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Résumé : 

Intitulé : le lieu de contrôle de sante  et du soutien social et leurs relations avec l’observance 

thérapeutique de la kinésithérapie des hémiplégiques suite à un accident vasculaire cérébral. 

Préparé par : Belouadah Rabie 

Encadré par : Pr. Sabah saàd 

La problématique de notre recherche c’est de répondre à la question suivante :  

Est-ce qu’il y a une relation entre le lieu de contrôle de sante  et l’observance thérapeutique de 

la kinésithérapie  en présence de la variante soutien social. 

Communauté ciblée et échantillon de recherche : 

La communauté ciblée par notre recherche sont les personnes hémiplégiques suite à un AVC 

qui se trouvent dans les salles de kinésithérapie dans les wilayas (M’sila, Djelfa, Biskra) , 

notre échantillon est composé de 242 individus . 

Méthodologie et outils de la recherche : 

L’approche  adoptée afin de répondre aux questions et d’atteindre les objectifs est une 

approche descriptive  en employant les paramètres (le lieu de contrôle de sante, soutien social, 

l’observance thérapeutique  ) comme outils d’étude. 

Résultats obtenus : 

1- Les résultats de notre recherche ont montré l’existence d’une relation positive entre la 

le lieu de contrôle de sante  et l’observance thérapeutique de la kinésithérapie des 

hémiplégiques suite à un AVC. 

2- Les résultats ont montré l’existence d’une relation positive entre le soutien social et , 

l’observance thérapeutique de la kinésithérapie des hémiplégiques suite à un AVC. 

3- On a trouvé aussi une relation entre le lieu de contrôle de sante  et le soutien social des 

hémiplégiques suite à un AVC. 

4- Les résultats de notre recherche ont prouvé que la variante soutien social joue un rôle 

intermédiaire dans la relation entre le lieu de contrôle de et l’observance thérapeutique 

de la kinésithérapie des hémiplégiques. 

 

Mots clés : 

le lieu de contrôle de sante – soutien social - l’observance thérapeutique  – 

accident vasculaire cérébral. 
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Abstract : 

Title : 

  health locus of control (HLC) and social support and their relationship with adherence to 

treatment  physiotherapy in hemiplegic patients following a stroke. 

Prepared by : Belouadah Rabie  

supervised by : Pr. Sabah Saad 

The problem of our research is to answer the following questions : 

 is there a relationship between  health locus of control and adherence to treatment  with 

physiotherapy in the presence of variant social support. 

Target community and research sample :  

The community targeted by our research are people with hemiplegic following a stroke who 

are in physiotherapy rooms in the wilayas (M’sila- Djelfa- Biskra) our sample is made up of 

242 individuals  

 research methodology and tools :  

The approach adopted in order to answer the questions and achieve the objectives in a 

descriptive approach employing parameters  ( place of the health control , social support , 

therapeutic adherence) as tools of study. 

Results obtained : 

1- The results of our research have shown the existence of positive relationship between 

the place of health control and therapeutic  compliance  with physiotherapy for 

hemiplegics following  a stroke. 

2- The results showed the existence of a positive relationship between social support 

therapeutic compliance with physiotherapy for hemiplegic patients following stroke. 

3- We also found a relationship between the place of health control and the social support 

of hemiplegics following a stroke. 

4- The results of our research have shown that the variant social support plays an 

intermediate role in the relationship between control and therapeutic compliance with 

physiotherapy in hemiplegic patients. 

Key words : 

  Health locus of control - social support - adherence to treatment  - stroke. 
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ض ،اقرأ كل عبارة  صحة والمر س حول ال ت النا ث عن اعتقادا ت تتحد مٌا لًٌ مجموعة من العبارا ف

ضع علامة داخل الخانة  صرفاتك بو ب منك تحددٌ الإجابة التً تتفق مع  اعتقادك وت جدٌا والمطلو

ث  خدم البح صدق لأن ذلكٌ  صراحة و ت وب ب على كل العبارا ب سلوكك. حاول أن تجٌ التً تناس

 العلمً 
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صحً والمساندة الاجتماعةٌ على تقبل العلاج  ضبط ال صدر  ال ر م فً إطار القاٌم بدراسة حول تأثٌ

ب منك المساهمة  صفً الناتج عن الجلطة الدماغةٌ، نطل ن بالشلل الن صابٌ زاٌئً الحركً لدى الم الفٌ

س                                      فً إثراء هذه الدراسة من خلال مشاركتك فً الإجابة على هذا المقاٌ

  ................................  ..................

