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  :ملخص

مريض  35مها على عينة قوامرضى قصور الغدة الدرقية، هدف هذا البحث الى دراسة استراتيجيات المواجهة لدى ي     

واجهة لـ مقياس استراتيجيات المتم تطبيق وقد  .، وذلك باستخدام المنهج الوصفيباضطراب قصور الغدة الدرقية

Cousson & al 1996 .ة لدى ت المواجهتنوع في استراتيجياوانتهت الدراسة الى النتائج التالية:  ترجمة عزوز اسمهان

صالح للمشكل فروق ذات دلالة احصائية بين الذكور والاناث في استراتيجيات المواجهة المركزة على ا ينة البحث.ع

المركزة  لمواجهةاأظهرت النتائج أن هناك فروق ذات دلالة إحصائية بين الذكور والاناث في استراتيجيات . كما الاناث

 استخدام نوعا فيتائج هذا البحث الى أن أفراد عينة البحث أظهروا توصلت نت. على المساندة الاجتماعية لصالح الاناث

ع تعامل متنطوي على الاستراتيجيات المواجهة حيث تصدرت استراتيجيات المواجهة المركزة على الانفعال. التي 

 .المشقةالانفعالات المحيطة بمصدر 

 .استراتيجيات المواجهة؛ قصور الدرق   :الكلمات المفتاحية

Abstract:  

This research aims to study the coping strategies of hypothyroid patients, on a sample of 35 

patients with hypothyroidism, using the descriptive approach. The Cousson & al 1996 Coping 

Strategies Scale has been applied, translated by Azzouz Ismahan. The study concluded with the 

following results: Diversity in the coping strategies of the research sample. Statistically 

significant differences between males and females in the problem-focused coping strategies in 

favor of females. The results also showed that there are statistically significant differences 

between males and females in the coping strategies focused on social support in favor of 

females. 
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 مقدمة: 

قتصنادي والعنء  النفسني والاجتمناعي والاان الانتشار السريع للأمراض المزمنة في السننوات اخيينرة 

ننتج وا  التني تأدى بالباحثين الى الاهتمام بالمتغيرات الفاعلة في المنرض المنزمن. سن بها،لرعاية المصابين 

 سنرة،اخكاضطراب العلاقات الاجتماعية داينل وينار   الحياتي،جرا  الاصابة بهذا المرض على الصعيد 

 ة الصعوباتفي كثير من اخحيان على التنازل أو التقاعد من العمل نتيجأو الاقتصادية حيث يجبر المريض 

ضنغ   أمراض ارتفناع القلء،الناتجة عن المرض المزمن. ومن أمثلة هذه اخمراض المزمنة نجد: أمراض 

 الغدة الدرقية. وكذا اضطراب السرطان. السكري،أمراض  الدم،

ة من حيث تفرز مجموع الحنجرة،الهوائية وتحت تقع الغدة الدرقية في مقدمة العنق حول القصبة 

الغدة ه عرض هذالهرمونات تلعء دورا حيويا ورئيسيا في جميع العمليات الحيوية دايل الجسم تقريبا. وتت

ورا شاط مرمثل غالبية أعضا  الجسم الى حزمة واسعة من اخمراض والاضطرابات بداية بفرط الن مثلها

خسباب ايد من طان نهاية بانخفاض وقصور نشاطها. والذي يحدث نتيجة العدبأمراض المناعة الذاتية والسر

لتي اكالنقص المزمن لعنصر اليود. وتتوقف مضاعفات وأعراض قصور الدرق الى حد كبير على السن 

نية. رات الذهوالى تدهور القد الجسدي،ففي حالة حدوثه في سن صغيرة يؤدي الى تأير النمو  فيها،تظهر 

اقة طام في لكبار والذين اكتمل نموهم الجسدي والعقلي فيظهر قصور الدرق في شكل انخفاض عأما عند ا

ها. تي تحتاجاقة الوحيوية الجسم نتيجة اعتماد معظم يلايا الجسم على هرمونات الغدة الدرقية في توليد الط

وعدم  د،الجلشقق وجفاف وت الوزن،وزيادة  بالإرهاق،ينتج عنها أعراض جسدية مثل: الاحساس الدائم 

تهيج سرعة الو النسيان،وغزارة الطمث. اما الاعراض النفسية فتتمثل في كثرة  البرد،القدرة على تحمل 

ر المظاهو الاستيقاظ،واضطرابات النوم او النوم لفترات طويلة مع الاحساس بالتعء عند  والعصبية،

 المختلفة لانخفاض الروح المعنوية والاكتئاب والقلق.

