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الحياة الانسحابي وعلاقته بأنماط الدعم الاجتماعي للأشخاص المصابين  أسلوب

 بمدينة الرياض بالفشل الكلوي 

 حصه عمر هبه

 ةيالمملكة العربية السعود || جامعة الملك سعود||  كلية الآداب ||قسم الدراسات الاجتماعية 

نسححاي  أأمما  الدعم الاجتماي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو  الحياة الا أسلوب: هدفت الدراسة إلى معرفة العلاقة بين الملخص

المحجلين ف  مركز الملك سلمان لغسي  أمراض الكلى أمركز  الملك عبد الله للغسي  الللو  بمدينة الرياض، أقد اعتمدت الباحثة على 

الحياة الانسححاي  أالدعم الاجتماي  أالذ   سلوبأالعينة العلوائية البسيطة، أتم استخدام مقياس  أسلوبمنهج المحح الاجتماي  ب

 ( خاا143تم تطبيقه على عينة علوائية ملومة من )
 
من الماابين بالشل  الللو . أقد أظهرت النتائج أمه لا توجد علاقة ارتباطية  ا

راد عينة الدراسة لديهم مظاهر الحياة الانسححاي  أالدعم الاجتماي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو ، كما أسشرت أن أف أسلوببين 

ا( من داخ  أخارج إطار الأسرة بلل   انسححابيه تتسم بالامخشاض بلل  عام، أيحالون على الدعم الاجتماي  بلل  متوسط )أحيام 

 من الانسححاي  أالدعم الاجتماي  أك    الحياة أسلوبالنتائج عدم أجود علاقة ذات دلالة إحاائية بين ك  من أأضحت عام. كما 

ا بين ك    الحياة الانسححاي  أالحالة  أسلوبمن  متغير  الشئة العمرية أتاريخ الإصابة بالشل  الللو ، أتوجد علاقة ذات دلالة إحاائي 

الحياة الانسححاي  ألاالح "الأرام  أالعزاب"  أسلوبالاجتماعية لاالح "المتزأجين، المطلقين أالأرام " ف  العلاقة بين الحالة الاجتماعية أ 

  العلاقة بين الحالة الاجتماعية أالدعم الاجتماي ، أكذلك عدم أجود علاقة ذات دلالة إحاائية بين الدعم الاجتماي . أف  ضوء ف

 النتائج تم تقديم جملة من التوصيات أالمقترحات لتحسين حياة الأخاا  الماابين بالشل  الللو .

 الاجتماي ، الشل  الللو .الحياة الانسححاي ، الدعم  أسلوب الكلمات المفتاحية:

 المقدمة: -1

نها تتسم بالتعقيد أتعدد الأسباب، أتمتد آثارها إتعتبر الأمراض المزمنة إحدى سمات هذا العار، حيث 

على المريض أأسرته أالمجتمع، أتتطلب علاج طوي  المدى أتدخ  من الشريق العلاج ، أاستمرار ف  الرعاية الطبية 

مع المرض. أينتاب مرض ى الأمراض المزمنة ملاعر سلبية تجاه ذأاتهم، أقد تؤد  بهم إلى أالدعم الاجتماي  للتعايش 

الإحبا  أتدهور ف  الحالة الصحية أفل  ف  أداء الأدأار الاجتماعية سواء تجاه الذات أأ الآخرين من داخ  المنزل أأ 

أيعتبر  ض ف  البيئة الاجتماعية.ف  محيط العم ، حيث تنعكس تلك الملاعر كالاوف من المرض على سلوك المري

 من حيث آثاره على الحالة الجسمية
 
أالنشسية  الشل  الللو  أحد هذه الأمراض المزمنة، أمن أكثرها شيوعا

الحياة الانسححاي  ف  كثير من  أسلوبفقد يميلون الأخاا  الماابين بالشل  الللو  إلى  للمريض أالاجتماعية

أعندما  الاجتماعية، بالإضافة إلى العزلة أالامطواء على الذات أفقدان حب الحياة. الأحيان حيث يتجنبون التشاعلات

 على سلوك الشاص المااب بالشل  الللو ، أالأهم من 
 
يتوفر الدعم الاجتماي  المعنو  أالماد ، قد يؤثر إيجابا

أتأت  هذه الدراسة كواحدة  هم.ذلك أن يدركوا هذا الدعم الذ  بإملامه أن يترك الأثر الإيجاي  على جوامب خاايات

 لمشهوم ت يمن الدراسات التي تدعم الاهتمام بالأخاا  الماابين بالشل  الللو ، فه
 
 أاضحا

 
 أسلوبقدم فهما

الحياة الانسححاي  أالدعم الاجتماي  أالشل  الللو ، مع الوقوف على التوجهات النظرية التي تدعم تشسير هذه 

الحياة الانسححاي  بالدعم الاجتماي  لدى الأخاا  الماابين  أسلوببمعرفة علاقة  يتعلق كما تبحث فيماالدراسة. 
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بالشل  الللو  من أجهة مظر الأخاا  الماابين بالشل  الللو  أمشسهم، بالإضافة إلى معرفة مدى توفر ماادر 

 الدعم الاجتماي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو .

  مشكلة الدراسة:

ن أبرز الأمراض المزمنة، أالتي تايب الأخاا  ف  مختلف الشئات العمرية. حيث يعد الشل  الللو  م

لرت بمجلة 2010كلشت دراسة أجريت عام )
ُ
( ف  معهد جورج للصحة العالمية أجامعة سيدنس  الأسترالية نس

 حول العالم. أأكد الباح2,3)الآنسسيت( الطبية أن هناك )
 
ثون أن ( مليون مريض بالشل  الللو  يموتون سنويا

%( 75أكثر من )حيث إن معظم حالات الوفاة بالشل  الللو  أقعت ف  الاين أالهند أامدأميسيا أباكستان أميجيريا، 

من المرض ى بتلك الدأل لديهم امخشاض ف  الدعم الماد  ألا يتلقون العلاج المناسب للمرض المتمث  ف  إجراء الغسي  

( مليون مريض حول العالم 2,6الذين بحاجة إلى العلاج فقد بلغ عددهم )الللو  أعمليات زراعة الكلى. أما المرض ى 

http://www.aljazeera.net/ 

( 2015أما ف  المملكة العربية السعودية حسب الإحاائية السنوية للمركز السعود  لزراعة الأعضاء عام )

( مريض. حيث بلغ عدد حالات الكلى المزرأعة 17000فقد بلغ عدد الأخاا  الماابين بالشل  الللو  أكثر من )

( 2015( حتى عام )1993داخ  المملكة منذ بداية برمامج التبرع بالأعضاء أزراعتها ف  المملكة العربية السعودية عام )

.2838( من أحياء غير أقارب، أ)369( منها من متبرعين أحياء أقارب، أ)6583( حالة، )9790)
 
 ( من متوفين دماغيا

 زراعة ما مجموعه )2015أتم ف  عام )
 
 144( منها من متبرعين أحياء أ)618( كلية، )762( أيضا

 
( من متوفين دماغيا

http://www.scot.gov.sa/ أتؤد  الإصابة بالشل  الللو  إلى تغير جوهر  ف  خااية الماابين به، حيث تؤثر على .

( أن مرض ى الشل  الللو  يلعرأن بمستويات قلق مرتشعة. كما 2015ياتهم، حيث أشارت دراسة مقداد )جوامب ح

أنهم يلعرأن بالاوف من الموت أالقلق أالاكتئاب أاليأس أفقدان الأم  بالعودة إلى الوضع السابق، بالإضافة إلى 

للو  لديهم مظرة سلبية للذات. أف  ( أن مرض ى الشل  ال2009اضطرابات النوم أالطعام. أكلشت دراسة عل  )

( التي أظهرت أن مرض ى الشل  الللو  يتقوقعون على ذأاتهم أمنعزلين ألديهم ضعف ملحوظ 2009دراسة رشوان )

بالعلاقات الاجتماعية أانسححاب من الحياة الاجتماعية. أيترتب على أعراض الشل  الللو  أأساليب علاجه آثار 

على الأخاا  الماابين به، من شأنها أن تولد لديهم إحساس بالعجز أعدم الثقة مشسية أاجتماعية أاقتاادية 

 لمختلف الآثار المترتبة على الإصابة بالشل  
 
أملاعر اليأس أالاكتئاب أالقلق، أالانسححاب من أنسلطة الحياة. أمظرا

أبعاده من داخ  أأ خارج  الللو ، فإن الأخاا  الماابين فيه يلومون بأمس الحاجة إلى الدعم الاجتماي  بلافة

إطار الأسرة. فقد يلون من شأن ذلك الدعم أن يخشف من الآثار السلبية أيساعد المرض ى على استعادة التوازن ف  

( أن 2009حياتهم أزيادة قدرتهم على مواجهة المرض أأن يلوموا أكثر تقب  أاستجابة للعلاج. حيث أكدت دراسة عل  )

ى الشل  الللو  على تغيير النظرة السلبية للذات أممارسة أنسلطة الحياة بلل  الدعم الاجتماي  يساعد مرض 

( على أن الدعم المعنو  من خلال اللجوء إلى الجامب الرأح  يساعد الأخاا  2009أفض . أأكدت دراسة رشوان )

 على الماابين بالشل  الللو  على الحد من قلق الموت أتقب  الحياة. أقد يلون للدعم الاجتماي  أ
 
 أحسنا

 
 إيجابيا

 
ثرا

الحياة الانسححاي  لدى الأخاا  الماابين،  أسلوبجوامب خااية المريض، كما قد يلون شأمه أن يخشف من 

الحياة الانسححاي  لدى الأخاا  الماابين بالشل   أسلوبألذلك فإن الدراسة الحالية سوف تهتم بالتعرف على 

هم من داخ  أأ خارج إطار الأسرة. أمن هنا يمكن تحديد التساؤل الرئيس ي الللو  أعلاقته بالدعم الاجتماي  المتاح ل

الحياة الانسحابي والدعم الاجتماعي للأشخاص المصابين بالفشل  أسلوبما العلاقة بين للدراسة بالتال : 

 الكلوي؟

http://www.aljazeera.net/news/healthmedicine/2015/3/14/2-3-%D9%85%D9%84%D9%8A%D9%88%D9%86-%D9%85%D8%B1%D9%8A%D8%B6-%D8%A8%D8%A7%D9%84%D9%81%D8%B4%D9%84-%D8%A7%D9%84%D9%83%D9%84%D9%88%D9%8A-%D9%8A%D9%85%D9%88%D8%AA%D9%88%D9%86-%D8%B3%D9%86%D9%88%D9%8A%D8%A7
http://www.aljazeera.net/news/healthmedicine/2015/3/14/2-3-%D9%85%D9%84%D9%8A%D9%88%D9%86-%D9%85%D8%B1%D9%8A%D8%B6-%D8%A8%D8%A7%D9%84%D9%81%D8%B4%D9%84-%D8%A7%D9%84%D9%83%D9%84%D9%88%D9%8A-%D9%8A%D9%85%D9%88%D8%AA%D9%88%D9%86-%D8%B3%D9%86%D9%88%D9%8A%D8%A7
http://www.scot.gov.sa/
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 البحث: أسئلة

 ف :  للبحثل الرئيس ايتحدد السؤ 

 دعم الاجتماعي للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي؟ الحياة الانسحابي وال أسلوبما العلاقة بين  -

