�ي معن��ة لجميع أبعاد مق�اس المهارات  الضابطة والمجموعة التج��ب�ة قبل تطبيق ال�ب
ن النفس�ة الإجتماع�ة والمق�اس ككل ، مما �دل ع� عدم وجود فروق دالة إ حصائ�ا الذي بني

ي جميع أبعاد مق�اس المهارات 
الق�اس القب�ي للمجموعة الضابطة والمجموعة التج��ب�ة  �ض
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) لبعد 1.632النفس�ة الإجتماع�ة وللق�اس ككل  ح�ث بلغت ق�مة " ت "  لأبعاد المق�اس (
) -0.560) لبعد التفك�ي النقدي و التفك�ي الإبدا�ي و(-0.457حل المشكلات واتخاذ القرار، و(

ف شخص�ة الفعالة و( ) لبعد الو�ي بالذات و -0.737لبعد التواصل الفعال والعلاقات البني
) المق�اس  -0.390) لبعد إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات و(-1.402التعاطف مع الآخ��ن و(

ي جات ق�متها بالنسبة لأبعاد المق�اس ( ) 0,65) (0,12ككل ، بالإضافة إ� الق�مة الإحتمال�ة الىت
 .  % 5) للمق�اس ككل  ، و�ي أ��ب من مستوى الدلالة 0,70) ، و(0,18) ، (0,47) ، (0,58، (

 . ض ض المجموعتني ي مستوى المر�ض بني
 أي يوجد تكافؤ �ض

بعنوان  )2012(عبد ال���م و راشد  وتتفق هذە النت�جة مع الدراسات السابقة مثل دراسة     
ي مدر�ة طول�رم ح�ث أظهرت أثر برنامج تثق�ف سكري ع� مر�ض الس

ي �ف
كري من الن�ع الثايف

ات ع� المجموعة  ف لم تظهر تغ�ي ي حني
نتائج ذات دلالة احصائ�ة ع� أفراد العينة التج��ب�ة �ف

أ�دت نتائجها أن المهارات النفس�ة الاجتماع�ة تلعب دورا  )2018(دراسة فونت الضابطة و
ي الس�اق الدينام��ي للعلاقة العلاج�ة 

وهذە المهارات جزء من نظام الإجراءات مهما �ف
ي تتشكل من خلال القضا�ا العلاج�ة ور�ما قد �عود سبب عدم وجود فروق  ات اليت والتفس�ي

ي فئات السن، و
ح�ث أ�دت نتائجها ع� العمل  )2014(دراسة فونت وآخرون تقارب الأعمار �ف

الع�ادة النفس�ة الاجتماع�ة أ��� فعال�ة ع� المهارات النفس�ة الاجتماع�ة للمر�ض و�اهتمام 
ع� وجهة نظر علم النفس الصحة لتفادي وتحل�ل المحددات النفس�ة والاجتماع�ة للسلوك 

ي نفس الس�اق هدفت
اب�ت ل��س  الص�ي والتدخل ف�ه، و�ف � إ� تحد�د تأث�ي  )2015(دراسة إل�ي

ي  ي لإدارة مرض السكري وقد جاءت النتائج لوجود تأث�ي إ�جائب
للمهارات النفس�ة  التعل�م الذائت

أ�دت الدراسة أن تط��ر المهارات النفس�ة الإجتماع�ة دول�ا الإجتماع�ة ع� مر�ض السكري و 
�شكل كب�ي منذ بدا�ة التسعينات ع�ب نهج تعل��ي عال�ي تدعمه منظمات الصحة العامة الدول�ة 

ي وع�ب برامج منظمة تهدف إ� الوقا�ة من مشا�ل الصحة العقل�ة، كما هو الحا
 دراسةل �ف

امج  )2014( ب�ات��س لامبوي        تهدف إ� التحقق من فعال�ة أدوات الق�اس المطبقة مثل ال�ب
ها ونجاحها وذلك من خلال تطب�قها ع� المجموعة التج��ب�ة و�ستثناء  والتأ�د من تأث�ي

ي الخصائص للمجموعة التج��ب�ة وذلك به
ي تكون مطابقة تماما �ض دف المجموعة الضابطة الئت

ح هذە الدراسة تجمييع  ە وتق�ت نامج والتحقق من تأث�ي جعل الضابطة كشاهد ع� فعال�ة ال�ب
ز حق�قة أن المهارات  ي ت�ب المعرفة حول المهارات النفس�ة الإجتماع�ة بعد تحد�د الب�انات اليت

ءات النفس�ة الإجتماع�ة تمثل محددا للصحة، والرفاه�ة يتناول الجزء الأخ�ي من الدراسة الإجرا 
ي تعمل ع� تط��ر المهارات النفس�ة الإجتماع�ة. كما تؤكد نتائج  الوقائ�ة وتع��ز الصحة الئت
البحث التدخل للت�ف مبكرا إذا أردنا تع��ز السلوكات الموات�ة للصحة وتع��ز الصحة والرفاە 

ي تهدف إ� تنم�ة المهارا ي الواقع أن كث�ي من الإجراءات الوقائ�ة الئت
ت النفس�ة �شكل فعال. و�ف

ي مختلف المجالات، الصحة العقل�ة، والإدمان، والصحة 
الإجتماع�ة للفرد وقد أثبت فعالتها �ف

فت  الجنس�ة وما إ� ذلك..... وهذا ما بينته كل من دراسة أن المنهج   )2002(فاطمة وم�ي
ي 

ي البحث يتضمن ما �طلق عل�ه المجموعة الضابطة وتنح� هذە الط��قة �ض
ي �ض التج��يب

ف من الأفراد أثناء أدائهم تحت نفس الظروف ف�ما عدا عن� ملا  ف متساو�تني حظة مجموعتني
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ف بعد عزل جميع مصادر  ي أداء المجموعتني
واحد وهو المتغ�ي المستقل و�نح� الإختلاف �ف

ي 
ض موض�ع التج��ة و�مكان�ات متساو�ة �ض ط كذلك ان للمجموعتني التأث�ي المتغ�ي المستقل و�ش�ت

وط وع� نفس المستوى من اول الأمر ، ومعىن  ف لهما نفس ال�ش  ذلك ان تكون المجموعتني
ي النتائج. و دراسة 

ي �مكن أن تؤثر �ف ات الئت جان فرا�سوا دي إ�فرنوا القدرة من ح�ث المتغ�ي
ي لمهارات الم��ض مهارات الرعا�ة الذات�ة ومهارات  )2011( جاءت هذە الدراسة لتثق�ف العلا��

حتها التك�ف مع المرض وهذە الأخ ي إق�ت ة مستوحاة من المهارات النفس�ة الإجتماع�ة اليت �ي
حت مجموعة عمل  منظمة الصحة العالم�ة نظرا لأن ص�اغتها ذات طب�عة عامة جدا، اق�ت

ي هذە  ETPجمع�ة تط��ر 
ي مهارات جد�دة للتك�ف مع المر�ض �ض

ح الطابع الرس�ي ع� ثماضى تق�ت
ي توجهها الدراسة، وهذە المهارات �ي سمة من سمات ال مواقف الح�ات�ة الأ��� تكرارا اليت

ي أقرب إ� الح�اة  ي أغلب الأح�ان، فإن استخدامها �جعل برامج التثق�ف العلا�ب
المر�ض �ض

الواقع�ة للناس وأنهم �ستخدمون طرق معينة من مجال المهارات التعامل مع الآخ��ن أي أن 
ي جلسات ا

ف �ف ف الإجابيني نامج وهذا ما أدى إ� تكافؤ الفئات جميع العينة التج��ب�ة للمشاركني ل�ب
ي استجابتهم ع� استب�ان تقبل المرض، و�ن الإهتمام بص�اغة المهارات النفس�ة 

العم��ة �ض
كائهم ب�مكان�ة تصم�م برامج مستقبل�ة  الإجتماع�ة هو تزو�د مقد�ي الرعا�ة الصح�ة و�ش

ي  ات المفاهم�ة اليت أحدثتها هذە المهارات  وتقس�م مجالات التدخل وتمت مناقشة التغي�ي
ي إدارة الأمراض المزمنة.و 

تم إجراء هذە الدراسة ع�  )2012(صوف�ا شات�لارد  دراسةالجد�دة �ض
ي ترجع بتار�خها إ�  �ة الىت ف سنة الماض�ة  15شكل مقالات مكت��ة باللغة الفر�س�ة والإنجل�ي

ض الطب�ب والم��ض  طب  –مساواة الصح�ة عدم ال –باستخدام المعادلات التال�ة، العلاقة بني
ي تتناول  الأ�ة، وتم إخت�ار المقالات حسب صلتها بالموض�ع بناءا ع� العنوان والملخص الىت

ض الق�اس القب�ي للمجموعة الضابطة والمجموعة عدم وجود  فروق ذات دلالة إحصائ�ة بني
:   ع� سب�ل المثال لم��د من الشمول�ة، وكانت النتائج من خلال المقالات  التج��ب�ة كالتا�ي

. أما الموض�ع  الملاحظة الأو� �ي الوصول إ� الرعا�ة والدعم المتباين وفقا للضعف الإجتما�ي
ي ضوء تار�ــــخ ح�اتهم . 

ي الذي تم تناوله هو النهج الذي �جب ع� المر�ض اتباعه �ض
 الثاضى

ي أ�دت وجود فروق مثل   ض لم تتفق الدراسة الحال�ة مع نتائج بعض الدراسات الئت ي حني
    �ض

ح�ث �ش�ي هذە  ) 2013(بلال بن حمو  ودراسة )2016(فونت  ودراسة )1999( بويدراسة  
 الدراسات إ� وجود فروق . 

و�ش�ي هذە الفرض�ة إ� أن المصاب بمرض مزمن �حتاج إ� المهارات حىت ولو كان المرض     
ي 
ف كل الناس �جب إعطائه فرصة التبادل معهم �ف  نفس الحالة المقصود معروفا ومتداولا بني

ي تقبل مرضه والتعامل معه بفعال�ة بع�دا عن الاستسلام. 
ة �ض  لتساعدە بط��قة كب�ي

ي و�رجع  نامج التدر�ىب ض قبل تطبيق ال�ب ض المجموعتني ي مستوى المر�ض بني
و مما �دل ع� تكافؤ �ض

ا ات الخاصة بالبحث والإلمام وهذا يرجع إ� الضبط المتغ�ي ت هذا إ� الضبط الدقيق للمتغ�ي
ي �جب توفرە  الخاصة بالبحث بها من مختلف الجوانب باعتبارها إحدى العوامل الأساس�ة الىت
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ي لتنم�ة المهارات  ي أي دراسة خاصة أن الدراسة الحال�ة تعتمد ع� برنامج تدر�ىب
وع �ف قبل ال�ش

ي المتغ�ي الت
ي تؤثر �ض ات اليت ابع النفس�ة الاجتماع�ة، لأنه قبل إجراء التج��ة �جب ضبط المتغ�ي

 ضبط دق�قا حئت �مكننا الاعتماد ع� النتائج المتحصل عليها . 

