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 شكر وتقدير
 

لفرصػة لإكمػاؿ أتقدـ بالشكر كالعرفاف لجامعة الخميؿ كلعمادة الدراسات العميا التي أتاحت لي ا

 الدراسات العميا في مجاؿ الإرشاد النفسي كالتربكم.

 لػي الػذم قػدـ الددكتور محمدد عجدوة المشػرؼ إلػىكالاحتػراـ  كالتقػديرالشػكر كمػا أتقػدـ بجزيػؿ 

 لإتماـ ىذا العمؿ.بأسمكب عممػػػػػػي  كالتكجيػػػػوالعكف 

 المصػرم،الػدكتكر إبػراىيـ  ة،المناقشػأتقدـ بأسمى عبػارات الشػكر كالتقػدير لعضػكم لجنػة ك كما 

 ملبحظات تساىـ في إثراء كجكدة الرسالة. تيـلإضاف عمر الريماكمكالدكتكر 

كرافػؽ  شػاركني جيػػػػػػػػػػدمف لمػ كالشػكرالتقػدير  كالفائػدة، ككػؿكما أشكر كؿ مف قػدـ لػي العػػػكف 

عاضػػػػػػػػد مػع غيرىػا لمػا بدايػة لأعمػاؿ مسػتقبمية تت المتػػكاضػػػػػػػػع أف يكػكف ىػذا العمػؿ وآممػعممي 

كتقػػػدميا، كأسػػػأؿ ان أف ينفعنػػػي بمػػػا تعممتػػػو، كأف يسػػػدد خطػػػام عمػػػى طريػػػؽ متنػػػا لأخيػػػر  ىػػػػػػك

 الخير كالحؽ كالصلبح.
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من كوفيد  نالمتعافيينة من المرضى فاعمية برنامج إرشادي معرفي لخفض التوىم المرضي لدى ع
 ( في القدس19)

 الباحثة: غدير البكري

 المشرف: الدكتور محمد عجوة

 بالمغة العربية ممخص الدراسة

 لدل المرضي التكىـ لخفض معرفي إرشادم برنامج معرفة فاعمية إلىىدفت الدراسة     

، التجريبيٌ  شبو داـ المنيجاستخ ت ٌـ، القدس في( 19) ككفيد مف فيالمتعاف المرضى مف عينة

مجمكعتيف تجريبية  إلىقسمكا مناصفة  (19) ككفيد مفلمتعافيف امف  فردان ( 20تككنت عينة الدراسة مف )

( كقد حصؿ أفراد المجمكعتيف عمى درجات مرتفعة عمى مقياس التكىـ المرضي، 10( كضابطة )10)

، كأظيرت نتائج  النظرية المعرفية إلىلمستند استخدـ مقياس التكىـ المرضي ككذلؾ البرنامج الإرشادم ا

 حسابي بمتكسط، مرتفعان  جاء الدراسة عينة لأفراد القبمي القياس عمى التكىـ المرضي مستكل أفالدراسة 

 في إحصائية دلالة ذات فركؽ كجكد، كأظيرت نتائج الدراسة  %(73.6) بمغت مئكية كنسبة( 3.68) بمغ

لصالح  التكىـ المرضي درجات في كالبعدم القبمػي التطبيقػيف بػيف المرضي التكىـ لمقياس ةالكميٌ  الدرجة

بيف  إحصائية دلالة ذات فركؽأيضان كجكد  كأظيرت نتائج الدراسة التجريبية، مجمكعةفي ال لأفرادا

كجكد فركؽ ذات عدـ  تبيفمجمكعة التجريبية لصالح القياس البعدم، ك الالقياسيف القبمي كالبعدم عمى 

 القياس في( كالتجريبية الضابطة) المجمكعتيففي  المرضي التكىـ درجاتإحصائية في متكسطات  دلالة

الحالة الاجتماعية، في حيف لـ تظير فركؽ دالة بيف القياسيف كالعمر،  ،الجنس لمتغير تعزل البعدم

دم المطبؽ لخفض فاعمية البرنامج الإرشا إلىلدل أفراد المجمكعة التجريبية مما يشير  يكالتتبعالبعدم 



 ل‌
 

بتطبيؽ البرنامج لباحثة ، كبناءن عمى النتائج تكصي اعبي تى تى البعد فترة  توالتكىـ المرضي كاستمرارية فاعمي

( كالمؤسسات الإرشادية في المجتمع 19الإرشادم المطكر في مراكز الصحة المعالجة لفايركس ككفيد )

 .الفمسطيني

 

 (.19) كوفيد من المرضي، المتعافين ممعرفي، التوى برنامجالكممات المفتاحية: 
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The Effectiveness of a Cognitive Counseling Program to Reduce 
Hypochondria Among a Sample of Patients Recovering from Covid-19 in 

Jerusalem 

Researcher: Ghadeer Al-Bakri 

Supervisor: Dr. Mohammad Ajweh 

Abstract: 

The study aimed to know the effectiveness of a cognitive counseling program to 

reduce disease delusion among a sample of patients recovering from Covid (19) 

in Jerusalem, the quasi-experimental approach was used, the study sample 

consisted of (20) individuals recovering from Covid (19) divided equally into 

two experimental groups (10) and control (10). The members of the two groups 

obtained high scores on the morbid delusion scale. The pathological delusion 

scale was used, as well as the counseling program based on cognitive theory. The 

results of the study showed that the level of morbid delusion on the pre-

measurement of the study sample was high, with an arithmetic average of (3.68) 

and a percentage amounted to (73.6%). The results of the study showed that 

there were statistically significant differences in the total degree of the 

hypothesis scale between the two applications, the pre and post applications, in 

the degrees of the pathological delusion in favor of the individuals in the 

experimental group. The results of the study also showed that there are 

statistically significant differences between the two measurements. It was found 

that there were no statistically significant differences in the mean degrees of 

morbid delusion in the two groups (control and experimental) in the post 

measurement due to the variable T: gender, age, and marital status, while no 

significant differences appeared between the post and follow-up measurements 



 ن‌
 

for members of the experimental group, which indicates the effectiveness of the 

applied counseling program to reduce morbid delusion and the continuity of its 

effectiveness after the follow-up period, and based on the results, the researcher 

recommends applying the counseling program developed in health centers 

Treatment of Covid-19 virus and counseling institutions in Palestinian society. 

 

Keywords: cognitive program, morbid delusion, recovering from COVID-19. 
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 مقدمة:

رة عصػرنا الحػالي كىػذا الاىتمػاـ ظػاى ف عناية الأفراد كاىتمػاميـ بػالأمكر الصػحية ىػي أمػر ميػـ فػيإ     

يتخػذ الفػرد الحيطػة ، كبػذلؾ في ظؿ تفشػي الأكبئػة كالأمػراض الخطيػرة عند كؿ المجتمعات البشريةطبيعية 

ذا مػػػا ازدادت ىػػػذه العنايػػػة إ، كيعػػػد الأمػػػر غيػػػر طبيعػػػي المعديػػػة لؤمػػػراضلئصػػػابة لض لتعػػػر الكالحػػػذر مػػػف 

التػػي تتطمبيػػا الصػػحية عػػف الحػػدكد الطبيعيػػة كالػػدكاعي المنطقيػػة الأمػػكر  كالحساسػػية الزائػػدة اتجػػاه كالرعايػػة

كيككف ذلؾ  الكسكاس المرضي إلىكعندىا تصبح الحالة أقرب ما يككف بتمؾ الأمراض،  الظركؼ المحيطة

تشػػرة كعػػدـ كجػػكد اسػػتراتيجيات علبجيػػة الكضػػع الصػػحي كطبيعػػة الأمػػراض المنبسػػبب حالػػة الغمػػكض فػػي 

مف مخاكؼ الأفراد كتزيد مف كعييـ كقدرتيـ عمى مكاجية الأمراض كالأكبئة  محددة ككاضحة كناجحة تقمؿ

 (2021)بمخير،. المنتشرة

كالاجتمػاعي كالتعميمػي  آثػار عمػى المسػتكل النفسػي  (COVID-19) جائحػة فيػركس ككركنػالقد كػاف ل    

صابة بالعدكل، خاصة مع عاـ بالقمؽ مف الإالشعكر ال ثر تأثيران، مثؿككالاقتصادم كلعؿ الجانب النفسي الأ

تزايد أعػداد الإصػابات كالكفيػات سػكاء بػيف الأطقػـ الطبيػة كأفػراد القطػاع الصػحي مػف أطبػاء كممرضػيف أك 

العػػاـ عػػدـ  كالتػػكتر النفسػػي أفػػراد عػػادييف فػػي مختمػػؼ قطاعػػات المجتمػػع ، كمػػا أسػػيـ فػػي زيػػادة حالػػة القمػػؽ

مػػف  ةبحالػ الكثيػر مػف فيػركس المسػتجد، ممػػا أصػابمػف الييئػػات الطبيػة ليػذا ال كمؤكػد كجػكد عػلبج معتمػد

الذعر كاليمع كمشاعر القمؽ كالتكتر المتزايد يكمان بعد يكـ، كزاد الأمر تكتران مف كجكد مؤشرات لفشؿ النظاـ 

طبية  عنايةالصحي في بعض الدكؿ عمى استيعاب الأعداد المتزايدة مف الإصابات، كالتي يتطمب بعضيا 

كثرة الشائعات  إلىكحداثة فيركس كركنا مف ناحية طبيعتو، أعراضو المتباينة،  خاصة، كما تسبب غمكض
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( كىيئػػػة الػػػدكاء W.H.Oكالآراء المتضػػػاربة بػػػيف العديػػػد مػػػف الييئػػػات الدكليػػػة كمنظمػػػة الصػػػحة العالميػػػة )

 (2020، الميثي) .الأمريكية كالكزارات كالقطاعات المعنية في مختمؼ دكؿ العالـ

التقدـ العممي كالتكنكلكجي كالذم ترتب عميو كثيرا مف المتغيرات  د مف كسائؿىناؾ العدي        

الفضائية  تالتكنكلكجية مثؿ انتشار شبكات المعمكمات ككسائؿ التكاصؿ الاجتماعي، فضلبى عف القنكا

ليذه  المفتكحة، كبالرغـ مما تكفره ىذه التقنيات مف خدمات كرفاىية لممجتمع الا أف ىناؾ جانب سمبي

انتشار الأمراض كتطكرىا غير الدقيقة عف ، فيذه التقنيات تقكـ بسرعة نشر الأخبار الكسائؿ التقنية

 (Hypochondriasis) .المرضكأعراضيا كخطكرتيا، كالذم ربما يسيـ في زيادة انتشار اضطراب تكىـ 

 (2018عبد الحميد، )

تفشػي جائحػة  أف إلػى( Torales et al ,2020الدراسات الأجنبيػة منيػا دراسػة تػكراليس ) كأشارت بعض 

ركنا أثرت في الصحة النفسية للؤفراد حيث تسببت في ارتفاع معدلات المخاكؼ المرضية لمختمؼ فئات ك ك

حيػػاة نمػػط ركنػػا غيػػرت ك أف جائحػػة ك إلػػى( Joy.&Toquero,2020جػػكم كتككػػكرك )كمػػا أشػػار  .المجتمػػع

الاكتئػاب، كالعنػؼ، كعػدـ الاتػزاف النفسػي،  مشػكلبت فػي مختمػؼ دكؿ العػالـ، فقػد انتشػرت الركتينػي الأفراد

( Kim  &Su,2020(، كػيـ كسػك )Reznik et al,2020، كاتفؽ معيـ كػؿ مػف  ريزنػؾ )كالخكؼ الشديد

، كمػا للؤفراد الذيف يصابكف بيذا الفػايركسركنا المصدر الرئيسي لمتكتر كالخكؼ كالقمؽ ك أف جائحة ك عمى

(% لػػدل 28-16أف معػػدلات القمػػؽ كالاكتئػػاب تراكحػػت بػػيف ) إلػػى (Rajkumar,2020أشػػار راجككمػػار )

مف إجمالي  %(8ركنا، كما بمغت نسبة الضغكط النفسية )ك جائحة كمف الأفراد كالمصابيف بعينات مختمفة 

 ض.اضطرابات نفسية أخرل كاضطرابات النكـ كتكىـ المر  إلى، بالإضافة المصابة بالفيركس العينة
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يتعػافى منػو ثـ ركنا ك أف أم شخص مصاب بفيركس ك إلىت السابقة تشير كبكضكح ف نتائج الدراساإ     

فيمػػا بعػػد سػػيبقى يعػػاني مػػف بعػػض الآثػػار المترتبػػة عمػػى ىػػذه الإصػػابة كالسػػبب أف الضػػبابية التػػي تعتػػرم 

مكانيػة الشػفاء مػف الفيػركس،  كمظاىر الإصابة مراحؿ تطكر المرض ليػذا فػ ف ىػؤلاء المتعػافيف المختمفػة كام

 مػنيـ تخمػؽ لػدل الػبعضالإصابة بػالفيركس ىػـ الأكثػر معانػاة مػف الأعػراض كاسػتمراريتيا لدرجػة أنيػا مف 

بعض الأعػراض أك بػحالة مف التكجس كالكساكس كالصراعات النفسػية كفقػداف الأمػف النفسػي مػف الإصػابة 

 مرض معيف.بالإصابة 

شػػػغمت المفكػػػريف  التػػػيك  كالجسػػػـ نفسعمػػػى أنػػػو بيعػػػدان ميمػػػان مػػػف أبعػػػاد جدليػػػة الػػػ المػػػرض تػػػكىـ إلػػػىينظػػػر  

أف الطػب العقمػي لػـ  إلػىرغػـ أىميتيػا ك الطػب كالفمسػفة،  حقمي قع في تقاطع بيفي فيككالباحثيف منذ قركف 

 (2021،يعمكالأىمية. )المكضكع حقو مف الاىتماـ  يمنح ليذا

   تفسػػػير إلػػػىالمصػػػابيف باضػػػطراب التػػػكىـ المرضػػػي لػػدييـ خصػػػائص تجعميػػػـ يميمػػػكف  مػػف الكاضػػػح أف    

-3) تػػكىـ المػػرض بػػيف كتصػػؿ نسػػبة انتشػػار مػػا،عمػػى كجػػكد مػػرض دلالػػة عمػػى أنيػػا  الجسػػميةالأحاسػػيس 

تبػدأ الاىتمامػات  حيػث ،بدقػة انتشػارهنسػبة تؤكػد كبالرغـ مف ذلؾ لا تكجد دراسػات  ،الناسمف عامة  %(5

 كرينػػغ) الػػذككر كالإنػػاثبدايػػة مرحمػػة البمػػكغ كبنسػػب متسػػاكية بػػيف  مػػعكقمػػؽ الصػػحة  الجسػػميةالأعراض بػػ

 (2016 ،كآخركف

الجنس بػ كلا لممصػابيف العمر الزمنػيلا يػرتبط بػ انتشار تكىـ المػرضأف  كترل منظمة الصحة العالمية    

فمػنيـ مػف يػرل  حدكثػو،لكف يمكف الاختلبؼ فػي سػف  ،في الإصابة كالإناثفلب يكجد اختلبؼ بيف الذككر 

كمسػػػػتكل المناعػػػػة لديػػػػو عمػػػػى الظػػػركؼ التػػػػي يعيشػػػػيا الفػػػػرد ( سػػػػنة اذ يتكقػػػػؼ ذلػػػػؾ 50-20حدكثػػػو بػػػػيف )

 .(2019 )العابدم،
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الػػػػدائـ باحتمػػػػاؿ الفكػػػػرم ىػػػػي الانشػػػػغاؿ الأساسػػػػية لتػػػػكىـ المػػػػرض السػػػػمة  أف (2018كيكضػػػػح نبيػػػػؿ )    

الفػػرد  مػا يشػػعر ان كيعبػر عنػػو بشػكاكل جسػػمية مسػتمرة ككثيػػر  ،البدنيػػة الأمػراضالإصػابة بكاحػػد أك أكثػر مػػف 

كما يركػز الانتبػاه عػادة عمػى كاحػد أك اثنػيف مػف  الكضع العادم ىك كضع غير طبيعي كمقمؽ، المتكىـ أف

بكجػػكد  اقنػػاع نفسػػوكيكػػكف لػػو القػػدرة عمػػى  ،أعضػاء أك أجيػػزة الجسػػـ كقػػد يركػػز المػػريض عمػػى مػػرض كاحػد

 .لديو المرض

عمػى كجػكد يدؿ اضطراب تكىـ المرض حالة عصابية كىي عبارة عف اضطراب  ف( أ2021) عميكيشير 

أنػو  أمتؤكػد ذلػؾ، تشخيصية أدلة طبية  عدـ كجكدالرغـ مف بمرض في جسمو  اعتقاد عند الفرد بأف لديو

، ممػػا يػدفع الفػػرد للبىتمػػاـ الزائػد بنفسػػو كيشػػمؿ المزعػػكـ لا يكجػد أم أسػػاس أك سػبب عضػػكم ليػػذا المػرض

 بالضػػيؽ كعػػدـ الثقػػة ة بشػػعكر الفػػرد كتػػرتبط ىػػذه الحالػػ ،ىػػذا الاىتمػػاـ جميػػع جكانػػب الحيػػاة المتعمقػػة بػػالفرد

تػكىـ كبنػاءن عمػى ذلػؾ يعػرؼ ، الاجتماعية كالعزلػة عػف الآخػريف كىذا ما يعكؽ تكافؽ الفرد مع بيئتوبالنفس 

الحالة التي يحدث فييا خمؿ إما في الناحية العضكية أك العقمية أك النفسية أك الاجتماعية  عمى أنوالمرض 

 .ياـ بأداء أم كظيفة بصكرة مناسبةالقالفرد عمى  عدـ استطاعةلمفرد، كمف شأنو 

دائـ باحتمػاؿ الإصػابة بكاحػدة أك أكثػر مػف بالانشغاؿ ال يتصؼ المتكىـ بالمرضأف  (2014كيشير بلبف )

يؤكد عدـ  الطبيأف الفحص مف رغـ بالجسدية مستمرة  مشكاك بعنيا مف خلبؿ التعبير الجسمية  الأمراض

بزيػػؼ تمػػؾ  التأكيػػدات الطبيػػةمػػف رغـ لا يتغيػػر بػػالغيػػر المنطقػػي ال كؼتخػػكىػػذا ال يمرضػػأم عػػرض كجػػكد 

العضػػمي أك رد متػكتر لكيظيػر تػكىـ المػرض بصػػكرة خاصػة فػي الأعضػاء التػػي تكػكف عرضػة  الادعػاءات،

عدـ قدرة المريض تكمف خطكرة اضطراب تكىـ المرض في لذا  ،أك الحكاسفعؿ مثؿ سرعة ضربات القمب 

  .عمى الصعيد الشخصي كالاجتماعيتحمؿ مسؤكلياتو  حيث لا يستطيع، الطبيعيبالشكؿ أداء دكره  عمى
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( 19مػػف لديػػو تػػكىـ مرضػػي مػػف الأفػػراد المتعػػافيف مػػف ككفيػػد ) إفمػػا سػػبؽ يمكػػف القػػكؿ مػػف خػػلبؿ        

لدييـ معتقدات فكرية كأنماط ركتينية مف الأحاسيس كالتكىـ بكجكد أمراض لدييـ بالرغـ مف كؿ التطمينات 

 الأطباء المختصيف كالفحكصات المخبرية. مف

 :دراسةالمشكمة 

إف اضطراب تكىـ المػرض مػف الاضػطرابات النفسػية ذات الشػكؿ الجسػدم يظيػر مػف خػلبؿ اىتمػاـ       

الفرد المفرط كالمبالغ فيو بصحتو كاعتقػاده ب صػابتو بمػرض خطيػر مػف خػلبؿ الشػككل المسػتمرة للؤعػراض 

 (2019 عبيس،)مخبريان. سباب عضكية حقيقية أك مؤكدة الجسمية البسيطة دكف كجكد أ

الػػػبعض مػػػف الأىػػػؿ كػػػذلؾ ركنػػػا ك مػػػررت بتجربػػػة الإصػػػابة بفيػػػركس كإحػػػدل الحػػػالات التػػػي كبكػػػكني      

الآخػريف حالػة الخػكؼ كالتحسػس عمػى قد أصيبكا بالفيركس فقد لاحظت عمى نفسي ك  كالأقارب،كالأصدقاء 

بالرغـ مف نتاجيا الفحكصات المخبرية، ك  ليجرمصابة بأمراض أخرل الإالمستمر بعد التعافي مف إمكانية 

مػػف ىػػذا المنطمػػؽ جػػاءت فكػػرة ىػػذه الدراسػػة البحثيػػة فػػي بنػػاء الإيجابيػػة إلا أف الشػػككؾ تبقػػى قائمػػة لػػدييـ، 

 -لتكىـ المرضي لدل عينة مف المتعافيف مػف فيػركس ككفيػد معرفي لمتخفيؼ مف مستكل ا برنامج إرشادم

(Covid-19) القدس منطقة في. 

 كفي ضكء ذلؾ يمكف صياغة مشكمة الدراسة في السؤاؿ الرئيس التالي:  

يف مػػف خفػػض التػكىـ المرضػػي لػػدل عينػة مػػف الأفػراد المتعػػافل المعرفػيمػا مػػدل فاعميػة البرنػػامج الارشػػادم 

 ؟( في مدينة القدس19ككفيد )
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 أسئمة الدراسة:

  التالية:ينبثؽ مف مشكمة الدراسة الأسئمة الفرعية ك 

 ( في القدس؟19)مستكل التكىـ المرضي لدل المتعافيف مف فايركس ككفيد  ما .1

 (الضػػابطة/ )التجريبيػػةتيف دالػػة احصػػائيان بػػيف متكسػػطات درجػػات أفػػراد المجمػػكعتكجػػد فػػركؽ  ىػػؿ .2

 ؟تطبيؽ البرنامج الارشادم إلىعزل تي  المستخدـ في الدراسة المرضي التكىـعمى مقياس 

ة احصائيان بيف متكسطات درجات أفراد المجمكعة التجريبية في التطبيػؽ القبمػي ىؿ تكجد فركؽ دال .3

 ؟لمبرنامج الارشادم الدراسة تيعزلالمستخدـ في  المرضي التكىـكالبعدم عمى مقياس 

 التكىـىؿ تكجد فركؽ دالة احصائيان بيف متكسطات درجات أفراد المجمكعة التجريبية عمى مقياس  .4

أسػػػابيع مػػػف إنيػػػاء تطبيػػػؽ  6بعػػػد  يكالتتبعػػػفػػػي القيػػػاس البعػػػدم لدراسػػػة المسػػػتخدـ فػػػي االمرضػػػي 

 ؟البرنامج الارشادم

 الدراسة:فرضيات 

 للئجابة عمى أسئمة الدراسة فقد صيغت الفرضيات التالية: 

( بيف متكسطات درجات أفراد α ≤ 0.05الدلالة )تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية عند مستكل  لا .1

 إلػى/ الضابطة( عمى مقياس التكىـ المرضي المستخدـ في الدراسػة تيعػزل المجمكعتيف )التجريبية 

 تطبيؽ البرنامج الارشادم.
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بيف متكسطات درجات أفراد  (α ≤ 0.05) لا تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية عند مستكل الدلالة .2

لدراسة المجمكعة التجريبية في التطبيؽ القبمي كالبعدم عمى مقياس التكىـ المرضي المستخدـ في ا

 .ييعزل لمبرنامج الارشادم

بيف متكسطات درجات أفراد  (α ≤ 0.05) لا تكجد فركؽ ذات دلالة إحصائية عند مستكل الدلالة .3

عمى مقياس التكىـ المرضي المستخدـ في الدراسة ي كالتتبعالمجمكعة التجريبية في القياس البعدم 

 أسابيع مف إنياء تطبيؽ البرنامج الارشادم. 6بعد 

 الدراسة:ف أىدا

 المسػػػتند عمػػػى النظريػػػة المعرفيػػػة رشػػػادمتحقػػػؽ مػػػف فاعميػػػة البرنػػػامج الإال إلػػػىتيػػػدؼ الدراسػػػة الحاليػػػة      

تحسػػيف مػػف أجػػؿ  ( فػػي القػػدس19لخفػػض التػػكىـ المرضػػي لػػدل عينػػة مػػف المرضػػى المتعػػافيف مػػف ككفيػػد )

 .ميـ كمسؤكلياتيـظركؼ حياتيـ كممارسة مياكمساعدتيـ عمى مكاجية كالتكيؼ  الحالة النفسية

 :إلىتيدؼ الدراسة الحالية لذا    

 .في القدس (19)ككفيد التعرؼ عمى مستكل التكىـ المرضي لدل المتعافيف مف فايركس  .1

التجريبيػة فػي التطبيػؽ القبمػي كالبعػدم عمػى  لفركؽ بيف درجات عينة أفػراد المجمكعػةا إلىالتعرؼ  .2

 المرضي المستخدـ في الدراسة. التكىـمقياس 

التكىـ مستكل النظرية المعرفية في خفض  إلىلكشؼ عف مقدرا الأثر لمبرنامج الارشادم المستند ا .3

 .الدراسةالمرضي لدل عينة 
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النظرية المعرفية في خفػض التػكىـ  إلىرشادم يستند إالتعرؼ عمى مدل استمرارية فاعمية برنامج  .4

س بعػد سػتة أسػابيع مػف إنيػاء ( فػي القػد19المرضي لدل عينة مف المتعافيف مف فايركس ككفيػد )

 تطبيؽ البرنامج.

 :دراسةأىمية ال

 الأىمية النظريةأولًا: 

 تظير أىمية الدراسة في الجانب النظرم في:

تنبثػػؽ أىميػػة الدراسػػة الحاليػػة مػػف أىميػػة المكضػػكع الػػذم تتناكلػػو فػػالتكىـ المرضػػي كالآثػػار النفسػػية  .1

 .النفسييف كالمتخصصيفمف الباحثيف كعناية كثير  ىتماـامكضع  يوالمترتبة عمكالجسدية 

الخاصة بالتكىـ المرضي لذا جاءت ىذه الدراسة  المتعمقة بالبرامج الارشادية العربية ندرة الدراسات .2

لتزيػػػد مػػػف المعرفػػػة العمميػػػة حػػػكؿ مكضػػػكع التػػػكىـ المرضػػػي لػػػدل عينػػػة مػػػف الأفػػػراد المتعػػػافيف مػػػف 

اىرة مرضػػػية جديػػػدة غيػػػر معركفػػػػة خصكصػػػان أف انتشػػػار ىػػػذا الفيػػػركس ظػػػ (19فػػػايركس ككفيػػػد )

  . الأسباب كالعلبج بشكؿ كاضح

النمكذج المعرفي لتفسير اضطراب تكىـ المرض  إلىالاستناد في  الحالية كما تكمف أىمية الدراسة .3

كتحديػد سياماتو العممية في تأكيؿ عناصر ىذا الاضطراب كتمييز العلبقػة بػيف مككناتػو إكتكضيح 

لتطبيػؽ ىػذا البػاحثيف كالمعػالجيف ليميـ  صكران دقيقان ليذا الاضطرابإطار نظرم يحمؿ في طياتو ت

 .البرنامج الإرشادم

، الذيف يجػب أف 19الضكء عمى شريحة ميمة كىي الأشخاص المتعافيف مف مرض ككفيد  تسميط .4

 .بعد الإصابة بالفايركس يتمتعكا بالصحة النفسية كالجسدية
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 التطبيقيةالأىمية ثانياً: 

 في: التطبيقية الدراسة مف الجانب تتحدد أىمي   

تطبيػػػؽ ىػػػذا البرنػػػامج الإرشػػػادم لمجيػػػات ذات العلبقػػػة كخصكصػػػان كزارة سػػػتفادة مػػػف نتػػػائج الا  .1

رشػاد تكجيػو عمػى كالعمؿ كز الإرشاد النفسي امر ك  الصحة، كرعايػة الأشػخاص المتعػافيف مػف كام

الناجمة س كالاضطرابات كالابتعاد عف الكساك النفسي  التكيؼبما يكفؿ ليـ  19فيركس ككفيد 

 عف الإصابة بالفيركس.