اقء حين نرتلف ردود فعل اخفراد واستجاباتهم للأمراض المزمنة بصفة عامة التي يعانونها. فتخ    

ات لسلوكيمرضى قصور الدرق يتلقون برامج العلا  والرعاية الطبية فإننا نلاحظ عليهم مجموعة من ا

. بين وردود اخفعال التي تصدر عنهم كرد فعل على تشخيص حالتهم ومعرفتهم بما يعانونه من مرض

هي:  ان هناك عددا من ردود اخفعال التي تظهر لدى المرضى Franklin Shontz فرانكين سوننتز 

رد اعر التجطرة مشأولا,: الصدمة تتمثل في الحيرة والذهول, يليها تصرفات سلبية واوتوماتيكية, يعقبها سي

لكن الياس وبدلا من كونه موالعاطفي أو اللامبالاة حيال الموقف وأييرا ينظر المريض لنفسه كمراقء 

لى عوامل ( حيث تعتمد هذه الاستجابات ع458.ص 2012قاسم عبد الله:  )محمدتغمره مشاعر الواقعية. 

على لقيها. وتي يتم توالدعم او المساندة الاجتماعية ال الشخصية،ونم   التعامل،عدة منها: مهارات الفرد في 

م ع التقييمتبدأ  يومي. وتفترض نظرية اخزمة ان عملية التعاملعواقء المرض ونتائجه واثاره على أدائه ال

قود لكل من معنى مشكلته الصحية ومغزاها في حياته. وت Cognitive Appraisalالمعرفي للمريض 

ول من يلالها يحا Adaptive Tasksنتيجة هذا التقييم الفرد الى تشكيل أو تبني مهمات أو مطالء تكيفية 

حسين من أجل مواجهة هذه المهمات والتعامل معها بهدف ت Coping Skillsامل تطبيق مهارات التع

لدايلية امطالء نوعية الحياة. فالمواجهة تتكون من اخفكار والسلوكيات التي يستخدمها الفرد لإدارة ال

 (458. 2012 ،والخارجية للمواقف التي يتم تقييمها بأنها شاقة )عبد الله

 فئات:المواجهة الى ثلاث وتم تقسيم استراتيجيات  
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  المواجهة المرتكزة على المشكلProblem-Focused Copingشكل : تنطوي على التعامل معه ب

 مباشر مع المواقف الشاقة، ومن ثم العمل على ايجاد وسيلة لحلها.

  المواجهة المرتكزة حول الانفعالEmotion-Focused Coping: على التعامل مع  يتنطو

ك قة وذلوتشمل محاولات اعادة تقييم ايجابي لمصدر المش المشقة،يطة بمصدر الانفعالات المح

 .لرؤية الموقف بصورة أكثر ايجابية

  حيث  لية،نفعاالاالمواجهة المرتكزة على المساندة الاجتماعية: والهدف منها هو تنظيم الاستجابات

ندما يقوم عجتماعية تظهر أن التأثيرات المباشرة للمساندة الا Cohen & Wills 1988أكد كل من 

 .الفرد ببنا  التكامل ضمن الشبكات الاجتماعية التي تساعده على التكيف

د نها الفرلتي كواان تحديد استراتيجيات مواجهة ملائمة لطبيعة الحدث الضاغ  تتوقف على الاعتقادات      

 لذي يدركاالفرد جاوز المشكل. فحول طبيعة هذا الوضع. ومدى اعتقاده في امكانياته وقدرته على التحكم وت

 خطر،بالره الوضعية الضاغطة كمتحكم فيها تسمح له بتقييم مصادره الشخصية بالإيجاب. وتقل درجة شعو

م الفرد لي يقيالتحكم والشعور بالقدرة على تجاوز المشكل يقلل من شدة الضغ  والتهديد. وبالتا فإدراك

ما سؤولا فيكا ومشارم ل لذلك يستجيء لها بمواجهتها بشكل فعاّلامكانياته على انها تسمح بإيجاد حل للمشك

مكن ي، ومنه زوالعج يحدث له.  يليها المواجهة: مرحلة تتسم بالتفكير غير المنظم ومشاعر الافتقاد والخسارة

 الدراسة التالية:طرح تساؤلات 

 (؟العينة لدرقية )أفرادماهي استراتيجيات المواجهة الغالبة المتبعة من طرف مرضى قصور الغدة ا -

 يمي؟ى التعلهل توجد فروق في نوع استراتيجيات المواجهة لدى أفراد العينة بايتلاف الجنس والمستو -

 الدراسات السابقة: -1

أساليء بهدف معرفة العلاقة بين مصدر الضب  الصحي و 1996هيردي عادل دراسة قام بها   1-1

ة مكونة على عين .سين في أساليء مواجهة المشكلاتومعرفة الفروق بين الجن المشكلات،مواجهة 

ضب  جهة الطالبا وطالبة في المرحلة الجامعية. وأشارت نتائج الدراسة الى أن اصحاب و 235من 

لضب  الجو ا خسلوب الهروب والتمركز على الانفعال. وأن ذوات  أكثرالخارجية من الذكور 

" الانفعال التمركز على الهروب، الاستسلام، بل،التقلجو ا خساليء " أكثرالخارجي من الاناث 

م حيث لجأن الى أساليء مواجهة المشكلات وأساليء الدع الدايلي،مقارنة بذوات الضب  

 ب وجهةالاجتماعي. كما أشارت الدراسة الى انه لا توجد فروق بين الذكور والاناث من اصحا

 الضب  الدايلية في أساليء المواجهة.