 تفس�ي ومناقشة النتائج المتعلقة بالفرض�ة الثالثة:  -4-3 
ف القب�ي والبعدي  ف متوس�ي  درجات الق�اسني " لا توجد فروق معن��ة (دالة إحصائ�ا)بني

ي مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة. 
 "لأفراد المجموعة الضابطة �ض

ض القب�ي والبعدي لأفراد 24من خلال الجدول ( ي الق�اسني
)  يتضح أن ق�م " ت " المحس��ة �ض

المجموعة الضابطة غ�ي معن��ة لجميع أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة والمق�اس  
ف الق�اس القب�ي و الق�اس البعدي  ككل ، مما �دل ع� عدم وجود فروق دالة إحصائ�ا بني

ي جميع أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة ، والمق�اس ككل  للمجموعة ا
لضابطة �ض

) لبعد حل المشكلات واتخاذ 0.210ح�ث بلغت ق�مة " ت " المحس��ة لأبعاد المق�اس (
و   ) لبعد التواصل الفعال 1.301) لبعد التفك�ي النقدي والتفك�ي الإبدا�ي ، و (1.914القرار ، و (

ن ش و       ) لبعد الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن 0.118خص�ة الفعالة ، و (العلاقات البني
) لبعد إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات كما بلغت ق�مة " ت " المحس��ة للمق�اس  0.455(

ي جاءت ق�مها بالنسبة لأبعاد المق�اس  )sig() ، بالإضافة إ� الق�مة الاحتمال�ة 0.115ككل ( اليت
          )  للمق�اس ككل 0.91) ، (0.66) ، (0.90) ، (0.23) ، (0.09) ، (0.83(ع� التوا�ي 

 .  % 5و�ي أ��ب من مستوى الدلالة 

ي المجموعة الضابطة أي  تدر�ب أو أي برنامج و�التا�ي لم يتم تحسن      
تف� الباحثة عدم تل�ت

ي مستوى المهارت النفس�ة الإجتماع�ة  ، و
ي مركز متاب �ف

عة السكري لا �قدم أي برامج لاس�ما �ف
ي بالعلاجات الخاصة بالمرض فقط مثل التحال�ل الدم  وفحوصات 

علاج�ة نفس�ة لهم إنما �كت�ض
امج التدر�ب�ة لمر�ض السكري ، فأفراد المجموعة الضابطة لم  ورة ال�ب طب�ة  وهذا ما يؤكد �ض

الاجتماع�ة  ، وهنا تظهر يتلقوا أي مهارات  مما انعكس سلب�ا ع� مستوى المهارات النفس�ة 
الحاجة لتصم�م برامج تدر�ب�ة خاصة للأمراض المزمنة �شكل عام ومر�ض السكري �شكل 

 خاص . 

ي       نامج التدر�ىب ترجع الباحثة ثبات مستوى المهارات النفس�ة الإجتماع�ة إ� بقاء أثر ال�ب
ب�ة وتو� بممارسة مر�ض لتنم�ة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة والمطبق ع� المجموعة التج��

ف المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  نامج لتحسني السكري أ�شطة جماع�ة بعد الإنتهاء من تطبيق ال�ب
 . 

ي دراسة        
أظهرت النتائج لا توجد  )2012(تونجبونكوم وآخرون وهذا يتفق مع ما جاء �ف

ف تدخل الم ي الدرجات الإ�جاب�ة أو السلب�ة أو الإجمال�ة بني
هارات النفس�ة الاجتماع�ة فروق �ف
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ا عن  والرعا�ة الق�اس�ة ، لم تكشف المهارات النفس�ة الاجتماع�ة مقارنة بمجموعات الدعم أ�ض�
ي درجات  أو جودة الح�اة، أو مهارات الأداء الاجتما�ي ، أ�ضا لا 

أي فروق ذات دلالة إحصائ�ة �ض
ع�ة فعالة للأشخاص الذين �عانون يوجد أي دل�ل �ش�ي إ� أن برامج المهارات النفس�ة الاجتما

ج وآخرون من أمراض عقل�ة مزمنة. ودراسة  و دراسة )1999 (جري و دراسة  )2009( أمسب�ي
ي أ�دت عدم وجود فروق  )2021(الزفتاوي ن القب�ي والبعدي و اليت ن متوس�ي  درجات الق�اسني بني

 لأفراد المجموعة الضابطة . 

ي الدراسة الحال�ة �سب�ا مع نتائج  بعض الادب�ات السابقة واختلفت النت�جة  المتوصل اليه       
ا �ض

ي سجلت  ف القب�ي والبعدي لأفراد المجموعة وجود فروق اليت ف متوس�ي درجات الق�اسني بني
هدفت إ� تق�ي درجة تطور  )2013(موفراد وآخرون الضابطة     ح�ث أوضحت نتائج دراسة 

شاب وشابة  )500وتكونت عينة الدراسة من ( نمو المهارات النفس�ة الإجتماع�ة لدى الشباب
اوح أعمارهم من (  �ا ، وأعد الباحثون استب�انا خاصا بالمهارات  25-18ت�ت ن ) سنة من مال�ي

النفس�ة الاجتماع�ة تضمن أر�عة محاور ، اتخاذ القرار ، الحفاظ ع� الصحة ، وتط��ر الذات ، 
ي مجال المهارات النفس�ة التواصل مع الآخ��ن واظهرت النتائح وجود فروق دا

لة احصائ�ا �ف
ي  )2019(بوشينة ودراسة  الإجتماع�ة ،

توصلت النتائج  إ� وجود فروق ذات دلالة إحصائ�ة �ف
ف بداء السكري ، مما تؤكد أن مدة الإصابة  درجات فاعل�ة الذات الاجتماع�ة لدى المصابني

ي 
ي تقبل المرض لحالته الصح�ة ، ف�ض

بدا�ة ا�تشاف المرض �ستج�ب  بالمرض تلعب دورا هاما �ض
اف بالمرض كوضع�ة صح�ة جد�دة ، ومع  ض الرفض وعدم الاع�ت اوح بني بردود فعل مختلفة ت�ت
ي تقبل 

مرور الوقت �كتسب الم��ض طرق صح�ة مناسبة للتعامل مع المرض و�بدا تدر�ج�ا �ض
 المرض ومحاولة التعا�ش معه . 

 �ة الرابعة: تفس�ي ومناقشة النتائج المتعلقة بالفرض -4-4
ف متوس�ي درجات الق�اس البعدي لأفراد المجموعة  توجد فروق معن��ة(دالة إحصائ�ا) بني
ي مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة ولصالح التج��ب�ة 

الضابطة والمجموعة التج��ب�ة �ض
 . 

ض الق�اس البعدي لأفراد المجموعة 26من خلال الجدول ( ) يتضح ان ق�م " ت " المحس��ة بني
الضابطة والمجموعة التج���ة معن��ة لجميع أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الاجتماع�ة 
ض الق�اس البعدي للمجموعة الضابطة  والمق�اس ككل، مما �دل وجود فروق دالة إحصائ�ا بني
ي جميع أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  والمق�اس ككل 

والمجموعة التج��ب�ة �ف
) لبعد حل المشكلات واتخاذ القرار -6.418" ت " لأبعاد المق�اس ( ح�ث بلغت ق�مة 

) لبعد التواصل الفعال والعلاقات -9.770) لبعد التفك�ي النقدي و التفك�ي الإبدا�ي و(-4.007و(
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ف شخص�ة الفعالة و( ) لبعد -4.688) لبعد الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن و(-7.050البني
 ) المق�اس ككل و�ي أقل من مستوى الدلالة -11.408الإنفعالات و(إدارة الضغوط / إدارة 

ي جات ق�متها بالنسبة لأبعاد المق�اس ( ) 0,003) ، (0,00بالإضافة إ� الق�مة الإحتمال�ة الىت
 ) للمق�اس ككل  ، و�ي أقل من مستوى الدلالة . 0,00) ، و(0,00) ، (0,00) ، (0,00(
 

ات�ج�ات المتبعة خلال و�ش�ي هذە النت�جة إ� فاعل�ة ال ح وأن الاس�ت ي المق�ت نامج التدر�يب �ب
الجلسات التدر�ب�ة المقدمة لأفراد المجموعة التج��ب�ة أدى إ� تنم�ة ورفع من مستوى 
. وهذا ما أثبتته بعض الدراسات ف�ما �خص فاعل�ة  المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى المر�ض

ي وا�تساب المهارات لدى ال ي منها دراسة برنامج تدر�ىب ن بالسكري واليت  )2012( العاس�ي مصابني
ي �سه�ل النمو ومساعدة الأفراد ع� حل مشا�لهم 

نامج �شكل عام تتج� �ف بأن أهداف ال�ب
ي إتخاذ القرارات المناسبة لهم 

الشخص�ة والانفعال�ة والإجتماع�ة بفاعل�ة عال�ة ومساعدتهم �ف
ي  ي إدراك  وتعد�ل مفهوم الذات لديهم من المفهوم السليب

ا �ف ، لعلها تحدث تغي�ي ي إ� الإ�جاىب
المرض المزمن بصفة عامة والتك�ف مع مرض السكري الواسع الإنتشار بصفة خاصة، إذ أن 
ة نوعا ما ول�نه  ض ي وضع�ة مم�ي

المصاب بهذا المرض لم �عد ينظر إ� نفسه سوى أنه مجرد فرد �ض
ف أي فرد آخر سل�م يرى أنه �ستطيع التأقلم معه فهو لذلك لا يرى أن هناك  فرقا بينه و�ني

ي مرضه. وتتفق دراستنا مع دراسة 
               وخاصة بعد أن تأ�د له أنه �ستطيع التحكم �ض

ح�ث أ�دت أن المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ي جزء من النظام  )2017(فونت وآخرون 
ي �شكلها القضا�ا العلاج�ة،  ال�ة ع� المهارات النفس�ة من هذە النتائج العمل فعالإجراءات اليت

ي تعتمد ع�  الإجتماع�ة للمر�ض وتختتم الدراسة بالإهتمام الع�ادة النفس�ة الإجتماع�ة الىت
ي المحددات النفس�ة 

وجهة نظر علم النفس الصحة الإجتماع�ة لتقي�م وتحل�ل والتدخل �ف
ي دراسة الإجتماع�ة والسلوكات الصح�ة. 