لدل  المرضظيكر كاستمرارية تكىـ  إلىتسيـ نتائج الدراسة في التعرؼ عمى الأفكار المؤدية  .2

لتصػػػميـ  الصػػػحي ممػػػا يتػػػيح الفرصػػػة أمػػاـ العػػػامميف فػػػي الميػػػداف ،(19المتعػػافيف مػػػف ككفيػػػد )

تاحػػة الفرصػػة المناسػػبة،البػػرامج الارشػػادية  مػػف آثػػار التػػكىـ المرضػػي لػػدل عينػػات  لمتخفيػػؼ كام

 كبار السف. أك أمراض مرضى السرطاف، السكرم، مثؿأخرل 

 الدراسة:حدود 

 تتمثل حدود الدراسة بما يمي:

 .بيت صفافا (كلبليت)الصحية  عياداتال –: مدينة القدس الحدود المكانية

تنفيذ الدراسة التجريبية مػع بدايػة الفصػؿ في الفترة الزمنية التي تـ خلبليا : أجريت الدراسة الحدود الزمانية

 ـ.2022-2021الثاني لمعاـ 

 .ضمف مستكيات عمرية مختمفة (19عينة البحث مف المتعافيف مف فيركس ككفيد ) الحدود البشرية:
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 مسػػتكل فاعميػػة برنػػامج إرشػػادم معرفػػي لخفػػضىػػك  بمكضػػكعيا الدراسػػة ىػػذه تتحػػدد :الموضددوعيةالحدددود 

 .( في القدس19نة مف المرضى المتعافيف مف ككفيد )التكىـ المرضي لدل عي

 الدراسة المفاىيمية والاجرائية:مصطمحات 

 (:Hypochondria) المرضتوىم  أكلان:   

بأنو حالة غير طبيعيػة مػف انشػغاؿ ذىػف الفػرد بكظائفػو الجسػمية، كالتفكيػر  :(2019 عرفو )العابدم،     

 اىتمامو بأم شيء في حياتو اليكمية. الزائد بأم خمؿ عضكم يحدث لو بدرجة تفكؽ 

القمػػؽ الزائػػد عمػػى الجسػػـ أك أجػػزاء منػػو،  إلػػىفسػػي لممصػػطمح يشػػير التػػكىـ المرضػػي كفػػي المعنػػى الن     

نتيجػػة لسػػكء تفسػػير المؤشػػرات كالأعػػراض الجسػػدية كتفسػػيرىا عمػػى أنيػػا علبمػػات تػػدؿ عمػػى كجػػكد مػػرض 

 ( Georgios,2012)عضكم خطير ييدد حياة الفرد. 

بأنػػو انشػػغاؿ دائػػـ بكجػػكد اضػػطراب ( 2019كرد فػػي العابػػدم ) كمػػاالعالميػػة كعرفتػػو منظمػػة الصػػحة      

شػكاكل جسػػدية مسػػتمرة، كتفسػػير الاحساسػػات الطبيعيػة عمػػى أنيػػا غيػػر طبيعيػػة  إلػػىجسػمي خطيػػر يتحػػكؿ 

 كالاىتماـ الزائد بعضك أك أكثر مف أعضاء الجسـ.

‌علرى‌التوهم‌المرضً‌على‌أ‌DSM-IVكيعرؼ      نه‌الانشغال‌أو‌الخوف‌من‌وجود‌مرر ‌خطٌرر‌انراعل

تفسٌرات‌خاطئة‌للأعررا ‌الجسردٌة‌الترً‌ترد‌تسرتمر‌لمردأ‌سرتة‌أشرعر‌دون‌اعترراف‌المرضرى‌ار ن‌تل عرم‌

‌(DSM-IV, 2000)مفرط‌وغٌر‌م اول.‌

-DSMأف المريض الذم كاف يشخص عمى أنو يعاني مف تكىـ المرض كفقا لػ  إلى DSM-Vكيشير    

IV صبح الآف يشخص عمى أنو يعاني مف اضطراب قمؽ المرض )إذا كانت الأعراض الجسدية غائبة أك أ
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خفيفػػػة( أك يشػػػخص عمػػػى أف لديػػػو اضػػػطراب الأعػػػراض الجسػػػدية )إذا كانػػػت الأعػػػراض الجسػػػدية مكجػػػكدة 

 .(DSM-V, 2013)‌كمؤلمة أك ينتج عنيا عرقمة لمحياة اليكمية(

التػكىـ  عمػى مقيػاسالمفحكصػيف ؿ عمييا أفراد العينة بالدرجة التي يحص اجرائياً  كيعرؼ تكىـ المرض     

  المرضي المعتمد كالمطكر لتحقيؽ أىداؼ الدراسة.

 :) (COVID -19 Virus 19فيروس كوفيد ثانياً: 

أطمػػؽ ىػذا المصػطمح عمػػى  ،Corona Virus Disease 2019))ىػذا المصػطمح اختصػار ؿ        

ينتشػر بشػكؿ  التػاج،بػذلؾ لأنػو يأخػذ شػكؿ  التاجيػة كسػميات الفيركس التنفسي الذم ينتمي لعائمة الفيركس

 الجسـ،ارتفاع في درجات حرارة  التنفس،سريع عف طريؽ التنفس كالممس المباشر كمف أعراضو ضيؽ في 

 .الصداع المستمر الشديد،التعب كالارىاؽ 

كم الحاد كالمعركؼ لفيركس المسبب لمرض الالتياب الرئا( 2020)كعرفتو منظمة الصحة العالمية       

يػػؤثر المػػرض عمػػى النػػاس بشػػكؿ ، ك باسػػـ )ككركنػػا( كالػػذم أعمنتػػو منظمػػة الصػػحة العالميػػة جائحػػة عالميػػة

ف بعػض  خفيفػة، خاصػة عنػد الأطفػاؿ كالشػباب كمػع ذلػؾ، فػ مختمؼ، حيث تظير معظـ الحالات أعراضان 

مصػابيف لمرعايػة الطبيػة فػي ٪ مف ال 20الحالات يمكف أف تظير بشكؿ حاد كخطير، حيث يحتاج حكالي 

 المستشفى.

 الارشادي:البرنامج ثالثاً: 

الإجػػراءات كالاسػػتراتيجيات المصػػممة مػػف قبػػؿ  ىػػك برنػػامج مخطػػط كمػػنظـ يتضػػمف مجمكعػػة مػػف        

التػكىـ المرضػي لػدل عينػة مػف المتعػافيف  تخفيػؼ مػف أعػراضبجدكؿ زمني معيف ىدفو ال كمرتبطةالباحثة 
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، كاسػػتند عمػػى أسػػاليب المعرفيػػةكالػػذم تػػـ بنػػاؤه عمػػى أسػػاس النظريػػة  ،فػػي القػػدس 19مػػف فػػايركس ككفيػػد 

الػػػذات، الاسػػػترخاء، تقميػػػؿ  إلػػػىكفنيػػػات العػػػلبج المعرفػػػي منيػػػا )إعػػػادة البنػػػاء المعرفػػػي، الحػػػديث الإيجػػػابي 

الحساسػػية التػػدريجي، التعزيػػز، التػػدرب عمػػى التحصػػيف ضػػد التػػكتر، التخيػػؿ أك التصػػكر البصػػرم، الأسػػئمة 

 جمسة إرشادية كتدريبية. (12)كتككف البرنامج مف  (لسقراطية كالكاجبات المنزليةا

( بأنػو مجمكعػػة مػف الخطػكات المنظمػػة كالمعػدة عمػػى أسػس نظريػػات 2011كمػا عرفتػو الحجػػرم )         

الارشػػاد النفسػػي التػػي تقػػدـ للؤشػػخاص، كيتضػػمف البرنػػامج مجمكعػػة مػػف المعمكمػػات كالميػػارات كالخبػػػرات 

مػػا ىػػك أفضػػؿ خػػلبؿ فتػػرة زمنيػػة محػػددة، اليػػدؼ منيػػا مكاجيػػة  إلػػىتعػػديؿ كتغييػػر سػػمككيات الأفػػراد بيػػدؼ 

 تحقيؽ التكزاف النفسي. إلىالمشكلبت كالصعكبات التي تعرقؿ حياة الأفراد كصكلان 

فػؽ البرنامج الارشادم اجرائيان بمجمكعة الإجراءات كالاستراتيجيات التي صممتيا الباحثة ك  كيعرؼ        

 .تحقيؽ الأىداؼ المطمكبة كالنتائج المرجكة إلىعمميات التقييـ التي أجريت عمى البرنامج، كصكلان 

( البرنػػػامج الارشػػػادم اجرائيػػان بمجمكعػػػة الإجػػػراءات كالاسػػػتراتيجيات التػػػي 2019) طمػػػكنيكيعػػرؼ         

تحقيػػؽ الأىػػداؼ المطمكبػػة  إلػػىصػػممتيا الباحثػػة كفػػؽ عمميػػات التقيػػيـ التػػي أجريػػت عمػػى البرنػػامج، كصػػكلان 

 .كالنتائج المرجكة
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 الفصل الثاني

 الإطار النظري والدراسات السابقة
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 الفصل الثاني

 الإطار النظري والدراسات السابقة

ككذلؾ  ،(19)يركس ككفيد ف المرضي،التكىـ  كىما: الدراسةلمفاىيـ  يتناكؿ ىذا الفصؿ إطاران نظريان        

  عرض مجمكعة مف الدراسات العربية كالأجنبية عف التكىـ المرضي.سيتـ 

 النظري أولًا: الإطار

 الخمفية التاريخية لمتوىم المرضي     

لك تتبعنا تاريخ الطب لكجدنا أف ىنالؾ تصكرات مختمفة لاضطراب تكىـ المرض العديد منيا ظير في     
نظرية مناىضان لمفاىيـ كانت سائدة كاليستيريا، كقت كاحد، كجاء مفيكـ تكىـ المرض مف الناحية ال

حالة جسدية غامضة أطمؽ عمييا اسـ  إلى( كاف تكىـ المرض يشير 17المنخكليا، كفي القرف اؿ )
أف أعضاء البطف ىي  إلى"المراؽ"، الذم تـ اقتراحو مف قبؿ أبك قراط كتعني تحت الغضركؼ، مما يشير 

 (Noyes, 2011)السبب. 
( كاف ينظر لتكىـ المرض عمى أنو نتاج تأثيرات عامة لمجياز العصبي، كمركر 18ي القرف اؿ )أما ف   

( اذ 19أف اذ أصبح يدؿ عمى حالة نفسية ككاف ذلؾ في مطمع القرف اؿ ) إلىالكقت تحكؿ ىذا الكصؼ 
راب الدماغ كأصبح تكىـ المرض يعتبر مرضان عصابيان أم أنو اضط إلىتحكؿ الاىتماـ مف الأمعاء 

( فكرة اعتبار تكىـ Gillespie( دعـ جيميسبي )1928كظيفي بدلان مف اضطراب عضكم. كفي عاـ )
ف أف تكىـ المرض ىك انشغاؿ الفكر باضطراب جسدم أك عقمي سكاء كا إلىالمرض كفئة منفصمة كأشار 

( نمكذج حكؿ السمكؾ Pilowisky,1970بايمكيسكي ) كضعظف، ىذا الاضطراب حقيقي أك مجرد 
لمرضي الشاذ، كضمف ىذا النمكذج تصكره الخاص لاضطراب تكىـ المرض كتناكؿ فيو السمكؾ المرضي ا

 (2018نبيؿ، ) .اجتماعيتعمؽ بدكر المريض كمفيكـ الشاذ الم

( بدراسات المقارنة بيف تكىـ المرض كاضطراب القمؽ كاستخدـ مقياس Noyes,1994قاـ نكيس )      
(AIS كقاـ ببناء مقياس خاص ) بالخكؼ مف المكت كىك مقياس مرتبط ارتباط كثيؽ بمقياس تكىـ

 المرض.
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( DSM-III( في تعريؼ )Barsky et al,1992) كآخركف كأثرت نتائج دراسات بارسكي      
تفسير أحاسيسو الجسدية  إلىلاضطراب تكىـ المرض، حيث يعتبر حالة مرضية مزمنة يعمد فييا الفرد 

 الخكؼ كالاعتقاد بأنو مصاب بمرض خطير. إلىد تفسيران غير كاقعي الأمر الذم يؤدم بالفر 

الآف  إلىكعمى الرغـ مف كؿ ىذه المراحؿ الزمنية التي مر بيا اضطراب تكىـ المرض الا أنو لا يزاؿ     
النقاش الحاد دائران حكؿ ىذا الاضطراب كىذا ما يتضح جميا في ككنو مدرج ضمف قائمة الاضطرابات 

‌DSM-V. (‌2013‌ DSM-V,)ي التي أعيد النظر في تصنيفيا ف

 (:Hypochondriasis)توىم المرض تعريف اضطراب 

كجػكد اضػطراب قمػؽ المػرض كاضػطراب الأعػراض  إلػى DSM-5فػي المػرضيشير اضطراب تكىـ       
الجسػػدية كىمػػا منفصػػميف كمعركفػػاف سػػابقان باسػػـ الأعػػراض جسػػدية الشػػكؿ، كالسػػمة المشػػتركة بينيمػػا ىػػي 

تبطػػة بالضػػعؼ الجسػػدم العػػاـ، حيػػث تظيػػر عمػػى الفػػرد أعػػراض جسػػدية مؤلمػػة ظيػػكر أعػػراض جسػػدية مر 
 (2018،نبيؿاليكمية. )ينتج عنيا اضطراب كبير يعرقؿ حياة الفرد 

( بأنػػو انشػػغاؿ دائػػـ بكجػػكد اضػػطراب جسػػمي HWO,2020كمػػا كعرفتػػو منظمػػة الصػػحة العالميػػة )       
كأعػراض بدنيػة عاديػة يفسػرىا الفػرد عمػى أنيػا  ينتج عنو شػكاكل جسػدية بشػكؿ مسػتمر، يتخمميػا احساسػات

 غير طبيعية كخطيرة كيركز الشكاكل الجسدية عمى عضك معيف في جسمو.

( أف اضػطراب تػكىـ المػرض لػو عػدة معػاني كيسػتخدـ عمػى نطػاؽ Prashant,2016يرل برشنت )      
معػاني شػائعة  ةثلبثػ كاسع سكاء مف قبؿ الأطباء لكصؼ المخاكؼ المختمفة كيحمؿ مصطمح تكىـ المػرض

 كىي:

يمكف أف يعبر عف صكر التكجس كالخكؼ حكؿ الصحة كسػير الفػرد عمػى كضػعو الصػحي حيػث  -
تجػػده مشػػغكلان بالأطعمػػة الصػػحية كقػػراءة نشػػرات الأدكيػػة كىػػك فػػي الحقيقػػة لا يشػػكك مػػف أم شػػيء 

 يستدعي ذلؾ.
محيػػػاة حيػػػث تجػػػدىـ كمػػػا يمكػػػف أف يصػػػؼ أكلئػػػؾ الأفػػػراد الػػػذيف يتبعػػػكف تػػػدىكر الصػػػحة كأسػػػمكب ل -

ككأنيـ يحبذكف أف تككف صحتيـ سيئة كتراىـ منيمككف في جمػع أعػراض جديػدة لتػدليؿ بيػا عمػى 
 تدىكر صحتيـ.
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كما يمكف أف يدؿ عمى أكلئؾ الأفراد الذيف يككنكف مقتنعيف بأنيـ مرضى فعلبن أك أنيـ يخافكف أف  -
 يصابكا بمرض ما خطير.

( فػي قػامكس عمػـ الػنفس الصػادر عػف Gary and VandenBos,2015كمػا كيعرفػو فانػديف )         
جمعيػػة عمػػـ الػػنفس الأمريكيػػة بأنػػو اضػػطراب نفسػػي مػػرتبط بالجسػػـ، يظيػػر فػػي انشػػغاؿ الفػػرد كخكفػػو الػػدائـ 
عمى صحتو كالاعتقاد بكجكد مرض جسمي خطير ييػدد حيػاة الفػرد مػف خػلبؿ التفسػير الخػاطض للؤعػراض 

ضػػػطراب لمػػػدة سػػػتة أشػػػير كيػػػؤثر بػػػدكره عمػػػى حيػػػاة الفػػػرد كسػػػتمر ىػػػذا الا عميػػػو،الجسػػػمية التػػػي قػػػد تظيػػػر 
 الاجتماعية كالمينية بالرغـ مف كجكد التأكيدات الطبية التي تنفي كجكد اضطراب جسمي لدل الفرد.

( بأنو اضطراب جسدم ذات منشأ نفسي ليس لو أساس عضكم، مما يؤدم 2001كيرل طالب )         
مية كخكفو المتكرر ب صابتو بمرض خطير أك أكثر ييدد حياتو، انشغاؿ الفرد المستمر بصحتو الجس إلى

   ا.كتظير لديو شكاكل جسدية تتمثؿ بالآلاـ المزعجة مقدمان ليا تفسيرات مرضية غير عادية كمبالغ فيي

( تػػػكىـ المػػػرض فػػػي مكسػػػكعة عمػػػـ الػػػنفس كالتحميػػػؿ النفسػػػي بأنػػػو اىتمػػػاـ شػػػاذ 2009يعػػػرؼ طػػػو )ك        
الخػكؼ الػدائـ مػف الإصػابة بمػرض معػيف، ككىػـ  إلىكالقمؽ الشديد ازائيا، بالإضافة بصحة الفرد الجسمية 

 مستمر كمعاناة مف المرض، كشككل مستمرة مف الأعراض المختمفة التي قد تظير عمى الفرد.

مدرسػة التحميػػؿ النفسػػي أف تػكىـ المػػرض ذات أصػكؿ ديناميكيػػة تبػػدأ مػف مرحمػػة الطفكلػػة  عػػرؼكمػا ت      
مرحمػػػة المراىقػػػة، فالرغبػػػات المكبكتػػػة تتشػػػكؿ عمػػػى صػػػكرة جسػػػمية ديناميكيػػػة مػػػف خػػػلبؿ الحيػػػؿ كتشػػػتد فػػػي 

الدفاعيػة التػػي يمجػػأ الييػػا الأفػراد لمػػتخمص مػػف المشػػكلبت المكبكتػػة لػدييـ، كبعػػض العممػػاء يػػركف أف التػػكىـ 
 (2007المرضي عبارة عف حيمة دفاعية ضد الشعكر بالذنب كنقص الذات. )رضكاف،

أيضان بأنو الانشغاؿ الشديد بالصحة الجسمية كالشككل المستمرة مف الأكجػاع المتكػررة كالتػي  كيعرؼ      
ليس ليا علبقة بكجكد مرض حقيقي في الجسـ، فيشعر الفرد بالخكؼ كيعتقد أنو يعاني مف مرض خطير، 

 (2004اكم،كىذا الاعتقاد الغير منطقي يبقى ثابتان بالرغـ مف كجكد تأكيدات طبية تنفي ذلؾ. )الحج

ممػا سػبؽ يمكػف تعريػؼ تػػكىـ المػرض: بأنػو مػرض نفسػي يتسػػـ بخػكؼ الشػخص مػف اصػابتو بمػػرض      
خطير بحيث يقكـ بتفسير ما يشعر بػو مػف احساسػات بدنيػة أك جسػدية طبيعيػة أك غيػر طبيعيػة بأنيػا تػدؿ 

 عمى كجكد مرض ما لديو.
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 :البداية والمسار  

كلكنػػػو يكثػػػر فػػػي العشػػػرينات، كمػػػا أف  مػػػف عمػػػر الفػػػرد  سػػػف يبػػػدأ اضػػػطراب تػػػكىـ المػػػرض فػػػي أم      
مػف قمػؽ  رض خطير يقع عمى سمسمة متصمة بدءن الانشغاؿ بالأعراض الجسدية كالخكؼ مف المعاناة مف م

لانشغاؿ الشديد كالخػكؼ ثػـ تتحػكؿ المراقبة كا إلىحاسيس الجسدية الغير عادية حكؿ بعض الأ خفيؼ جدان 
خلبؿ تركيزىـ عمى الأفكار كالأنشطة التي تدكر حكؿ المخاكؼ المبالغ فييا مف فراد مف قناعة لدل الأ إلى

الاشتداد في ثمثػي الحػالات ة ك داك ترات مف اليمع ف ، يصبح مزمنان كجكد أك تطكير مرض خطير ييدد الحياة
جػارب ، كالت، فقػداف أحػد أفػراد الأسػرةعمػى سػبيؿ المثػاؿ –كذلؾ حسب ما يمر بو الفرد مػف فتػرات عصػيبة 

، أك اسػتجابة لممكػكث فػي المستشػفى ككػؿ مػا يبػث ، كالظركؼ الاجتماعيةالسابقة مع مرض عضكم فعمي
 ، كمػػا أف ثمػػث المرضػػى لا يتحسػػنكف كيضػػطربفػػي كسػػائؿ الاعػػلبـ مػػف مػػادة إعلبميػػة تتعمػػؽ بػػالأمراض

عاقػػة د تػػزداد الإالانشػػغاؿ بػػالمرض كقػػك العلبقػػات الاجتماعيػػة بسػػبب أتكػػيفيـ مػػف حيػػث الكظيفػػة المينيػػة 
عديػدة بالإضػافة  خطاران ألعمميات جراحية استكشافية تحمؿ  يتعرض حيانان أفيصبح الشخص طريح الفراش ك 

 ( 2001 ،الخميؿ) تشخيص خاطض كبالتالي خطأ العلبج. إلىعراض التي يشكك منيا قد تؤدم ف الأأ إلى

 أسباب حدوث توىم المرض:

تككيف كراثي حيث ينشأ لحدكث تكىـ المرض نتيجة سبب يرل البعض مف الأطباء النفسييف أف ال  
حيث يكجد تكىـ  المرض مف أسرة فييا تكىـ المرض عمى الأغمب كيكتسب الأعراض مف كالديو اكتسابان 

خر آكسبب  ،الحساسية عما سمع المريض كقرأ مف الأمراضذلؾ كجكد  إلى، بالإضافة المرض لدييـ
ف يجدكف أنفسيـ في مكقؼ أك في حالة عدـ الكفاءة أماـ قسكة لتكىـ المرض يتمثؿ في المراىقيف الذي

يرجع حدكث تكىـ المرض بصفة عامة لتفاعؿ عكامؿ عديدة أىميا: ، حيث الظركؼ كصعكبة الحياة
الضعؼ التككيني لمعضك المصاب، كجكد بعض الأمراض في ىذا العضك لدل الفرد، كالأمراض كالحكادث 

كنكعية الضغكط النفسية كالبيئية عمى الفرد، المعنى الرمزم لمعضك بالنسبة السابقة في حياة الفرد، كمية 
أف الأفراد المصابيف بتكىـ المرض يساعدىـ انشغاليـ بأمكرىـ الجسدية في تحكيؿ ، كيلبحظ لممرض

 يعد، إذ اىتماماتيـ المختمفة التي يتعرضكف ليا مما يشكؿ ليـ ميربان مف ظركؼ الحياة المؤلمة كالمتعبة
 (2019،لعابدما)لمتيرب مف اتخاذ القرارات الصعبة كتأخيرىا. تكىـ المرض سببان 
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ذلؾ الحساسية النفسية الزائدة عند الأفراد تجعميـ يتكىمػكف كجػكد المػرض لػدييـ  إلىبالإضافة     
الأصػػػدقاء أك الأىػػػؿ أك عػػػف قػػػراءة غيػػػر كاعيػػػة فػػػي الكتػػػب جػػػراء سػػػماعيـ عنػػػو مػػػف الأطبػػػاء أك 

بػػاء الزائػػد نحػػك أطفػػاليـ ممػػا بعػػض أسػػاليب التنشػػئة مثػػؿ قمػػؽ الآ إلػػىالطبيػػة، بالإضػػافة  كالمجػػلبت
 (2009العيسكم،)يجعؿ الطفؿ ينمي في داخمو نفس الاتجاه. 

 أعراض توىم المرض:

 كالشعكر العاـ بعدـ الراحة.  الفردتسمط فكرة المرض عمى  -

أجزاء أخرل مػف  إلىمعاء بالإضافة الشككل المستمرة مف كجكد اضطرابات جسمية في المعدة كالأ -

 (2007الجسـ. )سميماف،

مزعجػة تكػكف حساسات غير مألكفة يصعب تحديػدىا كام  شكؿ اضطراباتيظير تكىـ المرض عمى  -

 تصػػيب جػػزءا مػػف الجسػػـكتػػكرـ كانتفاخػػات جسػػدية  تػػكترظيػػكر علبمػػات ال إلػػىبالإضػػافة  مؤلمػػةك 

 (2001)سيلبمي، بشكؿ مستمر.

أنو شعكر دائـ بالتعػب كالارىػاؽ كالألػـ كالانشػغاؿ الػدائـ  حساس الطبيعي عمىالمبالغة في شدة الإ -

التردد المتكرر لمعديد مف الأطباء، كتضخيـ الأعػراض  إلىبالصحة كالعناية الزائدة بيا، بالإضافة 

البسيطة كالاعتقاد بأنيا مرض خطيػر، حيػث يحػاكؿ المػريض تشػخيص مرضػو بنفسػو كالمحػاكلات 

 كطبية. طرؽ عممية  إلىفسو بنفسو دكف المجكء العديدة لعلبج ن

الشككل المستمرة مف اكجاع كآلاـ غامضة كمحاكلة المريض الحصكؿ عمى جميع أنكاع العلبجات  -

 (2021،عمي)الممكنة. 
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 التوىم المرضي:في عوامل الخطر 

ر‌عوامررل‌الخطرر‌اوجررود(‌2018كمررا‌ورد‌ ررً‌ناٌررل‌) (salkoviskis, 1990) سسالككفسػػكشػػار أ    

‌وتشمل:

 الأحاسيس كالأعراض الجسدية الغير مألكفة. -

 السماع بمرض أحد الزملبء. -

 فقداف أحد مف أفردا العائمة المقربيف بسبب مرض معيف. -

 التعافي مف مرض خطير. -

 الضغكطات كالأزمات التي يعيشيا الفرد. -

 تقارير كسائؿ الاعلبـ عف كجكد مرض جديد.  -

رات تشخيصػػية لتػػكىـ المػػرض تتمثػػؿ فػػي اعتقػػاد الفػػرد مؤشػػ إلػػى( 2018عكاشػػة )كمػػا يشػػير     

المسػػػتمر بالإصػػػابة بمػػػرض جسػػػمي خطيػػػر ييػػػدد حياتػػػو كيسػػػبب لػػػو الأعػػػراض المؤلمػػػة باسػػػتمرار 

 عدـ الثقة بأقكاؿ الأطباء لعدـ كجكد أم مرض عضكم يسبب تمؾ الأعراض. إلىبالإضافة 

 ن اضطراب الوسواس القيري:لمتوىم المرضي عالتشخيص الفارقي 

( أف المرضى الذيف يعانكف مف اضطراب الكسكاس Rasmussen & Eisenيرل راسمكسيف كايزف )     

القيرم كساكس مرتبطة بالأعراض الجسدية يصعب التمييز بينيـ كبيف المصابيف بالتكىـ المرضي خاصة 

التػي تتبػع مػف العجز، كما أف السػمككيات القيريػة  إلىكانت لدييـ مخاكؼ مرضية متكىمة كدفعت بيـ  إذا

قبؿ متكىمي المرض تككف مشابية لمسمككيات القيرية للؤفراد الذيف يعانكف مف اضطراب الكسكاس القيػرم 
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مػػنيـ السػػمككيات الممحػػة كالمتكػػررة مػػف أجػػؿ التخفيػػؼ مػػف شػػدة الخػػكؼ كالقمػػؽ كتظيػػر عمػػى شػػكؿ فتصػػدر 

 (2018نبيؿ،)أعراض جسدية. 

