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Abstract: This study aimed to identify the level of psychological adjustment and the level of self-esteem and the 

relationship between them among women with breast cancer in Riyadh Province, and it also aimed to identify 

the differences in each of these psychological adjustment and self-esteem levels according to the variables 

“period of injury, age, and educational level.” The study used the descriptive-correlational method. The study 

included 44 female breast cancer patients from Riyadh Province. To collect data, the Psychological Adaptation 

Scale, prepared by Al-Shakir (2003), and the Self-Esteem Scale, prepared by Coopersmith, were used. To answer 

the questions of the study, a number of statistical methods were used: arithmetic means, standard deviations, 

weight percentiles, Pearson’s Correlation Coefficient, Kruskal-Wallis, and Mann-Whitney. The study found that 

the dimensions of psychological adjustment (personal combability, family combability, and social combability) 

and the total score of the scale came at a high level, whereas, the health adjustment dimension was at an 

average level for women with breast cancer, and there were statistically significant differences in the work 

dimension of the self-esteem scale according to the age variable in favor of the older age group (50 years and 

over) versus the younger age group (40 years and less).The study recommended paying attention to 

psychological support programs for breast cancer patients, and involving them in recreational and sports 

activities and events to enhance their psychological compatibility and self-esteem. 
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  الرياض بمنطقة الثدي بسرطان المصابات من عينة لدى النفس ي التوافق مستوى 

 الذات بتقدير وعلاقته

 

 يمان محمد شارع العتيبيإأ. 

 | المملكة العربية السعودية جامعة الطائف

لدى العلاقة بينهما و  التعرف على مستوى التوافق النفس ي ومستوى تقدير الذاتإلى  هدفت هذه الدراسة: المستخلص

التعرف على الفروق في كل من التوافق النفس ي وتقدير الذات إلى  كما هدفت، المصابات بسرطان الثدي بمنطقة الرياض

وتكونت العينة من ، والمستوى التعليمي واستخدمت الدراسة المنهج الوصفي الارتباطي، وفقا لمتغيرات "مدة الاصابة والعمر

إعداد ، ولجمع البيانات تم استخدام مقياس التوافق النفس ي، في منطقة الرياض من المصابات بسرطان الثدي مريضة( 44)

وللإجابة عن تساؤلات الدراسة تم استخدام عدد من الأساليب ، ( ومقياس تقدير الذات إعداد كوبر سميث2003شقير)

ومان ، كروسكال واليسو  ،بيرسون ومعامل ارتباط ، والوزن المئوي ، المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية :يةحصصائال 

الأجتماعي( والدرجة الكلية للمقياس جاءت ، ي الأسر ، أن أبعاد التوافق النفس ي )الشخص يإلى  وتوصلت الدراسة ويتني

وجود فروق ذات دلاله ، في حصين جاء بعد التوافق الصحي بمستوى متوسط لدى المصابات بسرطان الثدي، بمستوى مرتفع

( سنه فأكثر مقابل الفئة العمرية 50ل في مقياس تقدير الذات وفقا لمتغير العمر لصالح الفئة العمرية )ية في بعد العمإحصصائ

 هنإشراكو ، لاهتمام ببرامج الدعم النفس ي لمريضات سرطان الثدية باباحصثأوصت البناء على النتائج  سنه فأقل(.40)

  قدير الذات لديهن.تعزيز التوافق النفس ي وتلبأنشطة وفعاليات ترفيهية ورياضية 

 سرطان الثدي.، تقدير الذات، : التوافق النفس يالكلمات المفتاحية
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 .قدمةالم

نهتم بثقافتنا وبأشكالنا ، نطمح أن نكون فيه دائمًا محط الأنظار وموضوع الاهتمام، يعيش هذا العالم في نسيج اجتماعي

وتعد الذات الجسمية أو ما يطلق عليها صورة ، المهمة بالتوافق النفس ي لدينا كأفراد ففهمنا لذاتنا يعد من المتغيرات، وصور أجسامنا

 الجسم من المحددات المهمة لمفهوم الذات لدى الفرد.

وأكثر حصساسية بصورة ، فالناث أكثر تفحصًا وتمحيصًا بصورة أجسامهن، إن صورة الجسم خاصة تتسم بالاستمرارية

ظرائهن من الرجال
ُ
 (.2004، فالناث ينشأن أكثر اهتمامًا بوزنهن وشكل أجسامهن )فايد، الجسم عن ن

فالمرأة تبحث عن نوع الجسم أو الشكل الذي يعد جذابًا ، فتحرص المرأة على أن تتمتع بصورة جسمية جذابة ومقبولة

نها وبين الأشخاص المقربين ما بين مصابة بسرطان الثدي حصتى تتغير طبيعة التواصل بي تكتشف أنها وعندما، (2004، )العيسوي  للمجتمع

ة وتستلهم العزيمة الأسر إذ يمكن أن تفسرها على نحو ايجابي كدعم نفس ي من أفراد ، شفقة وتعاطف وخوف وقلق وأحصيانًا غضب

بة العزلة لما أو تنأى بنفسها عنهم طال، والرادة من طاقتها النفسية وحصبها للحياة ومعتقداتها الدينية الراسخة لتقاوم المرض وتبعاته

حصتى لو ظلت تصرفاتهم في ، وتظل تلك الحساسية تجاه تصرفات الآخرين وبخاصة الأهل، تفسره من نظرات أعين الآخرين وتلميحاتهم

مما يعوق ويؤثر بالسلب على طبيعة عملية التواصل بينهم ، فمن الممكن أن تأولها الحالة على نحو غير سوي ، إطارها الطبيعي والسوي 

 (.2009، شفاء أفضل)سعادىإلى  م الداعم الأول والعامل النفس ي المؤثر للوصول رغم أنه

 إنه يتسبب في وفاة )، ويُعد مرض السرطان من أخطر المشكلات الصحية في العالم
ُ

( 2.3منها )، ( مليون حصالة كل عام4.3حصيث

 يحتاج المريض، ة للعلاجكما يُعد السرطان من أكثر الأمراض تكلف، مليون حصالة في الدول النامية وحصدها
ُ

جهد بالغ ومتواصل إلى  حصيث

 (.287-286، 2016، وآخرون، لعدة سنوات من المتابعة الصحية والرعاية التأهيلية )أبو غزالة

 (Al-Othman, Haoudi, et.al, 2015)وصنفه الباحصثون بأنه ثاني أخطر مرض يُصيب النسان بعد أمراض القلب 

، أن مرض السرطان ما يزال يُمثل واحصدًا من أكثر الأمراض المعاصرة تدميرًا لحياة الأفرادإلى  (Ng, Boks, , et.al2011)ويُشير 

 يُعد مرض القرن 
ُ

ا وتورمًا، ويُصيب أي جزء من الجسم، حصيث
ً
وتبدأ الخلايا بالتكاثر بشكل غير طبيعي وسريع مما يزيد ، ويحدث به انتفاخ

شير ، مُخيفةفكلمة السرطان مرعبة و ، من خوف الأفراد
ُ
 داء خطير لم يستطع الأطباء حصتى وقتنا هذا في معرفة أسبابه وتفسيره.إلى  وت

عدة من قبل الباحصثينحصصائوأشارت ال 
ُ
أن نسبة الصابة بمرض السرطان في دول مجلس التعاون الخليجي بلغت إلى  يات الم

 بلغ عدد الرجال المصابين ب2003-1998( مصابًا خلال )32.291)
ُ

وبلغ عدد النساء المصابات ، (16342مرض السرطان )(؛ حصيث

صاب بها النساء 15949بالسرطان )
ُ
  (Al Hamdan, Ravichandran, et.al, 2009)(. وأن سرطان الثدي من أكثر أنواع السرطان التي ت

قع أن يصل عدد حصالات إذ أنه من المتو في المملكة العربية السعودية الرغم من التطور السريع لنظام الرعاية الصحية  علىو 

( فإن 2030رؤية المملكة )إلى  واستنادًا، (718.30)إلى  وعدد الوفيات الناجمة عنه، (2025( بحلول عام )719.151)إلى  السرطان الجديدة

ومن عوامل  ،الاتجاه الحالي في المملكة هو نحو المعالجة والسيطرة على عوامل الخطورة الخاصة بالأمراض غير المعدية ومنها السرطان

الخطورة هذه التدخين حصيث تعمل أجهزة الدولة على مكافحة استخدام التبغ من خلال فرض سياسات وضرائب وبذل جهود متضافرة 

وإدارة الخدمات العامة مع التدخل لخفض معدّل السمنة وزيادة النشاط ، وزارة التعليم، من قبل عدة مؤسسات منها وزارة الصحة

 جتمع والذي يعتبر بمثابة خطوات كبيرة في طريق مكافحة السرطان.البدني بين أفراد الم

إلى  إن الجهود المبذولة لوضع سياسات لمكافحة عوامل الخطورة الأخرى وأهمها العوامل البيئية هي بصدد التنفيذ بالضافة

، ائج العلاج )الجمعية الأمريكية للسرطانرسم خطوات تشجيع أنماط الحياة الصحية والكشف المبكر وماله من تأثير كبير على فائدة ونت

فالكشف المبكر عن السرطان يزيد من فرص نجاح العلاج ونسبة الشفاء ومعدلات البقاء على قيد الحياة لمدة خمس سنوات ، (2013

تصيب  تيال ويأتي سرطان الثدي في مقدمة أنواع السرطان، وسـيتمكن الناجون من ممارسة نوعية حصياة جيدة، ٪(80والذي يتجاوز)

%( 1600٪( و) 350النساء عالميًا وإقليميًا وفي المملكة على حصد سواء حصيث أظهرت التقديرات لسرطان الثدي زيادة في حصدوثه بنسبة )

 (Ferlay et al., 2020( على التوالي )2050( و)2025بحلول عام )

%( من النساء 77ظهرت إحصصاءات عالمية أن حصوالي )وقد أ، كما أن خطر إصابة المرأة بسرطان الثدي يزداد مع ازدياد العُمر

صابات بسرطان الثدي كانت أعمارهن تزيد عن 
ُ
وتقل الصابة بشكل كبير ممن هن دون سن الثلاثين )بشير ، سنة عند التشخيص 50الم

صابات بسرطان الثدي كانت أعما80أن حصوالي )إلى  (2013(. كما أشار ديكسون )28، 2020
ُ
سنة عند  50رهن تزيد عن %( من النساء الم

 (8، 2013، ( عامًا )ديكسون 70%( من النساء اللواتي يُعانين من سرطان الثدي تتجاوز عمرهنّ الــ )40و)، التشخيص

تغير وتبدل في صورة الجسم وتدنٍّّ في تقدير إلى  إن العديد من علاجات السرطان تسبب تغيرات جسدية دائمة أو مؤقتة تقود

وفقدان عضو أو حصدوث الندبات نتيجة الجراحصة أو فقدان الشعر نتيجة العلاج الكيميائي وجميعها ، ت بالسرطانالذات لدى المصابا

مدى إدراك النسان لتقييم الآخرين لهذه إلى  ويعود تأثير هذه الخبرة (Fawzy;1995)تكون خبرة مخيفة ومهددة لتقدير الذاتإلى  تؤدي
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وعلى التفاعل ، وكثيرًا ما تؤثر المظاهر الجسدية في استجابة الآخرين نحو الفرد، ما يكرهون ولما يحب الآخرون و ، المظاهر الجسدية

(. وأيضًا محاولة التأقلم مع المرض وعدم الاستسلام 2006، )رضوان والتوافق النفس ي والاجتماعي والشخص ي بالنسبة لمرض ى السرطان

 (.2010، لأفكار القلق والشعور بالخطر ودنو الأجل )عبد السلام

يًا بين العوامل النفسية والاجتماعية إحصصائوجود علاقة دالة إلى  (Brandão, Schulz, et.al, 2017)كما أظهرت دراسة 

 وعوامل وأمراض نفسية واجتماعية يمكن من خلالها تحديد النساء الأكثر قابلية للإصابة بسرطان الثدي. ، والتكيف الذاتي

وهي في حصالة من الترقب والقلق والشك ، توافق منذ لحظة انتظار المرأة لنتيجة التشخيصويؤثر سرطان الثدي على عملية ال

مصحوبًا بصعوبة كبيرة في اتخاذ قرار سريع حصول العلاج ، ويعقب ذلك الشعور بالصدمة وعدم التصديق والخوف من الموت، المبدئي

(Lam&Fielding, 2003)  

وعدم ، بسبب المشاعر المختلطة من الشك، ما بعد نهاية مرحصلة العلاجإلى  وافقوتستمر فترة معاناة النساء مع مشكلات الت

  (Lauver, Connolly-Nelson, 2007)الثقة في إجراءات ونتائج العلاج الذي خضعن له 

سجلن أعمق ، ي( ناجية من سرطان الثد44) دراستهما لــ يف (Mosher, Johnson, et.al, 2013)وقد توصل موشير وزملاؤه 

 ي: الأول انخفاض جودة الحياة بما فيعلى النحو التال، ( أبعاد ترتبط بمسألة التوافق3)إلى  ،مقالات تم تحليلهاي أفكارهن ومشاعرهن ف

: تفاقم محنة الناجيات بسبب القيود الثانيوتعطيل الأنشطة اليومية. ، والاضطرابات العاطفية يولوجيذلك أعراض العبء الفيز 

 تجربة المرض. فيبقصر الحياة والبحث عن المعنى الكامن  يلفصاح عن المشاعر والمخاوف. الثالث: ازدياد الوعالاجتماعية بشأن ا

وأن ، أن المرض يؤثر على التوافق، ( من بحثهما على عينة من الناجيات الفلسطينيات2007كذلك وجد الحجار وأبو اسحاق )

 ى على التوالي.الأسر الاجتماعي و التأثير الأسوأ كان على البُعد الجسمي والنفس ي و 

 عالية الذات والرضا والتفاؤل.فمقاييس  يدرجة النساء مريضات السرطان ف ضانخفا (Lam, Chan, et.al, 2009) دكما وج

مما سبق يتضح رأي الباحصثة لأهمية تمتع المرأة المصابة بسرطان الثدي بقدر كافٍّ من التوافق النفس ي من أجل القدرة على 

ولكن لا تستطيع المرأة تحقيق التوافق النفس ي لعدة أسباب من بينها انخفاض فعالية الذات لديها مما ، حصياتها بشكل أكثر كفاءةمواصلة 

 ، قد يعرضها لمشاكل نفسية واجتماعية متعددة الأبعاد

من قدرتها على تحمل ويُضعف ، أن سرطان الثدي يؤثر بشكل كبير على حصياة المرأة اليوميةإلى  (Cheng, 2010)فقد توصل 

، التثقيف والتوعية ودعم الأخصائيين الاجتماعيين العاملين في مجال الرعايةإلى  مما يجعلها في حصاجة ماسة، الاجتماعية امسؤولياته

 لتحقيق أقص ى قدر ممكن من التوافق.

