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 المستخمص

 البرنامج الإرشادي المعرفي السموكي فعاليةىدؼ البحث الحالي إلى التعرؼ عمى 
السرطاف، واستمرارية ىذه  ىمرض الأطفاؿلدى  لخفض القمؽ باستخداـ الأوريجامي

مكونة مف  موعة الواحدةتصميـ المج تجريبيشبو ال المنيجواعتمد البحث عمى  الفعالية،
 مركز أورام برج العربمف  في مرحمتيو الأولى والثانية فمف مرضى السرطاأطفاؿ  (@)

 ( سنة9:2Aتتراوح أعمارىـ مف ) الجامعي الممتحقيف بالمدارس الحكومية والرسمية
، حيث ىدفت إلى التعرؼ (9>.9(، وانحراؼ معياري قدره)1=.91بمتوسط عمري قدره)

) متغير مستقؿ( سموكي باستخداـ الأوريجاميالمعرفي الرشادي الإبرنامج العمى فعالية 
أدوات البحث  ةالباحث توطبق، لخفض القمؽ ) متغير تابع ( لدى أطفاؿ مرضى السرطاف

برنامج إرشادي و ، (إعداد الباحثةلؤطفاؿ مرضى السرطاف )لمقياس القمؽ المتمثمة في2 
الأطفاؿ مرضى السرطاف خفض القمؽ لدى  معرفي سموكي باستخداـ الأوريجامي في

فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات  2 وجود، وأسفرت النتائج عف(إعداد الباحثة)
مقياس القمؽ لصالح  ىعم يوالبعد يرتب درجات الأطفاؿ عينة البحث فى القياسيف القبم

جات فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب در  وعدـ وجود ،القياس البعدي
 عمي مقياس القمؽ. يوالتتبع يالأطفاؿ عينة البحث فى القياسيف البعد

برنامج إرشادي معرفي سموكي، أطفاؿ مرضى السرطاف، القمؽ،  2الكممات المفتاحية
 الأوريجامي.
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Abstract 

The current researcher aimed to identify the effectiveness of a 

cognitive behavioral counseling program using origami to reduce 

anxiety for children with cancer, and the continuation of this 

effectiveness, The study is based on a quasi-experimental method to 

design One group to the sample of the study which consists of ( 8) 

children Of children with cancer in its first and second stages from the 

Burj Al Arab University Tumor Center attending public and official 

schools, between the ages (12:9) years with mean age (10.50) and SD 

(1.41) years, The researcher aimed to identify the effectiveness of a 

cognitive behavioral counseling program using origami (independent 

variable) to reduce anxiety (dependent variable) for children with 

cancer, the researcher applied the researcher tools represented in: 

anxiety scale (Prepared by the researcher), and cognitive behavioral 

counseling program using origami (Prepared by the researcher). The 

results of the researcher revealed that: There are statistically significant 

differencesbetween means of the children' scores of the experimental 

group on the pre-/post tests of the anxiety scale, towards post test, and 

there are no Statistically significant differences between means of the 

children' scores of the experimental group on the post test and the 

following-up test of the anxiety scale. 

Key Words: cognitive behavioral counseling program, children with 

cancer, anxiety, origami.   
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 ة البحثقدمم
 الأولى المرحمة ىي لأنيا الإنساف، بيا يمر التي المراحؿ أىـ مف الطفولة مرحمة تعد     
 خلبصة ويتمقى الشخصية مف ىالأول المبنات وتشكيؿ الذات بناء الطفؿ فييا يبدأ التي

 وخبراتو تجاربو طبيعة في فتؤثر لو الاجتماعي المحيط مف النابعة والخبرات التجارب
 كسائر ىـ الخاصة الاحتياجات ذوى أطفاؿ أما العادييف للؤطفاؿ بالنسبة ذلؾ حقة،اللب

 وقد نفسيًا، معاناة الأكثر الفئة أنيـ خاصة الآخريف، مف وتوقعات حاجات ليـ الأطفاؿ
 دوف السرطاف ىمرض أطفاؿ بفئة الاىتماـ أف إلا عقود، عدة منذ بالغاً  اىتماما لقوا

 .المطموب

اف واحد مف أخطر الأمراض المزمنة التي تصيب الطفؿ، ويختبر الطفؿ يعد السرط     
تجربة تحمؿ في طياتيا الكثير مف المعاناة والألـ وبيف أمؿ لمشفاء يتطمب سمسمة طويمة 
ومرىقة مف الإجراءات العلبجية، يعيش الطفؿ تجربة نفسية شديدة القسوة والتعقيد تتطمب 

نفسية لمحد مف تمؾ الندوب والاثار النفسية معيا نماذج متخصصة مف التدخلبت ال
 .ومساعدة ىؤلاء الأطفاؿ عمى العودة سريعا إلى الحياة الطبيعية

وتشخيص الطفؿ بالسرطاف  تشاؤمية،ال فكارالأالسرطاف في الأذىاف بالموت و يرتبط و      
 ,Vitelli)أكدوقد ، حدث الصادـال ارد فعؿ تكيفي ليذكالقمؽ تحمؿ الكثير مف صدمة 

2014, p105)  ىلإأف تعرض الأطفاؿ لمصدمات النفسية في مرحمة الطفولة يؤدي 
العديد مف المشاكؿ والأمراض العضوية كضغط الدـ والقمب والاضطرابات النفسية بما في 

أوصت الدراسات ، ولذلؾ ذلؾ اضطرابات القمؽ والإحباط وتمتد لتشمؿ حياتيـ بأسرىا
مرضى السرطاف وخاصة صغار السف  ىلاجتماعية لدالرعاية النفسية وار توفيبأىمية 
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ومف تمؾ الدراسات  التعامؿ مع آثار المرض وعلبجو ىوتقديـ برامج علبجية تساعدىـ عم
، ودراسة محمد ابراىيـ (@19:( رمضافنيمة  دراسة، و (<19:) دىب سيادراسة 

):19A).  

فاؿ بمرض السرطاف إصابة الأطى أف ( إل19A:بندر الدحيـ )دراسة  توصمتو         
ة، والشعور يينجـ عنو الكثير مف الاضطرابات النفسية والعقمية المختمفة كالمخاوؼ المرض

والقمؽ  التحصيؿ الدراسي، ىنخفاض مستو او  وانخفاض تقدير الذات، بالانعزالية،
 ,Yardeni, Abebe Campino, Bursztyn, Shamir)دراسة  كما سعت الإجتماعي،

Mekori–Domachevsky, Toren and Gothelf, 2020)  تحديد معدلات إلي
 تكونت عينةالأطفاؿ والمراىقيف المصابيف بالسرطاف،  ىلد الاكتئاب واضطرابات القمؽ

، وأظيرت عامًا مصابيف بالسرطاف (?92:تتراوح أعمارىـ مابيف)مشاركًا ( A9)مفالبحث 
 السرطاف مرضىالأطفاؿ أف اضطرابات القمؽ والاكتئاب شائعة جدًا لدى  نتائج البحث

 .من حجم انعٍنة%( 37,4بنسبة )

كاف يُنظر إلى اضطرابات القمؽ لدى الأطفاؿ سابقًا عمى أنيا غير ميمة ومؤقتة 
كانت الأبحاث قميمة عند مقارنتيا ولذلؾ  ،وجزءًا مف عممية النمو الطبيعية لمعظـ الأطفاؿ

رة بشكؿ كبير خلبؿ العقود الثلبثة تغيرت ىذه الصو ولكف  ،باضطرابات القمؽ لدى البالغيف
 ;@@99عف  تأسفر  @19:في يناير  PubMedالماضية، كما يتضح مف البحث في 

أظيرت قاعدة المعرفة سريعة ، و (?19:دراسة نُشرت عاـ ) ?9?استشيادًا، بما في ذلؾ 
التطور أف اضطرابات القمؽ لدى الشباب مرتبطة بضعؼ وظيفي كبير، وقمة التحصيؿ 

ي، ودرجة عالية مف الاعتلبؿ المشترؾ، وىي تنبئ بعمـ النفس المرضي اللبحؽ التعميم
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إذا تُركت دوف علبج، فإف اضطرابات القمؽ لدى الأطفاؿ تستمر حتى  في مرحمة البموغ
 .(Compton, Villabo, and Kristensen, 2019,p3) مرحمة البموغ

مى احتياجات الأطفاؿ تعرؼ عإلى ال( =19:سعت دراسة مناؿ الطملبوى)كما      
( طفؿ، وجاءت نتائج البحث 1=المصابيف بمرض السرطاف، وتكونت عينة البحث مف )

نفسية للؤطفاؿ مرضى السرطاف تتمثؿ في الحاجة إلى الحتياجات الامؤكدة عمى أف أىـ 
إزالة المخاوؼ والقمؽ وطمأنتو عمى حالتو الصحية، والحاجة إلى الأمف والقبوؿ 

الروح المعنوية ومساعدتو في مواجية المرض وآثاره، والحاجة إلى تقبؿ  الاجتماعي ورفع
، كما أكدت الطفؿ لذاتو ومرضو والتخمص مف الشعور بالعجز والاعتمادية عمى الأخريف

الحاجة إلى  مثؿ النتائج عمى أف ىناؾ احتياجات اجتماعية للؤطفاؿ مرضى السرطاف
ت التي تواجييـ، والمساندة الاجتماعية مف الأمؿ في الحياة، والمساعدة في حؿ المشكلب

 .الأسرة والأقارب، والحاجة إلى ممارسة الأنشطة التي كاف يقوـ بيا قبؿ المرض

معظـ أمراض القمؽ تستجيب بشكؿ جيد لنوعيف مف العلبج بالأدوية والعلبج      
الرغـ بو ، تركيبة مجتمعة ىيئة ويتـ وصؼ ىذه العلبجات بشكؿ منفصؿ أو عمى، النفسي

في تخفيؼ إلا أنيا أثبتت فاعميتيا لا تشفي المرض بشكؿ کامؿ،  علبجاتمف أف ىذه ال
، <19:، حمزة الجباليحياة أكثر صحة ) العيشحدة أعراض القمؽ بما يمكف الأفراد مف 

 .(>29=9ص ص ،?19:، ؛ امتياز نادر>9ص

ضطرابات القمؽ لا العلبج النفسي الأكثر بحثاىو العلبج المعرفي السموكي ويعد      
يقدـ العديد  ،في القمؽ المساىمةيركز عمى إيجاد أنماط التفكير العكسي حيث  ،بشكؿ عاـ

، 1:9:، عيد بدرقمؽ )المسببة لمتقميؿ المعتقدات والسموكيات لمف الاستراتيجيات البناءة 
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ىو إلى العلبج المعرفي السموكي  (?;9، ص<19:سعدي الحانوتي)، كما أشار (A<ص
مقمؽ، ىذه الأفكار في المسببة ل السمبيةنجح الوسائؿ لعلبج القمؽ؛ لأنو يعالج الأفكار مف أ

 .الغالب غير واضحة لممريض

المعرفي السموكي مع اضطرابات  العلبجالدلائؿ العممية عمى فعالية كما توجد العديد مف 
 ,Levyدراسة)فحصت القمؽ لدى الأطفاؿ بصفة خاصة حيث بصفة عامة و  القمؽ

rden, Davies, Stevens, Katz, Mammo, & Tolin,2020Wo) العلبج  تأثير
( مريض، وأشارت 19:، تكونت عينة البحث مف)لاضطرابات القمؽ السموكي المعرفي
 ، وأكدت دراسةالعلبج المعرفي السموكي لاضطرابات القمؽ فعاليةالنتائج إلى 

(018Mehrara, Ghaffari, Ghezelghabr, and Fatemizadeh, 2 عمي )فعالية 
تحمؿ الألـ لدى الأطفاؿ كعلبج تكميمي لتخفيؼ القمؽ و العلبج المعرفي السموكي بالمعب 

 .المصابيف بسرطاف

الأساليب العلبجية التي تجمع بيف الفف والمعب "يعتمد  ىيعد الأوريجامي إحدو 
 ,Temko, 2013) "كيفية عمؿ الألعاب الورقية وىذه الألعاب متعة لمكبار والصغار ىعم

P8)،  يعتمد عمى الميارة اليدوية عف طريؽ طي شتى أنواع الورؽ لا يحتاج الطفؿ إلى و
والأوراؽ الممونة،  فبدلًا مف ذلؾ يمكف أف يصنع ألعابو مع نفايات الأوراؽ ألعاب متطورة،