 :الأسئلة الشرعية الآتيةل اينبثق من هذا السؤ أ 

 الحياة الانسححاي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو ؟ أسلوب مستوى ما  .1

 الدعم الاجتماي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو ؟ مستوى ما  .2

الحياة الانسححاي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو   وبسلف  المتوسطات الحسابية لأ  اته  توجد اختلاف .3

 الللو (؟ بالشل  الإصابة الاجتماعية أتاريخ أالمتغيرات التالية: )الشئة العمرية، الحالة

ف  المتوسطات الحسابية للدعم الاجتماي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو  أالمتغيرات  اته  توجد اختلاف .4

 الللو (؟ بالشل  الإصابة أتاريخ الاجتماعية ، الحالةالتالية: )الشئة العمرية

 :أهداف البحث

 :ف  بحثيتحدد الهدف الرئيس لل 

. الحياة الانسحابي والدعم الاجتماعي للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي  أسلوبمعرفة العلاقة بين  -

 ينبثق من هذا الهدف مجموعة من الأهداف تتمث  ف :أ 

 لحياة الانسححاي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو .ا أسلوب التعرف على مستوى  .1

 الدعم الاجتماي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو . مستوى التعرف على  .2

الحياة الانسححاي  لأشخاا  الماابين بالشل   سلوبالتعرف على الاختلاف بين المتوسطات الحسابية لأ  .3

 جتماعية أتاريخ الإصابة بالشل  الللو .الللو  أالمتغيرات التالية: الشئة العمرية، الحالة الا 

التعرف على الاختلاف بين المتوسطات الحسابية للدعم الاجتماي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو   .4

 أالمتغيرات التالية: الشئة العمرية، الحالة الاجتماعية أتاريخ الإصابة بالشل  الللو .

 أهمية البحث:

هذا الموضوع أأ ممن تحدثوا حوله ف  التعمق أكثر ف  معرفة أأجه القاور  الباحثين ف  متائج البحثقد تساعد  -

من حيث الدعم الاجتماي  المقدم من المجتمع المحيط بالأخاا  الماابين بالشل  الللو  أسب  التغلب عليها 

 من أج  الوصول إلى جودة حياة أفض  لهؤلاء الأخاا .

 اا  الماابين بالشل  الللو .حياة الأخ أسلوبمدرة الدراسات التي تناألت  -

أن التشاع  مع الأخاا  الماابين بالشل  الللو  لا يقتار على الجامب الاح  فقط ب  يمتد إلى الجوامب  -

الأخرى المرتبطة بهم مث : الجامب الاجتماي  أالنشس ي أالاقتااد  للحاول على مظرة متلاملة محو المرض من 

 خلالها.

  الماابين بالشل  الللو  من مساعدة على تقب  المرض أالتكيف مع آثاره أيأت  ما يتطلبه التعام  مع الأخاا -

 ذلك من خلال الدعم الاجتماي  بلافة أبعاده.

 قد تشيد متائج الدراسة الأخاائيين الاجتماعيين ف  التدخ  مع حالات مرض ى الشل  الللو . -

لدعم لأشخاا  الماابين بالشل  الللو  ف  إفادة الجمعيات الايرية التي تقدم ا متائج البحثقد تساهم  -

 أأسرهم.
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 حدود البحث:

الحياة الانسححاي  لأشخاا  الماابين  أسلوبتنحار الحدأد الموضوعية ف  دراسة الحدود الموضوعية:  -

 بالشل  الللو .

تتلون من جميع الأخاا  )ذكور أإماث( المحجلين ف  مركز الملك سلمان لأمراض الكلى  الحدود البشرية: -

 ركز  الملك عبد الله للغسي  الللو  شمال أجنوب مدينة الرياض.أم

مركز الملك سلمان لأمراض الكلى بالرياض، مركز الملك عبد الله للغسي  الللو  )جنوب  الحدود المكانية: -

 الرياض(، مركز الملك عبد الله للغسي  الللو  )شمال الرياض(.

 .ه.1439هـ حتى العام 1437العام الجامع  استغرق هذا البحث الشترة من  الحدود الزمنية: -

 مفاهيم ومصطلحات البحث:

: مجموعة من العادات أالأنسلطة الحياة الانسحابي بأنه أسلوبالحياة الانسحابي: يعرف  أسلوبأولا: 

 الانسححابية، أطرق المواجهة التجنبية للملكلات، أالتي تشض ي ف  مجملها إلى تزايد ملاعر الاكتئاب لدى الأفراد.

أتظهر هذه العادات ف  عدة صور متباينة، أالتي منها افتقاد المبادأة ف  المواقف الاجتماعية، أفقد الاهتمام بممارسة 

الأنسلطة الاجتماعية أتجنب مواجهة الآخرين، أكذلك تجنب التعبير عن الامشعالات السارة أأ المكدرة أافتقاد 

غبة ف  ممارسة الأنسلطة التي تجلب السعادة، مع المي  إلى ممارسة الاهتمام بالتعبير عن الآراء الشااية، أعدم الر 

الأنسلطة غير الاجتماعية )الأنسلطة السلبية( أالمي  لأداء المهام الرأتينية، أتجنب ممارسة الأنسلطة الجديدة )أبو 

 (.8: 2004الني ، 

 بأنه:  أسلوبويُعرف 
ً
ها الأخاا  الماابين الدرجة الللية التي يحا  عليالحياة الانسحابي إجرائيا

بالشل  الللو  من المقياس. أتمث  مجموع العادات أالأنسلطة التي تتسم بالسلبية أالافتقار للملاركة ف  التشاعلات 

الاجتماعية، أتجنب مواجهة الآخرين ف  البيئة المحيطة أعدم الرغبة ف  التعبير عن الامشعالات أالآراء الشااية مع 

 .قات اجتماعية سليمةعدم القدرة على تلوين علا

: الدعم الاجتماعي
ً
 أهو المسامدة : ثانيا

 
 آخرا

 
عند ترجمة ماطلح الدعم الاجتماي  إلى العربية قد يأخذ لشظا

 الاجتماعية أأ السند الاجتماي . 

عرف المساندة الاجتماعية بأنها
ُ
: الجهود التي يتلقاها الشرد من خلال الجماعات التي ينتمي إليها كالأسرة ت

أالأصدقاء أالزملاء ف  أ  موقع من مواقع العم  أالحياة كالمدرسة أالجامعة أالناد  أالمكتب، من أج  خشض الآثار 

السلبية لأشحداث أالمواقف الحياتية التي تتسبب ف  الاضطرابات النشسية خاصة أعراض القلق أالاكتئاب الشرد  

 (. 259 -258: 2012...الخ )الاقور، 

 ( تعريف17: 2007ويضيف )خميسة، 
ً
: الإملاميات الشعلية أأ المدركة للماادر للدعم الاجتماعي بأنه ا

المتاحة ف  البيئة الاجتماعية للشرد أالتي يمكن استخدامها للمساعدة أخاصة شبكة علاقاته الاجتماعية التي تضم 

ف  –لعلاقات الاجتماعية ك  الأخاا  الذين لهم اتاال اجتماي  منتظم بلل  أأ بآخر مع الشرد، أتضم شبكة ا

، ب  الدعم منها يمي  إلى  -الغالب
 
الأسرة أالأصدقاء أزملاء العم ، أليست ك  شبلات العلاقات الاجتماعية دعما

 مسامدة صحة أرفاهية متلق  الدعم. 

مدى أجود أأ توافر أخاا  يمكن للشرد أن يثق  ( أن السند الاجتماعي هو:237: 2006كما يرى )فايد، 

 أيعتقد أن ف  أسعهم أن يعتنوا به أيحبوه أيقشوا إلى جامبه.فيهم 
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 بأنه:
ً
مجموع الدرجات التي يحا  عليها الأخاا  الماابين بالشل   ويُعرف الدعم الاجتماعي إجرائيا

 الللو  ف  مقياس المسامدة الاجتماعية ببعديه "الدعم الاجتماي  داخ  أخارج إطار الأسرة".

: الفشل الكلوي:
ً
: تدهور لوظائف الكلى ف  أقت قاير أسريع، مما يسبب حالة خطيرة يُعرف بأنه ثالثا

مهددة للحياة من تراكم السوائ  أالنشايات ف  الجسم، أيمكن عادة اللشاء منه إذا تم علاج سبب حدأثه )أبو 

ظ التوازن فقد جزئ  أأ كل  لوظائف الكلى ف  ترشيح أحشبأمه:  كما يعرف الفشل الكلوي (. 23: 1431الغيث، 

 (.11: 2012بالدم، مما يحتم استخدام أساليب صناعية بديلة )البوعينين، 

 بأنهم: 
ً
الأخاا  الماابين بعجز ف  قيام الكلى ويُعرف الأشخاص المصابين بالفشل الكلوي إجرائيا

قون الغسي  ف  مركز بوظائشها على الوجه المطلوب، يخضعون للعلاج إما بالديلزة البرأتينية أأ الديلزة الدموية أيتل

 الملك سلمان أمركز  الملك عبد الله بمدينة الرياض.

 : والدراسات السابقة النظري  الإطار  -2

: المساندة الاجتماعية: 
ً

يلم  مشهوم المسامدة الاجتماعية إدراك الشرد للمسامدة المترتبة عن علاقته أولا

 متيجة ما 
 
 اجتماعيا

 
يتلقاه الشرد من مساعدة من الأفراد المحيطين به أأ من أ  الاجتماعية ذات الأهمية أتعد تماسلا

فرد آخر ف  بيئة اجتماعية، كما تعد المسامدة الاجتماعية الحماية التي يحا  عليها الأفراد من خلال شبكة العلاقات 

  (.45: 2009الاجتماعية بين الأفراد )سلطان، 

هام أفعال ف  حياة الأخاا  ألها أهمية كبيرة ف   : للمسامدة الاجتماعية دأر أهمية المساندة الاجتماعية

التخشيف من عوام  الضغط أتقديم المساعدة أمؤازرة الآخرين ف  المواقف الحياتية التي يتعرضون لها، فهي تعتبر 

السند العاطش  الذ  يستمده الشاص من أسرته أأ الأصدقاء أأ من المقربين إليه، أهذا السند يساعده على 

 (.121: 2014يجاي  مع أحداث الحياة ف  البيئة المحيطة به )الشي ، التشاع  الإ 

 (.123: 2014مصادر المساندة الاجتماعية: )الفيل، 

 اتشق كثير من الباحثين على أن هناك مادران للمسامدة الاجتماعية هما:

اسة أأ العم ، رجال أهو المادر الذ  يحاله الشرد من )الأسرة، الأصدقاء، زملاء الدر  المصدر غير الرسمي: .1

 الدين أالجيران( أعندما يحتاج الشرد إلى المساعدة.

هو المادر الذ  يحا  منه الشرد على المسامدة من المتخااين مث  )المحامين، المعلمين،  المصدر الرسمي: .2

 (.الأطباء أموظش  الادمات العامة

لية، الدعم الوسيل  أأ المسامدة المادية، الدعم الدعم العاطش  أأ المسامدة الامشعا أنواع المساندة الاجتماعية:

 المعلومات  أأ المسامدة عن طريق تقديم المعلومات أالدعم اللبل  أأ المسامدة من خلال شبكة العلاقات الاجتماعية.