ات بسرطان الثدي بمنطقة لذلك تأتي أهمية الدراسة الحالية للتعرف على مستوى التوافق النفس ي لدى عينة من المصاب

  الرياض وعلاقتها بتقدير الذات.

  مشكلة الدراسة:

أن سرطان الثدي يأتي في مقدمة أنواع أمراض السرطان التي تصيب النساء إلى  ،(2013أشارت الجمعية الأمريكية للسرطان )

عمار وعلى مدار العشر سنوات الماضية ازدادت حصالات وفي مختلف الأ ، ونظرًا لكونه أكثر أنواع السرطانات شيوعًا بين النساء، في العالم

حصيث بلغت نسبة الاصابة بهذا المرض ثلث الأمراض ، وخاصة في منطقة الشرق الأوسط وشمال أفريقيا، الصابة بسرطان الثدي

  السرطانية الأخرى.

صابين بالسرطان مُصابون بالاكتئاب
ُ
 والتي هدفت Kim (2005)كدراسة  وهناك العديد من الدراسات التي أكدت على أن الم

إلى  ( والتي أشارت2006التعرف على مستوى الاكتئاب والضغط وتقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي. ودراسة أبو البصل )إلى 

، ة )العُمرية في تقدير الذات لدى المصابين بالسرطان في مرحصلته الأولى تعزى للمتغيرات الديموغرافيإحصصائعدم وجود فروق ذات دلالة 

ية بين مستويات تقدير إحصصائوجود فروق ذات دلالة إلى  ( والتي أشارت2017المستوى الاقتصادي(. ودراسة لياس )، الحالة الاجتماعية

صابين بأمراض مزمنة. ودراسة ياسين )
ُ
عدم وجود فروق ذات دلالة إلى  والتي أشارت، (2019الذات ومتغير السن لدى المرض ى الم

 المؤهل العلمي( ، تقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي تبعًا للمتغيرات الديموغرافية )العُمرية في إحصصائ

الثابت . واتفقت معها دراسة لدى مريضات سرطان الثدي ارتفاع مستوى التوافقإلى  (2009دراسة سعادي ) كما أشارت

يًا إحصصائأنهن يتمتعن بشكل دالّ إلى  وأشارت، ه المبكرةوالتي جاءت على نساء أردنيات مصابات بسرطان الثدي في مرحصلت، (2009)

أن مستوى إلى  ( والتي أشارت2015وسارة )، دراسة سماح توصلت إليهبتوافق كلى ونفس ي وزواجي واجتماعي. وذلك على عكس ما 

انخفاض مستوى التوافق إلى  أشارت والتيالدراسات السابقة التوافق النفس ي والاجتماعي لمرض ى السرطان متوسط. وكذلك العديد من 
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 ,Lauver) دراساتوكذلك ، (2002ودراسة الخوالدة )، (2003كدراسة الحجار )، لدى عينة من السيدات الناجيات من مرض السرطان

Connolly-Nelson, 2007;Holly, Kennedy, et.al, 2003). 

ارتفاع مستوى تقدير الذات لدى إلى  ،Pardede, Simamora, et.al (2020) فقد أشارت دراسة، وبالنسبة لتقدير الذات

أن تقدير الذات ينخفض لدى إلى  ( والتي أشارت2013مريضات سرطان الثدي. وذلك على عكس ما توصلت إليه نتائج دراسة ربيع )

 كليًا لمنطقة الثدي
ً

اعر الأنوثة من أكثر أن مشإلى  والتي توصلت (Frost, et.al, 2011)وكذلك دراسة ، السيدات اللاتي أجرين استئصالا

 الأبعاد تضررًا لدى السيدات التى خضعن لعمليات استئصال الثدي.

فبعضها أيّد أن التأثير الأسوأ على التوافق حصدث للنساء ، نتائج الدراسات فيفهناك بعض التعارض ، العُمر ير وفيما يتعلق بمتغ

ا ، كبر سنًاوجد أن ذلك كان من نصيب النساء الأ وبعضها الآخر، الأصغر سنًا
ً
عُمر إلى  التوافق عائدًا فيولم يجد بعضها الآخر فروق

الفئة  فيأن توافق الناجيات من مرض السرطان  (Stanton, Danoff‐burg, 2002)على سبيل المثال وجد كل من ، مريضات السرطان

 ( فأكثر.50( كان أدنى مقارنة بالناجيات من السرطان من عمر )45-28العمرية من )

بدأن في العلاج الكيميائي ، ( امرأة مصابة226من دراستهم التي شملت ) (Mor, Malin&et.al, 1994)يجة ذاتها توصل إليها النت

 إذ أظهرت نتائجها أن النساء الأصغر سنًا يُعانين من مستوى منخفض في التوافق.، أو الشعاعي

من الناجيات الأردنيات من مرض ى السرطان أن متوسط ( وجدت من دراستها على عينة 2001فإن على )، على العكس من ذلك

 النساء فوق سن الأربعين على مقياس )بيك( للاكتئاب كان أعلى من متوسط أداء المريضات تحت سن الأربعين.

 إحصصائوجود فروق ذات دلالة إلى  (2010كما أشارت دراسة أحصمد )
ً
ية في التوافق النفس ي بين المصابات بسرطان الثدي وفقا

 .تغير العمرلم

ذكرإلى  هناك دراسات لم تتوصل، بالمقابل
ُ
المقارنة بين مريضات السرطان إلى  ( التي هدفت2013فدراسة الجهني )، فروق ت

 أوضحت نتائجها عدم وجود فروق ذات دلالة بين المجموعتين. ، الأصغر سنًا والأكبر سنًا في التوافق النفس ي وجودة الحياة

ا ذات دلالة في التوافق ، ( في دراستهما على عينة من النساء الفلسطينيات2007و اسحاق )كذلك لم يجد الحجار وأب
ً
فروق

عزى لمتغير العمر. أيضًا فإن الثابت )
ُ
ا في التوافق الزواجي والاجتماعي يمكن عزوها لمتغير ، ( باستثناء التوافق النفس ي2009ت

ً
لم تجد فروق

 العُمر.

مقارنة بالمريضات ، يُعانين من مستويات منخفضة من التوافق، النساء الأصغر سنًا أنإلى  دراسات أخرى وكذلك توصلت 

  (Stanton, Danoff‐burg, et.al, 2002;Mor, Malin, et.al, 1994)الأكبر سنًا 

د عدم وجو إلى  (2015وسارة )، ودراسة سماح، (2007الحجار وأبو إسحاق )وبالنسبة للمستوى التعليمي أشارت كل من دراسة 

ودراسة ، (2009دراسة الثابت )وذلك على عكس نتائج كل من  ية في التوافق تعزى لمتغير المستوى التعليمي.إحصصائفروق ذات دلالة 

 (. 2017خلاف وعدوان )

 وغلقها لأبواب، وترى الباحصثة بأن كبت المشاعر والانفعالات وعدم قدرة المرأه المصابة على تقدير ذاتها والتعبير عنها بحرية

ويزيد من ، الحياة الاجتماعية أمامها سواء كانت بإرادتها أو هروبًا من نظرات وأسئلة من حصولها يسبب لها كثيرًا من عدم التوافق النفس ي

بسرطان  لدى المصابات النفس ي التوافق ومستوى  الثدي سرطان موضوع الباحصثة اختارت فقد، خرى اخطر تنشيط الخلايا السرطانية مرة 

المملكة العربية السعودية.  في وتحديدًا المجال هذا الدراسات العلمية في ولقلة الموضوع هذا لأهمية وذلك المتغيرات ببعض تهالثدي وعلاق

 .مما يُعد مبررًا لجراء هذه الدراسة، خاصة أنه وكم تم ذكره في مشكلة الدراسة مدى تعارض نتائج الدراسات السابقة

 أسئلة الدراسة:

 فإن مشكلة الدراسة الحالية تتحدد في السؤال الرئيس التالي: ؛بناء على ما سبق

 ما مستوى التوافق النفس ي وعلاقته بتقدير الذات لدى عينة من المصابات بسرطان الثدي بمنطقة الرياض؟

 ويتفرع من هذا السؤال الأسئلة الآتية:

 ياض؟ما مستوى التوافق النفس ي لدى عينة المصابات بسرطان الثدي في منطقة الر  -1

 ما مستوى تقدير الذات لدى عينة المصابات بسرطان الثدي في منطقة الرياض؟ -2

 ما نوع العلاقة بين التوافق النفس ي وتقدير الذات لدى عينة المصابات بسرطان الثدي بالرياض في منطقة الرياض؟  -3

ريضات المصابات بسرطان الثدي في التوافق النفس ي لدى الم (α≤0.05عند مستوى ) يةإحصصائفروق ذات دلالة  ما مدى وجود -4

 في منطقة الرياض وفقًا لمتغير "مدة الصابة"؟
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في تقدير الذات لدى المريضات المصابات بسرطان الثدي في  (α≤0.05ية عند مستوى )إحصصائما مدى وجود فروق ذات دلالة  -5

  منطقة الرياض وفقًا لمتغير "مدة الصابة"؟

في التوافق النفس ي لدى المريضات المصابات بسرطان الثدي  (α≤0.05عند مستوى ) يةإحصصائما مدى وجود فروق ذات دلالة  -6

 في منطقة الرياض وفقًا لمتغير "العمر"؟

في تقدير الذات لدى المريضات المصابات بسرطان الثدي في  (α≤0.05ية عند مستوى )إحصصائما مدى وجود فروق ذات دلالة  -7

 منطقة الرياض وفقًا لمتغير "العمر"؟

في التوافق النفس ي لدى المريضات المصابات بسرطان الثدي  (α≤0.05ية عند مستوى )إحصصائمدى وجود فروق ذات دلالة ما  -8

 في منطقة الرياض وفقًا لمتغير المستوى التعليمي"؟

في في تقدير الذات لدى المريضات المصابات بسرطان الثدي  (α≤0.05ية عند مستوى )إحصصائما مدى وجود فروق ذات دلالة  -9

 منطقة الرياض وفقًا لمتغير المستوى التعليمي"؟

 أهداف الدراسة:

 لى:عالتعرف إلى  تهدف الدراسة الحالية

 مستوى التوافق النفس ي لدى عينة من مريضات سرطان الثدي في منطقة الرياض. -1

 مستوى تقدير الذات لدى عينة من مريضات سرطان الثدي في منطقة الرياض. -2

 وعلاقته بتقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي في منطقة الرياض.مستوى التوافق النفس ي  -3

في التوافق النفس ي لدى عينة من مريضات سرطان الثدي في   (α≤0.05ية عند مستوى )إحصصائمدى وجود فروق ذات دلالة  -4

 المستوى التعليمي(. -العمر -منطقة الرياض وفقًا للمتغيرات التالية )مدة الصابة

في تقدير الذات لدى عينة من مريضات سرطان الثدي في  (α≤0.05ية عند مستوى )إحصصائذات دلالة مدى وجود فروق  -5

 المستوى التعليمي(. -العمر -منطقة الرياض وفقًا للمتغيرات التالية )مدة الصابة

 أهمية الدراسة:

افق النفس ي وعلاقته بتقدير الذات دراسة مستوى التو إلى  حصيث تسعى، تكمن أهمية الدراسة في أهمية الجانب الذي تتناوله

 لدى عينة من المصابات بسرطان الثدي بمنطقة الرياض.

 وتتمثل أهمية الدراسة الحالية في جانبين رئيسين:

  :الجانب النظري 

عد الدراسة الحالية إضافة علمية في موضوع دراسة مستوى التوافق النفس ي وعلاقته بتقدير الذات لدى عينة من المصابات  -
ُ
ت

 سرطان الثدي بمنطقة الرياض.ب

 تتناول هذه الدراسة متغيرين نفسيين مهمين جدًا في حصياة النسان بصفة عامة والمرأة المصابة بسرطان الثدي بصفة خاصة. -

على قدرتها إلى  مما يؤدي، يعتبر متغير تقدير الذات أحصد أهم المتغيرات التي من شأنها جعل المرأة المصابة بسرطان الثدي أكثر ثقة -

 التكيف مع مرضها وتحقيق ولو جزء يسير من التوافق النفس ي.

 :الجانب التطبيقي 

وجه الدراسة نظر الباحصثين لطبيعة مريضات سرطان الثدي والتغيرات التي تطرأ عليهن. -
ُ
 ت

 تقديم نتائج وتوصيات موضوعية عن موضوع الدراسة. -

فيتاح للباحصثين استخدامها ، ات سرطان الثدي في البيئة السعوديةتوفير أدوات لقياس التوافق النفس ي وتقدير الذات لدى مريض -

 في دراسات لاحصقة.