وىي رخيصة جدًا ومتاحة بسيولة كما أف صنع ىذه الألعاب لا يتطمب غرفة ألعاب 
متعة لمنفس ووسيمة تربوية ناجحة تحمؿ  تنفيذه في السرير نفسو، وىو منفصمة، بؿ يمكف
نتباه والتركيز كما والتعاوف والتفاعؿ بيف الأطفاؿ، وتنمية الا بتكارروح التشويؽ والا

 بتكار.يستخدمو الكبار كنوع مف التسمية والعمماء ليكوف فكرا للب
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 ىفض مستويات القمؽ لدجاح الأوريجامي في خكما اجتمعت الدراسات عمى ن     
التكيؼ بشكؿ أفضؿ مع المواقؼ غير السارة أثناء العلبج مما  ىالأطفاؿ ومساعدتيـ عم

 Mathew and Daly)دراسة ومف تمؾ الدراسات  ،الشفاء السريع مف مرضيـ يعزز

Christabel, 2018)، ودراسة(Varghese, Samson and Sujatha, 2018)، 
 ,Kodiriya, Munir)، ودراسة(Helena and Sharmila ,2019) ودراسة

Kholisotin, Fauzim and Wahid, 2019 )جاح الأوريجامي في خفض أظيرت ن
التكيؼ بشكؿ أفضؿ مع المواقؼ غير  ىالأطفاؿ ومساعدتيـ عم ىمستويات القمؽ لد

 ظيرت دراسةأكما  ،الشفاء السريع مف مرضيـ السارة أثناء العلبج مما يعزز
(Golparvar, Aghaei, and Bordbar, 2019فعالية ال )علبج المعرفي السموكي 

 . السرطاف مرضىطفاؿ الأالقمؽ لدى  في خفض باستخداـ الفف

 ,Patni, Patni, Bapna, Sharma, & Sharma ,2019وآخروف) باتنيأشار و 

pp 430-4312أف استخداـ الأوريجامي مع الأطفاؿ مرضى السرطاف)  

 .آمف حيث لا توجد فرصة للئصابة أو الصدمة 
  لا داعي لممشاركة، يمكف لمجميع امتلبؾ طائرةو غير مكمؼ و سيؿ الصنع  ! 
 .الشعور بالإنجاز الذي يرفع معنوياتيـ المنخفضة 
  قصص  في شخصيات كما تصبح ،جديد كؿ يوـال يسمح بصنع، رمبتكو تفاعمي

 .ىؤلاء الأطفاؿ
  االموظفوف أو حتى المرضى الأكبر سنًا يمكنيـ صنعيقد يصنع مقدمو الرعاية و 

 لزملبئيـ المرضى الأصغر سنًا، وبالتالي تعمـ المشاركة والرعاية.
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 ابتسامة الطفؿ تصنع ابتسامة الطفؿ و  صنعيا واستخداميا في الأجنحة يمكف
 ،معدية إذا كاف الطفؿ سعيدًا، يكوف والديو سعداء والموظفيف والأطباء سعداء

 تولد الإيجابية التي ىي موضع ترحيب في علبج السرطاف! السعادة
 ,Brinkman, Recklitis, Michelالتي عرضتيا دراسة ) ةدبيالأ مراجعةأكدت الو      

Grootenhuis, & Klosky, 2018 ـ العديد مف الدراسات فعالية التدخلبت يتدع(عمى
ت وسع ،سرطاف الأطفاؿ المعرفية والسموكية لعلبج الأعراض النفسية لدى الناجيف مف

مراجعة  إلى( Banneyer, Bonin, Price, Goodman, & Storch,2018دراسة )
لاضطرابات في مرحمة الطفولة  العلبج السموكي المعرفيالمتعمقة بالأبحاث الحديثة نتائج 
وقد أشارت النتائج أف العلبج المعرفي السموكي مدعوماً بأفضؿ الأدلة البحثية  ،القمؽ

ة التدخلبت للؤطفاؿ المصابيف لتحسيف فعاليفي إيجاد طرؽ وينبغي أف يستمر  اـ،للبستخد
نطلبقاً مف ذلؾ يسعى البحث الحالي إلى تطوير العلبج المعرفي السموكي  بالقمؽ، وا 

 .وتقديمو بشكؿ طريؼ ومحبب لمطفؿ

في ضوء الدراسات السابقة اتضح لمباحثة مدى فعالية العلبج المعرفي السموكي 
ض القمؽ لدى أطفاؿ مرضى السرطاف ومف ثـ ىدؼ البحث الحالي إلى محاولة في خف

خفض القمؽ لدى  تقييـ فعالية برنامج إرشادي معرفي سموكي باستخداـ الأوريجامي في
  .طفاؿ مرضى السرطافالأ

 مشكمة البحث
ا في ا بالغً شيدت ذوي الاحتياجات الخاصة اىتماـ منذ عدة عقود وأصبح اىتمامً      

، رغـ أف أطفاؿ سنوات الأخيرة، إلا أف الإىتماـ بفئة الأطفاؿ مرضى السرطاف كاف قميلبً ال
مرضى السرطاف مف ذوي الأمراض المزمنة والتي تقع ضمف فئة ذوي الإعاقة الجسمية 
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، وخاصة والصحية/الأمراض المزمنة وىي فئة مف فئات التربية الخاصة واسعة الانتشار
 خرآأشارت في أعداد الأطفاؿ مرضى السرطاف حيث  أننا نواجو ارتفاع ممحوظ

سنوياً وفؽ تقديرات منظمة  ( طفؿ11111>)حوالي تشخيص يتـ وأن ىإلحصائيات الإ
فإذا تـ الاىتماـ بالطفؿ  ،(World Health Organization,2021) العالميةة الصح

السواء  ومشكلبتو قبؿ أف تتفاقـ فسيؤدي بو إلي شخصية في حدودالمصاب بالسرطاف 
 .خالية مف الاضطرابات والمشكلبت النفسية

، حيث سرطاف أكبر التحديات التي تواجو الطفؿ ومصدر قمؽ وتيديد لحياتواليعد 
 Nazari, Bakhshi, Kaboudi, Dehghan, Ziapour and)دراسة أشارت

Montazeri, 2017) طفاؿ مرضى السرطاف يتجاوز الأدرجات القمؽ لدى متوسط  أف
أىـ أف  (@19:) العدرةإبراىيـ دراسة  أظيرتكما ، تي يتمتع بيا الأطفاؿ الأصحاءتمؾ ال

المشكلبت النفسية التي تواجو مريض السرطاف شعور المريض أف أسرتو تعاممو بشفقة 
 عوالية روبيح وأشارت دراس بسبب حالتو المرضية وشعوره باليأس والإحباط مف الحياة،

 مرضى السرطاف. ى( إلي وجود القمؽ لد<19:) براىميةودراسة جياد (، ?19:)

 ) ,Lazor, Pole, De Souza, Schechter, Grant, Davisدراسةكما سعت 
)Duong, Stein, Cook, Tigelaar  and Sung, 2019  وصؼ شدة القمؽ بيف إلي

الأطفاؿ والمراىقيف الذيف يتمقوف العلبج الكيميائي لمسرطاف أو يخضعوف لزرع الخلبيا 
البحث عينة  تكونت، ثلبث أدوات لقياس القمؽ بإستخداـ (HSCTية المكونة لمدـ )الجذع
نتائج ، أظيرت أسابيع (;) عامًا وبعد(@9 2 @)بيفىـ ماتراوحت أعمار مشاركاً  (??)مف

B( 1.;9)91/??تراوحت نسبة المشاركيف المصابيف بالقمؽ الشديد مف  البحث
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أكدت أف  العديد مف الدراسات التي ىناؾو  B( حسب الأداة المستخدمة<.@:)::/??إلى
 ,Brinkmanبغيرىـ مثؿ دراسة )معرضوف لخطر القمؽ مقارنة أطفاؿ مرضى السرطاف 

Recklitis, Michel, Grootenhuis, & Klosky, 2018)( ودراسة ،Abadie, 

Massoubre, Casagranda, Protière, Buisson-Papet, Trombert-Paviot, 

& Berger, 2020. ) 

البحث الحالي إلى خفض القمؽ لدى الأطفاؿ مرضى  ىسعي إنطلبقاً مف ذلؾ
 تساؤلاتتمثمت و مف خلبؿ برنامج إرشادي معرفي سموكي بإستخداـ الأوريجامي السرطاف 

 البحث في التساؤؿ الآتي2

برنامج إرشادي معرفي سموكي باستخداـ الأوريجامي المقترح في  فعاليةمامدى 
 اؿ مرضى السرطاف؟طفالأ ىخفض القمؽ لد

 أهداف البحث
الكشؼ عف فعالية برنامج إرشادي معرفي سموكي باستخداـ الأوريجامي في خفض  (9

 .طفاؿ مرضي السرطافالأالقمؽ لدي 

 أهمية البحث
 في الأوراـ ومراكز المدارس والمستشفيات داخؿ يفيالأخصائ المقترح يساعد البرنامج (9

 مضطرد في نسبة الإصابة بالسرطاف.رتفاع الخاصة بعد الا النفسي القمؽ خفض
تقديـ الرعاية النفسية لطفؿ مريض السرطاف كجزء مف برتوكوؿ العلبج مع الرعاية  (:

 أثناء العلبج.مشقة نفسية الطبية جنباً إلى جنب لما يواجيو ىؤلاء الأطفاؿ مف 



الأطفاؿ  ىفعالية برنامج إرشادي معرفي سموكي باستخداـ الأوريجامي في خفض القمؽ لد
 مرضى السرطاف

------------------------------------------------------------------------------------------------ 

---------------------------------------------------------------------------- 
 9292ديسمبر                          -  982               - (         4)العدد ( 4المجمد )  

 

نو ستغلبلو خاصة أالمتوسع بو و  نظرة عممية )الأوريجامي(ليذا الفف الباحثيف دفع نظر (;
التعميـ والبرمجة والأزياء  ومف تمؾ المجالاتأٌستخدـ في العديد مف المجالات حديثاً 

 واليندسة...إلخ

 مصطمحات البحث
 cognitive behavioral counselingالسمويكي الإرشاد المعرفي 

الإرشاد السموكي المعرفي مجموعة مف الطرائؽ العلبجية التي تجمع بيف 
وكي معا، والمفيوـ الذي يقوـ عميو ىذا العلبج أنو عف طريؽ ي والسمفالأسموبيف المعر 

تصحيح المفاىيـ الذىنية الخاطئة والإشارات الذاتية المغموطة نستطيع تخفيؼ الضغط 
النفسي، ولا يعني ذلؾ إىماؿ أىمية الاستجابات الانفعالية التي تعد المصدر الأساسي 

نما يعني  ب انفعالات الشخص مف خلبؿ طريقة ننا نقار ألمضغط النفسي بصفة عامة، وا 
تفكيره، وتصحيح الاعتقادات الخاطئة يمكف إخماد الاستجابات الانفعالية الزائدة وغير 
المناسبة، وأف ما يتـ تعممو ليس فقط مجرد ربط بيف مثير واستجابة، بؿ أيضا يتـ تعمـ 

تتوسط  توقعات بخصوص ما يمكف أف يحدث في المواقؼ الاجتماعية، وىذه التوقعات
عمى الموقؼ في ضوء فيمو وتفسيره لو،  ىالمثير والاستجابة، فغالبا ما يضفي الفرد معن

نيا الأكثر ملبءمة لتحقيؽ ىدفو في ىذا الموقؼ)كماؿ أويختار الاستجابة التي يعتقد 
 (.=@;، ص=19:بلبف، 

  Origamiالأويريجامي  
( أو 2Dء كائف ثنائي الأبعاد )وفر منيجية بناحيث ي، ىو فف طي الورؽ الأوريجامي     

وريجامي"ىي في الأصؿ كممة أ"،( مف ورقة عف طريؽ الطي باليد فقط3Dثلبثي الأبعاد )
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 "ori"ىي كممة مركبة تتكوف مف "Origami" ،الآف دوليًا دـستخت ،يابانية
 .(1Ida, 2020, p) )ورؽ( "gami"و،)طي(

 تحويؿ ورقة مسطحة ى، ييدؼ إلفف طي الورؽوريجامي ىو للؤجرائي لإالتعريؼ ا     
، تعميمات توضح كيفية طييا عدة أشكاؿ مجسمة مف خلبؿنماذج و )ثنائية الأبعاد( إلى 

 بتكاليؼ بسيطة. تتصؼ بالبساطة والجماؿة مشوقو ألعاب وأشكاؿ فنية متنوعة  اينتج عني

 Anxiety  القمق
جمعية عف ال الصادر DSM-5حصائي الخامس للبضطرابات النفسية الدليؿ الا ورد     

عدـ الاضطراب و حالة مف  أف القمؽ (APA, 2013, p189)الأمريكية لمطب النفسي
نشغاؿ الفكر افي المستقبؿ وشعوراً بالضيؽ وترقب الشر و  الأحداثرتياح واليـ المتعمؽ بالا

شعور 2 )الآتية ثلبثة مف الأعراض ويصاحبو حياؿ مشكمة متوقعة أو وشيكة الوقوع، 
الاستثارة الوجدانية والحساسية ، مشكلبت النوـ، سرعة التعب، عدـ الراحةو التقييد أب

مف  لأكثر ستمر( تظير في كثير مف الأياـ تالتوتر العضمي، صعوبة التركيز، المفرطة
 ، ص?19:، وآخروف كرينغ آف) استة أشير ويرى الفرد أنو مف الصعب السيطرة عميي

;=?). 