( إلى العديد من 468 -466: 2008تلير دراسة )كرد :أساليب المساندة الاجتماعية لمرض ى الفشل الكلوي: 

 -الطمأمة على الحالة الصحية للمريض التي تبرز أهمية المسامدة الاجتماعية لمرض ى الشل  الللو  أمنها:الأساليب 

الاهتمام بالمريض أالسؤال  -زيارة المريض أعيادته -الترأيح عن المريض -تقب  المريض -تقوية أم  المريض ف  الحياة

( عددًا من الأساليب الخاصة بالمساندة الاجتماعية 44: 2016وقد ذكر )الحربي،  عنه أالدمج الاجتماي  للمريض.

خشض مستوى  -المناقلات الجماعية أسلوب -تعزيز قيمة المريض -التشاع  الاجتماي والتي يمكن حصرها فيما يلي: 

 الاغتراب.
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 الحياة الانسحابي: أسلوبثانيًا: 

ا لغالبية الاضطرابات النشسية أأحد أك ثر أمواع الاضطرابات السلوكية يمث  الانسححاب الاجتماي  عرض 

ا على حياة الأفراد الذين يعامون منه أعلى تشاعلاتهم أتواصلهم مع أسرهم أبيئاتهم المتواجدين  ا أأكثرها تأثير  شيوع 

بها، بالإضافة إلى آثاره السلبية التي قد تؤد  إلى بعض الأمراض النشسية أالاجتماعية التي قد ياعب علاجها إذا لم 

 تها أتشاياها.تتم ملاحظ

 -2013)عل ، ماطشى: اي  من مجموعتين من الأعراض، همايتلون السلوك الانسحح أعراض الانسحاب الاجتماعي:

200:) 

اللعور بالامشاال عن الآخرين أاللعور بالاوف، أعدم التأكيد للذات أالنبذ مجموعة الأعراض العاطفية:  .1

ملاعر الاغتراب  -اللعور بالعجز -أالحساسية أالانوعاللعور بالخج   -)أاللعور بالوحدة بين الآخرين(

 ملاعر الافتقار للود أالحب. -أعدم الشهم أالرفض

تنقص المنححب الابرات  -تجنب المنححب الدخول ف  العلاقات الاجتماعيةمجموعة أعراض سلوكية:  .2

حب من قيم الآخرين، ألا لا يتعلم المنح -لا يطور المنححب صداقاته -أالمهارات الاجتماعية على محو مستمر

الامتناع عن المبادرة ف  الحديث أأ اللعب أأ  -ليس لدى المنححب ثقة بكشاءاته الاجتماعية -يلاركهم آراءه

 الاهتمام بالبيئة، أيقتنع بالملاهدة دأن ملاركة.

ا: الفشل الكلوي:
ً
 ثالث

لل  خ
ُ
ا أالتي ت طورة على حياة الأخاا  يعد مرض الشل  الللو  من أكثر الأمراض المزمنة شيوع 

الماابين به، أقد يتسبب بالوفاة ف  بعض الأحيان إذا لم يتم التدخ  الطبي أاستخدام العلاج المناسب من قِب  

الأطباء المختاين، حيث ينتج عن الشل  الللو  تراكم المواد الضارة أالأملاح الزائدة ف  الدم أالتي قد تؤد  إلى 

ا على جوامب حياة الأخاا  الماابين فيه إتلاف أنسحجة أأعضاء الجسم،  كما تنعكس الإصابة بالشل  الللو  سلب 

 النشسية أالصحية أالاجتماعية.

هناك بعض الأمراض أالأسباب الأخرى التي تساعد على ظهور بعض الأمراض المسببة للفشل الكلوي: 

، الكريمات، بعض العقاقير أالأدأية، الابغات بل  أمواعها (:79 -78 -2010مرض الشل  الللو  منها )إبراهيم: 

  العاهات الالقية للمجرى البول ، الحاوة الللوية، التهاب الكلى الكبيبي،

 مراحل الفشل الكلوي وخصائصها وعلاجها: 

 ( مراحل الفشل الكلوي 1جدول )

 العلاج خصائصها المرحلة

احتمال التعرض 

 للإصابة

*أجود تاريخ مرض ي للإصابة بالشل  أأ 

 الدم المرتشعضغط 

 *أجود عوام  أخرى من الوراثة

تشايص أعلاج الملاك  الصحية ببط ء من تطور 

 اعتلال الكلى

 تضرر ف  الكلى "أجود برأتين ف  البول" المرحلة الأولى

يعتمد العلاج على التشايص المبكر أالمتابعة 

المستمرة للتحكم ف  سبب المرض مث  السكر 

 أالضغط
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 العلاج خصائصها المرحلة

 المرحلة الثانية
ر ف  الكلى "امخشاض بسيط ف  تضر 

 معدل تاشية الكلى للسموم"

تقييم نسسبة عم  الللية أالاستمرار ف  متابعة 

 الشحوصات

 المرحلة الثالثة
امخشاض ف  متوسط ف  معدلات تاشية 

 الكلى للسموم
 تقييم أعلاج الأضرار الناتجة عن الشل  الللو  

 المرحلة الرابعة
لى امخشاض شديد ف  معدل تاشية الك

 للسموم
 التحضير لبدء علاج الشل  الللو  

 علاج الشل  الللو  بزراعة أأ غسي  الكلى الشل  الللو   المرحلة الخامسة

 (2010)البهكل ، 

ينتج عن الإصابة بالشل  الللو  العديد من الملكلات التي تواجه الأخاا   المشكلات الناتجة عن الفشل الكلوي:

 ع
 

الملكلات  –الملكلات النشسية  –الملكلات الصحية أبرزها:  (:55 -54 -2015ن إدريس: الماابين فيها منها )مقلا

 الاجتماعية.

 /
ً
 الدراسات السابقة:ثانيا

( بعنوان تأثير المسامدة الاجتماعية أالشعالية الذاتية على سلوك الامتثال العلاج  2017دراسة س ي بلير )

اشية الدم، أالتي كان من أهدافها التعرف على أثر المسامدة لدى مرض ى القاور الللو  المزمن أالااضعين لت

الاجتماعية على سلوك الامتثال العلاج ، أاشتملت عينة البحث على علر حالات من مرض ى القاور الللو  المزمن 

( سنة، أاعتمدت الدراسة على تطبيق بعض المقاييس أدراسة الحالة لتحقيق أهداف 60 -20أعمارهم ما بين )

سة. أظهرت النتائج أن قوة الإدراك الإيجاي  للسند الاجتماي  لعينة الدراسة أدى إلى اللعور بالقيمة الدرا

ا إذا كان هذا الدعم من  الشااية أالتوازن الامشعال  أتبني سلوك الامتثال العلاج  للتعليمات الطبية خاوص 

شيض القلق لدى مرض ى الشل  الللو ، أالتي ( بعنوان التدين أأثره على تخ2016أدراسة محمد ) اللريك )الزأج(.

هدفت إلى التعرف على التدين أأثره على تخشيض القلق لدى مرض ى الشل  الللو . أتلومت عينة الدراسة من 

ا أمريضة بولاية الارطوم أاتبعت الباحثة المنهج الوصش  باستخدام مقياس تايلور للقلق أمقياس 150) ( مريض 

، أتوصلت الدراسة إلى أن: السمة العامة للتدين لدى مرض ى الشل  الللو  تتسم التدين من تاميم الباحثة

ا بين التدين أالقلق، الحالة الاجتماعية،  بالارتشاع، كما توصلت الدراسة إلى أمه لا توجد علاقة ارتباطية دالة إحاائي 

التي هدفت  الانسحاب الاجتماعي( بعنوان السمنة و (Rontenberg, et al, 2017راسة د العمر أالمستوى التعليمي.

بقت الدراسة على عينة قوامها )
ُ
ا متوسط 135إلى معرفة العلاقة بين السمنة الانسححاب الاجتماي ، أط ا جامعي  ( طالب 

أشهر( باستخدام مقاييس موحدة لتقييم الانسححاب الاجتماي  )امخشاض معتقدات الثقة  10سنة أ21أعمارهم )

معدل البوح لأشخاا  المنححبين أنسسبة الوحدة العالية(، أأشارت متائج الدراسة  لأشخاا  المنححبين، امخشاض

إلى أن الأخاا  الذين يعامون من السمنة يزيد لديهم اللعور بالوحدة، كما أظهرت الدراسة أجود علاقة ارتباطية 

 بين السمنة أالانسححاب الاجتماي  أبين السمنة أانسعدام الثقة العاطشية.
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 البحث:  ءاتوإجرا منهجية -3

 أسلوبتنتمي هذه الدراسة للدراسات الوصشية، حيث تهدف إلى التعرف على العلاقة بين منهجية البحث: 

الحياة الانسححاي  أالدعم الاجتماي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو  أاعتمدت الدراسة على منهج المحح 

 العينة العلوائية البسيطة. أسلوبالاجتماي  ب

بلغ مجتمع الدراسة بموجب الحجلات ف  مركز الملك سلمان لأمراض الكلى مركز لدراسة: مجتمع وعينة ا

(. 759( أ  بإجمال  )290(، )199(، )270الملك عبد الله للغسي  الللو  شمال أجنوب الرياض على النحو المتتال  )

 Sample Sizeنة أقد قامت الباحثة بححب عينة ممثلة لمجتمع الدراسة من خلال موقع حساب حجم العي

Calculator ( حيث بلغ حجم عينة الدراسة للمرض ى المحجلين بمركز الملك %95( أنسسبة ثقة )%5بنسبة خطأ ،)

ا، أ)165سلمان لأمراض الكلى ) ا من مركز الملك عبد الله شمال مدينة الرياض، أ)131( مريض  ا 165( مريض  ( مريض 

أقد تم توزيع أداة الدراسة على عينة الدراسة إلا أن عدد الاستبيامات من مركز الملك عبد الله جنوب مدينة الرياض. 

