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 ممخص الدراسة:

 

     الدراسة إلى: الكشؼ عف العلبقة الارتباطية بيف الكفاءة التدريسية كالالتزاـ الصحيتيدؼ ىذه 
لدل المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة )داء السكرم كارتفاع ضغط الدـ(، معرفة مستكل كؿ منيما 

عمى عينة  طبقتك تبعا لبعض المتغيرات الديمغرافية. ف متغيريى الكالتحقؽ مف كجكد فركؽ في كم
 ( منيـ ذككرا،28لمدينة الكادم ) ( معمما كمعممة يدرسكف بالمدارس الابتدائية48قكميا )قصدية 
مكراف" -"تشانفػة الذاتية لممعمميف لءفاكمقياس العمى ( منيـ اناث. حيث استجابكا 20ك)

الباحثة، ( بعد تكييفو عمى البيئة الجزائرية مف قبؿ 2011( ترجمة "ىدل الخلبيمة")2001ك"كلفكلؾ")
أسفرت نتائج الدراسة  ك/أك ارتفاع ضغط الدـ اعداد الباحثة. كمقياس الالتزاـ الصحي لمرضى السكرم

مف الكفاءة التدريسية كمستكل متكسط  ف بأمراض مزمنة لدييـ مستكل عاليعمى أف المعمميف المصابي
المعمميف تعزل لمتغيرم ىؤلاء لدل  الكفاءة التدريسية في مف الالتزاـ الصحي، كأنو لا تكجد فركؽ دالة

  في فاعمية المعمـ في مشاركة التلبميذ الجنس كسنكات خبرة التدريس، في حيف أنو تكجد فركؽ دالة
      تعزل لسنكات خبرة التدريس لصالح المعمميف الأقؿ خبرة.  ييـفي العممية التعميمية التعممية لد

 .تعزل لمجنس كالسفلدييـ  كما أنو لا تكجد فركؽ دالة في الالتزاـ الصحي
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Study Abstract: 

 

This study aims to: reveal the correlation between teaching efficacy and 

health commitment for teachers with chronic diseases (Diabetes and 

Hypertension), knowing the level of both teaching efficacy and health 

commitment, checking for the presence of differences in each variable 

separately according to some variables demographic.  this study was applied     

to a sample consisted of (48) Male and female teachers teaches in primary 

schools of  El Oued city, (28) of whom are male, and (20) of whom are 

females. Where they responded to the teachers self-efficacy scale 

"Tschannen-Moran" &"Woolfolk", (2001) translated by "Huda  Al-khalaileh" 

(2011), after it was adapted to the Algerian environment by the researcher, 

and a measure of health commitment for patients with diabetes and / or 

Hypertension prepared by the researcher. The results of the study yielded that 

teachers with chronic diseases have  a high level of teaching efficacy and a 

medium level of health commitment, and there are no significant differences 

of teaching efficacy for teachers with chronic diseases attributable to the two 

variables of sex and the years of teaching's experience, while there are 

significant differences in the effectiveness of the teacher in the participation 

of students in the educational process of teachers with diseases with chronic 

diseases attributable to years of teaching experience for the favor of less 

experienced teachers. Also, there are no significant differences in the health 

commitment for teachers with chronic diseases attributable to the two 

variables of sex and age, while there are significant differences in the health 

commitment attributed to the type of disease in favor of diabetics. Also. 
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 وعـــرفـــان  كــــلمة شــــكر

سػػػبحانو -بدايػػػة كلبمػػػي أف الحمػػػد ل رب العػػػالميف عمػػػى دكاـ فضػػػمو كنعمػػػة عطػػػاءه أف منحنػػػي 
 القدرة كالإرادة عمى انجاز ىذا العمؿ المتكاضع كالصلبة كالسلبـ عمى رسكلو الكريـ. -كتعالى

"بــع عــا ر  كرة لػيس منّػػا ك لا تفضػػلب منػػي كلكػػف عرفانػػا كتقػػديرا لجيكدىػػا المبذكلػػة الأسػػتاذة الػػدكت
فػػػي الإشػػػراؼ عمػػػى انجػػػاز ىػػػذه الدراسػػػةه كالحػػػرص عمػػػى إخراجيػػػا فػػػي أحسػػػف صػػػكرة عمميػػػة   وســـ"لة"

عػز كجػؿ أف يجعػؿ ذلػؾ  مكضكعيةه شاكرة ليا سعة صدرىا، طكؿ صبرىا، كطيػب نصػحياه سػائمة ال
 في ميزاف حسناتيا.

إرشادىـ كمبادراتيـ كأخػص شكرم مكصكؿ أيضا إلى كافة أساتذتنا الذيف لـ يبخمكا عمينا بجميؿ 
"غربي   ،"، "كحول شف"قة" " شري سلاف"سايحي سل"مة"ساعد صباح"، " دور  ل"كة"، " بالذكر الأستاذات:

"حبى عبد   "طباع فـاروق"، "رابحي اسماع"ل"، "العبزوزي رب"ع"،ة: ذتساكالأ "بولسنان فريدة"، عبد الناصر" 
 .كؿ باسموالأفـاضل    أساتذتيككؿ  المالك"، "اسعادي فـارس"

جميمة ىي كممات كدعامات مف زميلبتي بالدفعة كخارجيا كصديقاتي المكاتي حرصف دائما عمى 
 "قـارة  ريم"، "فـاسي لط"فـة" , "عويش ف"روز", "خوجة أسماء", "ز رة نورة"الدعـ كالمبادرة كاخص بالذكر: 

،، "بع  وسى" ،"عدائكة"خرباش"  " ،"سواسي"، "بولعراس"، "صبان" ،"بوعك"شة"، "فت"تي" "دادي ايمان "، 
المكاتي ساعدنني في إنجاز دراستي، كلكؿ مف يسر لي ذلؾ مف  "بع ع"شة أسماءو" "،الأرقط"، "دحمري"

 قريب أك بعيد خالص شكرم كامتناني.
 
 
 
 
 

 "خولة فـلاح"
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 مقدمة:

التحضر السريع غير إلى أف (WHO) تشير تقارير كاحصائيات "منظمة الصحة العالمية" 
 البيئية، عكامؿال مجمكعةمف  الكزف فرط معدلات زيادة ،عكلمة أنماط الحياة غير الصحية، المخطط لو
ىي أىـ عكامؿ الانتشار اليائؿ للؤمراض المزمنة التي تؤدم ك  السمككيةبؿ حتى  الكراثية ،الفسيكلكجية

 إلى أعداد ضخمة مف الكفايات عالميا، لدرجة أف تزايد الاصابات بيذه الأمراض أصبح أحد أبرز
   مميكف 15فػ شخاص،الأ بيفغير متناسب  في حيف أف انتشارىاالعالمية،  العمكمية الصحة قضايا

        ."الكفيات المبكرة"ما يعرؼ بػ عامنا 69ك 30تحدث بيف سف يامف جميع الكفيات الناجمة عن
 العالمية المنجرة عف ىذه الأمراض      مف ثلبثة أرباع الكفيات  أكثر الدكؿ الناميةفي كما يحدث 
  (WHO, 2018) حالة كفاة. مميكف 32أم ما يقارب 

فمرض السكرم كارتفاع ضغط الدـ ىما مف أكثر ىذه الأمراض شيكعا التي باتت تشكؿ عامؿ 
إلى أمراض  الكقت مركر مع افؤديحيث ي خطر كاضح عمى صحة الأفراد مف مختمؼ شرائح المجتمع

، فداء السكرم يعتبر السبب الكمكم كالفشؿ الدماغية، ، السكتةالأكعية الدمكيةك  القمبية( )النكبات القمب
الأعصاب،    كتمؼ السكرم، الشبكية جراء اعتلبؿ السفمى، الاصابة بالعمى الأطراؼ لبتر الرئيسي

المبكرة المفاجئة  كفي النياية الكفاة الدـ يسيـ في الشمؿ، الاعاقة الذىنية كالحركية، ضغط فارتفاعكذا 
ار شخص يعانكف مف مرض ارتفاع ضغط الدـ عالميا، ممي 1.13ىناؾ  (WHO)أحيانا فحسب 

نساء خلبؿ سنة  5رجاؿ، كمرأة كاحدة مصابة مف بيف كؿ 4بمعدؿ رجؿ كاحد مصاب مف بيف كؿ
2015 . 

بالإضافة إلى كؿ ىذه المضاعفات الصحية فيناؾ العديد مف السمككات التكيفية التي تفرضيا 
ميبطئ المريض مف تدىكر حالتو الصحية يتكجب خصكصية المرض في مختمؼ جكانب حياة الفرد، ف

عميو تغيير عاداتو بؿ نمط معيشتو برمتو ليتكافؽ مع متطمبات برنامجو العلبجي، فيك مجبر      
عمى تعديؿ سمككاتو المتعمقة بالنشاط البدني، النظاـ الغذائي، تعاطي التبغ كالكحكؿ، مراقبة الكزف، 

لمعالج مع زيارتو بشكؿ دكرم، أخذ القياسات بانتظاـ، تناكؿ الادكية العناية بالقدميف، اتباع تعميمات ا
في أعراض جانبية عدة مثؿ الصداع، الدكار، الغثياف، فقداف  حسب الكصفة كالتي قد تتسبب بدكرىا

 الكزف، الأرؽ، القمؽ كغيرىا العديد مف العكامؿ التي قد تككف مصدر لمضغكطات لدل المريض.
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كما أف الإصابة بأحد ىذه الأمراض المزمنة قد تدكـ طكاؿ العمر، ففي الغالب لا شفاء منيا؛ 
ليذا تعتبر نقطة تحكؿ لمسار الحياة حيث تؤثر بدكرىا عمى شتى النكاحي الأسرية، الاجتماعية، 

كانت  الاقتصادية، الدراسة، كحتى المينية فالعامؿ لينجز ميامو يحتاج إلى الصحة الجيدة خاصة لك
 مينتو صعبة كتحتاج إلى الجيد البدني أك العقمي. 