اضػطراب الكسػكاس ( أف الفػرؽ بػيف Deacon & Abramowitz ,2008) كأبرامػكتزكيػرل ديكػكف      

القيرم كالتكىـ المرضي حدة الخػكؼ مػف كجػكد المػرض كىػذه السػمة التػي تميػز التػكىـ المرضػي أكثػر مػف 

 اضطراب الكسكاس القيرم مقابؿ الخكؼ مف الإصابة بالمرض الذم ينتشر بيف مرضى الكسكاس القيرم.

 ض:انتشار توىم المر نسبة 

% مػف المرضػى كلكػف معػدؿ الانتشػار 14-3ة الطبيػة العامػة ينتشػر تػكىـ المػرض بنسػبة في الممارس    

انتشاره خلبؿ العقد الرابع بيف جمكع الناس غير معركؼ، كيستكم الرجاؿ كالنساء في تكىـ المرض، كيزداد 

، لشطياأك الخامس مف العمر الا أنو يصيب جميع الأعمار خاصة المراىقيف كالشيكخ بعد عمر الستيف. )

2001) 

 العلاج:

اسػػتراتيجية العػػلبج الأكثػػر فعاليػػة )العػػلبج المعرفػػي السػػمككي، بمػػا فػػي ذلػػؾ التعػػرض كمنػػع الاسػػتجابة،     

القمػػػػؽ مثػػػػؿ اضػػػػطرابات اليمػػػػع، اضػػػػطراب القمػػػػؽ حػػػػد كبيػػػػر مػػػػع اضػػػػطرابات  إلػػػػىفتػػػػكىـ المػػػػرض يتػػػػداخؿ 

فئػة اضػطرابات القمػؽ سػيككف أكثػر الاجتماعي، اضطراب القمؽ العاـ، الكسػكاس القيػرم، كتصػنيفو ضػمف 

 (Phillips, et al 2010)اتساقان مع تصكرات أكثر حداثة ليذا الاضطراب. 

العػػػلبج المعرفػػػي السػػػمككي ىػػػك أحػػػد الأسػػػاليب العلبجيػػػة الحديثػػػة التػػػي تيػػػتـ بصػػػفة أساسػػػية بالمػػػدخؿ      

مػف ضػيؽ سػي كمػا يشػعر بػو الفػرد إزالػة الألػـ النف إلػىالمعرفي للبضطرابات النفسية كييدؼ ىذا الأسمكب 



22 
 

ككرب كذلؾ مف خلبؿ التعرؼ عمى المفاىيـ كالاشارات الذاتية الخاطئة كتحديػدىا كالعمػؿ عمػى تصػحيحيا 

كمف ثـ تعديميا، كيتكقؼ تحقيؽ ىذا اليدؼ عمى كجػكد علبقػة علبجيػة دافئػة بػيف المعػالج كالمرضػى الػذم 

تعػػاكف كالمشػػاركة الكجدانيػػػة كأف يقػػكـ المعػػالج بتػػػدريب يتصػػؼ بػػػالقبكؿ كالتقبػػؿ كالػػكد كالػػػدؼء كاليجػػب أف 

المرضػػػى كتعمػػػيميـ كيفيػػػة التعػػػرؼ عمػػػى المشػػػكلبت كحميػػػا كعمػػػى مككناتيػػػا الأساسػػػية كأسػػػبابيا كعلبقتيػػػا 

المعرفػي السػمككي  العػلبجالعلبجية التي تستخدـ خلبؿ  كالفنيات كىناؾ العديد مف الأساليب،  بالاضطراب

، الجػػػدؿ المباشػػػر، المتصػػػؿ المعرفػػػي، المراقبػػػة الذاتيػػػةتصػػػحيحيا، يػػػة كالعمػػػؿ عمػػػى تحديػػػد الأفكػػػار التمقائك

 )عبد ان،الأسئمة السػقراطية.، مؿء الفراغ، مناقشة المعتقد، فنية صرؼ الانتباه، الكاجبات المنزلية، التخيؿ

2000) 

   (Covid -19 Virus)كورونا ثانياً: فيروس 

كنػا بأنػو نػكع مػف أنػكاع الفيركسػات التػي تػؤثر بشػكؿ ر ك ( فػايركس ك2020) كآخػركف حسػيفالعرؼ        

حػػدكث التيػػاب الشػػعب  إلػػىالبشػػر، ممػػا يػػؤدم رئيسػػي عمػػى الجيػػاز التنفسػػي لمحيكانػػات كالثػػديات، كخاصػػة 

 اليكائية كمف أعراضو السعاؿ الجاؼ كالحمى كضيؽ التنفس.

 (:Covid -19 Virus)لفيروس كورونا  التشخيص

فيركسػػية فػػي الصػػيف العديػػد مػػف البحػػكث لتحديػػد محكػػات تشػػخيص عائمػػة أجػػرت مؤسسػػة البحػػكث ال      

( مػػف خػػلبؿ المسػػحات التقميديػػة التػػي 19الفيركسػػات التاجيػػة كمنيػػا فيػػركس سػػارس كحػػديثان فيػػركس ككفيػػد )

شػػكميا مػػف خػػلبؿ المجيػػر الالكتركنػػي، حيػػث يمكػػف تشػػخيص فيػػركس كركنػػا ككفيػػد حػػددىا كػػكخ كملبحظػػة 

مػػض النػػككم فػػي عينػػات مسػػحة الأنػػؼ كالحمػػؽ أك عينػػات أخػػرل مػػف الجيػػاز ( مػػف خػػلبؿ تحميػػؿ الح19)

 PCR( .Guo.et al ,2020)التنفسي بكاسطة 
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 (:Covid -19 Virus)لفيروس كورونا  الأعراض

 ( مجمكعة مف أعراض فايركس كركنا التي تتمثؿ في:2020أكردت منظمة الصحة العالمية )

 عراض الأكثر شيكعان.الحمى، الإرىاؽ، السعاؿ الجاؼ، كىذه الأ .1

الأنػؼ، الرشػح، الاسػياؿ، كىػذه الأعػراض قػد يعػاني آلاـ كأكجاع بمختمؼ منػاطؽ الجسػـ، احتقػاف  .2

 منيا البعض.

ما سبؽ تكجد أعراض يتـ مف خلبليا تشخيص فيركس كركنا كمف الأعراض الأكثر  إلىبالإضافة         

( يػػكـ تتضػػمف الشػػعكر بػػالحمى، الإرىػػاؽ 14-2عػػادة مػػف )شػػيكعان ىػػك شػػعكر الفػػرد بعػػدة أعػػراض تسػػتمر 

الجسدم، السعاؿ الجاؼ، ألـ عضمي، كضيؽ تنفس ككذلؾ الصداع كالاسياؿ كحساسية الأنؼ، كانخفاض 

الييمكجمكبيف في الدـ، كما تشير بعض المؤشػرات أف الفيركسػات التاجيػة كفيػركس سػارس تصػيب الجيػاز 

ؼ عػػػف الخمػػػؿ فػػػي السػػػائؿ الػػػدماغي الشػػػككي العصػػػبي المركػػػزم لممرضػػػى كاتضػػػح ذلػػػؾ مػػػف خػػػلبؿ الكشػػػ

 (.Wang et al.2020)لممرضى مما يؤثر عمى الجياز المناعي لمفرد بصفة عامة. 

( 1099( أجريػت عمػى عينػة مككنػة مػف )Nan et al,2020كفػي دراسػة حديثػة بقيػادة العػالـ نػاف )      

% مػف العينػة، سػعاؿ ( 88.7حالة مصابة بفايركس كركنا مؤكدة مخبريان، كتضمنت الأعراض الحمػى ؿ )

( %، 18.6( %، ضػػػيؽ التػػػنفس )33.4( %، انتػػػاج الػػػبمغـ )38.1( %، ارىػػػاؽ كتعػػػب جسػػػمي )67.8)

 .( %5.0( %، القيء )3.8%، الاسياؿ )( 13.6( %، صداع )13.9التياب الحمؽ )

كقػػد تتفػػاقـ الأعػػراض مػػع مرضػػى ارتفػػاع ضػػغط الػػدـ، مرضػػى الرئػػة، مرضػػى السػػكرم، كمرضػػى القمػػب  

 (Guo. et al ,2020) .كعية الدمكيةكالأ
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 (:Covid -19 Virus)لفيروس كورونا  العلاج

( بػأف البركتكػكلات العلبجيػة لفيػركس كركنػا عػلبج للؤعػراض Kim  et al,2020يشػير كػيـ كرفاقػو )     

التي يسببيا حتى لا تتفاقـ حالة المريض كلمكقاية مف حدكث مضاعفات صحية، كلكف حتى الاف لا يكجػد 

قائية الصحية الكقائية ىي الاسػتراتيجية الأنجػح كاء معتمد لعلبج الفايركس، كلذلؾ ف ف الأخذ بالتدابير الك د

تعزيز مناعة الفرد ، كالتي تتضػمف أسػمكب الحيػاة الصػحي ، ممارسػة  إلىفي مكاجية المرض ، بالإضافة 

فراد الأسرة كالمجتمع ، جميعيا يسيـ فػي الرياضة ، التغذية المتكازنة ، النكـ الجيد ، الترابط الإيجابي مع أ

ضػركرة تمقػي جميػع  إلػىالالتزاـ بارتػداء الكمامػة الطبيػة خػارج المنػزؿ ، بالإضػافة تعزيز مناعة الفرد ، مع 

 أشكاؿ الدعـ النفسي مما يسيـ في تعزيز الصمكد النفسي لمفرد كالمناعة النفسية . 

( أف مرضػى الفيركسػات التاجيػة بصػفة عامػة بحاجػة Arabi et al,2015كيػركم عرابػي كرفاقػو )       

 عف العدكل الفيركسية.علبج يتضمف كافة الجكانب الجسمية كالنفسية الناتجة  إلى

 المعرفي: الإرشاديالبرنامج ثالثاً: 

  المعرفي الارشادي بالبرنامج التعريف

 إلػػى اسػػتنادا البرنػػامج اداعػػد جػػرل اذ معرفػػي، إرشػػادم برنػػامج إعػػداد تػػـ الدراسػػة أىػػداؼ تحقيػػؽ أجػػؿ مػػف

 كالدراسػػات النظػػرم الأدب إلػػى اسػػتنادان  البرنػػامج اعػػداد تػػـ حيػػث المعرفػػي، الارشػػاد فػػي بيػػؾ أركف نظريػػة

 .الاتجاه بيذا اىتمت التي السابقة

 ستة مدة البرنامج كاستمر أسبكعيان، جمستاف بكاقع ارشادية جمسةة عشر  اثنتا مف الارشادم البرنامج تككف  

 ارشػػادية جمسػػة كػػؿ كاسػػتغرقت ـ،2021/2020 الجػػامعي العػػاـ مػػف الثػػاني الدراسػػي الفصػػؿ خػػلبؿ أسػػابيع
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 تطبيػػػؽ بعػػػد المشػػػاركيف عمػػػى المعرفػػػي الارشػػػادم البرنػػػامج فاعميػػػة إلػػػى التعػػػرؼ كتػػػـ دقيقػػػة،( 45) بكاقػػػع

 .الدراسة مقياس عمى للئجابة كفقان  المتابعة فترة كبعد البرنامج،

 الجمسػػة باسػػتثناء البيتػػي، لمكاجػػب كتقيػػيـ كتمخػػيص مراجعػػة عمػػى ارشػػادية سػػةجم كػػؿ احتػػكاء ركعػػي كقػػد   

 تػـ التػي الأخيػرة كالجمسػة أنفسػيـ، المشػاركيف كبػيف كالمشػاركيف المرشػدة بػيف التعػارؼ فييػا تػـ التي الأكلى

 .كالتقييـ الانياء فييا

 :الارشادي البرنامج أىداف

( 19)ككفيػد  فػايركس مػف المتعػافيف المرضػى مػف نػةعي لػدل المرضػي التػكىـ خفػض: البرنػامج مف اليدؼ

 .المعرفي الارشاد باستخداـ القدس، في

 :لمبرنامج الإجرائية الأىداف

 .لمبرنامج كمنفذة كالباحثة المشاركيف بيف المينية الارشادية العلبقة بناء .1

 عمػى تػدريبيـك  نفسػية اضػطرابات مػف عميػو يترتػب كمػا المرضػي التػكىـ بمفيػكـ المشػاركيف تعريؼ .2

 .معيا التعامؿ ككيفية تحديدىا
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 :النظريات المفسرة لمفيوم التوىم المرضي

طرح مجمكعة مف النظريات سيتـ لمتعرؼ عمى مفيكـ التكىـ المرضي كفيمو بطريقة عممية أفضؿ،       

 ، كمف أىـ ىذه النظريات:مف عدة نظرياتالتي تناكلت المفيكـ بالتفسير 

 :(Freud an Theoryيد )فرو نظرية  أولًا:

أف التكىـ المرضي ينشأ نتيجة صراعات ناجمة عف انفعالات  إلىتشير نظرية التحميؿ النفسي     

الذات، كلمتخمص مف ىذه الصراعات يتـ إزاحة الانتباه عنيا كمشاعر الخكؼ كالشعكر بالذنب كنقص 

ؿ الفرد يتناسى الصراع الأساسي الحيؿ الدفاعية مما يجع إلىكتركيزه نحك الجسـ مف خلبؿ المجكء 

 (2007بجسمو. )رضكاف،كينشغؿ 

لبشػػعكرم مػػف كقػػكع أذل جسػػمي نتيجػػة قيػػاـ رغبػػة أك الخػػكؼ ال حالػػة مػػف يفسػػر تػػكىـ المػػرض بأنػػو       

فػػي  ىاالخارجيػػة ف نػػو يعػػاد اسػػتثمار ؤثرات المػػ عكيعتقػػد أنػػو عنػػدما ينسػػجـ المبيػػدك الجنسػػي مػػ، دافػػع مكبػػكت

جسػػػمية كتظيػػػر أعػػػراض التػػػكىـ شػػػكاكل  إلػػػىالعدكانيػػػة كالجنسػػػية تتحػػػكؿ  ، فالػػػدكافعينرجسػػػ كمبيػػػدكالػػػذات 

المرضػػي عمػػى أنيػػا رغبػػات للبىتمػػاـ كالرعايػػة كالتعػػاطؼ، كفػػي حػػاؿ تحمػػؿ الأفػػراد لمشػػعكر تظيػػر لػػدييـ 

كأنػو مػف  للبنػا تكىـ المرض دفاعان يعد فركيد  حيث أف ،بأف ىناؾ شيء غير صحيح في أجساميـ شككؾ 

تػرتبط ىػػذه الأفكػػار ، ك خبػػرات سػمبية ماضػػية عػف عقػػاب الػذات بسػػبب الشػػديد تعبيػػران أف يكػػكف الألػـ  فمكػالم

، كتتمثؿ الفائدة الأكلية بالتقميؿ مػف الصػراع النفسػي الػداخمي ، فػي حػيف تعػكد بفكرة الفائدة الأكلية كالثانكية

 (2019)العابدم،ريضان.الفكائد التي يحصؿ عمييا الفرد عندما يصبح م إلىالفائدة الثانية 
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 :(Cognitive Theoriesالمعرفية ) ةالنظري اً:ثاني

أف متػكىمي المػرض يشػعركف بػالخكؼ مػف المػرض مػف خػلبؿ ثػلبث  إلػىتشير النظرية الادراكيػة المعرفيػة 

الأكؿ كػػػكنيـ يضػػػخمكف احساسػػػاتيـ الجسػػػمية الطبيعيػػػة ىػػػذه النظػػػرة مدعمػػػة مػػػف خػػػلبؿ  ادراكيػػػة،مسػػػالؾ 

ض كىػػػػذا مػػػػا ثبػػػػت تجريبيػػػػان فمػػػػثلبن كجػػػػد أف الانتبػػػػاه كالقمػػػػؽ يككنػػػػاف مػػػػرتفعيف فيمػػػػا يتعمػػػػؽ الإحسػػػػاس بػػػػالمر 

الجسمي الطبيعي لدل أشػخاص أصػحاء اذ أف عنػدما يكػكف الأشػخاص قمقػيف فػانيـ يضػخمكف  بالإحساس

الجسػمية عمػى  لإحساسػاتيـ يشػكمكف خطػان مرضػى فػي تػكىـ المػرض أف ال إلػىكتشػير النظريػة ، احساساتيـ

 سػػرطاف،اضػػطراب المعػػدة عمػػى أنػػو يفسػػركا المصػػابكف بتػػكىـ المػػرض  فمػػثلبن  طبيعيػػة،أصػػبحت غيػػر  أنيػػا

أعضػاء فػي  بشػكؿ مباشػر لا يػرلالألـ فػي جػزء  إلىالتي يقدميا متكىمك المرض المتكررة كتعكد الشكاكل 

ت الجسػػدية اسػػتعدادات لمتعػػرؼ عمػػى الاعػػتلبلا لػػدييـ المػػراىقيفالمرضػػى  ذلػػؾ فػػ ف إلػػىبالإضػػافة  الجسػػـ،

 مػا سػبؽ إف إلػىكاضػافة ، الأمػراض إلىالاعتلبلات الجسدية الغامضة كا في حيف ينسب الغامضة لممرض،

عبػػر  كجػػدانياتيـالمصػػاب بتػػكىـ المػػرض يعػػاني مػػف اضػػطراب التعبيػػر الكجػػداني كلػػذا يحػػاكؿ التعبيػػر عػػف 

 (2019)العابدم، أجسادىـ.

 :يأتي ما تفترض المرض ىـكتك  الصحة عمى لمقمؽ المعرفية الفرضيةإف     

 غير بصكرة لممرض لانتشار مفسرة تككف كالتي المختمفة الاعلبـ كسائؿ تقدمو بما كعلبقتيا الصحة -

  .محمكدة غير عكاقب إلى يشير مما صحيحة

 إلى تقكد السابقة كالتجارب المعارؼ بأف المرض تكىـ لتطكر البدني التنكع المعرفية الفرضية تفسر -

  .الأعراض عف فييا مبالغ اضاتافتر  تككيف
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 مف المبكرة التجربة في سيما لا متنكعة مصادر مف طبيعية الغير المرضية السمككيات تعمـ يحدث -

 غير البدنية الاحساسات أف إلى السابقة الافتراضات تقكد كقد الاعلبـ، ككسائؿ الاجتماعية العلبقات خلبؿ

 ظيكر إلى القمؽ مف المنبعثة المتزايدة اليقظة إلى تؤدم المرض، عف جديدة معمكمة تمقى أك المعتادة،

 (2001طالب،) مرضية. كأفكار بدنية احساسات

 :النظرية السموكية

تتنػػاكؿ النظريػػة السػػمككية تػػػكىـ المػػرض بكصػػفو سػػػمكؾ مػػتعمـ كمكتسػػب مػػػف البيئػػة المحيطػػة كالآبػػػاء،     

مػاـ الزائػد كالمفػرط بصػحتيـ، ممػا يكلػد لػدل الاىتفالآبػاء يعػززكف التػكىـ المرضػي لػدل أطفػاليـ مػف خػلبؿ 

 ( 2008 الحكيج،المستمر. )الطفؿ الخكؼ المستمر عمى صحتو كجسمو نتيجة خكؼ الكالديف 

أف درجػػة  إلػػىكمػػا يشػػير النمػػكذج المعرفػػي السػػمككي لمقمػػؽ المػػرتبط بالصػػحة كالمػػلبزـ لتػػكىـ المػػرض     

دل الفػػػرد تزيػػػد مػػف حػػػدتيا مجمكعػػػة مػػػف العكامػػػؿ الشػػعكر بالتيديػػػد الصػػػحي كازديػػػاد درجػػػة تػػكىـ المػػػرض لػػػ

الاحتمالات المتكررة للئصابة بالمرض، خطكرة المرض المنتشر، صعكبة التعايش مع المرض المتمثمة في 

 (Heather,2012المريض. )الخطير، عدـ كجكد خدمات طبية كافية لتمبية احتياجات 

عضك معػيف مػف الجسػـ دليػؿ عمػى قيػاـ ارتبػاط ف ارتباط ذىف المريض بأ (Pavlov) بافمكؼ فسرك        

الخطػأ فػي التربيػة، كيفتػرض  إلػىشرطي متكرر في كقت ما مف أكقات النمك، كىي ترجع ىػذا الاضػطراب 

يحػػدث بسػػبب التعزيػػز أمػػا بزيػػادة الانتبػػاه نحػػك اسػػتجابات معينػػة أك بخفضػػيا، فالأطفػػاؿ أف تػػكىـ المػػرض 

إذا شػػاىدكا أحػػد أفػػراد العائمػػة يمقػػي تعزيػػزان عمػػى اظيػػاره أك  يمكػػف أف يككنػػكا عرضػػة للئصػػابة بيػػذا المػػرض

 (2019)العابدم،شككاه مف الالاـ البدنية. 
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 ثانياً: الدراسات السابقة

العلبقة بالتكىـ المرضي  كالأجنبية ذاتالعربية  السابقةلمجمكعة مف الدراسات  عرضان  الفصؿيتناكؿ ىذا 

 .19لدل المتعافيف مف فايركس ككفيد 

 :والأجنبية العربيةاسات الدر 

الكشؼ عف الفركؽ بيف المراىقيف كالمراىقات في اضطراب  إلى( 2021دراسة بدر كآخركف )ىدفت      
كطالبة مف مدارس الثانكم العاـ التابعة بمحافظة  طالبان  (300)مف  الأساسيةتكىـ المرض، تككنت العينة 

إعداد الباحث، كاسفرت النتائج كجكد فركؽ في  الأقصر، كطبقت عمى العينة مقياس التكىـ المرضي مف
 التكىـ المرضي لصالح الإناث.

بعنكاف: التحقؽ مف صحة  (Hamid, & Mohamed, 2021) حمدم كمحمددراسة كفي      
، لمنسخة العربية مف مقياس متعدد الأبعاد لسمات تكىـ المرض كالقمؽ المرضي ةالسيكك متريالخصائص 
( IADمقياس متعدد الأبعاد لسمات تكىـ المرض كالقمؽ المرضي ) التحقؽ مف صحة إلىالتي ىدفت 

( EFAطالب كطالبة جامعييف، تـ اجراء تحميؿ عاممي استكشافي في ) (300)تككنت عينة الدراسة مف 
عبر تحميؿ المككنات الرئيسية، أشارت   Varimaxباستخداـ طريقة دكراف    SPSSمعتمد عمى برنامج 

 –يتناسب مع تقييـ تكىـ المرض مف خلبؿ )المجاؿ العاطفي   MMPIد الأبعاد  النتائج أف مقياس متعد
 EFAتـ اجراء تحميؿ  MIHTكالادراكي كالسمككي كالمعرفي( كلمتحقؽ مف صحة النسخة العربية مف  

 . IADالذم يؤكد صحة الأداة ، كأثبتت قابميتيا لمتطبيؽ عمى 

فسية كعلبقتيا بالقمؽ كتكىـ المرض المترتب عمى جائحة ( بعنكاف المناعة الن2020الميثي)دراسة ك     
الكشؼ عف العلبقة  إلى، التي ىدفت الجامعة( لعينة مف طلبب Covid-19فيركس كركنا المستجد )

تككنت عينة الارتباطية بيف المناعة النفسية ككؿ مف القمؽ كتكىـ المرض لعينة مف طلبب الجامعة، 
( ذككر، 169)إناث ك ( 296) إلى قسمكا( كقد 22-18أعمارىـ بيف )( طالبا تتراكح 465مف ) الدراسة

، كتـ استخداـ المنيج الكصفي كأدكات لمدراسة مقياس تكىـ المرض كمقياس المناعة النفسيةتـ استخداـ 
حصائيا بيف المناعة النفسية بأبعادىا )التفكير إأسفرت نتائج الدراسة كجكد علبقة عكسية دالة ك  ،الارتباطي

جابي، الثقة بالنفس، المكاجية الإيجابية، المركنة النفسية، تنظيـ الذات، الضبط الانفعالي( ككؿ مف الإي
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القمؽ كتكىـ المرض لعينة البحث مف طلبب الجامعة، كما أظيرت النتائج كجكد فركؽ دالة احصائيان في 
 إناث( تجاه الإناث. -القمؽ كتكىـ المرض تعزل لمنكع )ذككر 

قمؽ الصحة )تكىـ  بدراسة عنكانيا (JUNG & WITTHOFT,2020)ككتيكفت قاـ جنج       
المرض(، كعلبقتو بيكس الاطلبع عمى المكاقع الطبية في مكاجية جائحة فيركس كركنا، كأىـ العكامؿ 

التحقؽ مف  إلىالمرتبطة بالقمؽ مف ىذا الكباء؟ لدل عينة مف عامة الناس في ألمانيا. ىدفت الدراسة 
تككنت عينة  ،كؿ مف قمؽ الصحة كىكس الاطلبع عمى المكاقع الطبية أثناء جائحة كركنا العلبقة بيف
% مف الذككر تتراكح  (19.8)% ك( 79.8)ناث ككانت نسبة المشاركيف مف الإ فرد (5178)الدراسة مف 

( سنة كطبؽ الباحث مقياس قمؽ الصحة كمقياس الاطلبع عمى المكاقع الطبية 18-16أعمارىـ مف )
أسفرت نتائج الدراسة عف كجكد قمؽ شديد مف الإصابة ك لمانية كاستبياف التنظيـ الانفعالي المعرفي. الأ

 )تكىـ المرض(.الصحة بفيركس كركنا كخاصة لدل الأفراد المصابيف بقمؽ 

تكىـ المرض، كالمكاجية  الصحي،( بعنكاف "القمؽ Jungmann & Witthoftt, 2020كفي دراسة )    
( 1615ة كركنا ، ماىي العكامؿ المرتبطة بالقمؽ مف فايركس كركنا؟" ، بمغ عدد أفراد العينة )خلبؿ جائح

( عاـ ، كتـ تطبيؽ 33.36ذككر( بمتكسط عمرم )% 20.2 –% إناث 79.8فرد مف المجتمع الألماني )
تكىـ المرض ركنا ، ك ك عبر الانترنت كقد أظيرت النتائج ارتفاع القمؽ المرتبط بفيركس ك أداكت الدراسة

 للؤفراد بعينة البحث، كالعلبقة العكسية بيف المعرفة عف الفيركس كالقمؽ مف الإصابة.