 (.143( مقياس لعدم اكتمالها أبلغ العدد النهائ  )25( أقد استبعد )168التي الحاول عليها كان )

 (2004للدكتور )أبو الني : الحياة الانسححاي   أسلوباعتمدت الباحثة على دمج مقياس ي أدوات الدراسة: 

 الحياة الانسححاي  أالدعم الاجتماي . أسلوبللارأج بمقياس للدكتورة )داميال د.ت( المسامدة الاجتماعية  أمقياس

 وصف خصائص أفراد العينة:

ا مااب بالشل  الللو ، أيتلقى العلاج ف  مركز الملك سلمان لأمراض 143أجريت الدراسة على ) ( خاا 

ا من الذكور يمثلون )63الرياض، بواقع )الكلى أمركز  الملك عبد الله للغسي  الللو  ب
 
( 80(، )%44.1( مبحوث

 (.%55.9مبحوثة من الإماث أيمثلن )

ا للفئة العمرية2جدول )
ً
 ( يوضح توزيع أفراد عينة الدراسة وفق

 العينة 

 العمر 

 الإجمالي إناث ذكور 

 % العدد % العدد % العدد

 0,7 1  -  - 1.6 1 سنة 20إلى أقل من10من

 10,5 15 7.5 6 14.3 9 سنة 30 -20من 

 13,3 19 11.3 9 15.9 10 سنة 40 -30من 

 14 20 15.0 12 12.7 8 سنة 50 -40من 

 25,2 36 25.0 20 25.4 16 سنة 60 -50من 

 30,1 43 37.5 30 20.6 13 سنة 70 -60من 

 6,3 9 3.8 3 9.5 6 سنة فأكثر 70من 

 100 143 100 80 100 63 الإجمالي

 51.8 53.5 49.6 الحسابيالوسط 

 14.8 13.4 16.2 الانحراف المعياري 

 70سنة إلى أق  من  60يتضح من الجدأل السابق أن أغلب أفراد عينة الدراسة من الشئة العمرية )من

 43(على الترتيب حيث مجد )%25,2، %30,1سنة( أذلك بنسبة ) 60سنة إلى أق  من  50سنة(، أالشئة )من 
 
( مريضا

 من الشئة العمرية )من 36سنة( بينما ) 70سنة إلى أق  من  60العمرية )من من الشئة
 
سنة إلى أق  من  50( مريضا

 40( مريض أتقاربت النسبة المئوية ف  الشئة العمرية )من 1( بعدد )%0,7سنة(، أقد كامت أق  نسسبة مئوية ) 60



 م 2019 مارس ــ الثالثالمجلد  ــ الثالثالعدد  ــالمجلة العربية للعلوم ونشر الأبحاث  ــالإنسانية والاجتماعية العلوم مجلة 

 

قته بأنماط الدعم الاجتماعي أسلوب الحياة الانسحابي وعلا

 للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي
 هبه (50)

 

ا أالشئة العمرية )من 20سنة( بعدد ) 50سنة إلى أق  من  ا 19سنة( بعدد ) 40سنة إلى أق  من  30( مريض  ( مريض 

( على الترتيب، أهذا يدل على أن مرض الشل  الللو  لا يايب فئة عمرية معينة ألكن %13,3، %14أذلك بنسبة )

، أقد يرتبط هذا بالأمراض المزمنة التي قد تايب ( سنة70( الى أق  من )50يكثر الإصابة به ف  المرحلة العمرية من )

سن عادة الناتج عنها كثرة استخدام الأدأية العقاقير الطبية التي قد تؤد  إلى الإصابة بالشل  الللو  عند كبار ال

 .هذه الشئة العمرية أكثر من غيرها من الشئات

ا للحالة الاجتماعية3جدول رقم )
ً
 ( يوضح توزيع أفراد عينة الدراسة وفق

 العينة 

 الحالة الاجتماعية 

 الإجمالي إناث ذكور 

 % العدد % العدد % العدد

 16,1 23 10.0 8 23.8 15 أعزب

 57,3 82 48.8 39 68.3 43 متزأج

 9,8 14 12.5 10 6.3 4 مطلق

 14,7 21 25.0 20 1.6 1 أرم 

 2,1 3 3.8 3  -  - منشا 

 100 143 100 80 100 63 الإجمال 

 0.000 -المعنوية 0.01دالة إحاائيا عند . 23.397المحسوبة =  2كا 4 -درجة الحرية

( %57,3يتضح من الجدأل السابق أن أغلبية أفراد عينة الدراسة حالتهم الاجتماعية )متزأج( بنسبة تبلغ )

ا أكامت أق  نسسبة من فئة الحالة الاجتماعية )منشا ( بنسبة )82أبلغ عددهم ) ( 3( أبلغ عددهم )%2,1( مريض 

ا ا  ، أهذه الشئة قد تعانس  من ضغو  أسريةمريض  أكثر من غيرها من الشئات متيجة لكثرة الأعباء أالمسئوليات خاوص 

 .ة أالأبناء\ف  ظ  أجود الزأج

ا للمؤهل العلمي4جدول رقم )
ً
 ( يوضح توزيع أفراد عينة الدراسة وفق

 العينة 

 المؤهل 

 الإجمالي إناث ذكور 

 % العدد % العدد % العدد

 25.9 42 48.8 39 4.8 3 أم 

 11.9 17 11.3 9 12.7 8 ابتدائ 

 10.5 15 8.8 7 12.7 8 متوسط

 17.3 28 10.0 8 31.7 20 ثامو  

 19.6 33 18.8 15 28.6 18 جامع 

 5.6 8 2.5 2 9.5 6 أخرى 

 100 143 100 80 100 63 الإجمال 

 0.000 المعنوية= 0.01دالة إحاائيا عند . 36.899المحسوبة =  2كا 5 درجة الحرية =

( 42ل أعلاه أن معظم أفراد عينة الدراسة لديهم المؤه  العلمي )أم ( أكان عددهم )يتضح من الجدأ 

ا بنسبة مئوية بلغت ) ( %19,6( بنسبة مئوية )33( ثم يليه المؤه  العلمي )جامع ( حيث بلغ عددهم )%25,9مريض 

ا( م8( أبلغ عددهم )%5,6أكامت أق  نسسبة هم ممن لديهم المؤه  العلمي )أخرى( أبلغت ) ، أقد تلون العلاقة ريض 

الحياة الصحيح  أسلوببين الإصابة بالشل  الللو  أالمؤه  العلمي )أم ( إلى أن أفراد العينة ينقاهم الوي  اللاف  ب
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قته بأنماط الدعم الاجتماعي أسلوب الحياة الانسحابي وعلا

 للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي
 هبه (51)

 

ا  ا أثيق 
 
أالمتناسب مع حالتهم الصحية أالمرحلة العمرية التي يمرأن بها أترتبط العادات الغذائية السيئة ارتباط

 .لتي من أبرزها هو الشل  الللو  بالأمراض المزمنة ا

ا لطبيعة العمل5جدول رقم )
ً
 ( يوضح توزيع أفراد عينة الدراسة وفق

 العينة 

 العمل

 الإجمالي إناث ذكور 

 % العدد % العدد % العدد

 53.1 76 86.3 69 11.1 7 لا أعم 

 16,1 23 3.8 3 31.7 20 قطاع حلوم 

 6,3 9 1.3 1 12.7 8 قطاع خا 

 18,2 26 5.0 4 34.9 22 متقاعد

 1,4 2  -  - 3.2 2 أعمال حرة

 4,9 7 3.8 3 6.3 4 طالب

 100 143 100 80 100 63 الإجمال 

 0.000المعنوية = 0.01دالة إحاائيا عند . 82.336المحسوبة =  2كا 5درجة الحرية =

ا بنسبة مئوية 76يتضح من الجدأل السابق أن معظم أفراد عينة الدراسة لا يعملون أكان عددهم ) ( مريض 

ا إلى أن غالبية المرض ى من الشئة العمرية من )53,1%) السن الذ   ( سنة70( الى أق  من )50( أذلك قد يلون راجع 

ا ما يلون سن التقاعد عن العم  بالنسبة لل  من النساء أالرجال.  غالب 

ا لمكان الإقامة6جدول )
ً
 ( يوضح توزيع أفراد عينة الدراسة وفق

 نةالعي 

 مكان الإقامة 

 الإجمالي إناث ذكور 

 % العدد % العدد % العدد

 94.4 135 91.3 73 98.4 62 داخل مدينة الرياض

 5.6 8 8.7 7 1.6 1 خارج مدينة الرياض

 100 143 100 80 100 63 الإجمالي

 0.064 المعنوية = غير دالة إحاائيا. 3.424المحسوبة =  2كا 1 درجة الحرية =

( 135الجدأل السابق أن معظم أفراد عينة الدراسة يقيمون داخ  مدينة الرياض أكان عددهم ) يتضح من

 أبنسبة مئوية بلغت )
 
 .، أهذا متيجة لأن الدراسة مطبقة على مراكز الغسي  الللو  ف  مدينة الرياض(%94.4مريضا

ا لمكان إقامتهم داخل 7جدول رقم )
ً
 مدينة الرياض( يوضح توزيع أفراد عينة الدراسة وفق

 العينة     

 المتغير

 الإجمالي إناث ذكور 

 % العدد % العدد % العدد

 32.6 44 34.2 25 30.6 19 شمال مدينة الرياض

 20 27 23.3 17 16.1 10 شرق مدينة الرياض

 25.9 35 24.7 18 27.4 17 جنوب مدينة الرياض

 21.5 29 17.8 13 25.8 16 غرب مدينة الرياض

 100 135 100 73 100 62 الإجمال 

 0.237المعنوية =  غير دالة إحاائيا . 5.529المحسوبة = 2كا 3درجة الحرية =
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قته بأنماط الدعم الاجتماعي أسلوب الحياة الانسحابي وعلا

 للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي
 هبه (52)

 

( 44يتضح من الجدأل السابق أن أغلبية أفراد عينة الدراسة يقيمون شمال مدينة الرياض أكان عددهم )

 بنسبة مئوية )
 
لمرض ى الذين يقيمون غرب أشرق مدينة الرياض حيث بلغ عدد ( بينما تقاربت أعداد ا%32.6مريضا

 بنسبة )29المرض ى المقيمين غرب مدينة الرياض )
 
( 27( أعدد المرض ى المقيمين شرق مدينة الرياض )%21.5( مريضا

 بنسبة )
 
 ( أكامت ه  أق  نسسبة.%20مريضا

ا لمراكز الغسيل 8جدول رقم )
ً
 الكلوي ( يوضح توزيع أفراد عينة الدراسة وفق

 العينة          

 المركز          

 الإجمالي إناث ذكور 

 % العدد % العدد % العدد

 13.3 19 15.0 12 11.1 7 مركز الملك سلمان

 44.1 63 36.3 29 54.0 34 مركز الملك عبد الله )جنوب مدينة الرياض(

 42.7 61 48.8 39 34.9 22 مركز الملك عبد الله )شمال مدينة الرياض(

 100 143 100 80 100 63 الإجمال 

 0.106 المعنوية = غير دالة إحاائيا. 4.493المحسوبة =  2كا 2درجة الحرية = 

يتضح من الجدأل السابق تقارب النسب المئوية بين مركز  الملك عبد الله جنوب مدينة الرياض أشمال 

 ( على الترتيب.%42.7، %44.1مدينة الرياض حيث بلغت النسب )

ا لتاريخ الإصابة بالفشل الكلوي ( يوضح تو 9جدول رقم )
ً
 زيع أفراد عينة الدراسة وفق

 العينة                           

          تاريخ الإصابة    

 الإجمالي إناث ذكور 

 % العدد % العدد % العدد

 16.8 24 20.0 16 12.7 8 أقل من سنة

 23.8 34 23.8 19 23.8 15 من سنة إلى أقل من سنتين

 29.4 42 28.8 23 30.2 19 ن إلى أقل من أربع سنواتمن سنتي

 13.3 19 12.5 10 14.3 9 من أربع سنوات إلى أقل من ست سنوات

 16.8 24 15.0 12 19.0 12 ست سنوات فأكثر

 100 143 100 80 100 63 الإجمالي

 3.2 3 3.4 الوسط الحسابي

 2.2 2.2 2.2 الانحراف المعياري 

أن النسبة المئوية الأكبر كامت لأشخاا  الذين يعامون من الشل  الللو  من  يتضح من الجدأل السابق

ا بنسبة مئوية )42فئة )من سنتين إلى أق  من أريع سنوات( أكان عددهم ) (، بينما كامت النسبة أق  %29.4( مريض 