تفيد نتائج الدراسة الحالية الباحصثين والاختصاصيين في تصميم برامج الرشاد والدعم النفس ي الذي يمكن تقديمه لمريضات  -

 سرطان الثدي في المملكة.

 حدود الدراسة: 

 الآتية: دالدراسة على الحدو  نتائج قتصر ت

 .الحدود الموضوعية الأكاديمية: مستوى التوافق النفس ي وعلاقته بتقدير الذات 
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 ( مريضة من المصابات بسرطان الثدي44الحدود البشرية: عينة قوامها ). 

 جمعية السرطان في منطقة الرياض: الحدود والمكانية 

  2023 لدراس ياالفترة الزمنية من العام  فيالحدود الزمنية: تم إجراء الدراسة . 

 مصطلحات الدراسة:

ذلك لأن الحياة سلسلة من ، ( التوافق النفس ي بأنه "عملية مستمرة استمرار الحياة2002، يُعرف )أبو زايد التوافق النفس ي: -

الاتزان  الفرد يسعى جاهدًا لزالة هذه التوترات لعادة، الحاجات يحاول الفرد إشباعها فكلما تواترت تهدد اتزان الكائن بالضياع

  .من جديد"

o  التوافق النفس ي اجرائيًا في هذه الدراسة: هي الدرجة التي تحصل عليها المصابة بسرطان الثدي بعد استجابتها على مقياس ويُقاس

  التوافق النفس ي.

مدى قبول الفرد إلى  اتيقصد به تقدير الفرد لذاته فيما يتعلق بأهميتها وقيمتها ويشير التقدير اليجابي للذ ثانيًا: تقدير الذات: -

إلى  أما التقدير السلبي للذات فيشير ، جدير باحصترام وتقدير الأخرين، وإدراكه لنفسه على أنه شخص ذو قيمة، لذاته وإعجابه بها

ذه وغالبًا ما يرى نفسه في ه، وشعوره بالنقص عند مقارنته بالآخرين، وتقليله من شأنها، عدم قبول المرء لنفسه وخيبة أمله فيها

 (.1987، الحالة على أنه ليس له قيمة أو فائدة )سلامة

o  ُتقدير الذات اجرائيًا في هذه الدراسة: هي الدرجة التي تحصل عليها المصابة بسرطان الثدي بعد استجابتها على مقياس  قاسوي

 تقدير الذات. 

، موعة من الأمراض التي تزيد من المائة مرضبأنه: عبارة عن مج Cancer( السرطان 2008، عرف )تايلور يُ  مريضات سرطان الثدي: -

وينجم السرطان عن خلل في المادة الوراثية الجينية تتمثل في خلايا النسان الجزء ، التي يجتمع بها عدد من العوامل المشتركة

لة السرطان يحدث لكن في حصا، فخلايا جسم النسان تتكاثر بشكل منتظم وبطيء، المسؤول عن السيطرة على نمو الخلايا وتكاثرها

ومن المعروف أن الخلايا السرطانية عكس خلايا الجسم ، تسارع زائد في نموها وانتشارهاإلى  ما يؤدي، خلل في المادة الوراثية

 .تستنزف طاقاته وإمكاناته، الأخرى 

o و ،(2016، وفى ضوء تحليل تعريفات كل من )الشيشنية(American Cancer Society, 2007) ،وتحليل ، (2014، لشقرانوا، )الكركى

. وفى (Rosnthal, 2000)، (2001، )نشرة المعهد القومي للأورام، (2001، )الهمص، (2012، )كرسوع، (Klien, 2000)دراسة كل من 

 ضوء ما تقدم نصوغ التعريف الجرائي لمرض السرطان بأنه: ورم خبيث ينشا بخلايا الثدي ويمكن اكتشافه مبكرًا وعلاجه.

o الأورام  أخصائي قبل من الثدي شخصن بسرطان اللواتي ضات سرطان الثدي إجرائيًا في هذه الدراسة: بأنهن المريضاتويقصد بمري

 مراكز السرطان بالرياض. في الأورام عيادة لدى ومسجلات، إكلينيكية ومخبرية فحوصات خلال متخصصون" من "أطباء

 .الإطار النظري والدراسات السابقة -2

 
ً

  لنظري:الإطار ا -أول

  مرض السرطان:-2-1-1

ويخضع للكثير من البحوث والدراسات الطبية ، يُعد مرض السرطان من أبرز الأمراض المعاصرة المهددة للحياة في العالم

 (.2021، والنفسية والاجتماعية الهادفة لمعرفة أسبابه والعوامل المؤثرة به )فالق وعدوان

وعادة ما يظهر في ، ا غير طبيعي لخلايا الثديالثدي بأنه ورم خبيث يسبب نموً وتعرف جمعية السرطان الأمريكية سرطان 

 ، أي منطقة في الجسمإلى  أو ، الأنسجة المحيطة بهإلى  ويمكن أن ينتشر ، القنوات والغدد الحليبية للثدي
ً
ويحدث سرطان الثدي غالبا

  (.2021، ا لدى الرجال )محمد وحصمودوقد يحدث أحصيانً ، لدى النساء

تدمير النسيج الأصلي ثم إلى  و ورم خبيث ناتج عن التكاثر العشوائي وغير طبيعي لمجموعة من الخلايا في الثدي والتي تؤدىوه

حيطة
ُ
الموت للمصاب في غياب العلاج إلى  أو العظام الذي يؤدى، والرئتين، أماكن أخرى خاصة الكبدإلى  وأحصيانًا تنتقل، تغزو الأنسجة الم

 (34، 2018، )بولقرون

ولكن ، " في كتابه "سرطان الثدي" بأنه: "نمو الكثير من الخلايا في الجسم في وقت واحصدن ويُعرفه البروفيسور "مايك ديكسو 

ويظهر السرطان حصين تنمو الخلايا وتتكاثر بسرعة أكبر ، الجسم يحرص على أن يكون عدد الخلايا المتكاثرة يوازى عدد الخلايا التي تموت
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كتلة سرطانية )ورم بشكل أساس ي( يكبر حجمها إلى  كن من تفادى آلية الجسم التي تتحكم بنمو الخلايا ويؤدى ذلكوتتم، من الطبيعي

 (4، 2013، ذلك أن الخلايا تستمر في الانتشار والتكاثر )ديكسون ، أكثر فأكثر في حصال عدم معالجتها

 منها، وهناك عدة أنواع من سرطان الثدي
ً
فمعظم أورام الثدي ، مكن كشفه بالتحليل المخبري والذي ي، وقد يتطور واحصدا

 في منطقة معينة )روزنتال
ً
 (2001، السرطانية تكون عامة وهذا يعني أنها تصيب كل أجزاء الجسم حصتى ولو كان الورم محددا

لغازي في نوعين السرطان غير اإلى  وينقسم، النوع الأول: السرطان غير الغازي ، نوعين رئيسيينإلى  ويصنف سرطان الثدي

، هما: السرطان الغازي القنوي ، نوعينإلى  وينقسم، والنوع الثاني: السرطان الغازي ، وسرطان غير غازي في الفصيص، القنوات

 (.2013، والسرطان الغازي الفصيص ي )ديكسون 

 (.2019، أو غدديه )صلاح، أو هرمونية، فقد يكون ناتج عن عوامل وراثية، وتتعدد العوامل المسببة لسرطان الثدي

والفحوصات المخبرية ، والفحص السريري ، وتشمل مراحصل تشخيص سرطان الثدي خمس خطوات هي: السيرة المرضية

 (.2013، التشخيص النسيجي أو الزراعي )باوية، والتصورية

وتغير ، وتشمل: كتلة في الثدي، وتعد مؤشرات مهمة للتشخيص، أما ما يتعلق بأعراض سرطان الثدي فهناك إشارات مشتركة

انقلاب الحلمة ، وتغير في البشرة التي تغطي الثدي مثل ظهور تقرحصات أو افرازات، شكل الثدي وظهور غمازات أو تعرجات في جلدته

، وتورم في الثدي، وألم في الثدي، وإفرازات من الحلمة، وتغير في سطح الحلمة وظهور الاكزيما وتحرشفها، الثدي"إلى  "دخول الحلمة

ولكن أغلب النساء اللاتي يعانين من هذه الأعراض غير مصابات بالضرورة بسرطان الثدي )وزارة ، وتكتلات ثدية، البطوتورم تحت 

 (.2018، الصحة السعودية

الشعور ، عدم تقبل الذات، التوتر والخوف، وهناك مجموعة من الأعراض النفسية مثل: الحصساس بالعجز وفقدان الأمل

 (38، 2013، والانطواء والعزلة )ديكسون ، اة النفسيةبالقلق والتوتر والمعان

 التوافق النفس ي: -2-1-2

إذ إن جميع سلوكيات النسان الناجحة أو الفاشلة ما ، يعد التوافق النفس ي من أبرز المفاهيم الأساسية في الصحة النفسية

عملية دينامية مستمر تتناول  :فق النفس ي بأنهوقد عرف التوا، هي إلا محاولات للتوافق من أجل خفض ما يعانيه من توتر وصراع

وهذا التوازن يتضمن إشباع حصاجات الفرد ، السلوك والبيئة الطبيعية والاجتماعية بالتغيير والتعديل حصتى يحدث توازن بين الفرد وبيئته

لدوافع والحاجات الداخلية كما يتضمن التوافق النفس ي السعادة مع النفس والرضا عن النفس وإشباع ا، وتحقيق متطلبات البيئة

ويتضمن كذلك ، ويعبر عن "سلام داخلي" حصيث يقل الصراع الداخلي، والأولية الفطرية والعضوية والفسيولوجية والثانوية والمكتسبة

 (. 1997، التوافق لمطالب النمو في مراحصله المتتابعة )زهران

ومن أهمها حصاجات الفرد ودوافعه والبيئة المحيطة به بما ، النفس يوهناك العديد من العوامل والمعايير التي تؤثر على التوافق 

وعلى هذا الأساس إن للتوافق النفس ي قطبين أساسين هما الفرد ، تحتويه من مميزات وأحصداث وعلاقات بين الفرد وبين بيئته المحيطة به

 (.2021، د وبين بيئته المحيطة به )الجبور والأطرشعلاقة انسجام بين الفر إلى  ذاته والبيئة المحيطة به وغاية التوافق هو الوصول 

وذلك بتعدد النظريات النفسية المختلفة وقد تناولت عدد من ، لقد تعددت وجهات النظر فيما يتعلق بتفسير التوافق النفس ي

طيع إشباع المتطلبات النظريات تفسير التوافق النفس ي ومنها نظرية التحليل النفس ي إذ يرى فرويد أن الشخص المتوافق هو من يست

، (2016، ويعتبر أن العصاب والذهان ما هما إلا عبارة عن شكل من أشكال سوء التوافق)فؤاد، الضرورية للهو بوسائل مقبولة اجتماعيًا

عن مصدر وإن عدم التوافق في هذه العلاقة قد يكون ناتجًا ، .أما النظرية السلوكية ترى أن السلوك محصلة لتفاعل المثير والاستجابة

أن التوافق النفس ي هو عملية مكتسبة عن إلى  ( بالقول إن رواد النظرية السلوكية يشيرون2021، ويؤكد )سلمان، (2020، ما)عبدالقادر

كيفية الاستجابة لتحديات الحياة التي سوف إلى  طريق التعلم والخبرات التي يمر بها الفرد وأن السلوك التوافقي يشتمل على خبرات تشير 

ابل التعزيز أو التدعيم. ولقد أعتقد كل من واطسون وسكنر على أن عملية التوافق الشخص ي لا يمكن لها أن تنمو عن طريق الجهد تق

في حصين يرى أصحاب النظرية النسانية إن النسان قادر على ، الشعوري ولكنها تتشكل بطريقة آلية عن طريق تلميحات البيئة أو إثباتها

دافع واحصد وهو "تحقيق الذات والشخصية" وهو نتاج تفاعل بين الذات والبيئة إلى  فالسلوك النساني يُعزى ، م فيهاقيادة نفسه والتحك

والسلوك النساني عند روجرز يعمل بشكل موحصد ايجابي نحو هدف تحقيق الذات ، فهي دائمة الحركة والتغيير، المادية والاجتماعية

، المعرفية فيرى أن التوافق النفس ي يأتي عبر معرفة الانسان لذاته وقدراته والتكيف معها (. أما النظرية1981، )القاض ي وآخرون

 (.2017، وإن كل إنسان لديه القدرة على التوافق الذاتي )خلاف وعدوان، والتوافق حصسب امكاناته المتاحصة

ية واحصدة مكتملة بذاتها وأنها قد فلا يمكن القول إن هناك نظر ، وبعد استعراض هذه النظريات المفسرة للتوافق النفس ي

ذلك أن كل نظرية قد تناولت التوافق النفس ي من وجهة نظرها الفلسفية التي قامت ، قدمت تفسيرًا جامعًا مانعًا لمفهوم التوافق النفس ي



Journal of Educational and Psychological Sciences (JEPS) • Vol 7, Issue 29 (2023) 

72 

لرؤية في تفسير التوافق وبالتالي فإن هذه النظريات يجمع بينها التكامل واكتمال ا، عليها وما اعتمدت عليه من مبادئ وقوانين علمية

 لا التعارض والاختلاف.، النفس ي

وتستخلص الباحصثة مما سبق من تعريفات للتوافق النفس ي أن غالبية التعريفات أجمعت أنه عمليه دينامية مستمرة يسعى 

، س في الشعور بالرضا عن نفسهمما ينعك، واحصداث توازن بينه وبين البيئة التي يعيش فيها، الشعور بالرضا عن ذاتهإلى  من خلالها الفرد

 والشعور بالسعادة والسلام الداخلي.