القمؽ، الاكتئاب كالتكىـ المرضي خلبؿ  كمنبئاتبعنكاف "مستكيات ( Ozdin,2020دراسة )كفي       
 الدراسة مف تككنت عينةأىمية النكع الاجتماعي"،  التركي،( في المجتمع Covid-19جائحة كركنا )

 الإناث،، كقد أظيرت النتائج أف الفئات الأكثر عرضة للئصابة بالتكىـ المرضي كالاكتئاب ىـ فرد (159)
 الأمراض المزمنة. كحالاتكالأفراد الذيف لدييـ اضطرابات نفسية سابقة، سكاف المناطؽ الحضرية 

عي الذيف تـ تفريغيـ مف ( الأكىاـ المرضية لدل مرضى الطب الشر Keers et al, 2020تناكلت )
 المتلبزمة مقياس) شيرنا 12ك 6 في التسريح بعد/  قبؿ كالنساء الرجاؿ ( مف409) تقييـ تـالمجتمع، ك 

 لأكىاـا محتكل بمقياس ارتباط عمى العثكر يتـ لـ ،(المجتمعي لمعنؼ آرثر ماؾ مقابمة كالسمبية، الإيجابية
 الغضب ارتبط كما. كالغضب بالعنؼ كبير بشكؿ الكىـ تبطار . كالعنؼ كالعظمة كاليمكسة الفكر كاضطراب
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 علبج يمعب، ك كالعنؼ الكىـ المرضي بيف الارتباط مف٪ 84 أف إلى الكساطة تحميلبت أشارت. بالعنؼ
 .التخمص مف الكىـ المرضي في ثانكينا دكرنا الكىمية المعتقدات

برنامج إرشادم باستخداـ نظرية بيؾ  التعرؼ عمى أثر إلى( 2016دراسة عذاب كمحمكد )بينما ىدفت    
( مسنان مصابان بالتكىـ 20الإرشادية في خفض التكىـ لمرضي لدل المسنيف، تككنت عينة الدراسة مف )

يـ مقياس التكىـ المرضي كبرنامج إرشادم، كأسفرت النتائج عف كجكد فركؽ بيف يالمرضي، كطبؽ عم
ة الضابطة عمى مقياس التكىـ المرضي في الاختبار متكسطي رتب درجات المجمكعة التجريبية كالمجمكع

 البعدم بعد تطبيؽ البرنامج الإرشادم لصالح المجمكعة التجريبية.

معرفة المخاكؼ كالمعتقدات مع  إلى( Sirri et al, 2015كما ىدفت دراسة سيرم كآخركف )      
ة كالسمككيات المرتبطة يكالرفاىاضطراب تكىـ المرض كعلبقتيا بالخصائص الديمغرافية كالضغكط النفسية 

طبؽ عمييـ مقياس ردكد تكىـ طالبان كطالبة  (9489بالصحة لدل المراىقيف، كتككنت عينة الدراسة مف )
المرض، كقد ارتبط التكىـ بشكؿ كبير في ارتفاع مستكيات الضغكط النفسية كانخفاض الرفاىية كبعض 

، كأف نسبة المخاكؼ كانت كبيرة حكؿ السمككيات غير الصحية مثؿ التدخيف كقمة النشاط  البدني كقمة النكـ
زيادة الانشغاؿ بالصحة مف خلبؿ المعرفة  إلىظيرت النتائج أف السمككيات غير الصحية تؤدم أالصحة ك 
 لممراىقيف حكؿ العكاقب المحتممة ليذه السمككيات.الضمنية 

تكىـ المرض لدل العاملبت في نسبة انتشار اضطراب معرفة  إلىىدفت ( 2014كدراسة بلبف )     
ممرضة مف العاملبت في المشافي العامة بمحافظة ( 400مف )البحث مينة التمريض. كقد تككنت عينة 

نسبة (، أظيرت النتائج أف 1991الحاج ) إعدادمف كانت أداة الدراسة مقياس تكىـ المرض، ك ؽ، دمش
لا تكجد فركؽ في تكىـ المرض لدل ، يعانيف مف تكىـ المرض -أفراد العينة -مف الممرضات 24%

تكجد فركؽ دالة بيف متكسطي فئة )المتزكجة( كفئة )الأرممة( لمصمحة فئة ، الممرضات كفقان لمتغير العمر
كأيضان فركؽ بيف فئة )المتزكجة( كفئة )المطمقة( لمصمحة فئة المطمقة، كمػا تكجػد فركؽ بيف فئة  . الأرممػة

العازبة( كفئة )المطمقة( لمصمحة فئة )ة فئة)الأرممػة(، كفػركؽ بػيف فئػة )العازبة( كفئة)الأرممة( لمصمح
 .) المطمقة)

( بدراسة عنكانيا المعتقدات اللبعقلبنية حكؿ الأعراض Weck et al,2012) كآخركف قاـ كيؾ     
كالمرض لدل المرضى الذيف يعانكف مف تكىـ المرض، كانطمقت ىذه الدراسة مف النتائج التي حققتيا 
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ث التجريبية الداعمة لمنمكذج المعرفي السمككي الذم يؤكد عمى أىمية المعتقدات اللبعقلبنية حكؿ البحك 
بياف ما إذا كانت  إلىالأعراض الجسدية كالمرض في كؿ مف قمؽ الصحة كتكىـ المرض، كىدفت الدراسة 

مقارنة مع المعتقدات اللبعقلبنية حكؿ الأعراض الجسدية كالمرض مرتفعة لدل مرضى تكىـ المرض 
( فرد كعينة مف 38مرضى القمؽ كالأصحاء، كأجريت الدراسة عمى عينة مف متكىمي المرض قدرت بػ )

فرد، كاستخدـ الباحث مقياس مدل اعتبار المشاركيف  (42( ، كالأصحاء )40مرضى القمؽ قدرت بػ )
كمقياس بيؾ قائمة الأعراض المختصرة  إلىلأعراضيـ المختمفة كمؤشر لمرض خطير ، بالإضافة 

للبكتئاب كمقياس بيؾ لمقمؽ، كأسفرت النتائج عمى أف مرضى تكىـ المرض مقارنة بمرضى القمؽ 
أف  إلىكالأصحاء يعتبركف الأعراض الجسدية عمى أنيا مؤشر لمرض كارثي، كما  لخصت الدراسة 

تكىـ المرض  الأفكار اللبعقلبنية حكؿ الأعراض الجسدية كالأمراض خاصة بالمرضى الذيف يعانكف مف
 كىك ما يتكافؽ مع النمكذج المعرفي السمككي.

عنكانيا أثر العلبجات النفس اجتماعية بدراسة  ,Silverman et al) 2008) ركفخكآقاـ سمفرماف       
بياف أثر العلبجات النفس اجتماعية  إلىلاضطرابات القمؽ كتكىـ المرض لدل الشباب كىدفت الدراسة 

( دراسة اىتمت بعلبج الشباب مف 30المرض لدل الشباب كتككنت العينة مف ) لاضطرابات القمؽ كتكىـ
القمؽ ، الانفصاؿ ، الرىاب الاجتماعي ، القمؽ العاـ، تكىـ المرض كمخاكؼ خاصة( كاستخدما فنيات (

دـ العلبج المعرفي السمككي كأسفرت نتائج الدراسة بالتأكيد بفاعمية برنامج العلبج المعرفي السمككي المستخ
في الدراسة في خفض درجة التكىـ المرضي لدل الشباب مف أفراد المجمكعة التجريبية عف أقرانيـ  في 

‌المجمكعة الضابطة.

(  بدراسة عنكانيا أثر العلبج المعرفي السمككي لدل , 2006Knell & Dasariقاـ كانيؿ كدسارم )     
بياف أثر العلبج المعرفي السمككي لدل  إلىالأطفاؿ الذيف لدييـ قمؽ كتكىـ مرضي، كىدفت الدراسة 

كمخاكؼ ( طفلبن كمراىقان لدييـ قمؽ 30الأطفاؿ الذيف لدييـ قمؽ كتكىـ مرضي كتككنت العينة مف )
( أطفاؿ منيـ كتـ استخداـ مع أفراد العينة العلبج المعرفي السمككي ، كأسفرت نتائج 6مرضية كتـ اختيار )

 ستخدـ في خفض اضطرابات القمؽ كالتكىـ المرضي لدييـ.فعالية البرنامج الم إلىالدراسة 

المرضي كعلبقتو بمعتقد المكت كبعض الاضطرابات  تكىـ( بعنكاف: ال2003)الزبيدم دراسة كىدفت      
التعرؼ عمى العلبقة بيف الحزف المرضي كمعتقد  إلىالنفسية: اليستيريا، تكىـ المرض، النحكؿ العصبي، 

النفسية )اليستيريا، تكىـ المرض، النحكؿ العصبي(. تككنت عينة الدراسة مف  المكت كبعض الاضطرابات
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مف المراجعيف  فأكثر،( مف الأفراد فقدكا أشخاصاي أعزاء عمييـ كمضى عمى كفاتيـ ستة أشير 100)
ـ كالراقديف في المستشفيات الرسمية كالمكجكديف في بيكتيـ مف كلب الجنسيف. ث النفسية، –لمعيادات الطبية 

كتبنى الباحث ثلبثة  البحث،بناء مقياس الحزف المرضي كمقياس معتقد المكت مف قبؿ الباحث كأدكات 
النحكؿ  المرض،تكىـ  اليستيريا،المتعددة الأكجو لمشخصية ىي ) امينيسكتمقاييس فرعية مف اختبار 

سط الفرضي لدل مستكل الحزف المرضي كمعتقد المكت كاف أعمى مف الك النتائج أف كأسفرت  ،العصبي(
ارتباطية عند  لممقياس، كىنالؾ علبقةمستكل تكىـ المرض كاف أقؿ مف الكسط الفرضي البحث، ك عينة 

 بيف الحزف المرضي ككؿ مف اليستيريا كتكىـ المرض كالنحكؿ العصبي. 0.05مستكل الدلالة 

لخفض  جماعاتالفعالية برنامج علبج سمككي لمعمؿ مع ‌مدل ( عنكانيا2001كفي دراسة سعد )     
 إلىكىدفت الدراسة  الابتدائية في مرحمة الطفكلة المتأخرةالمدارس  تمميذات لدلالمرضي الشائع  التكىـ

الكشؼ عف التكىـ المرضي لدل تمميذات المدارس الابتدائية مع تعميـ برنامج علبجي سمككي كقياس 
ة برنامج العلبج السمككي لمعمؿ مع كأسفرت نتائج الدراسة عف مدل فعالي البرنامج،مدل فعالية ىذا 

 في خفض التكىـ المرضي الشائع لدل أفراد المجمكعة التجريبية. جماعاتال

 :التعقيب عمى الدراسات السابقة

 إلىاـ فقد ىدفت مجمكعة مف الدراسات السابقة عكىـ المرضي بشكؿ تتمحكرت الدراسات السابقة حكؿ ال
(، كدراسة Ozdin,2020المتغيرات كالقمؽ كما في دراسة  ) البحث في التكىـ المرضي كعلبقتو ببعض

(Jungmann & Witthoftt,2020 ك ) محمد حمدم ك دراسة ك   ،(2020الميثي)دراسة(Hamid, & 
Mohamed, 2021)( كالخكؼ مثؿ  دراسة سيرم كآخركف ،Sirri et al, 2015 كاليكس مثؿ دراسة ،)

 Weck) كآخركف قدات اللبعقلبنية مثؿ دراسة كيؾ، كالمعت(Jung & Witthoft,2020)جنج ككتيكفت 
et al,2012 ـ المرضي مثؿ  دراسة ىالتعرؼ عمى انتشار التك  إلى(، كىناؾ مجمكعة مف الدراسات ىدفت

(، كبعض الدراسات السابقة بحثت في أثر البرامج الإرشادية 2014( كدراسة بلبف )2021بدر كآخركف )
 & 2006Knellكدراسة كانيؿ كدسارم ) ،(2016في خفض التكىـ المرضي مثؿ دراسة عذاب كمحمكد )

Dasari ,( كدراسة سعد  )2001.) 

تباينت عينات الدراسة في الدراسات السابقة فمنيا ما طبؽ عمى المرىقيف مثؿ دراسة بدر كآخركف 
دراسة ، كمنيا ما طبؽ عمى الطمبة مثؿ (Jung & Witthoft,2020)(، كدراسة جنج ككتيكفت 2021)
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(Hamid, & Mohamed, 2021)،  كدراسة سيرم كآخركف )( 2020الميثي)دراسة كSirri et al, 

 ,Jungmann(، كمنيا ما طبؽ عمى أفراد المجتمع بشكؿ عاـ مثؿ دراسة )2001( كدراسة سعد )2015
& Witthoftt ,2020( كدراسة ،)Ozdin,2020( كدراسة ،)Keers et al, 2020 كدراسة سمفرماف )

، كمنيا ما طبؽ عمى المسنيف مثؿ (2003)الزبيدم ، كدراسة ,Silverman et al) 2008) كآخركف
(، كمنيا ما طبؽ عمى العامميف في القطاع الصحي مثؿ كدراسة بلبف 2016دراسة عذاب كمحمكد )

 .(, 2006Knell & Dasari(، كمنيا ما طبؽ عمى الأطفاؿ مثؿ دراسة كانيؿ كدسارم )2014)

( عف كجكد فركؽ في التكىـ Ozdin,2020( كدراسة )2021آخركف )أسفرت نتائج دراسة بدر ك      
أف مقياس متعدد  (Hamid, & Mohamed, 2021)دراسة المرضي لصالح الإناث، كأسفرت نتائج 

كالادراكي كالسمككي  –يتناسب مع تقييـ تكىـ المرض مف خلبؿ )المجاؿ العاطفي   MMPIالأبعاد  
كجكد علبقة عكسية بيف المناعة النفسية بأبعادىا ككؿ مف  عففرت ( أس2020الميثي)دراسة ، ك كالمعرفي(

 & Jungmannكدراسة ) (Jung & Witthoft,2020)، كدراسة جنج ككتيكفت القمؽ كتكىـ المرض
Witthoftt ,2020 ) أسفرت عف كجكد قمؽ شديد مف الإصابة بفيركس كركنا كخاصة لدل الأفراد

 إلى الكساطة تحميلبت ( أشارتKeers et al, 2020، كدراسة )ض()تكىـ المر الصحة المصابيف بقمؽ 
( أسفرت عف كجكد 2016كالعنؼ، كدراسة عذاب كمحمكد ) الكىـ المرضي بيف الارتباط مف٪ 84 أف

فركؽ بيف متكسطي رتب درجات المجمكعة التجريبية كالمجمكعة الضابطة عمى مقياس التكىـ المرضي 
البرنامج الإرشادم لصالح المجمكعة التجريبية، كدراسة سيرم كآخركف  في الاختبار البعدم بعد تطبيؽ

(Sirri et al, 2015( بينت أف نسبة المخاكؼ كانت كبيرة حكؿ الصحة، كدراسة بلبف )أظيرت 2014 )
 (Silverman et al 2008)، كدراسة سمفرماف يعانيف مف تكىـ المرض مف الممرضات %24النتائج أف 
تأكيد بفاعمية برنامج العلبج المعرفي السمككي المستخدـ في الدراسة في خفض درجة التكىـ أسفرت بال

أسفرت نتائج الدراسة بفاعمية البرنامج  (, 2006Knell & Dasariالمرضي ككذلؾ كانيؿ كدسارم )
أسفرت ( 2001، كدراسة سعد )المعرفي المستخدـ في خفض اضطرابات القمؽ كالتكىـ المرضي لدييـ

ائج الدراسة عف مدل فعالية برنامج العلبج السمككي لمعمؿ مع الجماعات في خفض التكىـ المرضي نت
 لدل أفراد المجمكعة التجريبية.
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‌الفصل الثالث

 والإجراءاتالطريقة 
أف تحقؽ ىذه الدراسة ما  بيدؼبحيث تـ تفصيميا عة لطريقة كالإجراءات المتبٌ عمى اىذا الفصؿ  يحتكم    

 كبناء الأدكات كخصائصيا ، كعيٌنتيا سةالدرا مجتمع الدراسة،منيج  كتككف الفصؿ مف، تصبك إليو

 .ةالسيكك متري

 :منيج الدراسة
إحداىما ضابطة كالأخرل تجريبية كيتـ مجمكعتيف بحيث يككف ىناؾ  التجريبيٌ  شبو استخداـ المنيج ت ٌـ    

 التػكىـ خفػضالبرنػامج القػائـ عمػى  تجريبيػةن كيطبػؽ عمػى ال، عمى المجمػكعتيف عدمٌ بى _  بمياختبار قى تطبيؽ 

عمػػى كػػػلب  بعػػدمٌ _  بمػػيالبرنػػامج، مػػع تطبيػػؽ اختبػػار قى  يطبػػؽ عمييػػا، كالأخػػرل ضػػابطة لا فقػػط المرضػػي

  .المجمكعتيف

 :مجتمع الدراسة
تػػـ اختيػػارىـ  تعػػافي( م132) ـكالبػػالغ عػػددى (،19) ككفيػػد فػػايركس مػػف المتعػػافيف جميػػعب ةالباحثػػ اجتمعػػت

( 19، كلكػف اعتػذر )عداده لمتطبيػؽإالذم تـ  الإرشادمٌ  عمى البرنامج الباحثة يـتعطمأ، ك بالطريقة القصدية

، (19) ككفيد مف متعافي( 113) كبقيى جمسات البرنامج،  حضكرالالتزاـ ب ـ عمىبسبب عدـ قدرتي متعافي

 .عشكائيةو  بطريقةو  متكافئتيف مجمكعتيف إلى المتعافيف الذيف لدييـ درجة تكىـ مرضي مرتفعة تقسيـ ت ٌـ

 :الدراسة عينة
( متعػافي مػف الحاصػميف عمػى أعمػى الػدرجات عمػى مقيػاس التػكىـ المرضػي، تػـ 20عدد أفػراد العينػة )بمغ 

بكاقػع مجمػكعتيف  إلػىاختيارىـ بالطريقة القصدية، قسمكا بالمزاكجة حسب درجػاتيـ عمػى المقيػاس مناصػفة 



37 
 

أفػػراد عينػػة  ح خصػػائص( يكضٌػػ1كالجػػدكؿ )( لممجمكعػػة الضػػابطة، 10)التجريبيػػة، ( أفػػراد لممجمكعػػة 10)

 الدراسة:

العمر، والحالة ، الجنسالضابطة والتجريبية حسب متغيرات  لأفراد المجموعة(: الخصائص الديموغرافية 1جدول )

 الاجتماعية

 المستوٌات المتغٌرات

 المجموعة الضابطة

(10) 

المجموعة التجرٌبٌة 

(10) 
 المجموع

 العدد
النسبة 

 المئوٌة%
 العدد

النسبة 
 المئوٌة%

 ددالع
النسبة 

 المئوٌة%

 الجنس

 ..50 11 6‌20 50 5 ذكر
 ..50 11 4‌80 50 5 نثىأ

 100.0 20 100.0 10 100.0 10 المجموع

 العمر

 35.0 7 40 30‌4 3 ‌20أتل‌من‌
 ..65 13 6‌60 70 7  وق‌ا م‌21

 100.0 20 100.0 10 100.0 10 المجموع

 الحالة الاجتماعٌة

 50.0 10 60 6 40 ‌4أعزب

 50.0 10 40 4 60 ‌6متزوج

 100.0 20 100.0 10 100.0 10 المجموع

 

 )الضابطة والتجريبية(: مجموعتي الدراسةتكافؤ التحقق من  - أ

المسػتقمة  لمعينػات) اختبػار )ت بحسػاب)الضػابطة كالتجريبيػة(  الدراسػة مجمػكعتيمف تكػافؤ تحققت الباحثة 

(Independent- Sample -t test) ٌ(2ؿ )دك ح في الج، كما ىك مكض. 
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لفروق في درجات لمتوسطات العينتين مستقمتين ( Independent- Sample T-Test)(: نتائج اختبار 2جدول )

 قياس القبمي.مال عمىالمجموعة التجريبية و لدى أفراد المجموعة الضابطة  التوىم المرضي

 العدد المجموعة
المتوسط 
 الحسابً

الانحراف 
 المعٌاري

 قٌمة )ت(
مستوى 
 الدلالة

 0.41 3.49 10 ضااطة
0.349 0.731 

 0.37 3.43 10 تجرٌاٌة
 01درجات الحرٌة = و(، 0.0.(، * عند مستوى دلالة )0.0.** دالة إحصائٌاً عند مستوى دلالة )

 2.367 =( 0...، قٌمة )ت( الجدولٌة عند مستوى )41..2 =( 0.0.قٌمة )ت( الجدولٌة عند مستوى )

( عػػدـ كجػػكد فػػركؽ ذات دلالػػة إحصػػائية عنػػد مسػػتكل الدلالػػة 2فػػي جػػدكؿ )أظيػػرت البيانػػات الػػكاردة     

، التػػكىـ المرضػػييػػة لمقيػػاس المجمكعػػة التجريبيػػة فػػي الدرجػػة الكمٌ ك ( بػػيف أفػػراد المجمكعػػة الضػػابطة 0.05)

المجمكعتيف  تكافؤ إلىكىذا يشير ، نفسو مف التكىـ المرضيالمستكل  ـأفراد المجمكعتيف لديي أفٌ  يدؿٌ  مما

سيككف نتيجة تػأثير البرنػامج  التكىـ المرضير في درجات التغيٌ  أفٌ  إلى)الضابطة كالتجريبية(. كىذا يشير 

 .الإرشادم المعرفي

 :ضبط المتغيرات الديموغرافية قبل التجريب

 :طريقة المجمكعتيف ةالباحث ت، تبن  المتغيرات الدخيمةالناتجة مف ا للآثار بن ضماف سلبمة النتائج، كتجنٌ ل    

  :رات كما يميؽ مف ضبط المتغيٌ التحقٌ  ت ٌـك  ،الضابطة كالتجريبية

 .لأفراد المجمكعتيف الجنسمتغير ضبط  .1

 .لأفراد المجمكعتيف العمرمتغير ضبط  .2

 .لأفراد المجمكعتيف الحالة الاجتماعية متغيرضبط  .3
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في  لمساواة فروق الخطأ الحسابية والانحرافات المعياريةلمتوسطات ا،  Levene)اختبار ليفين )قيمة (: 3جدول )
 .متوىم المرضيلفي القياس القبمي  (ة)الضابطة والتجريبيلمجموعتين التباينات بين ا

 الجنس المجموعة
المتوسط 

 الحسابي  

الانحراف 

 المعياري  
 درجات الحرية

 اختبار ليفين

F 
الدلالة 

 الإحصائية

 ضابطة
 04.0 3.66 ذكر

8 0.008 0.333 
 0430 3433 نثىأ

 تجريبية
 04.0 3430 ذكر

8 3.333 0.038 
 04.0 34.6 نثىأ

 العمر المجموعة
المتوسط 

 الحسابي  

الانحراف 

 المعياري  

 ليفين ختبارا درجات الحرية

df1 df2 F 
الدلالة 

 الإحصائية

 ضابطة
 04.0 3430 سنة 0.أقل من 

. 0 0.303 0.6.3 
 ..04 3433 سنة فما فوق 3.

 تجريبية
 .043 34.3 سنة 0.أقل من 

3 8 0.830 0.383 
 0433 3433 فما فوق 3.

 الحالة الاجتماعية المجموعة
المتوسط 

 الحسابي  
الانحراف 

 المعياري  
 درجات الحرية

 اختبار ليفين

F 
الدلالة 

 الإحصائية

 ضابطة
 0433 .343 أعزب

8 3.00. 0.330 
 04.8 34.3 متزوج

 تجريبية
 04.3 3430 أعزب

8 ...38 0.060 
 0430 3433 متزوج

عػدـ كجػػكد فػركؽ ذات دلالػػة إحصػائية عنػػد مسػػتكل  ( تبػػيف3مػف خػػلبؿ الحسػابات الظػػاىرة فػي الجػػدكؿ ) 
فػػػػػي اختبػػػػػار  الجػػػػػنس)الضػػػػػابطة كالتجريبيػػػػػة( فػػػػػي متغيػػػػػر  فالمجمػػػػػكعتي( بػػػػػيف متكسػػػػػطات 0.05دلالػػػػػة )

((Levene  ،(، كبمغػت لممجمكعػة التجريبيػة 0.933بمغػت الدلالػة لممجمكعػة الضػابطة )ك لفحص التجانس
أم أف  الجػنسلمتغيػر  تبعػان التباينػات متسػاكية  عمػى أفٌ  (، كىذا يدؿٌ 0.05أكبر مف ) كالقيمتيف( 0.098)

)الضػػابطة كالتجريبيػػة( فػػي متغيػػر  المجمػػكعتيففػػركؽ بػػيف متكسػػطات  نػػاؾيكػػف ى، كػػذلؾ لػػـ ىنػػاؾ تجػػانس
لممجمكعػػػػة التجريبيػػػػػة  بينمػػػػا بمغػػػػػت(، 0.625لممجمكعػػػػػة الضػػػػابطة )المحسػػػػكبة بمغػػػػت الدلالػػػػػة ك ، العمػػػػر

كىػػذا يػػدؿ عمػػى  العمػػرلمتغيػػر  تبعػػان عمػػى تباينػػات متسػػاكية  (، كىػػذا يػػدؿٌ 0.05أكبػػر مػػف ) كىمػػا( 0.389)
 .التجانس

فػركؽ ذات دلالػة إحصػائية عنػد مسػتكل دلالػة  أنو لا تكجدفقد تبيف  الحالة الاجتماعيةبة لمتغير سٌ بالنأما 
 Levene))فػػػي اختبػػػار  الحالػػػة الاجتماعيػػػة)الضػػػابطة كالتجريبيػػػة( فػػػي متغيػػػر  المجمػػػكعتيف( بػػػيف 0.05)

 كىػي( 0.067)لممجمكعة التجريبية  أما(، 0.330بمغت الدلالة لممجمكعة الضابطة )ك لفحص التجانس، 



40 
 

كىي متجانسة، كىػذا يشػير  لمحالة الاجتماعيةبالنسبة عمى تباينات متساكية  كىذا يدؿٌ (، 0.05أكبر مف )
الحالػػة العمػػر، الجػػنس، متغيػػرات )مل تبعػػان )الضػػابطة كالتجريبيػػة( كتجانسػػيا تكػػافؤ مجمكعػػات الدراسػػة  إلػػى

 ر عمى نتائج الدراسة.لف تؤثٌ  يا(، أم أنٌ الاجتماعية

 الدراسة أدوات
 .دب التربكم كالدراسات السابقةالأ إلىأىداؼ الدراسة تـ تطكير أداتيف بعد الرجكع مف أجؿ تحقيؽ 

 (ة: )إعداد الباحثالتوىم المرضيأولًا: مقياس 

 :التوىم المرضي مقياسوصف 

راسات لمرضي في الدمقاييس التكىـ ا إلىبعد الرجكع  المرضي التكىـ مقياسو  بتطكير ةالباحث تقام    

 ككماؿ الفقي ، كدراسة(2020)الميثي  دراسة( 2021) ي( كدراسة عم2018: دراسة نبيؿ )السابقة كمنيا

كاستخدـ  ،( فقرة36مف ) النيائيف المقياس تككٌ  ،(Hamid, & Mohamed, 2021) ، دراسة(2020)

(، كيتـ 1(، كأبدان )2ران )كناد(، 3(، كأحيانان )4(، كغالبان )5تدريج لكرت الخماسي )دائمان كأعطيت قيمة )

 قمب التدريج في حيف كانت الفقرة سالبة(.