ا بنسبة )19سنوات( أبلغ عددهم )6نسسبة ه  للشئة )من أريع سنوات إلى أق  من    (.%13.3( مريض 

 عرض ومناقشة نتائج الدراسة: -4

الحياة الانسححاي  أالدعم  أسلوبما العلاقة بين الدراسة الرئيس الذي ينص على: " سؤالللإجابة عن 

 "؟ الاجتماي  لأشخاا  الماابين بالشل  الللو  
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قته بأنماط الدعم الاجتماعي أسلوب الحياة الانسحابي وعلا

 للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي
 هبه (53)

 

الفشل الحياة الانسحابي والدعم الاجتماعي للأشخاص المصابين ب أسلوب( يوضح العلاقة بين 10جدول رقم )

 الكلوي عن طريق معامل ارتباط بيرسون 

 أسلوب الحياة رتباطالا معامل  الحياة الانسحابي أسلوب الدعم الاجتماعي

 معام  ارتبا  بيرسون  1 0.336**

 مستوى الدلالة الشعلية  0.000 الحياة الانسححاي  أسلوب

 المجموع 143 143

 معام  ارتبا  بيرسون  0.336** 1

 مستوى الدلالة الشعلية 0.000   الدعم الاجتماي

 المجموع 143 143

ا بين يتضح  الحياة الانسححاي  أالدعم الاجتماي   أسلوبمن الجدأل السابق عدم أجود فرأق دالة إحاائي 

الانسححاي  الذ  ينتج عن الإصابة بالشل   سلوبلأشخاا  الماابين بالشل  الللو  أقد يدل هذا على أن الأ 

  منه الأخاا  حتى ف  ظ  أجود الدعم الاجتماي  من المحيطين به من داخ  أأ خارج إطار الأسرة الللو  قد يعانس

أأ فقدامه، فهناك العديد من العوام  التي تساهم ف  ظهور أعراض الانسححاب من الحياة الاجتماعية منها الوراث  أأ 

ا على حياة المريض أعلاقته بالمحيطين به البيئي كما أن المرض أآثاره أالملكلات الناتجة عن الإصابة به قد  تؤثر سلب 

ا لممارسة أدأاره الاجتماعية المختلشة أيؤد  إلى فقدان الاستقلالية أضعف الثقة بالنشس أامخشاض  أيلل  عائق 

( التي أأضحت متائجها أجود علاقة عكسية بين 2007الرأح المعنوية، أهذه النتيجة تتعارض مع متيجة )خميسة، 

( التي أشارت متائجها إلى أجود علاقة سالبة بين 2011لاجتماي  أبين درجة الاكتئاب، أدراسة )مار،الدعم ا

( التي كان من أبرز متائجها 2015المسامدة الاجتماعية أقلق الموت لدى مرض ى السرطان أكذلك دراسة )قدأر ، 

بات بسرطان الثد ، ألا تتشق هذه أجود علاقة سالبة بين المسامدة الاجتماعية أالضغو  النشسية لدى الماا

ا مع متيجة دراسة )مل ،  ( التي أكدت متائجها أجود علاقة موجبة بين المسامدة الاجتماعية 2012النتيجة أيض 

 أالتوافق النشس ي لدى مرض ى سرطان القولون.

  لأشخاا  الماابين الانسححاي الحياة أسلوبمستوى "ما  الذي ينص على: الفرعي ل الدراسةاؤ سالإجابة على 

 الشل  الللو ؟"ب

( يوضح المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات عينة الدراسة حول محور 11جدول رقم )

 مرتبة تنازليا بحسب المتوسطات الحياة الانسحابي أسلوب

 العبارة م
المتوسط 

 الحسابي

الانحراف 

 المعياري 
 الترتيب

 1 1.29 1.38 قد يرتكبه غيري من أخطاء تجاهي عدم اهتمامي بما 19

 في أدائها 17
ً
 2 1.31 1.37 اعتذاري عن أداء معظم المهام التي تتطلب تحديا

 3 1.29 1.29 عجزي عن التعبير عن مشاعري السلبية تجاه أي شخص يثير غضبي 7

 4 1.26 1.14 تمسكي بالطرق التقليدية التي تعودت عليها في أداء أي مهمة 14

 وممارستي لمعظم الأنشطة بمفردي 15
ً
 5 1.23 1.06 رفض ي للأعمال التي تتطلب أداءً جماعيا

 5 1.23 1.06 عجزي عن رفض أي إلحاح من الأصدقاء لعمل ش يء لا أرغبه 9

 من التسامر مع الآخرين 21
ً
 بدلا

ً
 5 1.23 1.06 تفضيلي قضاء معظم الوقت نائما
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قته بأنماط الدعم الاجتماعي أسلوب الحياة الانسحابي وعلا

 للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي
 هبه (54)

 

 العبارة م
المتوسط 

 الحسابي

الانحراف 

 المعياري 
 الترتيب

 8 1.16 1.04 للراديو معظم الوقت دون أي حديث مع الآخرين مشاهدتي للتلفزيون أو سماعي 22

 9 1.27 1.01 تجنبي تحمل المسؤولية في أي موقف 18

 10 1.25 1.00 تجنبي للانضمام لأية جماعة تقوم بعمل مشترك 20

 11 1.20 0.97 عجزي عن إبراز مميزاتي للآخرين أثناء أي حوار 10

 11 1.27 0.97 تعديهم على أي حق من حقوقيعجزي عن مصارحة زملائي بضيقي ل 12

 13 1.14 0.90 قبولي لآراء الآخرين دون اقتناع لمجرد إنهاء المناقشة 3

 14 0.88 1.23 عجزي عن فتح موضوعات جديدة للحوار 2

 15 0.80 1.19 عدم رغبتي في مشاركة الأصدقاء أو الأقارب في اللعب والترفيه 4

 16 0.78 1.13 ليّ الأصدقاء من أنشطة رغم عدم استمتاعي بممارستهاتنفيذي لبعض ما يقترحه ع 8

 16 0.78 1.12 افتقادي للشجاعة والقدرة على مصارحة الآخرين بأي سلوك خاطئ يرتكبونه 11

 18 0.71 1.08 عجزي عن التعبير عن وجهة نظري في رأي أو فكرة قالها غيري  13

 19 0.70 1.20 تجاه من أحبهمعجزي عن التعبير عن مشاعري الإيجابية  6

 20 0.69 1.04 جلوس ي مع معظم الناس دون شعوري بأية رغبة في بدء الحديث أو الاستمرار فيه. 1

 21 0.67 1.13 تجنبي لمواقف التفاعل مع الزملاء خارج مجال العمل 16

 22 0.50 0.98 عجزي عن الضحك من القلب عن أية نكتة أو طرفة يتبادلها معي الآخرون 5

  0.94 1.19 الانحراف المعياري العامو المتوسط الحسابي 

أشارت متائج استجابات أفراد عينة الدراسة من الأخاا  الماابين بالشل  الللو  لعبارات مقياس 

الحياة الانسححاي  إلى أن أفراد عينة الدراسة لديهم مظاهر انسححابيه ضعيشة أذلك بلل  عام، أهذا يدل  أسلوب

اد عينة الدراسة متقبلين لحالتهم الصحية أمتعايلين مع أاقع المرض أمتطلبات علاجه أمؤمنين بقضاء على أن أفر 

كر ف  دراسة )محمد، 
ُ
( بأن السمة العامة للتدين كامت تتسم بالارتشاع لدى 2016الله أقدره أهذا يتشق مع ما ذ

الأساليب الرأحية تجع  مرض ى الشل  ( على أن 2009مرض ى الشل  الللو ، كما يتشق مع متائج دراسة )عل ، 

الللو  يلعرأن بالتشاؤل أعدم الاوف من الموت أممارسة الحياة بلل  أفض . كما تدل استجابات أفراد عينة 

الدراسة إلى أن الأخاا  الماابين بالشل  الللو  عينة الدراسة يتلقون الدعم الاجتماي  اللاف  الذ  من شأمه أن 

( 2015يساهم ف  تقب  الحالة الصحية أمتطلبات العلاج أهذا يتشق مع دراسة )خنشار، يخشف من أعباء المرض أ 

  التي أشارت متائجها إلى أن السند الاجتماي  يعتبر أضع أساس ي ف  تقب  العلاج.

: "ما مستوى الدعم الاجتماي  لأشخاا  الماابين بالشل  الذي ينص علىالفرعي ل الدراسة اؤ سللإجابة عن 

 الللو ؟"

( يوضح المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لاستجابات أفراد عينة الدراسة حول محور 12جدول رقم )

 مرتبة تنازليا بحسب المتوسطات الدعم الاجتماعي

 العبارة م
المتوسط 

 الحسابي

الانحراف 

 المعياري 
 الترتيب

 1 0.76 3.68 أحظى بعلاقات اجتماعية طيبة 12

 أجد السعادة في وجوه من يحيطون بيعندما أك 20
ً
 2 0.73 3.66 ون سعيدا
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قته بأنماط الدعم الاجتماعي أسلوب الحياة الانسحابي وعلا

 للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي
 هبه (55)

 

 العبارة م
المتوسط 

 الحسابي

الانحراف 

 المعياري 
 الترتيب

سرتي للاطمئنان على صحتي 42
ُ
 من أحد أفراد أ

ً
 3 0.77 3.60 أتلقى اتصالا

 4 0.93 3.53 في أوقاتي العصيبة أجد من يهتم بي 21

 5 0,89 3.53 أحظى بالتشجيع الدائم 19

 6 0.98 3.49 أتلقى النصيحة من الحيطين بي كلما احتجت لها 17

 7 1.15 3.42 أحظى بحب أبنائي 16

 8 0.98 3.39 أحظى بالدعم ممن حولي عندما أقوم بعمل جيد 3

 9 1.02 3.38 عندما أقوم بسلوك خاطئ أجد من يقومني 28

 10 1.00 3.35 أجد العون أثناء قيامي بمهمة ما 4

 11 1.16 3.33 لا أشعر بالغربة وسط أقاربي 29

 12 1.22 3.29 اقتي مع أبنائيأحظى بصد 26

 13 1.17 3.29 أحظى بقدر كافي من حب الأصدقاء 22

 14 1.22 3.25 يشجعني أبنائي على تحمل أعباء الحياة 35

 15 1.19 3.24 أحظى بعدد من الأصدقاء المخلصين 36

 16 1.25 3.22 ألقى التشجيع من أبنائي عند القيام بش يء ما 38

 أتلقى النصح والإرش 5
ً
 17 1.18 3.22 اد من الأكبر سنا

 18 1.25 3.17 أتلقى مساعدة من أبنائي في أعمال المنزل  11

 19 1.12 3.17 اعتقد أني موضع رعاية واهتمام الآخرين 8

 20 1.18 3.15 أجد من يقيم أدائي 15

13  
ً
 21 1.21 3.15 علاقاتي مع جيراني جيدة جدا

 22 0.93 3.04 يزورني أقاربي في مواعيد محددة 1

 23 1.27 3.01 أتلقى مساعدة أشقائي 2

 24 1.09 2.99 يزورني أشقائي للاطمئنان علي 9

34  
ً
 25 1.16 2.94 لا يترك لي أفراد أسرتي الفرصة لكي أجلس وحيدا

 26 1.33 2.90 أشعر بأن أبنائي يقدمون لي النصح دون أن أطلب منهم ذلك 37

 27 1.34 2.87 ناسباتيقدم لي أبنائي الهدايا في الم 39

 28 1.32 2.87 هناك من يحفظ أسراري  25

 من والديّ  23
ً
 29 1.60 2.86 اعتبر نفس ي محبوبا

 30 1.35 2.73 عندما أكون في ضائقة مادية أتلقى من المحيطين المساعدات الكافية 18

 31 1.06 2.59 يزورني أبناء أعمامي وأبناء خالاتي في مواعيد محددة 7

 32 1.28 2.51 ى الجوائز التقديرية على الأعمال التي أقوم بهاأتلق 31

 33 1.4 2.5 ألقى العون من أسرة زوجي 30

 34 1.2 2.48 يدعوني أصدقائي للخروج معهم في مواعيد منتظمة 10

 35 1.24 2.43 يزورني جيراني في المنزل للاطمئنان علي 14

 36 1.47 2.31 ما زلت أحظى بحب ورعاية والديّ  24

 37 1.33 2.29 ألقى العون من شقيقاتي في اختيار ملابس ي 6

 38 1.41 2.16 أحظى بحب زملائي بالعمل 27

 39 1.25 2.04 أشقائي ووالديّ يقدمون الهدايا دون انتظار للمناسبات 41
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قته بأنماط الدعم الاجتماعي أسلوب الحياة الانسحابي وعلا

 للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي
 هبه (56)

 

 العبارة م
المتوسط 

 الحسابي

الانحراف 

 المعياري 
 الترتيب

 40 1.34 2.00 زملائي في العمل يقفون بجواري عند الحاجة 40

 41 1.28 1.93 أبنائي يساعدني أفراد أسرتي في تربية 33

 42 1.21 1.80 أجد من يساندني من اخوتي عندما أواجه مشكلة مع أحد أبنائي 32

  1.18 2.95 المتوسط الحسابي العام 

أشارت النتائج إلى أن الدرجة الللية لأفراد عينة الدراسة الذين يحالون على الدعم الاجتماي  من داخ  

ا( على مقياس الدعم الاجتماي ، مما يلير إلى أنهم يحالون على أخارج إطار الأسرة، كامت استجاب تهم بدرجة )أحيام 

ا من الدعم الاجتماي  أقد يؤد  هذا الدعم إلى تجاأز الاعوبات التي قد تشرضها طبيعة المرض 
 
مستوى متوسط

 وف من الموت أالقلقأيساعدهم ف  تحقيق التكيف مع الحالة الصحية أالبيئة الاجتماعية أالتقلي  من ملاعر الا

( بأن الدعم المعلومات  2009، كما أكدت ذلك دراسة )عل ، (2011أهذا ما أشارت إليه متيجة دراسة )مار، 

باستخدام الأساليب الرأحية يساهم ف  تغيير النظرة السلبية للموت أالقلق، كما أن الدعم الاجتماي  المتوسط 

لماابين بالشل  الللو ، أهذا ما يشسر ما أظهرته متائج التساؤل يخشف من الانسححاب الاجتماي  لدى الأخاا  ا

الأأل بأن المظاهر الانسححابية تتسم بالامخشاض لدى أفراد عينة الدراسة، أيتشق مع ما أظهرته متائج دراسة 

ا مع العزلة الاجتماعية2015)الطعانس ،  ( التي 2012أكلك دراسة )البوعينين،  ( تلق  الدعم الاجتماي  يرتبط عكسي 

ا مع التكيف الاجتماي ، الأسر  أالامشعال  لدى المرض ى  أشارت متائجها إلى أن ارتشاع المسامدة الأسرية تتناسب طردي 

 . الماابين بالشل  الللو  

الحياة  سلوبه  توجد اختلاف ف  المتوسطات الحسابية لأ  الإجابة على تساؤل الدراسة الذي ينص على: "

 الإصابة الاجتماعية أتاريخ اابين بالشل  الللو  أالمتغيرات التالية: )الشئة العمرية، الحالةالانسححاي  لأشخاا  الم

 الللو (؟ بالشل 

 : العمر متغير باختلاف الفروق -

 التكرارات، أللتعرف لقلة( سنة 30 من أق  إلى سنة 20من سنه، 20 من أق  إلى 10 من) الشئات دمج تم

  الدراسة عينة أفراد استجابات ف  إحاائية دلالة ذات فرأق هنالك كامت إذا ما على
 
 العمر متغير اختلاف إلى طبقا

 عينة أفراد استجابات ف  الشرأق دلالة لتوضيح ؛(One Way ANOVA" )الأحاد  التباين تحلي " الباحثة استخدمت

  الدراسة
 
 :التال  الجدأل  يوضحها كما النتائج أجاءت العمر، متغير اختلاف إلى طبقا

 عينة أفراد استجابات في للفروق( One Way ANOVA" ) الأحادي التباين تحليل"  نتائج( 13) رقم دول الج

  الدراسة
ً
 العمر متغير اختلاف إلى طبقا

 مصدر التباين المحور 
مجموع 

 مربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات
 قيمة ف

الدلالة 

 الإحصائية

 الانسحاب من الحياة

 229.993 5 1149.967 بين المجموعات

 174.879 137 23958.396 داخ  المجموعات 0.261 1.315

  - 142 25108.364 المجموع
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قته بأنماط الدعم الاجتماعي أسلوب الحياة الانسحابي وعلا

 للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي
 هبه (57)

 

( عدم أجود فرأق ذات دلالة إحاائية عند مستوى 13يتضح من خلال النتائج الموضحة ف  الجدأل )

، أهذا قد يدل على متغير العمر باختلاف الحياة(من  الانسححاب( فأق  ف  اتجاهات أفراد عينة الدراسة حول )0,05)

الحياة الانسححاي  لا يرتبط بشئة عمرية محددة فقد يااب به الأخاا  ف  حال توفر العوام   أسلوبأن الإصابة ب

 .البيئية أالذاتية المؤدية للإصابة بهذا الاضطراب

 الفروق باختلاف متغير الحالة الاجتماعية:  -

 إلى  استجاباتت دلالة إحاائية ف  للتعرف على ما إذا كامت هنالك فرأق ذا
 
أفراد عينة الدراسة طبقا

(؛ لتوضيح دلالة One Way ANOVAاختلاف متغير الحالة الاجتماعية استخدمت الباحثة "تحلي  التباين الأحاد " )

 إلى اختلاف متغير الحالة  استجاباتالشرأق ف  
 
يوضحها أجاءت النتائج كما  الاجتماعية،أفراد عينة الدراسة طبقا

 الجدأل التال :

أفراد عينة  استجابات( للفروق في One Way ANOVA( نتائج " تحليل التباين الأحادي " )14الجدول رقم )

 إلى اختلاف متغير الحالة الاجتماعية
ً
 الدراسة طبقا

 مصدر التباين المحور 
مجموع 

 مربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات

قيمة 

 ف

الدلالة 

 الإحصائية

 من الحياة سحابالان

 589.140 4 2356.561 بين المجموعات

 164.868 138 22751.803 داخ  المجموعات **0.008 3.573

  - 142 25108.364 المجموع

  فأق  0,01** دالة عند مستوى 

( 0,05( أجود فرأق ذات دلالة إحاائية عند مستوى )14يتضح من خلال النتائج الموضحة ف  الجدأل )

ألتحديد  الاجتماعية،باختلاف متغير الحالة  الحياة(من  الانسححاب  ف  اتجاهات أفراد عينة الدراسة حول )فأق

 صالح الشرأق بين فئات الحالة الاجتماعية تم استخدام اختبار شيشيه، أالذ  جاءت متائجه كالتال :

 الة الاجتماعية( يوضح نتائج اختبار شيفيه للتحقق من الفروق بين فئات الح15جدول رقم )

(I) الاجتماعية الحالة (J) متوسط الفرق  الاجتماعية الحالة (I- J) الدلالة الاحصائية طأ المعياري خال 

 أعزب

 925. 3.0296 2.8653 - متزأج

 992. 4.3525 2.2329 - مطلق

 920. 3.8754 3.7329 - أرم 

 009. 7.8819 29.6377 - أخرى 

 متزوج

 925. 3.0296 2.8653 أعزب

 1.000 3.7131 6324. مطلق

 999. 3.1403 8676. - أرم 

 016. 7.5476 26.7724 - أخرى 

 مطلق

 992. 4.3525 2.2329 أعزب

 1.000 3.7131 6324. - متزأج

 998. 4.4303 1.5000 - أرم 
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قته بأنماط الدعم الاجتماعي أسلوب الحياة الانسحابي وعلا

 للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي
 هبه (58)

 

(I) الاجتماعية الحالة (J) متوسط الفرق  الاجتماعية الحالة (I- J) الدلالة الاحصائية طأ المعياري خال 

 028. 8.1690 27.4048 - أخرى 

 أرمل

 920. 3.8754 3.7329 أعزب

 999. 3.1403 8676. متزأج

 998. 4.4303 1.5000 مطلق

 035. 7.9251 25.9048 - أخرى 

 أخرى 

 009. 7.8819 29.6377 أعزب

 016. 7.5476 26.7724 متزأج

 028. 8.1690 27.4048 مطلق

 035. 7.9251 25.9048 أرم 

  فأق  0,05* دالة عند مستوى  فأق  0,01دالة عند مستوى  **

( 0,01( أجود فرأق ذات دلالة إحاائية عند مستوى )15ف  الجدأل )يتضح من خلال النتائج الموضحة 

من  الانسححابفأق  بين أفراد عينة الدراسة العزاب أأفراد عينة الدراسة الذين حالتهم الاجتماعية أخرى حول )

الزأج قد \، أهذا قد يدل إلى أن فقدان اللريكالحياة(، لاالح أفراد عينة الدراسة الذين حالتهم الاجتماعية أخرى 

يضاعف الإحساس بالوحدة أاللعور بشقدان الدعم من شريك الحياة، أقد يتضاعف هذا اللعور ف  حالة 

ا لمرض الشل  الللو  أمتطلبات علاجه أصعوبة الارتبا  بالزأج ة أالقيام بالمسؤأليات الأسرية \)الأعزب( تبع 

 .أالنجاح ف  تلوين الأسرة أالمحافظة عليها 

 متغير تاريخ الإصابة بالفشل الكلوي:  الفروق باختلاف -

 إلى  استجاباتللتعرف على ما إذا كامت هنالك فرأق ذات دلالة إحاائية ف  
 
أفراد عينة الدراسة طبقا

(؛ One Way ANOVAاختلاف متغير تاريخ الإصابة بالشل  الللو  استخدمت الباحثة "تحلي  التباين الأحاد " )

 إلى اختلاف متغير تاريخ الإصابة بالشل   باتاستجالتوضيح دلالة الشرأق ف  
 
 الللو ،أفراد عينة الدراسة طبقا

 أجاءت النتائج كما يوضحها الجدأل التال :

أفراد عينة  استجابات( للفروق في One Way ANOVA( نتائج " تحليل التباين الأحادي " )16الجدول رقم )