تعد مينة التعميـ مف أصعب الميف كأكثرىا مشقة، فتتطمب الجيد الكثير، الصبر الطكيؿ، القدرة 
عمى تحمؿ المسؤكلية، المركنة في التعامؿ، الاتزاف الانفعالي كغيرىا مف الميارات كالقدرات الضركرم 

و متطمبات ىذا العمؿ المضنى، كبالنظر إلى حالة معمـ مريض بداء السكرم  تكفرىا في المعمـ ليجاب
أك ارتفاع ضغط الدـ مثلب نجد أنو يعاني الأمريف أعباء المرض التي أرىقت كاىمو مف جية كمتطمبات 
العمؿ كالأىداؼ التربكية مف جية أخرل، كحتى يستطيع أف يحقؽ مساعي العممية التعميمية كفي نفس 

عايش مع خصكصية مرضو، كيبمغ مبتغاه في السيطرة عمى ىذا المرض، بالتقميؿ مف أثاره الكقت يت
السمبية فالمعمـ في ىذا المكضع في أمس الحاجة إلى كفاءة تدريسية تساعده حسب 

عمى رسـ خطط لبمكغ ما يريد بتحدم الصعاب، التصميـ عمى تخطي   (Bandura, 1977)"باندكرا"
تعامؿ مع المكاقؼ الضاغطة، القدرة عمى التحمؿ، كالمثابرة في العمؿ ليربي  العقبات، المركنة في ال

 لنا جيلب متعمما. 
تعتبر الكفاءة الذاتية مف المفاىيـ النفسية التي كثر الاىتماـ بيا في مختمؼ فركع عمـ النفس  

اع الكفاءة كعمـ النفس الصناعي، الصحي، كالتربكم. ىذا الأخير الذم اكلى اىمية لدراسة بعض أنك 
الذاتية أكثر مف غيرىا مثؿ الكفاءة الاكاديمية كالكفاءة التدريسية، كىي أحد أنكاع الكفاءة الذاتية تخص 
المعمميف كالاساتذة دكف غيرىـ مف أفراد المجتمع، فتككف فقط لدل ممتيني مينة التدريس، كىي 

 تدريسو لطلببو.   معتقدات المدرس حكؿ قدرتو عمى تأدية ميامو داخؿ حجرة الصؼ خلبؿ
كاستنادا عمى ما سبؽ ذكره اشتممت الدراسة الحالية عمى جانبيف أحدىما نظرم كالثاني ميداني 

 يشتملبف عمى خمسة فصكؿ، كنكضحيا كما يمي:
 :اندرج ضمنو ثلبثة فصكؿ كما ىك اتى: جانب نظري 
تحديد مشكمة الدراسة،  يضـ )الاطار العام لخمفية الدراسة وأبعادىا(:المكسكـ بػ الفصل الأول:  -

فتساؤلاتيا، ثـ استعراض أىـ ما كرد في التراث الأدبي مف دراسات سابقة ليا صمة بمكضكع البحث 
الحالي، مف خلبؿ بياف ما تكصمت إليو مف نتائج في ىذا المجاؿ لإبراز مكانة ىذه الدراسة      
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كضيح أىميتيا كأىدافيا،      مف الدراسات السابقة، كبعدىا صياغة فرضيات الدراسة، كما تـ ت
 كمف ثـ الضبط الاجرائي لمفاىيميا، كفي الختاـ تـ تبياف حدكد ىذه الدراسة.  

 الذاتية الكفػاءة يحتكم بعد التمييد عمى مفيكـ )الكفاءة التدريسية(:المكسكـ بػ الفصل الثاني:  -
 أبعادىا، خصػػػػائصيا، فتدرجا عبر التحميؿالذاتية، فمصادرىا،  الكفاءة كالتدريسية، ثـ تبيانا لأنػكاع

برازا لاستراتيجيات تحسينيا، كمف ثـ ايضاحا لما كرد حكؿ الكفاءة التطكرم  كالالتزاـ الذاتية ليا، كا 
 المزمف. المريض الصحي لدل

الالتزاـ الصحي، مفيكـ يشتمؿ بعد التمييد عمى  )الالتزام الصحي(:المكسكـ بػ الفصل الثالث:  -
 عدـشرح  قياسو، كبعدىا فعرج إلى طرؽ النماذج النظرية المفسرة لو، ثـ المؤثرة فيو،العكامؿ 
، فتكضيح لسمككات الالتزاـ الالتزاـمستكل  تحسيفمف ثـ بينت كيفية ك  كتفسيره، الخلبؽ الالتزاـ

 الصحي لدل مرضى السكرم كارتفاع ضغط الدـ.
 :يتمثؿ في الدراسة الميدانية، كينطكم عمى فصميف كىما كالاتي: جانب ميداني 
يحتكم تمييدا كبعده ايضاحا لممنيج  )الاجراءات المنيجية لمدراسة(:المكسكـ بػالفصل الرابع:  -

المتبع في ىذه البحث، ثـ الدراسة الاستطلبعية، فالمجتمع الأصمي كالعينة، كعرج بعدىا إلى أدكات 
دمة كتبياف خصائصيا السيككمترية، ثـ لخصت اجراءات تطبيؽ الدراسة جمع البيانات المستخ

الميدانية، كصكلا إلى الأساليب الاحصائية المستخدمة في معالجة البيانات التي جمعت          
 مف الميداف.

ينشطر إلى قسميف رئيسيف  )عرض وتحميل ومناقشة نتائج الدراسة(:المكسكـ بػ الفصل الخامس:  -
 عرض كتحميؿ نتائج الدراسة، كالأخر عف مناقشة نتائج ىذه الدراسة.  أكليما يخص

كختـ بخاتمة لأبرز ما كرد في الدراسة ككؿ كأىـ نتائجيا ثـ مقترحات فتكصيات الدراسة.
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 الدراسة: إشكــالية .1
       شيدت الآكنة الأخيرة انتشارنا كاسع النطاؽ للؤمراض المزمنة في مختمؼ أنحاء العالـ، 

إلى التزايد الكبير في عدد الإصابات بيذه  (WHO)فقد أشارت تقارير "منظمة الصحة العممية" 
مميكف(  41، فيي تكدم بحياة قرابة )(NCDs)معدية أك كما تسمى بالغير السارية الالأمراض غير 

كما أشارت إلى أف أكثرىا  مف مجمكع الكفيات عمى مستكل العمـ، (%71)فرد كؿ عاـ؛ أم ما يعادؿ 
بركزنا ىي أربعة مجمكعات رئيسة تتمثؿ في أمراض القمب كالأكعية الدمكية )النكبات القمبية، السكتة 
الدماغية(، السرطانات، أمراض الجياز التنفسي المزمنة )مرض الانسداد الرئكم المزمف، الربك(، كداء 

إلى أف تككف طكيمة الأمد، كىي نتيجة لمجمكعة مف العكامؿ البيئية،  السكرم، فتميؿ ىاتو الأمراض
  (WHO, 2018)الكراثية، الفسيكلكجية، كحتى السمككية.

غير صحية، مف قمة النشاط الحركي،  الذم بات يقكـ عمى عاداتفتغير نمط الحياة برمتو 
كاتباع نظاـ غذائي غير صحي مع تزايد الضغكطات النفسية قد تكدم إلى ارتفاع ضغط الدـ، زيادة 

لى السمنة كالتي تدع كامؿ الخطر الأيضية حيث تؤدم بدكرىا بع ىنسبة السكر كالككلستركؿ فيو، كا 
 سارية الرائدة. إلى رباعية الأمراض غير ال

الذم يحصد أركاح  يعد ارتفاع ضغط الدـ ىك عامؿ الخطر الرئيسي (WHO, 2018)كحسب 
مميكف( حالة كفاة سنكية تعزل إلى الإفراط في تناكؿ ممح  4.1مف البشر عالميا، فػ) (%19)نحك 

مميكف( مف كفيات العالـ،  3.7الصكديكـ. أما ارتفاع نسبة السكر في الدـ فيميو كيتسبب بمفرده في )
الذيف  مف %(8.5)مميكف( كيمثؿ ما نسبتو  422مغ عدد مرضى السكرم حكالي )ب 2014 ففي عاـ

منيا تحدث في الدكؿ  %(80)في حيف أف أكثر مف  سنة بالعالـ، 70ك 18كح أعمارىـ بيف تترا
 عمى المستكل العممي. 2030النامية، كما يتكقع أف يككف مرض السكرم سابع سبب لمكفيات بعد سنة 

 (WHO, 2016) 
تتطكر ببطء، نعـ فالأمراض المزمنة تشكؿ أىـ الأسباب لمعجز كالكفيات في العالـ أجمع، فيي 

أف تشفى منيا، كلكف ما يسعى  كيعيش المصابكف بيا لفترات زمنية طكيمة، كأغمب الحالات لا يمكف
 مف قبؿ المرضى كالقائميف عمى علبجيـ. إليو الدارسكف كالباحثكف ىك محاكلة التحكـ في تطكرىا

 (  45، 2008، شيمي)
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جكانب حياة المريض، كلا ينحصر ىذا التأثير عمى صحة كنكعية حياة  فيي تؤثر في مختمؼ
 المريض كأسرتو فحسب بؿ قد يتجاكزىا إلى الجانب النفسي، الاجتماعي، الاقتصادم، الميني كغيرىا، 

مف أف يعيش حياتو بشكؿ  فلب تمكنو صاحبو فالأعباء المنجرة عف ازماف المرض ترىؽ كاىؿ
نجاز عممو بصفة طبيعية كنضيره المعافى، لتتطمب عادم كالأصحاء، كلا أف ي قكـ بتأدية ميامو كا 

عف الاعباء  ليذا المرض طكؿ الحياة فضلب تغيير نمط المعيشة لمتكيؼ مع المضاعفات الكثيرة
 مف أصعب كأىـ العقبات التي يتعرض ليا المريض في حياتو  لذا فالإصابة بمرض مزمف تعد المادية؛

 .الذاتية توقكة كفاءبالتزامو صحيا ك إلا  جاكزىاكالتي لا يمكف أف يت

فالالتزاـ الصحي ىك مفيكـ  حديث في عمـ نفس الصحة، كلو بعديف أحدىما كقائي للؤصحاء 
كالثاني علبجي بالنسبة لممرضى، كيعبر عف جممة السمككات الصحية التي يتبنيا الفرد عامة كالمريض 

عف سمكؾ تكافقي ييدؼ إلى التقميؿ مف اضرار  خاصة بغرض تحسيف حالتو الصحية، فيك عبارة
الأمراض كخاصة المزمف منيا، فلب غنى لممريض المزمف عف الالتزاـ الصحي، فميتمكف مف تنفيذ 
برنامجو العلبجي   ىك في حاجة لمقياـ بعدة سمككات كتعديؿ عاداتو اليكمية المتعمقة بالغذاء، النشاط 

، تعاطي التبغ كالكحكؿ كغيرىا، زيارة الطبيب في المكعد المحدد، اخذ القياسات، اجراء  البدني، النكـ
الفحكصات كالتحاليؿ، تناكؿ الدكاء حسب الكصفة كغيرىا مف السمككات التكيفية التي يتعيف عمى 

 المريض اداءىا لممحافظة عمى حالة صحية مستقرة تمكنو مف مكاصمة حياتو بأقؿ أضرار.   

