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علاقة الدعم الاجتماعي بمفهوم الذات لدى المعوقين 
  جسدياً

  يوسف زايد أبو عين    محمد عبد الرحمن الشقيرات. د
  جامعة مؤتة-               آلية التربية 

  
  ملخص

وقين جسدياً               دم للمع اعي المق دعم الاجتم من  (هدفت هذه الدراسة إلى آشف العلاقة بين ال
راد ا   دقاء، وأف رة، والأص عالأس ديهم   ). لمجتم ذات ل وم ال ين مفه ة   . وب ت عين د تكون وق

ي الأردن    )  307(الدراسة من   وقين جسدياً ف تخدام مقياسين     .أشخاص من المع م اس د ت وق
  . مقياس الدعم الاجتماعي ومقياسٌ آخر لمفهوم الذات: هما

ة    صادره الثلاث ن م دم م اعي المق دعم الاجتم ى أن ال ائج إل ارت النت د أش رة، (وق الأس
وقين جسدياً           ) صدقاء، وأفراد المجتمع  والأ يساعد في تكوين مفهوم إيجابي للذات لدى المع

ة              . بشكل عام، ولدى المصابين ببتر في أحد الأطراف، و المصابين بإعاقات جسدية مختلف
ابي    وم إيج وين مفه ي تك ساعد ف رة ي ن الأس دم م اعي المق دعم الاجتم ى أن ال ارت إل وأش

ة         للذات  لدى المصابين بالشل     ذلك  . ل الدماغي، و لدى المصابين بإعاقات جسدية مختلف وآ
دى     ذات ل لبي لل وم س وين مفه ى تك ؤدي إل ن الأصدقاء ي دم م دعم المق ى أن ال ارت إل أش

ي أحد الأطراف      ر ف ع       . المصابين ببت راد المجتم دم من أف دعم المق ى أن ال ا أشارت إل آم
دى المصابين         يساعد في تكوين مفهوم إيجابي للذات لدى المعوقين جسدي          ام، ول شكل ع اً ب

  .بشلل الأطفال، ولدى المصابين بإعاقات جسدية مختلفة
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  : المقدمة 
ي    ي ف ستوى المحل ى الم المي وعل ستوى الع ى الم رة عل الفترة الأخي ام ب د ازداد الاهتم لق

سدياً خاصة  وقين ج ة والمع وقين عام ة المع ع  . الأردن بفئ ى جمي ة عل ذه الفئ وحصلت ه

أمين صحي                     الحقوق والا  يم وعمل وت ع من تعل راد المجتم ة أف ا بقي متيازات التي يتمتع به

ع    . واندماج في الحياة العامة للمجتمع   ة والمجتم وتتلقى هذه الفئة الدعم والمساندة من الدول

  .ومن أعلى المستويات، حتى تتمكن من الاندماج في المجتمع اندماجاً آاملاً 

ساني شكلة إن ة م شكلة الإعاق د م اتوتع ي معظم المجتمع ة ف ام . ة واجتماعي زداد الاهتم وي

دم                   بهذه المشكلة في المجتمعات الأآثر تقدماً ، بل إن رعاية المعوقين تعد أحد مظاهر التق

ة مجموعة من        ). 1996العيسوي،  (الاجتماعي والإنساني أو مؤشراتها      وينتج عن الإعاق

ا المعوق وأسرته، إذ             اني منه ي يع ه       الآثار السلبية الت ي ميول لبياً ف أثيراً س ة ت ؤثر الإعاق ت

النقص   عوره ب ادة حساسيته وش ى زي ؤدي إل د ت ع، وق و المجتم سه ونح ه نحو نف واتجاهات

واآلاً                 ة شخصاً مت ه الإعاق راد الآخرين فتجعل من ة الأف عندما يقارن حالته الجسمية بحال

  ).1983فهمي، (سلبياً 

  :الخلفية النظرية
   :(Physical Handicap)تعريف الإعاقة الجسدية 

صنيفه      ة وت وع من الإعاق ذا الن ي تعريف ه اك صعوبة ف سميات   . هن دة ت تعملت ع د اس فق
 (Health Impairment )وتصنيفات لوصف هذا النوع من الإعاقة، منها الضعف الصحي   

  . (Physical Disabled)والعجز الجسدي (Physical Handicap) والإعاقة الجسدية 
ان وآوفم رف هاله أنهم ) Hallahan and Kauffman, 1991(ان ويع سدياً ب وقين ج المع

ع                صحية م أولئك الأشخاص الذين تتعارض محدداتهم البدنية  غير الحسية أو مشكلاتهم ال
  .عملهم أو تعلمهم وأن تقدم لهم خدمات وتدريب وأجهزة ومواد وتسهيلات خاصة

ان    ان ودرو وايج رف هاردم سدية    (Hardman&Drew&Egan, 1984)ويع ة الج الإعاق
  .بأنها الانحراف الجسدي عما ينظر إليه على انه طبيعي جسدياً

  :تصنيف الإعاقات الجسدية
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 Hallahan(فمثلاً يصنفها هالهان وآوفمان :  تصنف الإعاقة الجسدية في عدد من الأشكال
& Kauffman, 1991 (   رك وجالاجهر ة    (Kirk & Gallaghar,1983)وآي ات التالي ى الفئ  ال

:-  
 ومن أهم الأعراض التي (Neurological Impairments)التلف أو الضعف العصبي  : أولاً

  : تحدث بسبب التلف العصبي ما يلي
  ) .Cerebral Palsy(الشلل الدماغي   - أ
  ) Poliomyelitis( شلل الأطفال   - ب

ذه  ) Musculo Skeletal Conditions(  الهيكلية  –الأمراض العضلية  : ثانياً ومن أشهر ه
  -:الأمراض نوعان شائعان هما

  ).Muscular Dystrophy( ضمور العضلات   - أ
  ).Arthritis(التهاب المفاصل   - ب
اً ولادة   -: ثالث ذ ال ة من شوهات خلقي ذه  ) Congenital Malformations( ت ضمن ه وتت

  -:التشوهات أربعة أشكال رئيسة هي
  .تشوهات ولادية في القلب والشرايين  - أ

  .  خلع الورك الولادي-ب
  .ه الأطراف الولاديةتشو -  ج
  .  تشوهات ولادية في الوجه والرأس-       د
اً رى  :رابع الات الأخ راض والح وادث والأم  Accidents, Diseases, and other( الح

Conditions .(منها:-  
 ) Accidents( الحوادث   - أ
  ).Cystic Fibrosis( التليف الكيسي المراري   - ب
  ).Rheumatic Fever(  الحمى الروماتزمية -       ج
  ).Cancer( السرطان - د

  :أسباب الإعاقة الجسدية
ان          ان وآوفم شير هاله ى سبب واحد و ي ة الجسدية عل  Hallahan and(لا تقتصر الإعاق

Kauffman,1991 (    ون د يك سدية فق ات الج باب الإعاق ي أس عاً ف اً واس اك تباين ى أن هن إل
  . ة أو مرض بعد الولادةللأشخاص إعاقات ولدت معهم أو قد تحدث لهم بسبب حادث

ك    ارنج ومكورمي ا ه اك   (Haring & McCormick,1990)أم ى أن هن شيران إل  في
ي     سدية ه ة الج باب للإعاق ن الأس امتين م وعتين ع ل  : مجم ة، والعوام ل الوراثي العوام
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دُّ                   ي تع دوى الت ضاً من خلال الع سبة أي د تكون مكت الخارجية المكتسبة من الحوادث، وق
  .عاقات الجسدية سبباً رئيسياً للإ

سون      ان هاسيلت ومات ى  (Hersen&Van Hasselt&Matson, 1983)ويشير هيرسن وف  إل
ل  از العصبي المرآزي مث سدية  أمراض الجه ات الج ة للإعاق باب المحتمل ن الأس أن م
ال                 ل شلل الأطف الشلل الدماغي ، والأمراض الوراثية ، والأمراض العضلية العصبية مث

ة، شوهات الولادي ر    والت ات البت ل عملي اجئ مث شكل مف دث ب ي تح ة الت سببات الآني  والم
  .  والتهاب المفاصل

  ) :Social Support(الدعم الاجتماعي 
ات     ذه التعريف م ه كلاً إلا أن معظ اعي ش دعم الاجتم ف ال ي تعري احثون ف ف الب د اختل لق

اعي بأن  ) Pickering, 1992(إذ يعرف بيكرنغ . اتفقت في المضمون ة  الدعم الاجتم ه عملي
  .ديناميكية للتعامل بين الأفراد ومصادر دعمهم التي تحدث في سياق بيئي

ينبوري     ر وسويندل ودوس دعم  ) Heler & Swindle & Dusenbury,1986(ويعرف هيل ال
م محل                  ه أنه دون في الاجتماعي بأنه التقييم العام الذي يطوره الأفراد لأنفسهم، والذي يعتق

م           عناية ورعاية وتقدير، وأن ه     ساندة له دعم والم ديم ال ين حاضرين لتق ناك أشخاصاً مهم
  .  وقت الحاجة