 : التوىم المرضيلمقياس  ةالسيكو متريالخصائص 

 دقأولًا: الص  

المقياس في صكرتو الأكلية  بتحكيـ ةالباحث قامت المحكميفأك ما يعرؼ بصدؽ  :دق الظاىري  الص   -

، كالتربكم ة كالإرشاد النفسيٌ ة النفسيٌ في الصحٌ  المختصيفميف مجمكعة مف المحكٌ  بعرضو عمى

، بعض الفقرات كتعديؿ البعض الآخر إضافةكقد تـ ، (4ىك في الممحؽ رقـ )كما  (10عددىـ )ك 

حيث كاف عدد فقرات الاستبانة في  %( كحد أدنى لقبكؿ الفقرة،80حيث اعتمد معيار الاتفاؽ )
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كىذا ما يظير في المحمؽ  ( فقرة36ئية مف )بصكرتو النيا فى كتككٌ ( فقرة، 30صكرتو الأكلية مككف )

 .(3رقـ )

مف صدؽ الاتساؽ الداخمي أك ما يسمى بصدؽ البناء تـ تطبيؽ المقياس عمى  لمتحقؽ :البناءصدق  -

الدرجة  فقرة معقيـ معاملبت كؿ  لحساب (Pearson correlation) عينة استطلبعية كاستخدـ

 (.4، كما في جدكؿ )لممقياسية الكمٌ 

 الدرجة الكم ية. معالمقياس لمصفوفة ارتباط كل  فقرة من فقرات  (Pearson correlation)(: نتائج معامل 4جدول )

 رقم الفقرة
الارتباط مع 

 المجال

الارتباط مع 
الدرجة 
 الكلٌة

 رقم الفقرة
الارتباط مع 

 المجال

الارتباط مع 
الدرجة 
 الكلٌة

 المجال النفسً

1‌.469**0 .536**0 19‌.428**0 .527**0 

2‌.428**0 .528**0 21‌.418**0 .615**0 

3‌.587**0 .759**0 22‌.413**0 .584**0 

4‌.369**0 .569**0 23‌.419**0 .539**0 

5 .628**0 .800**0 24 .416**0 .570**0 
7 .387**0 .436**0 25 .396**0 .469**0 
8 .576**0 .821**0 26 .395**0 .428**0 
9 .481**0 .683**0 27 .483**0 .587**0 

10 .450**0 .647**0 28 .345**0 .476**0 
11 .561**0 .752**0 29 .238*0 .581**0 
13 .218*0 .335*0 30 .429**0‌.520**0 
14 .452**0 .684**0 31 .468**0‌.560**0 
16 .398**0 .527**0 32 .519**0‌.690**0 
17 .439**0‌.607**0 34 .517**0 .642**0 

 0.826** الدرجة الكلٌة للبعد
 الاجتماعًالمجال 

6 .328**0 .482**0 20 .491**0‌.578**0 
12 .411**0 .518**0‌33 .499**0 .619**0 
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 رقم الفقرة
الارتباط مع 

 المجال

الارتباط مع 
الدرجة 
 الكلٌة

 رقم الفقرة
الارتباط مع 

 المجال

الارتباط مع 
الدرجة 
 الكلٌة

15 .397**0 .459**0 35 .401**0 .475**0 
18 .218*0 .385**0 36 .286*0 .387*0 

 0.711** الدرجة الكلٌة للبعد

 (α≤0.0.(، * دالة إحصائٌاً عند )α≤0.0.** دالة إحصائٌاً عند ) 

( ككانت قيـ مصفكفة 0.82-0.28( يظير أف معاملبت ارتباط الفقرات تراكحت ما بيف )4الجدكؿ رقـ )
 إلىممقياس مع المجاؿ الذم تنتمي إليو كالدرجة الكمية مقبكلة كدالة إحصائيان كىذا يشير الفقرات لارتباط 

 صدؽ المقياس.
 
 التوىم المرضيمقياس ثانياً: ثبات  

 سيتم التحقق من ثبات المقياس عن طريق:
 :ألفا خكرو نبابمعادلة الثبات  -

 :التالي يكضح ذلؾالجدكؿ ألفا ك  خكرك نباالثبات بطريقة  تـ حساب
 (: معاملات الثبات بطريقة الاتساق الداخمي5جدول )

 قيمة ألفا ثبات الإعادة عدد الفقرات البعد
 0.881 0.811 28 سيلمبعد النفالدرجة الكمية 

 0.798 0.767 8 لمبعد الاجتماعيالدرجة الكمية 
 0.931 0.842 36 التوىم المرضيالدرجة الكمية لمقياس 

-79تراكحت ما بيف )مقياس التكىـ المرضي بمغت بعاد معامؿ الثبات لأ أف قيـيظير ( 5الجدكؿ )   

أف قيـ معامؿ الاستقرار لثبات الإعادة ما بيف (، كما 0.931أف معامؿ ثبات ألفا لمدرجة الكمية )ك (، 88

(، كتعد ىذه القيـ مرتفعة، كتؤشر بأف 0.842)(، بينما بمغ معامؿ الإعادة لمدرجة الكمية 076-0.81)

 أىداؼ الدراسة. تمبيةالمقياس مناسب لقياس التكىـ المرضي، كىك قادر عمى 



43 
 

 تصحيح المقياس: -

( كأسػػتخدـ تػػدرج لكػػرت 3كمػػا فػػي الممحػػؽ ) ،( فقػػرة36ة مػػف )النيائيػػ افػػي صػػكرتي اداة الدراسػػة تتككنػػ

حسػػاب  يػػت ٌـك  (،(1(، كأبػػدان )2كنػػادران )(، 3(، كأحيانػػان )4(، كغالبػػان )5)دائمػػان كأعطيػػت قيمػػة ) الخماسػػي

 الفػردالدرجػة الػدنيا التػي يحصػؿ عمييػا ك ، في المقيػاس أفراد العينةمجمكع الدرجات التي يحصؿ عمييا 

كلتحديػػد مسػػتكل  ،(180=36×5ىػػي ) الفػػردالدرجػػة العميػػا التػػي يحصػػؿ عمييػػا ، ك (36=36×1ىػػي )

ككصػؼ المسػتكل  ،(5-1التكىـ المرضي لدل عينة الدراسة حكلػت الػدرجات مػف مسػتكل يتػراكح بػيف )

 . ، متكسط، منخفض()مرتفعثلبث مستكيات  إلى

 كما يمي: فئات المقياس الخماسيٌ  ككانت

 4( = 1-5الأدنى = ) الحدٌ  -الأعمى  مدل = الحدٌ ال
 3عدد الفئات = 
 عدد الفئات÷ مدل الطكؿ الفئة = 

    =4  ÷3  =1.33 
الأدنػػى لكػؿ فئػة نحصػػؿ عمػى فئػات المتكسػػطات الحسػابية كمػا فػػي  حػدٌ ال إلػى( 1.33ب ضػافة طػكؿ الفئػػة )

 (:6الجدكؿ )
 التوىم المرضي(: فئات المتوسطات وفئات الدرجات لمستوى 6جدول )
 مستوى الموافقة فئات الدرجات ابًالمتوسط الحس

‌منخف ‌.‌8–‌433‌‌‌‌36.-‌3400

‌متوسط‌.‌33–‌3460‌83-.43.

‌مرتفع‌‌380–‌3468-3400‌333

‌

 (Cognitive Program) المعرفي ثانياً: البرنامج الإرشادي  

 كطبؽ، تكىـ المرضيمستكل ال النظرية المعرفية لخفض إلىمستند  إرشادم جمعي برنامج بناءتـ      

كما تـ إعداد البرنامج بناءن عمى دراسات  (19) ككفيد مف المتعافيف المرضى مف( 10البرنامج عمى )
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 60-45الجمسة الكاحدة تراكحت بيف )ك جمستيف بالأسبكع،  أم( جمسة، 12، كتككٌف البرنامج مف )سابقة

النظرية المعرفية في  عمى فنيات بالاعتماد المرضي التكىـمستكل خفض  إلىالبرنامج  كىدؼ ،(دقيقة

 .جمسات البرنامج الإرشادي  يوضح محتوى  كالجدكؿ الآتي الإرشاد

 الإرشادية البرنامج جمسات جدول(: 7جدول )
 

 رقم الجمسة
 
 عنوان الجمسة  

 
 ىدف الجمسة         

"التعارؼ كبناء  الجمسة الأولى
 العلبقة الإرشادية"

لتعريؼ بطبيعة تحقيؽ التعارؼ بيف أفراد المجمكعة، كا
البرنامج كأىدافو، ككسر الجميد كبناء علبقة إرشادية إيجابية، 

كالتعرؼ عمى تكقعات المشتركيف مف المشاركة بالبرنامج، 
 كتطبيؽ القياس القبمي.

 الجمسة الثانية
 

تكضيح مفيكـ الصحة النفسية لممشتركيف، كالتعرؼ عمى  "الصحة النفسية"  
سمات الشخصية المتمتعة أبعادىا كأىدافيا، كتكضيح 

بالصحة النفسية كالتعرؼ عمى السمبيات الناتجة عف تدني 
 الصحة النفسية.

 الجمسة الثالثة
 

تكضيح مفيكـ التكىـ المرضي لممشتركيف، كالتعرؼ عمى  "التكىـ المرضي " 
أسباب كأعراض ىذا الاضطراب، كتأثير كجكده عمى حياة 

 الفرد خاصة في ظؿ جائحة كركنا. 
 جمسة الرابعةال
 

"التعرؼ عمى 
 الأفكار   

 اللبعقلبنية"    

التعرؼ عمى العلبقة بيف )الأفكار، الانفعالات، السمكؾ(، 
كتعريؼ مفيكـ الأفكار اللبعقلبنية السمبية، كمعرفة الأثار 

السمبية الناتجة عف التفكير اللبعقلبني، كالتدريب عمى تقيـ 
 الأفكار مف حيث السمبية كالايجابية.

 الجمسة الخامسة
 

"استبداؿ الأفكار   
السمبية بأفكار 

 إيجابية"

التعرؼ عمى الأفكار السمبية لدل المشتركيف، كالتدرب عمى 
تقييـ ىذه الأفكار مف حيث السمبية كالايجابية، كتدريب 

المشاركيف عمى السيطرة عمى أفكارىـ السمبية اللبعقلبنية 
 بيةالتي تراكدىـ، كاستبداليا بأفكار إيجا

الذات، كالتعرؼ عمى  إلىالتعرؼ عمى مفيكـ فنية الحديث  إلى"فنية الحديث  الجمسة السادسة
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 الذات"       
 

الذات )السمبي كالإيجابي( ككيؼ يؤثر  إلىأىمية الحديث 
عمى انفعالاتيـ كسمككياتيـ، كالتدرب عمى الحديث الإيجابي 

 كالتخمص مف الحديث السمبي لمذات.
 عةالجمسة الساب

 
 "خفض الحساسية 

 التدريجي"   
تكضيح مفيكـ ميارة خفض الحساسية التدريجي، كالتقميؿ مف 
القمؽ كالتكتر مف خلبؿ عممية التعريض لممكاقؼ الضاغطة، 

ثـ التدريب عمى ميارة ضبط الذات كاكتساب القدرة عمى 
 مكاجية مكاقؼ الحياة.

الاسترخاء التنفسي كالعضمي، كالتعرؼ عمى التعريؼ بميارة  " الاسترخاء " الجمسة الثامنة  
الدكر الذم يقكـ فيو الاسترخاء في خفض التكتر كالقمؽ 

كالمشاعر السمبية، كتدريب المشتركيف عمى تماريف الاسترخاء 
 التنفسي كالعضمي.

 الجمسة التاسعة
 

 نفكسيـ،تقديـ إرشاد ديني لممشتركيف، كغرس الأمؿ في  "اكساب الأمؿ" 
الإيماف بالقضاء كالقدر، كأيضان تعزيز القدرة  مبدأ كتدعيـ

 كالحزفعمى الصبر كالتحمؿ، كالتغمب عمى مشاعر الخكؼ 
 كالألـ.

 الجمسة العاشرة 
 

"فنية التصكر 
 كالتخيؿ  

 المكجو"       

استخداـ فنية التخيؿ كالتصكر كأسمكب لمعلبج، كتعزيز الثقة 
ذات، كتحقيؽ بالذات، كمعرفة اللبكعي كالصكرة الذىنية لم

 مشاعر الراحة كالأماف لممشتركيف.
 الجمسة الحادية 

 عشر     
 "تقبؿ الذات"  
 

التعرؼ عمى الصكرة أك الفكرة التي يككنيا المشتركيف عف 
الذات، كالعمؿ عمى تعزيز الثقة بالنفس لدل المشتركيف، 

 كتحسيف مفيكـ الذات.
 الجمسة الثانية

 عشر   
 "الأنياء كالقياس 

 البعدم"     
 

تقكيـ الجمسات الإرشادية السابقة كمعرفة مدل التحسف الذم 
شعر فيو المشتركيف بعد تطبيؽ البرنامج، كمناقشة النقاط 

الإيجابية كالسمبية لمبرنامج، كتطبيؽ القياس البعدم لمدراسة، 
كالاحتفاؿ ب نياء البرنامج مع التأكيد عمى ضركرة الاستمرار 

 عمى ما تـ اكتسابو.
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 : صدق البرنامج الإرشادي  

 ة كالإرشاد النفسيحة النفسيٌ في الصٌ  المختصيفعمى مجمكعة مف المحكٌميف مف البرنامج  عرض ت ٌـ

 . ةالنيائي بالصكرةإخراج البرنامج  ( محكٌميف، كبناءن عمى ذلؾ تـ10عددىـ )ك ، كالتربكم

 تصميم الدراسة ومتغيراتيا:

عمى المجمكعتيف الضابطة كالتجريبية غير المتكافئتيف،  بالاعتمادبي المنيج شبو التجري الباحثةاستخدمت 

 قياس قبمي كبعدم، كأجريت القياسات الآتية:

قياس تتبعي بعد  – مقياس بعد -البرنامج الإرشادمجمسات تطبيؽ  –: قياس قبمي المجموعة التجريبية

 أسابيع. ست

 .قياس بعدم -لا معالجة –: قياس قبمي المجموعة الضابطة

 :يكضح تصميـ الدراسة (8الجدكؿ )

 ( تصميـ الدراسة8جدكؿ )

 المعالجة Gالمجمكعة 

 القياس التتبعي القياس البعدي البرنامج الإرشادي القياس القبمي

G1 O × O O 

G2 O - O - 

)×( ( قياس )قبمي، بعدم، تتبعي(، O( المجمكعة الضابطة، )G2( المجمكعة التجريبية، )G1حيث: )

 ( عدـ كجكد معالجة.-لجة، )المعا
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 :متغيرات الدراسة

 :التي تـ استخداميا في الدراسةالمتغيرات المستقمة كالتابعة 

 البرنامج الإرشادم، كلو مستكياف: تكجد معالجة، كلا تكجد معالجة. المتغير المستقل )المعالجة(:

مرضي، كما تعكسيا الدرجات لاستجابات التكىـ الالدرجة الكمية كأبعاد مقياس  المتغيرات التابعة )النتاج(:

 عينة الدراسة.

 إجراءات الدراسة
، كتحديد الدراسة ات، كفرضيٌ ة، كأىميٌ ، كأىداؼة، كأسئمةمشكمخمفية الدراسة المتمثمة في بعد تحديد     

 :الآتيةفؽ الخطكات كى  ىاتنفيذ ت ٌـ الدراسة ، كحدكدالعينة

 المرتبطة بمكضكع الدراسة الحالية.بحاث كالأالاطلبع عمى الدارسات السابقة كالكتب  .1

 في تطبيؽ البرنامجمة لتسييؿ ميٌ ، كمية الدراسات العمياميمة مف  كتاب تسييؿ ت الباحثةأخذ .2

 مف المتعافيفاقتصرت ىذه الدراسة عمى عينة مف ، ك صفافا بيت( كلبليت) الصحية عياداتال

 .(19مف فايركس ككفيد )مف المتعافيف ( 20) ـكالبالغ عددى ،(19) ككفيد فايركس

ملبءمة ك بيا،  كاقتراحاتيـآرائيـ  لأخذميف عمى مجمكعة مف المحكٌ  ياعرضبتطكير أداة الدراسة تـ  .3

الخركج ك  ،ياصدقك  ياثبات كفحصتعديؿ الأدكات  كت ٌـ الدراسة،ممجتمع التي تطبؽ فيو لالأدكات 

 كرة النيائية.بالصٌ 

 (،19المتعافيف مف فايركس ككفيد )مف  ضابطة كالتجريبيةعمى المجمكعة التطبيؽ مقياس الدراسة  ت ٌـ .4

مف أجؿ فحص صدؽ كثبات أداة  (19مف المتعافيف مف فايركس ككفيد )( 50)ـ كالبالغ عددى

 .الدراسة
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 عمى أىداؼ البرنامج كعدد الجمسات كأكقاتيا. لاطلبعيـتـ عقد اجتماع مع المجمكعة التجريبية  .5

، إرشاديةن  ( جمسةن 12عمى المجمكعة التجريبية، كالمككف مف ) لمعرفيا تطبيؽ البرنامج الإرشادم ت ٌـ .6

 .لكؿ جمسةدقيقة(  60-45بيف ) زمنيةو  مدةو  خلبؿ

د مف أثر البرنامج في خفض عمى المجمكعة التجريبية لمتأكٌ  البعدمٌ  التكىـ المرضيتطبيؽ مقياس  .7

 .(19) ككفيد فايركس مف ممتعافيفالتكىـ المرضي لمستكل 

 يؽ بعد شير لمتأكد مف فعالية البرنامج.تـ التطب .8

 (. SPSS) برنامجباستخداـ  يا، تحميمالحاسكب عمىإدخاؿ البيانات  .9

 سادساً: المعالجة الإحصائية
 :(SPSS) برنامج( مف 26النسخة ) ةالباحث تاستخدم

 :الآتيةالاختبارات الإحصائية  الباحثة خدمتاستي 

  كالنسب المئكية يةلانحرافات المعيار االمتكسطات الحسابية ك. 

  معامؿ((Cronbach's Alphaالمستخدـ المرضيالتكىـ ثبات فقرات مقياس  حسابل. 

 ( معامؿ الثباتTest - Rtest استي ) عاؿو  ع بثباتو المقياس يتمتٌ  أفبخدـ لمتأكد. 

 ( معامؿPerson Correlation )متكىـ لية فقرات كالدرجة الكمٌ البيف  صدؽ الاتساؽ الداخميٌ  لفحص

 المستخدـ في الدراسة. رضيالم

  اختبار((Independent Sample T-testالفركؽ بيف متكسطات درجات المفحكصيف. معرفةل 

  اختبار((Paired Sample T-testالدلالة الإحصائية  الفركؽ في لمعينات المرتبطة؛ بيدؼ معرفة

 .البعدم لأبعاد الدراسةك بيف القياس القبمي، 
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 (مربع إيتاη2 )متغيرات الدراسة إلىتعكد  حقيقيةه  الفركؽ الناتجة ىي فركؽه حجـ  لمعرفة. 

  المتغيرات متعددالمصاحب اختبار تحميؿ التبايف (MANCOVA )إلىؿ مقارنة المتكسطات أك التكصٌ ل 

 .أك عدـ كجكدىا ؽ بكجكد فركؽ بيف المتكسطاتقرار يتعمٌ 
‌‌
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 الفصل الرابع

 نتائج الدراسة
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 الفصل الرابع

 اسةنتائج الدر 
 :مقدمة

نتائج التي تكصمت إليو الدراسة في ضكء فرضياتيا التي تـ طرحيا، كقد نظمت حكؿ الىذا الفصؿ  تمحكر

كفقان لمنيجية محددة في العرض، حيث عرضت في ضكء فرضياتيا، كيتمثؿ ذلؾ في عرض نص 

البيانات، ككضعيا نكع المعالجات الإحصائية المستخدمة، ثـ جدكلة  إلىالفرضية، يمي مباشرة الإشارة 

تحت عناكيف مناسبة، يمي ذلؾ تعميقات عمى أبرز النتائج المستخمصة، كىكذا تعرض النتائج المرتبطة 

 بكؿ فرضية عمى حدة.

 (Normal Distributionاختبار التوزيع الطبيعي )

 ليؾك  شبيرك ختبار( استخدـ اNormal Distributionلمتأكد مف اتباع البيانات لمتكزيع الطبيعي )

(Shapiro- Wilk ) الإحصائية لاختبار فرضيات الدراسة،  الأساليبكىك اختبار ضركرم بيدؼ تحديد

، (Non Parametric Test) معمميوأـ لا ، (Parametric Test) ةيممالمع ىؿ ىي اختبارات

 -Shapiro)كليؾ شبيرك اختبار استخداـ يفضؿطبيعيان، ك تكزيع اليككف  تشترط أف ةالاختبارات المعمميف

Wilk )ذلؾيبيف ( 9) كالجدكؿ )50 يساكم أك أقؿ)  حجـ عينات إذا كاف: 

 ( لمتوزيع الطبيعيShapiro- Wilk)وليك  ( نتائج اختبار شبيرو9جدول )

 .Shapiro- Wilk Sig العدد المجموعة المتغير
 0.179 0.206 10 تجريبية التوىم المرضي )قبمي(
 0.523 0.185 10 ضابطة التوىم المرضي )قبمي(
 0.302 0.222 10 تجريبية التوىم المرضي )بعدي(
 0.158 0.208 10 ضابطة التوىم المرضي )بعدي(
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 الدلالة مستكل مف أكبر (Shapiro- Wilk) كيمؾ شابيرك اختبار قيـ جميع أفيظير ( 9) الجدكؿك 

 ةالاختبارات المعممي ـفيجب استخداأف البيانات تتبع التكزيع الطبيعي،  أم، ((α ≤ 0.05 الإحصائية

 .البيانات تحميؿل

 تكافؤ المجموعات:

لمتحقؽ مف تكافؤ المجمكعيف التجريبية كالضابطة قبؿ تطبيؽ البرنامج الإرشادم، استخرجت المتكسطات 

تبعان لمغير  القبمي، التكىـ المرضي مقياس عمى المبحكثيف لاستجابة لمعياريةا الحسابية كالانحرافات

 Independent) استخدـ اختبار)ت( لمجمكعتيف مستقمتيفتـ الفركؽ الإحصائية دلالة  ياركلإظ، المجمكعة

Samples t- test )( كما يمي:10كالجدكؿ )( يكضح نتائج اختبار )ت 

مقياس التوىم لالمتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية تبعاً لمتغير المجموعة و اختبار )ت( (: 10الجدول )

 اس البعديالمرضي في القي

المتوسط  العدد المجموعة المجال
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

 مستوى الدلالة قيمة )ت(

 0.972 0.036 0.49 3.38 10 تجريبية المجاؿ النفسي
 0.41 3.37 10 ضابطة

المجاؿ 
 الاجتماعي

 0.394 0.873 0.48 3.49 10 تجريبية
 0.41 3.31 10 ضابطة

 0.811 0.243 0.37 3.35 10 تجريبية الدرجة الكمية
 0.43 3.40 10 ضابطة

 

بػػيف  ((α ≤ 0.05 الدلالػػة مسػػتكل عنػػد إحصػػائية دلالػػة ذات فػػركؽ كجػػكد عػػدـيظيػػر ( 10الجػػدكؿ )

، إذ بمغػػت قيمػػة متغيػػر المجمكعػػة إلػػى تعػػزلالتػػكىـ المرضػػي القبمػػي لمقيػػاس ‌المتكسػػطات الحسػػابية لمقيػػاس

قبػؿ التػكىـ المرضػي  مجمكعتيف فػي درجػةلمتكافؤ  أم ىناؾ(، 0.811) كبدلالة إحصائية(، 0.243) ""ت

 .التجريبية تطبيؽ البرنامج الإرشادم عمى المجمكعة
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 النتائج المتعمقة بفرضيات الدراسة:

 :المتعمقة بالفرضية الأولىنتائج ال
وسدطات ( بدين مت(α ≤ 0.05توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مسدتوى الدلالدة الفرضية الأولى: لا 

 تعزى المستخدم في الدراسة التوىم المرضيعمى مقياس  )التجريبية/الضابطة( تينالمجموعدرجات أفراد 

 .تطبيق البرنامج الإرشاديل

 عمػى الدراسػة أفػراد لمتكسػطات المعيػارم كالانحراؼ الحسابية المتكسطاتلفحص الفرضية الأكلى، حيسبت 

 ذلؾ: يبيف( 11الجدكؿ )ك بعدم القياس القبمي كال في التكىـ المرضي مقياس

( المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لدرجات أفراد المجموعتين التجريبية والضابطة عمى 11الجدول )

 مقياس التوىم المرضي في القياس القبمي والبعدي

 
 المجموعة

 العدد
 القياس البعدي القياس القبمي

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

متوسط ال
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

 0.39 2.10 0.38 3.35 10 تجريبية
 0.47 3.05 0.43 3.40 10 ضابطة
 0.64 2.57 0.39 3.38 20 الكمي

 عمػػػى التجريبيػػػةالضػػػابطة ك : المجمػػػكعتيف أداء متكسػػػطات بػػػيف ظاىريػػػة فػػػركؽ كجػػػكديظيػػػر ( 11) الجػػػدكؿ

(، 2.10) البعػدم الاختبػار عمػى التجريبيػة المجمكعػةد أفػرا أداء متكسطك التكىـ المرضي )البعدم(  مقياس

كجػػكد فػػركؽ ظػػاىرة بػػيف المتكسػػطيف.  إلػػىممػػا يشػػير (، 3.35) بمػػغ الضػػابطة المجمكعػػة أداء متكسػػط أمػػا

لمتكىـ  البعدم لممقياس( ANCOVA) المصاحب كلمتحقؽ مف جكىرية الفرؽ الظاىرم؛ استخدـ تحميؿ التبايف

 كمػا كذلػؾ القبمػي، القيػاس أثػر اسػتبعادلمبرنػامج الإرشػادم بعػد كفقان ككركنا لممتعافيف مف فيركس المرضي 

 ( 12) الجدكؿ في
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وفقاً  كورونا فيروس من لممتعافينلمتوىم المرضي  تحميل التباين المصاحب لمقياس البعدي( 12جدول )

 لدييم القبمي القياس أثر استبعادلمبرنامج الإرشادي بعد 

 مصدر التباين
مجمكع 

 بعاتالمر 
درجات 
 الحرية

متكسط 
 المربعات

( Fقيمة )
 المحسكبة

 الدلالة
 حجـ الأثر

 2770. 0210. 6.524 9590. 1 9590. القبمي )مصاحب(
 6290. 0000. 28.839 4.238 1 4.238 المجموعة

    1470. 17 2.498 الخطأ
     20 140.985 المجموع

 إذ المجمكعػة، إلػى تعػزل ((α≤0.05الدلالػة  سػتكلم دالػة إحصػائيان عنػد فػركؽ كجكدأظير ( 12الجدكؿ )

 (.0.00(، كبدلالة إحصائية )28.839قيمة )ؼ( المحسكبة ) بمغت

لمتعػافيف مػف لػدل امتػكىـ المرضػي ل البعػدم لمقيػاس المعدلػة الحسابية لمتكسطاتحيسبت اكلتحديد الفركؽ، 

 (13الجدكؿ ) في كما كذلؾ ليا، المعيارية كالأخطاء الإرشادم لمبرنامجفيركس ككركنا كفقان 