تتولد نتيجة الضغط والتوتر لة انفعالية تصيب الطفؿ التعريؼ الإجرائي لمقمؽ حا     
 ستعداده لمتعامؿ مع الأحداث القادمة سمبية، يظيراموجية نحو نظرتو لممستقبؿ تجعؿ 

الوجو واضطراب النوـ وكثرة التبوؿ وصعوبة التنفس  حمراراك اضطرابات نفسجسميةفي 
جتماعية في العزلة الاتتمثؿ  اضطرابات سموكيةالقمب، كما يصاحبو  توزيادة ضربا

ويقاس بالدرجة التي يحصؿ عمييا الطفؿ مريض السرطاف  والخجؿ والخوؼ مف الآخريف،
 .المستخدـ في البحثمقياس القمؽ  ىعم
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 Cancer  سرطانال
صيب أعضاء جسـ يمرض مختمؼ ( 11:) صؼ ما يقرب مفتالسرطاف ىو كممة      

تنقسـ الخلبيا بشكؿ حيث ا، ردً فا متموكً يتطور ويسمؾ س سبب لحدوثو ولكؿ نوع ،الإنساف
يمكف لجسـ الإنساف أف ينمو ويقوـ بإصلبح الأنسجة والخلبيا التالفة في و منتظـ ومرتب، 

الخلبيا بشكؿ عشوائي مكونة كتلب  تنقسمواإذا اختمت ىذه العممية، لكف و  ،الوقت ذاتو
 مف الأوراـ خبيثةوىناؾ نوعاف  ،(Tumors) خموية غير منتظمة الشكؿ تسمى الأوراـ

 .(@، ص?19:، حسيف ثابتالسرطاف)بخبيثة ال الأوراـ ىحميدة، وتسمو 

 الإطار النظر  ويالدراسات السابقة

  قمقالمفهويم 
القمؽ بأنو حالة انفعالية غير سارة تحدث  (;=9، ص>19:غراب) ىشاـ عرؼ     

  نتيجة شعور الفرد بالخطر والتيديد مف مصدر معموـ أو مجيوؿ.

شعور بأنو القمؽ النفسي  (@?9، ص1:1:)و، وطارؽ عكاشوعكاشوعرؼ أحمد         
إحساسات  بعدة، مصحوب رعاـ غامض غير سار بالتوجس والتحفز والخوؼ والتوت

 مثؿ2 إرادي، ويأتي في نوبات متكررةجسمية خاصة زيادة نشاط الجياز العصبي اللب
بنبضات القمب، أو  الشعور أو بالفراغ في فـ المعدة، الشعورأو ضيؽ في التنفس، 

  .الحركة...إلخ أو كثرة ،رالصداع، أو السحبة في الصد



 جامعة جنوب الوادي –كمية التربية بالغردقة  –بوية مجمة العموـ التر 
------------------------------------------------------------------------------------------------ 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

 9292ديسمبر                       -  982               -   (       4)العدد ( 4المجمد )  

بأنو حالة توتر شاممة نتيجة  القمؽ (<A، ص1:1:سمطاف الزىراني)عرؼ  كما      
توقع تيديد أو خطر سواء فعمي أو رمزي، ويصاحبيا خوؼ غامض وأعراض جسمية 

 ف الخوؼ والخطر وتوقع التيديد. ونفسية، لذا يعتبر القمؽ انفعاؿ مركب م

تتولد نتيجة  فردف القمؽ حالة انفعالية تصيب اليمكف استخلبصو مف تعريفات القمؽ أما 
ستعداده لمتعامؿ مع الأحداث القادمة سمبي، اموجية نحو نظرتو لممستقبؿ تجعؿ الضغط 
وؿ الوجو واضطراب النوـ وكثرة التب حمراراك أعراض فسيولوجية صورة في يظير

تتمثؿ في العزلة  أعراض سموكيةالقمب، كما يصاحبو  توصعوبة التنفس وزيادة ضربا
 .جتماعية والخجؿ والخوؼ مف الآخريفالا

 القمق أعراض
آلاـ العضلبت والجسـ و 2 وتشمؿ الغثياف أو القيء،  أعراض فسيويلويجية )جسمية( -

ضيؽ و تفاع ضغط الدـ، ار و الصداع، و سرعة النبض، و الإسياؿ، و آلاـ المعدة، و ، اً عموم
، و التعرؽ، و الدوار، و الرعشة وبرودة الأطراؼ، و التنفس،  صعوبة في البمع، و صعوبة النوـ

 ؿ الأطراؼ. يتنمو  عدـ القدرة المؤقتة عمى الحركةو ضعؼ الشيية وفقداف الوزف، و 
التفكير و ، توتر وعدـ الأماف2 وتشمؿ الشعور بال أعراض نفسية )معرفية ويسمويكية( -

 لسمبية وعدـ المنطقيةالمعتقدات والأفكار باكما تتسـ  أسوء الاحتمالاتتوقع و ي السمب
حساس بالموت عدـ القدرة عمى المواجية، والإو السموؾ التجنبي و والتيديد،  والعجز كالفشؿ

، كما مع الظروؼ والأشخاص والمواقؼ الاجتماعية تكيؼالعميو  صعبوي ،والتفكير فيو
          (>99ص ،19A:)صاحب الجنابي،               .لا تنفذ سرعة اتخاذ قراراتيتصؼ ب

 أسباب اضطرابات القمق
التي وكيمياء المخ والتجارب الحياتية والشخصية مف الأسباب الرئيسية الوراثة د تع     

يناؾ أدلة عمى أف أعراض القمؽ المرضي ف ،القمؽ اضطراباتفي حدوث  تمعب دوراً 
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نتائج أف عنصر الوراثة ينشط مف خلبؿ التجارب التشير كما  ،تحدث في عائلبت بعينيا
أف أعراض وجد في بداية ظيور القمؽ حيث  يبدو أف كيمياء المخ تمعب دوراً و  ،الحياتية
 تمعب الشخصية دوراً ، كما في كيمياء المخ ةؤثر مالأدوية ال خداـعادة عند است قؿالقمؽ ت
تكيؼ  ف التقدير لأنفسيـ وذوي مياراتم قميؿحيث أف الأفراد الذيف يظيروف الىاـ 

القمؽ مف غيرىـ، وربما السبب في ذلؾ أف عرض القمؽ قد  لأعراض أكثر عرضةضعيفة 
تؤثر التجارب الحياتية في  كما ،ظير في الطفولة مما أدى إلى فقداف الثقة في النفس

 .(;9، ص<19:، حمزة الجباليمشكلبت)ملمتعرض ل فردحساسية ال

مجموعة مف العوامؿ  (;@;2 ;<;ص ص، ?19: )وآخروف كرينغ فآكما ذكر      
 2 عوامؿتمؾ ال زيد مف الاستيداؼ لأكثر مف اضطراب القمؽ ومفالتي تُ 

 التشريط السموكي يعتمد نظرية مورر ثنائي العوامؿ الكلبسيكي والإجرائي معاً. -
 الاستيداؼ الجيني تزيد الجينات مف خطر الإصابة باضطرابات القمؽ. -
امؿ البيوعصبية تركز عمى ارتفاع النشاط في دوائر الخوؼ بالمخ بالإضافة إلى العو  -

 ارتفاع مستويات النوريبنفريف وانخفاض وظيفة السيروتيف. 
 سمات الشخصية )الكبح السموكي( والعصابية مرتبطاف بتطور اضطرابات القمؽ. -
، نقص التحكـ العوامؿ المعرفية وتشمؿ المعتقدات السمبية المستمرة عف المستقبؿ -

 المدرؾ، زيادة الانتباه لياديات التيديد.
أف القمؽ النفسي لدى الطفؿ  (<>29?>9ص ص ،;19:فاطمة النوايسة ) وأشارت     
مف كسبب رئيسي ينبثؽ منو أسباب أخرى تؤكد القمؽ والأمف انتياؾ الحاجة للؤماف ينتج 

 تمؾ الأسباب 2  ومفاف النفسي ومؤشراتو النفسية الموجعة المشوشة لنفسية الطفؿ والاتز 
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  بويف.رضي الألا يٌ ما عندما يقوـ ب مبالغالتيديد المستمر لمطفؿ وبشكؿ  -
 الخوؼ والعنؼ والقسوة . و تكرار تعرض الطفؿ لمواقؼ الخطر  -
 .ا إلى الطفؿالأبويف فينتقؿ منيمه لدى أىـ أسباب القمؽ عند الطفؿ وجود مف -
 .  يقدـ لو أحد المساعدةدوف أف  تصعوبا أوتعرض الطفؿ إلى فشؿ متكرر  -
صؿ إلى حقائؽ مشوه في ظروؼ الكارثة أو تو حداث غامضة و لأتعرض الطفؿ  -

 الأزمة.

 النظريات المفسرة لمقمق
 نظرية التحميل النفسي .2

( مؤسس Freudوجية نظر فرويد) (=?2<?ص ص ،>19:) محمد غانـ لخص     
 مف خلبؿ عدة نقاط وىي2مدرسة التحميؿ النفسي 

 .ناؾ ثلبثة أنواع لمقمؽ ىي 2 القمؽ الواقعي، والقمؽ العصابي، والقمؽ الأخلبقيى -
وسائؿ لمدفاع ضد و  يمجأ إلى العديد مف آليات تجعموفي مواجية القمؽ  فشؿ الفرد -

 .مخاطر القمؽ
الصراع بيف الطفؿ  الكبت الجنسي، وكذلؾو  أكد عمى وجود علبقة وثيقة بيف القمؽ -

 . عاكسالم مف الجنس بويفوأحد الأ
المثير ( بيف القمؽ والحرماف أو التيديد بو وبيف خطر الاخصاء Freudربط فرويد ) -

والخوؼ  ىعمربط بيف القمؽ وبيف الخوؼ مف الأنا الأو وديبية، في المرحمة الأ لمقمؽ
 مف نبذ المجتمع. 

العالـ  عف العصابي فالأوؿ ناتجاً  والقمؽالقمؽ الموضوعي  ( بيفFreudفرؽ فرويد) -
 يشعر بنوعالعالـ الخارجي مخاطر لخارجي وحيف يدرؾ الفرد أنو عاجز عف مواجية ا

  .ينتج مف خطر كامف في الدوافع الغريزية الفطرية الثاني، و مف القمؽ
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وافترض أف ىناؾ ، وـ المبيدو والجنسيمففي ( Freudمع فرويد) (Jung)ختمؼ يونجا -
وي الدافعة للئنساف، وأدخؿ مفيوـ لمطاقة غير متمايزة تنبثؽ منيا الق مستودع كبير

ويري أف القمؽ عبارة عف رد فعؿ يقوـ بو الفرد حينما تغزو عقمو  ،اللبشعور الجمعي
 قوي وخيالات غير معقولة صادرة عف اللبشعور الجمعي. 