  :مصادر الدعم الاجتماعي
رة        ن أس دعم م ذا ال ى ه صول عل تم الح د ي اعي، فق دعم الاجتم ديم ال صادر تق وع م تتن
ذين                        ع ال راد المجتم ه أو من أصدقائه أو من أف ران المحيطين ب الشخص المعوق أو الجي

اعي   ) Zimbardo, 1988(شير زيمباردو وي. يحتك بهم يومياً دعم الاجتم إلى أن مصادر ال
ران            ة      . للفرد تشمل أفراد العائلة والأصدقاء وزملاء العمل والجي اً مختلف دمون أنواع ويق

  : من الدعم منها
اء           : الدعم العاطفي الاجتماعي  - ة والتعاطف والإحساس بالانتم مثل الحب والرعاية والثق

  .إلى الجماعة
  .مثل النصائح والتغذية الراجعة الشخصية والمعلومات الضرورية: المعلوماتيالدعم - 

  -: (Self - Concept)مفهوم الذات 
ان              رد صغيراً آ اة الف ي حي لقد زاد اهتمام الباحثين بموضوع مفهوم الذات نظراً لأهميته ف

ي     ي ف ور الأساس د المح ذات يع وم ال وياً، إذ إنّ مفه ان أم س اً آ راً، معوق اء أم آبي  بن
  ).1996السرطاوي، (الشخصية، والإطار المرجعي لفهم شخصية الفرد 

شتاين                د لاحظ ابي ذلك فق ذآور  (Epstein)وهناك أهمية آبرى تعطى إلى فكرة الذات، ل  الم
وم   (Liebert & Spiegler, 1982)في ذات المفه  أن أصحاب نظريات الذات يعدّون مفهوم ال

  .لشيء الوحيد الذي يمكن من خلاله فهم سلوك الفردالأآثر مرآزية في علم النفس لأنه ا
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ي       ) 1971( المذآور في هول ولندزي      (James)ويعرف جيمس    ا المجموع الكل الذات بأنه
ة،                ه المادي ه، ممتلكات ل جسده، سماته، قدرات ه، مث ه ل دعي أن لكل ما يستطيع الإنسان أن ي

  .أسرته، أصدقائه، أعدائه، مهنته، هواياته، وغير ذلك
 مفهوم الذات بأنه الوحدة المفاهيمية المتناسقة (Hall et al., 1985)ف هول وزملاؤه ويعر

ين                     ذات والآخرين وب ين ال ات ب ذات، وإدراك العلاق درآات ال المنتظمة التي تتألف من م
  .النواحي العديدة من الحياة مع القيم التي تبرز مع هذه المدرآات

ر  رف ادل ي ) Adler(ويع ذآور ف اة ) Wallace, 1986(الم ط الحي فها نم ذات بوص ال
  .ونمط الحياة هو مجموعة موحدة من الاعتقادات والمبادئ حول الذات. وأسلوبها

  :مشكلة الدراسة وأهميتها
ه                        ي تكيف ياً ف اً وأساس املاً مهم ع المعوق ع ع م راد المجتم تعد الطريقة التي يتعامل فيها أف

ر الأسوياء،   النفسي والاجتماعي، وفي تفاعله مع غيره سواء أ  آان من الأسوياء أم من غي
اً                  . وفي مفهومه عن ذاته    اً اجتماعي ا دعم ى من خلاله دة وحسنة وتلق ة جي فإذا آانت معامل

وم            وين مفه ي تك ك ف اعد ذل ع الآخرين وس ه م ومؤازرةً زاد ذلك في مستوى تكيفه وتفاعل
  .مرتفع لديهللذات إيجابي 

وقين           وقد تمثلت مشكلة الدراسة في الكشف عن الع        دم للمع اعي المق دعم الاجتم ين ال لاقة ب
ديهم            ذات ل وم ال ين مفه ع وب راد المجتم اجتهم   . جسدياً من الأسرة والأصدقاء وأف ومدى ح

ديهم،                   ذات ل وم ال ز مفه اعي، وتعزي سي والاجتم إلى الدعم الاجتماعي لتحقيق التكيف النف
  .عاقتهمودمجهم في المجتمع بطريقة سهلة وفاعلة، ومساعدتهم على تقبل إ

وتبرز أهمية هذه الدراسة في إلقاء الضوء على الدعم الاجتماعي المقدم للمعوقين جسدياً              
ديهم          ذات ل وم ال ين مفه دعم وب ذا ال ين ه ة ب ة   . من مصادره المختلفة والعلاق ى أهمي وتتجل

دعم      ين ال ة ب شف العلاق ي آ ت ف ي بحث ة الت ات العربي درة الدراس ي ن ضاً  ف ة أي الدراس
ام             الاجتماعي وم  فهوم الذات سواء أآانت على المعوقين جسدياً أم على المعوقين بشكل ع

  .ومن هذه النقطة برزت الأهمية الكبرى لإجراء هذه الدراسة. أم على الأسوياء

  :هدف الدراسة وفرضياتها
دم للمعوق جسدياً من                        اعي المق دعم الاجتم ين ال ة ب ى آشف العلاق تهدف هذه الدراسة إل

  :بين مفهوم الذات لديه من خلال اختبار الفرضيات التاليةمصادره المختلفة و
ة            -1 اعي      ) α = 05 ,0( لا علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى دلال دعم الاجتم ين ال ب

وم     )الأسرة والأهل والأصدقاء    (المقدم للمعوقين جسدياً من مصادره الثلاث        ين مفه ، وب
  .الذات لديهم

اعي      )  α = 05 ,0( مستوى دلالة     لا علاقة ذات دلالة إحصائية عند      -2 دعم الاجتم ين ال ب
  .المقدم من مصادره الثلاث، وبين مفهوم الذات لدى المصابين بشلل الأطفال
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ة          -3 اعي      )  α = 05 ,0( لا علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى دلال دعم الاجتم ين ال ب
  . عضلاتالمقدم من مصادره الثلاث، وبين مفهوم الذات لدى المصابين بضمور ال

ة            -4 د مستوى دلال اعي     ) α = 05 ,0( لا علاقة ذات دلالة إحصائية عن دعم الاجتم ين ال ب
  .المقدم من مصادره الثلاث، وبين مفهوم الذات لدى المصابين بالشلل الدماغي

ة            -5 د مستوى دلال اعي     ) α = 05 ,0( لا علاقة ذات دلالة إحصائية عن دعم الاجتم ين ال ب
  .، وبين مفهوم الذات لدى المصابين ببتر في أحد الأطرافالمقدم من مصادره الثلاث

ة            -6 اعي      ) α = 05 ,0( لا علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى دلال دعم الاجتم ين ال ب
اع   ي النخ صابين بإصابات ف دى الم ذات ل وم ال ين مفه ثلاث، وب صادره ال ن م دم م المق

  .الشوآي
اعي      ) α = 05 ,0(ة   لا علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى دلال          -7 دعم الاجتم ين ال ب

المقدم من مصادره الثلاث، وبين مفهوم الذات لدى المصابين بإعاقات جسدية مختلفة لم           
سابقة       ة              (تدرج ضمن التصنيفات ال سير والأخطاء الطبي ولادة وحوادث ال ع ال شمل خل ت

  ).والحوادث المتفرقة والتهاب المفاصل

  :تعريف مصطلحات البحث
  : جتماعي الدعم الا- 1

ه ينتمي               ه وأن اً ومرغوب في ول اجتماعي ويقصد به شعور الفرد بأنه شخص محبوب ومقب
الي                 ادي والانفع دعم الم ه ال دم ل ة تق اطفي (إلى شبكة دعم اجتماعي وب    ) الع لازم والمطل ال

ر                          ه شخصاً أآث سية و تجعل ة والنف ه المادي شبع حاجات ه ي ذي من خلال ه وال عند الحاجة إلي
اس من خلال الدرجة                    تكيفاً وقدرة    ذي يق ة، وال ة والاجتماعي ة مشكلاته المادي ي مواجه ف

م                 ذي ت التي يحصل عليها المعوق جسدياً على مقياس الدعم الاجتماعي للمعوقين جسدياً ال
  .بناؤه وتطويره لاستخدامه في هذه الدراسة

  :مفهوم الذات- 2
ا الشخص المعوق جس           سه من خلال     ويقصد به الأفكار والمعتقدات التي يكونه دياً عن نف

سية    ه النف ة و مهارات سية و الاجتماعي سمية و النف ة والج ه العقلي ه وإمكانات ه بقدرات معرفت
اس                    . الحرآية ى مقي ا المعوق جسدياً عل ي يحصل عليه و يتحدد مفهوم الذات بالدرجة الت

وير       ه وتط ام ببنائ ذي ق ة وال ذه الدراس ي ه ستخدم ف سدياً الم وقين ج ذات للمع وم ال ه مفه
  ).1992(المومني 

  : الإعاقة الجسدية  -3
از الحرآي           والأمراض  ) العضلي والعصبي  (هي تلك الإعاقة الناجمة عن عجز في الجه

ذه              البدنية المزمنة والإصابات الناجمة عن الحوادث وسوف تقتصر الإعاقة الجسدية في ه
ر   شلل الأطفال، وضمور العضلات، والشلل ال     : الدراسة على الإعاقات التالية    دماغي، وبت
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شمل    ة وت سدية المختلف ات الج شوآي، والإعاق اع ال ابات النخ راف، وإص د الأط ع (أح خل
  ).الولادة، حوادث السير، الأخطاء الطبية، الحوادث المتفرقة، التهاب المفاصل