على طرق ادارة الالم من يلال  J.I.Arrarras et al 2002أراراس واخرون دراسة   1-2    

اسلوب المواجهة, مركز الضب , وادراك فعالية هذه الاستراتيجيات, ومستوى الضيق والسلوكيات 

. وقد درس الباحثون العلاقات بين اسلوب المواجهة ومستوى الضيق. كما قاموا بتقييم باخلمالمرتبطة 

نتائج اسلوب المواجهة ام مركز الضب .  الضيق،الاكلينيكية يمكن ان ينبأ بمستوى  اي المتغيرات

ولقياس هذه المتغيرات قام الباحثون بمقارنة استجابات مرضى السرطان وغير السرطان على المقاييس 

ان مقياس الاكتئاب والقلق المرتبط الصحي،مقياس مركز الضب   المواجهة،التالية: قائمة استراتيجيات 
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بالمستشفى. مقياس واشنطن لعرض اخلم الاكلينيكي الذي يقوم على المقابلات وتقييم المعطيات 

 67ومريضا من مرضى السرطان يعانون الالم  51والسلوكيات المرتبطة باخلم على عينة شملت 

لنفسية الم مزمن. أظهرت النتائج ان هناك فروقا دالة بين العينات في المتغيرات العيادية وا مريض

وسلوك الالم. وسجلت مجموعة المرضى غير المصابين بالسرطان قيمة عالية في مركز الضب  

الدايلي مقارنة بمرضى السرطان. كما اعتبرت استراتيجيات التجنء منبأ بقلق عالي في حين اعتبرت 

كمنبئات  واعاقة مدركة منخفضة الدايلي،استراتيجيات التجنء والمعتقدات الضعيفة في مركز الضب  

 .الاكتئاب 

ضب  بدراسة العلاقة بين استراتيجيات المواجهة وال وزملاؤه Norman نورمان"" قام     1-3

ودلت  كري،السذكور( من المصابين بالنوع الثاني من  50إناث و 65)بالغا  115المدرك لدى عينة من 

ما أن ك اب،والاكتئوب والقلق النتائج على ارتباط موجء بين الانشغال الوجداني واستراتيجيات الهر

ين بوأن الضب  المدرك متغير معدل  الاكتئاب،المواجهة الذاتية مؤشر تنبؤي بانخفاض نسبة 

 (.18, ص 2005)زعطوط رمضان:  من القلق ومستوى ارتفاع اخنسولين وكل الاستجابة

صحي ال الضب  والتي هدفت الى الكشف عن العلاقة بين مصدر  2009 عزوز اسمهاندراسة     1-4

ريضا م 72واستراتيجيات المواجهة لدى مرضى القصور الكلوي المزمن. حيث اشتملت العينة على 

ور الذي أعده ن Waltson& a1978lرجل( طبقت حلالها مقياس الضب  الصحي لـ  43امرأة,  29)

ود علاقة وج . والتي انتهت الىCosson & al 1996الدين جبالي. ومقياس استراتيجيات المواجهة لـ 

. اين دراسةارتباطية جزئية بين ابعاد مصدر الضب  الصحي ونوع استراتيجيات المواجهة لدى عينة ال

وبعدي  اعية،الاجتموجدت الباحثة علاقة ارتباطية بين استراتيجيات المواجهة المركزة على المساندة 

جيات تراتيجزئية بين نوع اس الضب  الخارجي لذوي النفوذ والحظ. إضافة الى وجود علاقة ارتباطية

 والمركزة على المساندة الاجتماعية ومدة المرض. الانفعال،المواجهة " المركزة الى 

 فرضيات الدراسة: -2

 .نتوقع وجود اعتماد لاستراتيجيات المواجهة المركزة على الانفعال لدى عينة البحث -

وى يتلاف الجنس والمستباتوجد فروق ذات دلالة إحصائية في نوع استراتيجيات المواجهة  -

 .التعليمي

 التعريف الاجرائي لمتغيرات الدراسة: -3

  :استراتيجيات المواجهة 3-1

ليننة مننع الجهننود السننلوكية والمعرفيننة المتغيننرة باسننتمرار والتنني يتخننذها الفننرد فنني التعامننل بفعا هنني

ا شناقة علنى انهنالاحداث التي يعايشها، وإدارة مطالء المواقنف والتني ينتم تقنديرها منن جاننء الفنرد 

واجهننة ومرهقنة وتتجناوز مصننادره وامكاناتنه. وقند تننناول الباحنث التقسنيم الحننديث لاسنتراتيجيات الم

, المواجهنة المرتكنزة حنول Problem-Focused Copingوهي: المواجهة المرتكزة على المشكل 

ة , بالإضنننافة النننى المواجهنننة المرتكنننزة علنننى المسننناندEmotion-Focused Copingالانفعنننال 

 WCC النسخة المختصنرة لنـ وهي الدرجة التي يتحصل عليها افراد العينة على مقياسالاجتماعية. 