ي  )2018( سيباستان كولسون وآخرون  و�ف تقدم  اليت
ي تع��ز المهارات النفس�ة 

المساهمات النظ��ة والمنهج�ة لعلم نفس الصحة الإجتماع�ة �ف
، يتضح هذا من خلال تجميع نتائج العد�د من  ي ي س�اق تثق�ف الم��ض العلا��

الإجتماع�ة �ض
ي مجال مرض السكري والهدف هو توضيح المهارات النفس�ة الإجتماع�ة 

الأبحاث التج��ب�ة �ض
ها من مواقف متعددة التخصصات و�عتمد ع� مبادئ علم النفس ال ي تث�ي نظ��ة المنهج�ة الئت

الإجتما�ي للصحة أولا والمساهمات المعرف�ة والنظ��ة المنهج�ة، من خلال الدراسات 
ي تهدف إ� فهم العمل�ات النفس�ة الإجتماع�ة وقضا�ا المهارات النفس�ة  التج��ب�ة الىت

ي س�اق ا
ف بداء السكري، كما أتفقت مع دراسةالإجتماع�ة �ف ي للمصابني          لتثق�ف العلا�ب

ي مساعدة مر�ض السكري ع� تغي�ي  )2004(كلارك 
ح�ث أشارت النتائج أن التدخل كان ناجحا �ض

ام وتغي�ي  ف ف الإل�ت ، وكان الهدف من الدراسة تنفذ وتقي�م تدخل لتحسني نمط الح�اة إ� نمط ص�ي
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ض نمط الح�اة المو�ي بها ل اوح أعمارهم بني عاما وأن عمل�ة  70 – 20مر�ض السكري الذين ت�ت
ض ط�اتها عمل�ة إثارة الم��ض لمرضه الذي كان يرفضه فأصبحت  التثق�ف الص�ي تحمل بني
ي تنجر عنه وحالة عدم الإمتثال للسلوك�ات  عمل�ة التع��ف بالمرض و�خصائصه و�التبعات الئت

ي للذات و�قحام المرض  الصح�ة والتعل�مات الطب�ة والوقائ�ة د افعا ق��ا لتفع�ل التصور الإ�جايب
ي الح�اة اليو 

�ة ومن ثم تقبل المرض والتعامل معه ب��جاب�ة أ��� وهذا ما خلصنا مكجزء عادي �ف
نامج، و  ي ع� مهارات  )1999( جري دراسةإل�ه بعد تطبيق هذا ال�ب أ�دت أن التدخل التدر�ىب

ي طب�عة المرض التك�ف بالإضافة لعلاج المكثف لمر�ض 
السكري �مكن أن �حسن من التحكم �ض

ض بمرض السكري وتوصلت النتائج إ� وجود فروق  و�حسن من نوع�ة الح�اة للشباب المصابني
نامج من ح�ث ز�ادة تمتعهم  ي خضعت لل�ب ذات دلالة إحصائ�ة لأفراد المجموعة التج��ب�ة الئت

ي الدم لديهم،
ي �سبة السكر �ف

ات  �شكل أحسن ع� التحكم �ف ي مستوى التأث�ي
ب�ضافة لإنخفاص �ض

ي دراسة السلب�ة لمرض السكري ( كالقلق والمخاوف ... ) 
هدفت إ� معرفة  )2017(الرم��ي و�ف

ي الن�ع والتخصص ع� مهارات الح�اة والصحة النفس�ة لدى عينة الدراسة  أثر تفاعل متغ�ي
: إدارة الوقت، ي مهارات ح�ات�ة، �ي

وال�فاءة الاجتماع�ة، والدافع�ة  ح�ث تناولت الدراسة ثماين
، والمبادرة الفاعلة، والثقة  ي

للإنجاز، والمرونة الفك��ة، وق�ادة المهام، والضبط الوجدايض
ن مهارات الح�ات�ة . ذات دلالة إحصائ�ة بالنفس.وتوصلت إ� وجود فروق   بني

 تفس�ي ومناقشة النتائج المتعلقة بالفرض�ة الخامسة :  -4-5

ف القب�ي والبعدي لأفراد " توجد فروق معن�  ف متوس�ي درجات الق�اسني �ة (دالة إحصائ�ا) بني
ي مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة ولصالح الق�اس البعدي ."

 المجموعة التج��ب�ة �ف

ض القب�ي والبعدي 28من خلال الجدول (       ض الق�اسني ) يتضح ان ق�م " ت " المحس��ة بني
��ة لجميع أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة والمق�اس  لأفراد المجموعة التج��ب�ة معن

ف الق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة التج��ب�ة  ككل ، مما �دل ع�  وجود فروق دالة إحصائ�ا بني
ي جميع أبعاد مق�اس المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  والمق�اس ككل ح�ث بلغت ق�مة  " ت " 

�ف
    ) لبعد التفك�ي النقدي5.758حل المشكلات واتخاذ القرار، و( ) لبعد 7.727لأبعاد المق�اس (

ف شخص�ة الفعالة و(2.813و التفك�ي الإبدا�ي و( ) 3.732) لبعد التواصل الفعال والعلاقات البني
) لبعد إدارة الضغوط و إدارة الإنفعالات 4.082لبعد الو�ي بالذات و التعاطف مع الآخ��ن و(

ي ) المق�اس ككل و�ي 10.634و(  أقل من مستوى الدلالة  ، بالإضافة إ� الق�مة الإحتمال�ة الىت
)  0.005) ، (0.007) ، (0,026) ، (0.001) ، (0.00جات ق�متها بالنسبة لأبعاد المق�اس (

 ) للمق�اس ككل  ، و�ي أقل من مستوى الدلالة . 0.00و(

ي المستخد    نامج التدر�يب م لتنم�ة المهارات النفس�ة وتف� الباحثة هذە النت�جة بفاعل�ة ال�ب
ي درجات 

ا وذلك بارتفاع وتحسن �ف الإجتماع�ة لدى أفراد المجموعة التج��ب�ة احدث تغي�ي
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ي أبعاد المهارات النفس�ة الإجتماع�ة لدى المجموعة التج��ب�ة مما �دل ع� أثر 
المق�اس �ف

ي والتحسن ال�ب�ي الذي طرأ ع� أفراد المجموع نامج التدر�ىب ة التج��ب�ة خلال فعال�ة ال�ب
 التدر�ب ع� المهارات . 

ي     نامج التدر�ىب تغزو الباحثة نت�جة هذا الفرض إ� استفادة أفراد المجموعة التج��ب�ة من ال�ب
ي نت�جة لذلك سمح  بما تضمنه من تدر�بات ع� المهارات النفس�ة الإجتماع�ة والعائد الإ�جائب

نامج باستمرار اثر التدر�ب ومناسبة الفن�ات وال ي تضمنها ال�ب تدر�بات والإجراءات المختلفة اليت
لتحقيق أهدافه فم��ض السكري عند ا�تشافه للمرض �شعر الخوف والقلق ع� صحته ولذلك 
ي أخذ العلاج بانتظام ومتابعة الطب�ب المختص 

يهتم بصحة جسمه أ��� و�كون أ��� انضباطا �ض
ة من الزمن يبدا م��ض السكري �شع ي بعد ف�ت

ر بالملل وعدم رغبته بمتابعة الطب�ب ول�ن �ض
وأخذ العلاج بانتظام ، فكلما زادت سنوات الإصابة بمرض السكري يزداد معها عمرالم��ض  
ى إذ لم يتبع  وتقل قدراته الجسم�ة والنفس�ة  و�كون معرضا لمضاعفات السكري الخط�ي

ي ، التعل�مات والإرشادات العلاج�ة 
��ق  ) 2013( �ش

ي هذا الس�اق أ
ي التق�د  )2021(الزفتاوي وضحت  دراسة و�ف

أن م��ض السكري �جد صع��ة �ض
بالعادات والتقال�د السائدة ، و�شعر �شكل مستمر بأن المجتمع �حمله مسؤول�ة مرضه إضافة 
إ� خوفه الدائم ع� مستقبل أولادە وأ�ته من المرض ومضاعفاته ، وعدم القدرة ع� 

ە بملازمة المرض له طوال العمر كل هذا �عد من المحافظة ع� أصدقائه علاوة ع� ت فك�ي
الضغوط الملازمة طوال ح�اته لذلك فهو �حتاج إ� عدة عوامل منها استخدام مهاراته وقدراته 
الموجودة بأق� طاقة ممكنه وعوامل داعمة كالمساندة الإجتماع�ة وهذە بدورها �ساعد ع� 

 الإ�جاب�ة لدى مر�ض السكري .  قوة الإرداة والص�ب وت��د من سمات الشخص�ة 

ي  ) 2023( ذ�اب دراسة  
ي ذلك الدعم العاط�ض

وري والأهم �ض أن الأ�ة عن� مهم أسا�ي و�ض
ي منه م��ض 

ي الأثار السلب�ة حول المرض الذي �عايض
ي التقل�ل �ض

ح�ث �لعب دعم الا�ة دورا �ض
ي مواع�دە الطب�

ي شكل مرافقة الم��ض �ض
ي السكري ودعم الأ�ة �كون �ض

ة ، و الدعم المعلومايت
ض و�شجيع الم��ض أثناء العلاج .  ي يواجهها الم��ض وكذا تحف�ي  بمعضى إ�جاد حل للمشكلة الىت

ض بعض  )2003( كروجرودراسة  ي المهاري أدى لتحسني نامج التدر�ىب ي أشارت إ� أن ال�ب والىت
ن الأداء بصورة معن�� ، كما اشار ��ب�ة ة لدى أفراد المجموعة التجالمهارات كما أدى إ� تحسني

ف بالسكري أن  )1983(جروس وآخرون  ي التدر�ب ع� المهارات النفس�ة الإجتماع�ة للمصابني
�ف

و دراسة  هذا البعد �سفر ع� إ�جاب�ة وتعت�ب أحد الجوانب النفس�ة الإجتماع�ة المهمة للفرد . 
ي تحاول ا ) 2014(يول�س وآخرون و  )2013(دافازدا وآخرون و   )2011(و�نجر وآخرون  ليت

ات الناتجة أو المسببة  استخدام برامج تدخل نف�ي مع مرض السكري بهدف علاج المتغ�ي
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ي الدم  والإدارة الج�دة لهذا المرض ، وأشارت إ� فاعل�ة 
للمرض أو بهدف ضبط �سبة السكر �ض

ات لدى مر�ض السكري  ض المتغ�ي ي ضبط مستوى الجلوكوز وتحسني
 . العلاج �ض

ن القب�ي جود فروق وتف� الباحثة و       ن متوس�ي درجات الق�اسني معن��ة (دالة إحصائ�ا) بني
ي مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة

نامج  والبعدي لأفراد المجموعة التج��ب�ة �ف ، أن ال�ب
ي أبعادها الخمس 

ي تنم�ة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة �ف
ي المستخدم �ف                         التدر�يب