إف صدمة الميلبد مصدر معظـ القمؽ الذي يشعر بو ( Otto Rank)ورانؾتأو  يرى -
 ،الحب والأمف ىاس التيديد بأنو منفصؿ عف مأو أس ىالفرد في مقتبؿ حياتو وعم

 .تكامؿ الشخصية أو تفككيالىـ قوة حيوية أويري أف الإرادة 
عدـ رضاىـ عف قصور نظرتو فيما ل ديعف فرو  انشؽ مجموعة مف عمماء النفسو      

يتصؿ بالظروؼ الاجتماعية المؤثرة في نمو الشخصية، وشرعوا في إعادة صياغة نظرية 
انذي   (Adler)ومف ىؤلاء أدلر طبقا للبتجاه الجديد مف العموـ الاجتماعية لنفسيالتحميؿ ا

 معنوياً أو جنسياً  بالنقص ورانعداـ الأمف النفسي نتيجة الشعمف أف القمؽ ينشأ  ٌزى
، ويرى أف البحث عف في تكويف شخصية الفرد العموـ الاجتماعيةويؤكد عمى أىمية 

ية وعلبجيا يعتمد عمى فيـ تمؾ العوامؿ ويرى أف الكفاح أسباب القمؽ والاضطرابات النفس
الإنساف تحرکو توقعاتو لممستقبؿ أكثر مما تحرکو  أفالتفوؽ ضرورة لمحياة و  طريؽفي 

 منونطمؽ ويعمى مفيوـ القمؽ الأساسي  توتقوـ نظري (Horney)ينوىور ، خبراتو الماضية
عف خبرات ميددة لأمف الفرد ورد رى أف القمؽ عبارة ، ويتفسير الأمف النفسي والسموؾ

وىي غير معروؼ، ويكوف ىذا الخطر متوىـ ينشأ عف ثلبثة عوامؿ مبيـ لخطر  عؿف
ص ص ، >19:)بشرى الشمري،  لشعور بالعزلةا ،الشعور بالعدواف، و الشعور بالعجز

91A291@). 
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 النظرية السمويكية .9

يؤدي  ممامثير محايد، بؤلـ ير مثتقوـ الدراسات السموكية التقديرية عمى اقتراف م     
إرادية لدى الفرد، وتعمـ استجابة تساعد عمى التخمص مف الألـ،  لا يةدحدوث تغيرات جسل

)طمعت منصور، أنور الشرقاوي، عادؿ عز وتجنب المثير المحايد في الظروؼ المقبمة
 تنظر النظرية السموكية إلى القمؽ عمى أنو(، و A;9ص ،199:، الديف، فاروؽ أبو عوؼ

أما الخوؼ  ،مثيرات ليس مف شأنيا أف تثير استجابة خوؼ نتيجة دثاستجابة خوؼ تح
القمؽ استجابة خوؼ  أي أفللؤذى،  أف يكوف مصدر مف المحتمؿفيو استجابة شيء 

ويتحدث بعض السموكييف ، اشتراطية مع مثير محايد والفرد غير واع بالمثير الأساسي ليا
العلبج عمى ساس اعتمد ىذا الأادفة لمقمؽ، وعمى عف المخاوؼ المرضية عمى أنيا مر 

 .(991291Aص ص ،>19:علبج حالات القمؽ المرضية)بشرى الشمري،في السموكي 

 النظرية المعرفية .2

المشكلبت حوؿ المواقؼ و تفكير الفرد يركز عمى طريقة  لمقمؽة معرفيالنظرية ال فسيرت     
ؽ يميؿ إلى وضع تقييـ غير واقعي مف القم ييعان يالذ لفردالأخطار المحتممة، فاو 

 مماإمكانية الخطر يبالغوف في تقييـ احتمالية الأذى ودرجتو،  بيالممواقؼ وبخاصة التي 
صوت توقؼ السيارة المفاجئ في فيجعؿ الفرد مفرط الحذر ويبحث عف إشارات الخطر، 

حريؽ قد  ىاسر يفالضوضاء في المنزؿ و عمى أف شخص ما في خطر  ىاالشارع يفسر 
القتاؿ(  وىذا يؤدي إلى تعبئة الجسـ تجاه ىذه المواقؼ مثؿ استجابة )اليرب أو، حدث

في كثير مف  لديوارتعاش اليد والتوتر العضمي و جية مثؿ خفقاف القمب يولو والاستجابة الفس
 .(;;2>;صص ، ;19:، حسيف حسيفالأوقات)
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 النظرية الفسيويلويجية .4

 لمقمؽ التفسير الفسيولوجي (A?9، ص1:1:)وطارؽ عكاشو ، وأحمد عكاشتناوؿ      
بنوعية الباراسمبثاوي  اللبإرادی العصبي الجياز نشاط في زيادة مف النفسي تنشأ
 الجياز تنبيو مف الدـ، في النورأدريناليف والأدريناليف نسبة تزيد ثـ ومف والسمبثاوي،
 نسبتو فتزيد د،الكب مف السكر الدـ، ويتحرؾ ضغط القمب، ويرتفع ضربات فتزيد السمبثاوي

 وأحيانا العرؽ، وزيادة الحمؽ، الجمد، وجفاؼ في شحوب مع العيناف، وتجحظ الدـ، في
 التبوؿ، الإسياؿ وكثرة الباراسمبثاوي، الجياز نشاط مظاىر الأطراؼ، ومف أىـ ترتجؼ
 والنوـ والشيية،  اليضـ اضطرابات في مع المعوية الحركات وزيادة الشعر، ووقوؼ

 عف التعبير ومركز اللبإرادي، العصبي الجياز لتنظيـ الأعمى س ىو المركزوالييبوثلبمو 
 عمى وأيضاً  بالانفعاؿ، الإحساس الحشوي مركز بالمخ دائـ تواصؿ وعمى الانفعالات،

 دائرة توجد ثـ ومف الخارجية، مع المنبيات كالتكيؼ لتمقي التعميمات المخ بقشرة اتصاؿ
الدائرة  ىذه خلبؿ ومف الحشوى والمخ المخ، وقشرةالييبوثلبموس،  بيف مستمرة عصبية

 يمكننا التعبير عف انفعالاتنا.

 قمق الطفل مريض السرطان:
 2لقد أجريت دراسات عديدة تناولت القمؽ لدى أطفاؿ مرضى السرطاف ومف تمؾ الدراسات

كشؼ عف في ال مرضى السرطاف الأطفاؿ ( رسوـ<19:) عبدالكريـ سراءا دراسة
تتراوح أعمارىـ أطفاؿ  (;)مف عينة الدراسة دييـ، وتكونت لنفسية لالاضطرابات ا

إحساس  والطفؿ مريض السرطاف لديأف نتائج الأظيرت و سنوات، ( 912Aمابيف)
لديو إحساس دائـ بالخوؼ ، و عنيـ فترات طويمة لبعدهبالانفصاؿ والعزلة عف باقي أخوتو 
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 ,Nazari)دراسة وسعت  ،مف الموت لخوؼ،أو االجانبية هثار آسواء مف المرض و 

Bakhshi, Kaboudi, Dehghan, Ziapour and Montazeri, 2017) مقارنة إلى 
( طفلًب 1<)تكونت العينة مف، و السرطاف والأطفاؿ الأصحاءمرضى القمؽ لدى الأطفاؿ 

 مرضى الأطفاؿ لدى والقمؽ درجاتكشفت النتائج أف متوسط ، رضى السرطافمف م
 .الأصحاء بالأطفاؿ لخاصةا تمؾ تجاوزت السرطاف

 ,McDonnell, Salley, Barnett, DeRosa, Werk, Houraniأجريت دراسة )و  

and Ford, 2017 ) حوؿ القمؽ بيف المراىقيف الناجيف مف  البحوث والدراساتمراجعة
ولكف ف ىناؾ بحوث كثيرة عف القمؽ يكلـ النتائج إلى أف أشارت وقد  ،سرطاف الأطفاؿ
ىقيف الناجيف مف سرطاف الأطفاؿ ىـ في خطر مرتفع لمقمؽ، وأعراض بشكؿ عاـ المرا

 .إجياد ما بعد الصدمة، والقمؽ المتعمؽ بالسرطاف
 Brinkman, Recklitis, Michel, Grootenhuis, andأجرت دراسة )و      

Klosky, 2018 ) لدى الناجيف مف  والاجتماعية النفسيةعراض الأمراجعة للؤدبيات عمى
 أجزٌتو بغيرىـ،معرضوف لخطر القمؽ مقارنة  يـالنتائج إلى أن ، وأشارتطفاؿسرطاف الأ

  ,Tonorezos, Ford, Wang, Ness, Yasui, Leisenring, and Jones)دراسة 

تتراوح أعمارىـ  مشاركًا في دراسة الناجيف مف سرطاف الأطفاؿ (9AA<عمى ) (2019
الناجيف ( بيف B>.?)انتشار، القمؽإلى أف معدؿ  وتوصمت النتائجعاـ،  (::2>=مابيف)

 ,Schlegelmilch, Punja, Jou, Mackie) وأكدت دراسة، مف سرطاف الأطفاؿ

, 2019Conway, Wilson. and Vohra)  القمؽ عرض حاد وطويؿ الأمد يعاني أف
 .السرطافمرضى منو الأطفاؿ 

-Abadie, Massoubre, Casagranda, Protière, Buisson)قيمت دراسةكما 

Papet, Trombert-Paviot, and Berger, 2020)  الأثر النفسي طويؿ المدى
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ناجي مف سرطاف الأطفاؿ  ابش( @@:، وتكونت عينة الدراسة مف)لسرطاف الأطفاؿ
ت النتائج أشار و  ت،مقابلب( ناجي ال?>:)أكمؿو ، عاما   (@29@;تتراوح أعمارىـ مابيف )

كانت ىذه المشكلبت بشكؿ ، بالسرطاف عانوا مف مشاكؿ نفسية بعد الإصابة %(==) إلى
 Di، وتناولت دراسة )B(?.@:المزاج ) تقمب B(، واضطراب=.1>القمؽ ) اضطراباتعاـ 

Giuseppe, Thacker, Schechter, and Pole, 2020) قمؽ لم مراجعة منيجية
المرتبطة بالصحة العقمية لدى الناجيف مف زراعة الخلبيا الجذعية المكونة لمدـ لدى 

 زراعة الخلبيا الجذعية المكونة لمدـ بعد الناجيف ، وأظيرت النتائج أف الأطفاؿطفاؿالأ
 ,McDonnell, Brinkman, Wang, Gibson) دراسةوتناولت ، مف القمؽ يعانوف

Heathcote, Ehrhardt, and Alberts, 2021)  انتشار القمؽ المتعمؽ بالسرطاف
( ناجي، 99:;وتكونت عينة الدراسة مف ) ،الناجيف مف سرطافالأطفاؿ  والتنبؤ بو لدى

 عف قمقيـ بشأف الورـ الخبيث اللبحؽ، مف الناجيف( B><وتوصمت نتائج الدراسة أف )
عف القمؽ بشأف  (B;;)قمقوف بشأف المشاكؿ الجسدية المتعمقة بالسرطاف، و( B=>و)

 .الانتكاس

  فرويض البحث
ات الأطفاؿ عينة البحث فى توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب درج (9

 .مقياس القمؽ لصالح القياس البعدي ىعم يوالبعد يالقياسيف القبم
توجد فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب درجات الأطفاؿ عينة البحث لا  (:

 .مقياس القمؽ ىعم يوالتتبع يفى القياسيف البعد
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 أويلًا: منهج البحث:
منيج شبو التجريبي تصميـ المجموعة ال الحالي البحث فىاستخدمت الباحثة 

برنامج إرشادي معرفي سموكي باستخداـ ) المستقؿ المتغير تأثير لدراسة وذلؾ ،الواحدة
 .لدى الأطفاؿ مرضى السرطاف وىو )القمؽ( لمدراسة  التابع المتغير عمي (الأوريجامي

 ثانياً: عينة البحث:

لاختبارات الخاصة بالفرز والتشخيص بمغ العدد النيائي لعينة البحث بعد تطبيؽ ا     
مركز أورام برج مف  في مرحمتيو الأولى والثانية فمف أطفاؿ مرضى السرطاأطفاؿ ( @)

(، 1=.91بمتوسط عمري قدره) الجامعي الممتحقيف بالمدارس الحكومية والرسمية العرب
يحصؿ ، ويعانوف مف اضطراب القمؽ ويقاس بالدرجة التي (9>.9وانحراؼ معياري قدره)

عمييا الطفؿ مريض السرطاف عمى مقياس القمؽ المستخدـ في البحث تتراوح أعمارىـ 
 .( سنوات، ولا يعانوف مف أي إعاقات أخرى9:2Aمابيف )