 

صعبة ؟ ف نفسةٌ      تساعدك أسرتك فً تجاوز مواق

    تشعر بالأمن والهدوء عندما تتلقى الدعم من أسرتك ؟ 

ضعك ؟      دعم أسرتك لك ساعدك على تكفٌك مع و

ب الأحاٌن جدٌة ؟     معاملة معالجك لك فً أغل

ك باهتمام ؟  ت إلٌ ص     تشعر أن معالجك نٌ

ف معالجك ؟  عٌا وإعادة الثقة بنفسك من طر     تتلقى تشج

    تجد أن أسرتك تحاول دائما مساعدتك ؟ 

صً ؟      أشعر أن معالجً قٌدرنً لشخ

ب وسط أسرتك ؟      تشعر أنك محبو

ر من أسرتك ؟      تشعر بتقدٌ

ت ؟  صائح والمعلوما مٌدك معالجك بالن     

حة معالجك ؟  صٌ     تعتمد على ن

    تشعر بأنك محل إهتمام أسرتك ؟ 

ف معالجك ؟      تستفدٌ أحاٌنا من علاج مجانً من طر

حاول مساعدتك ؟      تجد أن معالجك دائماٌ 



ت الحاجة ؟  ف عنك وق     تحاول أسرتك التخفٌ

ت الفرح والحزن   ش معً أسرتً فً لحظا     تعٌ

ث أفراد أسرتً دائما عن الجددٌ فً علاجً ؟      بٌح

ر من المال ؟  ف أفراد أسرتً من أجلً الكثٌ صر  ٌ   

ك ؟  ساهم فً رفع الروح المعنوةٌ لدٌ     دعم معالجك لكٌ 

ب  وفر لك معالجك المناخ العلاجً المناس  ٌ   

    تجد نفسك مرتاحا عندما تكون مع معالجك ؟ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



صحً والمساندة الاجتماعةٌ على تقبل العلاج  ضبط ال صدر  ال ر م فً إطار القاٌم بدراسة حول تأثٌ

ب منك المساهمة  صفً الناتج عن الجلطة الدماغةٌ، نطل ن بالشلل الن صابٌ زاٌئً الحركً لدى الم الفٌ

س       فً إثراء هذه الدراسة من خلال مشاركتك فً الإجابة على هذا المقاٌ

 

 .............................. ......... .....              .

ف لك؟  صو     هل تشتري الدواء المو

ف لك هو  صو الملائم  ؟هل عندك اقتناع بأن الدواء)العلاج( المو     

ت ؟     هل تأخذ دواءك معك أثناء سفرك أو غاٌبك عن البٌ

ةٌ تناول دواءك)أخذعلاجك(   ر  طببٌك) معالجك( عن كفٌ هل تستشٌ

صاٌم ،سفر( ؟ هٌا عاداتك) ر ف ت التً تتغٌ  أثناء الفترا

   

ت تناول الدواء )بمواعدٌ زاٌراتك للمعالج( ؟      هل تلتزم بأوقا

ت عن تناول الدواء )العلاج(؟  س بالتوتر كلما تأخر هل تح     

ت الدوائةٌ المحددة لك ؟      هل تلتزم بالجرعا

    هل تهمل تناول الدواء )العلاج(؟

ت؟  ت أنك تحسن ف عن تناول الدواء )العلاج( اذا أجسس     هل تتوق

ت جانبةٌ  ضاعفا ضك لم ر طببٌك )معالجك(فً حالة تعر هل تستشٌ

 للدواء )العلاج(؟ 

   

ض اذ لم تتناول الدواء )تقوم  ت المر ضاعفا ت مدرك بم هل أن

 بالعلاج(؟

   



ضك ؟  ت حول مر ت ملم بمعلوما     هل أن

صفها لك طببٌك  ت (التً لمٌ  ب أخذ الأدوةٌ )العلاجا هل تتجن

 )معالجك(

   

ت  ر طببٌك )معالجك( فً حالة أخذك لأدوةٌ )لعلاج( ذا هل تستشٌ

صً ؟  ف شخ ص  و

   

ت الطبةٌ باستمرار؟  صفا     هل تجدد الو

ةٌ  ؟  ت الطب مٌا     هل تتبع التعل

ر معالج آخر ؟       تلتزم بمعالجك ولا تستشٌ

    تثق بمعالجك ؟ 

ضغط دمك باستمرار ؟ هل تداوم 91 س      على قاٌ

ضغط دمك؟ 02 صحاٌ وتسجل فهٌ أرقام      هل تستعمل دفترا 

ضغط دمك قبل أخذ لحمام ساخن أو معدنً ؟ 09 س      هل تقٌ

    هل تثق بطببٌك )معالجك (؟   00

ب )معالج (آخر؟ 02 ر طبٌ     هل تلتزم بطببٌك )معالجك( ولا تستشٌ

وم(؟ 02 صودٌ     هل تتناول وجباتك الغذائةٌ محدودة الملح )ملح ال

ضغط الدم  02 ف أنها تزدٌ من  ب تناول المواد المعرو     هل تتجن

ب الأطعمة الدسمة؟ 02     هل تتجن

صة ؟ 02     هل تتبع حمةٌ غذائةٌ خا

ت المنبهة الأخرى؟ 02 ب القهوة والمشروبا ب الإكثار من شر     هل تتجن

ت مدخن ؟هل  01     أن

ت الكحولةٌ ؟ 22     هل تفرط فً تناول المشروبا

صفة منتظمة ؟ 29 ضة خففٌة ب س راٌ     هل تمار

ضغوط ؟ 20 ب ال     هل تحاول تجن

 