  .ترجمه الى اللغة العربية الباحثة عزوز اسمهان Cousson et Al 1996من قبل 

 



 ضى قصور الدرق"رمسترايجيات المواجهة لدى ا"  ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ مرابط وليد؛بن لميارك سومية

 

    83 

 

 منهج الدراسة: -4

هة عند ت المواجلملائمته موضوع البحث المتمثل باستراتيجيا وذلكالوصفي على المنهج  اعتمد الباحثان   

 .المستوى التعليمي الجنس،بالإضافة الى الفروق بين المتغيرين في ضو   الدرق،مرضى قصور 

 حدود الدراسة: -5

راض في أم مكانيا: تم اجرا  الراسة الميدانية بكل من عيادة الدكتورة بن بوزة فطيمة طبيبة مختصة

 .باتنة دة النفسية الا السكري والغدد. إضافة الى الحالات التي تتردد على العيا

 .2018زمنيا: فيما يتعلق بالفترة التي اجريت فيها الدراسة الميدانية شهري أفريل وماي 

 عينة الدراسة:-    6

 تراوح المدى الدرقية،مريض ممن شخصوا باضطراب قصور الغدة  35تناولت الدراسة عينة بلغت 

يبة مختصة في ى عيادة الدكتورة بن بوزة فطيمة طبمن المترددين عل سنة، 77سنة الى  20العمري لهم من 

 أمراض السكري والغدد.  باتنة. والعيادة النفسية ألا  باتنة. 

 خصائص العينة:   6-1

 الجنس:حسب -أ

 العينة حسب الجنس صخصائ :1 رقمالجدول 

 النسبة المئوية العدد الجنس

 %25.7 09 ذكور

 %74.3 26 إناث

 %100 35 المجموع

 السن: حسب -ب

 

 خصائص العينة حسب السن:2 رقمالجدول 

 النسبة المئوية  العدد السن

20-40  19 54.3% 

40-60  8 22.9% 

60-80  8 22.9% 

 %100 35 المجموع
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 حسب المستوى التعليمي: -ج

 العينة حسب المستوى التعليمي صخصائ :3 رقمالجدول 

المستوى 
 التعليمي

 النسبة المئوية العدد

02 07 أمي % 

 %8.6 03 ابتدائي

 %2.9 01 متوس 

 %31.4 11 ثانوي

 %37.1 13 جامعي

 المقاييس المستخدمة في الدراسة:-7

 استبيان استراتيجيات المواجهة:

 وصف استبيان:-

ز اسمهان . ترجمه من الفرنسية الى العربية عزوCousson et al 1996لـ   WCC النسخة النهائية لـ

 جموعة من اخساتذة.أين حكمه م جامعة باتنة

 بندا تقيس ثلاثة أبعاد هي: 27يضم الاستبيان 

 .27-25-22-19-16-13-10-7-4-1المواجهة المركزة على المشكل: تضم العبارات 

 .26-23-20-17-14-11-8-5-2المواجهة المركزة على الانفعال: تضم العبارات 

 24-21-18-15-12-9-6-3المواجهة المركزة على المساندة الاجتماعية: تضم العبارات 

 م عكسيا:التي تقي 15باستثنا  العبارة رقم  ايتيارات، 4تتم الاجابة على عبارات الاستبيان وفق 

 نقاط. 4كثيرا جدا تعطى له 

 نقاط. 3كثيرا تعطى له 

 الى حد ما تعطى له نقطتان.

 اطلاقا تعطى له نقطة واحدة. 

 الخصائص السيكومترية للاستبيان: -8

 الصدق: حساب -8-1

 من يلال معامل الارتباط الخطي لكارلعزوز اسمهان تم حساب صدق التكوين من طرف الباحثة 

 ند وبعدهبين كل ببيرسون بين كل بند والدرجة الكلية لكل بعد. وقد أظهرت النتائج بان معاملات الارتباط 

 .0.08و  0.03حيث تراوحت بين  0.05و 0.01دالة عند مستوى 

 لثبات:حساب ا  -2-  8

لبعد استراتيجية  0.75بمعادلة الفا لكرونباخ, والذي بلغ عزوز اسمهان تم حساب الثبات من ذرف الباحثة 

لبعد استراتيجيات المواجهة المركزة على  0.45المواجهة المركزة على المشكل, في حين بلغت قيمته 
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. وهي درجة تعكس 0.56جتماعية فقد بلغ الانفعال. انا بعد استراتيجيات المواجهة المركزة على المساندة الا

 ثبات الايتبار.