 (Schunk,1991)"شانؾ"  المرض أك التقميؿ مف أضراره حسبمف أجؿ التعافي مف كما أنو 
ذك معتقدات الكفاءة الذاتية العالية جيدنا أكبر لمقاكمة المرض، يككف أكثر صبرنا، يثابر لفترات  يبذؿ

  (Bandura, 1994)"باندكرا"أطكؿ، يفكر بطريقة إيجابية لإنجاح ميمتو، كما يضيؼ في ىذا الصدد 
تمعب دكرنا رئيسينا في التنظيـ الذاتي، فالناس كالمرضى يحفزكف أنفسيـ فيقكمكف الكفاءة الذاتية أف 

بترسيخ المعتقدات حكؿ ما يستطيعكف القياـ بو، كيككنكف أكثر مركنة في التكيؼ مع المكاقؼ 
كالتأقمـ  الصعبة، ليصنعكا أىدافنا لأنفسيـ، كيخططكف مسارات لمتغمب عمى المكاقؼ الضاغطة

  .معيا الإيجابي

مفيكـ الكفاءة  ىك صاحب الفضؿ في ظيكر  (Bandura, 1977)" باندكرا "ألبرت كللئشارة فإف
، كىك أحد مفاىيـ عمـ النفس الحديث ،أك ما يعرؼ بمعتقدات الكفاءة الذاتية أك الفاعمية الذاتية الذاتية

تظير مف خلبؿ الإدراؾ المعرفي لمقدرات الشخصية كالخبرات  الذاتية أف الكفاءة "باندكرا" بيفيك 
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المتعددة المباشرة كغير المباشرة؛ ليذا فمف الممكف أف تحدد المسار الذم يسمكو الفرد لبمكغ ما يريد، 
مستكل كفاءتو بيف كىك ما يمكف أف ي فتحدد سمككياتو التي يسمكيا إما في صكرة ابتكارية أك نمطية،

ىذه الكفاءة التي بدكرىا تؤثر  (Bandura, 1982)، ثقتو بإمكاناتو التي يقتضيا المكقؼالذاتية كمدل 
حيث أف الادراؾ الراسخ بالكفاءة الذاتية العالية يخمؽ إحساس  عمى أنماط تفكيره كردكد فعمو العاطفيةه

 (Bandura, 1986)مف المياـ كالأنشطة الصعبة. يساعد عمى الاقتراب

"معتقدات الفرد حكؿ قدرتو عمى تنظيـ كتنفيذ المخططات العممية  عفالكفاءة الذاتية  عبرتك 
كىذا يعني أنو إذا اعتقد الفرد بأنو يمتمؾ القكة  (Bandura, 1997)المطمكبة لإنجاز اليدؼ المرغبة". 

الذاتية تشير ف الكفاءة عبارة أخرل فإبك ؛ أف يحققيا في الكاقع لإنجاز الأىداؼ المطمكبة، فإنو يحاكؿ
 . إلى الاعتقادات الافتراضية التي يمتمكيا الفرد حكؿ قدرتو عمى إنجاز ميمة معينة

   كتصنؼ الكفاءة الذاتية إلى عدة أصناؼ حسب المكاقؼ فمثلب ىناؾ الكفاءة الذاتية العامة
ؼ في حيف أف الأكاديمية ليا صمة بالمكاق التي لا تتعمؽ بمكاقؼ محددة أك بأشخاص معينيف،

     كما أف ىناؾ كفاءة مينية في مكاقؼ العمؿ لدل العماؿ، ككفاءة تدريسية .التعميمية لدل الطمبة
في المكاقؼ التعميمية التعممية لدل المعمميف كالأساتذة. كىـ الممتينيف لمينة التعميـ الرسالة النبيمة 

لتحكـ، المثابرة كالصبر لفترات الشاقة التي تستنزؼ الجيكد، كتحتاج لمكثير مف القدرة عمى التحمؿ، ا
 طكيمة. 

   مرتبطة بسمكؾ المعمـ كفاء ذاتية"ىي لممعمـ  تدريسيةالكفاءة ال1998) كيعتبر "تشنف مكراف"
في حجرة الصؼ، كتؤثر عمى الجيد الذم يبذلو في التدريس لبمكغ الأىداؼ المسطرة، فتمده بالاستعداد 

 طلببو، كترفع مف قدراتو عمى التخطيطلتجريب طرؽ تعميـ جديدة تمبية لاحتياجات 
تعد أساسا ميما لممحافظة عمى الصحة كما أنيا   (Tschannen- Moran,& etal, 1998).كالتنظيـ"

الجسدية كتحديد الصحة النفسية، كالقدرة عمى الإنجاز الشخصي، فتؤثر عمى كؿ مف نكعية المياـ 
    و، طكؿ مدة المقاكمة التي يبدييا أماـ العقباتالتي يختار المعمـ تأديتيا، مقدار الجيد الذم يبذل

  .خلبؿ أدائو لميمتو التي تعترضو
إلى أف الاعتلبلات النفسية كالصحية قد تؤدم إلى تغير في صكرة المعمـ عف ادائو كما نشير 

ما قد ينجر عنو العديد مف التغيرات في عادتو اليكمية  التدريسي، كالتي تنعكس عمى أدائو الفعمي
كنمط حياتو، كذلؾ ما يزيد الأعباء عمى كاىمو المثقؿ، فقد يتعيف عميو القياـ بسمككات، كاتباع عادات 
 تفرضيا حالتو الصحية. كما يترتب عميو تغير في الأفكار كالمعتقدات كالكفاءة الذاتية كالتدريسية لديو؛
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 اة مف حكلة فتؤثر بدكرىاكليذا تعتبر إصابة المعمـ بمرض مزمف بمثابة نقطت تحكؿ في حياتو كحي
 عمى أدائو كمف ثـ عمى مخرجات العممية التعميمية بشكؿ مباشر أك غير مباشر. 

التي يحتاجيا  يةمككسلالعكامؿ ا أىـمف الالتزاـ الصحي كبناء عمى ما سبؽ ذكره يتضح لنا أف 
ية، الجسدية مف مجابية أعباء المرض المزمف كمضعفاتو النفس المعمـ المصاب بمرض مزمف ليتمكف

، كىك كذلؾ يمكنو مف المحافظة عمى استقرار حالتو جميع الجكانب الحياتية ىذا مف جية كمف
الصحية كالنفسية، كالتي تمكنو مف مكاصمة حياتو اليكمية كالمينية بصكرة شبو عادية، فيستطيع اداء 

     يمكنو ك  ،ة المككمة إليوتحمؿ مشقة الرسالة الساميميامو المنزلية كالمينية بكفاءة، ما ييسر عميو 
مف جية )صبر، قدرة عمى التحمؿ، مثابرة كغيرىا(  ما تحتاجو مف صفات، قدرات، ككفاياتمف مجابة 

في أداء المعمـ لدكره في تربية كتعميـ  معب دكرا بارزاالالتزاـ الصحي ي أخرل. كما يتضح أيضا أف
في تحسيف كفاءتو في أداء ميامو التدريسية ككذا ، فقد يساىـ النشاء كتحقيؽ أىداؼ المنظكمة التربكية

كفاءتو التدريسية أيضا؛ فمك كانت حالتو الصحية غير مستقرة ستتدىكر حالتو النفسية كذلؾ كقد تتأثر 
 معتقداتو حكؿ قدرتو عمى انجاز عممو.

تربكم؛ في السياؽ ال التدريسية لممعمـ حقلب خصبا لمعديد مف الدارسيفالذاتية ك كما تعد الكفاءة 
كىذا إدراكا منيـ لأىميتيا كعامؿ حاسـ في تنمية المنظكمات التعممية التعميمية، كلتحقيؽ الأىداؼ 

ذلؾ لا يزاؿ ىذا الاىتماـ متكاضعا  كرغـ (7، 2011)الخلبيمة، المنشكدة منيا انطلبقا مف المعمـ ذاتو، 
 أك حصر  طلبب في الجامعةمحميا كعربيا كالذم انصب أغمبو عمى المعمميف قبؿ الخدمة أم كىـ 

: "المزركع" أك الرياضيات كغيرىا فعمى سبيؿ المثاؿ دراسة في تخصص أك مادة معينة كالعمكـ
حسب –، فمـ يرد (2012(، "الريس" كاخركف )2013(، "نكافمة" ك"العمرم" )2009"حسكنة" ) (2004)

لتدريسية لدل المعمميف المصابيف لكفاءة الذاتية أك اافي الدراسات السابقة مف اىتـ ب -عمـ الباحثة
، (2011" )الخلبيمة"بؿ جؿ مف درسيا لدل المعمميف الاصحاء مف أمثاؿ  بأمراض مزمنة

كاىميـ  تكغيرىـ، فأيف نصيب ىؤلاء المعمميف الذيف قد أثقم (2007"الصالحي")دس(، "بركات" )
 أعباء مرض مزمف منذ سنيف مف الدراسة كالاىتماـ.