 



 



Model RMR GFI AGFI PGFI 

Default model ,072 ,892 ,873 ,696 

Saturated model ,000 1,000 
  

Independence model ,143 ,750 ,721 ,671 

Model 
NFI 

Delta1 

RFI 

rho1 

IFI 

Delta2 

TLI 

rho2 
CFI 

Default model ,578 ,511 ,814 ,770 ,792 

Saturated model 1,000 
 

1,000 
 
1,000 

Independence model ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

Model RMSEA LO 90 HI 90 PCLOSE 

Default model ,048 ,032 ,062 ,569 

Independence model ,100 ,090 ,111 ,000 



Model RMR GFI AGFI PGFI 

Default model ,065 ,930 ,906 ,691 

Saturated model ,000 1,000 
  

Independence model ,143 ,750 ,721 ,671 

Model 
NFI 

Delta1 

RFI 

rho1 

IFI 

Delta2 

TLI 

rho2 
CFI 

Default model ,707 ,647 ,980 ,974 ,979 

Saturated model 1,000 
 

1,000 
 
1,000 

Independence model ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

Model RMSEA LO 90 HI 90 PCLOSE 

Default model ,016 ,000 ,039 ,997 

Independence model ,100 ,090 ,111 ,000 

 

 

 

 



Model RMR GFI AGFI PGFI 

Default model ,081 ,821 ,802 ,688 

Saturated model ,000 1,000 
  

Independence model ,069 ,756 ,733 ,691 

Model 
NFI 

Delta1 

RFI 

rho1 

IFI 

Delta2 

TLI 

rho2 
CFI 

Default model ,312 ,236 ,477 ,813 ,835 

Saturated model 1,000 
 

1,000 
 
1,000 

Independence model ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

Model RMSEA LO 90 HI 90 PCLOSE 

Default model ,091 ,061 ,081 ,000 

Independence model ,090 ,082 ,099 ,000 

 

 

 

 



Model RMR GFI AGFI PGFI 

Default model ,073 ,980 ,814 ,685 

Saturated model ,000 1,000 
  

Independence model ,069 ,756 ,733 ,691 

Model 
NFI 

Delta1 

RFI 

rho1 

IFI 

Delta2 

TLI 

rho2 
CFI 

Default model ,362 ,278 ,548 ,971 ,925 

Saturated model 1,000 
 

1,000 
 
1,000 

Independence model ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

Model RMSEA LO 90 HI 90 PCLOSE 

Default model ,057 ,057 ,077 ,004 

Independence model ,090 ,082 ,099 ,000 

 



Model RMR GFI AGFI PGFI 

Default model ,091 ,825 ,685 ,633 

Saturated model ,000 1,000 
  

Independence model ,056 ,669 ,648 ,629 

Model 
NFI 

Delta1 

RFI 

rho1 

IFI 

Delta2 

TLI 

rho2 
CFI 

Default model ,188 ,126 ,247 ,860 ,881 

Saturated model 1,000 
 

1,000 
 
1,000 

Independence model ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

Model RMSEA LO 90 HI 90 PCLOSE 

Default model ,081 ,105 ,117 ,000 

Independence model ,122 ,116 ,127 ,000 

 

  

 

 



Model RMR GFI AGFI PGFI 

Default model ,060 ,930 ,715 ,654 

Saturated model ,000 1,000 
  

Independence model ,056 ,669 ,648 ,629 

Model 
NFI 

Delta1 

RFI 

rho1 

IFI 

Delta2 

TLI 

rho2 
CFI 

Default model ,327 ,273 ,429 ,940 ,950 

Saturated model 1,000 
 

1,000 
 
1,000 

Independence 

model 
,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

Model RMSEA LO 90 HI 90 PCLOSE 

Default model ,050 ,091 ,103 ,000 

Independence model ,122 ,116 ,127 ,000 

 



Model RMR GFI AGFI PGFI 

Saturated model ,020 ,100 
  

Independence model ,096 ,495 ,481 ,482 

Model 
NFI 

Delta1 

RFI 

rho1 

IFI 

Delta2 

TLI 

rho2 
CFI 

Saturated model 1,000 
 

1,000 ,120 ,120 

Independence model ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 

Model RMSEA LO 90 HI 90 PCLOSE 

Independence model ,022 ,091 ,095 ,000 

 

 