لتي لبيئة ااعلى ه تيجيات المواجهة خنه تم تكييفاستراتيم حساب الثبات والصدق للمقياس الخاص بولم 

 من الصدق والثبات.مقبول بقدر  يتمتعه يها موضوع الدراسة وبالتالي فتناولنا ف

 :دراسةال عرض وتفسير نتائج  -9

 الفرضية الأولى: وتفسير نتائج عرض 9-1

 ث.نتوقع وجود اعتماد لاستراتيجيات المواجهة المركزة على الانفعال لدى عينة البح ¤

 استراتيجيات المواجهة لدى أفراد العينة :4 رقمالجدول 

 الانحراف المعياري المتوسط الحسابي العينة استراتيجيات المواجهة

  مركزة على المشكل

 

35 

22.2 5.7 

 4.5 22.7 مركزة على الانفعالال

مركزة على المساندة 
 الاجتماعية

20.4 4.7 

يث حاد العينة يظهر من الجدول أن هناك تقارب في المتوس  الحسابي لاستراتيجيات المواجهة لدى أفر    

معياريا  وانحرافا 22.7مع تصدر استراتيجية المواجهة المركزة على الانفعال بمتوس  حسابي يساوي 

انحراف وب 22.2يليها استراتيجية المواجهة المركزة على المشكل متوسطا حسابيا يساوي  4.5يساوي 

س  جا  بمتو ، بالإضافة أن استراتيجية المواجهة المركزة على المساندة الاجتماعية5.7معياري يساوي 

مدون العينة يعت إن أفرادومن هنا يمكن القول  4.7وانحراف معياري يقدر ب  20.4حسابي يقدر ب 

 استراتيجيات مواجهة متنوعة ومنه تحقق الفرضية.

 ية الأولى:تفسير نتائج الفرض

مجموعة تخدامه لاستراتيجيات المواجهة هي فعالية الفرد في التعامل مع الاحداث والمواقف الضاغطة باس  

ص ل الشخمن الجهود السلوكية والمعرفية. فالضغ  تفاعل ياص بين الشخص والبيئة والذي يقيم من قب

عملية  Gurunge 2006قسم جيرينج وقد كتجاوز لإمكاناته والذي قد يؤدي الى يطر على حالته الصحية.

 المواجهة الى فئتين:

لى أفراد نميل اك: تعادل الميول العامة لمعالجة المشقة، مما يعني أننا Coping Stylesأساليء المواجهة 

تنوعة. واقف ممنهج ياص عندما نواجه موقفا شاقا. ونميل الى استخدام هذا الاسلوب مرارا وتكرارا في م

راد للذين . والافAvoidantأو بالتجنء  Approacheة تميل الى ان تكون اما بالتقرب فاساليء المواجه

جه، يايذون اسلوب التقرب للمواجهة يكونون أكثر تحكما في بيئتهم لمواجهة الضغوطات وجها لو

ضغوط للتعامل مع مصادر ال Problem-Solving Strategiesوينخرطون في استراتيجيات حل المشكلة 

 جهونها.التي يوا
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وعلى النقيض من ذلك هؤلا  الذين يمارسون اسلوب التجنء حيث يفضلون تجنء مصادر الضغوط 

 من التعامل مع مصادر الضغوط ذاتها.  أكثروالتركيز على معالجة استجاباتهم الانفعالية 

تي نتخذها ة ال: يشير الى الجهود النفسية والسلوكية المحددCoping Strategiesاستراتيجيات المواجهة -

 ( Callahan, 2004,144لشاقة )االاحداث  -او تقليل –لمحاولة التحكم والتحمل والحد 

دي قد يؤ فالضغ  تفاعل ياص بين الشخص والبيئة والذي يقيم من قبل الشخص كتجاوز لإمكاناته والذي

لاقة عيئة ولكون العلاقة بين الشخص والب .(Gustave N.F,2002, 263) الصحيةالى يطر على حالته 

  :دينامية ومتغيرة فانها تستند على اتجاهين هما

ه جل راحتامن يلاله اثر التفاعل من  يقيم الشخصالسياق التقييمي المعرفي: وهو شكلين تقدير اولي 

ستوى محيث يقوم الفرد بمحاولة التعرف على الحدث ثم تحديد  (Gustave N.F,2002,P263) النفسية

 .ةعتمد الفرد في هذه العملية على اسلوبه المعرفي ويبراته الشخصيالتهديد الذي يمثله, وي

ية يات معرفتراتيجوالسياق التكيفي " استراتيجيات المواجهة": يلجأ الفرد في هذه المرحلة الى استعمال اس

ل شر تشماو سلوكية لمواجهة الموقف الضاغ . وقد صنفت الى صنفين: حيث اخولى تسمى بالفعل المبا