 إلى اختلاف متغير تاريخ الإصابة با
ً
 لفشل الكلوي الدراسة طبقا

 مصدر التباين المحور 
مجموع 

 مربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات

قيمة 

 ف

الدلالة 

 الإحصائية

 من الحياة الانسحاب

 210.653 4 842.612 بين المجموعات

 175.839 138 24265.751 داخ  المجموعات 0.315 1.198

  - 142 25108.364 المجموع

( عدم أجود فرأق ذات دلالة إحاائية عند مستوى 16الموضحة ف  الجدأل )يتضح من خلال النتائج 

باختلاف متغير تاريخ الإصابة بالشل   الحياة(من  الانسححاب( فأق  ف  اتجاهات أفراد عينة الدراسة حول )0,05)

 الللو . 
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قته بأنماط الدعم الاجتماعي أسلوب الحياة الانسحابي وعلا

 للأشخاص المصابين بالفشل الكلوي
 هبه (59)

 

اي  أك  من الحياة الانسحح أسلوبأيتضح من النتائج السابقة عدم أجود فرأق ذات دلالة إحاائية بين 

المتغيرات التالية: "الشئة العمرية أتاريخ الإصابة بالشل  الللو " أهذا يدل على أن حالة الانسححاب من الحياة 

ا بأ  من الشئة العمرية أأ تاريخ الإصابة الحياة الانسححاي   أسلوبفقد تظهر مظاهر  الاجتماعية قد لا ترتبط تحديد 

ات المحشزة للإصابة بهذا الاضطراب سواء كامت عوام  بيئية أأ أراثية، أيوضح عند من تتوفر لديهم العوام  أالمؤشر 

ا ف  الحالة الاجتماعية أمه قد يتضاعف احتمال الإصابة باضطراب  الحياة  أسلوبأجود فرأق دالة إحاائي 

لأشخاا   الاجتماي  لدى فئة "المتزأجين، المطلقين أالأرام " لما تللله هذه الحالات الاجتماعية من ضغو 

الماابين بالشل  الللو  قد تجع  المريض يبدأ بالانسححاب من التشاعلات أالمواقف الاجتماعية مع الآخرين، كذلك 

إصابة أحد الوالدين بالشل  الللو  قد يجعله غير قادر على القيام بدأره المطلوب داخ  الأسرة مما قد يؤد  إلى 

 اضطراب العلاقات بين افراد الأسرة. 

ه  توجد اختلاف ف  المتوسطات الحسابية للدعم الاجتماي   بة على تساؤل الدراسة الذي ينص على: "الإجا

 بالشل  الإصابة الاجتماعية أتاريخ لأشخاا  الماابين بالشل  الللو  أالمتغيرات التالية: )الشئة العمرية، الحالة

 الللو (؟

 الفروق باختلاف متغير العمر:  -

  سنة( لقلة التكرارات 30سنة إلى أقل من  20سنه، من 20إلى أقل من  10تم دمج الفئات )من 

 إلى 
 
للتعرف على ما إذا كامت هنالك فرأق ذات دلالة إحاائية ف  استجابات أفراد عينة الدراسة طبقا

(؛ لتوضيح دلالة الشرأق ف  One Way ANOVAاختلاف متغير العمر استخدمت الباحثة "تحلي  التباين الأحاد " )

 إلى اختلاف متغير العمر، أجاءت النتائج كما يوضحها الجدأل التال :اس
 
 تجابات أفراد عينة الدراسة طبقا

( للفروق في استجابات أفراد عينة One Way ANOVA( نتائج " تحليل التباين الأحادي " )17الجدول رقم )

 إلى اختلاف متغير العمر
ً
 الدراسة طبقا

 مصدر التباين المحور 
مجموع 

 عاتمرب

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات
 قيمة ف

الدلالة 

 الإحصائية

 الدعم الاجتماعي

 419.604 5 2098.018 بين المجموعات

 383.208 137 52499.534 داخ  المجموعات 0.366 1.095

  - 142 54597.552 المجموع

 داخل الأسرة

 211.897 5 1059.487 بين المجموعات

 132.220 137 18114.121   المجموعاتداخ 0.163 1.603

  - 142 19173.608 المجموع

 خارج الأسرة

 74.536 5 372.678 بين المجموعات

 124.511 137 17057.980 داخ  المجموعات 0.701 0.599

  - 142 17430.657 المجموع

دلالة إحاائية عند مستوى ( عدم أجود فرأق ذات 17يتضح من خلال النتائج الموضحة ف  الجدأل )

( فأق  ف  اتجاهات أفراد عينة الدراسة حول )الدعم الاجتماي ، داخ  الأسرة، خارج الأسرة( باختلاف متغير 0,05)

يحالوا على الدعم من المحيطين بهم من  ، أهذا يدل إلى أن المرض ى بجميع فئاتهم العمرية بحاجة إلى أنالعمر
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قتار ذلك على فئة دأن غيرها، فالدعم الاجتماي  من شأمه أن يخشف من أطأة داخ  أخارج إطار الأسرة ألا ي

(، 2015المرض على الماابين به أالتخشيف من الضغو  النشسية للمرض ى كما أضحت ذلك متائج دراسة )قدأر ، 

بوعينين، كما يساعد الدعم الاجتماي  على تقب  المرض أحالتهم الصحية أالتكيف معها كما ذكرت ذلك دراسة )ال

2012.) 

 الفروق باختلاف متغير الحالة الاجتماعية:  -

 إلى 
 
للتعرف على ما إذا كامت هنالك فرأق ذات دلالة إحاائية ف  استجابات أفراد عينة الدراسة طبقا

(؛ لتوضيح دلالة One Way ANOVAاختلاف متغير الحالة الاجتماعية استخدمت الباحثة "تحلي  التباين الأحاد " )

 إلى اختلاف متغير الحالة الاجتماعية، أجاءت النتائج كما يوضحها الشرأ 
 
ق ف  استجابات أفراد عينة الدراسة طبقا

 الجدأل التال :

( للفروق في استجابات أفراد عينة One Way ANOVA( نتائج " تحليل التباين الأحادي " )18الجدول رقم )

 إلى اختلاف متغير الحالة الاجتماعي
ً
 ةالدراسة طبقا

 مصدر التباين المحور 
مجموع 

 مربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات

قيمة 

 ف

الدلالة 

 الإحصائية

 الدعم الاجتماعي

 727.988 4 2911.952 بين المجموعات

 374.533 138 51685.601 داخ  المجموعات 0.107 1.944

  - 142 54597.552 المجموع

 داخل الأسرة

 729.081 4 2916.324 بين المجموعات

 117.806 138 16257.285 داخ  المجموعات **0.000 6.189

  - 142 19173.608 المجموع

 خارج الأسرة

 177.830 4 711.319 بين المجموعات

 121.155 138 16719.338 داخ  المجموعات 0.215 1.468

  - 142 17430.657 المجموع

  فأق  0,01** دالة عند مستوى 

( عدم أجود فرأق ذات دلالة إحاائية عند مستوى 18يتضح من خلال النتائج الموضحة ف  الجدأل )

( فأق  ف  اتجاهات أفراد عينة الدراسة حول )الدعم الاجتماي ، خارج الأسرة( باختلاف متغير الحالة 0,05)

 الاجتماعية. 

ق ذات دلالة إحاائية عند مستوى ( أجود فرأ 18بينما يتضح من خلال النتائج الموضحة ف  الجدأل )

( فأق  ف  اتجاهات أفراد عينة الدراسة حول )داخ  الأسرة( باختلاف متغير الحالة الاجتماعية، ألتحديد صالح 0,01)

 الشرأق بين فئات الحالة الاجتماعية تم استخدام اختبار شيشيه، أالذ  جاءت متائجه كالتال :

 فيه للتحقق من الفروق بين فئات الحالة الاجتماعية( يوضح نتائج اختبار شي19جدول رقم )

(I) الحالة 

 الاجتماعية

(J) الحالة 

 الاجتماعية
 الإحصائيةالدلالة  الحطأ المعياري  (I- J) متوسط الفرق 

 أعزب
 000. 2.5610 12.0371 متزأج

 297. 3.6792 8.1957 مطلق
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(I) الحالة 

 الاجتماعية

(J) الحالة 

 الاجتماعية
 الإحصائيةالدلالة  الحطأ المعياري  (I- J) متوسط الفرق 

 029. 3.2759 10.9337 أرم 

 1.000 6.6626 3623. أخرى 

 متزوج

 000. 2.5610 12.0371 - أعزب

 827. 3.1387 3.8415 - مطلق

 996. 2.6545 1.1034 - أرم 

 504. 6.3801 11.6748 - أخرى 

 مطلق

 297. 3.6792 8.1957 - أعزب

 827. 3.1387 3.8415 متزأج

 970. 3.7449 2.7381 أرم 

 863. 6.9053 7.8333 - أخرى 

 أرمل

 029. 3.2759 10.9337 - أعزب

 996. 2.6545 1.1034 متزأج

 970. 3.7449 2.7381 - مطلق

 647. 6.6992 10.5714 - أخرى 

 أخرى 

 1.000 6.6626 3623. - أعزب

 504. 6.3801 11.6748 متزأج

 863. 6.9053 7.8333 مطلق

 647. 6.6992 10.5714 أرم 

  فأق  0,05* دالة عند مستوى       فأق  0,01** دالة عند مستوى 

( 0,05( أجود فرأق ذات دلالة إحاائية عند مستوى )19أيتضح من خلال النتائج الموضحة ف  الجدأل )

فأق  بين أفراد عينة الدراسة )الأرام ( أأفراد عينة الدراسة العزاب حول )الدعم الاجتماي  داخ  الأسرة(، لاالح 

اائية بين متوسط الدعم الاجتماي  أالحالة دل أجود فرأق ذات دلالة إحأي، أفراد عينة الدراسة العزاب

الاجتماعية لاالح فئتي "الأرام  أالعزاب" على أن هاتان الشئتان قد تلون بحاجة إلى دعم اجتماي  أكثر من غيرهم 

ا لتخط  الحالة المرضية أالتي قد  ا قوي  ا أداعم  متيجة إلى غياب شريك الحياة ف  حالة الأرام  الذ  قد يلل  سند 

ها حالة من المعاماة أالعجز أالاوف من الموت أقد يواجه الماابون ف  هذه الحالة بعض الضغو  الأسرية يااحب

أالمادية الناتجة عن متطلبات العلاج. أقد يواجه فئة العزاب بالإضافة إلى ذلك صعوبة بالارتبا  أتلوين أسرة متيجة 

اابين به أقد تمتد آثار المرض على المحيطين بالمريض للمرض أآثاره الجسمية أالنشسية المنعكسة على الأخاا  الم

ا ف  بعض الأحيان على المحيطين به.  فقد يلعر بأمه يلل  عبئ 

 الفروق باختلاف متغير تاريخ الإصابة بالفشل الكلوي:  -

 إلى 
 
للتعرف على ما إذا كامت هنالك فرأق ذات دلالة إحاائية ف  استجابات أفراد عينة الدراسة طبقا

(؛ One Way ANOVAف متغير تاريخ الإصابة بالشل  الللو  استخدمت الباحثة "تحلي  التباين الأحاد " )اختلا 
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 إلى اختلاف متغير تاريخ الإصابة بالشل  الللو ، 
 
لتوضيح دلالة الشرأق ف  استجابات أفراد عينة الدراسة طبقا

 أجاءت النتائج كما يوضحها الجدأل التال :