 :أدوات البحثثالثاُ: 

 .(إعداد الباحثةلؤطفاؿ مرضى السرطاف )لمقياس القمؽ  .9
الأطفاؿ مؽ لدى برنامج إرشادي معرفي سموكي باستخداـ الأوريجامي في خفض الق .:

 (.إعداد الباحثة)مرضى السرطاف 
 :طفال مرض  السرطانلأمقياس القمق ل .9

 ليذا الأعراض أىـ قياس خلبؿ قامت الباحثة بإعداد مقياس لقياس اضطراب القمؽ مف
للؤمراض  الخامس والإحصائي التشخيصي الدليؿ حدده لما وفقًا الاضطراب، وذلؾ

 ىذه القمؽ، وتتوزع أعراض ( عبارة تصؼ9=، وىو يتكوف مف )(DSM-5)النفسية
  كالآتي2 ثلبثة أبعاد عمى العبارات
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 ،الوجو حمراراوىػي اختلبلات وظيفية مثؿ ك :البعد الأويل )الأعراض الفسيويلويجية(
، وىذه الاختلبلات القمب توزيادة ضربا ،وكثرة التبوؿ وصعوبة التنفس ،واضطراب النوـ

 تنتج عف الاضطرابات النفسية.
مريض السرطاف والتي  الطفؿ يات الصادرة عفسموكال: عد الثاني )المظاهر السمويكية(الب

 الارتباؾ والخجؿ.و ب المواقؼ الاجتماعية تجنقمؽ والتي تتمثؿ في لاضطراب ال تعد مؤشراً 
مريض  ىة لدى طفؿشو المعارؼ المفكار و ىي الأالبعد الثالث )المظاهر المعرفية(:

ستعداده لمتعامؿ مع الأحداث القادمة اتجعؿ والتي لممستقبؿ  تو السمبيةنظر السرطاف مثؿ 
، خريف لو، وتجنب المواجيةللآ السمبي تقييـالذات، واعتقاده في متقييـ السمبي لوال سمبي

 .اليػروب مػف المواقػؼ الاجتماعيػة المختمفػةو 
 لأطفال مرض  السرطانلمقياس القمق ل السيكويمترية خصائصال

 مقياس القمق:ثبات 
تـ حساب ثبات المفردات بحساب معامؿ ثبات ألفا كرونباخ بيف درجة كؿ مفردة    

 .والدرجة الكمية لمبعد
 

 البعد الثالث البعد الثاني لبعد الأويلا
 ألفا كروينباخ المفردة رقم ألفا كروينباخ المفردة رقم ألفا كروينباخ المفردة رقم

2 2.822 28 2.697 22 2.922 
9 2.824 29 2.722 26 2.927 
2 2.787 92 2.692 27 2.922 
4 2.792 92 2.679 28 2.897 
2 2.772 99 2.622 29 2.897 

( حساب ثبات المفردات بمعامل ألفا لمفردات مقياس 2جدويل )
 القمق
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 البعد الثالث البعد الثاني لبعد الأويلا
 ألفا كروينباخ المفردة رقم ألفا كروينباخ المفردة رقم ألفا كروينباخ المفردة رقم

6 2.789 92 2.622 42 2.894 
7 2.789 94 2.666 42 2.922 
8 2.784 92 2.672 49 2.926 
9 2.787 96 2.629 42 2.892 
22 2.822 97 2.666 44 2.922 
22 2.788 98 2.679 42 2.922 
29 2.822 99 2.662 46 2.922 
22 2.792 22 2.626 47 2.892 
24 2.782 22 2.664 48 2.894 
22 2.794 29 2.627 49 2.892 
26 2.782 22 2.662 22 2.894 
27 2.822 24 2.664 22 2.924 

 2.922 العام ألفا 2.682 العام ألفا 2.822 ألفا العام

( إف جميع قيـ ألفا لممفردات كانت اقؿ مف قيـ ألفا العاـ للؤبعاد 9نلبحظ مف جدوؿ)     
( فى البعد الاوؿ، وعبارات :،?9التى تنتمى إلييا ماعدا المفردات الآتية لعبارات رقـ )

( فى البعد الثالث، حيث =;،<;،:>رقـ ) ( فى البعد الثانى، وعبارات@1،9A،9:رقـ )
كانت قيـ ألفا ليذه المفردات أكبر مف قيـ ألفا للؤبعاد التى تنتمى إلييا، ومف ثـ غير ثابتة 

(عبارة  وعدد =9ولذا حذفت ىذه المفردات، وبناءاً عمييا أصبح عدد عبارات البعد الأوؿ )
( وعدد عبارات المقياس >9لثالث)( عبارة وعدد عبارات البعد ا>9)يعبارات البعد الثان

 (عبارة.;>)
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بعاد ف قيـ معاملبت ألفا لأأ ف المقياس ذو ثبات مقبوؿ حيثأ( :يتضح مف جدوؿ )
( وىى قيـ مرتفعة، معاملبت =218A1 ;@<18مقياس القمؽ والدرجة الكمية امتدت بيف)

( مما يدؿ عمى ثبات <>A 218A??18الثبات باستخداـ طريقة التجزئة النصفية بيف )
 المقياس.

 Validity ثانياً: الصدق
 صذق المحكمين 

( 91عمى )عرض المقياس في صورتو المبدئية ب ةالباحث تقام ،لمتأكد مف صدؽ المقياس
فً مجال انتزبٍة وانصحة اننفسٍة  تصاصخوالا الخبرة يذو  مف السادة المحكميف مف

تـ حساب و  ؛ لتحديد مدي صدؽ الأداة الظاىري،التربوية لمعممية وممارسيف وعهم اننفس
 ،الاتفاؽ نسبة لحساب (Cooper كوبر) معادلة فطبّؽ( المحكّميف بيف) الاتفاؽمعامؿ 

وكميا ، %(2911% 1?وقد تراوحت نسب موافقة المحكميف عمي فقرات المقياس ما بيف )
 دؿ عمي تمتع المقياس بالصدؽ الظاىريت%(، وىي تعد نسب مقبولة 1?نسب أكبر مف )

 

 التجزئة النصفية ألفا كروينباخ الأبعاد م
 ><@.1 19@.1 الأعراض الفسيويلويجية 2
 A??.1 ;@<.1 الأعراض السمويكية 9
 A1= 1.A<1.1 الأعراض المعرفية 2
 <>A.1 >@@.1 المقياس ككل 4

حساب معامل الثبات لأبعاد مقياس القمق بطريقت ) ألفا كروينباح، ويالتجزئة ( 9جدويل )
 24النصفية ( ن =
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 المحك صذق   

( >=) قواميا عينة عمى(إعداد الباحثةلؤطفاؿ مرضى السرطاف )لمقياس القمؽ  تطبيؽ تـ
إعداد جوف س. )مقياس قمؽ الأطفاؿ تطبيؽ تـ كمافؿ مف أطفاؿ مرضى السرطاف، ط

لؤطفاؿ لمقياس القمؽ بيف  الارتباط معامؿ ةقيموقد بمغت  ،العينة نفس عمى جيمميس(
=  إعداد جوف س. جيمميس()ومقياس قمؽ الأطفاؿ، (إعداد الباحثةمرضى السرطاف )

(1.>1A(وىى دالة عند مستوى دلالة )مما يدؿ عمى صدؽ المقياس.1.19 ) 
 التمييز  صدقال  

 عف الكشؼ في لؤطفاؿ مرضى السرطافلمقياس القمؽ  استخداـ إمكانية يوضح     
 التأكد تـ النوعيف، بيف أو مختمفةإكمينيكية  مجموعات بيف سواء المجموعات بيف الفروؽ

 باستخداـ وذلؾ الإحصائية، بالطرؽ لؤطفاؿ مرضى السرطافلمقياس القمؽ  صدؽ مف
 كؿ في درجاتيـ حسب تنازلياً  الأفراد ترتيب وبعد إحصائياً، الصدؽ لحساب التمييز صدؽ
( ورتب >9)وعددىـ الدرجات المرتفعة ي( ذو %?:) رتب درجات بيف المقارنة تـ ،محور
 ىذه( ;) الجدوؿ ويوضح (>9)وعددىـ الدرجات المنخفضة ي( ذو %?:) درجات
 .الفروؽ

 

 

 الأبعاد
 النسبة رباع  الأعم الإ    الأدن رباعالإ 

 Z الحرجة
U 

 
 مستويى
 تويسطم 2 ن الدلالة

 الرتب تويسطم 9ن الرتب

 2.22 2.22 4.227 92.2 44 7.22 44 الفسيولوجية الأعراض 

 2.22 2.22 4.222 92.2 44 7.22 44 السموكية الأعراض  

 2.22 2.22 4.292 92.2 44 7.22 44 المعرفية الأعراض  

مقياس عم   دن الأ رباعيالإ وي  عم الأ رباعيالإ  بين لمفرويق" مان ويتن " باراخت (2جدويل )
 (24= )9= ن 2ن لأطفال مرض  السرطانلالقمق 
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  الذاخلي الإتساق
لممفردات تـ ذلؾ بحساب معامؿ الارتباط بيف كؿ  يلمتأكد مف صدؽ الاتساؽ الداخم     

مقياس ؾ بيف كؿ مفردة والدرجة الكمية للوكذ، ليوإ يتنتم يمفردة والدرجة الكمية لمبعد الذ
ء معاملبت الارتباط تـ استبعاد المفردات التي لـ وفى ضو لؤطفاؿ مرضى السرطاف لالقمؽ 

 (>)ويوضح الجدوؿ تصؿ معاملبت ارتباطيا إلى مستوى الدلالة،
 
 

رقم 
 المفردة

الارتباط 
 بالبعد

رقم 
 المفردة

 الارتباط
 بالبعد

رقم 
 المفردة

 الارتباط
 بالبعد

1 263.0** 1. 260.0- 32 260.0** 
0 26.21** 10 26..3** 31 2601.** 
3 26001** 11 2600.* 30 26022** 
. 26032** 12 26.21** 33 26..3** 
0 26.11** 02 26.21** 3. 26.00** 
. 26.1.** 01 26.33** 30 26.10** 
0 26.20** 00 26000** 3. 2600.** 
1 26000** 03 26321** 30 260..** 
2 263.0** 0. 26.31** 31 26002** 
12 26000** 00 26032** 32 260.1** 
11 26311* 0. 26.1.** .2 260..** 
10 26.21** 00 26.0.** .1 2602.** 
13 26.33** 01 26001** .0 26001** 
1. 26.1.** 02 26012** .3 26033** 
10 26.22**  

 2.22 2.22 4.222 92.2 44 7.22 44 قياس ككلالم

 السرطان   لأطفال مرضلالقمق أبعاد مقياس  ف  مفردة كل درجة بين الارتباط معاملت( 4جدويل )

 (24= ن) ويالدرجة الكمية لمقياس القمق البعد كل مجمويعوي 
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   (=181) دلالة مستوىإلى  تشير*           (        1819) دلالة مستوىإلى  تشير** 
وعند مستوى (، @>;.1)(=1819ومستوى دلالة )( =;)ة عند درجة حرية القيمة الجدولي

 بيف الارتباط معاملبت ميعج أف (>) الجدوؿ مف يلبحظ( @<:.1)( = =181دلالة )
الفسيولوجية( والدرجة الكمية لمقياس  مبعد )الأعراضلالبعد الأوؿ والدرجة الكمية  مفردات
جميع معاملبت الارتباط بيف مفردات ، و إحصائياً  دالة لؤطفاؿ مرضى السرطافلالقمؽ 

القمؽ لمقياس مبعد )الأعراض السموكية( والدرجة الكمية لوالدرجة الكمية  يالبعد الثان
جميع معاملبت ، (<9دالة إحصائيا ماعدا العبارات رقـ ) لؤطفاؿ مرضى السرطافل

راض المعرفية( والدرجة الارتباط بيف مفردات البعد الثالث والدرجة الكمية لمبعد الثالث )الأع
عمى ذلؾ أصبح عدد  وبناء، .دالة إحصائياً  لؤطفاؿ مرضى السرطافلالقمؽ لمقياس الكمية 

الاتساق  مفردة جميعيا دالة احصائياً  (:>مفردات مقياس القمؽ للؤطفاؿ مرضى السرطاف)

مقياس لاأبعاد مف  بعدارتباط كؿ  ىمد يبيف مقٍاسهانداخهى بٍن كم بعد واندرجة انكهٍة ن
 .المقياسبالدرجة الكمية لفقرات 

 

 مستوى الدلالة الدلالة معامؿ الارتباط مقياس عادأب م
 2.22 2.222 **2.299 الفسٌولوجٌة الأعراض 1
 2.22 2.222 **2.788 السلوكٌة الأعراض 2
 2.22 2.222 **2.898 المعرفٌة الأعراض 3

 اؽ الداخمى بيف الأبعاد والدرجة الكميةالاتسوالذي يوضح  (=)الجدوؿ السابؽ إلى بالنظر
( AA=.1تراوحت معاملبت الارتباط في بيف ) البحث السيكومترية يتضح الآتي ةلعين

 نمعامل الارتباط بين كل بعد ويالدرجة الكمية مقياس القمق للأطفال مرض  السرطا( 2جدويل )

معامل الارتباط بين كل بعد ويالدرجة الكمية مقياس القمق للأطفال مرض  ( 2جدويل )
 السرطان
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عمى وجود علبقات ارتباط طردية بيف جميع مما يدؿ (، وجميعيا دالة إحصائياً @:@.1و)
 ي.، وىذا بدوره يؤكد صدؽ الاتساؽ الداخملممقياسوالدرجة الكمية  الأبعاد

برنامج إرشاد  معرفي سمويكي باستخدام الأويريجامي في خفض القمق لدى الأطفال  .:
 مرض  السرطان.