 كلات،المشل جرا ات عملية مباشرة لتغيير الموقف الضغاط وتتسم بطبيعة سلوكية تعتمد أسلوب حاتخاذ ا

 .(53 .2001 ،لفيخ)انفعالية. الثانية تتمثل فيما يسمى بالفعل المخفف وهو فعل غير مباشر ذو طبيعة  اام

 تنطويلى جة اعنفعال بدرحيث يميل افراد عينة البحث في استخدام استراتيجيات المواجهة المركزة على الا

مشقة مصدر اللوتشمل محاولات اعادة تقييم ايجابي  المشقة،على التعامل مع الانفعالات المحيطة بمصدر 

مرتكزة اجهة الإضافة الى ان الافراد الذين يتخذون منحى المو ايجابية،وذلك لرؤية الموقف بصورة أكثر 

نخراط الا تهم،انفعالاعن مساندة وجدانية والتنفسي عن  والبحث الموقف،على الانفعال يعتمدون على تقبل 

كن ك شي  يمون هنافي أنشطة روحانية كالتأمل على سبيل المثال. وتعتبر هذه المناهج أكثر فعالية عندما يك

 القيام به للسيطرة على موقف المشقة او الضغ  او معالجته.

 متغيرة، لمواجهةيات الواقعة تحت هذا الفرع من اان السلوك المواجهة السلوكية المرتكزة على الانفعال:-

  ناك نموتشترك بنفس الهدف وهو يفض الانفعالات وياصة الناتجة عن الاحداث الضارة والمنفرة. وه

 من المواجهة السلوكية المتمركزة حول الانفعال هو:

ة لمرتبطالمعلومات يختلف اخفراد في المدى الذي يبحثون فيه عن ا البحث عن المعلومات والتجنء: -

الى  لانتباهويؤدي التجنء الى استجابات فيزيولوجية منخفضة. وضغ  نفسي اقل من ا المهددة،باخحداث 

من  ثرأكحيث اشارت الدراسات الى ان البحث عن المعلومات يؤدي الى ضغ  نفسي  طة،غالضاالمواقف 

حيث  ية،الجسمبالاكتئاب واخعراض  الى ان المواجهة التجنبية ترتب  Moss 1985كما أشار  التجنء،

 مواجهةلاحظ أن هناك ضعفا في معالجة المراهقين المصابين بمرض السكري خنهم فضلوا استخدام ال

 التجنبية لتخفيف الضغ  النفسي الانفعالي.

نتج عن مواجهة الافراد للانفعال الذي ي النوع بطريقة: يتعلق هذا المواجهة المعرفية المرتكزة على الانفعال-

والمعالجة  الانفعال،ويتضمن التعبير الفعال عن  المعرفي،المواقف الشاقة او الضاغطة على المستوى 

الانفعالية الفعالة في مواقف الضغ  النفسي. وهناك عدد من أساليء المواجهة التي تؤدي الى عدم الانشغال 

لانكار. وهناك مجموعة ايرى من المواجهة التجنء الانفعالي او ا الكبت، الانفعالي،مع الانفعالات كالكف 

تتضمن نقل المعرفة عن المشاعر الملازمة والتي تنشأ عن عدم معرفة الفرد بكيفية مواجهته للضغ  

 .النفسي
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شاقة، واقف التنطوي على التعامل بشكل مباشر مع الميليها استراتيجيات المواجهة المركزة على المشكل 

و عمل ا ة لحلها. ومن الامثلة على هذا النوع من المواجهة وضع يطةومن ثم العمل على ايجاد وسيل

هة ( وتعتبر المواجFolkman and Moskowitz.2004التركيز على الخطوة التالية لحل المشكلة )

 ن القيامي  يمكشالمرتكزة على المشكل بشكل عام اخكثر احتمالا خن تكون فعالة، وذلك عندما يكون هناك 

 ى مصدر المشقة او معالجته ويتفرع من هذه المواجهة عنصران هامان هما:به للسيطرة عل

اقف ة المو: هنا تعتبر الاستجابات سلوكيات ظاهرة لمواجهالمواجهة السلوكية المرتكزة حول المشكل-

كف عالضاغطة، منها حل المشكل الفعال، ومحاولات الضب . والتجنء والانسحاب من الموقف. حيث 

ادت  د التياسة تأثيرات الضب  السلوكي وضعف السيطرة على الاحداث المنفرة لدى الفرالعلما  على در

 ضغ .بلة للالى زيادة الضغ  النفسي، وزيادة الاستجابات الفيزيولوجية الضارة مقارنة بالظروف القا

قف لموااهنا يعتمد على المواجهة المعرفية لمواجهة  المواجهة المعرفية المرتكزة على المشكل: -

دم ستخاالضاغطة، حيث تتضمن محاولات لضب  الطريقة التي يدرك بها اخفراد اخحداث الضغطة. 