( للفروق في استجابات أفراد عينة One Way ANOVAئج " تحليل التباين الأحادي " )( نتا20الجدول رقم )

 إلى اختلاف متغير تاريخ الإصابة بالفشل الكلوي 
ً
 الدراسة طبقا

 مصدر التباين المحور 
مجموع 

 مربعات

درجات 

 الحرية

متوسط 

 المربعات

قيمة 

 ف

الدلالة 

 الإحصائية

 الدعم الاجتماعي

 234.782 4 939.127 بين المجموعات

 388.829 138 53658.425 داخ  المجموعات 0.661 0.604

  - 142 54597.552 المجموع

 داخل الأسرة

 143.129 4 572.517 بين المجموعات

 134.791 138 18601.091 داخ  المجموعات 0.378 1.062

  - 142 19173.608 المجموع

 خارج الأسرة

 47.409 4 189.635 بين المجموعات

 124.935 138 17241.022 داخ  المجموعات 0.823 0.379

  - 142 17430.657 المجموع

( عدم أجود فرأق ذات دلالة إحاائية عند مستوى 20يتضح من خلال النتائج الموضحة ف  الجدأل )

سرة، خارج الأسرة( باختلاف متغير ( فأق  ف  اتجاهات أفراد عينة الدراسة حول )الدعم الاجتماي ، داخ  الأ 0,05)

، فالأخاا  الماابين بالشل  الللو  بحاجة إلى الدعم من داخ  أأ خارج إطار الأسرة تاريخ الإصابة بالشل  الللو  

ا لأهمية الدعم الاجتماي  ف  حياتهم ألما له من أهمية كبيرة ف  التخشيف من عوام  الضغط الناتج عن المرض  مظر 

التماث  السريع لللشاء أالبعد عن الأفلار السلبية أالتلاؤم أاليأس أفقدان الأم  ف  العودة للوضع أالمساعدة على 

( أن افتقار الماابين بالشل  الللو  للمسامدة الاجتماعية تؤد  إلى 2009الطبيع ، أقد أكدت دراسة )رشوان، 

 Muller,etظرتهم لذأاتهم، كما أكدت دراسة )تقوقع المريض على مشسه أانسعزاله أتضعف علاقاته الاجتماعية أتغير م

al ،2012 ا بالصحة النشسية أالجسدية أالتوافق أالرضا عن الحياة لدى ( على أن الدعم الاجتماي  ارتبط إيجابي 

 الأخاا  الذين لديهم إصابة بالحب  اللوك .

 التوصيات والمقترحات:

الغسي  الللو  لتحسين جودة الادمات المقدمة لمرض ى  زيادة عدد الأخاائيين الاجتماعيين أالنشسيين ف  مراكز  -

 الشل  الللو .

استحداث ملافآت لمقدم  الرعاية من الأسرة لمريض الشل  الللو  بهدف التشجيع على العناية أالاهتمام  -

 أمتابعة العلاج.

 أهمية القيام بإجراء دراسات شبه تجريبية على مرض ى الشل  الللو  لقياس مشهوم الذات. -

 اء دراسات كيشية على العلاقات الأسرية أالدعم الأسر  لمرض ى الشل  الللو .إجر  -

  إجراء دراسات لمعرفة ممط حياة مرض ى الشل  الللو  ف  بيئتهم الاجتماعية. -

 إجراء دراسات لتحديد ماادر الدعم الاارج  لمرض ى الشل  الللو . -

 ا  الدعم الاجتماي  على ك  منهما.إجراء دراسات مقارمة بين الذكور أالإماث لمعرفة تأثير أمم -
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 المراجع العربية:

، رسالة مشهوم الذات أعلاقته بالصحة النشسية لدى مرض ى الشل  الللو  (، 2010إبراهيم، رباب إبراهيم آدم: ) -

 ماجستير غير منلورة، جامعة أم درمان الإسلامية، السودان.

أالااائص الاجتماعية أالاقتاادية لمرض ى الشل   التوزيع الجغراف (، 1431أبو الغيث، عبد المحسن صالح: ) -

 ، رسالة ماجستير غير منلورة، جامعة أم القرى، مكة.الللو  الذكور بجده

 ، جامعة القاهرة، مار.الحياة أأحداث الحياة أسلوببطارية اختبارات (، 2004أبو الني ، هبة محمود: ) -

سة مموذج الحياة لتحقيق المسامدة الاجتماعية تاور مقترح لممار (، 2015إدريس، الجوهرة محمد محمد: ) -

، الامارات العربية 128، العدد 32، بحث منلور، اللؤأن الاجتماعية، المجلد لمرض ى الشل  الللو  المزمن

 المتحدة.

، مستلشى الملك فيا  أمركز الأبحاث، قسم خدمات الشل  الللو  أخيارات العلاج(، 2010البهكل ، رؤيا: ) -

 ، المملكة العربية السعودية.التثقيف الاح 

دأر المسامدة الأسرية ف  تحقيق التكيف الاجتماي  لمريض الشل  (، 2012البوعينين، ابتسام درأيش محمد: ) -

 ، رسالة ماجستير غير منلورة، جامعة الملك سعود، الرياض.الللو  

لاجتماعية لأسر مرض ى الشل  دأر الادمة الاجتماعية ف  تحقيق المسامدة ا(، 2016الحري ، ماجد بن سعود: ) -

رسالة ماجستير غير منلورة، كلية اللغة العربية أالدراسات الاجتماعية، جامعة القايم، الللو  المزمن، 

 المملكة العربية السعودية.

، جامعة الدعم الاجتماي  المدرك أعلاقته بالاكتئاب لدى الماابين بالأمراض الامتامية(، 2007خميسة، قنون: ) -

 ضر، الجزائر.محمد خي

، بحث منلور، مجلة السند الاجتماي  ف  تقب  العلاج لدى الماابات بسرطان الثد (، 2015خنشار، سامرة: ) -

 مركز جي  البحث العلمي، العدد السادس، الجزائر.

 ، مكتبة الأمجلو المارية، مار.مقياس المسامدة الاجتماعيةداميال، عشاف عبد الشاد : د.ت،  -

فعالية استخدام خدمة الشرد الجماعية لتحقيق المسامدة الاجتماعية (، 2009محمد: ) رشوان، بهجت محمد -

بحث منلور، المؤتمر العلمي الدأل  الثانس  أالعلرأن للادمة الاجتماعية أتحسين  لمريض الشل  الللو ،

 الحياة، المجلد السابع، مار.

العلاج بالتمكين ف  طريقة العم   أسلوب محو تاور مقترح لممارسة(، 2008رشوان، عبد المناف حسن عل : ) -

 ، المعهد العال  للادمة الاجتماعية، مار.مع الحالات الشردية مع مرض ى الشل  الللو  أأسرهم

، دار صشاء للنلر المسامدة الاجتماعية أأحداث الحياة الضاغطة(، 2009سلطان، ابتسام محمود محمد: ) -

 أالتوزيع، الأردن.

تأثير المسامدة الاجتماعية أالشعالية الذاتية على سلوك الامتثال العلاج  لدى مرض ى ، (2017س ي بلير، كريمة: ) -

بحث منلور، مجلة الحكمة للدراسات التربوية أالنشسية، القاور الللو  المزمن أالااضعين لتاشية الدم، 

 مؤسسة كنوز الحكمة للنلر أالتوزيع، الجزائر.

م الاجتماي  المدرك أالعزلة الاجتماعية لدى عينة من مرض ى الشل  الدع(، 2015الطعانس ، آية عبد الكريم: ) -

 رسالة ماجستير غير منلورة، جامعة اليرموك، الأردن. الللو ،
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العلاقة بين ممارسة المدخ  الرأح  ف  خدمة الشرد أالتخشيف من حدة (، 2009عل ، رضا رجب عبد القو : ) -

منلور، مجلة دراسات ف  الادمة الاجتماعية أالعلوم  بحث قلق الموت لدى مرض ى الشل  الللو  المزمن،

 (، الجزء الأأل، مار.27الإنسسامية، العدد )

 ، مؤسسة طيبة للنلر أالتوزيع، مار.دراسات ف  الصحة النشسية(، 2006فايد، حسين: ) -

 ، مكتبة بستان المعرفة للنلر أالتوزيع، مار.علم النشس الاجتماي (، 2014الشي ، حلمي: ) -

المسامدة الاجتماعية أعلاقتها بالضغو  النشسية لدى عينة من النساء الماابات (، 2015يوسف: ) قدأر ، -

(، مؤسسة كنوز الحكمة 31بحث منلور، مجلة الحكمة للدراسات التربوية أالنشسية، العدد )بسرطان الثد ، 

 للنلر أالتوزيع، الجزائر.

جتماعية أإرادة الحياة لدى عينة من مرض ى الشل  المسامدة الا (، 2008كرد ، سميرة عبد الله ماطشى: ) -

، بحث منلور، مجلة دراسات عربية ف  علم النشس، المجلد السابع، الللو  أفاعلية برمامج للإرشاد الأسر  

 العدد الثالث، مار.

، رسالة التدين أأثره على تخشيض القلق لدى مرض ى الشل  الللو  (، 2016محمد، إسعاد عبد الله أحمد: ) -

 ستير غير منلورة، جامعة أم درمان، السودان.ماج

، دار الزهراء للنلر أالتوزيع، الرياض، المملكة الاضطرابات السلوكية أالامشعالية(، 2013ماطشى، ألاء ربيع: ) -

 العربية السعودية.

، رسالة قلق المستقب  لدى مرض ى الشل  الللو  أعلاقتها ببعض المتغيرات(، 2015مقداد، غالب رضوان: ) -

 ماجستير غير منلورة، الجامعة الإسلامية، غزة.

دى فعالية برمامج إرشاد  لرفع مستوى المسامدة الاجتماعية أالتوافق النشس ي (، م2012مل ، فتح  صبح : ) -

 ، رسالة دكتوراه غير منلورة، جامعة أم درمان الإسلامية، السودان.لمرض ى سرطان القولون 
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The Relationship between Withdrawal lifestyle and Social Support pattern  

for People with Renal Failuer 

Abstract: the aim of the study is to know the relationship between the withdrawal lifestyle and the patterns of social 

support for the people who suffer from the Kidney failure and who are registrants in the King Salman Center for Kidney 

Diseases and King Abdullah Dialysis Charity in Riyadh .The researcher depends on the method of social survey on simple 

random sample style which have used on the standard of the withdrawal life style and social support which have been 

applied on the random sample consists of 143 persons who suffer from kidney failure and the results show that there is no 

associative relationship between the withdrawal life style and the social support for the people of kidney failure.  

Also, it resulted that the members of the study sample have manifestations of withdrawal characterizes as low in general, 

they also get social support on average "sometimes " from the inside and outside of the family frame generally. The results 

clarify that there is no statistic relationship between withdrawal life style and the social support and between the mutable 

age group and the date of injury of kidney failure , and there is a statistic relationship between the withdrawal life style and 

the social status favor for " Married , divorced and widowers " in the relationship between the social status and the 

withdrawal life style and favor for the "widowers and singles" in relationship between the social status and support . As well 

there is no statistic relationship between the social support. In the light of the results, a rand of recommendations and 

proposals were made to improve the life of people who suffer from kidney failure. 

Keywords: social support, withdrawal lifestyle, renal failure. 
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