ف ( حل المشكلا  / التفك�ي الناقد .....) وذلك من خلال التحسني ت/ اتخاذ القرار، التفك�ي الإبدا�ي
الذي طرأ ع� أفراد عينة الدراسة ، والمهارات النفس�ة الاجتماع�ة �مكن تنميتها و التدر�ب 

تج�ات المناسبة .   عليها إذ توفرت الأدوات والأسال�ب والوسائل والاس�ت

التج��ب�ة ا�تسابهم المهارات النفس�ة الإجتماع�ة واستخدام مما �ف� امتلاك المجموعة 
ي كل جلسة من جلسات التدر�ب و المتضمنة من أ�شطة 

مكونات التدر�ب ع� المهارات �ض
ي فهم 

ات�ج�ات ، فالمهارات النفس�ة الإجتماع�ة توصف بأنها مهارات �ساهم �ف وأدوات واس�ت
ل الأداء العم�ي الذي �مارسونه لمواجهة و�دراك المر�ض لأنفسهم وقدراتهم وذلك من خلا

ي   مشكلات الح�اة للوصول إ� الأهداف المرجوة
ي تناولنها �ف ، والمهارات النفس�ة الإجتماع�ة اليت

الدراسة كانت ذات ارتباط وثيق بح�اة المر�ض وواقعهم ، كما أن الهدف كان ك�ف �ستف�د 
ي ح�اته العامة والخاصةالم��ض من خلال ا�تساب المهارات النفس�ة الإجتماع�

 .  ة �ف

 تفس�ي ومناقشة الفرض�ة العامة :  -4-6

ي تنم�ة المهارات النفس�ة الاجتماع�ة  لدى مر�ض السكري."
ي فاعل�ة �ض نامج التدر�ىب  " لل�ب

ي تنم�ة       
ي فاعل�ة �ض نامج التدر�يب ي مفادها أن لل�ب ي نص الفرضة العامة و اليت

من خلال ما جاء �ض
الإجتماع�ة لدى عينة من مر�ض السكري و�ناءا ع� مخرجات نتائج  المهارات النفس�ة

ي فرض�اتها العامة و أن مر�ض 
الفرض�ات الخمس �مكن القول أن هذە الدراسة حققت ما جاء �ض

نامج مما �دل  ف بالسكري قد استفادو من ا�تساب المهارات المطبقة خلال جلسات ال�ب المصابني
نامج قد أحدث التغي�ي   .  ع� أن ال�ب

المهارات النفس�ة الإجتماع�ة تمكن مر�ض السكري من التعامل مع مواقف الح�اة  إذن    
ي إ�تساب المر�ض اتجاهات إ�جاب�ة للعنا�ة بصحتهم والمحافظة  وتحديتها

و�ساعد كذلك �ض
 عليها  

ي ضوء الدراسات السابقة وكذا محتوى الجلسات      
ي هذا الس�اق �مكن تفس�ي هذە النتائج �ض

�ض
ف متوس�ي درجات ا لتدر�ب�ة المطبقة ح�ث حققت الهدف ، و أحدثت فروقات دالة إحصائ�ا بني
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ي مستوى المهارات النفس�ة الاجتماع�ة 
ف القب�ي والبعدي لأفراد المجموعة التج��ب�ة �ف الق�اسني

 لصالح الق�اس البعدي . 

ي ح�ث أوضحت  دراسة     
ي يتعرض أن  ) 2018( م�موين إليها م��ض هو من أصعب الحالات اليت

ة فهناك أوقات صعبة �مر بها كما هو حال  التعا�ش مع السكري اذ يولد ضغوط نفس�ة كب�ي
ض ع� المرض  ك�ي الأمراض المزمنة أي هناك تقلبات سلب�ة و��جاب�ة و�التا�ي من الافضل ال�ت
ي المستقبل والإهتمام بتقبل المرض وتعا�ش معه و�جب أن �ح�ض برعا�ة 

ومضاعفاته �ض
ي �شجيع الم��ض لع�ش ح�اة صح�ة والسكري اذا مستمر 

وري �ض ي امر مهم و�ض ة و�ناء جو إ�جايب
 س�طر عل�ه �مكن التعا�ش معه �سهولة . 

ي قام بها    دافازدا وآخرون  ، ودراسة    (2011 )و�نجر وآخرون ولقد أظهرت الدراسات اليت
ن  ودراسة،  )2015( جينغ �ي إ��ي كوك ودراسة،  )2013( شوفاز  ودراسة،   )9201(أودسنت

ا للأشخاص الذين  أن،  )2022(وآخرون  التدر�ب ع� المهارات النفس�ة الإجتماع�ة مف�د�
ي حل مشا�لهم الشخص�ة 

امج التدر�ب�ة �ساعد الأفراد �ف �عانون من مشا�ل الصحة المزمنة و ال�ب
لمهارات النفس�ة والإجتماع�ة واتخاذ القرارات المناسبة .... كما يؤثر التدر�ب الجما�ي ع� ا

 .  الاجتماع�ة �شكل كب�ي

ض أن الأ�شطة المستخدمة لها أثر واضح ع� ا�تساب المهارات النفس�ة الاجتماع�ة          و تبني
ي أثر بصورة إ�جاب�ة ع� مستوى أداء  نامج التدر�ىب لدى مر�ض السكري وتعزو الباحثة أن ال�ب

ي المهارات النفس�ة الاجتما
ع�ة وقد أتاح لهم التفاعل ب��جاب�ة مع المجموعة التج��ب�ة �ف

ي التطور الذي أحرزته المجموعة التج��ب�ة وتحقيق الاستفادة 
بعضهم وهذا �عد عاملا مهما �ض

ي وا�تساب المهارات النفس�ة الاجتماع�ة �شكل أفضل وأ�ضا  نامج التدر�يب المرجوة من ال�ب
ي الدراسة ( حل المشكلات، اتخاذ 

ي تناولنها �ف ، التفك�ي الناقد  المهارات اليت القرار، التفك�ي الإبدا�ي
.....) كانت ذات ارتباط وثيق بح�اة المر�ض وواقعهم كما أن الهدف من التدر�ب ع� المهارات 
ي ح�اته العامة 

النفس�ة الاجتماع�ة كان ك�ف �ستف�د الم��ض من خلال ا�تساب المهارة �ض
ات الح�اة المختلفة ە السكري مع عا�شوالت والخاصة والتعامل مع متغ�ي  العلاج�ة وتداب�ي

كما ترجع هذە النتائج إ� الجهد المبذول عند   المركز، خارج به اليوم�ة الذات�ة العنا�ة و�جراءات
نامج ولتناوله بالتدر�ب ع� تنم�ة المهارات النفس�ة الاجتماع�ة وأثبتت  إعداد وتنف�ذ ال�ب

 الدراسات أن المهارات تنمو عن ط��ق التدر�ب. 
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. الخلاصة : 5  

ي إهتمت بها      تناولنا موض�ع المهارات النفس�ة الاجتماع�ة والذي �عد من المواضيع اليت
) UNICEF) منظمة اليو�سكو (WHOالعد�د من المنظمات منها منظمة الصحة العالم�ة (

ي ح�اته وتحد�د ك�ف�ة التعامل مع
ي �حتاجها الفرد �ض ور�ة اليت  وهذا ل�ونها من المهارات ال�ض

ي أثبت  ي بالاعتماد ع� برنامج تدر�ىب
المرض مستقبلا. ولتحقيق ذلك قمنا بالتدخل التطب��ت

ض بالسكري الذي إعتمدنا  فاعليته لتنم�ة المهارات النفس�ة الاجتماع�ة لدى المر�ض المصابني
ض بداء  ع� توضيح خطواته من خلال العنا� السابقة و�التوصل إ� أن المر�ض المصابني

نامج أثناء هذە المدة السكري قد ا ستفادوا من تعلم المهارات المطبقة خلال جلسات ال�ب
نامج قد أحدث التغي�ي كما �دل ع� أهم�ة  الزمن�ة المقدرة بثلاثة أشهر مما �دل ع� أن ال�ب

 المهارات المقدمة . 

ي       
ي �ساعد المر�ض �ض  ختاما �ش�ي إ� أن المهارات النفس�ة الاجتماع�ة من العوامل الىت

إعدادهم لمواجهة مشكلات الح�اة ح�ث يؤدي تعلم المهارات إ� مساعدتهم ع� التكي�ف 
ي فهم و�دراك الأفراد لأنفسهم ولقدراتهم من خلال 

ومواجهة المرض لأنها �ساهم �ض
ي �مارسونها لمواجهة متطلبات مشكلات الح�اة للوصول إ� الأهداف  السلوك�ات الفعل�ة الىت

 المنشود. 

ح : انطلاقا من  ن الدراسات السابقة �مكن ان نق�ت  نتائج الدراسة الحال�ة وتحيني

ي �حتاجها  - العمل ع� تطبيق برامج تتضمن مختلف المهارات النفس�ة الاجتماع�ة الىت
 الم��ض. 

ي تخدم مر�ض السكري.  -  ز�ادة الاهتمام بالموضوعات الىت
تماع�ة وع� تنظ�م ورشات وندوات تثق�ف�ة للمر�ض لتنم�ة المهارات النفس�ة الاج -

التك�ف مع مشا�لهم. وتعل�مهم طرق التعامل مع الظروف الضاغطة والس�ي إ� حلها 
 وحسن إدارتها والتخلص منها. 

ض بأمراض  إجراء دراسات مشابهة تتناول المهارات النفس�ة الاجتماع�ة  - لدى المصابني
 مزمنة أخرى مثل ال�طان. 

ة تقدم للمر�ض أثناء ز�ارتهم إ� إعداد مط��ات حول المهارات النفس�ة الاجتماع� -
مرا�ز المتابعة لتشخ�ص المبكر للسكري. 
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امج الوقائ�ة و�رامج التوع�ة لمر�ض السكري ، ل��ادة كفاءة المر�ض الذات�ة  -  الإهتمام بال�ب
ي  -

ي والنف�ي لمتابعة مر�ض السكري �ض ي المجال الطئب
ض �ض عمل برامج تدر�ب�ة للأخصائيني

 بيوتهم
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المهارات النفس�ة الاجتماع�ة)  مقیاس 03الملحق (  

 التعل�مة: 

ي الصفحة الموال�ة
ي الم��ض: السلام عل�كم. نعرض عل�ك �ض

ي الم��ضة، أ�ض
بنودا تع�ب عن بعض الأفكار  أخيت

ي ترتبط بالمرض. نرجو منكم قراءتها بتمعن، ثم وضع اشارة 
ة عنكم، ع�  ×والمعتقدات اليت ي ترونها مع�ب

ي الخانة الىت
�ف

ن لا ينطبق عل�كم تماما...إ� (10من  1مق�اس ( ن ينطبق عل�كم تماما. نتوقع منكم دقة وصدق 10من  10) حني ) حني
 ا ول�م.           شكرا لتعاونكماجاباتكم لأهميتها لن

 ذكر                    الجنس:     أنى� 

 العمر بالسنوات:........... 