 تقدير الذات: -2-1-3

إن مفهوم تقدير الذات حصديث نسبيًا وقد بدأ بالظهور في أواخر الخمسينات وأصبح في أوائل الستينات والسبعينات من أكثر 

عريفات التي قدمها العلماء والباحصثين لتقدير الذات: كلمة تقدير ولقد تعددت الت، جوانب مفهوم الذات انتشارًا بين الكتاب والباحصثين

التي تعني "أنني ذو قيمة" أي إنها تعني تقدير قيمة أنفسنا وشعورنا نحوها  Estimoمشتقة من الكلمة اللاتينية Self-Esteem) ) الذات

ه: الحكم الشخص ي للفرد على قيمته الذاتية والتي يتم ( وعرِّّف "كوبر سميث" تقدير الذات بأن2016، المجاهد (ومعرفة أننا بأفضل حصال

التعبير عنها من خلال اتجاهات الفرد نحو نفسه وأن الصورة الصادقة التي يكونها الفرد عن نفسه تعتمد بالدرجة الأولى على تقديره 

نحو نفسه. فتقدير  -بة كانت أم موجبةسال –( أن تقدير الذات هو اتجاهات الفرد الشاملة 1998، ويرى )سليمان، (2010، )محمد لذاته

في حصين إن تقدير الذات المنخفض يعبر عن عدم رضا الفرد عن ذاته. فتقدير ، الذات المرتفع يعتبر فيه الشخص نفسه ذا قيمة وأهمية

 (. 2003، اسينهذا التقدير من قبله هو الذي يعكس شعوره بالجدارة والكفاءة )أبو ر ، الذات هو تقييم يقوم به الفرد نحو ذاته

ر الفرد في ذاته فإن تصوره لذاته يتضمن تقويمًا
ّ
وهذا التقويم يتضمن اتجاهًا يتراوح بين اليجابية والسلبية ، وعندما يفك

ا من مفهومه عن ذاته. فالأفراد يختلفون في هذا التقدير ودرجاته فيما بينهم
ً
ويعود ذلك لمجموعة من العوامل التي تسهم في ، انطلاق

وتشمل: صورة الفرد ، وفيما يلي تعرض الباحصثة لأبرز العوامل التي تؤثر على تقدير الذات لدى الفرد: عوامل متعلقة بالفرد نفسه، ذلك

ة: وتشمل: أساليب الأسر مستوى طموح الفرد. وعوامل متعلقة ب، جنس وعمر الفرد، نضج الفرد الفيزيولوجي والجنس ي، عن جسمه

جماعة ، وتشمل: المعلم، وعوامل متعلقة بالمدرسة، المستوى التعليمي للوالدين، ة الاجتماعي والاقتصاديسر الأ مستوى ، المعاملة الوالدية

 (.2018، التحصيل الدراس ي وخبرات النجاح والفشل )عمور ، الرفاق

الذات هي أساس ف، وقد احصتلت الذات مكانة بارزة في نظريات الشخصية وتعددت الآراء واختلفت التيارات التي تناولت فكرتها

تحقيق ذاته عن طريق اشباع حصاجاته المختلفة دون حصدوث تعارض مع متطلبات وظروف البيئة إلى  ويسعى الفرد، التوافق بالنسبة للفرد

وعندئذ يتكون لديه تقدير موجب لذاته بدرجة ، فإذا نجح الفرد في تحقيق هذا التوازن ينمو لديه قدر مقبول من مفهوم الذات، المحيطة

أن تقدير الذات هو "التقييم الكلي اليجابي للذات" كما يرى ، (Rosenberg, 1965(. حصيث ترى نظرية روزنبرج )1995، رتفعة )محمدم

 (2021، أيضًا أن تقدير الذات المرتفع يعني أن الفرد ينظر لذاته باحصترام وتقدير )عدوي والشربيني

 Concept)البعد  أحصادي مفهوم روزنبرج عند الذات تقدير كان أنه إذا: ترى (Cooper Smith, 1967) أما نظرية كوبر سميث

unidimensional)  فإنه عند سميث مفهوم متعدد الجوانبmultidimensional) conceptيتضمن تعقيدًا لأنه أكثر ( وهو  
ً

 من عمليات كلا

 (.2018، الدفاعية )عمور  الاستجابة أو، الفعل وردود، الذات تقييم

(. أما نظرية ماسلو ترى أن 1997)عبدالرحصمن لفرد لقيمته الذاتية هو تقييم لاقتداره ومستوياته وقيمة قراراتهوإن تقييم ا

ويعتبر هذا العمل بالنسبة لهم ، ومخلصين له، جميعًا بدون استثناء مغرمين أو منهمكين في عمل ما، الأفراد الذين يسعون لتحقيق ذواتهم

، والجمال، والنظام، والحقيقة، كالخير، فمثل هؤلاء الأفراد يسعون لتحقيق المثل العليا، ش يء عظيموهذا بحد ذاته ، ذا قيمة نفسية

 ماسلو رأي حصسب فالنسان، الدائم الاختبار والتي تعد لهم قيم حصياتية مهمة. ويوجد في تحقيق الذات ما يسمى عملية، .... الخ، .والعدالة

 يسعى، الأمام نحو دائمة حصركة في فهو ويتأثر يؤثر، وإيجابيًا بل، سلبيًا ليس أنه أي، فاعل ومنفعل كما أنه، أيضًا وتقريره مصيره في مخير

 (.2004، نحو التخلص من المعيقات التي تعترضه في سير حصياته )بني يونس

ضعه الفرد يتضح من خلال استعراض الطار النظري والنظريات المفسرة لتقدير الذات أن تقدير الذات عبارة عن تقييم ي

وأن تقدير ، وتقييم الآخرين لأدائه، وأنها تتشكل من خلال تفاعله مع البيئة المحيطة به، لذاته وهو عبارة عن البناء الاجتماعي للذات

 وبعلاقاته مع من حصوله.، الذات يتأثر بأفكار الفرد السلبية

 الدراسات السابقة:  -ثانيًا

 :دراسات تناولت التوافق النفس ي - أ

إلى التعرف على مستوى التوافق لدى النساء المصابات بسرطان الثدي (Northouse&Laten, 1995) سة أجراهاهدفت درا -

، ( من أزواجهن74وكذلك )، ( مريضة مصابة بسرطان ثدي متكرر 81وتكونت العينة من )، وكذلك التوافق لدى أزواجهن، المتكرر 
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بانة مغلقة. ومن أبرز ما أشارت إليه نتائج الدراسة: إن النساء المصابات واستخدم الباحصثان مقياسًا لقياس التوافق من خلال است

ا نفسيًا عاطفيًا أكثر من أزواجهن
ً
ولكن كل الأزواج والزوجات لديهن تشابه في وجود المشاكل الناتجة عن الدور ، أظهرن ضغط

عن  -بعكس أزواجهن  -قة. عبرت النساء النفس ي والاجتماعي. هناك فروق بين الزوجات والأزواج من ناحصية حجم الدعم والث

ا نفسيًا من التشخيص الأولي نفسه.، استغرابهن لتكرار حصدوث السرطان
ً
 وعبرن أن مرحصلة تكرار المرض أكثر ضغط

معرفة كيف يؤثر مستوى عبء الاكتئاب على التوافق النفس ي ونوعية الحياة لدى إلى  دراسة هدفت Badger et al (2004)وأجرى  -

( امرأة أستجبن على قائمة مراجعة الآثار الجانبية في 169لمصابة بسرطان الثدي بمرور الوقت وتكونت عينة الدراسة من )المرأة ا

ثلاث نقاط لجمع البيانات. أظهرت الدراسة أن هناك تأثير سلبي لعبء الاكتئاب على التوافق النفس ي ونوعية الحياة لدى المصابات 

 بسرطان الثدي.

معرفة درجة الضغوط النفسية ودرجة التوافق النفس ي الاجتماعي والعلاقة بينهما لدى إلى  (2009) اسة الثابتفي حين هدفت در  -

، ( سيدة مصابة بسرطان الثدي المبكر من المتزوجات198وتكونت عينة الدراسة من )، المصابات بسرطان الثدي المبكر في الأردن

ولتحقيق أهداف الدراسة أعدت الباحصثة مقياس الضغوط ، بالطريقة القصدية تم اختيارهن، (عامًا70-20تراوحصت أعمارهن بين)

وأبرز ما أشارت إليه نتائج الدراسة: أن المصابات بسرطان الثدي المبكر لا يعانين من ضغوط ، النفسية والتوافق النفس ي والاجتماعي

كما أظهرت النتائج عدم ، توافق نفس ي واجتماعي وزواجييًا بإحصصائأيضًا تتمتع المصابات بسرطان الثدي المبكر وبشكل دال ، نفسية

في حصين وجدت فروق في التوافق النفس ي وفقًا للفئة ، ومدة العلاج، وجود فروق في التوافق النفس ي وفقًا لمتغيري المستوى التعليمي

الضغوط النفسية والتوافق النفس ي يًا بين إحصصائالعمرية لصالح الفئة العمرية أقل من أربعين سنة. كما وجدت علاقة سالبة دالة 

 والاجتماعي والزواجي. 

تصميم برنامج إرشادي جمعي لمريضات سرطان الثدي ومعرفة آثره على مستوى التوافق إلى  (2010كما هدفت دراسة أحمد ) -

ومعرفة ، طان الثديوكذلك التعرف على الفروق في التوافق النفس ي بين المتزوجات وغير المتزوجات من مريضات سر ، النفس ي لديهن

الفروق في التوافق النفس ي بين المصابات بسرطان الثدي وفقا لمتغير العمر وقد أجريت الدراسة داخل المركز القومي للعلاج بالأشعة 

والطب النووي. استخدمت الباحصثة مقياس للتوافق النفس ي مقتبس من )مقياس هيو. م. بل( الذي قامت الباحصثة بتصميمه 

 بتصميمه وتقنينه وبلغ حجم وطب، وتقنيته
ً
قت برنامج إرشادي نفس ي جمعي على المصابات بسرطان الثدي قامت الباحصثة ايضا

النتائج إلى  توصلت الدراسة، ( من مصابات سرطان الثدي المترددات على المركز القومي للعلاج بالأشعة والطب النووي20العينة )

التوافق النفس ي لمريضات سرطان الثدي قبل وبعد تنفيذ البرنامج لصالح القياس  ية فيإحصصائ. توجد فروق ذات دلالة 1التالية: 

. 3ية في التوافق النفس ي بين المصابات بسرطان الثدي المتزوجات وغير المتزوجات. إحصصائ. لا توجد فروق ذات دلالة 2البعدي. 

 لمتغير العمرية في التوافق النفس ي بين المصابات بسرطان الإحصصائتوجد فروق ذات دلالة 
ً
 .ثدي وفقا

معرفة التوافق النفس ي لمرض ى السرطان وكذلك أثر السن على التوافق لدى مرض ى إلى  (2015وسارة )، كما هدفت دراسة سماح -

مريض  62وتكونت العينة من ، وكذلك أثر المستوى التعليمي ونوعية العلاج على التوافق النفس ي لدى مرض ى السرطان، السرطان

أي تم انتقاءهم بشكل مقصود وتراوحصت أعمارهم ما ، من الذكور( تم اختيارها بطريقة قصدية 30و، من الناث 32) سرطان يوافق

وأظهرت النتائج أن مستوى التوافق النفس ي ، واستخدمت الباحصثتان استبيان التوافق النفس ي الاجتماعي، سنة 75-15بين 

أنه لا توجد فروق في مستوى التوافق الاجتماعي لدى المريض باختلاف إلى  اكما أنهما توصلت، والاجتماعي لمرض ى السرطان متوسط

 السن والمستوى التعليمي ونوعية العلاج لدى مرض ى السرطان.

 دراسات التي تناولت تقدير الذات: - ب

لجسم لدى وصورة ا، وتقدير الذات، استكشاف ومقارنة الوظائف الدراكيةإلى  دراسة هدفت Manot and Halder (2020)أجرى  -

( مريضة 30( أنثى يتوزعن بواقع )60تكونت عينة الدراسة من )، ومجموعة من غير المصابات، النساء الناجيات من سرطان الثدي

ولجمع البيانات تم تطبيق الاختبارات ، ( عامًا50-30تراوحصت أعمارهن بين )، ( امرأة طبيعية30و)، ناجية من سرطان الثدي

ية إحصصائوجود فروق ذات دلالة إلى  وتوصلت الدراسة، ومقياس صورة الجسم، روزنبرج لتقدير الذات ومقياس، العصبية النفسية

 بين الناجيات من سرطان الثدي والطبيعيات لصالح الناجيات من سرطان الثدي.