  الدراسات السابقة
صنيفها                 م ت د ت ذه الدراسة فق ة بموضوع ه سابقة المتعلق لتسهيل عرض الدراسات ال

  :آما يلي
اعي ومفهوم              : ولاأ دعم الاجتم ين ال ة ب الدراسات التي بحثت في العلاق

  .الذات
يري  راهقين   ) Cherry, 1991(قامت ش ين الم ذات ب دير ال ة تق ى مقارن دفت إل ة ه بدراس

نهم   ) 98(تكونت عينة الدراسة من       . المعوقين جسدياً والمراهقين الأصحاء جسدياً     رداً م ف
من  ) 60(و  . بين بالشلل الدماغي والصلب المشقوق     من المعوقين جسدياً من المصا    ) 38(

ين        ارهم ب نة 19-13(الأصحاء تراوحت أعم ذات       ). س وم ال اس مفه ة مقي استخدمت الباحث
)Piers - Harris (  اس ال ومقي دعم    ) Rozenberg(للأطف اس ال ذات، ومقي دير ال لتق

ى أن ا      . الاجتماعي المقدم من الأصدقاء والعائلة     اعي    أشارت نتائج الدراسة إل دعم الاجتم ل
  .المقدم من الأصدقاء والعائلة قد رفع في مفهوم الذات والثقة بالنفس عند المعوقين جسدياً

دعم   (King et al., 1997)آذلك أشارت نتائج الدراسة التي قام بها آنج وآخرون  ى أن ال  إل
ول الا                  ادة القب ي زي سية  وف دة النف اعي  الاجتماعي آان فعالاً في تخفيف الشعور بالوح جتم

ذات      . للأطفال المعوقين جسدياً   وآانت دراستهم قد هدفت إلى فحص التغيرات في مفهوم ال
د                      سية عن دة النف شعور بالوح دم من الأصدقاء وزملاء الصف وال اعي المق والدعم الاجتم

) 11(إذ تكونت عينة الدراسة من   . الأطفال الانطوائيين الذين يعانون من الإعاقة الجسدية      
لاً تراوح  ين  طف ارهم ب صابين     ) 14,6-8,6(ت أعم وائيين الم ال الانط ن الأطف نة، م س

  .بالشلل الدماغي والصلب المشقوق
د  ) Rothman, 1993(وقام روثمان  بدراسة هدفت إلى تعرف مدى ارتباط مفهوم الذات عن

دعم   ذات، وال دير ال ين، وتق ال مع ي مج ذات ف وم ال ع مفه تعلم م ة ذوي صعوبات ال الطلب
اعي ة    . الاجتم ة الدراس ملت عين ي     ) 56(ش تعلم ف عوبات ال ال ذوي ص ن الأطف لاً م طف

ة ة الابتدائي اس  . المرحل ث مقي تخدم الباح عوبات  ) Heyman(اس ذوي ص ذات ل وم ال لمفه
ا           . التعلم اييس طوره ة مق ق ثلاث ذلك طب وم          ) Harter(وآ ام، ومفه ذات الع وم ال اس مفه لقي

اعي       دعم الاجتم ال      . الذات المحدد بمجال معين، وال ى أن الأطف ائج الدراسة إل وأشارت نت
د                      ة عن ر إيجابي اهيم ذات أآث ة ومف ر إيجابي دير ذات أآث ذوي صعوبات التعلم آان لديهم تق

  .زيادة الدعم الاجتماعي المقدم لهم
  .الدراسات التي بحثت في مفهوم الذات: ثانيا
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اهرة هدفت     طالباً وطالبة من المدارس الثانوي     ) 40(في دراسة على عينة مكونة من        ة بالق
د                 إلى قياس مفهوم الذات لدى المراهقين المصابين بشلل سفلي وشلل في الساق توصل عب

رحيم  نس  ) 1991(ال اختلاف ج ف ب راهقين لا يختل ؤلاء الم د ه ذات عن وم ال ى أن مفه إل
  . المعوق أو نوع إعاقته

الاقتصادي  بدراسة آان الهدف منها تقصي أثر الجنس والمستوى         ) 1992(وقام المومني   
وقين   دى المع ضبط ل ز ال ذات ومرآ وم ال ي مفه ي ف ن  . والتعليم ة م ة الدراس ت عين تكون

شلل سواء                   ) 330( ي العضلات، وال فرداً من المعوقين جسدياً، من المصابين بضمور ف
ا       شوآي، وغيره اع ال ابات النخ ر ، وإص ة، والبت سفلية أم العلوي راف ال ي الأط ان ف . أآ

وم الذات للمعوقين جسدياً من إعداد الباحث وتطويره، ومقياس         استخدم الباحث مقياس مفه   
أظهرت نتائج . الخارجي المعرب والمقنن للبيئة الأردنية   -للضبط الداخلي   ) Rotter(روتر  

الدراسة أن مفهوم الذات عند المعوقين جسدياً لا يختلف باختلاف الجنس، وآذلك أظهرت             
قتصادي وبارتفاع المستوى التعليمي للمعوقين     أن مفهوم الذات يرتفع بارتفاع المستوى الا      

   . جسدياً
ذات       ) 1995(وهدفت الدراسة التي قام بها جبريل     وم ال ي مفه روق ف ى تعرف الف إل

سدياً سديا و الأصحاء ج وقين ج راهقين المع ين الم ة . ب ة الدراس ملت عين ) 256(ش
ن ال         ر م صف الآخ سدياً والن وقين ج راهقين المع ن الم صفهم م اً ن اديينمراهق . ع

ة        ة إذا آانت    : وشملت فئة المعوقين جسديا أنواع الإعاقة الجسدية التالي ة الكلي الإعاق
ر من طرف             ة         . شللاً نصفياً أو إعاقة في اآث ة إذا اقتصرت الإعاق ة الجزئي والإعاق

ذات        . على شلل أحد الأطراف فقط     . استخدم الباحث في هذه الدراسة مقياساً لمفهوم ال
ه               دلت النتائج على أ    ى من وقين جسدياً أعل ر المع راهقين غي دى الم ذات ل وم ال ن مفه

اث    دى الإن ذات ل وم ال ى أن مفه ذلك عل ت آ سدياً، ودل وقين ج راهقين المع دى الم ل
وم                    ى أن مفه ا دلت عل وقين جسدياً، آم المعوقات جسدياً أعلى منه لدى الذآور المع

دى المع ه ل ى من ة أعل ة جسدية جزئي وقين إعاق دى المع ذات ل ة جسدية ال وقين إعاق
  . آلية

  الطريقة والإجراءات 
  :مجتمع الدراسة وعينتها

سات     ي مؤس سجلين ف سدياً الم وقين ج ع الأشخاص المع ن جمي ة م ع الدراس ألف مجتم يت
الغ     مية، والب ة الهاش ة الأردني ي المملك سدياً ف المعوقين ج ة الخاصة ب ة الاجتماعي الرعاي

ددهم  صاً) 550(ع ة الد . شخ ت عين د تكون ن وق ة م وقين  ) 307(راس ن المع خاص م أش
سبته   ا ن سدياً، أي م ة %) 55.8(ج ع الدراس ن مجتم ة   . م ة بالطريق ار العين م اختي د ت وق

م    دول رق صدية، وج ة        ) 1(الق شخيص الإعاق ق ت ة وف ة الدراس راد عين ع أف ين توزي يب
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وقد اقتصرت عينة الدراسة على الأشخاص المعوقين جسدياً الذين هم في حدود           . والجنس
  . سنة) 45-17(التأهيل المهني وممن تراوحت أعمارهم بين

  :إجراءات تطبيق الدراسة
ة  ع أدوات الدراس المعوقين جسدياً  وتوزي ة والمؤسسات الخاصة ب ى الأندي ذهاب إل م ال ت
ريفهم بهدف الدراسة                        م وتع تبانة له م شرح الاس امتهم، وت اآن إق ي أم ة ف راد العين على أف

سار ع       يهم الاستف تبانة               والطلب إل ئلة الاس ة عن أس م الإجاب م    . ن أي غموض ومن ث د ت وق
وذلك خلال النصف الثاني    ) على آل فرد على انفراد    (تطبيق أدوات الدراسة بشكل فردي      

  .1999من عام 
  يبين توزيع أفراد عينة الدراسة وفق تشخيص الإعاقة والجنس) 1(جدول رقم 

المجمو  إناث  ذآور  نوع الإعاقة
  ع

  161  70  91  شلل أطفال
  39  12  27  ضمور العضلات
  20  9  11  الشلل الدماغي  

  31  10  21  بتر في أحد الأطراف
  28  8  20  إصابات النخاع الشوآي 

سير والأخطاء     (إعاقات جسدية مختلفة وتشمل      ولادة وحوادث ال خلع ال
  28      15      13     ).الطبية والحوادث المتفرقة والتهاب المفاصل 