ي أو متوسط                   ثانوي أو جام�ي 
 المستوى التعل��ي :  أ�ي            ابتدائئ

الحالة    متوسط             مرتفع   :  منخفض         )حسب تقديركم لمتوسط دخل�مالمستوى الاقتصادي(

وج            مطلق             أرمل  �  الاجتماع�ة:         أعزب          م�ت

 نوع�ة  االمرض وموضعه:........................................................ 

 نادرا أبدا
 غالبا أح�انا 

 الرقم الفقرة دائما 

ي تدب�ي امور      
ي مع صندوق الضمان �مكنين

ي 
 الاجتما�ي ف�ما �خص مر�ض

1 

ام بالمواع�د الطب�ة      ف ي الال�ت
 2 أجد صع��ة �ف

ي فهم التعل�مات الطب�ة     
 3 لا أجد مشكلة �ف

ي بمفردي     
 4 أستطيع اتخاذ القرارات المرتبطة بمر�ض

ي الخاصة     
ي ح�ايت

ة �ف  5 أشعر باستقلال�ة كب�ي
ي فهم     

 6 ما �حصل �ي  أجد صع��ة �ف
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 مق�اس: أبعاد ال
 

i.  :القدرة ع� حل المشكلات / القدرة ع� اتخاذ القرار 
 1،2،3،4،5،6البنود: 

ii.  :  التفك�ي الناقد / التفك�ي الابدا�ي
 7،8،9،10،11،12البنود: 

iii. ف شخص�ة الفعالة  القدرة ع� التواصل الفعال / العلاقات البني
  13،14،15،16،17،18البنود: 

iv. هم)الو�ي بالذات / مهارات التواجد ( التف 
 19،20،21،22،23،24البنود: 

v.  مهارات إدارة الضغوط / مهارات ادارة الانفعالات 
 25،26،27،28،29،30البنود: 

 

 

 

 

 الرقم الفقرة دائما غالبا أح�انا نادرا أبدا
ي رفض آراء الآخ��ن �سهولة     

 7 �مكنيض
لا أستج�ب �سهولة لمحاولة إقنا�ي بالعلاجات البد�لة      

ي 
 لمر�ض

8 

 11 أشعر بالعجز أمام تحد�ات المرض     
ض       ي التواصل مع الأطباء والممرضني

 14 أجد صع��ة �ض
 16 لا أحسن التعامل مع وسائل التواصل الاجتما�ي      
ي      

ي التواصل مع أفراد أ�يت
 17 أجد صع��ة �ف

ي      
ي وأصدقائئ

ي من أ�ئت
 18 لا أعرف ك�ف أحصل ع� الدعم ال�ا�ف

ي      
 19 أدرك بعمق ك�ف غ�ي هذا المرض ح�ايت

ي      
ي ح�ايت

ي المرض عاجزا عن الت�ف �ض
 20 جعليض

 21 أفهم نف�ي  لم أعد      
 22 غالبا ما أ�ون محل ثقة من طرف  الآخ��ن     
ي تفهم الآخ��ن ومساعدتهم     

 24 لا أجد صع��ة �ف
 25 لا أحسن التعامل مع الضغوط النفس�ة     
 29 أشعر بالخوف من المستقبل      

ي طلب المساعدة النفس�ة للتغلب ع� ضغو�ي      
 30 لا أتردد �ض
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) : استمارة المشاركة04الملحق (  

(دراسة الأساس�ة)إستمارة المشاركة    

......................... .................................................................... الإسم واللقب :   

................................................................................................... رقم الهاتف :   

 العنوان :............................................................................................................ 

 المهنة : ................................................................................................... ........ 

 ذكر                    الجنس:     أنى� 

 السن :................                          

ي 
 أو متوسط                   ثانوي أو جام�ي  المستوى التعل��ي :  أ�ي            ابتدائئ

  :  منخفض          متوسط             مرتفع  )حسب تقديركم لمتوسط دخل�مالمستوى الاقتصادي(

وج            مطلق             أرمل    �  الحالة الاجتماع�ة:         أعزب          م�ت

 ... ............................ ................................ ن�ع السكري ......... مدة  المرض :........................ 

   

(دراسة الأساس�ة)إستمارة المشاركة    

............................................................................................. الإسم واللقب :   

......................................................................................... .......... رقم الهاتف :   

 العنوان :............................................................................................................ 

............................................................ ........ المهنة : .......................................   

 ذكر                    الجنس:     أنى� 

 السن :................                          

ي أو متوسط                   ثانوي أو جام�ي 
 المستوى التعل��ي :  أ�ي            ابتدائئ

  :  منخفض          متوسط             مرتفع  )حسب تقديركم لمتوسط دخل�متوى الاقتصادي(المس

وج            مطلق             أرمل    �  الحالة الاجتماع�ة:         أعزب          م�ت

 ............................. ....... مدة  المرض :........................................................ ن�ع السكري ..... 
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) : استمارة التحك�م 05الملحق (  

ورقلة  –جامعة قاصدي م��اح   

 كل�ة العلوم الا�سان�ة والاجتماع�ة

��ة   قسم عــــلم النفس وعلوم ال�ت

ي   استــمارة تحك�م برنامج علا�ب
 تح�ة طيبة و�عد : 

ي إطار إنجاز أطروحة دكتوارە تخصص علم النفس ا
لإجتما�ي بعنوان : �ف  

ض بالسكري  ي لتنم�ة المهارات النفس�ة الإجتماع�ة  لدى المر�ض المصابني  فاعل�ة برنامج تدر�ىب

 ( دراسة م�دان�ة بمركز متابعة السكري بولا�ة الجلفة )

ي تع��ز الرفاه�ة خاصة عندما تكون مصاعب الأمراض      
تلعب المهارات النفس�ة الاجتماع�ة  دورا مهما �ض

 لمزمنة مرتبطة بالقدرة ع� تعبئة الموارد اللازمة للتكي�ف مع العلاج . ا

و منظمة الصحة العالم�ة عرفت المهارات النفس�ة الإجتماع�ة بأنها قدرة الشخص ع� الإستجابة بفعال�ة 
ي السلوك المناسب ف�ما  يتعلق لمتطلبات وتجارب الح�اة اليوم�ة للحفاظ ع� حالة من الرفاه�ة النفس�ة بتبفى

 بالعلاقات مع الآخ��ن وثقافته و�يئته . 

ي دراستنا المهارات المحددة باستجابة أفراد العينة من مر�ض 
ونعرف إجرائ�ا  المهارات النفس�ة الاجتماع�ة �ض

ي الدراسة من إعداد 
السكري من خلال إجابتهم ع� فقرات مق�اس المهارات النفس�ة الاجتماع�ة المستخدم �ف

كون من ثلاثون بندا موزعة خمسة محاور:  حل المشكلات / اتخاد القرار ، التفك�ي الإبدا�ي / زعطوط رمضان و�ت
ف شخص�ة الفعالة  ، الو�ي بالذات / التعاطف مع الآخ��ن  / ،  التفك�ي الناقد ، التواصل الفعال / العلاقات البني

 مهارات الضغوط / مهارات إدارة الإنفعالات  . 

ض أ�د�كم هذ ي لذلك نضع بني
ي س�كون لها بالغ الأثر �ف

تكم وتوجيهاتكم اليت ە الاستمارة للإستفادة من خ�ب
نامج وتعد�له من خلال إستمارة المساعدة ع� إنجاز هذا العمل ،   لذلك نرجو من س�ادتكم تقي�م هذا ال�ب

ي الخانة المناسبة مع تقد�م البد�ل إن أمكن . Xالتحك�م المرفقة وذلك بوضع علامة (
) �ف  

اف الأستاذ الدكتور :  * إعداد  الطالبة الباحثة :                                            * إ�ث  

زعطوط رمضان     -ب��از �مينة                                                              - 
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 المعلومات الشخص�ة : 

 الاسم واللقب :............................. 

هن�ة :............................... الرتبة الم  

ة المهن�ة :...............................   الخ�ب

 الدرجة العلم�ة :............................ 

 

جوانب      
التحك�م           
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ح أو الملاحظةالبد�ل الم  ق�ت
غ�ي   كاف

غ�ي  واضحة كاف
غ�ي  مناسب واضحة

غ�ي  مناسب مناسب
غ�ي  مناسبة مناسب

 مناسبة
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أهداف الجلسةأهم  الجلسة  الأدوات والوسائل أسال�ب  والتقن�ات  المحتوى[إجراءات الجلسة] [النشاط المستخدم] 
التمه�د�ة الجلسة   

 
 

د 60المدة    
 
 
 
 
 
 
 

1- . ض الباحثة والمر�ض التعارف بني  
تعارف المر�ض ف�ما بينهم. -2  
نامج  -3 أن يتعرف المر�ض ع� أهداف ال�ب
 . 

الإتفاق ع� مواع�د الجلسات وعددها  -4  
 

 
 
 

ي   تقن�ة العصف الذهفي
ة من طرف  إلقاء محا�ض

 أخصائ�ة 
 
 

 

ح�ب . إفتتاح  -  جلسة ال�ت
ف  -   الأفراد تعارف مابني
ة من طرف الأخصائ�ة  -  التغذ�ة محا�ض
 عرض موض�ع مسببات السكري والعوامل المسببة  -
ي  - نامج العلا�ب  هدف ال�ب

ي الح�اة 
ي تتعرض لها �ض أسئلة استكشاف�ة ( ما�ي أهم المشكلات الئت

 الاجتماع�ة أو الاقتصاد�ة 
ي مجال التغذ�ة مع الاطباء الرج�م 

 العلاج �ف

 المناقشة والحوار
ةمح ا�ض  

 جهاز العرض
data show 

 سبورة
 أقلام
 أوراق 

 الجلسة الاو�
 

 القدرة ع� حل المشكلات
 
د 60المدة   
 

تدر�به ع� تدب�ي أمورە ف�ما �خص مرضه-1  
ام بالمواع�د الطب�ة  -2 � تدر�به ع� الإل�ت  
التعرف ع� مشكلة مرض السكري  -3

 وعواقبه 
  

 
 

 

 التج��ب: 
اب من بعضهم ادعو المشار  : 1الخطوة  ي دائرة ، ثم الأق�ت

ض للجلوس �ض كني

 البعض ، ثم  ارفع �د واحدة أمامهم

ا عنك قدر الإمكان. ادعُ  وامسك ب�د مشارك آخر ، إذا أمكن بع�د�

 تقن�ة حل المشكلات
ة    محا�ض
 النمذجة 

 المناقشة والحوار 
ي   العصف الذهفي

مساحة للتحرك التم��ن يتطلب  
 
 
 