اء المصابات معرفة العلاقة بين القلق وتقدير الذات لدى النسإلى  بدراسة هدفت Yektatalab and Ghanbari (2020)وقام  -

( مريضة من المصابات بسرطان 261وتكونت عينة الدراسة من )، بسرطان الثدي. واستخدمت الدراسة المنهج الوصفي الارتباطي

وأظهرت ، ومقياس تقدير الذات، ومقياس القلق كسمة وكحالة، الثدي. وتم جمع البيانات باستخدام قائمة البيانات الديموغرافية

 علاقة عكسية بين القلق وتقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي.نتائج الدراسة وجود 
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ية وتقدير الذات لدى مريضات الأسر تحليل العلاقة بين المساندة إلى  فقد هدفت Pardede, Simamora, et.al(2020)أما دراسة  -

، من مريضات سرطان الثدي( مريضة 34وشملت عينة الدراسة )، سرطان الثدي. واستخدمت الدراسة المنهج الوصفي التحليلي

٪( من المريضات حصصلن على 64.7أن )إلى  وأشارت نتائج الدراسة، وتم حصساب معامل ارتباط سبيرمان لمعرفة العلاقة بين المتغيرين

أيضًا أظهرت النتائج وجود ، جانب ذلكإلى  ٪( منهن لديهن درجة عالية من تقدير الذات.66.7وأن )، مساندة أسرية بشكل جيد

 ية وتقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي. الأسر ة ايجابية متوسطة بين المساندة علاق

معرفة العلاقة بين المساندة الاجتماعية للأسرة وتقدير الذات لدى مريضات إلى  بدراسة هدفت Aprilianto et al (2021)وقام  -

ولجمع البيانات تم تطبيق مقياس المساندة ، ة البسيطة( مريضة بالطريقة العشوائي56وتم اختيار عينة مكونة من )، سرطان الثدي

وأظهرت الدراسة وجود علاقة إيجابية بين المساندة الاجتماعية للأسرة وتقدير ، ومقياس روزنبرج لتقدير الذات، الاجتماعية للأسرة

 الذات لدى مريضات سرطان الثدي.

 تعقيب على الدراسات السابقة:

كما أنها ، ا تناولت كل متغير من متغيرات الدراسة الحالية على حصدة مع متغيرات مختلفةيتضح من الدراسات السابقة أنه

أن مجال دراسة التوافق إلى  نتائج متباينة؛ ولم توجد دراسة تناولت المتغيرين معًا لدى مريضات سرطان الثدي؛ مما يشير إلى  توصلت

وتتفق الدراسة الحالية مع  الدراسة والبحث لدى مريضات سرطان الثدي.مزيد من إلى  وبحاجة، وتقدير الذات لازال نادرًا، النفس ي

الدراسات السابقة في تناولهما عينة من مريضات سرطان الثدي بينما تختلف الدراسة الحالية عن الدراسات السابقة في أنها تناولت كل 

 ان الثدي.من متغير تقدير الذات ومتغير التوافق النفس ي معًا لدى عينة من مريضات سرط

  ا.الدراسة وإجراءاته يةمنهج -3

 منهج الدراسة: 

يهتم بالكشف عن العلاقات بين متغيرين أو أكثر لمعرفة  يتم استخدام المنهج الوصفي الارتباطي لتحقيق أهداف الدراسة. والذ

، المنهج الذي يتلاءم مع طبيعة أهدافهاوذلك كونه  (.329، 2000، مدى الارتباط بين هذه المتغيرات والتعبير عنها بصورة رقمية )ملحم

وهو ما يوفر المعلومات الكافية التي تمكن الباحصثة من القيام بإجراء التحليل المناسب للتوافق لنفس ي ، ويفي بتحقيق الغرض منها

 وعلاقته بتقدير الذات لدى عينة من مريضات سرطان الثدي في منطقة الرياض.

 : تهاوعينالدراسة مجتمع 

( مريضة من 44وتكونت العينة من )، جتمع الدراسة في جميع المريضات المصابات بسرطان الثدي في منطقة الرياضيتمثل م

 ( يبين وصف لخصائص عينة الدراسة. 1)والجدول  المصابات بسرطان الثدي تم اختيارهن من جمعية السرطان.

 (: وصف خصائص عينة الدراسة1جدول )

 الإجمالي النسبة المئوية التكرار فئات المتغير المتغير

 العمر

 %29.50 13 سنة 40أقل من 

44 
 %29.50 13 سنة 49إلى  40من 

 %40.90 18 سنة فأكثر 50

 %100 44 المجموع

 المستوى التعليمى

 %27.30 12 أقلثانوية و 

44 
 %61.40 27 بكالوريوس

 %11.40 5 دكتوراه(-مؤهلات عليا )ماجستير

 %100 44 المجموع

 مدة الإصابة

 %61.40 27 سنوات 5أقل من 

44 
 %27.30 12 سنوات 10أقل من إلى  5من 

 %11.40 5 سنوات فأكثر 10

 %100 44 المجموع
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 أدوات الدراسة: 

  وفيما يلي تفصيل ذلك:، ومقياس تقدير الذات، وهما مقياس التوافق النفس ي، استخدمت الدراسة مقياسين لجمع البيانات

  :(2003شقير )زينب قياس التوافق النفس ي: إعداد م -أ 

على أربعة محاور هي: )التوافق الشخص ي تتوزع ، ( عبارة كما أعدته مُعدة المقياس80في صورته النهائية على )شمل المقياس ي

ويمكن تطبيق ، عبارة( 20وكل محور يحتوي على )، والتوافق الاجتماعي(، ي الأسر والتوافق ، والتوافق الصحي الجسمي، والانفعالي

 كبار السن.إلى  المقياس مع الجنسين ابتداء من نهاية مرحصلة الطفولة المتأخرة

 للمقياس كما يلي: ةوقامت مُعدة المقياس بحساب الخصائص السيكو متري

: الصدق: 
ً

 أول

وقد ، والصحة النفسية : تم عرض المقياس خلال مرحصلة إعداده على ثمانية محكمين من أساتذة علم النفسالصدق الظاهري  -أ 

حصذف البعض منها من كل بُعد حصتى إلى  إضافة، وافق المحكمون على محاور المقياس لكنهم نصحوا بإعادة صياغة بعض فقراته

 أصبح المقياس في شكله النهائي.

كل بُعد والدرجة تم حصساب الارتباطات الداخلية للأبعاد الأربعة للمقياس كما تم إيجاد الارتباطات بين  الصدق التكويني: -ب 

(. 0.01( وجميعها ذات دلالة موجبة عند )0.93-0.64بين ) طوقد تراوحصت معاملات الارتبا، الكلية للمقياس وذلك للعينة الكلية

كما تم حصساب صدق التكوين بحساب معامل الارتباط بين كل فقرة والدرجة الكلية للمقياس لعينة من النوعين بلغ عددها 

 (. 0.01وجميعها دالة عند مستوى )، (0.97-0.30وحصت معاملات الارتباط بين )وقد ترا، ( فرد200)

وقد جاءت كل ، تم اختيارهم عشوائيًا، ( فرد مناصفة بين الذكور والناث200طبق المقياس على عينة قوامها ) صدق التمييز: -ج 

 كور والناث مما يطمئن على صلاحصيته.وبذلك تمكن المقياس من التمييز بين عينتي الذ، (0.01قيم "ت" دالة عند مستوى )

( فرد 200تم تطبيق مقياس الشخصية للمرحصلة العدادية والثانوية من إعداد عطية هنا على عينة قوامها ) صدق المحك: -د 

وبإيجاد معامل الارتباط بين مجموعتي التقنين على المقياسين تراوحصت معاملات الارتباط بين ، مناصفة بين الذكور والناث

 مما يوكد كفاءة المقياس. ، (0.01وكلاهما معامل موجب ودال عند مستوى )، ( على التوالي0.82-0.93)

 ثبات المقياس: 

 ( بالطرق التالية: 2003تم حصساب ثبات المقياس من قبل مُعدة المقياس زينب شقير )

الفاصل بينهما أسبوعين وقد قدر معامل  ( فرد مرتين متتاليتين بلغ200طريقة إعادة التطبيق: تم تطبيق المقياس على عينة ) -أ 

 (0.75الارتباط بين التطبيقين )

طريقة التجزئة النصفية: استخدمت معادلة سبيرمان براون للتجزئة النصفية بين العبارات الزوجية والفردية لعينة مكونة من  -ب 

( وهو معامل 0.93معامل الثبات فقدر بــــ )أما ، (0.87وقد بلغ معامل الارتباط بين العبارات الفردية والزوجية )، ( فرد200)

 مرتفع. 

( فرد مناصفة بين 200: تم حصساب معامل ألفا باستخدام معادلة ألفا لعين عشوائية مكونة من )خطريقة معامل ألفا كرو نبا -ج 

وجميعها ، (0.72و) ،(0.53وكذلك بالنسبة للدرجة الكلية بين )، وقد تراوحصت معاملات الثبات بالنسبة لجميع الأبعاد، النوعين

 (. 0.01معاملات موجبة ودالة عند مستوى )

 لمقياس التوفق النفس ي في الدراسة الحالية:  ةالخصائص السيكو متري

 للمقياس على عينة البحث الحالي كالتالي: ةالسيكو متريقد تم استخراج الخصائص 

: الصدق: 
ً

 أولا

 ليتين:تم التحقق من صدق المقياس من خلال الطريقتين التا

تم عرض المقياس على مجموعة من أعضاء هيئة التدريس المتخصصين في علم النفس  :"الصدق الظاهري" صدق المحكمين -أ 

لبداء آرائهم وملاحصظاتهم حصول مدى صلاحصية عبارات المقياس للبيئة السعودية ولعينة الدراسة "مريضات ، والرشاد النفس ي

مين على مدى تمثيل الفقرة للولحساب مُعامل التفاق بي، سرطان الثدي
َّ
 تم استخدام، التي تنتمي إليه مقياسن المحك

  التالية: (Lawshe, 1975)( يل وش )معادلة 

𝑪𝑽𝑹𝑹𝒆𝒍𝒂𝒙𝒆𝒅 = (
𝒏𝒆 + 𝑵𝒊 𝟐 − 𝑵 𝟐⁄⁄

𝑵 𝟐⁄
) (𝟏) 
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    إن:حصيث 

 CVR relaxed .نسبة صدق المحتوى للفقرة = 

 Ne مين أو الخ
َّ
 براء الذين اتفقوا على أن الفقرة ضرورية.= عدد المحك

 Ni .عدد المحكمين الذين أشاروا أن الفقرة مهمة = 

 N 2009 ,(476الخبراء = العدد الكلى للمحكمين أو, Kourouthanassis&Giaglis, Karaiskos( 

مين (Lawshe)وقد أظهرت النتائج باستعمال طريقة لاوش ي 
َّ
نسبة الصدق الظاهري أن ، لحساب درجة الاتفاق بين المحك

وذلك بعد أن عُدّلت صياغة بعض الفقرات؛ وبذلك تتوافر دلالة ، %(100% و80قد تراوحصت بين )التوافق النفس ي  مقياسلفقرات 

إذ ، وحصذف بعض الفقرات، من تعديل صياغة، وقد قامت الباحصثة بالعمل بآراء المحكمين .لمقياسوصدق المحتوى ي الصدق الظاهر 

 ( عبارة في صورته الأصلية.80بعد أن كان )، ( عبارة47فأصبح المقياس بعد عرضه على المحكمين يتكون من )، بارة( ع33تم حصذف )

( 44: تم استخراج الصدق التمييزي للمقياس من خلال حصساب قيم مان ويتني على عينة استطلاعية عددها )الصدق التمييزي  -ب 

( مريضة من الأعلى 22وتم أخذ )، الدنياإلى  لدرجة الكلية للمقياس من الأعلىبعد أن تم ترتيب مجاميع درجات الأبعاد وا، مريضة

 ( يبين ذلك: 2والجدول )، من الأدنى "المجموعة الدنيا"، ( مريضة22و)، "مجموعة عليا"

 (: الصدق التمييزي لمقياس التوافق النفس ي2)جدول 

 ى الدللةمستو  Uقيمة  مجموع الرتب متوسط الرتب العدد المجموعة البُعد

 التوافق الشخص ى والنفعالي
 734 33.36 22 العليا

3 0.01 
 256 11.64 22 الدنيا

 التوافق الصحي والجسمي
 733 33.32 22 العليا

4 0.01 
 257 11.68 22 الدنيا

 ى الأسر التوافق 
 737 33.5 22 العليا

0.00 0.01 
 253 11.5 22 الدنيا

 التوافق الإجتماعى
 733.5 33.34 22 العليا

3.5 0.01 
 737 11.66 22 الدنيا

 التوافق الكلى
 253 .%33 22 العليا

0.00 0.01 
  11.5 22 الدنيا

إذا ، يةإحصصائلأبعاد مقياس التوافق النفس ي وللدرجة الكلية ذات دلالة  (U)( ن جميع قيم مان ويتني 2يتضح من جدول )

وهذا يُعنى أن ، لأن متوسطات رتبها أعلى، لصالح المجموعة العليا، (0.05قل من مستوى الدلالة )أ (U)كانت مستويات لدلالة لجميع قيم 

 المقياس قادر على التمييز بين مرتفعات ومنخفضات التوافق النفس ي من مريضات سرطان الثدي. 

 ثبات المقياس: 

 ول التالي يبين ذلك: والجد، ختم حصساب ثبات المقياس فى الدراسة الحالية بطريقة ألفا كرو نبا

 خ(: ثبات مقياس التوافق النفس ي بطريقة ألفا كرو نبا3جدول )

 خمعامل ألفا كرو نبا عدد العبارات أبعاد المقياس

 0.71 11 والنفعالى التوافق الشخص ي

 0.83 12 والجسمى التوافق الصحي

 0.86 12 ي الأسر التوافق 

 0.74 12 التوافق الجتماعي

 0.90 47 الدرجة الكلية

لأبعاد مقياس التوافق النفس ي تزيد عن معامل  خكرو نباأن جميع معاملات الثبات بطريقة ألفا  يتضح من الجدول السابق

وبالتالي يمكن الثقة في ، وهو معامل ثبات مرتفع، (0.90كما بلغ الثبات الكلي للمقياس )، ( وهو الحد المقبول للثبات0.70الثبات )

 ي هذا البحث.استخدام المقياس ف
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 تعليمات تطبيق وتصحيح المقياس وتقدير الدرجات: 

لا( يقابل هذه الجابات ثلاث درجات ، أحصيانًا، يطلب من المستجيب الجابة عن عبارات المقياس ضمن ثلاث استجابات )نعم

(. 2-1-أي باتجاه عكس ي )صفر، لعكسبينما تكون الدرجات با، وذلك عندما يكون اتجاه التوافق إيجابيًا، صفر( على التوالي-1-2هي )

 عندما يكون اتجاه التوافق سلبيًا. 