  307  124  183  المجموع

  : أدوات الدراسة
  : مقياس الدعم الاجتماعي-1

وقين جسدياً         ذا            . تم تطوير مقياسٍ للدعم الاجتماعي للمع ي تطوير ه تفادة ف د تمت الاس وق
اس       ذا المقي رات ه دد فق غ ع د بل اعي، وق دعم الاجتم ة بال اييس الخاص ن المق اس م المقي

  .فقرة) 34(بصورته النهائية 
  :Validity )( صدق المقياس

ن        لل ة م ى مجموع ها عل اس وعرض رات المقي ة فق ت آتاب اس، تم دق المقي ن ص د م تأآ
ة       ة الخاص اد والتربي ه والإرش نفس والتوجي م ال الات عل ي مج صين ف ين والمخت المحكم

ويم اس والتق رات  .والقي د صوغ بعض الفق م أعي ين وآرائه ات المحكم ى اقتراح اء عل وبن
ذف   م ح ضها، إذ ت ديل بع ن أصل ) 38(وتع رة م اس  ) 72(فق ذلك أصبح المقي رة، وب فق

  .فقرة) 34(بصورته النهائية يتكون من 
   ):Reliability( ثبات المقياس
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للتأآد من ثبات المقياس، تم تطبيق المقياس بصورته النهائية على عينة استطلاعية مكونة          
ات ) 20(من  غ معامل الثب د بل ة، وق ة الدراس ر عين ن غي وقين جسدياً م ن المع شخصاً م
الفا للمقياس آكل وللأبعاد الفرعية     –ق الداخلي عن طريق استخدام معادلة آرونباخ        للاتسا
  :آما يلي

  )0.87(  الدعم المقدم من الأسرة -
  ).0.81(  الدعم المقدم من الأصدقاء -
  )0.89( الدعم المقدم من أفراد المجتمع -
  :مقياس مفهوم الذات: 2

سد   وقين ج ذات للمع وم ال اس مفه تخدام مقي م اس ومني  ت ويره الم ه وتط ام ببنائ ذي ق ياً وال
)1992.(  

     ) :Validity(صدق المقياس 
اس            ام مطور المقي ومني، (للتأآد من صدق المقياس ق اس    ) 1992الم رات المقي بعرض فق

اد  ه والإرش ويم والتوجي اس والتق ي مجالات القي صين ف ين والمخت ن المحكم ة م ى لجن عل
  .  قة الجسدية في جامعة اليرموكوعلم النفس وعدد من المختصين في الإعا

  ) :(Reliabilityثبات المقياس
ة           ) 1992المومني،  (قام مطور المقياس     ق معادل اس عن طري بحساب معامل الثبات للمقي

ين      -آرونباخ ة و      ) 0.91-0.50(الفا، إذ تراوحت ب اد الفرعي اس آكل   ) 0.90(للأبع . للمقي
اس، لأغراض الدراسة الحا       ات المقي ة من        وللتأآد من ثب ة مكون ى عين ه عل م تطبيق ة، ت لي

ات                     ) 23( م استخراج دلالات الثب ة الدراسة وت ر عين وقين جسدياً من غي شخصاً من المع
اخ ة آرونب ق معادل ن طري ين -ع ت ب ا إذ تراوح ة ) 0.82 - 0.49( الف اد الفرعي للأبع

  .للمقياس الكلي) 0.87(و

  :النتائج
ذه الدراسة      ابقاً    -تهدف ه ا س ا ذآرن ى  - آم اعي        إل دعم الاجتم ين ال ة ب الكشف عن العلاق

د الأشخاص                        ذات عن وم ال ى مفه ك عل أثير ذل ع وت المقدم من الأسرة والأصدقاء والمجتم
ي                     اط وف ستخدمين معامل الارتب دد من الفرضيات م ار ع المعوقين جسدياً من خلال اختي

  .أدناه آل فرضية والنتائج المتعلقة بها
د             النتائج المتعلقة بالفرضي   :أولاً ة الأولى التي تنص على ألاّ علاقة ذات دلالة إحصائية عن

بين الدعم الاجتماعي المقدم للمعوقين جسدياً بغض النظر عن      ) α= 0,05( مستوى دلالة   
  .تصنيفهم
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د            ) 2(نلاحظ من الجدول رقم      ين بع ة إحصائية ب أن هناك علاقة خطية ارتباطيه ذات دلال
ذات، و       وم        الدعم الانفعالي وبين مفهوم ال ين مفه اعي، وب ول الاجتم اء والقب د الانتم ين بع ب

والي                   ى الت ) 0,131(الذات لدى المعوقين جسدياً في الدعم المقدم من الأسرة، إذ بلغت عل
ة             ) 0,126(و   د مستوى دلال ة إحصائية عن ي أن     ). α = 0,05( وهي ذات دلال ذا يعن وه

وم       زيادة الدعم الانفعالي وزيادة الانتماء والقبول الاجتماع       ي للمعوقين جسدياً يزيد في مفه
  .الذات لديهم
توزيع قيم معاملات الارتباط بين مفهوم الذات ومصدر الدعم وفق أبعاد ) 2(جدول رقم 

  .مقياس الدعم لدى المعوقين جسدياً
  مفهوم الذات  مصدر الدعم

الدعم الكلي من   المجتمع  الأصدقاء  الأسرة  
  ثلاثة مصادر

  0,055  **0,150  0,001  الدعم المادي
  **0,195  0,070  *0,131  الدعم الانفعالي

  0,088  0,015  0,095  النصائح والتوجيهات
  **0,230  0,069  *0,126  الانتماء والقبول الاجتماعي

  **0,192  0,004  0,102  المقياس آكل

  
  

0,125*  

  )α=  0,05( دال عند مستوى دلالة *
  )  α=  0,01( دال عند مستوى دلالة  ** 
ة  أم ه ذات دلال ة ارتباطي ة خطي اك علاق نلاحظ أن هن ن الأصدقاء ف دم م دعم المق ي ال ا ف

ادي إذ      دعم الم د ال ى بع ذات عل وم ال ين مفه دم من الأصدقاء وب دعم المق ين ال إحصائية ب
ت  ة   ) 0,150(بلغ ستوى دلال د م صائية عن ة إح ي ذات دلال ي أن  ). 0,01(وه ذا يعن وه

  .  جسدياً من الأصدقاء يزيد في مفهوم الذات لديهمالدعم المادي الذي يقدم للمعوقين
ة                   ه ذات دلال ة ارتباطي أما في الدعم المقدم من أفراد المجتمع فنلاحظ أن هناك علاقة خطي
الي       دعم الانفع د ال ى بع إحصائية بين الدعم المقدم من أفراد المجتمع وبين مفهوم الذات عل

والي           وبعد الانتماء والقبول الاجتماعي والدعم الكل       ى الت ع إذ بلغت عل راد المجتم ي من أف
ة   ) 0,192(و ) 0,230(و ) 0,195( ستوى دلال د م صائية عن ة إح ي ذات دلال  α(وه
اعي              ). 0,01= ول الاجتم اء والقب وهذا يعني أن الدعم الانفعالي من أفراد المجتمع والانتم

ي     وأن الدعم الكلي من أفر    . للمعوقين جسدياً يزيد في مفهوم الذات لديهم       د ف اد المجتمع يزي
ضاً     ذات أي ي من                     . مفهوم ال دعم الكل ين ال ه ب ة ارتباطي ة خطي اك علاق ذلك نلاحظ أن هن آ

صادر  لاث م ع(ث راد المجتم دقاء، وأف رة، والأص ت ) الأس ذات إذ بلغ وم ال ين مفه وب
  ). α =  0,05(وهي ذات دلالة عند مستوى ) 0,125(
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د           النتائج المتعلقة بالفرضية الثانية     : ثانياً التي تنص على ألاّ علاقة ذات دلالة إحصائية عن
ة  ستوى دلال صابين  ). α= 0,05( م دى الم ذات  ل وم ال ين مفه اعي وب دعم الاجتم ين ال ب
  .بشلل الأطفال

توزيع قيم معاملات الارتباط بين مفهوم الذات ومصدر الدعم وفق أبعاد ) 3(جدول رقم 
  .مقياس الدعم لدى المصابين بشلل الأطفال
  م الذاتمفهو  مصدر الدعم

الدعم الكلي من ثلاثة   المجتمع  الأصدقاء  الأسرة
  مصادر

  0,045  -0,121  0,033  الدعم المادي
  *0,180  0,081  0,103  الدعم الانفعالي

  0,112  0,070  0,113  النصائح والتوجيهات
  *0,180  0,081  0,128  الانتماء والقبول الاجتماعي

  *0,172  0,037  0,109  المقياس آكل

  
  

0,134  

    ) α= 0,05(دال عند مستوى دلالة * 
م      اد        ) 3(نلاحظ من الجدول رق ى الأبع ة إحصائية عل ه ذات دلال ة ارتباطي ة خطي ألاّ علاق

ذات               وم ال ين مفه دم من الأسرة وب ة        . الأربعة والدعم الكلي المق ة خطي ذلك نلاحظ علاق آ
لدعم الكلي المقدم من الأصدقاء وبين      ارتباطيه ذات دلالة إحصائية على الأبعاد الأربعة وا       