( الأوساط الحسابية المعدلة لمقياس البعدي لمقياس التوىم المرضي لدى المتعافين من فيروس 13الجدول )

 ليا المعيارية والأخطاء الإرشادي كورونا وفقاً لمبرنامج

 الخطأ المعيارم الكسط الحسابي المعدؿ المجموعة
 0.21 3.04 تجريبية
 0.21 2.11 ضابطة

يتبػػػيف أف الفػػػركؽ لصػػػالح أفػػػراد المجمكعػػػة ( 13) الجػػػدكؿ فػػػي المعدلػػػة الحسػػػابية الأكسػػػاط إلػػػى لنظركبػػػا  

بمغ المتكسط لدل المجمكعة ك (، 3.04) لدل المجمكعة التجريبية التكىـ المرضيبمغ متكسط  التجريبية، إذ

 لػػػدلكىـ المرضػػي التػػػ فاعميػػة البرنػػػامج الإرشػػادم المطبػػػؽ فػػي خفػػض إلػػى يػػػدؿكىػػذا (، 2.11) الضػػابطة

(، 0.629) أف حجػـ الأثػر لمبرنػامج الإرشػادم قػد بمػغ إلػىالنتػائج  كمػا تشػير ككركنا فيركس مف المتعافيف
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 فيػػػركس مػػػف المتعػػػافيف لػػػدلالتػػػكىـ المرضػػػي  مػػػا يفيػػػد بكجػػػكد أثػػػر مرتفػػػع لمبرنػػػامج الإرشػػػادم فػػػي خفػػػضم

 .ككركنا

سػػبت ك   لػػػدلالتػػكىـ المرضػػي البعػػدم لأبعػػاد ك  يف القبمػػيالمعياريػػة لمقياسػػالحسػػابية كالانحرافػػات  الأكسػػاطحي

 (.14ذلؾ كما في الجدكؿ )تجريبية(، ك ضابطة ك كفقان لمبرنامج الإرشادم ) ككركنا فيركس مف المتعافيف

 التوىم المرضي لدىالبعدي لأبعاد و  ين القبميالمتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لمقياس( 14الجدول )

 كورونا وفقاً لمبرنامج الإرشادي فيروس من المتعافين

 الأبعاد
 

 المجموعة
 العدد

 القياس البعدي القياس القبمي
المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

البعد 
 النفسي

 0.48 2.01 0.49 3.38 10 تجريبية
 0.52 3.04 0.41 3.37 10 ضابطة

البعد 
 الاجتماعي

 0.44 2.43 0.48 3.49 10 تجريبية
 0.46 3.08 0.41 3.31 10 ضابطة

 

التػكىـ المرضػي،  كجكد فركؽ ظاىرية بيف المتكسطات الحسابية لمقيػاس البعػدم لأبعػاديبيف ( 14) الجدكؿ

حيسبت معاملبت الارتباط بيف المقياس البعدم لأبعاد التكىـ  التحقؽ مف جكىرية الفركؽ الظاىرية، كبيدؼ

كفقان لمبرنامج لتحديد أنسب تحميؿ  لمكركية (Bartlettعرفية المتبكعة ب جراءات اختبار بارتميت )المرضي الم

)تحميؿ تبايف مصػاحب متعػدد، أـ تحميػؿ تبػايف مصػاحب( تكجػب اسػتخدامو، كذلػؾ كمػا  التبايف المصاحب

 (.15في الجدكؿ )
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بعاد التوىم المرضي لدى المتعافين من فيروس كورونا لمقياس البعدي لأ (Bartlett( نتائج اختبار بارتميت )15جدول )

 وفقاً لمبرنامج الإرشادي

 البعد الاجتماعي البعد النفسي العلبقة الارتباطية
  1 البعد النفسي

 1 0.601 البعد الاجتماعي
 (Bartlettاختبدددددددددددار بارتميدددددددددددت )

 لمكركية
 لخطأاحتمالية ا درجة الحرية التقريبية 2كا نسبة الأرجحية العظمى

0.003 7.836 18 0.003 
 

بػيف القياسػيف  ((α≤0.05الدلالػة مسػتكل  د( كجكد علبقة ارتباطية دالة إحصائينا عن15تبيف مف الجدكؿ )

البرنػػػامج الإرشػػػادم، ممػػػا  إلػػػىالبعػػػدم لأبعػػػاد التػػػكىـ المرضػػػي لػػػدل المتعػػػافيف مػػػف فيػػػركس ككركنػػػا تعػػػزل 

( لأبعػػاد التػػكىـ المرضػػي لػػدل المتعػػافيف MANCOVAدد )اسػػتكجب اسػػتخداـ تحميػػؿ التبػػايف المصػػاحب المتعػػ

 (.16مف فيركس ككركنا كفقان لمبرنامج الإرشادم، كذلؾ كما في الجدكؿ )

( لأبعاد التوىم المرضي لدى المتعافين من MANCOVAتحميل التباين المصاحب المتعدد )( نتائج 16جدول )

 فيروس كورونا وفقاً لمبرنامج الإرشادي

نددددددددددددددددددددددددوع  الأثر
لاختبددددددددددددار ا

 المتعدد

قيمدددددددددددددددددددددة 
الاختبددددددددددددار 

 المتعدد

ف الكميددددددددة 
 المحسوبة

درجدددددددددددددددات 
 الحريدددددددددددددددة

 الفرضية

درجدددددددددددددددات 
 حرية الخطأ

الدلالددددددددددددددددة 
 الإحصائية

 حجم الأثر

البعدددددددددددددددددددددد 
 النفسي

Wilks' 
Lambda 

0.428 11.368 2.00 17.00 0.001 0.572 

البعدددددددددددددددددددددد 
 الاجتماعي

Wilks' 
Lambda 

0.019 445.097 2.00 17.00 0.000 0.981 

عمػى  ((α≤0.05( كجػكد أثػر داؿ إحصػائيان لمبرنػامج الإرشػادم عنػد مسػتكل الدلالػة 16بيف مف الجدكؿ )ت

المقيػػاس البعػػد لأبعػػاد التػػكىـ المرضػػي لػػدل المتعػػافيف مػػف مػػرض ككفيػػد مجتمعػػة، كلتحديػػد عمػػى أم مػػف 
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المصػػػػاحب  القيػػػػاس البعػػػػدم لأبعػػػػاد التػػػػكىـ المرضػػػػي ينسػػػػب أثػػػػر البرنػػػػامج؛ فقػػػػد اسػػػػتخدـ تحميػػػػؿ التبػػػػايف

(ANCOVA )إبعػادلمبرنامج الإرشادم بعد لمتكىـ المرضي لممتعافيف مف فيركس ككركنا كفقان  البعدم لمقياس 

 ( 17) الجدكؿ في كما كذلؾ لدييـ، القبمي القياس أثر

وفقاً  كورونا فيروس من لممتعافينلمتوىم المرضي  تحميل التباين المصاحب لمقياس البعدي( 17جدول )
 لدييم القبمي القياس أثر الإرشادي بعد تحييد لمبرنامج

 مصدر التباين المتغير
مجمكع 
 المربعات

درجات 
 الحرية

متكسط 
 المربعات

( Fقيمة )
 المحسكبة

 حجـ الأثر الدلالة

القياس 
البعدي لمبعد 

 النفسي

القبمي 
 )مصاحب(

.4690 1 .4690 1.892 .1870  

 5170. 0010. 18.173 4.505 1 4.505 المجموعة
    2480. 17 4.214 الخطأ

     20 137.703 المجموع
القياس 

البعدي لمبعد 
 الاجتماعي

القبمي 
 )مصاحب(

.1010 1 .1010 .4630 .5050  

 3630. 0060. 9.696 2.105 1 2.105 المجموعة
    217. 17 3.690 الخطأ

     20 158.531 المجموع
 الحسػابيةبيف المتكسػطات  ((α≤0.05الدلالة  مستكل ئيان عنددالة إحصا فركؽ كجكديظير ( 17الجدكؿ )

سػبت الإرشػادم لمبرنػامجالتكىـ المرضي كفقػان  لأبعاد البعدم لمقياس  الأكسػاط، كلتحديػد الفػركؽ جكىريػة، حي

 (18) الجدكؿ في كما كذلؾ ليا، المعيارية كالأخطاءالتكىـ المرضي كفقان لمبرنامج  لأبعاد المعدلة الحسابية

 الإرشادي ( الأوساط الحسابية المعدلة لمقياس البعدي لأبعاد التوىم المرضي وفقاً لمبرنامج18دول )الج

 الخطأ المعيارم الكسط الحسابي المعدؿ المجموعة المتغير التابع

 البعد النفسي
 0.48 2.01 تجريبية
 0.52 3.04 ضابطة

 البعد الاجتماعي
 0.44 2.43 تجريبية
 0.46 3.08 ضابطة
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التػػكىـ  أف الفػػركؽ الجكىريػػة بػػيف الكسػػطيف الحسػػابييف المعػػدليف لمقيػػاس البعػػدم لأبعػػاديبػػيف ( 18) الجػػدكؿ

 خضعكا الذيف التجريبية المجمكعة المتعافيف في لصالح كاف قدالمرضي لدل المتعافيف مف فيركس ككركنا 

  .الإرشادم البرنامج يتمقكا لـ الذيف الضابطة مجمكعةال في بالمتعافيف مقارنة الإرشادم، لمبرنامج

عػػافيف مػف فيػػركس ككركنػا لػػدل ت( انخفػػاض ممحػكظ فػػي التػكىـ المرضػػي لػدل الم18كيلبحػظ مػػف الجػدكؿ )

( 0.629قد بمغ ) (13) ، عممان بأف حجـ الأثر لمبرنامج الإرشادم ككؿ في جدكؿأفراد المجمكعة التجريبية

%( مف التبايف الحاصػؿ فػي المتغيػر 62رشادم فسر )أم أف البرنامج الإلمقياس البعدم لمتكىـ المرضي، 

 التابع في خفض التكىـ المرضي.

( أف البرنػػامج الإرشػػادم كػػاف لػػو حجػػـ أثػػر عمػػى مجػػالات التػػكىـ المرضػػي، إذ 18كيلبحػػظ مػػف الجػػدكؿ )

%( مف التبايف الحاصؿ في المتغير التابع المتعمؽ 51-%36يتضح أف البرنامج الإرشادم فسر ما بيف )

 %(.36%( كلمبعد الاجتماعي )51فض التكىـ المرضي، كجاء حجـ الأثر لمبعد النفسي )في خ

 النتائج المتعمقة بالفرضية الثانية:

( بدين متوسدطات (α ≤ 0.05توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مسدتوى الدلالدة لا الفرضية الثانية: 

المستخدم في  التوىم المرضيعمى مقياس  في التطبيق القبمي والبعديالتجريبية المجموعة درجات أفراد 

 .تطبيق البرنامج الإرشاديل عزىالدراسة ي

 لأفػراد المجمكعػة التجريبيػة عمػى المعياريػة كالانحرافػات الحسابية الأكساطلفحص الفرضية الأكلى، حيسبت 

 عػف لمكشػؼ( Paired Sample t-test) البعدم، كاستخدـ اختبػار)ت( لممجمكعػات المترابطػةك الاختبار القمبي 

التػكىـ المرضػي لػدل المتعػافيف مػف فيػركس ككركنػا، كنتػائج الجػدكؿ  خفػض فػي الإرشػادم البرنػامج فاعمية

 ( تبيف اختبار )ت( لممجمكعات المترابطة:19)
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لتوىم لمعينات المترابطة لفحص الفروق بين التطبيقين القبمي والبعدي لمقياس ا اختبار)ت(( نتائج 19الجدول )

 أفراد المجموعة التجريبية.المرضي لدى 

المتوسددددددددددددط  العدد الاختبار المتغير
 الحسابي

الانحددددددددددددراف 
 المعياري

درجددددددددددددددددددات 
 الحرية

 الدلالة ت

 0.000 5.438 9 0.44 3.38 10 قبمي البعد النفسي
 9 0.73 2.53 10 بعدم

البعػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػد 
 الاجتماعي

 0.000 5.300 9 0.45 3.40 10 قبمي
 9 0.56 2.76 10 بعدم

 0.000 5.842 9 0.40 3.38 10 قبمي الكمية الدرجة
 9 0.65 2.58 10 بعدم

 

أقؿ مف قيمة مستكل الدلالة  كىي(، 0.000بمغت ) ةأف قيمة مستكل الدلالة المسحكب ( يظير19الجدكؿ )

كجػكد فػركؽ فػي التػكىـ المرضػي لػدل أفػراد الدراسػة بػيف المقياسػيف القبمػي  كىذا يظيػر ((α≤0.05المحدد 

 م.كالبعد

(، بينما بمغ 3.38(، يظير أف متكسط أداء أفراد المجمكعة التجريبية في القياس القبمي بمغ )19الجدكؿ )ك 

المطبػؽ فػي خفػض التػكىـ المرضػي الإرشػادم لبرنػامج ا(، كىػذا مػا يؤكػد فعاليػة 2.58في القياس البعدم )

 لدل المتعافيف مف فيركس ككركنا.

 النتائج المتعمقة بالفرضية الثالثة:

( بدين متوسدطات (α ≤ 0.05توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مسدتوى الدلالدة لا الفرضية الثالثة: 

ي عمدى مقيداس التدوىم المرضدي المسدتخدم والتتبعد القيداس البعدديفدي التجريبية المجموعة درجات أفراد 

 الإرشادي. من انتياء تطبيق البرنامجأسابيع  6في الدراسة بعد 
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سػػػػبت لفحػػػػص الفرضػػػػية الأك  لأداء أفػػػػراد المجمكعػػػػة  المعياريػػػػة كالانحرافػػػػات الحسػػػػابية المتكسػػػػطاتلػػػػى، حي

-Paired Sample t)كاسػتخداـ )اختبػار )ت( لممجمكعػات المترابطػة  ،كالتتبػعً البعػدم  الاختبار التجريبية عمى

test ) س ككركنػػا، لأبعػػاد التػػكىـ لػػدل المتعػػافيف مػػف فيػػرك  كالتتبػػعً لمكشػػؼ عػػف الفػػركؽ بػػيف القياسػػيف البعػػدم

 ( تبيف ذلؾ: 20نتائج الجدكؿ )

لمقياس  والتتبع المقياسين البعديالفروق بين  لمكشف عنلمعينات المترابطة  اختبار)ت(( نتائج 20الجدول )

 .والدرجة الكمية لدى المتعافين من فيروس كورونالتوىم المرضي ا

المتوسددددددددددددط  العدد الاختبار المتغير
 الحسابي

الانحددددددددددددراف 
 المعياري

جددددددددددددددددددات در 
 الحرية

 الدلالة ت

 0.570 0.589 9 0.73 2.53 10 البعدم البعد النفسي
 9 0.47 2.01 10 التتبعً 

البعػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػػد 
 الاجتماعي

 0.758 0.318 9 0.56 2.76 10 البعدم
 9 0.54 2.45 10 التتبعً 

 0.359 0.966 9 0.65 2.58 10 البعدم الدرجة الكمية
 9 0.37 2.11 10 التتبعً 

 

 

 

بػيف القياسػيف  ((α≤0.05 دلالػة إحصػائية عنػد مسػتكل الدلالػةعدـ كجكد فركؽ ذات يظير ( 20جدكؿ )ال

لدل أفراد المجمكعة التجريبية، كيتضح تقارب ممحكظ بيف المتكسطات الحسػابية، ممػا يػدلؿ  كالتتبعً البعدم 

ف فيػػركس ككركنػػا، لتػػكىـ المرضػػي لػػدل المتعػػافيف مػػفػػي خفػػض ا عمػػى اسػػتمرارية أثػػر البرنػػامج الإرشػػادم

تػػرة المتابعػػة البالغػػة سػػتة الإرشػػادم بعػػد مػػركر ف كاحتفػػاظ أفػػراد المجمكعػػة بمػػا اكتسػػبكه مػػف خػػلبؿ البرنػػامج

 .أسابيع
‌  
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‌

 الخامسالفصل 

 مناقشة النتائج والتوصيات
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 الفصل الخامس

 تفسير النتائج ومناقشتيا
ف خلبؿ أسئمتيا كما انبثؽ عنيا مف تضمف ىذا الفصؿ مناقشة النتائج التي تكصمت إلييا الدراسة، م

 إلىفرضيات، كذلؾ بمقارنتيا بالنتائج التي تكصمت إلييا الدراسات السابقة الكاردة في ىذه الدراسة، إضافة 

 التكصيات التي يمكف طرحيا في ضكء ىذه النتائج.  إلىتفسير النتائج، كصكلان 

 الدراسةفرضيات مناقشة نتائج 
 ولىالفرضية الأ مناقشة نتائج 

( بدين متوسدطات (α ≤ 0.05توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مسدتوى الدلالدة الفرضية الأولى: لا 

تطبيددق ل تعددزى التددوىم المرضدديالتجريبيددة عمددى مقيدداس المجموعددة الضددابطة و  المجموعددةدرجددات أفددراد 

 .البرنامج الإرشادي

كعتيف التجريبية كالضابطة بمغت مستكل أف الفركؽ في المتكسطات الحسابية بيف المجم إلىنتائج الأشارت 

المجمكعة التجريبية الذيف تعرضكا لمبرنامج الإرشادم انخفاضان في  الدلالة الإحصائية، إذ أظير أفراد

  لدييـ بيف القياس القبمي كالقياس البعدم مقارنة بالمجمكعة الضابطة. التكىـ المرضي

كىذا الح أفراد المجمكعة التجريبية، لفركؽ كانت لصف ىذه اكيلبحظ مف المتكسطات الحسابية المعدلة أ

 ككركنا فيركس مف المتعافيف لدلالتكىـ المرضي  فاعمية البرنامج الإرشادم المطبؽ في خفض إلىيشير 

المتكسطات الحسابية لمقياس البعدم لأبعاد التكىـ المرضي بيف يتضح كجكد فرؽ داؿ إحصائيان بيف كما 

ا، كفقان لمبرنامج الإرشادم، إذ يتضح أف الفركؽ الجكىرية بيف الكسطيف المعافيف مف فيركس ككركن

كقد كاف   الحسابييف المعدليف لمقياس البعدم لأبعاد التكىـ المرضي بيف المعافيف مف فيركس ككركنا،
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لصالح أفراد المجمكعة التجريبية الذيف خضعكا لمبرنامج الإرشادم المعرفي مقارنة بأفراد المجمكعة 

البرنامج الإرشادم المعرفي، كما يلبحظ مف النتائج انخفاض في تدريب عمى بطة الذيف لـ يتمقكا الضا

 لدل أفراد المجمكعة التجريبية. التكىـ المرضي

برنامج الإرشادم المعرفي ككؿ بمغت قيمتو أثر ال( أف حجـ 14يلبحظ مف البيانات الكاردة في الجدكؿ )

%( مف التبايف 62لمرضي كىي قسمة متكسطة، أم أف البرنامج فسر )لمقياس البعدم لمتكىـ ا(، 0.629)

 الحاصؿ في التغير التابع المتعمؽ في خفض التكىـ المرضي.

كاف لو حجـ أثر مرتفع عمى مجالات التكىـ  ( أف البرنامج الإرشادم المعرفي18كما يلبحظ مف الجدكؿ )

%( مػف التبػايف الحاصػؿ فػي المتغيػر 51-%36يتضػح أف البرنػامج الإرشػادم فسػر مػا بػيف )المرضي إذ 

%( كلمبعػػد الاجتمػػاعي 51التػػابع المتعمػػؽ فػػي خفػػض التػػكىـ المرضػػي، كجػػاء حجػػـ الأثػػر لمبعػػد النفسػػي )

(36.)% 

مػػا تضػػمنو البرنػػامج الإرشػػادم مػػف فنيػػات العػػلبج المعرفػػي، كمنيػػا تطػػكير  إلػػىكيمكػػف عػػزك ىػػذه النتيجػػة 

عػادة كمنيا تطكير  الكعي بعمميات التفكير، البنػاء المعرفػي، كالحػكار السػقراطي، الػكعي بعمميػات التفكيػر كام

كتحػػدم مػػا ىػػك  كحػػؿ المشػػكلبت، كالمناقشػػة كالحػػكار، كالكاجبػػات المنزليػػة، كفيػػـ المعنػػى الخػػاص لمكممػػات،

عػػادة  مطمػػؽ، كالتػػدريب عمػػى التخيػػؿ، كسػػجؿ الأفكػػار،  العػػزك، كقائمػػة المزايػػا كالعيػػكب كالمقارنػػة بينيمػػا،كام

 .بة الذاتكمراق

فػي عػرض  التسمسؿ كتـ مراعاةالتي تضمنت الجمسات الإرشادية تميزت بالتنكع كالدقة،  النشاطاتكما أف 

ممػا سػاعد عمػى إكسػاب المشػاركيف التفكيػر العقلبنػي المنطقػي  التسمسؿ في عرض كػؿ جمسػة،ك ، الجمسات

 .لدييـ مكجكدال ضير التكىـ المكجعميـ يقيمكف أفكارىـ، كبالتالي ساعد ذلؾ عمى خفض 

 مع لمعمؿ سمككي علبج برنامج فعالية مدل عنكانيا (2001دراسة سعد )كتتفؽ ىذه النتيجة مع 
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 المتأخرة الطفكلة مرحمة في الابتدائية المدارس تمميذات لدل الشائع المرضي التكىـ لخفض الجماعات

 علبجي برنامج تعميـ مع ائيةالابتد المدارس تمميذات لدل المرضي التكىـ عف الكشؼ إلى الدراسة كىدفت

 السمككي العلبج برنامج فعالية مدل عف الدراسة نتائج كأسفرت البرنامج، ىذا فعالية مدل كقياس سمككي

دراسة عذاب ك  ،التجريبية المجمكعة أفراد لدل الشائع المرضي التكىـ خفض في الجماعات مع لمعمؿ

ادم باستخداـ نظرية بيؾ الارشادية في خفض عنكانيا التعرؼ عمى أثر برنامج ارش (2016كمحمكد )

التكىـ المرضي لدل المسنيف، كأسفرت النتائج عف كجكد فركؽ بيف متكسطي رتب درجات المجمكعة 

التجريبية كالمجمكعة الضابطة عمى مقياس التكىـ المرضي في الاختبار البعدم بعد تطبيؽ البرنامج 

 الارشادم لصالح المجمكعة التجريبية.

 

 الفرضية الثانية ة نتائجمناقش

( بدين متوسدطات (α ≤ 0.05توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مسدتوى الدلالدة لا الفرضية الثانية: 

 تعددزى التددوىم المرضدديعمددى مقيدداس فددي التطبيقددين القبمددي والبعدددي التجريبيددة المجموعددة درجددات أفددراد 

 .تطبيق البرنامج الإرشاديل

 القبمػيفي التطبيقيف  المجمكعة التجريبيةفي التكىـ المرضي لدل أفراد  ان كجكد فركق إلىأشارت النتائج 

فاعمية البرنامج المطبؽ  إلىيشير ، كما الإرشادم البرنامج إلىالتكىـ المرضي تعزل  عمى مقياس كالبعدم

 في خفض التكىـ المرضي لدل المتعافيف مف فيركس ككركنا.

 مككنات البرنامج الإرشادم التي تضمنت الكثير مف الفنيات مفاستخدـ  ما إلىكيمكف تعميؿ ىذه النتيجة 

، كما أف التدريب الخاص الذم التكىـ المرضيعمى خفض  ساعدت المتعبة مف خلبؿ العلبج المعرفي
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لدييـ التفكير العقلبني المنطقي، كقد ‌جمسة إرشادية عزز( 12) تمقاه أفراد المجمكعة التجريبية عمى مدار

عمى كيفية تعمـ ‌العلبقة بيف الأفكار كالمشاعر كالسمكؾ، كتأثيرىا عمى الأفراد، كما ركزركز البرنامج عمى 

لتكىـ مكاجيتيا كدحضيا، مما ساعد عمى خفض اك ‌الفرد عممية تحديد الأفكار المشكىة كاكتشافيا،

 إلىفرد مما يؤدم بال‌.كما أف الإرشاد الجمعي لو أىمية خاصة في الحد مف المشكلبت المختمفةالمرضي، 

‌التكىـ المرضي حالة يشعر فييا بالكعي كالاستبصار الذاتي يساعده عمى تقييـ سمككو، كبالتالي الحد مف

 .لدل أفراد المجمكعة التجريبية

 الجماعات مع لمعمؿ سمككي علبج برنامج فعالية مدل عنكانيا‌(2001تتفؽ ىذه النتيجة مع دراسة سعد ) 

 الدراسة كىدفت المتأخرة الطفكلة مرحمة في الابتدائية المدارس تمميذات لدل الشائع المرضي التكىـ لخفض

 كقياس سمككي علبجي برنامج تعميـ مع الابتدائية المدارس تمميذات لدل المرضي التكىـ عف الكشؼ إلى

 مع لمعمؿ السمككي العلبج برنامج فعالية مدل عف الدراسة نتائج كأسفرت البرنامج، ىذا فعالية مدل

 .التجريبية المجمكعة أفراد لدل الشائع المرضي التكىـ خفض في اتالجماع

برنامج ارشادم باستخداـ نظرية بيؾ الارشادية عنكانيا التعرؼ عمى أثر  (2016دراسة عذاب كمحمكد )ك 

كأسفرت النتائج عف كجكد فركؽ بيف متكسطي رتب درجات  المسنيف،في خفض التكىـ المرضي لدل 

المجمكعة الضابطة عمى مقياس التكىـ المرضي في الاختبار البعدم بعد تطبيؽ المجمكعة التجريبية ك 

 .البرنامج الارشادم لصالح المجمكعة التجريبية

 الفرضية الثالثة نتائج مناقشة

( بدين متوسدطات (α ≤ 0.05توجد فروق ذات دلالة إحصائية عند مسدتوى الدلالدة لا الفرضية الثالثة: 

 من انتياء تطبيق البرنامج.ي والتتبع القياسين البعديفي جريبية التالمجموعة درجات أفراد 
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لدل أفراد المجمكعة التجريبية، كىذا يدؿ  كالتتبعً بيف المقياسيف البعدم  دلالة ذات فركؽأظيرت النتائج 

 عمى استمرارية أثر البرنامج الإرشادم في خفض التكىـ المرضي لدل المتعافيف مف فيركس ككركنا.