كلما لممعمـ مف دكر بارز في تربية كتعميـ الأجياؿ مف جية كتحقيؽ أىداؼ المنظكمة التربكية 
مف جية أخرل اصبح الاىتماـ بحالتو النفسية، الصحية كالمينية مطمبا ضركريا لضماف التنشئة 

 دريسية في مجاؿ الكفاءة الت كمف العرض السابؽ فقد تزايد الاحساس بأىمية البحث السميمة للؤجياؿ، 
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      ، كعميو يمكف تحديد مشكمة البحثمزمنةالمراض الأالمعمميف المصابيف بلدل كالالتزاـ الصحي 
                                                في التساؤلات التالية:

 : الأول التساؤل
 ؟ مزمنة بأمراض المصابيف المعمميف لدل التدريسية الكفاءة مستكل ما

 : الثاني التساؤل
 ؟ مزمنة بأمراض المصابيف المعمميف لدل الصحي الالتزاـ مستكل ما

 : الثالث التساؤل
 بأمراض المصابيف المعمميف لدل الصحي كالالتزاـ التدريسية الكفاءة بيف علبقة تكجد ىؿ
 مزمنة؟

 : الرابع التساؤل
 لممتغيرات تعزل مزمنة بأمراض المصابيف المعمميف لدل التدريسية الكفاءة في فركؽ تكجد ىؿ

 ؟(التدريس خبرة سنكات الجنس،) التالية
 

 :الخامس التساؤل
 لممتغيرات تعزل مزمنة بأمراض المصابيف المعمميف لدل الصحي الالتزاـ في فركؽ تكجد ىؿ

 ؟(المرض نكع ،السف، الجنس) التالية
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                  السابقة: الدراسات .2
 :التدريسية بالكفاءة الخاصة السابقة . الدراسات1.2

 (:1990" )الخروز" دراسة

 الفعاؿ كغير الفعاؿ المعمـ مف كؿ يستخدميا التي الاستراتيجيات معرفة إلى الدراسة ىذه سعت
 المرحمة مدارس مف كمعممة معمما( 160) الدراسة عينة تضمنت الصفة، المشكلبت مع التعامؿ في

 أبعاد ستة عمى تشتمؿ أداة باستخداـ  التربكييف المشرفيف لتقييـ إخضاعيـ كتـ الحككمية الأساسية،
 :كىي

 كالخصائص المتتابعة الضبط كعمميات التعميمية كالعمميات المدرسية، كالإدارة الدراسي التخطيط
 كلتحديد كمعممة، معمما( 85) بػ الفعاليف كغير الفعاليف المعمميف تحديد تـ كبذلؾ المينية، الشخصية

( 24)مف مككف مقياس استخداـ الفعاؿ تـ كغير الفعاؿ المعمـ مف كؿ يستخدميا التي الاستراتيجيات
 التعزيز،: ىي استراتيجيات( 6) ستة تحديد كأكاديمية، تـ سمككية مشكمة( 12) يمثؿ مشكلب مكقؼ

 التدعيمي السمكؾ الضاغط، السمكؾ العقاب،

 السمككية        المشكلبت مع التعامؿ في شيكعا الاستراتيجيات أكثر أف النتائج أشارت كقد
  الاستراتيجيات كالتعزيز، أما السمككي التدعيـ استراتيجية ىي الفعاليف كغير الفعاليف المعمميف لدل
   كالعقاب، الضاغط السمكؾ كانت الفاعلبت غير كالمعممات الفعاليف غير المعممكف يستخدميا التي
 .محددة استراتيجية كجكد عدـ لاسيما ضيقة حدكد في كانت الاستراتيجيات بقية استخداـ أف حيف في

 (: 2005" )إبراىيم" دراسة

 كالضغكط المينية كالفاعمية الذاتية الفاعمية بيف العلبقة عمى التعرؼ إلى ىدفة الدارسة ىذه
 كالثانكية كالمتكسطة الابتدائية المرحمة لمعممي التربكية كالمعتقدات التعميـ بمينة المرتبطة النفسية
( 50) بكاقع متطكعا( 200) مف الدراسة عينة تككنت. السعكدية في المعمميف اعداد كميات في كالطمبة
 . الأربعة الفئات مف فئة كؿ مف متطكعا

 ككؿ لممعمميف المينية الفاعمية بيف طردية ارتباطية علبقة كجكد إلى الدراسة نتائج أشارت كقد
 الفاعمية بيف عكسية ارتباطية علبقة كجكد التربكية، كالمعتقدات المينية كالعامة الذاتية الفاعمية مف
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 المعمميف بيف فركؽ كجكد إلى بالإضافة التعميـ، بمينة المرتبطة النفسية كالضغكط لممعمميف المينية
 ف،لممعممي المينية النفسية كالضغكط العامة، كالفاعمية المينية، الذاتية لفاعميتيـ تحديدىـ في

 .الابتدائي التعميـ مرحمة لصالح التعميـ كذلؾ مراحؿ إلى تعزل التربكية كالمعتقدات

 :(Jagkson, 2005)" جاكسون" دراسة

 العاـ بمستكيييا لممعمميف الذاتية الفاعمية بيف العلبقة عف الكشؼ ليدؼ دراسة بيذه قامت
 التعميمية كالمادة كجنسو، المعمـ خبرة اثر بحث إلى إضافة الممارس الصفية الإدارة كأسمكب كالخاص

 المعمميف لدل الذاتية الفاعمية تككيف طبيعة عمى ذاتيا المدرسة في العمؿ كسنكات يدرسيا، التي
 المدارس معممي مف معمما( 375) مف الدراسة عينة كتككنت الصفية، الإدارة لأسمكب كتبنييـ

 لكلفكلؾ" لممعمميف الذاتية الفاعمية مقياس الباحثة كطبقةه الأمريكية ديتركيت بكلاية الحككمية
 . الصفية الإدارة أسمكب لتعرؼ اخر مقياس إلى بالإضافة( Woolfolk, Hoy, 1990)"كىكم

    العمؿ سنكات عدد الخبرة، مف لكؿ احصائيا داؿ أثر كجكد عدـ إلى الدراسة نتائج اسفرت
   الذاتية المعمميف فاعمية عمى التعميمية كالمادة المعمـ، يدرسو الذم الصؼ مستكل المدرسة، ذات في
 فاعمية أكثر ىـ المعمميف أف  كجد حيث الجنس متغير عكس عمى الممارس، الصفية الإدارة أسمكب أك

 الذاتية الفاعمية بيف قكية إيجابية ارتباطية علبقة كجكد إلى النتائج أشارت كما. بالمعممات مقارنة
 .الطمبة تعمـ يركز عمى الذم الصفية الإدارة كأسمكب لممعمميف الخاصة

 : (Rocca, Washburn, 2006)" وواشبورن روكا" دراسة

 كبرامج العممي، المؤىؿ المعمـ، عمر الجنس، الخبرة، سنكات دكر بحث إلى سعت الدراسة ىذه 
 مجمكع مف معمما( 66) الدراسة مف عينة تككنت. لدييـ الذاتية الفاعمية تككيف في المعمميف إعداد

 الفاعمية مقياس عمييـ طبؽ حيث الأمريكية، فمكريدا كلاية في المدارس معممي مف معمما( 122)
 (. 2001) "ككلفكلؾ مكراف-لتشانف" لممعمميف الذاتية

      الذاتية، كفاعميتيـ المعمميف خبرة بيف إيجابية علبقة كجكد إلى الدراسة نتائج أشارت كقد
 تظير لـ بينما القمية، الخبرة ذكم المعمميف مف فاعمية أكثر العالية الخبرة ذكم المعمميف أف بينت كما

 المعمـ كعمر الجنس، التعميمي، مستكاىـ المعمميف، إعداد برامج نكعية مف لكؿ إحصائية دلالة الدراسة
 .الذاتية فاعميتيـ تككيف في
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 : ( ,8002Cheung,)":تشييونغ" دراسة

 كمعممي "ىكنككنغ" في المدارس لمعممي الذاتية الفاعمية بيف المقارنة إلى الدراسة ىذه ىدفت
 تككيف في دكرا كتمعب المعمميف بأكلئؾ المتعمقة المتغيرات بعض ضكء في "شنغيام" في المدارس
   مكيفة نسخة طبقت كقد  التعميمي، كالمستكل المعمـ، عمر التدريسية، الخبرة الجنس، مثؿ فاعميتيـ

 ,Tschannen-Moran)" ك"كلفكلؾ مكراف"-لتشانف" لممعمميف الذاتية الفاعمية مقياس مف

Woolfolk, 2001) ىكنغ مف معمما( 725) مف الدراسة عينة تككنت الصينية، التربكية البيئة في 
 . شنغيام مف معمما( 575)ك ككنغ

 كأنيـ عالية، ذاتية فاعمية ذكك أنيـ أنفسيـ كصفكا قد "شنغيام" معممي أف إلى تكصمت كقد
 المعمميف، مف فاعمية أكثر المنطقتيف كلب في المعممات كأف "ىكنككنغ"، في المعمميف مف فاعمية أكثر
 تتكصؿ لـ بينما. المتدنية الخبرة ذكم المعمميف مف فاعمية أكثر العالية الخبرة ذكم المعمميف كأف

 التعميمي. مستكاه أك المعمـ عمر تعزل إلى لفاعميتيـ المعمميف تقييـ في فركؽ كجكد إلى الدراسة

 : (Blackburn, Robinson, 2008) "وروبينسون بلاكبورن" دراسة

 بالرضا شعكرىـ كدرجة لممعمميف الذاتية الفاعمية بيف العلبقة عمى التعرؼ إلى سعت دراسة ىذه
 لمستكل تحديده في لممعمـ العممي كالمؤىؿ كالخبرة الجنس عكامؿ أثر تقصي إلى إضافة الكظيفي،
. الأمريكية كنتاكي كلاية في المدارس معممي مف معمما( 80) مف الدراسة عينة تككنت. الذاتية فاعميتو

-Tschannen)" ك"كلفكلؾ مكراف"-لتشانف" لممعمميف الذاتية الفاعمية مقياس الباحثاف استخدـ كقد

Moran, Woolfolk, 2001) الطمبة مشاركة: الثلبثة مجالاتيا في لممعمميف الذاتية الفاعمية لقياس 
 . الصفية كالإدارة التعميـ، استراتيجيات استخداـ التعممية، التعميمية العممية في

 شعكرىـ كارتفاع لممعمميف الكمية الذاتية الفاعمية بيف ارتباط كجكد إلى الباحثاف تكصؿ كقد
 الطمبة إشراؾ مجاؿ كأقميا في الصفية الإدارة مجاؿ في فاعمية أكثر المعمميف كأف الكظيفي، بالرضا

 العممي، المؤىؿ مف ككؿ لممعمميف الذاتية الفاعمية بيف ارتباط كجكد يتبيف كلـ التعميمية، العممية في
 لصالح لممعمميف الذاتية الفاعمية تحديد الأثر في المينية الخبرة لمتغير كاف حيف في كالجنس،
 .العالية الخبرة ذك المعمميف
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 (:2009)" حسونة" دراسة

    الدنيا الأساسية بالمرحمة الخدمة قبؿ العمكـ لمعممي الذاتية الفاعمية عف الدراسة ىذه بحثت
 الدراسة عينة كتككنت(. أدبي عممي،) الثانكية المحمة في المعمـ كتخصص الجنس، متغيرات ضكء في
 مقياس عف استجابكا كالذيف بغزة، الاسلبمية الجامعة في التعميـ قسـ معممي مف معمما( 194) مف

 . العمكـ لمعممي الذاتية الفاعمية

     فاعمية أكثر المعممات بينما مرتفعة، ذاتية فاعمية لدييـ المعمميف أف إلى الباحث تكصمت
 المعمميف مف فاعمية أكثر ىـ العامة الثانكية في العممي الفرع خريجي المعمميف كأف المعمميف، مف

 .الأدبي الفرع خريجي

 (:2011" )الخلايمة" دراسة

 ضكء الزرقاء في محافظة مدارس لمعممي الذاتية الفاعمية عمى لمتعرؼ الدراسة ىذه ىدفت
 معمما( 401) مف الدراسة عينة تككنت التدريسية، كخبرتو لممعمـ، الدراسية المرحمة الجنكسة، متغيرات
 "ككلفكلؾ مكراف-لتشانف" لممعمميف الذاتية الفاعمية مقياس اسئمة عمى بالإجابة قامكا كمعممة

(Tschannen-Moran, Woolfolk, 2001). 