  .مفهوم الذات
ة                  أما في الدعم المقدم من أفراد المجتمع فنلاحظ أن هناك علاقة خطية ارتباطيه ذات دلال
ي    اس الكل اعي والمقي ول الاجتم اء والقب د الانتم الي وبع دعم الانفع د ال ى بع إحصائية عل

ة إحصائية      ) 0,172(و  ) 0,180(و  ) 0,180(للدعم إذ بلغت على التوالي       وهي ذات دلال
ة   ستوى دلال د م اء   ). α= 0,05(عن ادة الانتم الي وزي دعم الانفع ادة ال ي أن زي ذا يعن وه

وأن الدعم الكلي   . والقبول الاجتماعي للمصابين بشلل الأطفال يزيد في مفهوم الذات لديهم         
  . من أفراد المجتمع يزيد في مفهوم الذات أيضاً

د     النتائج المت :ثالثاً ة إحصائية عن علقة بالفرضية الثالثة التي تنص على ألاّ علاقة ذات دلال
ة   ستوى دلال صابين     ) α= 0,05(م د الم ذات عن وم ال ين مفه اعي، وب دعم الاجتم ين ال ب

  .بضمور العضلات
توزيع قيم معاملات الارتباط بين مفهوم الذات ومصدر الدعم وفق أبعاد )  4(جدول رقم 

  بين بضمور العضلاتمقياس الدعم لدى المصا
  مفهوم الذات  مصدر الدعم

الدعم الكلي من ثلاثة   المجتمع  الأصدقاء  الأسرة
  مصادر

    0,242  -0,105  -0,065  الدعم المادي
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  0,255  0,037  0,081  الدعم الانفعالي
  0,161  -0,131  -0,034  النصائح والتوجيهات

  *0,349  0,179  0,123  الانتماء والقبول الاجتماعي
  0,316  -0,010  0,030  المقياس آكل

  
0,165  

  )α=  0,05(دال عند مستوى دلالة *
م     اد    ) 4(يتضح من الجدول رق ين الأبع ة إحصائية ب ه ذات دلال ة ارتباطي ة خطي ألاّ علاق

ضمور       صابين ب دى الم ذات ل وم ال ين مفه رة وب ن الأس دم م دعم المق اس ال ة لمقي الأربع
ة ذات دلا ذلك ألاّ علاق ن العضلات، وآ دم م دعم المق ة لل اد الأربع ين الأبع ة إحصائية ب ل

دعم   ي أن ال ذا يعن ضمور العضلات، وه صابين ب دى الم ذات ل وم ال ين مفه الأصدقاء وب
راد  دقاء وأف رة والأص ن الأس ضلات م ضمور الع صابين ب دم للم ذي يق اعي ال الاجتم

ة ارتبا  اك علاق تثناء أن هن ديهم، باس ذات ل وم ال ي مفه د ف ع لا يزي ة المجتم ه ذات دلال طي
دم من                          دعم المق ي ال ذات ف وم ال ين مفه اعي وب ول الاجتم اء والقب د الانتم ين بع إحصائية ب

ي   ). α=0,05( وهي ذات دلالة إحصائية عند مستوى     0.349إذ بلغت   . المجتمع ذا يعن وه
ه                     ع للمصابين بضمور العضلات ل راد المجتم ل أف أن الانتماء والقبول الاجتماعي من قب

  .بي في مفهوم الذات لديهمتأثير  إيجا
ة                      ي من ثلاث دعم الكل ين ال ة إحصائية ب ه ذات دلال ة ارتباطي ولم تظهر النتائج علاقة خطي

  . مصادر وبين مفهوم الذات لدى المصابين بضمور العضلات
ة إحصائية               :رابعاً ة ذات دلال ى ألاّ علاق ي تنص عل ة الت  النتائج المتعلقة بالفرضية الرابع

دى المصابين            ). α=0,05 (عند مستوى دلالة   ذات ل وم ال بين الدعم الاجتماعي، وبين مفه
  .بالشلل الدماغي

د      ) 5(يتضح من الجدول رقم      ين بع ة إحصائية ب ه ذات دلال أن هناك علاقة خطية ارتباطي
دم من الأسرة إذ بلغت                        دعم المق ي ال ذات ف وم ال ين مفه الي وب وهي  ) 0,51(الدعم الانفع

ين      ). α= 0,05( ستوى دلالة ذات دلالة إحصائية عند م  ي من الأسرة وب دعم الكل وبين ال
ة           ) 0,46(مفهوم الذات إذ بلغت      د مستوى دلال ). α= 0,05(وهي ذات دلالة إحصائية عن

دماغي                شلل ال وأن . وهذا يعني أن الدعم الانفعالي يزيد في مفهوم الذات لدى المصابين بال
  . الدعم الكلي يزيد في مفهوم الذات لديهم أيضاً

توزيع قيم معاملات الارتباط بين مفهوم الذات ومصدر الدعم وفق أبعاد ) 5(جدول رقم 
  .مقياس الدعم لدى المصابين بالشلل الدماغي
  مفهوم الذات  مصدر الدعم

الدعم الكلي من   المجتمع  الأصدقاء  الأسرة
  ثلاثة مصادر

  0,036  -0,059  0,27  الدعم المادي
  -0.062  0,38  *0,51  الدعم الانفعالي
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  0,36  0,23  0,44  النصائح والتوجيهات
  0,11  0,20  0,30  الانتماء والقبول الاجتماعي

  0,054  0,25  *0,46  المقياس آكل

0,34  

  )α= 0,05(دال عند مستوى دلالة * 
أما في الدعم الاجتماعي المقدم من الأصدقاء فنلاحظ ألاّ علاقة خطية ارتباطيه ذات دلالة              

ي من الأصدقاء                       إحصائية بين  دعم الكل ين ال ذات، وب وم ال ين مفه ة وب دعم الأربع اد ال  أبع
اد     . وبين مفهوم الذات   ونلاحظ آذلك ألاّ علاقة خطية ارتباطيه ذات دلالة إحصائية بين أبع

دى المصابين                        ذات ل وم ال ين مفه ي وب دعم الكل ين ال ذات، وب وم ال الدعم الأربعة وبين مفه
راد المجتمع  بالشلل الدماغي في الدعم ال    ة ذات     . مقدم من أف ة خطي ذلك ألاّ علاق ونلاحظ آ

صابين     دى الم ذات ل وم ال ين مفه صادر وب ة م ن ثلاث ي م دعم الكل ين ال صائية ب ة إح دلال
  . بالشلل الدماغي

ة                      :خامساً ة ذات دلال ة خطي ى ألاّ علاق ي تنص عل سة الت  النتائج المتعلقة بالفرضية الخام
دى           ) α =0,05( إحصائية عند مستوى دلالة      ذات ل وم ال ين مفه بين الدعم الاجتماعي، وب

  .المصابين ببتر في أحد الأطراف
م         سية          ) 6(يتضح من الجدول رق ه عك ة ارتباطي ة خطي اك علاق البة (أن هن ة  ) س ذات دلال

د      رة عن ن الأس دم م دعم المق ي ال ذات ف وم ال ين مفه ادي وب دعم الم د ال ين بع صائية ب إح
ر   د الأط ي أح ر ف صابين ببت ت الم د   ) -0,369(اف إذ بلغ صائية عن ة إح ي ذات دلال وه

د الأطراف            ).α= 0,05( مستوى دلالة    وهذا يعني أن للدعم المادي للمصابين ببتر في أح
  .أثراً سلبياً في مفهوم الذات لديهم إذ يقل مفهوم الذات بزيادة الدعم المادي لهم

ت ومصدر الدعم وفق أبعاد توزيع قيم معاملات الارتباط بين مفهوم الذا) 6(جدول رقم 
  .مقياس الدعم لدى المصابين ببتر في أحد الأطراف

  مفهوم الذات  مصدر الدعم
  الدعم الكلي من ثلاثة مصادر  المجتمع  الأصدقاء  الأسرة

0,302  -0,346  *-0,369  الدعم المادي
-  

0,209  -0,340  -0,148  الدعم الانفعالي
-  

  0,168  **-0,493  -0,348  النصائح والتوجيهات
0,083  -0,316  -0,224  الانتماء والقبول الاجتماعي

-  
0,249  *-0,450  -0,299  المقياس آكل

-  

  
  

0,441-*  

  ) α=  0,05(دال عند مستوى دلالة *
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  )α= 0,01( دال عند مستوى دلالة  ** 
البة (أما في الدعم المقدم من الأصدقاء فنلاحظ أن هناك علاقة خطية ارتباطيه عكسية               ) س

ر              ذا دى المصابين ببت ت دلالة إحصائية بين بعد النصائح والتوجيهات وبين مفهوم الذات ل
ت     راف إذ بلغ د الأط ي أح ة      ) -0,493(ف ستوى دلال د م صائية عن ة إح ي ذات دلال وه

)α=0,01 .(                ذات إذ بلغت وم ال ين مفه ) 0,450(وبين الدعم المقدم من الأصدقاء آكل وب
  ). α= 0,05(  دلالة وهي ذات دلالة إحصائية عند مستوى

ة       ه ذات دلال ة ارتباطي ة خطي نلاحظ ألاّ علاق ع ف راد المجتم ن أف دم م دعم المق ي ال ا ف أم
  .إحصائية بين أبعاد الدعم الكلي وبين مفهوم الذات عند المصابين ببتر في أحد الأطراف