 الصورة النهائية لمقياس التوافق النفس ي في الدراسة الحالية:

( وصف للصورة النهائية للمقياس 4يبين الجدول )، لمقياس التوافق النفس ي ةبعد ما تم التحقق منه من خصائص سيكو متري

 كما تم استخدامه في هذه الدراسة.

 (: وصف الصورة النهائية لمقياس التوافق النفس ي4جدول )

 أعلى درجة أقل درجة العبارات السالبة العبارات الموجبة عدد العبارات التوافق بُعد

 24 صفر 12-11-10-9 8-7-6-5-4-3-2-1 12 الشخص ى والنفعالي

 24 صفر 24-23-22-21-20-19-18-17-16 15-14-13 12 الصحى والجسمي

 12 ى الأسر التوافق 
25-26-27-28-29-

30-31-32-33 
 24 صفر 33-34-35

 12 التوافق الإجتماعى
37-38-39-40-41-

42-43-44-45-46 
 24 صفر 47-48

 96 صفر ـــــــــ ـــــــــ 48 التوافق الكلى

 (:1967سنة ، ات )كوبر سميثمقياس تقدير الذ -ج 

ولهذا المقياس اتجاه تقييمي نحو الذات في المجالات الاجتماعية الأكاديمية ، (1967سنة ، صمم هذا المقياس )كوبر سميث

 ( عبارة25من ) -بصورته المعربة-ويتكون المقياس ، (1981العربية بواسطة فاروق عبد الفتاح )إلى  وتمت ترجمته، العائلية والشخصية

 معدة لتقدير الذات وهي الصورة الخاصة بالكبار ممن يتجاوزون سن السادسة عشر منها.

 كالتالي:في الدراسة الحالية وقد تم استخراج الخصائص السيكو مترية للمقياس 

 صدق المقياس: تم حصساب صدق مقياس تقدير الذات في البحث الحالي بالطريقتين التاليتين: -

 : هري""الصدق الظا صدق المحكمين -أ 

لبداء آرائهم ، تم عرض المقياس على مجموعة من أعضاء هيئة التدريس المتخصصين في علم النفس والرشاد النفس ي

ولحساب مُعامل التفاق ، وملاحصظاتهم حصول مدى صلاحصية عبارات المقياس للبيئة السعودية ولعينة الدراسة "مريضات سرطان الثدي

مين على مدى تمثيل الف
َّ
التي تم ذكرها  (Lawshe, 1975))معادلة لوش ي(  تم استخدام، إليه يالتي تنتم مقياسقرة للبين المحك

ا.
ً
م و  سابق

ُ
  قد قامت الباحصثة بالعمل بآراء المحكمين.من ث

( 44تم استخراج صدق المقارنات الطرفية من خلال حصساب قيم مان ويتني على عينة استطلاعية عددها ) الصدق التمييزى: -ب 

( مريضة من 22وتم أخذ )، الدنياإلى  أن تم ترتيب مجاميع درجات الأبعاد والدرجة الكلية للمقياس من الأعلى بعد، مريضة

 ( يبين ذلك: 5والجدول )، من الأدنى "المجموعة الدنيا"، ( مريضة22و)، الأعلى "مجموعة عليا"

 (: الصدق التمييزي لمقياس تقدير الذات5جدول )

 مستوى الدللة Uقيمة  مجموع الرتب وسط الرتبمت العدد المجموعة البُعد

 الذات العامة
 725 32.95 22 العليا

12 0.01 
 265 12.05 22 الدنيا

 الذات الإجتماعية
 732 33.27 22 العليا

5 0.01 
 258 11.73 22 الدنيا

 المنزل والوالدين
 734 33.36 22 العليا

3 0.01 
 256 11.64 22 الدنيا

 العمل
 732.5 33.3 22 علياال

4.50 0.01 
 257.5 11.7 22 الدنيا

 0.01 1 736 33.45 22 العليا الدرجة الكلية
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 مستوى الدللة Uقيمة  مجموع الرتب وسط الرتبمت العدد المجموعة البُعد

 254 11.55 22 الدنيا

، يةإحصصائلأبعاد مقياس تقدير الذات وللدرجة الكلية للمقياس ذات دلالة  (U)( أن جميع قيم مان ويتني 5يتضح من جدول )

وهذا ، لأن متوسطات رتبها أعلى، لصالح المجموعات العليا، (0.05أقل من مستوى الدلالة ) (U)جميع قيم إذ كانت مستويات الدلالة ل

 يُعنى أن المقياس قادر على التمييز بين مرتفعات ومنخفضات تقدير الذات من مريضات سرطان الثدي. 

 ( يبين ذلك. 6جدول )وال، ختم حصساب ثبات مقياس تقدير الذات بطريقة ألفا كرو نبا ثبات المقياس: -

 خ(: ثبات مقياس تقدير الذات بطريقة ألفا كرو نبا6جدول )

 خمعامل ألفا كرو نبا عدد العبارات البُعد

 0.75 9 الذات العامة

 0.60 4 الذات الإجتماعية

 0.73 5 المنزل والوالدين

 0.69 3 العمل

 0.89 21 الدرجة الكلية

( 0.75-0.60لأبعاد مقياس تقدير الذات تراوحصت بين ) خت الثبات بطريقة ألفا كرو نبا( أن جميع معاملا 6يتضح من الجدول )

 وبالتالي يمكن الثقة في استخدام المقياس في هذه الدراسة. ، وهو معامل ثبات جيد، (0.89في حصين بلغ معامل الثبات الكلى للمقياس )

 تعليمات تطبيق وتصحيح المقياس: 

)×( يما يلي مجموعة من العبارات إذا كانت العبارات تصف ما يشعر به عادة فيضع علامة يتم التوضيح للمفحوص أنه ف

داخل المربع في خانة "لا تنطبق" علمً أنه لا )×( داخل المربع في خانة "تنطبق" أما إذا كانت العبارة لا تصف ما يشعر به فيضع علامة 

 هي التي يعبر بها الشخص عن شعوره الحقيقي.  توجد إجابات صحيحة وأخرى خاطئة وإنما الجابة الصحيحة

 إما إذا كانت إجابته "تنطبق" نمنحه )صفر(. ، (1إذا كانت الجابة "لا تنطبق" نمنحه )، ( عبارة سالبة14يحتوي المقياس على )

 تنطبق" نمنحه )صفر(. أما إذا كانت الجابة "لا ، (1إذا كانت الجابة "تنطبق" نمنحه )، ( عبارات موجبة7ويتضمن أيضًا على )

 فئات تصنيف تقدير الذات: 

ويتوقف تصنيف الحالات حصسب مستويات ، حصسب كوبر سميث تصنف الحالات حصسب مستويات تقدير الذات المختلفة

 ولحساب مستويات تقدير الذات يجب اتباع العملية الآتية: ، تقدير الذات المختلفة على توزيع الدرجات

100=درجة تقدير الذات= ×
عدد العبارات

عدد الدرجات
 =س

 حصيث )س( هو مقدار تقدير الذات للفرد المراد قياسه. 

 ( يبين تصنيف الحالات وفقًا لمستويات تقدير الذات7والجدول )

 (: تصنيف الحالت حسب مستويات تقدير الذات7جدول )

 الفئات مستويات تقدير الذات

 (40-20) درجات منخفضة في تقدير الذات

 (60-41) متوسطة في تقدير الذات درجات

 (80-61) درجات مرتفعة في تقدير الذات

 الصورة النهائية لمقياس تقدير الذات: 

( مقاييس 4موزعة على )، ( عبارة25يحتوي مقياس "كوبر سميث" لتقدير الذات في صورته النهائية في هذه الدراسة على )

 عية وأرقام العبارات الخاصة بها: ( يوضح المقاييس الفر 8فيما يلي جدول )، فرعية

 ( وصف لمقياس تقدير الذات بصورته النهائية8جدول )

 عدد العبارات العبارات السالبة العبارات الموجبة المقاييس الفرعية

 12 25-24-18-15-13-12-10-7-3 19-4-1 الذات العامة
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 عدد العبارات العبارات السالبة العبارات الموجبة المقاييس الفرعية

 4 21 14-8-5 الذات الإجتماعية

 6 22-16-11-6 20-9 المنزل والوالدين

ــ العمل  3 23-17-2 ـــــــــــ

 25 17 8 المجموع

ستخدمة:حصائالأساليب الإ 
ُ
 ية الم

ية للعلوم الاجتماعية المعروف اختصارًا بـ حصصائية المتاحصة بنظام الحزمة ال حصصائاستخدمت الباحصثة مجموعة من الأساليب ال 

SPSS  ومعامل ارتباط بيرسون ، والوزن النسبي، جحة والانحرافات المعياريةوهذه الأساليب هي: المتوسطات الحسابية المر ، 25الصدار ،

 ومان ويتني.، واختبار كروسكال واليس

 ومناقشتها. نتائج الدراسة-4

  ؟"الرياضما مستوى التوافق النفس ي لدى عينة المصابات بسرطان الثدي في منطقة : "نتائج السؤال الأول 

سط الحسابي المرجح )متوسط الأوساط الحسابية للأبعاد وللدرجة الكلية للمقياس( للإجابة عن هذا السؤال تم حصساب المتو و 

 ( يبين ذلك.9والجدول )، والوزن النسبي

 مرتبة تنازليا بحسب المتوسطات ( مستوى التوافق النفس ي لدى مريضات سرطان الثدي9جدول )

 الترتيب مستوى التوافق الوزن النسبي النحراف المعياري  المتوسط الحسابي أبعاد المقياس م

 1 مرتفع %84 0.34 1.68 ي الأسر التوافق  3

 2 مرتفع %80 0.27 1.61 التوافق الجتماعي 4

 3 مرتفع %72 0.28 1.43 التوافق الشخص ي 1

 4 متوسط %49 0.41 0.99 التوافق الصحي 2

 ///// مرتفع %71 0.25 1.43 الدرجة الكلية 

 -ي الأسر التوافق  -لنسبي لغالبية مقياس التوافق النفس ي )بعد التوافق النفس ي والاجتماعي( أن الوزن ا9يتضح من الجدول )

مما يعني ، وأيضًا للدرجة الكلية للمقياس قد جاء بمستوى مرتفع عدا بعد التوافق الصحي جاء بمستوى متوسط، التوافق الاجتماعي(

الأدنى كما يلي: إلى  مستويات أبعاد التوافق النفس ي لديهن من الأعلى وقد ترتبت، ارتفاع التوافق النفس ي لدى مريضات سرطان الثدي

وأخيرًا بعد التوافق الصحي. واتفقت ، ثم بُعد التوافق النفس ي، تليه بُعد التوافق الاجتماعي، ي في المرتبة الأولىالأسر جاء بُعد التوافق 

، سماح ما توصلت إليه(. بينما تختلف هذه النتيجة مع 2009بت )ودراسة الثا، (2009هذه النتيجة مع ما توصلت إليه دراسة سعادي )

كما تختلف هذه النتيجة مع نتائج أن مستوى التوافق النفس ي والاجتماعي لمرض ى السرطان متوسط. إلى  ( والتي أشارت2015وسارة )

، ت الناجيات من مرض السرطانانخفاض مستوى التوافق لدى عينة من السيداإلى  أشارت يالعديد من الدراسات السابقة والت

  (Lauver, Connolly-Nelson, 2007;Holly, Kennedy, et.al, 2003) دراساتوكذلك ، (2002ودراسة الخوالدة )، (2003كدراسة الحجار )

 لدى -عدا بعد التوافق الصحي -وتعزو الباحصثة ارتفاع التوافق النفس ي في أبعاد مقياس التوافق النفس ي والدرجة الكلية 

إذ ، خاصة أن غالبيتهن كبار في السن، أنهن ربما قد اكتسبن استراتيجيات للتعامل مع المرض والتكيف معهإلى  مريضات سرطان الثدي

إلى  كما تعزو الباحصثة حصصول بُعد التوافق الصحي على درجة متوسطة، سنة 40( أعمارهن أعلى من 44( مريضة من أصل )31إن )

 ي أثر عليهن وأنهك قواهن الصحية.طبيعة مرض سرطان الثدي الذ

عوامل ، أن المرأة السعودية كونت في نفسها مع تطور المجتمع وتشابك أدوارها فيهإلى  كما تعزو الباحصثة هذه النتيجة أيضًا

من  اا مكنهم، والصمود أمام الشدائد والأزمات، والمقدرة على تحمل المشقة النفسية والجسدية، إيجابية من الصلابة والقوة الذاتية

 تحقيق هذا التوافق. 