 أكثر المعمميف مرتفعا، كأف كاف لممعمميف الذاتية الفاعمية مستكل أف إلى الدراسة تكصمت كقد
        . التعممية التعميمية العممية في الطمبة مشاركة بعد في كأقميا الصفية، الإدارة بعد في فاعمية
 المرحمة متغير إلى تعزل الذاتية لفاعميتيـ المعمميف تقديرات في فركؽ كجكد إلى الدراسة تكصمت كما

 التدريسية كالخبرة الجنكسة كمتغيرم كالجنكسة، الدراسية المرحمة متغيرم بيف الثنائي كالتفاعؿ الدراسية،
 . لممعمـ
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 (: 2013" )العمري"و ،"نوافمة" دراسة

 طمبة لدل بالاستقصاء العمكـ تدريس في الذاتية الكفاءة مستكل عف الكشؼ الدراسة ىذه ىدفت
       كالتقدير الجنس متغيرم باختلبؼ يختمؼ ذلؾ كاف إذا كما اليرمكؾ، جامعة في العممية التربية

 كؿ أعده الذم الذاتية الكفاءة مقياس الباحثاف استخدـ الدراسة ىذه مف الغرض كلتحقيؽ. الجامعة في
 التربية مساؽ في مسجميف كطالبة طالبا( 192) العينة حجـ بمغ". كيكدر سكؿ-كزمباؿ سمكليؾ" مف

 . 2010/2011 الدراسي العاـ مف الثاني الفصؿ في العممية

 المستكل أدنى مف كاف بالاستقصاء العمكـ تدريس في الذاتية الكفاءة مستكل أف النتائج أظيرت
   فكرؽ كجكد عف النتائج كشفت كما(. α=0.05) مستكل عند دالة كبفرؽ ،%(80) تربكيا المقبكؿ

 الشخصية، الذاتية الكفاءة مجاؿ ككؿ، كعمى المقياس عمى الكفاءة مستكل في( α=0.05) دلالة ذم
        . المقبكؿ التقدير بذكم مقارنة الممتاز التقدير ذكم الطمبة لصالح الجامعة؛ في لمتقدير يعزل
 مف أم عمى أك ككؿ المقياس عمى ذلؾ أكاف سكاء لمجنس، تعزل دالة فركؽ تظير لـ حيف في

 .مجالاتو

 : الصحي بالالتزام الخاصة السابقة . الدراسات2.2

 :(Senecal C et al; 2000)دراسة "سينيسال" واخرون 

ىدفت إلى الكشؼ عف العلبقة بيف الالتزاـ بالحمية كالكفاءة الذاتية كالامتثاؿ لمتعميمات الطبية 
  20مصاب بداء السكرم، تراكحت أعمارىـ بيف  638عف الحياة، طبقت عمى عينة بمغت  كالرضا
 سنة. 70إلى 

كسمككات  الذاتية كشفت نتائج الدراسة عف أف ىناؾ علبقة ارتباطية قكية مكجبة بيف الكفاءة
 ية. الاذعاف الخاصة بالحم قدرة عمى التنبؤ بسمككات الذاتية الكفاءة الاذعاف مقارنة. كأف لدل

 ( 2005( )رمضاف، 198، 2011)الدؽ، 
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 :(Woodward, 2001)"وودورد"دراسة 

(       78)فردا (194)تناكلت الدراسة أثر الكفاءة الذاتية عمى تناكؿ ممح الطعاـ، كشممت 
سنة. كتـ اعتبار تركيز الممح في البكؿ  (69ك 20)اناثا. تراكحت أعمارىـ بيف  (107)منيـ ذككرا ك

  .كمحؾ لمسمكؾ الفعمي

  .دلت النتائج عمى أف ارتفاع الكفاءة الذاتية يرتبط باستيلبؾ منخفض لمممح
 (44، 2005)زعطكط، 

 (: 2005دراسة "وليد" واخرون )

عيادات ىدفت الدراسة إلى قياس مدل الالتزاـ الدكائي لدل المرضى المزمنيف المسجميف في 
 ( مريضا طبؽ عمييـ استبياف الانضباط الدكائي.321كزارة الصحة شماؿ فمسطيف، إذ شممت الدراسة )

مف المرضى  %52.4مف المرضى غير ممتزميف ك %6.5خمصت نتائج الدراسة إلى أف نسبة 
لدييـ مستكل مرتفع مف الالتزاـ  %42.1لدييـ مستكل متكسط مف الالتزاـ الصحي في حيف أف

 الإقامة، كمكاف الجنس مف لكؿ تعزل الالتزاـ في فركؽ كجكد عدـ الدراسة نتائج أظيرت ي. كماالصح
 مرض لصالح المرض كنكع العمر مف تعزل لكؿ الصحي الالتزاـ في دالة فركؽ تكجد كبالمقابؿ
 (10-9 ،2010 لكحؿ،). الدـ ضغط بارتفاع مقارنة السكرم
 

 :(Bezie et al, 2006)دراسة 

الكشؼ عف مختمؼ العكامؿ المؤثرة في الانضباط الصحي لدل مرضى السكرم    استيدفت 
( مريضا داخؿ المشفى بمصمحة أمراض السكرم، 94مف النكع الثاني، تمت عمى عينة تقدر بػ )

 ( سنة، كاستخدـ في ذلؾ استبياف الانضباط الصحي.89ك 41تراكحت أعمارىـ بيف )

الانضباط الصحي مف حيث عدـ احتراـ أكقات  اسفرت نتائج الدراسة عف انخفاض نسبة
كمقادير الدكاء، كأكثر الأفراد غير المنضبطيف صحيا ىـ مف فئة الشباب كذكم المستكل الاقتصادم 
المتدني. كما كجدت أف عدـ الانضباط الصحي مرتبط بنقص التربية كالتثقيؼ الصحي لمرض 

 (97، 2016)نكار، زكرم، السكرم. 
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 :(Hemsing, 2009)دراسة 

سعت ىذه دراسة لمكشؼ عف أسباب إصابة النساء بأمراض القمب كالشراييف أكثر مف الرجاؿ، 
( 1433كلمعرفة الأبعاد الاجتماعية، البيئية كالبيكلكجية المسببة للئصابة، تككنت عينة الدراسة مف )ق

 فردا، كاتبعت المنيج الكصفي، طبقت استبياف قياس مستكل الرفاىية كجكدة الحياة.

تكصمت نتائج الدراسة إلى كجكد علبقة طردية بيف الجنس كالاصابة بالأمراض المزمنة       
مع كجكد متغيرات أخرل مؤثرة مثؿ المكانة الاجتماعية كالاقتصادية، العرؽ، الابتعاد عف التدخيف، 

 (97، 2016)نكار، زكرم، ممارسة الرياضة كتناكؿ غذاء صحي. 

 (:2010" )لكحل" دراسة

إلى ايضاح تأثير تعميـ مرضى ارتفاع ضغط الدـ عمى تحسيف التزاميـ الصحي، تككنت سعت 
( سنة، طبؽ فييا اختبار قبمي كبعدم 100ك 30( مريضا تراكحت أعمارىـ بيف )120عينتيا مف )

للبلتزاـ الصحي باستبياف معد مف قبؿ الباحثة، كبينيـ عرض أفراد المجمكعة التجريبية لعممية تعميـ 
 بمطكية تحكم معمكمات حكؿ مرضيـ. معززة

أكدت النتائج أف مستكل التربية الصحية لمرضى ارتفاع ضغط الدـ ضعيؼ، كأف تعميميـ 
يحسف مف مستكل التزاميـ الصحي، كما كشفت كجكد فركؽ دالة في الالتزاـ الصحي تعزل لممستكل 

زل لمتغير الجنس كالمستكل التعميمي ككجكد المضاعفات مف عدمو، في حيف انعدمت الفركؽ التي تع
 الاقتصادم، كعمكما تبيف الدراسة حاجة مرضى ارتفاع ضغط الدـ إلى تعميـ صحي. 
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 : (85، 2016)دراسة "نوار" و"زكري" 

تيدؼ لمكشؼ عف علبقة الصلببة النفسية بالسمكؾ الصحي لدل مرضى السكرم مف النكع 
طبقت ، بمفيكـ الالتزاـ الصحي في ىذه الدراسة(الثاني )حيث أنو تـ التعبير عف السمكؾ الصحي 

( 2002( مريضا، باستخداـ مقياس الصلببة النفسية لػ"مخيمر عماد" )205عمى عينة قكميا )
 كاستبياف السمكؾ الصحي.

تكصمت ىذه الدراسة إلى كجكد علبقة بيف الصلببة النفسية كالسمكؾ الصحي لدل مرضى 
تغير مدة المرض، ككجكد فركؽ في تعزل لمتغير الجنس السكرم، عدـ كجكد فركؽ في تعزل لم

 .لصالح الاناث

 : الصحي بالالتزام الذاتية الخاصة بعلاقة الكفاءة السابقة . الدراسات3.2

 : (Helgeson et al ,1999) "ىيمجيسون" دراسة

 مرضى عينة مف عمى بالعلبج كالالتزاـ الذاتية الكفاءة بيف العلبقة عف الكشؼ إلى ىدفت
 القمب، كتأثير ذلؾ عمى تحسيف جكدة الحياة لدييـ.