قف و المواأمصطلح التقييم المعرفي للاشارة الى النم  الذي يفسر فيه الناس اخحداث  1966لازاروس 

ف يد وتعريي تحدأموقف. الضاغطة. ومن أساليء التقييم المعرفي: الانتباه الانتقائي للمظاهر الايجابية لل

لحياة ااحداث  قليل في مواجهة ،تأثيراخحداث بنم  غير مهدد. ويمكن ان تكون التقييمات المعرفية ذات 

ح كل من ث اقترحيعلى مواجهة العمليات الجراحية  القاسية، الا انها مهمة جدا في مواقف قد تساعد الناس

Turk,Meicenbaum and Genest 1989 فة لمساعدة الفرد على ضب  الالم يلال أساليء مختل

لم. ضا مع الامتناق العمليات الجراحية تتضمن اخساليء: الانتباه التخيلي الذي يتم فيها تخيل الفرد مشهدا

 وأسلوب التحويل التخيلي الذي يتم فيه تخيل الاحساس اما لدى الفرد او مقوف آير.

هة ى المواجذون منحان الافراد الذين يتخاندة الاجتماعية. وأييرا استراتيجيات المواجهة المركزة على المس

 الاتهم،انفعن ع يسالبحث عن مساندة وجدانية والتنفو الموقف،المرتكزة على الانفعال يعتمدون على تقبل 

ناك ا يكون هة عندمالانخراط في أنشطة روحانية كالتأمل على سبيل المثال. وتعتبر هذه المناهج أكثر فعاليو

 كن القيام به للسيطرة على موقف المشقة او الضغ  او معالجته.شي  يم

 تفسير نتائج الفرضية الثانية:عرض و -9-2

ستوى توجد فروق ذات دلالة إحصائية في نوع استراتيجيات المواجهة باختلاف الجنس والم ¤

 التعليمي.

 يبين الفروق في استراتيجيات المواجهة حسب الجنس :5 رقمالجدول 
ينةالع الجنس  الانحراف  المتوس  

 المعياري

مستوى  قيمة ت
 الدلالة

0.01 

مركزة على 
 المشكل

  4.15 19.3 9 ذكور

1.85-  

 

 5.93 23.3 26 اناث دال

 غ د 0.82 4.69 21.6 9 ذكور على الانفعال

 4.48 23.1 26 اناث
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 دال 2.97 3.77 17 9 ذكور على المساندة

 4.51 21.5 26 اناث

ات ستراتيجيان يلال نتائج الجدول أن هناك فروق ذات دلالة احصائية بين الذكور والاناث في يبدو م  

 5.9دره قوانحراف معياري  3.23المواجهة المركزة على المشكل لصالح الاناث بمتوس  حسابي يقدر ب 

 .4.15وانحراف معياري قدره  19.3بمقابل الذكور بمتوس  حسابي 

اجهة ت المواك فروق ذات دلالة إحصائية بين الذكور والاناث في استراتيجياكما أظهرت النتائج أن هن

 4.5ي قدره وانحراف معيار 21.5المركزة على المساندة الاجتماعية لصالح الاناث بمتوس  حسابي قدره 

 .3.7معياري قدره  وانحراف 17في مقابل ذلك نجد متوس  الحسابي للذكور قدره 

 لمستوى التعليميق في استراتيجيات المواجهة حسب ايبين الفرو :6 رقمالجدول 

 

 

درجة  التباين
 الحرية

مجموع 
 المربعات

متوس  
 المربعات

مستوى  Fقيمة 
 الدلالة

مركزة على 
 المشكل

بين 
 المجموعات

 غ د 0.02 0.8 3.27 4

دايل 
 المجموعات

30 1119 37.32 

بين  على الانفعال
 المجموعات

 غ د 0.8 16.68 625 4

ايل د
 المجموعات

30 692 20.86 

بين  على المساندة
 المجموعات

 غ د 0.5 14.08 56.3 4

دايل 
 المجموعات

30 708 23.60 

ئية على ة إحصايظهر من يلال الجدول أن أفراد العينة المصابون بقصور الدرق لم يظهروا فروقا ذات دلال

 مستوى استراتيجيات المواجهة تعزى للمستوى التعليمي. 

 :ثانيةتفسير نتائج الفرضية ال

يبدو أن الاناث عينة البحث أكثر استخداما لاستراتيجية المواجهة المركزة على المشكل والتي تنطوي على   

التعامل بشكل مباشر مع المواقف الشاقة، ومن ثم العمل على ايجاد وسيلة لحلها. وهو ما لا يتوافق مع 

فة العلاقة بين مصدر الضب  الصحي وأساليء مواجهة ( بهدف معر1996هيردي عادل" )دراسة "

طالبا  235ومعرفة الفروق بين الجنسين في أساليء مواجهة المشكلات. على عينة مكونة من  المشكلات،

وطالبة في المرحلة الجامعية. وأشارت نتائج الدراسة الى أن اصحاب وجهة الضب  الخارجية من الذكور 