رشاد والعلبج النفسي وىي إحدى نظريات الإ ىاستندت الباحثة في بناء البرنامج عم
أطفاؿ  ىالنظرية المعرفية السموكية وتطبيقاتيا المختمفة في علبج اضطرابات القمؽ لد

تكوف البرنامج مف أربعة مراحؿ ىي2 مرحمة البدء، مرحمة الانتقاؿ، مرضى السرطاف و 
( جمسة، بواقع <:عمي ) ربعةحؿ الأامرحمة العمؿ البناء، مرحمة الإنياء؛ وتحتوي المر 

رشاد اتبعت الباحثة أسموب الإو ( دقيقة، =>ثلبث جمسات أسبوعياً، ومدة كؿ جمسة )
رشادي المعرفي السموكي حثة في البرنامج الإالجماعي في تنفيذ البرنامج، واستخدمت البا

ساسية والخاصة بالعلبج المعرفي السموكي مثؿ )التعميمات مجموعة مف الفنيات الأ
لعب ، وقؼ الأفكار، الحديث الإيجابي لمذات، فنية حؿ المشكلبت، مراقبة الذات، الذاتية
التحويؿ أو ، لتعزيزا، التحصيف التدريجي، النمذجة، الاسترخاء، فنية الدعابة، الدور
الواجبات المنزلية( وقد استعانت الباحثة بيذه الفنيات بشكؿ متكامؿ في ضوء ، الإلياء

 جراءات الجمسة، وما يتناسب معيا مف فنيات.إ

  لأسس النفسية ويالاجتماعية ويالتربويية ويالفمسفية التي يقويم عميها البرنامج:ا

رشاد والعلبج في الإ السرطاف مريض طفؿمراعاة حؽ ال تحيث تم الأسس العامة:
 النفسي وحؽ الطفؿ في التقبؿ دوف قيد أو شروط، وقابمية التعديؿ والتغيير في السموؾ.
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بمراعاة الخصائص النفسية والجسمية والعقمية  ةالباحث تاىتم :ويالتربويية الأسس النفسية
ػرحمتيـ العمريػة لأفراد العينة )الأطفاؿ مرضى السرطاف( لممشاركيف بالبرنامج، وطبيعػة م

ومتطمباتيا واحتياجاتيا، أخلبقيات العلبج النفسي وسرية البيانات، ومراعاة فروقيـ الفردية 
 .ومشاعرىـ وميوليـ ودوافعيـ وانفعالاتيـ لنجاح البرنامج وتحقيؽ أىدافو

أطفاؿ  ىتحقيؽ التوافؽ الشخصي والاجتماعي لدإلى  ةالباحث سعت الأسس الاجتماعية:
لمشاركيف بالبرنامج، ومدى تأثير الفرد بالمجتمع والجماعة التي يعيش ا طافمرضى السر 

وأسموب الإرشاد  أسموب الإرشاد الجماعية بيف الباحث تنوعتبينيا وينتمي إلييا، ولذلؾ 
 مراعاة لذلؾ. الفردي

وأف  طبيعة المشاركيف بالبرنامج وأنماط التفكير لدييـ ةالباحث تراع الأسس الفمسفية :
 النظرية المعرفية السلوكيةفي ذلؾ  ةالباحث تز البرنامج بالإثارة والتشويؽ، وتبنيتمي

و أتلما ر  وأسموب الإرشاد الفرديأسموب الإرشاد الجماعي  ةالباحث توفنياتيا، واستخدم
 .العينة فرادأكثر إفادة لأ

 
 

 رقم الجمسة مويضويع الجمسة أهداف الجمسة الفنيات المستخدمة

 لعب الأدوار،
، الدعابةو النمذجة، و 

.والتعزيز  

ذابة الجميد بيف أفراد الثقة و  والمساىمة في بناء التعارؼ - ا 
 .العينة

 .الاجتماعية أف يشترؾ أفراد العينة في المحادثات والنقاشات -
 .أف يعبر أفراد العينة عف ذاتيـ -
 .الاتفاؽ ميثاؽ أفراد العينة والباحثة أف يضع -
 والمدة. والميعاد البرنامج اءوأجز  إجراءات لأىـ عرض -

الأولى  التعارؼ
 والثانية

لعب الأدوار، 
الدعابة، و النمذجة، و 

.والتعزيز  

تجاه المواقؼ  المشاعر والانفعالات بشأف ودقيؽ شامؿ فيـ -
 اليومية.

 .أف يشترؾ أفراد العينة في المحادثات والنقاشات الاجتماعية -
 لاتيـ باستخداـأف يصؼ أفراد العينة مشاعرىـ وانفعا -

المشاعر 
 الثالثة والانفعالات

 محتويى ويعدد ويمدة جمسات البرنامج (6جدويل)
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 .الإشارات والتعبيرات الجسمية

لعب الأدوار، 
الدعابة، و النمذجة، و 

.والتعزيز  

 تنمية فيـ شامؿ لمفرؽ بيف الخوؼ والقمؽ. -
 .أف يشترؾ أفراد العينة في المحادثات والنقاشات الاجتماعية -
 والانفعالية وجيةأف يصؼ أفراد العينة الاستجابات الفسيول -
 مؽ.لمق

مشاعر الخوؼ 
 الرابعة والقمؽ

لعب الأدوار، 
الدعابة، و النمذجة، و 

.والتعزيز  

الربط بيف الأفكار والاعتقادات وتأثيرىا عمى المشاعر  -
 والانفعالات.

 ت.فيـ شامؿ ودقيؽ بشأف الاستجابات الفسيولوجية والانفعالا-
لفسيولوجية والانفعالية أف يتحكـ أفراد العينة في الاستثارة ا -

 الزائدة.
 .أف يشترؾ أفراد العينة في المحادثات والنقاشات الاجتماعية -
 .الذاتي السمبي الحديث أف يذكر أفراد العينة تأثير -

التفاعؿ بيف 
الأفكار 
والإشارات 
الجسمية 

مشاعرالو   

الخامسة 
 والسادسة

لعب الأدوار، 
الدعابة، و النمذجة، و 

.والتعزيز  

 .التفكير الإيجابيو  ميارة الحديث الذاتي الإيجابي تنمية-
تنمية فيـ شامؿ ودقيؽ بشأف الاستجابات الفسيولوجية  -

 قمؽ.والانفعالية لم
أف يتحكـ أفراد العينة في الاستثارة الفسيولوجية والانفعالية  -

 .خلبؿ الحديث الذاتي والتفكير الإيجابي لمقمؽ
 دثات والنقاشات الاجتماعية.أف يشترؾ أفراد العينة في المحا -

الحوار الذاتي 
 ودوره

السابعة 
 والثامنة

لعب الأدوار، 
الدعابة، و النمذجة، و 
، الواجب المنزليو 

.والتعزيز  

 التكيؼ مف الأفكار السمبية، وتعديميا. -
 .التفكير الإيجابيو  تنمية ميارة الحديث الذاتي الإيجابي -
 .التفكير الإيجابيالحديث الذاتي و خفض التوتر والقمؽ ب -
أف يتحكـ أفراد العينة في الاستثارة الفسيولوجية والانفعالية  -

 لمقمؽ.

تحدي الأفكار 
السمبية )سيئة 
التكيؼ 
 وتعديميا(

من الجلسة 
التاسعة إلى 

الحادية 
 عشر
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 أف يشترؾ أفراد العينة في المحادثات والنقاشات الاجتماعية. -

الأدوار،  لعب
 الدعابة،و النمذجة، و 
، الواجب المنزليو 

والتعزيز، وتقييـ 
.الذات  

التعرؼ عمى مفيوـ تقييـ الذات والثقة بالنفس وتقدير الذات  -
 ومكافأتيا.

أف يتدرب أفراد العينة عمى التكيؼ مف الأفكار السمبية،  -
 وتعديميا.

أف يتحكـ أفراد العينة في الاستثارة الفسيولوجية والانفعالية  -
 لذاتي والتفكير الإيجابي.لمقمؽ خلبؿ الحديث ا

 أف يشترؾ أفراد العينة في المحادثات والنقاشات الاجتماعية. -
 أف يقيـ أفراد العينة ذاتيـ ومكافأتيا. -

 تقييـ الذات
الثانية عشر 

والثالثة 
 عشر

الأدوار،  لعب
الدعابة، و النمذجة، و 
، الواجب المنزليو 

والتعزيز، حؿ 
 المشكلبت.

 المشكلبت وخطواتيا. التعرؼ عمى ميارة حؿ -
أف يتحكـ أفراد العينة في الاستثارة الفسيولوجية والانفعالية  -

 لمقمؽ خلبؿ الحديث الذاتي والتفكير الإيجابي.
أف يتدرب أفراد العينة عمى التكيؼ مف الأفكار السمبية،  -

 وتعديميا.
 أف يشترؾ أفراد العينة في المحادثات والنقاشات الاجتماعية. -

عمى التدرب 
 حؿ المشكلبت

الرابعة 
 عشر

الأدوار،  لعب
الدعابة، و النمذجة، و 
، الواجب المنزليو 

والتعزيز، وتقييـ 
الذات، وحؿ 
 المشكلبت.

 .التفكير الإيجابيو  تنمية ميارة الحديث الذاتي الإيجابي -
تنمية فيـ شامؿ ودقيؽ بشأف الاستجابات الفسيولوجية  -

 قمؽ.والانفعالية لم
 عينة عمى التحدث عف مخاوفيا.حث أفراد ال -
 أف يشترؾ أفراد العينة في المحادثات والنقاشات الاجتماعية. -
 المخاوؼ المثيرة لمقمؽ لدييـ.أف يكتب أفراد العينة قائمة  -

أىمية الدعـ 
 النفسي

الخامسة 
 عشر

، لعب الأدوار
الواجب و الدعابة، و 

، والتعزيز، المنزلي

الآثار خاصة القمؽ و  مراجعة مفيوـ المشاعر المختمفة -
 التي يخمقيا لدييـ.لسموكية النفسية والجسمية وا

 أف ينشأ أفراد العينة مدرج لممواقؼ التي تثير القمؽ. -

التدرب عمى 
 الاسترخاء

الجلسة 
السادسة 

 عشر
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وتقييـ الذات، 
ني والاسترخاء الذى
والتنفسي، حؿ 
 المشكلبت.

 .أف يتدرب أفراد العينة الاسترخاء التنفسي والذىني -
ستثارة الفسيولوجية والانفعالية أف يتحكـ أفراد العينة في الا -

 الفسيولوجية والانفعالية الزائدة.

تعزيز، ال، التحويؿ
الاسترخاء، التطميف 
المنظـ، الواجبات 
المنزلية، تقييـ 
الذات، مراقبة 
الذات، لعب 

الأدوار، التعزيز، 
حؿ المشكلبت، 
 التعميمات الذاتية.

يتغمب أفراد العينة عمى مخاوفيـ والمواقؼ المسببة أف  -
 لمقمؽ.