كقد كجد الباحثكف أف مرضى القمب الذيف استجابكا لعلبج مرضيـ بتفاؤؿ كحافظكا          
عمى تقديرىـ لذكاتيـ كثقتيـ بأنفسيـ كالإحساس بالسيطرة عمى المرض تدنت مستكيات خطكرة تعرضيـ 

إيجابيا مع مرضيـ، كبالتالي فإف أىمية الكفاءة الذاتية تكمف   ، كما كانكا أكثر تكافقا مستقبمية لأزمة
كالأكقات  اللبزمةفي مساعدة المريض عمى الالتزاـ بالعلبج كأخذ الدكاء بانتظاـ مع احتراـ الجرعات 

 المخصصة لذلؾ كاحتراـ المكاعيد الطبية، الابتعاد عف سمككات الخطر كالتدخيف كالكحكؿ ...كغيرىا.
 ( 202 ،2008)شيمي، 

 (:Booth et al ,2000) "بوث" دراسة

 شخصا( 499) مف مككنة عشكائية عينة عمى استراليا في كآخركف" بكث" الدراسة ىذه اجرل
  أخرل. كاجتماعية نفسية متغيرات كعدة الذاتية، الكفاءة الرياضي، نشاطيـ قياس كتـ مسنا،

 مقارنة كحيكية نشاط أكثر بأنيـ يتميزكف كانكا العالية الذاتية الكفاءة ذكم بأف نتائجيـ فبينت
 (114 ،2001 يخمؼ،). المتدنية الذاتية الكفاءة ذكم بالمسنيف
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 (: Schwarzer, Renner, 2000) "رينر"و" شفارتزر"  دراسة

دراكات العكاقب، تكقعات الذات، فاعمية تأثيرات في لمبحث الدراسة ىذه سعت      الخطر كا 
   راشدا( 580) مف تتككف عينة عمى طبقت حيث الكقائي، التغذية أسمكب السمككية، المقاصد عمى
 .ذككر منيـ%( 48) سنكات، (7) معيارم بانحراؼ سنة( 43)بػ أعمارىـ متكسط يقدر الجنسيف، مف

أفضؿ،           الغذائية سمككياتيـ كانت أقكل، الذات فعمية كانت كمما أنو النتائج كضحت
 لإدراكات المقابؿ ليس في السمككي، بالقصد التنبؤ عمى القدرة العكاقب كتكقعات الذات لفعالية أف كما

 .السمككي بالمقصد التنبؤ عمى قدرة الخطر

 تضـ كالثانية الزائد، الكزف ذكم تضـ احداىما مجمكعتيف إلى الدراسة عينة أفراد تقسيـ كبعد
 سمككياتيـ، تغيير الزائد عند الكزف ذكم عمى تؤثر الذات فالعمية معتقدات أف كجدك الأقؿ، الكزف ذكم
 تغيير عند الأقؿ الكزف ذكم أكبر عمى تأثير العكاقب كتكقعات السمككي لممقصد كاف حيف في

 (202 ،2011 الدؽ،). سمككياتيـ

 (: 2006" )ىالة السعيد" دراسة

 مركز الذات، فاعمية مف بكؿ علبقتيا في الصحي السمكؾ أنماط معرفة إلى الدراسة ىذه ىدفت
 كطالبة   طالب( 1000)بػ تقدر عينة عمى ،(حضر ريؼ،) الإقامة مكاف كمتغير الصحي، الضبط

 .الجامعة طمبة مف

 ممارسة الصحي كىي السمكؾ أنماط بعض بيف مكجبة ارتباطية علبقة كجكد عف كأسفرت
 النصائح كبدنيا، نفسيا الصحية الكقاية الغذائية، الممارسات كمدتو، النكـ كفاية الرياضية، التماريف

    الصحي، الضبط كمركز الذاتية الفاعمية مف ككؿ النفسية، الأدكية تناكؿ الرياضية، كالتكجييات
 الضبط كمركز الذاتية الفاعمية مف ككؿ التدخيف سمككيات بيف عكسية علبقة كجكد أخرل جية كمف

  للآخريف، الصحي الضبط كمركز الذاتية الفاعمية بيف مكجبة ارتباطية علبقة كجكد ككذا  الصحي،
 المناطؽ بسكاف مقارنة الريفية المناطؽ سكاف لدل جكىريا ارتفاعا الصحي السمكؾ ارتفاع كجد كما

 بسكاف مقارنة الذات فاعمية الحضرية المناطؽ سكاف لدل جكىريا ارتفاعا كجكد المقابؿ كفي الحضرية،
   الداخمي التحكـ كمركز الصحي السمكؾ متغيرم في احصائيا دالة فركؽ تكجد كلـ الريفية، المناطؽ
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 التحكـ كمركز الذات فاعمية متغيرم في احصائية دلالة ذات فركؽ كجكد حيف الجنسيف، في بيف
 (207 ،2011 الدؽ،). الإناث لصالح الجنسيف بيف الخارجي

 (:2011) رزقي"" دراسة

الذاتية كالانضباط الصحي لدل مرضى  سعت الدراسة إلى الكشؼ عف العلبقة بيف الفاعمية
 العامة الذاتية الكفاء ( فردا، طبقت عمييـ مقياس114القصكر الكمكم المزمف، اشتممت عينتيا عمى )

 ، كاستبياف الانضباط الصحي اعداد الباحث. (Ralf Schwarzer)" شفارتزر رالؼ"لػ

اسفرت الدراسة عمى كجكد علبقة ارتباطية مكجبة بيف الفاعمية الذاتية كالانضباط الصحي   
ككذا بينيا كبيف كؿ أبعاد الانضباط الصحي مف الالتزاـ بحصص تصفية الدـ، اتباع الحمية الغذائية، 

 الإنقاص مف تناكؿ السكائؿ، تناكؿ الأدكية، المتابعة الطبية، كعدـ الاجياد البدني. 

 (: 2012" )عدودة"و" جبالي" راسةد

 الرياضة، التغذية،) الحياة كأسمكب الذاتية الكفاءة بيف العلبقة عف لمكشؼ الدراسة ىذه ىدفت
( 21) فردا( 40) قكاميا عينة عمى أجريت التاجية، الشراييف قصكر مرضى لدل( الكحكؿ التدخيف،

 Ralf)" شفارتزر رالؼ"لػ العامة الذاتية الكفاء مقياس عمييـ طبؽ حيث إناثا، منيـ( 19)ك ذككرا منيـ

Schwarzer) الباحثة تصميـ مف الحياة أسمكب كاستبياف ،"رضكاف جميؿ سامر" ترجمة. 

 التغذية كعامؿ الذاتية الكفاءة بيف مكجبة ارتباطية علبقة كجكد إلى الدراسة نتائج كتكصمت
 كعامؿ الذاتية الكفاءة بيف عكسية علبقة ككجكد التاجية، الشراييف قصكر مرضى لدل كالرياضة
 (151 ،2012 كعدكدة، جبالي،) .التاجية الشراييف قصكر مرضى لدل كالكحكؿ التدخيف
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 (:2014" )عدودة" دراسة

 كجكدة بالعلبج الالتزاـ مف ككؿ الذاتية الكفاءة بيف العلبقة عف الكشؼ إلى الدراسة ىذه سعت
 الذاتية، الكفاءة مستكل معرفة ككذا التاجية، الشراييف قصكر مرضى لدل بالصحة المتعمقة الحياة

 لممتغيرات تعزل التي بالصحة المتعمقة الحياة كجكدة بالعلبج كالالتزاـ الذاتية الكفاءة في كالفركؽ
 أنماط مف بكؿ التنبؤ عمى الكفاءة كقدرة ،(المرض مدة التعميمي، المستكل الجنس، العمر،)التالية
 عينتيا تككنت. التاجية الشراييف قصكر مرضى لدل بالصحة المتعمقة الحياة كجكدة العلبجب الالتزاـ

 العامة الذاتية الكفاء مقياس عمييـ طبقت حيث سنة،( 80-16) بيف أعمارىـ تراكحت فردا( 129)مف
 تصميـ بالعلبج الالتزاـ كمقياس ،"رضكاف جميؿ سامر" ترجمة( Ralf Schwarzer)" شفارتزر رالؼ"لػ

 (. SF36)بالصحة  المتعمقة الحياة جكدة كمقياس الباحثة،

  مرتفعة، ذاتية بكفاءة يتمتعكف التاجية الشراييف قصكر مرضى أف عمى النتائج اسفرت كقد
 التاجية، الشراييف قصكر مرضى لدل بالعلبج كالالتزاـ الذاتية الكفاءة بيف ارتباطية علبقة كجكد كعدـ
 قصكر مرضى لدل بالعلبج كالالتزاـ الذاتية الكفاءة مف كؿ في إحصائيا دالة فركؽ كجكد كعدـ

 ىناؾ كليس ،(المرض مدة التعميمي، المستكل الجنس، العمر،) التالية لممتغيرات تعزل التاجية الشراييف
 قصكر مرضى لدل بالصحة المتعمقة الحياة كبجكدة بالعلبج بالالتزاـ التنبؤ عمى الذاتية لمكفاءة قدرة

 .التاجية الشراييف
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 :السابقة الدراسات التعقيب عمى. 4.2

  امتزجت بعد تمخيص بعض الدراسات السابقة التي تناكلت متغيرات ىذه الدراسة نلبحظ أنيا
، فاختمؼ البعض منيـ كاتفؽ البعض (2016) غاية إلى( 1999) سنة مف بداية كاجنبية عربية بيف

الحالية في المتغيرات الكسيطة كالعينات كغيرىا، كفي ىذا المكضع الاخر مع بعضيـ كمع الدراسة 
سنقارف بينيـ كبيف الدراسة الحالية مف حيث اليدؼ، المتغيرات المدركسة، العينات المطبؽ عمييا، 

 ادكات الدراسة، كالنتائج المتكصؿ إلييا، كما ىك مكضح في العرض التالي:

 . من حيث اليدف:1.4.2

الذاتية أك التدريسية  السابقة مف حيث اليدؼ فبعضيا درس علبقة الكفاءة اختمفت الدراسات
أك ببعض مؤشراتو  (Helgeson et al ,1999) ىيمجيسكف""‌المتغيرات كالالتزاـ الصحي مثؿ ببعض