عد  يالذ، يضوء طبيعة المجتمع السعود فيكما يمكن تفسير هذه النتيجة 
ُ
ة فيه من المكونات الأساسية لتحقيق الأسر ت

كما أن هذا ، التخفيف من الضغوط النفسية فييلعب دورًا كبيرًا  يبما تقدمه لأفرادها من دعم ومساندة. وهو الدعم الذ، التوافق

  (Suwankhong& Liamputtong, 2016)ى يرفع من درجة الشعور بالأمن لدى المريضة الأسر لشكل من الدعم ا

وضرورة التسليم بما ، كما تفسر الباحصثة هذه النتيجة في ضوء ما يتسم به الدين السلامي من وجوب اليمان بالقضاء والقدر

يدخل من ، ر والتمحيص. فكل ما يصيب النسان من أذى مهما صغر أو كبروأنها من باب الاختبا، يصيب النسان من مصائب ورزايا
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وحصط ، فقال النبي )عليه السلام(: "ما من مُسلم يُشاك شوكة فما فوقها إلا رفعه الله به درجة، ضمن الحط من الخطايا ورفع الدرجات

مة وفى أوقات الشدة خاصة كالاستعانة بالصبر والصلاة استراتيجيات تساهم في التوافق عاإلى  بها خطية(. كما أن الدين يرشد المؤمن

ت عليه بعض الدراسات السابقة
ّ
أن المصابات إلى  (Northouse, Laten, et.al, 1995)إذ توصل ، وتقديم البذل والصدقات. وهذا ما دل

يني أكثر أهمية من الدعم الاجتماعي. اللواتي يلجأن للسلوك الديني يحققن مستوى توافق أعلى من غيرهن. ووجدوا أن متغير السلوك الد

 ( أثبتت وجود علاقة موجبة دالة بين التوافق والسلوك الديني لدى المصابات بسرطان الثدي. 2007كما أن دراسة الحجار وأبو اسحاق )

 :؟"ما مستوى تقدير الذات لدى عينة المصابات بسرطان الثدي في منطقة الرياض" نتائج السؤال الثاني 

عن هذا السؤال تم حصساب المتوسط الحسابي المرجح )متوسط الأوساط الحسابية للأبعاد وللدرجة الكلية للمقياس(  وللإجابة

 ( يبين ذلك.10والجدول )، والوزن النسبي

 مرتبة تنازليا بحسب المتوسطات مستوى تقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي: (10جدول )

 م
 الوزن النسبي نحراف المعياري ال  المتوسط الحسابي أبعاد المقياس

مستوى 

 تقدير ال
 الترتيب

 1 مرتفع %77 0.27 0.77 الذات الجتماعية 2

 2 مرتفع %68 0.32 0.68 المنزل والوالدين 3

 3 مرتفع %68 0.37 0.68 العمل 4

 4 مرتفع %65 0.27 0.65 الذات العامة 1

 ///// مرتفع %68 0.25 0.68 الكلي تقدير الذات 

المنزل  -الذات الاجتماعية -( أن الوزن النسبي لجميع أبعاد مقياس تقدير الذات )الذات العامة10من الجدول)يتضح 

وهي الدرجة التي حصددها معد المقياس كوبر سميث والتي يبدأ ، (61وأيضًا للدرجة الكلية للمقياس أعلى من الدرجة)، العمل( -والوالدين

وقد ترتبت مستويات أبعاد تقدير ، مما يعني ارتفاع تقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي ،عندها مستوى مرتفع من تقدير الذات

وأخيرًا ، ثم بُعد العمل، تليه بُعد المنزل والوالدين، الأدنى كما يلي: جاء تقدير الذات الاجتماعي في المرتبة الأولىإلى  الذات لديهن من الأعلى

أن إلى  وتعزو الباحصثة هذه النتيجة، Pardede, Simamora, et.al (2020)جة مع ما توصلت إليه بُعد الذات العامة. واتفقت هذه النتي

، وهذا ما أكدته نتيجة السؤال الأول من ارتفاع في التوافق النفس ي، وتعايشن معه، مريضات سرطان الثدي ربما قد تكيفن مع المرض

 فالتوافق النفس ي وتقدير الذات متلازمان معًا.

أن تقدير الذات ينخفض لدى السيدات اللاتي أجرين إلى  ( والتي توصلت2013ف هذه النتيجة مع نتائج دراسة ربيع )كما تختل

 كليًا لمنطقة الثدي
ً

أن مشاعر الأنوثة من أكثر إلى  والتي توصلت (Frost, et.al, 2011)كما تختلف هذه النتيجة مع نتائج دراسة ، استئصالا

 ات التي خضعن لعمليات استئصال الثدي.الأبعاد تضررًا لدى السيد

  ما نوع العلاقة بين التوافق النفس ي وتقدير الذات لدى عينة المصابات بسرطان الثدي بالرياض في "نتائج السؤال الثالث

 ؟ "منطقة الرياض

( يبين 11والجدول ) ،وللإجابة عن هذا السؤال تم حصساب معاملات ارتباط بيرسون بين أبعاد المقياسين وبين درجتيهما الكلية

  ذلك.

 ( معاملات ارتباط بيرسون بين التوافق النفس ي وتقدير الذات11جدول )

 الأبعاد
التوافق الشخص ي 

 والنفعالي

التوافق 

 الصحي

التوافق 

 ي الأسر 

التوافق 

 الجتماعي

الكلي للتوافق 

 النفس ي

 **0.689 **0.489 **0.479 **0.588 **0.517 الذات العامة

 **0.625 **0.621 **0.560 *0.308 **0.480 تماعيةالذات الج

 **0.726 **0.406 **0.744 **0.483 **0.565 المنزل والوالدين

 **0.589 **0.386 **0.518 *0.373 **0.542 العمل

 **0.793 **0.559 **0.673 **0.562 **0.625 الكلي تقدير الذات

 (05، 0( )*( تعني أن معامل الرتباط دال عند مستوى )01 ،0)**( تعني أن معامل الرتباط دال عند مستوى ) 

ية مع جميع أبعاد مقياس التوافق النفس ي إحصصائ( أن جميع أبعاد مقياس تقدير الذات ترتبط بدلالة 11يتضح من الجدول )

الذات ومع الدرجة الكلية وبالمثل ترتبط أبعاد مقياس التوافق النفس ي مع جميع أبعاد مقياس تقدير ، ومع الدرجة الكلية للمقياس

وهو معامل ، (0.793أما معامل الارتباط بين الدرجة الكلية لمقياس تقدير الذات والدرجة الكلية لمقياس التوافق النفس ي بلغ )، للمقياس
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عزو الباحصثة مما يعني وجود علاقة إيجابية بين التوافق النفس ي وتقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي. وت، يًاإحصصائمرتفع ودال 

فلا يمكن وجود ارتفاع في تقدير ، أن متغيري الدراسة من المتغيرات الرئيسية ووثيقة الصلة بالصحة النفسية لدى الفردإلى  هذه النتيجة

 يةيذكر سموفي هذا الصدد ، وهي من المتغيرات المهمة التي يجب على الفرد تكوينها، الذات بدون ما يقابله ارتفاع في الصحة النفسية

ميل2017ومحمد )
َ
إلى  أما أصحاب تقدير الذات المنخفض فهم أميل، التمتع بصحة نفسيةإلى  ( إن أصحاب تقدير الذات المرتفع أ

 الشعور بالنقص والصراع والقلق.

 إحصائما مدى وجود فروق ذات دللة : "نتائج السؤال الرابع( ية عند مستوىα≤0.05)  في التوافق النفس ي لدى المريضات

ا لمتغير "مدة الإصابة"؟الم
ً
 صابات بسرطان الثدي في منطقة الرياض وفق

وتم ، وهو البديل اللامعلمي لتحليل التباين الأحصادي، للإجابة عن هذا السؤال تم استخدام إحصصاء كروسكال واليسو 

 ( يبين ذلك.12والجدول )، استخدامه بسبب قلة عدد العينة في بعض فئات متغير مدة الصابة

 لمتغير مدة الإصابة12)جدول 
ً
 ( الفروق في التوافق النفس ي لدى مريضات سرطان الثدي وفقا

 مستوى الدللة Hقيمة كروسكال  متوسط الرتب عدد العينة مدة الإصابة الأبعاد

 التوافق

 النفس ي 

 19.76 27 سنوات 5أقل من 

 27.04 12 سنوات 10أقل من إلى  5من  0.20 3.20

 26.4 5 سنوات فأكثر 10

مما يعني أنه لا توجد فروق ، (0.05وهي أعلى من مستوى المعنوية )، (0.20( أن قيمة الدلالة بلغت )12يتضح من الجدول )

 10أقل من إلى  5من  -سنوات 5ية في التوافق النفس ي لدى مريضات سرطان الثدي وفقًا لمتغير مدة الصابة )أقل من إحصصائذات دلالة 

 فأكثر(. سنوات  10 -سنوات

(. كما تختلف هذه النتيجة مع نتيجة الشحرورى 2017هذه النتيجة مع ما توصلت إليه دراسة خلاف وعدوان ) وتختلف

مض ى على اجرائهن للجراحصة أكثر من  اللواتيالتوافق بين السيدات الناجيات من مرض السرطان  فيأظهرت وجود فروق  والتي( 2004)

لصالح المجموعة الأولى. كما تختلف كذلك مع نتيجة ، مض ى على اجرائهن للجراحصة أقل من عام واحصد ياللواتوالناجيات ، ثلاثة أعوام

متناقض مع  يمررن بضغط نفس ، اجرين الاستئصال التام اللواتيوجدت أن النساء  والتي (Cohen, Hack, , et.al, 2000)كوهين وزملاؤه 

 مقرنة بمن أجرين استئصال الكتلة الورمية فقط. ، لى اجراء الجراحصة( شهرًا فصاعدًا ع40خاصة بعد مرور )، مرور الزمن

 أن سرطان الثدي يترك نفس الأثر لدى جميع المريضات بغض النظر عن مدة الصابة.إلى  وتعزو الباحصثة هذه النتيجة

الناجيات من سرطان والتي أكدت عدم وجود فروق في توافق السيدات ، (2009بينما تتفق هذه النتيجة مع دراسة الثابت )

 الثدي تبعًا لاختلاف مدة العلاج والصابة. 

 بمستوى توافق إلى  وتفسر الباحصثة هذه النتيجة في ضوء السؤال الأول التي أشارت
ً

تمتع سيدات أفراد عينة الدراسة إجمالا

 لكنها أدت في النهاية، أفراد عينة الدراسةبإختلاف مدة الصابة بين ، كما تفسر الباحصثة ما أفضت إليه نتيجة هذا السؤال، جيد ومرتفع

لازالت مستويات الدعم ، فمن جهة من تم إصابتهن بالمرض في فترة تقل عن السنوات الخمس، نتيجة متقاربة في مستوى التوافقإلى 

ترة تصل لخمس سنوات أو لقصر خبرة المرض نسبيًا. بالمقابل فإن من تمت إصابتهن من ف، الاجتماعي والقبال على الحياة مرتفع لديهن

 وزادت لديهن مشاعر الثقة والطمأنينة في النجاة. ، قد نجحن مع الزمن والخبرة في تطوير استراتيجيات توافق تكيفية، أكثر

 :إحصائما مدى وجود فروق ذات دللة " نتائج السؤال الخامس( ية عند مستوىα≤0.05)  في تقدير الذات لدى المريضات

ا لمتغير "مدة الإصابة"؟المصابات بسرطان ا
ً
  لثدي في منطقة الرياض وفق

  ( يبين ذلك.13والجدول )، للإجابة عن هذا السؤال تم استخدام إحصصاء كروسكال واليسو 

ا لمتغير مدة الإصابة13جدول )
ً
 ( الفروق في تقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي وفق

 مستوى الدللة Hكروسكال  قيمة متوسط الرتب عدد العينة مدة الإصابة الأبعاد

 تقدير

 الذات

 21 27 سنوات 5أقل من 

 22.92 12 سنوات 10أقل من إلى  5من  0.38 1.92

 29.6 5 سنوات فأكثر 10

مما يعني أنه لا توجد فروق ، (0.05وهي أعلى من مستوى المعنوية )، (0.38( أن قيمة الدلالة بلغت )13يتضح من الجدول )

 10أقل من إلى  5من  -سنوات 5ية في تقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي وفقًا لمتغير مدة الصابة )أقل من صائإحصذات دلالة 

 سنوات فأكثر(.  10 -سنوات
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ية لدى المصابين إحصصائعدم وجود فروق ذات دلالة إلى  ( والتي أشارت2006وتفق هذه النتيجة مع نتائج دراسة أبو البصل )

 ته الأولى وما بعد ذلك.بالسرطان في مرحصل

فمهما اختلفت مدة ، الأثر النفس ي الذي يتركه مرض سرطان الثدي لدى النساء المصاباتإلى  وتعزو الباحصثة هذه النتيجة

 الصابة إلا أن الأثر هو نفسه على تقدير الذات لديهن.