في الاستثارة الفسيولوجية أف يتحكـ أفراد العينة في  -
 قمؽ.والانفعالية لم

 ؽ.مقالأفكار السمبية المرتبطة بالأف يعدؿ أفراد العينة  -
 أف يتدرب أفراد العينة عمى التكيؼ مف الأفكار السمبية. -
 

ممارسة خطة 
عمى التغمب 
 القمؽ

السابعة 
عشر  إلى 

الثالثة 
 والعشرون

لعب الأدوار، 
النمذجة، الدعابة، 
التعزيز، تقييـ 

، حؿ الذات
 المشكلبت

العادات الصحية السميمة كالغذاء عمى  أف يتدرب أفراد العينة-
 .الصحي، النظافة، النوـ مبكرا

العادات 
 الصحية السميمة

الرابعة 
 والعشرون

 المرح والدعابة
 .راجعة وتمخيص البرنامج الإرشاديم -
العينة حوؿ مدى رضاىـ عف البرنامج أفراد جمع آراء  -

 .الاستفادة التي قدميا ليـ ىومد
الخامسة  الختامية

 والعشرون

 الدعابة
السرطاف  ىلؤطفاؿ مرضلتطبيؽ مقياس القمؽ  -

 عمى العينة.
تمخيص أىمية المرحمة المستقبمية وتبادؿ اليدايا  -

 التقييـ
السادسة 
 والعشروف
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 اد العينةبيف أفر 

 المستخذمة: الأساليب الإحصائية

 SPSSسوؼ تتـ المعالجة الإحصائية عف طريؽ استخداـ حزمة البرامج المعروفة باسـ 
سيتـ وكذلؾ الفروض المطروحة  ،دوات المستخدمةوفي ضوء حجـ العينة ونوعية الأ

 2تيبالآالإستعانة 
للؤزواج المرتبطة كأسموب ( Wilcoxon Signed Ranks Test) ولكسوفيمكاختبار و 

فروؽ بيف لحساب الوذلؾ بيدؼ ؛ مع المجموعات صغيرة الحجـمناسب مترى الببار ال
حساب ، و القمؽالقبمي والبعدي لممجموعة التجريبية عمى مقياس يف القياسمتوسطي رتب 

ريبية عمى مقياس ي لممجموعة التجتتبعالو  بعديال يفالقياسمتوسطي رتب فروؽ بيف ال
 القمؽ.

 الفرض الأويل نتائج 
 

 

مقياس 

 القمق

 الإيجابية السمبية
 قيمة

"Z" 

حجم 

 الأثر
 الاتجاه الدلالة

 ن
متويسط 

 الرتب

مجمويع 

 الرتب
 ن

متويسط 

 الرتب

مجمويع 

 الرتب

الأعراض 

 الفسيويلويجية
@ <.=1 ;>.11 1 1.11 1.11 :.=;> 18@A> 

دالة عند 

1.19 
خفض 

 البعدى

رتب دَّرَجَات أفراد  يلدلالة الفرويق بينَ مُتويسِط (Wilcoxonسن)اختبار وييمكويك (7) جدويل
 المجمويعة التجريبية في القياسين القبمي ويالبعد  عم  درجات أبعاد مقياس القمق ويالدرجة الكمية
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راض الأع

 السمويكية
@ <.=1 ;>.11 1 1.11 1.11 :.=;; 18@A= 

دالة عند 

1.19 
خفض 

 البعدى

الأعراض 

 المعرفية
@ <.=1 ;>.11 1 1.11 1.11 :.=:? 18@A: 

دالة عند 

1.19 
خفض 

 البعدى

( وجود فروؽ دالة إحصائيا بيف متوسطى رتب أفراد العينة التجريبية فى <يتضح مف الجدوؿ )
البعدى، لصالح خفض القمؽ فى القياس البعدى عمى جميع الأبعاد الفرعية القياسيف القبمى و 

(، وبمقارنة 1.19حصائيا عند مستوى )إ( دالة zلمقمؽ وعمى المقياس ككؿ، حيث كانت قيـ )
كما يتضح ( 1.11( نجد أنيا أكبر مف متوسط الرتب الموجبة)=.>متوسط الرتب السالبة = )

ثر أف أيدؿ عمى و  ،ثر كبيرأىو حجـ  (<A@18(إلى ):A@18)امتدت مف ثرف قيـ حجـ الأأ
عمى أف البرنامج الإرشادي المعرفي السموكي  مما يدؿ البرنامج فى خفض القمؽ كاف كبير

وعمى المقياس  باستخداـ الأوريجامي ساىـ فى خفض القمؽ عمى جميع الأبعاد الفرعية لمقمؽ
  ككؿ.

 الفرض الثاني نتائج 
 

 الدلالة قيمة المحايدة الإيجابية ةالسمبيمقياس 

لدلالة الفرويق بينَ مُتويسِط رتب دَّرَجَات أفراد المجمويعة  (Wilcoxonاختبار وييمكويكسن) (8) جدويل
 عم  درجات أبعاد مقياس القمق ويالدرجة الكمية البعد  ويالتتبعيالقياسين التجريبية في 
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( عدـ وجود فروؽ دالة إحصائيا بيف متوسطى رتب أفراد العينة ?يتضح مف الجدوؿ )
 التجريبية فى القياسيف البعدى والتتبعي عمى جميع الأبعاد الفرعية لمقمؽ وعمى المقياس ككؿ،

 يوى( 29.11 ?=1.9وترواحت مستوى الدلالة بيف )حصائيا، إ( غير دالة zحيث كانت قيـ )
 .(=1.1أكبر مف مستوى الدلالة )

 إل  التالي: البحث ويقد تويصمت نتائج
وجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب درجات أطفاؿ عينة البحث في  .9

 .القياسيف القبمى والبعدى عمى مقياس القمؽ لصالح القياس البعدي
اؿ عينة البحث فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف متوسطات رتب درجات أطف عدـ وجود .:

 في القياسيف البعدى والتتبعى عمى مقياس القمؽ.

 القمق
 ن

متويسط 

 الرتب

مجمويع 

 الرتب
 ن

متويسط 

 الرتب

مجمويع 

 الرتب
"Z" 

الأعراض 

 الفسيويلويجية
2 9.22 9.22 1 1011 1011 > 2.447 

غير 

 دالة

الأعراض 

 السمويكية
2 2.22 2.22 9 10.1 0011 > 2.424 

غير 

 دالة

الأعراض 

 المعرفية
2 9.22 9.22 2 1011 1011 > 2.447 

غير 

 دالة
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 مناقشة نتائج الدراسة:
أوضحت نتائج الدراسة الحالية عف فعالية البرنامج الإرشادي المعرفي السموكي باستخداـ 
الأوريجامي في خفض القمؽ لدي أطفاؿ مرضي السرطاف؛ حيث وجدت الباحثة فروقاً 

متوسطات رتب درجات الأطفاؿ عينة الدراسة فى القياسيف القبمى ذات دلالة إحصائية بيف 
والبعدى عمي مقياس القمؽ لصالح القياس البعدي ووجود فروؽ ذات دلالة إحصائية بيف 
متوسطات رتب درجات أفراد عينة الدراسة فى القياسيف البعدى والتتبعى عمي مقياس 

المعرفية السموكية في علبج القمؽ، ويمكف تفسير ىذه النتائج في ضوء النظرية 
اضطرابات القمؽ بصفة عامة، واضطرابات القمؽ لدى أطفاؿ مرضى السرطاف بصفة 
خاصة، وتعزو الباحثة ىذا التحسف إلى نجاح التخمص مف الأفكار والاتجاىات السمبية، 
واستبداليا بأفكار واتجاىات إيجابية مف خلبؿ الاستراتيجيات والفنيات المستخدمة في 

رنامج، والذي يشتمؿ عمى جوانب معرفية وسموكية ووجدانية تتناسب مع المواقؼ الب
الحياتية التي يتعرض ليا الطفؿ مما ساعد عمى خفض مستويات القمؽ لدى أفراد العينة 
مف خلبؿ التفسير الصحيح لممواقؼ واكتساب ميارات حؿ المشكلبت والتكيؼ مع 

ع نتائج دراسات عدة مثؿ دراسة كؿ مف محمد الأزمات، وتتفؽ ىذه النتائج في مجمميا م
(، ودراسة @19:(، ودراسة سارة ضبيع)@19:(، ودراسة كمثـ الكواري)<19:)حجازي

 ,Asghari Nekah, Kamali, and Jansouz(، ودراسة )1:1:رمضاف عبد المطيؼ)

 Mehrara, Ghaffari, Ghezelghabr, Ghavasi, and(، ودراسة)2015

Fatemizadeh, 2018)( ودراسة ،Villabo, Narayanan, Compton, Kendall, 

and Neumer, 2018( ودراسة ،)Banneyer, Bonin, Price, Goodman, and 
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Storch,2018(ودراسة ،)Sengul, and Toruner,2021( ودراسة ،)Golparvar, 

Aghaei, andBordbar, 2019(ودراسة ،)McGovern, Arcoleo, and 

Melnyk, 2019ة)(، ودراسSigurvinsdottir, Jensinudottir, Baldvinsdottir, 

Smarason, and Skarphedinsson,2020 حيث أنيا أشارت إلى فعالية البرامج )
المعرفية السموكية في خفض مستويات القمؽ لدى الأطفاؿ، وتختمؼ الدراسة الحالية عف 

السابقة ركزت عمى الدراسات السابقة التي تـ عرضيا في أف معظـ الدراسات والبحوث 
تصميـ برامج إرشادية سموكية معرفية لخفض القمؽ وفقا لفنيات ومداخؿ مختمفة في خفض 
القمؽ وذلؾ في حدود عمـ الباحثة وما أطمعت عميو مف دراسات ولكف الدراسة الحالية 
اختارت الإرشاد المعرفي السموكي كطريقة تكاممية حديثة في الجمع بيف أساليب الإرشاد 

رفي والسموكي وفنياتيما مف أجؿ تنمية ميارات التكيؼ وحؿ المشكلبت لخفض المع
مستويات القمؽ لدى أطفاؿ مرضى السرطاف بإستخداـ أنشطة الأوريجامي مما ساعد عمى 
عدـ إحساس أفراد العينة بالممؿ، وتتفؽ نتائج الدراسة الحالية أيضا مع نتائج العديد مف 

لأوريجامي في خفض مستويات القمؽ لدى الأطفاؿ مثؿ 2 الدراسات التي تناولت فعالية ا
 Mathew and)، ودراسة (Varghese, Samson and Sujatha, 2018)دراسة

Daly Christabel, 2018)( ودراسة ،Al-Ihsan, Santi, and Setyowati, 

 ,Kodiriya, Munir, Kholisotin, Fauzim and Wahid(، ودراسة )2018

حيث أجمعت ىذه الدراسات  (Helena and SharmilaK, 2019)(، ودراسة 2019
عمى فعالية الأوريجامي في خفض مستويات القمؽ لدى الأطفاؿ والتكيؼ بشكؿ أفضؿ مع 
المواقؼ غير السارة، مما يعزز سرعة الشفاء مف مرضيـ وقد راعت الباحثة التدرج في 

ة البرنامج الإرشادي الأنشطة مف السيؿ إلى الصعب فالأكثر صعوبة وساعد عمى فعالي
أيضاً، انتظاـ الأطفاؿ في حضور الجمسات، بالإضافة إلى إعداد بيئة جيدة لمبرنامج، 
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عداد الاستمارات والأدوات، واستخداـ ىذه الأدوات بمرونة، كما أف تييئة أفراد العينة  وا 
نفسياً ومعنوياً لجمسات البرنامج مف خلبؿ المعززات بأنواعيا مادية)استيكر(، 

بداء الاعجاب(، نشاطية)بلبي اج تماعية)كممات الشكر والثناء والمدح والابتسامات وا 
استيشف، عرض لممواىب( كاف ليا أثر في الالتزاـ بحضور الجمسات واكتساب الميارات 
تقانيا واستمراريتيا فيما بعد الجمسة، وتفسر الباحثة التقدـ والأثر الإيجابي والتحسف  وا 

جات أفراد العينة لمتغيرات القمؽ الفسيولوجية والمعرفية الممحوظ في متوسطات در 
والسموكية والدرجة الكمية فى القياسيف القبمى والبعدى لصالح القياس البعدي إلى ما قدمتو 
خلبؿ جمسات البرنامج الارشادي المعرفي السموكي مف فنيات وميارات حؿ المشكلبت، 