 جهاز العرض
data show 
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ف إ� إغلاق أعينهم  ، ثم ارفع ال�د الأخرى  .المشاركني

ي 
 .تقوم الباحثة بتوص�ل كل من ال�دين ب�د أخرى �شكل عشوائئ

ي صنعتها ، دون أن تنفصل عن "ست التعل�مات:  قوم بفك العقدة اليت

 .الشخص الذي تمسك ب�دە

 .لسلامة الجسد�ة للجميع�نتبه ليتذكر المتحدث قواعد الإطار و 

لذلك ، ُ�د� المشاركون إ� تنظ�م أنفسهم والتواصل لفك �شابك 

 .أ�ديهم حىت �حصلوا ع� حلقة واحدة أو أ��� 

 راقب ما �حدث

متحدث أن �قرر إ�قاف النشاط إذا كانت المجموعة �مكن لل : 2الخطوة 
تواجه صع��ة ، ثم �قوم بتحل�ل ما حدث مع المجموعة ثم يبدأ النشاط 

ا ع� ما ق�ل و�تشجيع من الباحثة  !مرة أخرى ب�كمال التم��ن بنجاح بناء�
 مدى استفادة الم��ض من النشاط : 

 هل استمتعت بهذا النشاط؟ ما الذي أعجبك؟ •

ي ك�ف شع •
ي البدا�ة ؟ و أثناء ؟ و �ف

رت أثناء النشاط؟ �ف
 نها�ة المطاف ؟

ي حالة حركة ، وأن تنجح ، 
من دوا�ي �وري أن تكون �ف

ي مجموعة. الشعور بالانتماء
 ... وأن تكون �ف

الإحباط وسوء الفهم وعدم الراحة لعدم الفهم وعدم 
 ... الس�طرة ع� الموقف

ا؟ م • ي هل كان حل العقدة سهً� أم صعب�
ن النجاح �ف

�
ا الذي منع أو مك

ي حشدتها لحل هذە  فك العقدة؟ ما �ي الصفات والمهارات اليت

 .المشكلة؟

حات ، استمع ، اسمح لنفسك بالإرشاد ... خذ - تواصل ، قدم مق�ت

ي للتفك�ي ، خذ بعض المسافة للمراقبة
 .الوقت ال�ا�ض

ات الآخ��ن ، ومشاركة الجميع ، وتعاون الجمي- ع ... التك�ف مع مؤ�ش
 ... الثقة بالآخر ، والثقة بنفسك

 التعم�م
 ما الذي �مكن أن نتعلمه من هذا النشاط؟ •

 أقلام
 أوراق
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ان تع�ي بعض التوجيهات لحل  الباحثة تحاولمن خلال النشاط 

ي تواجه الم��ض خلال مرضه .من  المشكلات المرتبطة بمرض السكري اليت

رات تحد�د موقع خلال تعل�م المهارات اللازمة لهذا الحل ،اول هاته المها

 التعاون كط��قة لحل المشكلة . 

�سلط الضوء ع� اهتمام النشاط لتق��ة تماسك المجموعة ، وخلق 

 .تج��ة نجاح جما�ي من خلال الاعتماد ع� تعاون الجميع

ي �جعلك هذا النشاط تفكر فيها؟   • ما المواقف الإشكال�ة الأخرى الىت

 ك�ف حللت هذە القضا�ا؟

ات الح�ة (ا�شاء  �سه�ل المناقشة من خلال �شجيع تبادل الخ�ب

حلقة دائ��ة ومحاولة كل م��ض التحدث عن تج��ة المرض وك�ف 

ي قد تعرض لها و�شارك الاخ��ن  واجه الم��ض ازمات المرض اليت

 .تجار�ه للاستفادة منها )

 الجلسة الثالثة
 التفك�ي النقدي

 
د  60المدة   

إ�صاله لمرحلة الإقتناع  -1
 بالعلاجات 

التعامل مع الأفكار والمشاعر  -2
 السلب�ة

 تنم�ة مهارات الحوار -3

 :  التج��ب  
ح اهتماماتها   : أعرض مراحل رسالة انا (ورقة المتحدث) وا�ث

ن :  لباحثةاتقوم  ن لمجموعتني  بتقس�م  المشاركني
ها باقناع المجموعة الثان�ة  بح�ث تقوم الباحثة بتكل�ف مجموعة عن غ�ي

 بالموض�ع : 
دعهم يتخ�لون انهم مكلفون باقناع مصلحة تحوي المجموعة الاو�: 

ي قد  مر�ض السكري بادارة العلاج الذين رفضوا اتباعه خوفا من الاثار الىت
 لعدم وعيهم بذلك وتخوفا للعواقب .. تنجم عنها تبعا 

ي  المحموعة الثان�ة : 
تعت�ب الناقد لما جاء به افراد المجموعة الاو� ، وتاىت

حة من طرف المحموعة الاو� .   بحجج مقنعة عكس الاراء المق�ت
 ط��قة التطبيق: 

ن مكتوب  3إ�  2شكل مجموعات من  ن وقدم لهم ورقة المشاركني مشاركني
 ا "عليها" الرسالة ان

ي الموقف المخصص ل�ل  "الرسالة أنا" استخدم التعل�مات: 
للتواصل �ف

 مجموعة. 
ي حالة الرد ع� المشارك 

اطلب من المجموعات قراءة أو �شغ�ل الرسالة �ف
 الاخر. 

 مدى استفادة المجموعة من النشاط: 

 الحوار والمناقشة
 سؤال محفز 

تجميع أ��� الأفكار 
 الخاطئة ومناقشتها 

 
 
 
 
 
 

ي تعرض مراحل رسالة    المستندات اليت
 اوراق مصاحبة )

 
 أقلام
 أوراق
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 :اطلب رأي المجموعة

ي نها�ة كل عرض: هل الرسالة واضحة؟ ما هو تأث�ي ذلك ع�  •
�ض

 شخص الذي يتلقاها؟ال

ي هذا الن�ع من التواصل؟ هل هو سهل ،  •
بعد العروض: "ما رأ�ك �ض

 صعب الاستخدام؟
 التعم�م: 

ي تكون فيها "رسالة أنا" مف�دة.   ابحث عن المواقف اليت
ي 

�سهل هذا الن�ع من التعب�ي ، ع� سب�ل المثال ، البحث عن حلول �ف
ارك من خلال تخ�له حالة حدوث تعارضات و�قوم با�جاد الحل كل مش

ة مرضه.   لموقف تعرض له �شبه الموقف خلال مس�ي
استنتج مصلحة وحدود "رسالة أنا". إنها ط��قة للتواصل دون مهاجمة 

 "الآخر ، بالحد�ث عن نفسك ، عن ط��ق تجنب اتهام "أنت
ي 

ي �جعل من الممكن التفك�ي �ف ومع ذلك ، فإن جانبه المصطنع أو الففي
ف الموقف والمشاعر والاحت�اجات والبحث الموقف للتوضيح والت ف بني مي�ي

ف الموقف أو حل مشكلة ما  .عن طرق لتحسني

 الجلسة الخامسة
 التواصل الفعال

 
د 60المدة   

 التواصل مع الأطباء -1
ض و الآخ��ن   والممرضيني

مشاركة الآخ��ن معاناة المرض  -2
 لفظ�ا

 تدر�ب ع� إجراءات الطوارئ -3
 
 
 

 التج��ب :  
ي مكان حد�قة المستش�ف او مكان خارج اطار 

ف �ف تأخذ الباحثة المشاركني
 القاعات لتكملة النشاط : 

الاخر  تقوم بوضع مقاعد ع� شكل حلقة بح�ث يبعد كل مشارك عن
ف من خلال  ات�ج�ة للمشاركني ح الباحثة الاس�ت بمسافة معينة وتقوم ��ث

 توضيح الهدف من ذلك : 
يبدا النشاط بر�ي ال�رة لاول مشارك و�كون ع� ال�رة مجموعة قصاصات 

بح�ث �ختار كل شخص ورقة و�ر�ي ال�رة للمشارك المقابل له ينتظر 
ي ولاير�ي ال�رة حىت نقرا  ما 

�لف به ثم �خ�ج المشارك لتنف�ذ المشارك الثاىن
 المهمة المكلف ال�ه . 

ي ثم الثالث وهكذا حىت ينت�ي النشاط 
ة ننتقل للمشارك الثاىن و�عدها مبا�ث

 . 
( ف  محتوى الاوراق :(المهام المكلفة للمشاركني

ورقة تحتوي ع� مهمة الخروج للطب�ب العام والتحدث له  -
 عن كل امر لم �جد له فرصة من قبل

ف عن   ورقة تحتوي - ي المشاركني
ع� مهمة الوقوف والتحدث لبا�ت

ي اصبح فيها  كل امر صعب عل�ه قوله من قبل ونظرا للمدة اليت
ي الثقة والمحبة مما �سمح و�تيح له ذلك 

معهم تجسدت معاين
ي للب�ح لما �جول بقلبه اتجاە مرضه لمن  الاطمئنان القلئب

 �ماثلوە الالم و�شعرون بالمه . 

نقاش حول 
ي  الصع��ات اليت
 تواجه الم��ض. 

 
ة   محا�ض

ة   كرات صغ�ي
 أوراق 

أق              
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ض ورقة تحتوي ان مشارك � - سقط ارضا لاختبار قدرة المشاركني
 ع� اسعافه وتقد�م ما�حتاجه من اعانات . 

 الجلسة السادسة: 
ف شخص�ة الفعالة علاقات البني  

 
 

د 60المدة   

ن  -1 ن علاقاته مع المح�طني تحسني
 ب�ه. 