سية              ه عك ة ارتباطي ة خطي البة (ونلاحظ أيضاً أن هناك علاق ين      ) س ة إحصائية ب  ذات دلال
ي أحد                  الدعم الاجتماعي الكلي من ثلاثة مصادر وبين مفهوم الذات لدى المصابين  ببتر ف

ة            ) -0,441(الأطراف إذ بلغت   د مستوى دلال ). α= 0,05( وهي ذات دلالة إحصائية عن
وم                   ل مفه وهذا يعني أن الدعم الكلي من ثلاثة مصادر له تأثير سلبي في مفهوم الذات إذ يق

  .الاجتماعي الكلي من ثلاثة مصادرالذات بزيادة الدعم 
ة إحصائية      :سادساً  النتائج المتعلقة بالفرضية السادسة التي تنص على ألاّ علاقة ذات دلال

دى المصابين            ) α= 0,05(عند مستوى دلالة     ذات ل وم ال بين الدعم الاجتماعي، وبين مفه
  .بإصابات في النخاع الشوآي

تباط بين مفهوم الذات ومصدر الدعم وفق توزيع قيم معاملات الار) 7(الجدول رقم 
  .أبعاد مقياس الدعم لدى المصابين بإصابات في النخاع الشوآي

  مفهوم الذات  مصدر الدعم
الدعم الكلي من ثلاثة مصادر  المجتمع  الأصدقاء  الأسرة

  0,091-  0,28-  0,16-  الدعم المادي
  0,34  0,007-  0,12  الدعم الانفعالي

  0,075  0,073-  0,20  التوجيهاتالنصائح و
  0,17  0,12-  0,024-  الانتماء والقبول الاجتماعي

  0,15  0,15-  0,032  المقياس آكل

  
  

0,020  

دعم  ) 7(يتضح من الجدول رقم   ألاّ علاقة خطية ارتباطيه ذات دلالة إحصائية بين أبعاد ال
دى المصابين بإصاب                  ذات  ل وم ال ين مفه ي النخاع     الفرعية الأربعة و الدعم الكلي وب ات ف

ة            . الشوآي في الدعم المقدم من الأسرة      ه ذات دلال ة ارتباطي ويتضح أيضاً ألاّ  علاقة خطي
إحصائية بين أبعاد الدعم الفرعية الأربعة والدعم الكلي وبين مفهوم الذات لديهم في الدعم              

ة إحصائية ب                . المقدم من الأصدقاء     ه ذات دلال ة ارتباطي ة خطي ضاً ألاّ علاق ين ويتضح أي
دم من                       دعم المق ي ال ديهم ف ذات ل وم ال ين مفه أبعاد الدعم الفرعية الأربعة والدعم الكلي وب

ذلك يتضح ألا    . أفراد المجتمع  دعم                  وآ ين ال ة إحصائية ب ه ذات دلال ة ارتباطي ة خطي ّ علاق
شوآي                  ي النخاع ال . الكلي من ثلاثة مصادر وبين مفهوم الذات لدى المصابين بإصابات ف
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دعم       وهذا يعني أن     الدعم المقدم من الأسرة والأصدقاء وأفراد المجتمع مهما آان نوعه وال
ي النخاع                         دى المصابين بإصابات ف ذات ل وم ال ي مفه ه ف ر ل الكلي من ثلاثة مصادر لا أث

  . الشوآي
ة إحصائية              :سابعاً ة ذات دلال ى ألاّ علاق ي تنص عل  النتائج المتعلقة بالفرضية السابعة الت

دى المصابين            ) α= 0,05(عند مستوى دلالة     ذات ل وم ال بين الدعم الاجتماعي، وبين مفه
  .بإعاقات جسدية مختلفة لم تدرج ضمن التصنيفات السابقة

دعم           ) 8(يتضح من الجدول رقم      أنّ هناك علاقة خطية ارتباطيه ذات دلالة إحصائية في ال
دى الم  ذات ل وم ال ين مفه الي وب دعم الانفع د ال ين بع دم من الأسرة ب ات المق صابين بإعاق

ت ة إذ بلغ سدية مختلف ة  ) 0,501( ج ستوى دلال د م صائية عن ة إح ي ذات دلال وه
)α=0,01 (   ادة ي زي ابي ف أثير إيج ه ت ان ل رة آ ن الأس الي م دعم الانفع ي أن ال ذا يعن وه

  .  مفهوم الذات لدى المصابين بإعاقات جسدية مختلفة
وم الذات ومصدر الدعم وفق توزيع قيم معاملات الارتباط بين مفه) 8(الجدول رقم 

  .أبعاد مقياس الدعم لدى المصابين بإعاقات جسدية مختلفة
  مفهوم الذات  مصادر الدعم

الدعم الكلي من   المجتمع  الأصدقاء  الأسرة
  ثلاثة مصادر

  0,246  0,022  0,348  الدعم المادي
  **0,718  0,336  **0,501  الدعم الانفعالي

  0,334  0,272  *0,466  النصائح والتوجيهات
  **0,578  0,231  *0,394  الانتماء والقبول الاجتماعي

  **0,615  0,256  *0,463  المقياس آكل

  
  
0,514**  

  )α= 0,05( دال عند مستوى دلالة *
  )α=0,01( دال عند مستوى دلالة  ** 

صائح       دي الن ين بع ة إحصائية ب ه ذات دلال ة ارتباطي ة خطي اك علاق ذلك يتضح أن هن وآ
وم            والتوجيها ين مفه دم من الأسرة وب ي المق دعم الكل اعي وال ول الاجتم ت والانتماء والقب

والي           ) 0,394(و ) 0,466( الذات لدى المصابين بإعاقات جسدية مختلفة إذ بلغت على الت
ة   ) 0.463(و ستوى دلال د م صائية عن ة إح ي ذات دلال ي أن ). α= 0,05( وه ذا يعن وه

و  اء والقب ات والانتم صائح والتوجيه ادة   الن ي زي ه ف ت فعال رة آان ن الأس اعي م ل الاجتم
  .مفهوم الذات لدى المصابين بإعاقات جسدية مختلفة

ة إحصائية          ه ذات دلال ة ارتباطي ة خطي أما في الدعم المقدم من الأصدقاء فنلاحظ ألاّ علاق
ين    ن الأصدقاء وب دم م ي المق اس الكل ذلك المقي ة وآ ة الأربع اس الفرعي اد المقي ى أبع عل

وم ا ة  مفه سدية مختلف ات ج صابين بإعاق د الم ذات عن ن  . ل دم م دعم المق ي أن ال ذا يعن وه
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سدية         ات ج صابين بإعاق دى الم ذات ل وم ال ي مفه د ف ه لا يزي ان نوع ا آ دقاء مهم الأص
  . مختلفة

ة                   ه ذات دلال ة ارتباطي أما في الدعم المقدم من أفراد المجتمع فنلاحظ أن هناك علاقة خطي
دعم       ذات إذ               إحصائية بين بعدي ال وم ال ين مفه اعي وب ول الاجتم اء والقب الي والانتم الانفع

والي   ى الت ة ) 0,578(و) 0,718(بلغت عل ستوى دلال د م ة إحصائية عن وهي ذات دلال
)α=0,01 (  ع إذ بلغت راد المجتم ن أف ي م دعم الكل ذلك ال ة ) 0,615(وآ ي ذات دلال وه

ة  ستوى دلال د م صائية عن ادة ). α=0,01(إح ي أن زي ذا يعن ادة  وه الي وزي دعم الانفع  ال
راد       ن أف ي م دعم الكل ادة ال ذات وأن زي وم ال ي مفه د ف اعي يزي ول الاجتم اء والقب الانتم

  .المجتمع يزيد في مفهوم الذات لدى المصابين بإعاقات جسدية مختلفة

  مناقشة النتائج والتوصيات 
  .مناقشة النتائج المتعلقة بالفرضية الأولى: أولاً

دم من الأصدقاء،               لم تشر النتائج إل    دعم المق ى أي علاقة بين الدعم المقدم من الأسرة، وال
في حين أشارت إلى أن هناك علاقة بين الدعم المقدم من  . وبين تكوين مفهوم ذات إيجابي 

ع      (والدعم الكلي من مصادره الثلاثة      , أفراد المجتمع  راد المجتم ) الأسرة، والأصدقاء، وأف
  . ات لدى المعوقين جسدياًً بشكل عامو بين تكوين مفهوم إيجابي للذ

وهذه النتيجة تعني، أن الدعم الاجتماعي المقدم من أفراد المجتمع، والدعم الكلي من ثلاثة         
وقين جسدياً               دى المع وم ذات إيجابي ل دم      . مصادر، يساعد في تكوين مفه دعم المق ذا ال وه

ا   لهذه الفئة يساعدها على الاندماج والانخراط في المجتمع الذي          صبح آغيره تعيش فيه وت
ي      ازات الت ع بالامتي سها وتتمت ى نف دة عل ة معتم ة منتج رى ، فئ ع الأخ ات المجتم ن فئ م