المتعمقة عمى سبيؿ المثاؿ بالتغذية، النشاط البدني أك بسمككات الخطر  -(2011كدراسة "رزقي" )-
أسمكب الحياة.  ( ىي2012"جبالي" ك"عدكدة") كالتدخيف الكحكؿ ىذه المؤشرات التي اعتبرتيا دراسة

،       (2014" )عدكدة"كدراسة  كالبعض الأخر ربطيا أك ربطيما )الكفاءة كالالتزاـ( بجكدة الحياة
 (.2006ككذا بمركز الضبط الصحي   في دراسة "السعيد")

كالقميؿ    في حيف أف بعض الدراسات تناكلت الفركؽ في الكفاءة تبعا لعدة متغيرات كسيطة. 
مف سعى لمبحث عف قدرة الكفاءة عمى التنبؤ بالالتزاـ الصحي أك بجكدة الحياة المتعمقة بالصحة    

 Helgeson et al) ىيمجيسكف""أك بتحسيف جكدة الحياة كدراسة  (2014" )عدكدة"ي كدراسة ف

. في حيف أف البعض الاخر ىدؼ لمكشؼ عف علبقة الالتزاـ الصحي بمتغيرات كسيطة (1999,
أخرل كمدة المرض. كما تكجد دراسة تبحث في تأثير التربية الصحية عمى الالتزاـ كىي دراسة "لكحؿ" 

(2010) . 
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 . من حيث المتغيرات المدروسة:2.4.2

 كالجنس، ديمغرافية لمدراسات السابقة المتعمقة بالكفاءة الذاتية فقد تناكلت عدة متغيرات بالنسبة
 "الخلبيمة" درست التعميـ كغيرىا، فقد مراحؿ التدريس، خبرة سنكات التخصص، التعميمي، المستكل

 كخبرتو لممعمـ، الدراسية المرحمة الجنس، متغيرات ضكء في لممعمميف الذاتية الكفاءة( 2011)
 ,Rocca) "ككاشبكرف رككا" ،(Jagkson, 2005)" جاكسكف"جزئيا  فيو يماثميا ما كىك التدريسية،

Washburn, 2006)، "كركبينسكف بلبكبكرف" (Blackburn, Robinson, 2008) الكلايات ببعض 
 خبرة كسنكات الجنس، لمتغيرم اعتمادىـ بالصيف في (Cheung, 2008) "تشييكنغ"ك الأمريكية،
في تناكؿ ليذيف  الحالية الدراسة أيضا معيـ تتفؽ المعمميف، كما كىي ألا الفئة نفس لدل التدريس
 . المتغيريف

 مع ىذه الدراسات سابقة الذكر ككذا الحالية فقد اشتركت( 2013" )العمرم"ك ،"نكافمة" دراسة أما
" عدكدة"أما . الجامعة التقدير في متغير اعتماد في عنيـ اختمفت حيف في الجنس متغير اعتماد في
 المستكل اعتماد في عنيـ كاختمفت الجنس كالسف، متغيرم إلى التطرؽ في معيـ اتفقت فقد( 2014)

  كىك ما اتفقت          – بالعلبج الالتزاـ مف الذاتية بكؿ الكفاءة لعلبقة تناكليا في ككذا التعميمي،
 بالصحة. المتعمقة الحياة كجكدة -فيو مع الدراسة الحالية 

أما بالنسبة لمدراسات السابقة المتعمقة بالالتزاـ الصحي فقد تناكلت متغيرات: التربية الصحية 
، جكدة الحياة (Helgeson et al ,1999) ىيمجيسكف""‌(، جكدة الحياة كدراسة2010كدراسة "لكحؿ" )

المتعمقة بالصحة بالإضافة إلى عدة متغيرات ديمغرافية كالجنس، السف، كمدة المرض في دراسة 
، كاعتمادىا عمى متغيرات الجنس، السف، كمدة المرض ىك ما يتفؽ مع الدراسة (2014" )عدكدة"

 (. 2006الحالية، أما مكاف السكف )الريؼ، الحظر( فكاف في دراسة   "السعيد" )
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 : . من حيث العينات المطبق عمييا3.4.2

 فمنيـ التعميـ مراحؿ بمختمؼ المعمميف بفئة الاىتماـ أغمب الدراسات السابقة لمكفاءة عمى اتفؽ
" نكافمة" ،(2009")حسكنة" أمثاؿ الجامعة في طمبة كىـ يعني الخدمة؛ قبؿ المعمميف درس مف
 اىتـ الذم( 2005)إبراىيـ " مف أمثاؿ الخدمة خلبؿ بالمعمميف كمنيـ مف انشغؿ ،(2013")العمرم"ك

 اىتماميا في جزئيا الحالية الدراسة فيو تكافقيـ ما ، كىك(2011)ك"الخلبيمة"  المراحؿ الثلبثة، بمدرسي
  اىتـ التي المرحمة ىذه. فقط الابتدائية المرحمة في كلكف الخدمة أثناء المعمميف كىي ألا الفئة بنفس
كغيرىما، كىك ما يتفؽ مع ىذه الدراسة في اىتماميا بمعممي ( 2009")حسكنة"، (1990")الخركز" بيا

  .ىذه المرحمة

أما بالنسبة لدراسات الالتزاـ الصحي فقد اىتـ جميا بالمرضى بأمراض مزمنة أىميا داء 
    ( كىك ما تكفقيـ     2010السكرم، ارتفاع ضغط الدـ حيث درست ىاتو الفئة الأخيرة "لكحؿ" )

فيو الدراسة الحالية حيث اىتمت بفئة المرضى المزمنيف بداء السكر ك/أك ارتفاع ضغط الدـ،        
(، كمرضى القمب كقصكر الشراييف التاجية 2011أما مرضى القصكر الكمكم فقد اىتـ بو رزقي )

 Helgeson et al) ك"ىيمجيسكف" (2014) "عدكدة"، (2012) "عدكدة"رفقة " جبالي"كدراسة 

 الأمراض ذكم مف الراشديف لفئة تناكليا جزئيا في الحالية الدراسة فيو تكافقيـ ما ، كىك(1999,
فقد اجرل دراستو عمى عينة عشكائية            (Booth et al ,2000)"بكث" باستثناء  المزمنيف.

حيث طبؽ دراستو عمى عينة  (Schwarzer, Renner, 2000)مف المسنيف، ك" شفارتزر" ك"رينر" 
( التي اىتمت بطمبة 2006( سنة، ك"السعيد" )43مف الراشديف الذيف يقدر متكسط أعمارىـ بػ )

 الجامعة.
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 . من حيث ادوات الدراسة:4.4.2

    اتفقت التي تناكلت الكفاءة الذاتية لممعمـ قد السابقة الدراسات أغمب أف بالذكر الجدير كمف
" ك"كلفكلؾ مكراف"-تشانف"لػ لممعمميف الذاتية الكفاءة مقياس عمى اعتمادىا في الحالية الدراسة مع

(Tschannen-Moran, Woolfolk, 2001 )ككاشبكرف رككا"دراسة  أمثاؿ" (Rocca, 

Washburn, 2006)، "كركبينسكف بلبكبكرف" (Blackburn, Robinson, 2008) تشييكنغ"كه" 
(Cheung, 2008) أخرل مختمفة أدكات عمى اعتمدت فقد الدراسات كباقي ،(2011")الخلبيمة"ك. 

أما بالنسبة لدراسات الالتزاـ الصحي فقد استخدـ أغمبيا أدكات قد أعدكىا لأغراض دراستيـ 
حسب خصكصية العينة المدركسة، فكؿ منيـ ييتـ بالالتزاـ الصحي لدل فئة مختمفة مف المرضى، 

اسب كىك ما يتفؽ مع الدراسة الحالية حيث طبؽ فييا مقياس معد لأغراضيا العممية مف قبؿ الباحثة ين
 خصائص أفراد العينة المدركسة. 

 . من حيث النتائج المتوصل إلييا:5.4.2

 كجكد مستكل أبرزىا الخاصة بالكفاءة فكاف الدراسات إلييا تكصمت التي لمنتائج بالنسبة أما
 (2011)"الخلبيمة" ،(2014)"عدكدة" مف كؿ أثبتو ما كىك العينة أفراد لدل الذاتية الكفاءة مف مرتفع

 .العمرم""ك" نكافمة" إليو تكصؿ ما عكس كىك ،(2009)"حسكنة"ك

 لصالح الجنس لمتغير تعزل الذاتية الكفاءة في فركؽ كجكد عف البعض نتائج أسفرت كما
 عكس كىك ،(2009) "حسكنة"ك ،(2011) "الخلبيمة" ،(Cheung, 2008) "تشييكنغ" أمثاؿ المعممات

 "كركبينسكف بلبكبكرف" ،(Rocca, Washburn, 2006" )ككاشبكرف رككا" إليو تكصؿ ما
(Blackburn, Robinson, 2008)كجكد عدـ- (2014)"عدكدة"ك (2013)"العمرم"ك "نكافمة" ه 

 . -الجنس لمتغير تعزل فركؽ

 كما الأكؿ، الاتجاه عكس المعمميف لصالح الفركؽ فكانت (Jagkson, 2005)" جاكسكف" أما
 أسفرت ما عكس عمى الخبرة   سنكات لمتغير تعزل الذاتية الكفاءة في فركؽ كجكد عدـ إلى تكصؿ
 "كركبينسكف بلبكبكرف" ،(Rocca, Washburn, 2006)" ككاشبكرف رككا"كؿ مف  نتائج عنو

(Blackburn, Robinson, 2008)تشييكنغ"ك ه" (Cheung, 2008) "حسكنة"ك (2011)"الخلبيمة "



 انفصم الأول: الإطار انعاو نخهفيت انذراست وأبعادها
 

26 
‌ 

     المعمميف لصالح الخبرة سنكات لمتغير تعزل الذاتية الكفاءة فركؽ في كجكد أثبتت التي (2009)
 العالية. الخبرة ذك

 الخاصة بالالتزاـ الصحي فتمخص في نتائج دراسة الدراسات إلييا تكصمت التي لمنتائج كبالنسبة
 علبقة المتمثمة في كجكد  (2012")عدكدة"رفقة " جبالي"ك (2011" )رزقي"(، 2006كؿ مف "السعيد")

أفراد العينة،        الالتزاـ الصحي لدل -أك بعضيا–الذاتية كسمككات  الكفاءة بيف مكجبة ارتباطية
 "بكث" ،(Schwarzer, Renner, 2000)" رينر"ك" شفارتزر" دراسة:  كما تكافقيا في ذلؾ كؿ مف

(Booth et al ,2000) ،ىيمجيسكف" لدل المسنيف" (Helgeson et al ,1999)، سينيساؿ" كاخركف" 

(Senecal C et al; 2000)، كدكرد"ك"(Woodward, 2001)  كالتي اىتمت بسمكؾ استيلبؾ الممح
 الذاتية الكفاءة المتمثؿ في عدـ كجكد علبقة بيف (2014) "عدكدة"كىك عكس ما تكصمت إليو فقط. 