2 التدرب عمى المشاعر وكيفية التمييز  والتي لـ يتعرض ليا افراد العينة مف قبؿ مثؿ
المشاعر الإيجابية مثؿ2 )فرح، سعادة(، والمشاعر السمبية مثؿ2 )حزف، غضب، خوؼ، 
قمؽ(، والتعرؼ عمى طرؽ حؿ المشكلبت التي يتعرض ليا الأطفاؿ يومياً والتعامؿ بطريقة 

امؿ مع المواقؼ ملبئمة والتدرب عمييا، والتدرب عمى الاسترخاء الذىني والتنفسي لمتع
والتكيؼ بإستخداـ أنشطة الأوريجامي مما أضاؼ جو مف البيجة والمرح أثناء الجمسة، 
وقد أثبتت النظرية المعرفية السموكية فعاليتيا في البرنامج الحالي واستمرارية فعاليتيا بعد 

تخداـ انتياء التطبيؽ، وتفسر الباحثة استمرار فعالية البرنامج بعد انتياء التطبيؽ لاس
أسموب النمذجة، والتعزيز، ولعب الدور، كما أف استخداـ فنية الواجب المنزلي مف أىـ 
العوامؿ التي ساىمت في إبقاء أثر التدريب وسير البرنامج حيث لا تنتقؿ الباحثة مف 
ميارة إلى أخرى إلا بعد إتقانيا مع التكرار والتوجيو المستمر طيمة فترة تطبيؽ البرنامج 

لياء الامور عمى البرنامج وأىدافو ساىـ في تكرار التدريبات في المنزؿ مع أفراد واطلبع أو 
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العينة، كما أف استخداـ المدح والشكر والثناء لأفراد العينة باستمرار وفي نياية كؿ جمسة، 
ساعد عمى جذب انتباه الأطفاؿ وتكويف جو مف المحبة والألفة بيف الباحثة وأفراد العينة، 

لمدح والثناء في إشعار أفراد العينة بأىميتيـ وقيمتيـ؛ مما رفع مف الحالة وساىـ ىذا ا
المزاجية والنفسية، ودفعة قوية لممواظبو عمى الحضور بفرح ورغبة لمجمسة، والالتزاـ 
والانتظاـ بالمواعيد، وبذؿ المجيود في اكتساب ميارات التكيؼ وخفض مستويات القمؽ، 

نت كافية، ووقتيا مناسباً في إكساب الأطفاؿ فنيات كما أف عدد جمسات البرنامج كا
تقانيا، كما دربت  التغمب عمى القمؽ وميارات التكيؼ وحؿ المشكلبت والتدريب عمييا وا 
الباحثة أفراد العينة عمى مواجية مخاوفيـ، والتواصؿ مع الآخريف مثؿ أفراد الأسرة 

ـ، وكاف لمبرنامج أثر واضح في رفع وزملبئيـ، بلب قمؽ وتوتر مف النقد والتقييـ السمبي لي
مستوى ثقة أفراد العينة في أنفسيـ، وحقؽ ليـ حالة مف التوازف الاجتماعي والنفسي؛ حيث 
أصبح لدى أفراد العينة القدرة عمى المشاركة في المواقؼ الحياتية المختمفة والتواصؿ 

ومما ساىـ في  والاشتراؾ في الحفلبت، والمناقشات الجماعية بينيـ وبيف أقرانيـ،
استمرارية فعالية البرنامج لما بعد التطبيؽ دور الأسرة في ىذا البرنامج، وذلؾ مف خلبؿ 
المتابعة المستمرة خاصة في أداء الواجب المنزلي، ومنح الطفؿ الوقت الكافي لمتعبير عف 
مشاعره السمبية والإيجابية والإفصاح عف ذاتو، ومما سبؽ يتضح أف البرنامج حقؽ 

رض الذي وضع مف أجمو وىو خفض القمؽ لدى أطفاؿ مرضى السرطاف، واستمرارية الغ
 فعاليتو وأثره لما بعد التطبيؽ.

 تويصيات البحث:
فى ضوء ما أسفر عنو البحث الحالي يمكف الخروج بالتوصيات والمقترحات عمى النحو 

 2يالتال
 لأطفاؿ مرضى السرطاف.النفسية  خدمةالتوسع في الضرورة  .9
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رامج إرشادية لموالديف والإخوة تساعدىـ عمى تقبؿ إصابة أطفاليـ بيذا المرض إعداد ب .:
 وكيفية التعامؿ معيـ.

 العمؿ عمى تخفيؼ الضغوط والمشكلبت النفسية المصاحبة لمرض السرطاف. .;
التأكيد عمى دور الأوريجامي في خفض القمؽ ودوره في رسـ الابتسامة عمى طفؿ  .>

 مريض السرطاف.
رش عمؿ لفئة الأخصائييف وأولياء الأمور لتدريبيـ عمى كيفية استخداـ تنظيـ برامج وو  .=

 الأوريجامي مع أطفاؿ مرضى السرطاف.
عقد مؤتمرات محمية ودولية للؤخصائييف النفسييف؛ بيدؼ نشر الوعي عف دور  .<

 الأوريجامي في تحسيف الحالة النفسية لأطفاؿ مرضي السرطاف.
اؽ المراحؿ التعميمية لما حققو مف تقدـ في تخصيص مقرر دراسي للؤوريجامي في سي .?

 .العديد مف المجالات حديثاً كالتعميـ والبرمجة والأزياء واليندسة والطب...إلخ

 قائمة المراجع

 المراجع العربية 
علبجي عمى سموؾ رفض  يتأثير برنامج ترويح(. 19A:. )ابراىيـ، محمد حمدي

لعممية لمبحوث والدراسات في المجمة ا. بالسرطاف ىالمدرسة للؤطفاؿ المرض
 .1; – <، @;، التربية الرياضية

 التشخيصي الدليؿ عمى استنادا المرضي النفس عمـ(. ?19:. )وآخروف كرينغ آف
 .المصرية الأنجمو مكتبة2 القاىرة. وآخروف الحويمة ىادي أمثاؿ ترجمة. الخامس

 .(books.google.com.eg) .الصحة النفسية (.1:9:)بدر، عيد السعيد محمد. 
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مجمة الباحث في العموـ  الألـ النفسي لدى مرضى السرطاف. (.<19:). براىمية، جياد
 .?1A-;9; ،?:،الاجتماعيةو الإنسانية  

الأردف2 دار الإعصار  .نظريات الإرشاد والعلبج النفسي (.=19:)بلبف، كماؿ يوسؼ. 
 العممي.

والنشر ترجمة لم عاإبد :ىرةاقال .سرطاف الثدي2 سؤاؿ وجواب .(?19:) .حسيف، ثابت
 والتوزيع.

الأردف2 دار الأسرة للئعلبـ ودار عالـ  .دع القمؽ وعش سعيداً  (.<19:)الجبالي، حمزة. 
 الثقافة لمنشر والتوزيع.

العممية الأردف2 دار اليازوري  .زمة النفسيةالأ (.19A:). صاحب عبد مرزوؾ، الجنابي
 .لمنشر والتوزيع

دليؿ مقياس قمؽ الأطفاؿ. ترجمة محمد سعد محمد وآخروف.  (.@11:جوف س.جيمميس.)
 .مكتبة الأنجمو المصريةالقاىرة2 

 .لمنشرالسعودية2 العبيكاف  .الاضطرابات العصابية (.<19:). سعدي موسى، الحانوتي

فاعمية برنامج معرفي سموكي لخفض حدة القمؽ لدى  .(<19:حجػازي، محمػد توكؿ. )
جامعة  .معيد الطفولة .غير منشورةدكتوراه رسالة  .تمديفعينة مف المراىقيف المع

 .عيف شمس

الأردف2 مركز  .عمـ النفس المرضي والعلبج النفسي (.;19:)حسيف، حسيف فالح. 
 ديبونو لتعميـ التفكير.
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 مجمة .خصائص رسوـ الأطفاؿ مرضى السرطاف.  (19A:) .الدحيـ، بندر بف سعود
-1A?، (<)1:، بنات للآداب والعموـ التربويةكمية ال بيةزالعممي في التالبحث 
?;9. 

المرونة النفسية كمدخؿ لفاعمية العلبج عند مرضى  .(<19:) دىب، سيا شريؼ محمد
جامعة  .ةيالبيئ الدراسات والبحوث معيد .غير منشورةة رسالة دكتورا .السرطاف

 عيف شمس.

في تخفيؼ الشعور  فاعمية مسرح العرائس .(@19:)عبد السلبـ.  نيمة حمدي، رمضاف
 .غير منشورة هرسالة دكتورا .بالوحدة النفسية لدى الأطفاؿ المصابيف بالسرطاف

 جامعة المنوفية. .كمية التربية النوعية

الأردف2 دار اليازوري  .استراتيجيات التدخؿ المبكرة (.1:1:). سمطاف سعيد، الزىراني
 .العممية لمنشر والتوزيع

كنوز لمنشر دار القاىرة2  .موضوعات في عمـ النفس .(>19:). بشرى كاظـ، الشمري
 والتوزيع.

في خفض قمؽ الانفصاؿ  يفعالية برنامج سموك .(@19:ضبيع، سارة جابر عبدالفتاح )
 .طنطاجامعة  .التربيةكمية  .غير منشورةماجستير رسالة  .لدى عينة مف الأطفاؿ

حتياجات الأطفاؿ المصابيف دراسة تحميمية لا(. =19:) .الطملبوى، مناؿ محمد محروس
دراسات عربية في التربية . بمرض السرطاف ودور خدمة الجماعة في مواجيتيا

 .A – :?1::(، ;=، )وعمـ النفس
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فاعمية برنامج معرفى سموكى  .(1:1:عبد المطيؼ، رمضاف عادؿ عبد التواب. )
الإيوائية  لمتخفيؼ مف القمؽ الاجتماعى لدى الأطفاؿ الأيتاـ المقيميف بالمؤسسات

 جامعة الفيوـ. .التربيةكمية  .غير منشورةماجستير رسالة  .بالفيوـ

إنعكاس الاضطرابات النفسية لأطفاؿ مرضى (. <19:) .عبدالكريـ، إسراء محمد
 .?9 - 9(، @>، )مجمة بحوث في التربية الفنية والفنوف. السرطاف في رسوميـ

لمستشفى  ناجعيزالم انزطلسا ضىزمشكلبت م . (@19:) .العدرة، ابراىيـ أحمد
 .:91-9<، (>);;، مجمة مؤتة لمبحوث والدراسات .الجامعة الأردنية

مكتبة 2 القاىرة .?9ط. الطب النفسي المعاصر (.1:1:). طارؽو، عكاشو  أحمد، عكاشو
 .نجمو المصريةالأ

إدراؾ المرض وعلبقتو باستجابتي القمؽ والاكتئاب لدى مرضى . (?19:)روبيح.  ،عوالي
 .منشورة، كمية العموـ الإنسانية والاجتماعية غير رسالة ماجستير. سرطافال

 جامعة قاصدي مرياح ورقمة.

القاىرة2 مكتبة  .لاضطرابات النفسية والعقمية والسموكيةا (.>19:)غانـ، محمد حسف. 
 الأنجمو المصرية.

 .مميةدار الكتب العالقاىرة2  .الصحة النفسية لمطفؿ (.>19:). ىشاـ أحمد، غراب

السموكي في خفض فعالية ممارسة العلبج المعرفي  .(@19:) .الكواري، كمثـ جبر
، (:)91، جتماعيةمجمة جامعة أـ القرى لمعموـ الا .القمؽ الاجتماعي اضطرابات

:;A-:?;. 

أسس  (.199:)منصور، طمعت والشرقاوي، أنور وعز الديف، عادؿ وأبوعوؼ، فاروؽ. 
 .نجمو المصريةالأمكتبة 2 القاىرة .عمـ النفس العاـ
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كيؼ تكتشؼ مرضؾ النفسي وتتخمص منو2 حقيقة المرض  (.?19:)نادر، امتياز. 
 .لمنشر والتوزيع الجزائر2 منشورات الحضارة .النفسي

 .الضغوط والأزمات النفسية وأساليب المساندة (.;19:). فاطمة عبد الرحيـ، النوايسة
 عماف2 دار المناىج لمنشر والتوزيع.
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