 تمقاىا المتعافيف مف فيركس ككركنا فييجة فاعمية البرنامج الإرشادم في استمرار الخبرة التي النت أكدت

في المكاقؼ التي تكاجييـ في  اليكمية حياتيـ إلىالجمسات الإرشادية كنقميا  مف خلبؿ المجمكعة التجريبية

الإرشادم، التي تضمنت تفنيد  حياتيـ اليكمية، كما أف الأمثمة كالمكاقؼ اليادفة التي عيرضت في البرنامج

أثر الجمسات كتحض للؤفكار اللبعقلبنية، كامتلبؾ التفكير العقلبني، مما ساعد عمى استمرار كتقييـ 

 مكاقؼ حياتيـ المختمفة. إلى المتعافيف مف فيركس ككركناالتي تمقاىا الإرشادية 

المتعافيف كاجبات منزلية لمساعدة احتكاء جمسات الإرشاد الجمعي عمى  إلىكما يمكف عزك ىذه النتيجة 

كتطبيقيا  حياتيـ الأسرية إلىالتي تمقكىا في الجمسات الإرشادية ة عمى نقؿ أثر الخبر مف فيركس ككركنا 

 تكاجييـ يكميان. كالمكاقؼ التي الاجتماعية في مجالات حياتيـ

اركة كحضكر الجمسات المشارككف مف دافعية كحرص كمتابعة عمى المش قدموممفتان للبنتباه ما  ككاف

مجرياتيا، مما عزز لدييـ التفكير العقلبني، كمع استمرار  عف مشاركتيـ في  فضلبن  ن ،الإرشادية جمعييا

لكحظ التغير المممكس الكاضح في  المشارككف في تطبيؽ الاستراتيجيات التي تعممكىا في أثناء الجمسات

 .أخرل إلىأفكارىـ مف جمسة 
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 التوصيات: 
متغمب عمى التكىـ لالبرنامج الإرشادم  تكصمت إليو الدراسة مف فاعميةالذم  للؤثر الإيجابيٌ ان كنظر     

 كصي بالآتي: ة تالباحث ف فٌ  ؛بشكؿ ممحكظ المرضي

بناءن عمى النتائج تكصي الدراسة بتطبيؽ البرنامج الإرشادم المطكر في مراكز الصحة المعالجة  .1

 ادية في المجتمع الفمسطيني.( كالمؤسسات الإرش19لفايركس ككفيد )

( ككيفية 19ككفيد )فايركس ل المصاحبةحكؿ الاضطرابات النفسية تكعكية تنظيـ لقاءات  ضركرة .2

 بشكؿ يحد مف درجة ىذه الاضطرابات. االتعامؿ معي
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 ل الجمسات الإرشاديةجدو: (1) رقم ممحق
‌

‌

 رقم الجلسة

‌

 عنوان الجلسة‌‌

‌

 هدف الجلسة         

 الجلسة الأولى

‌

‌"التعارف‌واناع‌العلاتة‌

‌الإرشادٌة"‌‌‌‌‌

الارنامج‌‌اطاٌعة‌والتعرٌف‌تح ٌق‌التعارف‌اٌن‌أ راد‌المجموعة،

والتعرف‌على‌‌إٌجااٌة،،‌وكسر‌الجلٌد‌واناع‌علاتة‌إرشادٌة‌وأهدا ه

‌ال ٌاس‌ال الً.‌وتطاٌقمن‌المشاركة‌االارنامج،‌‌تركٌنلمشتوتعات‌ا

 الجلسة الثانٌة

‌

،‌والتعرف‌على‌أاعادها‌لمشتركٌنتوضٌح‌مفعوم‌الصحة‌النفسٌة‌ل‌"الصحة‌النفسٌة"  

وأهدا عا،‌وتوضٌح‌سمات‌الشخصٌة‌المتمتعة‌االصحة‌النفسٌة‌

‌عن‌تدنً‌الصحة‌النفسٌة.‌السلاٌات‌الناتجةوالتعرف‌على‌

 لسة الثالثةالج

‌

أسااب‌،‌والتعرف‌على‌التوهم‌المرضً‌للمشتركٌنتوضٌح‌مفعوم‌‌"‌‌التوهم‌المرضً"

ه‌على‌حٌاأ‌الفرد‌خاصة‌ ً‌هذا‌الاضطراب،‌وت ثٌر‌وجود‌وأعرا 

‌‌ظل‌جائحة‌كرونا.

 الجلسة الرابعة

‌

‌"التعرف‌على‌الأ كار‌‌‌

‌اللاع لانٌة"‌‌‌‌

الات،‌السلوك(،‌وتعرٌف‌التعرف‌على‌العلاتة‌اٌن‌)الأ كار،‌الانفع

مفعوم‌الأ كار‌اللاع لانٌة‌السلاٌة،‌ومعر ة‌الأثار‌السلاٌة‌الناتجة‌عن‌

التفكٌر‌اللاع لانً،‌والتدرٌب‌على‌ت ٌم‌الأ كار‌من‌حٌث‌السلاٌة‌

‌والاٌجااٌة.

 الجلسة الخامسة

‌

"استادال‌الأ كار‌‌‌

‌السلاٌة‌ا  كار‌إٌجااٌة"

،‌والتدرب‌على‌ت ٌٌم‌هذه‌مشتركٌنالالتعرف‌على‌الأ كار‌السلاٌة‌لدى‌

على‌السٌطرأ‌‌شاركٌنالأ كار‌من‌حٌث‌السلاٌة‌والاٌجااٌة،‌وتدرٌب‌الم

على‌أ كارهم‌السلاٌة‌اللاع لانٌة‌التً‌تراودهم،‌واستادالعا‌ا  كار‌

‌إٌجااٌة

 الجلسة السادسة

‌

‌إلى" نٌة‌الحدٌث‌

‌الذات"‌‌‌‌‌‌

التعرف‌على‌أهمٌة‌الذات،‌و‌إلىالتعرف‌على‌مفعوم‌ نٌة‌الحدٌث‌

م‌الذات‌)السلاً‌والإٌجااً(‌وكٌف‌ٌؤثر‌على‌انفعالاتع‌إلىالحدٌث‌

،‌والتدرب‌على‌الحدٌث‌الإٌجااً‌والتخلص‌من‌الحدٌث‌موسلوكٌاتع

‌السلاً‌للذات.

 الجلسة السابعة

‌

‌"خف ‌الحساسٌة‌

‌التدرٌجً"‌‌‌

توضٌح‌مفعوم‌معارأ‌خف ‌الحساسٌة‌التدرٌجً،‌والت لٌل‌من‌ال لق‌

لتوتر‌من‌خلال‌عملٌة‌التعرٌ ‌للمواتف‌الضاغطة،‌ثم‌التدرٌب‌وا

‌على‌معارأ‌ضاط‌الذات‌واكتساب‌ال درأ‌على‌مواجعة‌مواتف‌الحٌاأ.

التعرٌف‌امعارأ‌الاسترخاع‌التنفسً‌والعضلً،‌والتعرف‌على‌الدور‌‌"‌الاسترخاع‌" الجلسة الثامنة‌‌

مشاعر‌السلاٌة،‌الذي‌ٌ وم‌ ٌه‌الاسترخاع‌ ً‌خف ‌التوتر‌وال لق‌وال

‌على‌تمارٌن‌الاسترخاع‌التنفسً‌والعضلً.‌تركٌنوتدرٌب‌المش
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 الجلسة التاسعة

‌

مادأ‌‌وتدعٌم‌،منفوسع،‌وغرس‌الأمل‌ ً‌تركٌنت دٌم‌إرشاد‌دٌنً‌للمش‌"اكساب‌الأمل"‌

الإٌمان‌اال ضاع‌وال در،‌وأٌضال‌تعزٌز‌ال درأ‌على‌الصار‌والتحمل،‌

‌والألم.‌نالحزوالخوف‌‌والتغلب‌على‌مشاعر

 الجلسة العاشرة‌

‌

‌" نٌة‌التصور‌والتخٌل‌‌

‌الموجه"‌‌‌‌‌‌‌

استخدام‌ نٌة‌التخٌل‌والتصور‌ك سلوب‌للعلاج،‌وتعزٌز‌الث ة‌االذات،‌

ومعر ة‌اللاوعً‌والصورأ‌الذهنٌة‌للذات،‌وتح ٌق‌مشاعر‌الراحة‌

‌.تركٌنوالأمان‌للمش

 الجلسة الحادٌة 

‌عشر     

‌"ت ال‌الذات"‌‌

‌

عن‌الذات،‌‌ٌكونعا‌المشتركٌنعلى‌الصورأ‌أو‌الفكرأ‌التً‌التعرف‌

،‌وتحسٌن‌مفعوم‌تركٌنوالعمل‌على‌تعزٌز‌الث ة‌االنفس‌لدى‌المش

‌الذات.

 الجلسة الثانٌة

‌عشر   

‌‌وال ٌاس"الأنعاع‌

‌الاعدي"     

‌

ت وٌم‌الجلسات‌الإرشادٌة‌الساا ة‌ومعر ة‌مدى‌التحسن‌الذي‌شعر‌ ٌه‌

الارنامج،‌ومناتشة‌الن اط‌الإٌجااٌة‌والسلاٌة‌اعد‌تطاٌق‌‌تركٌنالمش

للدراسة،‌والاحتفال‌اإنعاع‌الارنامج‌‌الاعدي‌ال ٌاس‌للارنامج،‌وتطاٌق

‌مع‌الت كٌد‌على‌ضرورأ‌الاستمرار‌على‌ما‌تم‌اكتسااه.

‌

‌

‌‌
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 : تفاصيل الجمسات (2) رقم ممحق
 الجمسة الأولى

 الإرشادية العلاقة وبناء التعارف
 دقيقة. 40زمن الجمسة: 

 الجميد ككسر كأىدافو، البرنامج بطبيعة كالتعريؼ المجمكعة، أفراد بيف التعارؼ تحقيؽوصف الجمسة: 
 القياس كتطبيؽ بالبرنامج، المشاركة مف المشتركيف تكقعات عمى كالتعرؼ إيجابية، إرشادية علبقة كبناء
 .القبمي

عنوان 
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 والوسائل

 مدة
النشا

 ط

 ىدف النشاط

عمى كيتـ شكرىـ  بالمشاركيف ةرحٌب الباحثت التعريؼ
ترتيب ك الحضكر في المكعد المحدٌد لمجمسة، 

بشكؿ  المشاركيفالجمسة بشكؿ دائرمٌ لرؤية 
 ابنفسي ةالباحث عمى الجمسة بتعريؼ تبدأجيد. 

 قكـ بياتكالدراسة التي 

الحكار 
 المباشر

------- 10 
 دقائؽ

 ةاركيف بالباحثتعريؼ المش

التعريؼ 
 بالبرنامج

نبذة عف البرنامج مف حيث مفيكمو  ةقدـ الباحثت
كأىدافو كأساليبو كفكائده، كالغرض منو حيثي 

ييكضٌحي لأفراد المجمكعة أفٌ اليدؼ العاـ 
كالأساسيٌ لمبرنامج ىك تحسيف قدرتيـ عمى 

خمؿ في مكاجية المكاقؼ الحياتية التي تيسبٌب 
 الصحيح،كاتخاذ القرار  ،الصحة النفسية

مستكل مف السعادة كالراحة مف  إلىلمكصكؿ 
خلبؿ ممارسة أساليب البرنامج الإرشادمٌ 

 كتمارينو كأنشطتو.

 10 عرض بكربكينت المحاضرة 
 دقيقة

تعريؼ أفراد العينة بأىداؼ 
الذم سيتـ  المعرفيالبرنامج 
 تطبيقو.

تطبيؽ 
 البرنامج

الحكار  بيؽ البرنامجفي تط ةالاتفاؽ عمى دكر الباحث
 كالمناقشة

بطاقات لعناكيف 
 الجمسات

10 
 دقائؽ

في تطبيؽ  ةتكضيح دكر الباحث
 البرنامج.

التطبيؽ 
 القبمي للؤداة

يتـ تعريؼ المشاركيف في ىدؼ تطبيؽ الاستبانة 
 القبمية كتكضيح اليدؼ منيا.

تمقي 
 الاستفسارات 

 10 كرقة الاستبانة
 دقائؽ

اس الحصكؿ عمى نتائج المقي
 القبمي لأداة الدراسة

 :الجمسة مخرجات
 ةتعريؼ المشاركيف بالباحث 
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  في نجاح العلبج باستخدامو البرنامج الإرشادم المعرفي دكرعمى  المشاركيفيتعرؼ أف. 
  الذم سيتـ تطبيقو. المعرفيتعريؼ أفراد العينة بأىداؼ البرنامج 
 في تطبيؽ البرنامج. ةتكضيح دكر الباحث 
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 ةالجمسة الثاني
 النفسية الصحة

 دقيقة. 40زمن الجمسة: 

 كتكضيح كأىدافيا، أبعادىا عمى كالتعرؼ لممشتركيف، النفسية الصحة مفيكـ تكضيحوصف الجمسة: 
 النفسية الصحة تدني عف الناتجة السمبيات عمى كالتعرؼ النفسية بالصحة المتمتعة الشخصية سمات

عنوان 
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 لوسائلوا

مدة 
 النشاط

 ىدف النشاط

مف ردكد فعؿ  ةتحقؽ الباحثتفي بداية الجمسة  الافتتاح
ذا كاف ىناؾ  المجمكعة تجاه الجمسة السابقة، كام

 تساؤلات أك قضايا يرغب الفرد في مناقشتيا.

الحكار 
 كالمناقشة

------- 10 
 دقائؽ

 التييئة لبدء الجمسة

التأمؿ في 
المكاقؼ 

حكؿ السمبية 
 المرض

التأمؿ في المكاقؼ السمبية التي تشعرنا بعدـ 
الشعكر بالتكتٌر كعدـ  إلىالتكافؽ، كتؤدٌم بنا 

الارتياح، ثٌـ ذكر بعض النماذج مف العبارات 
في السمبية، كالأفكار المحرفة التي تسبب لنا سكء 

 الصحة النفسية

 20  الحكار
 دقائؽ

مف  السمبيةالبحث عف حمكؿ لممكاقؼ 
 بعض المكاقؼ خلبؿ التأمؿ في

التأمؿ في 
المكاقؼ 

الضاغطة 
 في الحياة

التي يسببيا 
 المرض

 التي تشعرىـعف المكاقؼ الضاغطة  يتـ الحديث
بعدـ التكافؽ كبالضغط النفسيٌ، كبعد مناقشة ىذه 

الأفكار المكاقؼ طمب التحدٌث بكؿٌ حرٌية عف 
ممكاقؼ ل التعرضالتي تككنت أثناء  كالمشاعر

مقطع فيديك عف بعض الضاغطة، ثٌـ عرض 
 المكاقؼ الضاغطة التي نتعرض ليا في حياتنا

مقطع 
 فيديك

عارضة 
 كحاسكب

10 
 دقائؽ

 كالمشاعر الأفكار عف التعبير
 لممرض المرافقة

الجمسة بتمخيص أىٌـ الجكانب التي  ةنيي الباحثت كاجب بيتي
التغذية الراجعة حكؿ ما تمت  كتقديـتناكليا، 
 بالمكاقؼ الحياتيةلخاصٌة التعميماتً اك مناقشتو، 

عمى  كالشكر، فردالتي يجب أف تقكـ بيا كؿٌ 
 الالتزاـ بالحضكر

التأمؿ 
قبؿ 

الخمكد 
 النكـ إلى

قمـ 
كمجمكعة 

 أكراؽ

 كالافتراضات الأفكار عمى التعرؼ دقائؽ 5
 حكؿ المرض المتككنة

 :الجمسة مخرجات

 ٌـ  إلى ةستمع الباحثت  .أماـ طمكحات الفرد مف ضيؽ ككرب المرضشرح ما يسبٌبو تالإجابات، ث
  تحد مف مستكل الصحة النفسيةالتي  لممشكلبتالبحث عف حمكؿ. 
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 عف الأفكار كالمشاعر المرافقة في المكاقؼ الحياتية الضاغطة. التعبير 
 .التكيؼ مع المرض 
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 الجمسة الثالثة

 المرضي التوىم

 دقيقة. 40زمن الجمسة: 

 ىذا كأعراض أسباب عمى كالتعرؼ لممشتركيف، المرضي التكىـ مفيكـ تكضيحوصف الجمسة: 
 .كركنا جائحة ظؿ في خاصة الفرد حياة عمى كجكده كتأثير الاضطراب،

عنوان 
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 والوسائل

مدة 
 النشاط

 ىدف النشاط

 سةالتييئة لبدء الجم دقائؽ 5 ------- المناقشة الجمسة السابقةمناقشة  الافتتاح
تحدٌم 
 المرض

يحمميا المشارككف حكؿ مناقشة الأفكار التي 
 كما شعركا بو (19ككفيد)مرض 

تنظيـ 
 الأفكار

---- 10 
 دقائؽ

تحديد الأفكار التي يحمميا المشارككف 
 حكؿ مرض الككركنا

التأمؿ في 
 الصعكبات 

لمدة دقيقتيف لمبحث  المشاركيفتتـ مشاركة أغمب 
 بى لمكاجية المرض عف طرؽو كأسالي ـفي أفكارى

الجمكس 
 كالتأمؿ

غطاء 
 للؤعيف

10 
 دقائؽ

أفكار يتٌـ مف خلبليا  إلىالكصكؿ 
 تحدم المرض كالتأقمـ مع الكاقع 

بعض النماذج كيؼ يصبح حديث الذات  عرض 
السمبي عدًّكا لنا بحيث نتبع سمككنا محبطنا انيزامينا 

 كنشعر بعدـ الثقة

عارضة  بكربكينت 
 ككمبيكتر

10 
 ؽدقائ

عمى الذات السمبية كالكصكؿ  التغمب
ذات يتٌـ مف خلبليا تحدٌم  إلى

 المرض
المشكلبت اختارم مكقفا أك حدثنا معيننا، كحدٌد  كاجب بيتي

 كدحضيا تفاديياعمؿ عمى لم
 المكقؼ أك الحدث: .......................- 1
 الفكرة العقلبنية: ..........................- 2
 عقلبنية: .........................الفكرة اللب- 3
 نتائج الفكرة اللبعقلبنية: ...................- 4
 تفنيد الفكرة اللبعقلبنية كدحضيا:- 5
 تحديد الفكرة اللبعقلبنية: ................... -
 ىؿ ىناؾ أم دليؿ يدعـ ىذه الفكرة؟ ......... -
 .ماىي الدلائؿ عمى عدـ صحٌة ىذه الفكرة؟ .. -
 ما ىك أسكأ شيء يمكف أف يحدث؟ ......... -
 ما ىك الشيء الجيد الذم يمكف أف يحدث؟ ... -

التأمؿ في 
الأسئمة 

بيف 
صلبة 

المغرب 
كالعشاء 
في جك 
يسكده 
 اليدكء 

قمـ 
كمجمكعة 

 أكراؽ

أف تنمٌيى المشاركة قدراتيا عمى تنظيـ  دقائؽ 5
 الأفكار اللبعقلبنية كالتخمٌص منيا

 :مسةالج مخرجات

 العبارات التي تحمؿ أفكاران سمبية لمتغمٌب عمييا. تحديد 
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  ٌـ مف خلبليا تحدٌم المرض، كالتأقمـ مع الكاقع  إلىالكصكؿ  أفكار يت
 ذات يتٌـ مف خلبليا تحدٌم المرض. إلىعمى الذات السمبية كالكصكؿ  التغمب 
 كالتخمٌص منيا تحدم الصكرة السمبية عف المرض. 
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 الجمسة الرابعة

 اللاعقلانية الأفكار عمى لتعرفا

 دقيقة. 40زمن الجمسة: 

 الأفكار مفيكـ كتعريؼ ،(السمكؾ الانفعالات، الأفكار،) بيف العلبقة عمى التعرؼوصف الجمسة: 
 مف الأفكار تقيـ عمى كالتدريب اللبعقلبني، التفكير عف الناتجة السمبية الأثار كمعرفة السمبية، اللبعقلبنية

 .لايجابيةكا السمبية حيث

عنوان 
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 والوسائل

 ىدف النشاط مدة النشاط

 البيتيالكاجب  كمناقشةبالمشاركات  ةرحٌب الباحثتي  الافتتاح
 التغذية الراجعة لمكاجب. كعمؿ

 

 المناقشة
 

 التييئة لبدء الجمسة دقائؽ 10 -------

خفض 
مستكل 

 الاضطراب

عة عمى تمرينات تدريب أعضاء المجمك 
الاسترخاء، كتبدأ ىذه التمرينات مف التمريف 

 ةكضٌح الباحثتالتمريف العاشر. ك  إلىالخامس 
علبقة ىذه التمرينات العقمية بالاضطرابات 

مستكل الأفكار النفسيٌة، كأنيا تساعد في خفض 
 .اللبعقلبنية لممشاركيف

 تماريف 
 الاسترخاء

لذم يحدث خفض التكتر كالقمؽ ا دقائؽ 10 ----
 بسبب الأفكار اللبعقلبنية

الذات 
 الايجابية

فيـ الاضطراب كعلبجو كىك الصٌكرة الذىنية التي 
سيشكٌميا كؿٌ فرد عف نفسو، إذ إفٌ الأفراد الذيف 
ييعانكف مف الاضطرابات النفسية عادة ما تككف 

لدييـ صكرة عقمية سمبية عف الذات كعف أدائيا، 
ية يككف لدييـ كبناء عمى ىذه الصكرة العقم

اعتقادات غير عقلبنية كغير دقيقة عف الذات 
 إلىكعف الآخريف كذلؾ، كىك الأمر الذم يؤدٌم 

 الشٌعكر بالقمؽ كتدنيٌ 

عرض 
 بكربكينت

عارضة 
 ككمبيكتر

 رفع مستكل الذات الإيجابية دقائؽ 10

السيطرة 
عمى 

 الانفعالات

مبسٌطو عف فنية التخيؿ، كما دكر ىذه الفنية  شرح
مف خلبؿ ضبط الأفكار اللبعقلبنية خفض  في

 عصاب كالسيطرة عمى انفعالاتوالأ

فنية 
 التخيؿ

رفع مستكل الطاقة الإيجابية مف  دقائؽ 5 ----
 خلبؿ السيٌطرة عمى الانفعالات

استغلبؿ الطاقة الإيجابية الداخمية في  دقائؽ 5قمـ مكاف أف تكتبى كؿٌ مشاركة مف المشاركات قصٌةن قصيرةن  الكاجب بيني
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 عف كيفية استغلبؿ الطاقة الإيجابية الداخمية في
 التغمٌب عمى المرض. 

ىادئ 
 كمحبٌب 

كمجمكعة 
 أكراؽ

 التغمٌب عمى المرض

 :الجمسة مخرجات

  مستكل الأفكار اللبعقلبنيةخفض. 
 .رفع مستكل الذات الإيجابية 
 .رفع مستكل الطاقة الإيجابية مف خلبؿ السٌيطرة عمى الانفعالات 
 ظيـ الأفكار اللبعقلبنية كالتخمٌص منيا.تن 
 .استغلبؿ الطاقة الإيجابية الداخمية في التغمٌب عمى المرض 
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 الجمسة الخامسة

 إيجابية بأفكار السمبية الأفكار استبدال
 دقيقة. 40زمن الجمسة: 

 حيث مف رالأفكا ىذه تقييـ عمى كالتدرب المشتركيف، لدل السمبية الأفكار عمى التعرؼوصف الجمسة: 
 تراكدىـ، التي اللبعقلبنية السمبية أفكارىـ عمى السيطرة عمى المشاركيف كتدريب كالايجابية، السمبية

 .إيجابية بأفكار كاستبداليا
عنوان 
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 والوسائل

 ىدف النشاط مدة النشاط

المناقشة  .في الكاجبعف بعض الأسئمة  السؤاؿ الافتتاح
 كالحكار

 ربط الجمسة السابقة بالجمسة اللبحقة دقيقة 5 -------

مف  يمتمكياعف القدرات التي  يتحدث كؿ مشارؾ مقالتي
، ثٌـ يتٌـ مناقشتيا مع كتبكىاالتي  القصةخلبؿ 

 بقية المجمكعة.

تنظيـ 
 الأفكار

 رفع مستكل الثقة بالنفس دقيقة 20 أكراؽ كقمـ

الحكار  .بأفكار إيجابيةيتـ استبداؿ الأفكار السمبية 
 كالنقاش

الحديث عف 
التجربة 
 الشخصية

استبداؿ الأفكار السمبية بأفكار  دقائؽ 10
 إيجابية

مجمكعات ثنائية كترتيب  إلى المشاركيفتقسيـ  الكاجب بيني
شارؾ كؿٌ كاحد ي، ك بينيـ عبر الكاتس أبلقاء 
بمكقؼ تعرٌض لو في حياتو، ليتٌـ عرضو  زميمو

 خلبؿ الجمسة القادمة. عمى المجمكعة

عبر 
الكاتس 

 أب

قمـ 
كمجمكعة 

 أكراؽ

 خمؽ الثقة بالنفس دقائؽ 5

 :الجمسة مخرجات
  القكةمعرفة نقاط. 
  مكاقؼ بطرؽ أكثر إيجابية.المقدرة كؿٌ شخص عمى مكاجية 
 إيجابية بأفكار السمبية الأفكار استبداؿ 
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 الجمسة السادسة

 الذات إلى الحديث فنية

 دقيقة. 40زمن الجمسة: 

 الذات إلى الحديث أىمية عمى كالتعرؼ الذات، إلى الحديث فنية مفيكـ عمى التعرؼوصف الجمسة: 
 مف كالتخمص الإيجابي الحديث عمى كالتدرب كسمككياتيـ، انفعالاتيـ عمى يؤثر ككيؼ( كالإيجابي السمبي)

 .لمذات السمبي الحديث

عنوان 
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 لوسائلوا

 ىدف النشاط مدة النشاط

مناقشة الكاجب المنزليٌ، كالإجابة عف تساؤلات  الافتتاح
التي تـ الحديث المجمكعة حكؿ الجمسة السابقة 

 فييا عف الذات

المناقشة 
 كالحكار
 

مناقشة الأفكار في الجمسة السابقة  دقائؽ 5 -------
 كربطيا بالجمسة اللبحقة

الحديث عف 
 الذات

 اليكـ نتحدث سكؼ بأننا المشاركيف حثةالبا تخبر
 الباحثة تقكـ ثـ الذات، إلى الحديث فنية عف

 المشاركيف، مع الذات إلى الحديث مفيكـ بمناقشة
 التعبير في المجمكعة أفراد لجميع الفرصة كتتيح

 .ليف كالاستماع المكضكع ىذا حكؿ فكرتيف عف

 فالمشاركي مناقشة الأفكار دقيقة 5 ------- الحكار 

 إلى الحديث فنية أف لممشاركات الباحثة تكضح قصتي
 تـ ف ذا السمكؾ، تشكيؿ في ىاما دكرا تمعب الذات

 النتيجة ف ف إيجابي بشكؿ الذات مع الحديث
 أم حدكث عدـ كبالتالي إيجابية تككف سكؼ

 الذات مع الحديث كاف إذا كلكف نفسي، اضطراب
 حدكث إلى يؤدم ذلؾ ف ف سمبي بشكؿ

 .السمكؾ عمى يؤثر ىذا ف ف كبالتالي ،الاضطراب

كؿ ممارسة ميارات التأمؿ مف خلبؿ  دقيقة 10 ------- الحكار
 .قصة لممشاركيف

الذات 
 الإيجابية

استخداـ جمؿ ذاتية إيجابية تككف سيمة كقصيرة 
كتيسيـ في ثقة الفرد في نفسو، حيث يبدأ التدريب 

أخرل بتعمـ الكعي بالأفكار السمبية ثـ استبداليا ب
 إيجابية فعالة ككاقعية

الحكار 
 كالنقاش

الحديث عف 
التجربة 
 الشخصية

تعزيز ثقة الفرد بنفسو مف خلبؿ  دقائؽ 10
استبداؿ الأفكار السمبية بالأفكار 

 الإيجابية

تأمؿ 
 الجمكس

الجمكس حيث تـ التركيز عمى طريقة ك تأمؿ ال
التنفس كعمى منطقة الارتفاع كاليبكط نتيجة 

ممارسة التأمؿ في التغمب عمى  دقائؽ 5 مكاف مريح المحاكاة
 الصعكبات
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 مف خلبؿ عممية الشييؽ كالزفير عممية التنفس
 

 :الجمسة مخرجات

 لمذات السمبي الحديث مف كالتخمص الإيجابي الحديث عمى التدرب  
 .التغمٌب عمى الاضطرابات المصاحبة لمراجعة الأطباء كالمستشفيات 
  خلبؿ استبداؿ الأفكار السمبية بالأفكار الإيجابيةتعزيز ثقة الفرد بنفسو مف 
  التغمٌب عمى الصعكبات 
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 السابعةالجمسة 

 التدريجيالحساسية  خفض

 دقيقة. 40زمن الجمسة: 

 خلبؿ مف كالتكتر القمؽ مف كالتقميؿ التدريجي، الحساسية خفض ميارة مفيكـ تكضيح‌وصف الجمسة:
 مكاجية عمى القدرة كاكتساب الذات ضبط ميارة عمى دريبالت ثـ الضاغطة، لممكاقؼ التعريض عممية
 .الحياة مكاقؼ

عنوان 
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 والوسائل

 ىدف النشاط مدة النشاط

 مككنة الصغيرة المكتب أكراؽ بتكزيع الباحثة تقكـ الافتتاح
 المشاركات عمى( الأخضر ،)الأحمر لكنيف مف

 في يدكر سؤاؿ أم ابةكت مشاركة كؿ مف كتطمب
 السؤاؿ جكاب كتكتب الحمراء، الكرقة عمى باليا
 الكرؽ، تكزيع يتـ ثـ الخضراء، الكرقة عمى نفسو
 تعرض كأخرل الأسئمة بطرح كاحدة مشاركة كتقكـ

 الأكراؽ تنتيي حتى ىكذا الأجكبة،

المناقشة 
 كالحكار
 

 مناقشة الأفكار  دقائؽ 5 -------

 تفريغ
 انفعالي

 مف مجمكعة يتضمف فيديك بعرض باحثةال تقكـ
 مع ممارستيا يتـ التي البسيطة الرياضية الحركات

 في حيث ،(كالإيقاعية )اليادئة المكسيقى مف نكع
 الشييؽ) العميؽ التنفس تمريف ممارسة يتـ البداية
 ثـ اليادئة، المكسيقى مع الاسترخاء لتحقيؽ( كالزفير

 مع قصةالرا الرياضية الحركات بعض تطبيؽ يتـ
 الحركة عمى المشجعة السريعة الإيقاعية المكسيقى
 الجسـ في عضك كؿ يتحرؾ بحيث كالرقص

تماريف 
 الاسترخاء

 خلبؿ مف كالتكتر القمؽ مف التقميؿ دقيقة 15 عرض فيديك
 الضاغطة لممكاقؼ التعريض عممية

تمريف 
 التأمؿ

 الباحثة تطمب الحركات كمعرفة الفيديك مشاىدة بعد
 ىذه لممارسة كالاستعداد الكقكؼ المجمكعة أفراد مف

 جديد مف الفيديك بتشغيؿ الباحثة فتقكـ التماريف
 الفيديك مع التماريف ىذه بممارسة المشاركات كتبدأ

تماريف 
 التأمؿ

قاعة كاسعة 
لممارسة 
 التماريف

ممارسة ميارات التأمؿ مف خلبؿ  دقيقة 15
تماريف التأمؿ كتأمؿ الجمكس كتأمؿ 

 عد التنفس.