لجو ا  أكثرالتمركز على الانفعال. وأن ذوات الضب  الخارجي من الاناث لجو ا خسلوب الهروب و أكثر

التمركز على الانفعال" مقارنة بذوات الضب  الدايلي، حيث لجأن  الهروب، الاستسلام، التقبل،خساليء "

 الى أساليء مواجهة المشكلات وأساليء الدعم الاجتماعي. حيث ان الاناث في عينة البحث الحالي يملن الى
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استراتيجية مواجهة المشكل، ومن الامثلة على هذا النوع من المواجهة وضع يطة عمل او التركيز على 

الخطوة التالية لحل المشكلة وتعتبر المواجهة المرتكزة على المشكل بشكل عام اخكثر احتمالا خن تكون 

قة او معالجته ويتفرع من هذه فعالة، وذلك عندما يكون هناك شي  يمكن القيام به للسيطرة على مصدر المش

المواجهة عنصران هامان هما؛ المواجهة السلوكية المرتكزة حول المشكل، هنا تعتبر الاستجابات سلوكيات 

 ظاهرة لمواجهة المواقف الضاغطة، منها حل المشكل الفعال، 

ب  الض ومحاولات الضب . والتجنء والانسحاب من الموقف. حيث عكف العلما  على دراسة تأثيرات

ادة ي، وزيالسلوكي وضعف السيطرة على الاحداث المنفرة لدى الفرد التي ادت الى زيادة الضغ  النفس

 الاستجابات الفيزيولوجية الضارة مقارنة بالظروف القابلة للضغ .

 :خاتمة

لمواجهة استراتيجيات ا   توصلت نتائج هذا البحث الى أن أفراد عينة البحث أظهروا تنوعا في استخدام     

تنطوي على التعامل مع الانفعالات حيث تصدرت استراتيجيات المواجهة المركزة على الانفعال. التي 

وتشمل محاولات اعادة تقييم ايجابي لمصدر المشقة وذلك لرؤية الموقف بصورة  المشقة،المحيطة بمصدر 

تكزة على الانفعال يعتمدون على إضافة الى ان الافراد الذين يتخذون منحى المواجهة المر ايجابية،أكثر 

الانخراط في أنشطة روحانية كالتأمل  انفعالاتهم،والبحث عن مساندة وجدانية والتنفيس عن  الموقف،تقبل 

على سبيل المثال. وتعتبر هذه المناهج أكثر فعالية عندما يكون هناك شي  يمكن القيام به للسيطرة على 

اف الى ذلك ما كشفت عنه أبحاث متعددة من تأثير المساندة يض، موقف المشقة او الضغ  او معالجته

وهايدن  LEVYالاجتماعية على يبرات هؤلا  المرضى باخمراض المزمنة على سبيل المثال أظهر ليفي 

HEIDEN 1990   وتيموشوك أن المساندة الاجتماعية لمرضى السرطان ترتب  بتحسين نوعية الحياة

 SAUNDERSوسوندرز  BURGOYNEلى ذلك أوضح بيرجويني وتحسين نتائج المرض. وعلاوة ع

 لاسيما بين أولئك المصابين بأمراض مزمنة. ياص،ان المساندة من اخزوا  والرفقا  تؤثر بشكل  2000

شكل لى المعكما أظهرت نتائج البحث وجود فروق ذات دلالة إحصائية في استراتيجية المواجهة المركزة 

اولات كل ومحهذه الاستراتيجية تعتمد على الاستجابات السلوكية كحل المش بين الجنسين لصالح الاناث.

نم  غير حداث بأي تحديد وتعريف اخ للموقف،أو معرفية كالانتباه الانتقائي للمظاهر الإيجابية  الضب ،

نثى الا جعل منالتي ت الجزائري،مهدد. يمكن عزو هذه الفروق الى طبيعة التنشئة الاجتماعية في المجتمع 

 يلي: ومنه يمكن اقتراح ما تتحمل المسؤوليات في سن مبكرة

 توسيع البحوث السيكولوجية لدى مرضى اضطراب الغدة الدرقية. -

 الجسمية. باخمراضحملات التوعية حول دور الضغوط النفسية وعلاقتها  -

 :المراجع

لنيل  ، أطروحةالصحيعلاقة الاضطرابات السيكوسوماتية بمصدر الضب  ، (2008)نور الدين، جبالي -

  الحا  لخضر. 1شهادة دكتوراه الدولة في علم النفس العيادي، جامعة باتنة

 اعية لدىعلاقة الاتجاه نحو السلوك الصحي ببعض المتغيرات النفسية الاجتم، (2005)زعطوط رمضان -

 جامعة ورقلة. رسالة ماجستير )غير منشورة(، ،المرضى المزمنين بورقلة

 .عمان، دار الفكر ،1ط، الصحةعلم نفس  ،(2012)،بد اللهمحمد قاسم ع -
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