التأث�ي والتأثر قدراته ع�  -2
 .  الإجتما�ي

 خلق دينام�ك�ة جماع�ة -3
 الاهتمام باحت�اجات الآخ��ن -4
 

 التج��ب :  الهد�ة
ي دائرة

 �فضل أن �جلس المشاركون �ض
ض ،  التعل�مات :  اض�ة تود تقد�مها إ� جارك ع� ال�مني ي هد�ة اف�ت

ستفكر �ض
ي المقابل  

كل لا توجد حدود ( سعر ، واقع�ة ) لما �مكنك تقد�مه . " �ف
 مشارك لجارە موهبته الخ�ال�ة و�تجه نحوە انا سأقدم  لك هد�ة كذا .. "

 مدى استفادة الم��ض من التم��ن: 
 هل أعجبك هذا النشاط ؟

 ك�ف كان شعورك عندما تلق�ت هذە الهد�ة ؟ لماذا ؟
 ك�ف شعرت ب�عطاء الهد�ة ؟ لماذا ؟

 هل فوجئت ببعض الهدا�ا ؟
ن و   الأهداف قد يركز المتحدث ع� : اعتمادا ع� عُمر المشاركني

الاستماع  والاهتمام بالآخ��ن ووضع الذات مكان  المهارات المستخدمة : 
 الآخر والإبداع

اف  تلب�ة الاحت�اجات : متعة التسم�ة والاستلام وتقد�م هد�ة والاع�ت
 بالنفس وذوق المرء

 التعم�م
ي أي مواقف �مكننا أن نع�ي أو نتقبل الهدا�ا ؟

ي الح�اة �ف
هل هو لط�ف  �ف

 أم لا ؟ أين لماذا ؟
ي أي حالة ؟

 هل �مكننا رفض الهد�ة ؟ �ض
 ماذا نحتاج لاخت�ار الهد�ة المناسبة ؟

ي إرضاء
 معرفة الآخر والاهتمام بحاجات الآخر والخ�ال والرغبة �ض

 �شاط جما�ي 
ة      محا�ض

 المناقشة والحوار 

 سبورة

 الجلسة الثامنة
 التعاطف  مع الآخ��ن

 
د  60المدة   
 
 
 
 
 

 تع��ز العلاقة مع الآخ��ن -1
 التعاون والمساعدة المتبادلة -2
 تنظ�م واتخاذ قرار جما�ي  -3
 فهم ما �عن�ه التعاون -4
التعرف ع� بعض مزا�ا وعيوب  -5

 التعاون

 :  التج��ب  
ي دائرة و�فضل الجلوس ع�   تقوم الباحثة بدعوة 

ض للجلوس �ض المشاركني
سنذهب واحد تلو الاخر  كر�ي تعل�مات توضحها حركة الشخص البالغ "

إ� منتصف الدائرة لنقول شيئا نحبه ، شيئا ن��د مشاركته مع الاخ��ن 
 حىت يتعرفون علينا �شكل أفضل . 

ي منتصف الدائرة أبدا القول " اس�ي ... وأنا أحب .. ع�  -1
أنا �ف

سب�ل المثال ، اس�ي محمد واحب قراءة القصص يتعلق الامر 
 ول�س عن الناس . بالحد�ث عن الذوق ، العاطفة 

ء أن ينتقل إ� المركز  -2 ي
�مكن لشخص آخر �حب نفس ال�ش

ي 
 و�أخذ مكاين

ثم �قول هذا الشخص " اس�ي هو وأحب .. " و�قول شيئا  -3
 آخر �حبه / تحبها وهكذا

 تعل�مات أخرى : 
ي منتصف الدائرة

ي التم��ر مرة واحدة فقط �ف
 ل�ل فرد الحق �ف

ة   محا�ض
 المناقشة والحوار

 �شاط جما�ي 
"تمث�ل الأدوار شخص 
متقبل المرض وشخص 

 غ�ي متقبل "

 سبورة 



111 

 

ي التحرك يبدأ 
ك مساحة لأول من يبدأ �ف الشخص البالغ باللعبة أثناء  ن�ت

ي إلزام أحد 
النشاط �كون ح��صا ع� ضمان مشاركة الجميع ول�ن لا ينب�ض

 بذلك . 
 مدى استفادة الم��ض من التم��ن: 

هل أعجبك هذا النشاط ؟ ما الذي أعجبك ؟ من الذي لم �عجبه ؟ ما   -
 الذي لم �عجبك ؟

ن نفسك أمام الآخ��ن برا�ك ما الذي �سمح به هذا النشاط : للتعب�ي ع -
وتقد�م نفسك من خلال مشاركة ذوق شخ�ي والاستماع إ� نفسك 

ك ع� الجلوس بجانب غ�ي  كة والتنقل �ج�ب ومشاركة النقاط المش�ت
 المختار�ن اشخاص

: الجلسة التاسعة  
 

 إدارة الضغوط
 
 

د 60المدة    

طلب المساعدة النفس�ة  -1
 للتغلب ع� الضغوط

تنم�ة مهارة التعامل مع  -2
 الضغوط النفس�ة

 التعرف ع� الضغوط النفس�ة -3
ك�ف�ة مواجهة الضعوط  -4

 النفس�ة

 : التج��ب النخلة
ام الصمت من أجل الاستماع إ�  ن ن إ� ال�ت تدعو الباحثة المشاركني

ي تراودهم أثناء النشاطمشاعرهم والأفكار ال  يت
 خذ ورقة وقلم ارسم نخلة ذات الجذور ممتدة ط��لا . 

ي الأرض ورجلك متباعدتان قل�لا ، وركبت�ك  التعل�مات : 
ستثبت قدم�ك �ض

ي . سوف نرفع أذرعنا ببطء 
ف ، ثم أغلاق أعينهم و�تباع صويت مثنيتني

 وتتخ�ل أنك نخلة ، وقدماك كالجذور وس�قانك هم الجذوع وذراع�ك
ي تجلب  تمثلان الأغصان ، ستحرك ذراع�ك كما لو كانت ال��اح �ي اليت

تك وأصابعك ملامسة للهواء  الحركة ، أشعر بتمدد ذراع�ك و��ش
ي صمت �مكنك خفض ذراع�ك ببطاء سنسمح للجميع 

مئت شئت دائما �ض
ي تناسبهم ة الىت  بالعودة إ� المجموعة بالوت�ي

 مدى استفادة الم��ض من التم��ن: 
 رت خلال النشاط ؟ك�ف شع

ي هذا النشاط وع� وجه الخصوص سيتم 
ا للاهتمام �ف ما الذي وجدته مث�ي

ي النشاط 
 ؟التأ��د ع� استخدام التعب�ي الجسدي �ف

اعات فف ي تحد�د ومعالجة التوترات أو ال�
 �مكن أن �ساعد ذلك �ف

 التعم�م
ي أي وقت �مكن إعادة استخدام هذە التقن�ات ؟ تقد�م فكرة عن 

�ف
 الذي يولد التوتر .  الموقف

هل تعتقد أنه �مكن استخدام هذە الأسال�ب عندما تمر بمشاعر غ�ي سارة 
 ؟

ي ادارة ضغوط الم��ض 
مدى استفادتهم من هذا النشاط وما اهم�ة ذلك �ض

ي الخروج من حالة 
ة المرض ومدى اهم�ة هذا �ض ي تواجهه خلال ف�ت الىت

 التوتر والضغط ا� الراحة والامان . 

 
ة  محا�ض

الحوار والمناقشة   
 

 

 
 أقلام رصاص

 أوراق 
 سبورة 
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ي  ( قد تناسب
التقن�ة شخصا أ��� من شخص آخر ، وقد تكون مناسبة �ف

ي وقت آخر )
 وقت ما وأقل �ف

 
 

 الجلسة الختام�ة 
 

ي  نامج التدر�يب  إنتهاء ال�ب
غ�ي محددةالمدة   

 ( الق�اس البعدي ) التقي�م والختام
 تطبيق الق�اس البعدي

. مدى تحق ي نامج التدر�يب  يق أهداف ال�ب
مدى تحسن الذي توصلت إل�ه المجموعة 

 التدر�ب�ة . 
تقد�م الشكر لأعضاء المجموعة 

لانضباطهم وتعاونهم مع الباحثة لإنجاح 
نامج .   هذا ال�ب

 تقد�م الهدا�ا للمر�ض المجموعة
جعل كل م��ض و�قدم كلمة لزملائه حول 

ي قضوها معا.  ة اليت  الف�ت

 مق�اس المهارات
 النفس�ة الإجتماع�ة

 إجراء الق�اس البعدي
 يتم فيها تطبيق  الق�اس البعدي

نامج ي هذا ال�ب
ة �ف  التأ��د ع� أن هذە الجلسة �ي الأخ�ي

نامج ،  تقد�م الشكر لأعضاء المجموعة لانضباطهم وحضورجلسات ال�ب
ي معا  وكذا التفاعل الإ�جايب

هم مع الباحثة أ�ضا تقد�م كلمة الشكر للأطباء حول مساعدتهم وص�ب 
 خلال إجراء الجلسات. 

الوقوف ع� مدى تحقيق  الأهداف المسطرة خلال الجلسات التدر�ب�ة  
نامج  المقدمة ، بتوج�ه الأسئلة لأعضاء المجموعة و�بداء آراهم حول ال�ب
ي تحصلو عليها منه خلال  ي المقدم لهم وكذا جوانب الإستفادة اليت التدر�يب

ة إجراءە وحثهم ع� الإس  ي ح�اتهم . ف�ت
نامج �ف  تفادة من محتوى ال�ب

ة  محا�ض
 المناقشة والحوار 

 

استمارة مق�اس المهارات النفس�ة 
 الإجتماع�ة 
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ن 06الملحق (  ) : قائمة المحكمني  

 

 التخصص /  الاسم واللقب الرقم 
درجة العلم�ة   

 المؤسسة

 مركزمتابعة السكري طبيبة سكري فقوس�ة فاطمة 01
يبة سكريطب دو�دا أمينة 02  مركزمتابعة السكري 
 مركز متابعة السكري أخصائ�ة نفسان�ة جفال أمينة 03
 مركزمتابعة السكري أخصائ�ة التغذ�ة بن ر��عة مل�كة 04

 أستاذ التعل�م العا�ي  وازي طاوس 05
 جامعة ورقلة علم النفس الإجتما�ي 

 ع�ادة خاصة أخصائ�ة نفسان�ة لعون فاطمة 06

ة 07 أأس داودي خ�ي تاذ محا�ض  
 جامعة الجلفة علم النفس العام

 أستاذ التعل�م العا�ي  هرمز جم�لة 08
 جامعة الجلفة علم النفس الع�ادي

أ نم�ش نورة 09  أستاذ محا�ض
 جامعة الجلفة علم النفس الع�ادي

بن عبد الرحمان  10
 أمال

 أستاذ التعل�م العا�ي 
 جامعة غردا�ة علم النفس الع�ادي

أ خنفار سامرة 11  أستاذ محا�ض
 جامعة الأغواط علم النفس الصحة

��ة العلاج�ة كاشو سارة 12 مصلحة متابعة السكري     أخصائ�ة ال�ت
 مستش�ف مصط�ف باشا الجزائر
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نتائج الخصائص الس�كومات��ة للأدوات) : 07الملحق (  
 

ض الضابطة والتج��ب�ة:   الاحصاءات الوصف�ة للق�اس القب�ي للمجموعتني

Group Statistics 
 VAR00007 N Mean Std. Deviation Std. ErrorMean 

 1.96169 5.54849 17.2500 8 الضابطة 1البعد

 1.19523 3.38062 13.5000 8 التجریبیة

 1.07633 3.04432 14.8750 8 الضابطة 2البعد

 1.23834 3.50255 15.6250 8 التجریبیة

 1.55767 4.40576 20.3750 8 الضابطة 3البعد

 1.26773 3.58569 21.5000 8 التجریبیة

 1.71131 4.84031 18.0000 8 الضابطة 4البعد

 1.64480 4.65219 19.7500 8 التجریبیة

 1.53530 4.34248 17.5000 8 الضابطة 5البعد

 90633. 2.56348 20.0000 8 التجریبیة

 5.22699 14.78416 88.0000 8 الضابطة ككل.المقیاس

 3.12786 8.84691 90.3750 8 التجریبیة
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ض الضابطة والتج��ب�ة:   نتائج اختبار ت للق�اس القب�ي للمجموعتني

 
Independent Samples Test 

 

Levene's Test for Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t df 

Sig. (2-

tailed) MeanDifference 

Std. 