الكاجب 
 بيني

ارس تمريف تأمؿ عد التنفس المنتظـ، ثـ سجؿٌ م
 شعكرؾ بعد ممارسة ىذا التمريف

مكاف 
ىادئ 

قمـ 
كمجمكعة 

  دقائؽ 5
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 أكراؽ كمريح
 :الجمسة مخرجات

 التدريجي الحساسية خفض. 
 .ممارسة ميارات التأمؿ مف خلبؿ تماريف التأمؿ كتأمؿ الجمكس كتأمؿ عد التنفس 
 بنفسو استبداؿ الأفكار السمبية بالأفكار الإيجابية تعزيز ثقة الفرد 
 ممارسة التأمؿ في التغمٌب عمى الصعكبات التي تكاجييا 
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 الثامنةالجمسة 

 الاسترخاء

 دقيقة. 40زمن الجمسة: 

 فيو يقكـ الذم الدكر عمى كالتعرؼ كالعضمي، التنفسي الاسترخاء بميارة التعريؼوصف الجمسة: 
 التنفسي الاسترخاء تماريف عمى المشتركيف كتدريب السمبية، كالمشاعر كالقمؽ التكتر خفض في الاسترخاء
 كالعضمي

عنوان 
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 والوسائل

 ىدف النشاط مدة النشاط

 اتجاه المشاركات فعؿ ردكد مف الباحثة تتحقؽ الافتتاح
 بسيطة مراجعة كتقدـ السابؽ، الجمسة

 ثـ السابقة الجمسة في عرضت لتيا لممكضكعات
 أفراد كملبحظات استفسارات جميع تستقبؿ

 البيتي الكاجب مناقشة تـ ذلؾ كبعد المجمكعة،

المناقشة 
 كالحكار
 

مناقشة فكائد تمريف تأمؿ عد التنفس  دقائؽ 5 -------
 المنتظـ

التغمب عمى 
التكتر 
 العضمي

 إلى كتشير الاسترخاء، ميارة عف فكرة الباحثة
 كدكره كالتكتر القمؽ تخفيؼ في الاسترخاء ائدةف

 أف الباحثة كتذكر النفسية، الصحة تطكير في
 الاسترخاء: )ىما للبسترخاء اسمكبيف ىناؾ

 (العضمي كالاسترخاء بالتنفس

حكار 
 صكتي

مكاف 
للبستمقاء أك 

الجمكس 
 المريح

 التغمٌب عمى التكتٌر العضميٌ  دقيقة 15

اكتشاؼ كؿ 
عضك مف 
أعضاء 

جسـ ال
 المتكترة

اكتشاؼ كؿ عضك مف أعضاء الجسـ المتكترة، 
كملبحظة الأحاسيس السمبية التي نشعر بيا مف 
التكتر، لمتغمب عمى التكتر في أم عضك 
لمحصكؿ عمى حالة اليدكء كالراحة كالاسترخاء 

 الجسدم كالعقمي

الاسترخاء 
الجسدمٌ 

 كالعقميٌ 

مكاف يتمتع 
بالراحة 
 كاليدكء

كؿٌ عضك مف أعضاء  اكتشاؼ دقيقة 10
 الجسـ المتكترٌة

التغمب عمى 
 التكتر 

الجمكس عمى الكرسي بشكؿ مريح مع اغماض 
العينيف كالتنفس بعمؽ، تطبيؽ التمريف مف خلبؿ 

 اتباع خطكات التمريف الكاردة العرض التقديمي.

عرض 
 تقديميٌ 

عارضة 
كجياز 
 حاسكب

 التغمٌب عمى التكتٌر  دقائؽ 10

 :الجمسة مخرجات

 كالعضمي التنفسي الاسترخاء مارسة ميارةم. 
  السمبية كالمشاعر كالقمؽ التكتر خفض 
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 التاسعةالجمسة 

 الأمل اكساب

 دقيقة. 40زمن الجمسة: 

 بالقضاء الإيماف مبدأ كتدعيـ نفكسيـ، في الأمؿ كغرس لممشتركيف، ديني إرشاد تقديـوصف الجمسة: 
 كالألـ كالحزف الخكؼ مشاعر عمى كالتغمب تحمؿ،كال الصبر عمى القدرة تعزيز كأيضان  كالقدر،

عنوان 
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 والوسائل

 ىدف النشاط مدة النشاط

الربط بيف تفكير الفرد كشعكره، كفحص نكعية  الافتتاح
كمف خلبؿ مناقشة المنتفع  و،التفكير كمدل عقلبنيت

لممكاقؼ كالانفعاؿ الذم يحدث لو كما ىي 
عراض المصاحبة للبنفعاؿ ككيفية مكاجية تمؾ الأ

المكاقؼ. تـ التركيز عمى الأفكار الخاطئة 
كاللبعقلبنية التي تسبٌب ىذه الانفعالات ككيفية 

 دحضيا كاستبداليا بأفكار عقلبنية منطقية.

المناقشة 
 كالحكار
 

 ربط الجمسة السابقة بالجمسة اللبحقة دقائؽ 10 -------

استثارة 
الكازع 

 ينيالد

تدريب أعضاء المجمكعة عمى تمرينات الاسترخاء، 
علبقة الكازع الديني بالاضطرابات  كتكضيح

النفسية، كأنو تساعد في خفض التكتر كالقمؽ الذم 
 يحدث لمفرد حاؿ تعرضو لمكقؼ اجتماعي.

شرح 
بعض 
الآيات 
 القرآنية 

تفسير 
 الجلبليف

عمى شفاء  الإلييةاستحضار القدرة  دقائؽ 10
 مف الأمراضالناس 

شرح مبسط عف فنية التخيؿ، كما دكر ىذه الفنية  التخيؿ
في خفض الاضطرابات النفسية. بحيث يتـ 
استحضار المكاقؼ الإيمانية التي تدعـ الجانب 

 الخكؼالنفسي لخفض مستكل 
قبؿ البدء بممارسة فنية التخيؿ، يطمب مف الجميع 
أخذ أنفاسو عميقة، كىادئة تساعد عمى اليدكء 

غلبؽ كا لاسترخاء. ثـ الجمكس بشكؿ جيدً كمريحً كام
كالبدء بتخيؿ مكقؼ مف المكاقؼ  لمحظات،العينيف 

 الإيمانية.

فنية 
التخيؿ 
 المكجو

تنمية القدرة الإيمانية في التغمب عمى  دقائؽ 15 غرفة ىادئة
 الاضطرابات النفسية

الكاجب 
 بيني

تمخيص ما دار في الجمسة، كيعطي فرصة 
بداء آرائيـ لأعضاء المجمك  عة لطرح أسئمتيـ، كام

حكؿ الجمسة، ثـ يطمب منيـ كاجبان منزليان يتضمف 

مكاف 
 ىادئ

  دقائؽ 5 
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تمريف  كممارسةمكضكعا أك فكرةن محببةن لديؾ، 
 التخيؿ مع تكظيؼ عبارات إيمانية في ذلؾ.

 :الجمسة مخرجات

 .استحضار القدرة الإلييٌة عمى شفاء الناس مف الأمراض 
 المرضرة الإيمانية في التغمٌب عمى تنمية القد. 
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 العاشرةالجمسة 

 الموجو والتخيل التصور فنية

 دقيقة. 40زمن الجمسة: 

 اللبكعي كمعرفة بالذات، الثقة كتعزيز لمعلبج، كأسمكب كالتصكر التخيؿ فنية استخداـوصف الجمسة: 
 .لممشتركيف كالأماف الراحة مشاعر كتحقيؽ لمذات، الذىنية كالصكرة

وان عن
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 والوسائل

 ىدف النشاط مدة النشاط

آراء أفراد  ةناقش الباحثتي في بداية الجمسة  الافتتاح
حكؿ استخداـ  المجمكعة حكؿ الجمسات السابقة

عبارات إيجابية في تخفيؼ التكتر كالقمؽ كزيادة 
 الثقة بالنفس.

المناقشة 
 كالحكار
 

 مناقشة فكائد تمريف تأمؿ  دقائؽ 5 -------

 الاسترخاء
 الافتتاحي

 مكضكع في لمدخكؿ كالتمييد كالتكتر القمؽ تخفيؼ
 الجمسة

  دقائؽ 10 ------- الاسترخاء

اليقظة 
 العقمية

الجمكس بشكؿ دائرم كمريح كالتنفس بعمؽ ثـ 
يبيفي ليف كيفية ممارسة تمريف تأمؿ الأكؿ 

كر كالرغبة الكاعي، بحيث يتـ التركيز عمى الشع
في تناكؿ الطعاـ كالشكؿ كالطعـ كالرائحة كالحجـ، 
ككذلؾ الانتباه كاليقظة العقمية لمعمميات التي يمر 

 الجسـ. إلىبيا الطعاـ لمكصكؿ 

تـ يمكاف  طعاـ
فيو تحضير 

 الطعاـ

أف تتأمؿ كؿ مشاركة مف المشاركات  دقيقة 15
 في ذاتيا مع تكفر اليقظة العقمية

الذىف نحك ىدؼ محدد لزيادة الكعي تركيز  التركيز 
 كالانتباه كاليقظة العقمية

تركيز 
 الذىف

زيادة مستكل الكعي كالانتباه كاليقظة  دقائؽ 5 مكاف ىادئ
 العقمية 

مكانان مناسبان لممشي كمارسي تمريف التأمؿ  اختار الكاجب بيني
الذاتي خلبؿ المشي ثـ سجؿ أحاسيسؾ 

 كمشاعرؾ؟

مكاف 
مناسب 
 لممشي

مريح  لبسي 
 لممشي

  دقائؽ 5

 :الجمسة مخرجات

 المشكلبت كحؿ لمعلبج ككسيمة التخيؿ استخداـ. 
 (.اللبكعي)الداخمية الذات كمعرفة بالذات الثقة تعزيز عمى المجمكعة أعضاء مساعدة 
 لمفرد النفسية الصحة عمى كتأثيرىا الذات عف الذىنية الصكرة عمى التعرؼ. 
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 كالأماف الراحة مف مشاعر خمؽ. 
 كالجسمية النفسية الأمراض شفاء في يساىـ التخيؿ أف كيؼ المجمكعة أعضاء يدرؾ فأ 
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 الحادية عشرالجمسة 

 الذات تقبل

 دقيقة. 40زمن الجمسة: 

 تعزيز عمى كالعمؿ الذات، عف المشتركيف يككنيا التي الفكرة أك الصكرة عمى التعرؼوصف الجمسة: 
 الذات كـمفي كتحسيف المشتركيف، لدل بالنفس الثقة

عنوان 
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 والوسائل

 ىدف النشاط مدة النشاط

مف ردكد فعؿ أفراد المجمكعة تجاه الجمسات  التحقؽ الافتتاح
سئمة. بعد الأ عفالسابقة، كفتح المجاؿ للبستفسار 

 ذلؾ يتٌـ مراجعة الكاجب المنزلي.

المناقشة 
 كالحكار
 

 الجمسة السابقة بالجمسة اللبحقةربط  دقائؽ 5 -------

كيؼ ترل 
 نفسؾ

 القكة نقاط عمى كالتعرؼ بالنفس الثقة لتعزيز
 .الشخصية في كالضعؼ

 أعضاء عمى التالي السؤاؿ بطرح الباحثة تقكـ
 :المجمكعة

 نفسؾً  ترم لكي المرآة إلى تنظريف نفسؾ تخيمي
 ذلؾ رؤية تستطيعيف أنت ىؿ لكف الخارج مف جيدا

 كؿ تنظر أف تطمب ثـ الداخؿ، مف جيد بشكؿو 
 للؤسئمة إجابات عف كتبحث داخميا إلى كاحدة
 :التالية
 نفسؾ؟ عفراضي  أنت ىؿ 
 ناجحة؟ شخصيةه  نفسؾ ىؿ ترل 
 عنؾ؟ راضكف حكلؾ مف أف تعتقد ىؿ  
 مناقشة يتـ ثـ 

المناقشة 
 كالحكار
 

 الذات تقبؿ مفيكـ تعزيز دقائؽ 20 مريحةغرفة 

تعزيز 
الثقة 
 بالنفس

 أفراد عمى التمكيف كأقلبـ البيضاء الأكراؽ زيعتك 
 لنفسيا صكرة رسـ كاحدة كؿ مف كتطمب المجمكعة،

 شيء أم ارسـ...  المحظة ىذه كفي اليكـ تراىا كما
 التي الألكاف كؿ كاستخدمي ذىنؾ في يخطر

 جك لتحقيؽ ىادئة مكسيقى تشغيؿك  بالراحة، تشعرؾ
 كؿ مف بييطم إنياء كبعد كالراحة، الاسترخاء مف

 :التالية الأسئمة عف الإجابة كاحدة

مكاف 
 ىادئ

 الأكراؽ
 البيضاء
 كأقلبـ
 التمكيف

تعزيز الثقة بالنفس كتحسيف مفيكـ  دقائؽ 15
 الذات
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 الصكرة؟ ىذه تعني ماذا 
 ىذه في المستخدمة الألكاف ترمز ماذا إلى 

 الصكرة؟
 الآف؟ شعكرؾ ىك ما 

 :الجمسة مخرجات

  لدل الأميات المشاركات.التعرؼ عمى مفيكـ الذات 
 .تعزيز مفيكـ تقبؿ الذات 
 .العمؿ عمى تعزيز الثقة بالنفس 
  تحسيف مفيكـ الذات 
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 عشرة الثانيةالجمسة 

 البعدي والقياس الأنياء

 دقيقة. 30زمن الجمسة: 

 بعد المشتركيف فيو شعر الذم التحسف مدل كمعرفة السابقة الإرشادية الجمسات تقكيـوصف الجمسة: 
 كالاحتفاؿ لمدراسة، البعدم القياس كتطبيؽ لمبرنامج، كالسمبية الإيجابية النقاط كمناقشة البرنامج، ؽتطبي

 اكتسابو تـ ما عمى الاستمرار ضركرة عمى التأكيد مع البرنامج ب نياء

عنوان 
 النشاط

الأدوات  الإجراءات وصف النشاط
 والوسائل

 ىدف النشاط مدة النشاط

 تطبيؽ بعد تحقيقيا تـ التي ئدالفكا مناقشة الافتتاح
 .البرنامج

المناقشة 
 كالحكار
 

 مف تحقيقيا تـ التي الفكائدمعرفة  دقائؽ 5 -------
 البرنامج تطبيؽ

تطبيؽ 
المقياس 

 البعدم

 التغير مدل كرصد البعدم القياس الباحثة تطبؽ
 البرنامج تطبيؽ بعد حصؿ الذم

تمقي 
 الاستفسارات

أكراؽ 
المقياس 

 البعدم

 رصد استجابات المبحكثيف قائؽد 10

تقديـ 
الشكر 

 لممشاركيف
 

 إكراـ المشاركيف دقائؽ 15 غرفة ىادئة ------- تكريـ المشاركيف

 :الجمسة مخرجات

 لمبرنامج كالسمبية الإيجابية النقاط مناقشة 
 رصد استجابات المشاركيف حكؿ بعد تطبيؽ البرنامج 

 

‌
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  بصورتو النيائيةمقياس التوىم المرضي  :(3)رقم الممحق 

 بسـ ان الرحمف الرحيـ

 
 جامعة الخميل

 كلٌة الدراسات العلٌا

 رشاد نفسً وتربويإبرنامج ماجستٌر 

 تحٌة طٌبة وبعد ...... ،الفاضلةأخً أختً 

جامعة‌الخلٌل‌‌–ت وم‌الااحثة‌اإجراع‌دراسة‌لنٌل‌درجة‌الماجستٌر‌ ً‌تخصص‌الإرشاد‌النفسً‌والتراوي‌

 33‌‌ًارنامج‌إرشادي‌معر ً‌لخف ‌التوهم‌المرضً‌لدى‌عٌنة‌من‌المتعا ٌن‌من‌كو ٌد‌اعنوان‌ اعلٌة‌

‌ال دس.

‌xلذا‌تضع‌الااحثة‌اٌن‌أٌدٌكم‌م ٌاس‌التوهم‌المرضً‌للإجااة‌علٌه‌و ق‌ما‌ترونه‌مناساال‌اوضع‌علامة‌

‌ ً‌الخانة‌المناساة.

‌  ط.شاكرٌن‌لكم‌حسن‌تعاونكم‌وستكون‌إجاااتكم‌لأغرا ‌الاحث‌العلمً‌

‌الااحثة:‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌

‌غدٌر‌الاكري

‌اٌانات‌عامة:

‌أنثى‌‌‌‌ذكر‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌الجنس:‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌

‌

‌ ما‌ وق‌-0‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌.3.-3.‌‌أتل‌من‌عشرٌن‌‌‌‌‌‌‌‌‌العمر:‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌

‌

‌

‌مطلق‌‌متزوج‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌أعزب‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌الحالة‌الاجتماعٌة:‌‌‌
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 مقٌاس التوهم المرضً

اضطراب‌عصااً‌مرتاط‌االجسم،‌ٌفسر‌ ٌعا‌الفرد‌أي‌أعرا ‌جسمٌة‌عادٌة‌ا نعا‌أعرا ‌لمر ‌التوهم‌المرضً‌هو:‌

االصحة‌الجسدٌة‌وٌؤثر‌سلاال‌على‌الحالة‌المعنوٌة‌والنفسٌة‌للفرد‌‌خطٌر،‌مما‌ٌثٌر‌الخوف‌وال لق‌والتوتر‌المستمر‌المرتاط

‌.وٌستمر‌ذلك‌لفترأ‌طوٌلة‌تد‌تستمر‌لعدأ‌أشعر

‌أادال‌‌نادرال‌‌أحٌانال‌‌غالاال‌‌دائمال‌‌العاارأ‌الرتم

‌‌‌‌‌‌أ كر‌االأمرا ‌اشكل‌مستمر.‌3

‌‌‌‌‌‌ٌنتاانً‌اعت اد‌ا ننً‌أعانً‌من‌مر ‌خطٌر.‌‌.

ما‌ألت ً‌ا شخاص‌ٌعانون‌من‌أمرا ‌أشعر‌االخوف‌عند‌3

‌مزمنة.‌

‌‌‌‌‌

‌‌‌‌‌‌أعت د‌أننً‌مصاب‌اعدأ‌أمرا ‌عدأ.‌.

ٌّة‌‌3 لا‌أشعر‌االأمان‌عندما‌ٌخارنً‌الطاٌب‌اننً‌معا ى‌من‌أ

‌أمرا .

‌‌‌‌‌

أكثر‌من‌ال راعأ‌والتصفح‌الالكترونً‌ ً‌حال‌وجود‌مر ‌‌6

‌جدٌد.

‌‌‌‌‌

‌‌‌‌‌‌ساب‌م نع.أتوم‌ازٌارات‌متكررأ‌للطاٌب‌واغٌر‌‌0

‌‌‌‌‌‌أعانً‌من‌الخوف‌عند‌سماعً‌لانتشار‌مر ‌ما.‌8

‌‌‌‌‌‌تكرار‌الأعرا ‌المرضٌة‌ٌساب‌لً‌خوف‌شدٌد.‌3

‌‌‌‌‌‌شعوري‌االمر ‌ٌساب‌لً‌ارهاق‌جسمً‌مستمر.‌30

‌‌‌‌‌‌أتلق‌ادرجة‌عالٌة‌من‌أي‌أعرا ‌مرضٌة‌اسٌطة.‌33

‌‌‌‌‌‌الفضائٌة.أتااع‌ااستمرار‌الارامج‌الطاٌة‌ ً‌ال نوات‌‌.3

‌‌‌‌‌‌صحتً‌من‌أهم‌الأمور‌االنساة‌لً.‌33

‌‌‌‌‌‌لدي‌شعور‌ا ننً‌س مر ‌ ً‌أي‌لحظة.‌.3

‌‌‌‌‌‌أاتعد‌عن‌الاٌئة‌التً‌ٌنتشر‌ ٌعا‌الأمرا ‌والأوائة.‌33

‌‌‌‌‌‌أراجع‌أكثر‌من‌طاٌب‌مختص‌ ً‌مر ‌واحد.‌‌36

‌‌‌‌‌‌أشعر‌ان‌انٌة‌جسدي‌تاالة‌للإصااة‌االأمرا .‌30

‌‌‌‌‌‌أاتعد‌عن‌الأماكن‌المكتظة‌االناس.‌‌38
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‌‌‌‌‌‌ٌنتاانً‌ال لق‌على‌صحتً‌كونً‌أصات‌ساا ال‌امر ‌خطٌر.‌‌33

‌‌‌‌‌‌أعت د‌أننً‌س مر ‌امجرد‌اتترااً‌من‌أي‌شخص‌مرٌ .‌0.

.3‌. ًّ ‌‌‌‌‌‌أعت د‌أنه‌من‌السعل‌انت ال‌الأمرا ‌المعدٌة‌إل

عرت‌االتعب‌أعت د‌أننً‌مصاب‌افاٌروس‌كورونا‌كلما‌ش‌..

‌والارهاق.

‌‌‌‌‌

‌‌‌‌‌‌أخاف‌من‌الموت‌عند‌سماع‌خار‌و اأ‌أي‌شخص.‌3.

‌‌‌‌‌‌عندما‌أسمع‌أعرا ‌أي‌مر ‌أتوهم‌ا ننً‌مصاب‌اه.‌..

‌‌‌‌‌‌أعت د‌أن‌التحالٌل‌المخارٌة‌التً‌أجرٌعا‌غٌر‌دتٌ ة.‌3.

حالة‌التوهم‌المرضً‌لديّ‌حالة‌مستمرأ‌ومن‌الصعب‌أن‌‌6.

‌أتعا ى‌منعا.

‌‌‌‌‌

‌‌‌‌‌‌أتناول‌الأدوٌة‌اشكل‌مستمر.‌0.

التزم‌االتعلٌمات‌والإرشادات‌الوتائٌة‌خو ال‌من‌الإصااة‌‌8.

‌االأمرا ‌

‌‌‌‌‌

‌‌‌‌‌‌لا‌أتوم‌اواجااتً‌الٌومٌة‌لشعوري‌ا ننً‌مرٌ .‌3.

‌‌‌‌‌‌أشعر‌أن‌الأطااع‌سٌعجزون‌عن‌علاجً.‌30

ئم‌أعانً‌من‌اضطرااات‌نفسٌة‌ناجمة‌عن‌إحساسً‌الدا‌33

‌االمر .

‌‌‌‌‌

‌‌‌‌‌‌أشعر‌اضراات‌تلاً‌تتسارع‌كلما‌شعرت‌االتعب‌والارهاق.‌.3

أتوتع‌أن‌المست ال‌سٌكون‌خطٌرال‌اساب‌تفشً‌الأمرا ‌‌33

‌الخطرأ.

‌‌‌‌‌

‌‌‌‌‌‌لدي‌إحساس‌ا ن‌معظم‌الناس‌مرضى‌وا كثر‌من‌مر .‌.3

أتااع‌الاحصائٌات‌عن‌حالات‌الإصااة‌والو اأ‌امر ‌كو ٌد‌‌33

33.‌

‌‌‌‌‌

اجراع‌ن اشات‌موسعة‌مع‌الطاتم‌الطاً‌حول‌‌إلىأمٌل‌‌36

‌مرضً.

‌‌‌‌‌

‌
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 لمقياس التوىم المرضي والبرنامج الارشادي...قائمة بأسماء المحكمين  :(4ممحق رقم )

 

 الجامعة الاسم الرقم

 باقة الغربية –أكاديمية القاسمي  أ.د. محمد عابديف 1

 باقة الغربية-ي أكاديمية القاسم د. حسف أبك سعد 2

 جامعة الخميؿ د. ابراىيـ المصرم 3

 جامعة بيرزيت د. أحمد فتيحة 4

 جامعة بكليتكنؾ فمسطيف د. خالد قطكؼ 5

 جامعة القدس المفتكحة أ.د. محمد شاىيف 6

 باقة الغربية –أكاديمية القاسمي  أ.د محمد زياد 7

 جامعة النجاح الكطنية د. فاخر الخميمي 8

 أبكديس -قدس جامعة ال ل حمبيةفدك د.  9

 جامعة القدس المفتكحة د. خالد كتمك 10
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 (: كتاب تسييل الميمة.5ممحق رقم )
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