  :إحصائما مدى وجود فروق ذات دللة "نتائج السؤال السادس( ية عند مستوىα≤0.05)  في التوافق النفس ي لدى المريضات

ا لمتغير "العمر"؟
ً
 المصابات بسرطان الثدي في منطقة الرياض وفق

 ( يبين ذلك.14والجدول )، للإجابة عن هذا السؤال تم استخدام إحصصاء كروسكال واليسو 

ا لمتغير العمر14جدول )
ً
 ( الفروق في التوافق النفس ي لدى مريضات سرطان الثدي وفق

 مستوى الدللة Hكروسكال   قيمة متوسط الرتب عدد العينة الفئة العمرية والدرجة الكلية الأبعاد

 التوافق النفس ي

 16.38 13 سنة 40أقل من 

 21.85 13 سنة 49إلى  40من  0.06 5.60

 27.39 18 سنة فأكثر 50

مما يعني أنه لا توجد فروق ، (0.05المعنوية )وهي أعلى من مستوى ، (0.06( أن قيمة الدلالة بلغت )14يتضح من الجدول )

 –سنة  50أقل من إلى  40من -سنة 40ية في التوافق النفس ي لدى مريضات سرطان الثدي وفقًا لمتغير العمر )أقل من إحصصائذات دلالة 

 سنة فأكثر(.  50

 تزداد ، يمكن تغييرها عامل العُمر( أن من عوامل الخطر التي لا 2008، وتتفق هذه النتيجة مع ما ورد في مرجع )الداهرى 
ُ

حصيث

 ( سنة.50إمكانية الصابة للمرأة التي يزيد عُمرها عن )

لاحصظ الباحصثة أن معظم حصالات سرطان الثدي تصاب به غالبًا من هن فوق سن الثلاثين
ُ
وعليه فإن تجربة الحياة بحلوها ، وت

 التوافق مع المرض لا تتأثر كثيرًا بعد هذا العمرويُعنى أن القدرة على ، ومرها تكون قد اكتسبت بشكل أو بآخر

ية إحصصائعدم وجود فروق ذات قيمة إلى  والتي أشارت (Nerenz, Love, et.al, 1986)وقد اتفقت هذه النتيجة مع نتائج دراسة 

 تأثرهم النفس ي والأعراض الجانبية عند تلقيهم العلاج الكيميائي لعلا 
ُ

اتفقت هذه ج السرطان. كما بين كبار السن وصغار السن من حصيث

ية في التوافق لدى إحصصائعدم وجود فروق ذات دلالة إلى  والتي أشارت، (2007النتيجة مع ما توصلت إليه دراسة الحجار وأبو اسحاق )

أنه لا ى إل ( والتى أشارت2015وسارة )، سماح اتفقت هذه النتيجة مع ما توصلت إليهمريضات سرطان الثدي تعزى لمتغير العُمر. كما 

والتي ، (2013توجد فروق في مستوى التوافق الاجتماعي لدى المريض باختلاف السن. كما اتفقت هذه النتيجة مع نتائج دراسة الجهني )

 عدم وجود فروق في التوافق لدى السيدات أفراد عينة الدراسة مريضات سرطان الثدي باختلاف العُمر.إلى  توصلت

والتي أظهرت أنه كلما كانت المريضة المصابة ، (Vinokur, Threatt, et.al, 1989)دراسة  بينما تختلف هذه الدراسة مع

 ,Mor, Malin)وكلما كانت أكبر كان التأثير الجسمي وخاصة الحركي أكبر. وكذلك دراسة ، بالسرطان أصغر سنًا كان التأثير النفس ي أكبر

et.al, 1994)  وكذلك دراسة ، مستويات منخفضة من الانسجام العاطفي التي أظهرت أن النساء الأصغر سنًا أظهرن(Ell, Nishimoto, 

et.al, 1989) .التي أظهرت أن كبر السن يلعب دورًا إيجابيًا في زيادة القدرة على التوافق 

 للفئة 2009هذه النتيجة مع ما توصلت إليه دراسة الثابت ) كما اختلفت
ً
العمرية ( التي وجدت فروق في التوافق النفس ي وفقا

وجود فروق ذات إلى  والتي أشارت، (2010كما اختلفت هذه النتيجة مع نتائج دراسة أحصمد ) لصالح الفئة العمرية أقل من أربعين سنة.

أن إلى  كما اختلفت مع نتائج دراسات أخرى توصلت، ية في التوافق النفس ي بين المصابات بسرطان الثدي وفقًا لمتغير العمرإحصصائدلالة 

 ,Stanton, Danoff‐burg, et.al, 2002;Mor, Malin)الأكبر سنًا بمقارنة ، يُعانين من مستويات منخفضة من التوافق، ء الأصغر سنًاالنسا

et.al, 1994)  

ذلك لأن جميع أفراد ، وتعزو الباحصثة عدم وجود فروق في التوافق النفس ي لدى مريضات سرطان الثدي وفقًا لمتغير العمر

ظر عن أعمارهن يتعرضن لنفس المشكلة وهي الصابة بمرض سرطان الثدي. فمهما اختلف عمر الفرد المصاب إلا أن العينة بغض الن

  الأثر هو نفسه من الناحصية النفسية عليه.

وتفسر الباحصثة نتيجة هذه الدراسة في ضوء أن السيدات المصابات بمرض السرطان الأكبر سنًا أعطاها عامل النضج 

على تحقيق نسبة من التوافق خاصة وهي ترى نفسها محظوظة في النجاة التي حُصرم منها غيرها. في المقابل فإن السيدات والتجربة قدرة 

 للإفصاح 
ً

الأصغر سنًا قد أمدها عامل الشباب بمقدرة على الصمود والرؤية المتفائلة. ومن المرجح أن النساء الأصغر سنًا أكثر ميلا

 ويُحسن من مستوى التوافق لديهن. ، د من تقبلهن لحالتهن المرضيةوالتعبير عن مشاعرهن بما يزي
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 :إحصائما مدى وجود فروق ذات دللة " نتائج السؤال السابع( ية عند مستوىα≤0.05)  في تقدير الذات لدى المريضات

ا لمتغير "العمر"؟
ً
 المصابات بسرطان الثدي في منطقة الرياض وفق

 يبين ذلك. (15والجدول )، ام إحصصاء كروسكال واليسللإجابة عن هذا السؤال تم استخدو 

ا لمتغير العمر15جدول )
ً
 ( الفروق في تقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي وفق

 مستوى الدللة Hقيمة إحصاء كروسكال  متوسط الرتب عدد العينة العمر الأبعاد

 تقدير الذات

 16.19 13 سنة 40أقل من 

 21.85 13 ةسن 49إلى  40من  0.06 5.97

 27.53 18 سنة فأكثر 50

مما يعني أنه لا توجد فروق ، (0.05وهي أعلى من مستوى المعنوية )، (0.06( أن قيمة الدلالة بلغت )15يتضح من الجدول )

 50 –سنة 49 أقل منإلى  40من -سنة 40ية في تقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي وفقًا لمتغير العمر )أقل من إحصصائذات دلالة 

ية في إحصصائعدم وجود فروق ذات دلالة إلى  ( والتي توصلت2006وقد اتفقت هذه النتيجة مع نتائج دراسة أبو البصل )سنة فأكثر(. 

إلى  والتى أشارت، (2019اتفقت هذه النتيجة مع ما توصلت إليه دراسة ياسين )تقدير الذات لمريضات السرطان تعزى لمتغير العُمر كما 

كما تتفق هذه النتيجة مع نتائج دراسة المنشاوى ، جود فروق في تقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي وفقًا لمتغير العمرعدم و 

 ية في تقدير الذات تبعًا للمتغير الديموغرافي )العُمر(إحصصائعدم وجود فروق ذات دلالة إلى  ( والتي أشارت2021)

العينة بغض النظر عن أعمارهن يتعرضن لنفس المشكلة وهي الصابة بمرض أن جميع أفراد ويتضح من نتيجة هذا الفرض 

 سرطان الثدي. فمهما اختلف عمر الفرد المصاب إلا أن الأثر هو نفسه من الناحصية النفسية عليه.

  :إحصائما مدى وجود فروق ذات دللة "نتائج السؤال الثامن( ية عند مستوىα≤0.05) ضات في التوافق النفس ي لدى المري

ا لمتغير المستوى التعليمي"؟
ً
 المصابات بسرطان الثدي في منطقة الرياض وفق

 يبين ذلك. (16والجدول )، للإجابة عن هذا السؤال تم استخدام إحصصاء كروسكال واليس

ا لمتغير المستوى التعليمي (16جدول )
ً
 الفروق في التوافق النفس ي لدى مريضات سرطان الثدي وفق

 مستوى الدللة Hقيمة كروسكال  متوسط الرتب عدد العينة لتعليميالمستوى ا الأبعاد

 التوافق

 النفس ي

 24.08 12 ثانوية وأقل

 21.56 27 بكالوريوس 0.83 0.38

 23.8 5 مؤهلات عليا

، (0.05)( أن قيم مستوى الدلالة لأبعاد المقياس وللدرجة الكلية للمقياس أعلى من مستوى المعنوية 16يتضح من الجدول )

ية في أبعاد التوافق النفس ي وفي الدرجة الكلية للمقياس لدى مريضات سرطان الثدي وفقًا إحصصائمما يعني أنه لا توجد فروق ذات دلالة 

مؤهلات عليا(. واتفقت هذه النتيجة ما توصلت إليه دراسة الحجار وأبو إسحاق  –بكالوريوس -لمتغير المستوى التعليمي )ثانوية وأقل

واختلفت معها في أنها وجدت  ية في التوافق تعزى لمتغير المستوى التعليمي.إحصصائعدم وجود فروق ذات دلالة إلى  والتي أشارت، (2007)

اتفقت هذه النتيجة مع ما توصلت إليه دراسة الثابت كما فروق في البعدين الجسمي والنفس ي لصالح الحاصلات على تعليم عالي. 

أنه لا إلى  ( والتي أشارت2015وسارة )، سماح اتفقت هذه النتيجة مع ما توصلت إليهكما (. 2017ان )ودراسة خلاف وعدو ، (2009)

 توجد فروق في مستوى التوافق الاجتماعي لدى مريض السرطان تبعًا للمستوى التعليمي. 

المرأة المصابة سواء كانت  فسرطان الثدي يترك نفس الأثر على، طبيعة وظروف المرض نفسهإلى  وتعزو الباحصثة هذه النتيجة

 متعلمة أو غير متعلمة.

  :إحصائما مدى وجود فروق ذات دللة "نتائج السؤال التاسع( ية عند مستوىα≤0.05)  في تقدير الذات لدى المريضات

ا لمتغير المستوى التعليمي"؟
ً
 المصابات بسرطان الثدي في منطقة الرياض وفق

 يبين ذلك.( 17والجدول )، إحصصاء كروسكال واليسللإجابة عن هذا السؤال تم استخدام و 

ا لمتغير المستوى التعليمي17جدول )
ً
 ( الفروق في تقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي وفق

 مستوى الدللة Hقيمة كروسكال  متوسط الرتب عدد العينة المستوى التعليمي الأبعاد

 تقدير 

 الذات

 23.71 12 ثانوية وأقل

 21.8 27 لوريوسبكا 0.90 0.21

 23.4 5 مؤهلات عليا
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( أن قيم مستوى الدلالة لأبعاد مقياس تقدير الذات وللدرجة الكلية أعلى من مستوى المعنوية 17يتضح من الجدول )

رطان الثدي ية في أبعاد تقدير الذات وفي الدرجة الكلية للمقياس لدى مريضات سإحصصائمما يعني أنه لا توجد فروق ذات دلالة ، (0.05)

دراسة ياسين كل من مؤهلات عليا(. واتفقت هذه النتيجة مع ما توصلت إليه  –بكالوريوس  -وفقًا لمتغير المستوى التعليمي )ثانوية وأقل

ية في تقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي إحصصائعدم وجود فروق ذات دلالة إلى  ( والتي أشاروا2021ودراسة المنشاوي )، (2019)

 ا للمتغيرات الديموغرافية )المؤهل العلمي(.تبعً 

وتعزو الباحصثة عدم وجود فروق في تقدير الذات لدى مريضات سرطان الثدي وفقًا للمستوى التعليمي وذلك لتشابه الظروف 

 فسرطان الثدي يترك أثره على جميع النساء المصابات به بغض النظر عن المستوى التعليمي.، المرضية لديهن

 ئج الدراسة:ملخص نتا

 النتائج التالية: إلى  توصلت الدراسة

 مستوى التوافق النفس ي وتقدير الذات مرتفعة لدى المصابات بسرطان الثدي. -1

 توجد علاقة موجبة بين التوافق النفس ي وتقدير الذات لدى المصابات بسرطان الثدي. -2

 لمتغيرات "مدة الصابةلا يوجد فروق بالتوافق النفس ي لدى المريضات المصابات بسرطان الثدي  -3
ً
والمستوى ، العمر، وفقا

 التعليمي".

 لمتغيرات "مدة الصابة -4
ً
 والمستوى التعليمي".، العمر، لا يوجد فروق بتقدير الذات لدى المريضات المصابات بسرطان الثدي وفقا

  والمقترحات. التوصيات

 :الباحصثة وتقترح ما يلي النتائج توص يبناء على 

 الدعم النفس ي لمريضات سرطان الثدي مع التركيز على الدعم المتمركز حصول التوافق الصحي.الاهتمام ببرامج  -1

 إشراك مريضات سرطان الثدي بأنشطة وفعاليات ترفيهية ورياضية وتعزيز التوافق النفس ي وتقدير الذات لديهن. -2

 ه فئة مريضات سرطان الثدي.التنسيق مع المنظمات والجمعيات الخيرية لخلق شراكة فاعلة للقيام بواجباتها تجا -3

 عقد ندوات تثقيفية للنساء للتوعية والوقاية والكشف المبكر لسرطان الثدي. -4

 ات مستقبلية وعلى النحو الآتي:إجراء دراسكما تقترح الباحصثة  -5

وافق مسحية لتحديد نسبة المصابات بسرطان الثدي اللواتي يعانين من انخفاض في مستوى تقدير الذات ومستوى الت دراسة .1

 النفس ي.

 فاعلية برنامج ارشادي لتحسين التوافق الصحي لدى مريضات سرطان الثدي. .2

 دراسة تقدير الذات والتوافق النفس ي لدى مريضات سرطان الثدي في ضوء متغيرات أخرى. .3

 دراسة مقارنة للتوافق النفس ي وتقدير الذات لدى المصابات بسرطان الثدي واقرانهن غير المصابات .4

 .اجعالمر قائمة 

 
ً
  المراجع بالعربية: -أول
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 .383-308ص، كلية الدراسات العليا، جامعة القاهرة، (4)24، مجلة العلوم التربوية، لأطفالهن مرض ى السرطان

 القوميالمركز  في الثديلدى مريضات سرطان  النفس يالتوافق  في يجمع إرشادي(. أثر برنامج 2010نادية إبراهيم خلف الله. )، أحصمد -
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