ErrorDifference 

95% Confidence Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

 Equal variances 1البعد

assumed 
1.392 .258 1.632 14 .125 3.75000 2.29713 -1.17684- 8.67684 

Equal variances not 

assumed 
  1.632 11.568 .129 3.75000 2.29713 -1.27583- 8.77583 

 Equal variances 2البعد

assumed 
.610 .448 -.457- 14 .655 -.75000- 1.64072 -4.26900- 2.76900 

Equal variances not 

assumed 
  -.457- 13.733 .655 -.75000- 1.64072 -4.27541- 2.77541 

 Equal variances 3البعد

assumed 
1.014 .331 -.560- 14 .584 -1.12500- 2.00835 -5.43249- 3.18249 

Equal variances not 

assumed 
  -.560- 13.445 .585 -1.12500- 2.00835 -5.44922- 3.19922 

 Equal variances 4البعد

assumed 
1.009 .332 -.737- 14 .473 -1.75000- 2.37359 -6.84084- 3.34084 

Equal variances not 

assumed 
  -.737- 13.978 .473 -1.75000- 2.37359 -6.84159- 3.34159 

 Equal variances 5البعد

assumed 
4.070 .063 

-

1.402- 
14 .183 -2.50000- 1.78285 -6.32384- 1.32384 
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Equal variances not 

assumed 
  -

1.402- 
11.350 .188 -2.50000- 1.78285 -6.40931- 1.40931 

 Equal variances ككل.المق�اس

assumed 
2.082 .171 -.390- 14 .702 -2.37500- 6.09138 -15.43971- 10.68971 

Equal variances not 

assumed 
  -.390- 11.443 .704 -2.37500- 6.09138 -15.71892- 10.96892 

 
 

 نتائج الاحصاءات الوصف�ة للق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة الضابطة: 

PairedSamplesStatistics 

 Mean N Std. Deviation Std. ErrorMean 

Pair 1 1.96169 5.54849 8 17.2500 ض.1البعد.قبلي 

 1.16401 3.29231 8 16.6250 ض.1البعد.بعدي

Pair 2 1.12500 3.18198 8 18.1250 2البعد.بعدي 

 1.07633 3.04432 8 14.8750 2.البعد.قبلي

Pair 3 1.55767 4.40576 8 20.3750 ض.3البعد.قبلي 

 70076. 1.98206 8 17.7500 ض.3البعد.بعدي

Pair 4 1.71131 4.84031 8 18.0000 4البعد.قبلي 

 95898. 2.71241 8 17.7500 4البعد.بعدي

Pair 5 1.20915 3.42000 8 18.6250 5البعد.بعدي 

 1.53530 4.34248 8 17.5000 5البعد.قبلي

Pair 6 2.89357 8.18426 8 88.8750 ضابطة.ككل.المقیاس.بعدي 

 5.22699 14.78416 8 88.0000 ضابطة.ككل.المقیاس.قبلي     
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 نتائج اختبار ت للق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة الضابطة: 

PairedSamples Test 

 

PairedDifferences 

t df Sig. (2-tailed) Mean Std. Deviation Std. ErrorMean 

95% Confidence Interval of the Difference 

Lower Upper 

Pair 1 839. 7 210. 7.64726 -6.39726- 2.96971 8.39962 62500. ض.1البعد.بعدي - ض.1البعد.قبلي 

Pair 2 097. 7 1.914 7.26564 -76564.- 1.69821 4.80327 3.25000 2.البعد.قبلي - 2البعد.بعدي 

Pair 3 234. 7 1.301 7.39498 -2.14498- 2.01722 5.70557 2.62500 ض.3البعد.بعدي - ض.3البعد.قبلي 

Pair 4 909. 7 118. 5.24118 -4.74118- 2.11077 5.97016 25000. 4البعد.بعدي - 4البعد.قبلي 

Pair 5 663. 7 455. 6.97608 -4.72608- 2.47442 6.99872 1.12500 5البعد.قبلي - 5البعد.بعدي 

Pair 6 912. 7 115. 18.83590 -17.08590- 7.59567 21.48380 87500. ضابطة.ككل.المقیاس.قبلي - ضابطة.ككل.المقیاس.بعدي 
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 الاحصاءات الوصف�ة

Group Statistics 
 VAR00007 N Mean Std. Deviation Std. ErrorMean 

 1.16401 3.29231 16.6250 8 الضابطة 1البعد

 67480. 1.90863 25.2500 8 التجریبیة

 1.12500 3.18198 18.1250 8 الضابطة 2البعد

 46291. 1.30931 23.0000 8 التجریبیة

 70076. 1.98206 17.7500 8 الضابطة 3البعد

 31339. 88641. 25.2500 8 التجریبیة

 95898. 2.71241 17.7500 8 الضابطة 4البعد

 63913. 1.80772 25.8750 8 التجریبیة

 1.20915 3.42000 18.6250 8 الضابطة 5البعد

 41993. 1.18773 24.6250 8 التجریبیة

 2.89357 8.18426 88.8750 8 الضابطة ككل.المقیاس

 1.05221 2.97610 124.0000 8 التجریبیة
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ض الضابطة والتج��ب�ة:  ض الق�اس البعدي للمجموعتني  نتائج اختبار ت بني

 
Independent Samples Test 

 

Levene's Test for Equality of 

Variances t-test for Equality of Means 

F Sig. t df 

Sig. (2-

tailed) MeanDifference 

Std. 

ErrorDifference 

95% Confidence Interval of the 

Difference 

Lower Upper 

 Equal variances 1البعد

assumed 
1.854 .195 -6.410- 14 .000 -8.62500- 1.34546 -11.51073- -5.73927- 

Equal variances not 

assumed 
  -6.410- 11.228 .000 -8.62500- 1.34546 -11.57903- -5.67097- 

 Equal variances 2البعد

assumed 
5.170 .039 -4.007- 14 .001 -4.87500- 1.21652 -7.48417- -2.26583- 

Equal variances not 

assumed 
  -4.007- 9.304 .003 -4.87500- 1.21652 -7.61329- -2.13671- 

 Equal variances 3البعد

assumed 
14.000 .002 -9.770- 14 .000 -7.50000- .76765 -9.14644- -5.85356- 

Equal variances not 

assumed 
  -9.770- 9.692 .000 -7.50000- .76765 -9.21782- -5.78218- 

 Equal variances 4البعد

assumed 
1.189 .294 -7.050- 14 .000 -8.12500- 1.15244 -10.59674- -5.65326- 

Equal variances not 

assumed 
  -7.050- 12.194 .000 -8.12500- 1.15244 -10.63154- -5.61846- 

 Equal variances 5البعد

assumed 
4.145 .061 -4.688- 14 .000 -6.00000- 1.28000 -8.74532- -3.25468- 
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Equal variances not 

assumed 
  -4.688- 8.664 .001 -6.00000- 1.28000 -8.91274- -3.08726- 

 Equal variances ككل.المق�اس

assumed 
5.766 .031 

-

11.408- 
14 .000 -35.12500- 3.07895 -41.72868- -28.52132- 

Equal variances not 

assumed 
  -

11.408- 
8.819 .000 -35.12500- 3.07895 -42.11186- -28.13814- 

 

 

 نتائج الاحصاءات الوصف�ة للق�اس القب�ي والبعدي للمجموعة التج��ب�ة: 

PairedSamplesStatistics 

 Mean N Std. Deviation Std. ErrorMean 

Pair 1 67480. 1.90863 8 25.2500 ت1بعد.بعدي 

 1.19523 3.38062 8 13.5000 ت1بعد.قبلي

Pair 2 46291. 1.30931 8 23.0000 ت2بعد.بعدي 

 1.23834 3.50255 8 15.6250 ت2بعد.قبلي

Pair 3 31339. 88641. 8 25.2500 تج3بعد.بعدي 

 1.26773 3.58569 8 21.5000 ت3بعد.قبلي

Pair 4 63913. 1.80772 8 25.8750 ت4بعد.بعدي 

 1.64480 4.65219 8 19.7500 ت4بعد.قبلي

Pair 5 41993. 1.18773 8 24.6250 ت5بعد.بعدي 

 90633. 2.56348 8 20.0000 ت5بعد.قبلي

Pair 6 1.05221 2.97610 8 124.0000 ككل.مقیاس.بعدي 

 3.12786 8.84691 8 90.3750 ككل.مقیاس.قبلي
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ن الق�اس القب�ي   والبعدي للمجموعة التج��ب�ة:  نتائج اختبار ت بني

PairedSamples Test 

 

PairedDifferences 

t df Sig. (2-tailed) Mean Std. Deviation Std. ErrorMean 

95% Confidence Interval of the Difference 

Lower Upper 

Pair 1 000. 7 7.727 15.34586 8.15414 1.52069 4.30116 11.75000 ت1بعد.قبلي - ت1بعد.بعدي 

Pair 2 001. 7 5.758 10.40377 4.34623 1.28087 3.62284 7.37500 ت2بعد.قبلي - ت2بعد.بعدي 

Pair 3 026. 7 2.813 6.90195 59805. 1.33296 3.77018 3.75000 ت3بعد.قبلي - تج3بعد.بعدي 

Pair 4 007. 7 3.732 10.00630 2.24370 1.64140 4.64258 6.12500 ت4بعد.قبلي - ت4بعد.بعدي 

Pair 5 005. 7 4.082 7.30390 1.94610 1.13291 3.20435 4.62500 ت5بعد.قبلي - ت5بعد.بعدي 

Pair 6 000. 7 10.634 41.10176 26.14824 3.16192 8.94327 33.62500 ككل.مقیاس.قبلي - ككل.مقیاس.بعدي 
 

 
 

 
 

 

 

 


	التجريب:
	مدى استفادة المريض من النشاط :
	مدى استفادة المجموعة من النشاط:
	اطلب رأي المجموعة:
	• في نهاية كل عرض: هل الرسالة واضحة؟ ما هو تأثير ذلك على الشخص الذي يتلقاها؟
	• بعد العروض: "ما رأيك في هذا النوع من التواصل؟ هل هو سهل ، صعب الاستخدام؟