دم        . يحظى بها غيرها من فئات المجتمع     اعي المق دعم الاجتم ين ال ة ب سير العلاق ويمكن تف
د ينظر                         ى أن الشخص المعوق ق ذات إل وم ال ين مفه ي  وب من أفراد المجتمع، والدعم الكل

ه من                           إل ا لدي ه بم م يتقبلون دى هؤلاء الأشخاص وانه وعي ل اتج عن ال ه ن دعم بأن ى هذا ال
ة ع  .إعاق راد المجتم ات أف اً عن اتجاه ون ناتج د يك ابي للذات،ق وم الإيج ذا المفه ا أن ه آم

  . الإيجابية نحو المعوقين جسديا بسبب ارتفاع المستوى التعليمي والثقافي لأفراد المجتمع
دم من الأسرة ، والأصدقاء              ويمكن تفسير فقدا   اعي المق دعم الاجتم ن العلاقة علاقة بين ال

شفقة                         وع من ال شعر بن د ي أن المعوق جسدياً ق وقين جسدياً، ب وبين مفهوم الذات لدى المع
ه الأسرة والأصدقاء            دم ل دما تق درة من الآخرين عن ل ق ه أق شعر بأن ا ي والإحسان، وربم

  . ائماً بأنه مختلف عنهم وعاجز المساعدة، وآأن تلك المساعدة تذآره د
دم                           ه من ع د يترتب علي ا ق ا مم اً عليه دّه عبئ ه وتع وقد يشعر المعوق بأن الأسرة تضيق ب

ه الأسرة            ه ل ذي تقدم ي، (استجابته للدعم ال صعوبات         ) 1995فهم ى أن إحدى ال راً إل ونظ
ذات                 ابي لل وم إيج ك المرتبطة بتطوير مفه إن ردود    التي يعانيها المعوقون جسدياً هي تل  ف
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ديهم          ذات ل وم ال ي مفه لبية ف اراً س رك آث د تت سلبية من الأسرة ومن الأصدقاء، ق الفعل ال
  ).  1997الحديدي ومسعود، (

  .مناقشة النتائج المتعلقة بالفرضية الثانية: ثانياً
دم من الأصدقاء،                   دعم المق لم تشر النتائج إلى أي علاقة بين الدعم المقدم من الأسرة، وال

شلل              والدعم   المقدم من مصادره الثلاثة، وبين تكوين مفهوم إيجابي للذات لدى المصابين ب
ين                   . الأطفال ع، وب راد المجتم دم من أف في حين أشارت إلى أن هناك علاقة بين الدعم المق

  .مفهوم الذات لديهم
وم                 وين مفه ين تك ويمكن تفسير العلاقة بين الدعم الاجتماعي المقدم من أفراد المجتمع، وب

د      إ يجابي للذات، من خلال أن هذه الإصابة قد تحدث حينما يكون الشخص صغير السن وق
ع المرض               ليمان،   (يؤدي ذلك إلى تقبل أفضل وتكيف أحسن م سير    ). 1997س ويمكن تف

فقدان العلاقة بين الدعم المقدم من الأسرة، والدعم المقدم من الأصدقاء، والدعم الكلي من               
وين مف        ين تك شلل            ثلاثة مصادر وب سلبي للإصابة ب ر ال ذات من خلال الأث وم إيجابي لل ه

سية                ي،  (الأطفال في الاتزان الانفعالي للشخص المعوق مهما بلغت درجة صحته النف فهم
ه لأي   ). 1995 دم تقبل ى ع ؤدي إل شخص وي صرفات ال ي ت رات ف ى تغي ك إل ؤدي ذل إذ ي

  ). 1997سليمان،(مساعدة تقدم له من الأسرة أو الأصدقاء 
  .مناقشة النتائج المتعلقة بالفرضية الثالثة: ثالثاً

دم من                     اعي المق دعم الاجتم لم تشر النتائج إلى أي علاقة بين الدعم المقدم من الأسرة، وال
ين                        ة، وب ي من مصادره الثلاث دعم الكل ع، وال راد المجتم دم من أف دعم المق الأصدقاء، وال

  . ت تكوين مفهوم إيجابي للذات لدى المصابين بضمور العضلا
ي تفرضها             ة الت سية الممكن ويمكن تفسير هذه النتيجة بشكل عام من خلال المشكلات النف
ن خلال اتجاهات الآخرين نحو  ر مباشر، م شكل مباشر، أو غي ي تحدث ب ة والت الإعاق

ذه الإصابة    ). Bigge and O,Donnell,1976(المصاب بضمور العضلات  وقد ينشأ عن ه
ذا         مشاعر متنامية من القلق وال  دى ه ذات ل وم ال ي مفه ؤثر ف د ي ا ق خوف و الإنطوائية، مم

اد من أداء       ). 1999عبيد ، (الشخص   ويعدّ هذا المرض متطوراً ويؤدي إلى التعب والإجه
ـبلها  ـراهقة أو ق ـة الم ـلال مرحل ـاة المصـاب خ ي وف سبب ف ـد يت ـا ق ات، مم سط المهم أب

ولأن هذا الشخص يتوقع الوفاة ). and McCormick, 1990 & Haring ؛ 1997سليمان، (
ي    اً ف ؤثر إيجابي ة، لا ي صادره المختلف ن م اعي م دعم الاجتم دو أن ال ر فيب ة الأم ي نهاي ف

  .مفهوم الذات لديه
ذات                    وم ال اعي و مفه ول الاجتم اء والقب د الانتم آما يمكن تفسير العلاقة الارتباطية بين بع

ع       أن ش ع، ب راد المجتم ن أف دم م الي المق دعم الإجم ضمور   وال صاب ب شخص الم ور ال
ه                   ه، فإن ذي يعيش في ع ال العضلات مقبول اجتماعياً من أفراد المجتمع وبأنه ينتمي للمجتم
ضامن              ل والت اً من التكاف ع بوصفه نوع راد المجتم ه من أف دم ل ذي يق يتقبل الدعم المقدم ال
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ستوى                    ع م ي رف ر إيجابي ف ه أث وم  الاجتماعي بين أفراد المجتمع، الأمر الذي يكون ل مفه
  .الذات لدى أفراد هذه الفئة

  .مناقشة النتائج المتعلقة بالفرضية الرابعة: رابعاً
أشارت النتائج إلى أن هناك علاقة بين الدعم المقدم من الأسرة وبين تكوين مفهوم إيجابي               

دعم          . لدى المصابين بالشلل الدماغي  للذات ين ال ة ب ى أي علاق ائج إل شر النت م ت ي حين ل ف
ة            المقدم من    الأصدقاء، والدعم المقدم من أفراد المجتمع، والدعم المقدم من مصادره الثلاث

  . لديهم وبين تكوين مفهوم إيجابي للذات
ذات من           وم إيجابي لل وين مفه ين تك ويمكن تفسير العلاقة بين الدعم المقدم من الأسرة وب

ندة لهذا المصاب إذ  خلال الدور الأآبر الذي يقع على عاتق الأسرة في تقديم الدعم والمسا           
ع                   أقلم م تعدّ الأسرة المصدر الأآبر لهذا الدعم وهي قد تؤثر إيجاباً أو سلباً في التكيف والت

   ) . 1992 ؛ الخطيب ،1992الخطيب والحديدي والسرطاوي ،(هذه الإصابة 
دعم    ع، وال راد المجتم ن الأصدقاء، وأف دم م دعم المق ين ال ة ب دان العلاق سير فق ن تف ويمك

ي ذات     الكل ابي لل وم إيج وين مفه ين تك ة وب صادره الثلاث ن م شلل     م صابين بال دى الم ل
د                          ا ق اس مم ره من الن ا عن غي ة تجعل الشخص مختلف ذه الإعاق الدماغي من خلال أن ه
ي                         رة ف ديات آبي ه صعوبات وتح سبب ل ذي ي م الأمر ال ات معه وين علاق يصعب عليه تك

ب،   (التأقلم والتكيف مع هذه الإعاقة       ى أن         ).  1992الخطي شير الأبحاث والدراسات إل وت
سمعية،      ة ال ل الإعاق ة مث ات المختلف ن الإعاق انون م د يع اً ق شلولين دماغي خاص الم الأش
تعلم، والاضطراب      عوبات ال لام، وص ق والك صرع، واضطرابات النط صرية، وال والب

سلوآي  ب ، (ال ليمان ،1992الخطي  Smith and  1975؛ Panda  ، 1997 ؛1997؛ س
Neisworth , . (           اه لبية تج ه نظرة س ون لدي د تك سه ق ى أن المعوق نف ؤدي إل وبالتالي قد ي

راد                        ساندة من الأصدقاء،ومن أف دعم والم ى ال ا حصل عل ه مهم اه الآخرين وأن نفسه وتج
  . لديه المجتمع، فانه ربما لا يساعد ذلك في تكوين مفهوم إيجابي للذات

دعم  ) Cherry, 1991(صلت إليها شيري إن هذه النتيجة تتفق مع النتائج التي تو وهي أن ال
شلل      صابين بال ن الم سدياً م وقين ج دى المع ذات ل وم ال ي مفه ع ف رة يرف ن الأس دم م المق

) et Kingفي حين تختلف هذه النتيجة مع النتائج التي توصل إليها آنج وآخرون . الدماغي
)1997, .al  .       دم من الأصدقاء وزملاء الصف دعم المق شعور     وهي أن ال د خفف من ال  ق

  .بالوحدة النفسية وزاد في مفهوم الذات لدى المصابين بالشلل الدماغي
  .مناقشة النتائج المتعلقة بالفرضية الخامسة: خامساً

راد       ن أف دم م دعم المق رة، وال ن الأس دم م دعم المق ين ال ة ب ى أي علاق ائج إل شر النت م ت ل
دى ا            ذات ل ابي لل وم إيج ي            المجتمع، وبين تكوين مفه ي أحد الأطراف، ف ر ف لمصابين ببت
دم من الأصدقاء،        ) سالبة(حين أشارت النتائج إلى أن هناك  علاقة عكسية           بين الدعم المق

  . والدعم الكلي من مصادره الثلاثة وبين تكوين مفهوم إيجابي للذات لديهم
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اعي الم                  دعم الاجتم دم من الأسرة، وال دعم المق دم من    ويمكن تفسير فقدان العلاقة بين ال ق
د تحدث  بوقت                      ة ق ذه الإعاق ى أن ه ذات إل ابي لل وم إيج وين مفه ين تك ع، وب أفراد المجتم
دعم من           د من ال ى المزي ة بحاجة إل ذه الحال ي ه إن المصاب ف ذلك ف ر، ل أخر من العم مت
ذا          ع ه أقلم م اعي والت سي والاجتم الأسرة، ومن أفراد المجتمع حتى يتمكن من التكيف النف

ق والخوف من                     الوضع الجديد، إذ   م والقل شاعر من الأل ذا الشخص م  إنه قد تظهر لدى ه
ردود فعل الأسرة والمجتمع، مما يجعله لا يتجاوب مع الدعم الاجتماعي الذي يقدم له من                

  ). Telford and Sawrey, 1967؛  1995البسطامي ، (أسرته وأفراد المجتمع  
ى أن أآ        ر هو حساسية        وتشير الأبحاث والدراسات في هذا المجال إل نجم عن البت ا ي ر م ث

ه                      ل حدوث الإصابة، آتقلب حالت ا قب ه له الشخص المعوق لأنواع من السلوك لم يكن ينتب
  ) 1995فهمي، (المزاجية، وتألمه من أي مساعدة تقدم له ولا تقدم للشخص العادي 

الكلي من  ويمكن تفسير العلاقة السالبة بين الدعم المقدم من الأصدقاء، والدعم الاجتماعي            
ه             مصادره الثلاثة وبين تكوين مفهوم إيجابي للذات       د ينتاب البتر ق أن الشخص المصاب ب ب

ل رفض               ه، مث الكثير من المشاعر النفسية السلبية التي تؤثر في توافقه وتكيفه مع من حول
النقص عن الآخرين،                     شعور ب د، وال ه الجدي ه لواقع دة ومقاومت ه الجدي المصاب بالبتر لذات

عوره ب ى رفض أي   وش ه إل ا يدفع ر سوي مم ة شخص غي ه معامل أن الأصدقاء يعاملون
ى أن              ). 1997سليمان،(مساعدة تقدم له     ذا المجال إل ي ه وتشير أدبيات التربية الخاصة ف

دما             ذات خاصة عن وم ال الأشخاص المعوقين آثيراً ما يواجهون صعوبات فيما يتعلق بمفه
  ). 1997ي ومسعود ، الحديد(تكون  إعاقاتهم مكتسبة مثل البتر 

  .مناقشة النتائج المتعلقة بالفرضية السادسة: سادساً
دم من الأصدقاء،                   دعم المق لم تشر النتائج إلى أي علاقة بين الدعم المقدم من الأسرة، وال
وم                      وين مفه ين تك ة وب ي من مصادره الثلاث دعم الكل والدعم المقدم من أفراد المجتمع، وال

  . ن بإصابات في النخاع الشوآي لدى المصابي إيجابي للذات
سية                       ه مشكلات نف د يحدث لدي شوآي ق أن المصاب بالنخاع ال ويمكن تفسير هذه النتيجة ب

ه      لوآه وعادات ره وس ي مظه ا  . (Bigge and O,Donnell, 1976(آبيرة بسبب اختلافه ف مم
ذي                    ه الجسدية، الأمر ال نقص قدرات اه جسده وشعوره ب لبي تج ي شعور س ه إل قد يؤدي ب
ة                 يجعله لا يتقبل الدعم الذي يقدم له من الأسرة، والأصدقاء، وأفراد المجتمع، أو عدم آفاي

لبي     وم ذات س وين مفه ه تك د يترتب علي دعم وق ذا ال ومني، (ه د تصاحب ). 1992الم وق
وب النطق والكلام، والتخلف                    ل عي ا مث وب المرتبطة به بعض العي الإصابة بهذه الحالة ب

وقد يحدث للشخص سلسلة من ردود      ) 1989الأعظمي،  (البصر  العقلي، وعيوب السمع و   
ى                         ه إل ؤدي ب د ي ه وق ذي يعيش في ع ال راد المجتم الفعل السلبية من أسرته، وأصدقائه، وأف
الاآتئاب والغضب، وشعوره بصعوبة التكيف في هذه الإعاقة، مما يعتقد معه هذا المعوق             

وم وين مفه ي تك د ف ه لا تفي ساندة ل دعم والم ل ال ة أن آ سبب صعوبة الحال ه ب ابي لدي  إيج
  . النفسية والجسدية التي يمر بها
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  .مناقشة النتائج المتعلقة بالفرضية السابعة: سابعاً
ابي                وم إيج وين مفه ين تك دم من الأصدقاء وب دعم المق لم تشر النتائج إلى أي علاقة بين ال

ة       ى أن ه         . للذات لدى المصابين بإعاقات جسدية مختلف ي حين أشارت إل ين      ف ة ب اك علاق ن
ي من مصادره                دعم الكل ع، وال راد المجتم دم من أف دعم المق الدعم المقدم من الأسرة، وال

  .لديهم الثلاثة وبين تكوين مفهوم إيجابي للذات
ابي            وم إيج وين مفه ين تك دم من الأصدقاء، وب دعم المق ين ال ويمكن تفسير فقدان العلاقة ب

ذات شع  لل د ي وق ق شخص المع ى أن ال ديهم إل ه ل دون عن ه ويبتع ان الأصدقاء يتجنبون ر ب
د                  ا ق ه، مم ه عن ذات ر وفي مفهوم ي فك للبحث عن أصدقاء جدد، الأمر الذي يؤثر سلبياً ف
اء،                          ل الأسرة، والأقرب ساندة من مصادر أخرى مث دعم والم ى  البحث عن ال يؤدي به إل

رهم  ع وغي راد المجتم شير . وأف ليمان،(ي ي م  ) 1997س ة ف دوث الإعاق ى أن ح ل إل راح
ة               ذه الإعاق عمرية متقدمة قد يترتب عليها بعض المشكلات النفسية والاجتماعية، وتؤثر ه
اديين                    ه وأصدقائه الع النقص والاختلاف عن أقران شعر ب في حرآة المصاب مما يجعله ي

  .فهو لا يستجيب للدعم الاجتماعي الذي يقدم له من الأصدقاء
ي من               ويمكن تفسير العلاقة بين الدعم المقدم من       دعم الكل ع ، وال راد المجتم  الأسرة ، وأف

د تحدث  ة ق ذه الإعاق ى ان ه ديهم إل ذات ل ابي لل وم إيج وين مفه ين تك ة وب مصادره الثلاث
د                  أخر فق بمرحلة متقدمة من العمر فعندما يصاب الشخص بهذه الإعاقة في هذا العمر المت

اطف   يتلقى الكثير من الدعم والمساندة الاجتماعية والنفسية والع        ي تتع اطفية من الأسرة الت
ذا الوضع                          ساندة للخروج من ه دعم والم ر من ال ر الكثي ه الكثي دم ل مع ابنها المصاب وتق

   .الذي حدث له 
  :توصيات الدراسة

  : في ضوء النتائج التي توصلت إليها هذه الدراسة يوصي الباحثان بما يلي
  .إجراء دراسات مشابهة تشمل المعوقين جسدياً من الجنسين -1
ساندة     -2 دعم والم ن ال د م ديم المزي ى تق ع عل راد المجتم ل والأصدقاء وأف شجيع الأه  ت

  .للأشخاص المعوقين في جميع أنواع الإعاقات عامة والإعاقات الجسدية خاصة
أمين                 -3 تمكن من ت تيسير فرص العمل المناسبة للمعوقين جسدياً آلاَ وفق قدراته، حتى ي

 وسهولة، وعدم ترآه يواجه أعباء الحياة دون دخل          احتياجاته المادية والانفعالية بيسر   
  .مادي مناسب يؤمن له الاستقرار النفسي والاجتماعي

أمين الصحي                -4 ات أخرى بالت العمل على تفعيل شمول المعوقين جسدياً والمعوقين إعاق
  . والضمان الاجتماعي

م ف -5 ق دمجه ابي عن طري ذات إيج وم ال وين مفه ى تك سدياً عل وقين ج ساعدة المع ي  م
  .المجتمع وتقديم آل ما من شأنه أن يسهل هذه العملية
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