     قدرة الذاتية لمكفاءة كما كجدت أنو ليس التاجية، الشراييف قصكر لدل مرضى بالعلبج كالالتزاـ
لمتغيرم  أفراد العينة تعزل بالعلبج لدل الالتزاـ في دالة فركؽ كجكد بالعلبج، كعدـ بالالتزاـ التنبؤ عمى

( فيما يخص 2010( ك"لكحؿ" )2006العمر كالجنس، كما تكافقيا نتائج كؿ مف دراسة "السعيد" )
  متغير الجنس.

–لى أف الفركؽ في السمكؾ الصحي( إ2016"نكار" ك"زكرم" ) كفي الاتجاه المعاكس تكصمت
لدل مرضى السكرم لصالح الاناث، أما فيما يخص متغير العمر     -المقصكد بو الالتزاـ الصحي

الذم كجد أف فئة الشباب ىـ أقؿ التزاما مقارنة بفئتي  (Bezie et al, 2006)فقد اختمفت نتائج 
 الكيكؿ كالشيكخ مف مرضى السكرم. 

مستكل الالتزاـ الصحي يتقارب   تكصمت إلى أف (2005كاخركف ) دراسة "كليد"في حيف أف 
بيف المتكسط كالمرتفع. مع كجكد فركؽ دالة في الالتزاـ الصحي تعزل لنكع المرض لصالح مرض 

( فقد كشفت حاجة مرضى ارتفاع ضغط 2010. أما دراسة "لكحؿ" )السكرم مقارنة بارتفاع ضغط الدـ
ؽ دالة في الالتزاـ الصحي تعزل لممستكل التعميمي كانعداـ أك كجكد الدـ إلى تعميـ صحي، ككجكد فرك 

 المضاعفات، في حيف انعدمت الفركؽ باختلبؼ المستكل الاقتصادم.
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 . موقع الدراسة الحالية من الدراسات السابقة: 5.2

قد تـ مقارنة الدراسات السابقة مع بعضيا كمع الدراسة الحالية في التعقيب عف الدراسات 
سابقة، كذلؾ مف حيث الأىداؼ التي سعت لتحقيقيا، المتغيرات التي تناكلتيا بالبحث، العينات التي ال

طبقت عمييا، كالأدكات التي استخدمتيا، أما بالنسبة لمنتائج التي تكصمت إلييا فقد قارنا مختمؼ 
أخر ألا كىك مناقشة  الدراسات السابقة فيما بينيا كتركنا مقارنتيا بنتائج الدراسة الحالية إلى مكضع

 النتائج في الجانب الميداني مف ىذه الدراسة )انظر الفصؿ الخامس(. 

كما يدر الاشارة إلى أف الدراسات السابقة ساىمت في تككيف نظرة عميقة كشاممة حكؿ مكضكع 
 الدراسة الحالية خصكصا حكؿ الالتزاـ الصحي، بالإضافة إلى ارشاد الباحثة إلى عناكيف المراجع  

 مكراف"-تشانف"لػ لممعمميف الذاتية الكفاءة التي تناكلت متغيرات ىذه الدراسة، كما زكدت الباحثة بمقياس
كالذم  (2011")ىدل الخلبيمة"ترجمة ( Tschannen-Moran, Woolfolk, 2001)" ك"كلفكلؾ

كيفتو الباحثة عمى البيئة الجزائرية ليتناسب كخصائص العينة، كما كفرت ليا مقاييس الالتزاـ الصحة 
الذيف استندت عمييـ خلبؿ إعدادىا لمقياس الالتزاـ الصحي الذم يتناسب مع مكضكع الدراسة الحالية 

 اسة كتحديد فرضياتيا كأىدافيا.كعينتيا، ككذلؾ فقد ساعدت ىذه الدراسات الباحثة في بمكرة مشكمة الدر 

كبناء عمى ما سبؽ نشير إلى أف الدراسات السابقة التي لـ تيتـ بفئة المعمميف المصابيف 
بأمراض مزمنة، كلا بالكفاءة التدريسية لممعمميف المصابيف بأمراض مزمنة، كلا بعلبقة الكفاءة التدريسية 

زمنة، كلا بالالتزاـ الصحي لدل مرضى السكرم بالالتزاـ الصحي لدل المعمميف المصابيف بأمراض م
كارتفاع ضغط الدـ، ككؿ ما سبؽ ذكره قد انفردت بو الدراسة الحالية عف غيرىا مف الدراسات التي 
 بحثت في العلبقة بيف الكفاءة الذاتية كالالتزاـ الصحي لدل المرضى المزمنيف كليس الكفاءة التدريسية. 
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 الدراسة: فـرضيات .3
 :  التالية الفرضيات صياغة تـ الدراسة تساؤلات عمى كللئجابة
 : الأولى الفرضية

 لدل الصحي كالالتزاـ التدريسية الكفاءةمتكسطات  فيب دالة إحصائيا ارتباطية علبقة تكجد لا
 .مزمنة بأمراض المصابيف المعمميف

 : الثاني الفرضية
 بأمراض المصابيف المعمميف لدل التدريسية الكفاءةمتكسطات  فيدالة إحصائيا ب فركؽ تكجد لا
 (.التدريس خبرة سنكات الجنس،) التالية لممتغيرات تعزل مزمنة

 : الثالث الفرضية
 بأمراض المصابيف المعمميف لدل الصحي الالتزاـ مستكل دالة إحصائيا في فركؽ تكجد لا
 (.المرض نكع السف، الجنس،) التالية لممتغيرات تعزل مزمنة

 
 الدراسة: أىمية .4

تكمف أىمية ىذه الدراسة مف خلبؿ أىمية المتغيرات التي تتناكليا، كأىمية الدكر الذم تؤديو 
 : الاتيالفئة المستيدفة، حيث تظير أىميتيا مف خلبؿ 

  المصاب بمرض مزمف مف عدة نكاحي  -أستاذ التعميـ الابتدائي–تسمط الضكء عمى كاقع المعمـ
 معمـ الذم يؤدم دكرا ميما جدا في تربية كتعميـ الأجياؿ. النفسية، المينية كالصحية، ال

 أنيؾ كاىميـ المثقؿ مف  مرض مزمفالذيف يتحممكف أعباء كاقع الكفاءة التدريسية لممعمميف  برزت
 . جية كأعباء مينة  سامية

 كىذا خلبؿ  )أمراض العصر( الالتزاـ الصحي لممعمميف المصابيف بالأمراض المزمنة حقيقة رزبت
فترة امتيانيـ لمياـ شاقة كتربية كتعميـ النشأ، ىذه المينة الصعبة التي تستنزؼ مف الجيد كالكقت 

 الكثير، كما تتطمب الصحة الجسدية كالنفسية الجيدة لأجؿ تنشئة أجياؿ صالحة.   
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  النفسي أثناء كما تعد ىذه الدراسة محاكلة عممية لإعداد أرضية ينطمؽ منيا القائمكف عمى الإرشاد
بناء برامجيـ الإرشادية لمتكفؿ بمشكلبت المعمميف المصابيف بالأمراض المزمنة المرتبطة بالكفاءة 

 التدريسية كالالتزاـ الصحي ككذا التربية الصحية لممعمميف كلتلبمذتيـ أيضا.

 

 
 الدراسة: أىداف .5

 تسعى ىذه الدراسة لتحقيؽ الأىداؼ التالية: 

  المصابيف بأمراض مزمنةمعرفة مستكل الكفاءة التدريسية لدل المعمميف. 
 تحديد مستكل الالتزاـ الصحي لدل المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة.  
  كالالتزاـ الصحي لدل المعمميف المصابيف بأمراض العلبقة بيف الكفاءة التدريسية التحقؽ مف

 .مزمنة

  المصابيف بأمراض مزمنة في الكفاءة التدريسية كالتي تعزل الكشؼ عف الفركقات بيف المعمميف
 .التدريس إلى عاممي الجنس كسنكات خبرة

   الكشؼ عف الفركقات بيف المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة في الالتزاـ الصحي كالتي تعزل
 ضغط الدـ(.ارتفاع السكرم ك داء نكع المرض) ، السف،الجنسالعكامؿ التالية: إلى 

 
 الدراسة: لمفاىيم الاجرائي الضبط .6
  الكفاءة التدريسية لممعممين: .1.6

"تقدير المعمـ لقدرتو  الكفاءة الذاتية التدريسية(كيطمؽ عنيا ايضا  ) يقصد بيا في ىذه الدراسة
لمدرس،  هاستخداـ الطرؽ، الأساليب، كالكسائؿ المناسبة خلبؿ تنفيذ أداء ميامو التدريسية، :عمى

تعامؿ مع الك  لنظاـ داخؿ القسـ،ا، ضبط كتحفيزىـ لتعمـ فيو الدرس كاشراؾ التلبميذفي سير  التحكـ
مختمؼ المكاقؼ الصعبة حسب ما تتطمبو مف سمككات لتحقيؽ مستكيات مرغكب فييا مف الاداء 

 التدريسي.
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كيعبر عنيا بالدرجة التي يتحصؿ عمييا المعمـ مف خلبؿ الاستجابة عمى مقياس الكفاءة الذاتية 
ىدل "ترجمة  "(Tschannen-Moran, Woolfolk, 2001)مكراف ككلفكلؾ"-تشانفػ"ممعمميف لل

 ( بعد تكييفو عمى البيئة الجزائرية مف قبؿ الباحثة.2011) "الخلبيمة

 : الصحي الالتزام .2.6

 المصاب المعمـ بيا يقكـ التي الصحية السمككات جممة" أنو في الدراسة الحالية عمى يعرؼ
 فقط    ليس المعالج، الطبيب تعميمات باتباع كالمتعمقة( الدـ ضغط ارتفاع السكرم،) مزمف بمرض

 أخذ المكعد، في الطبيب كالحضكر إلى المقبمة الزيارة قبؿ الفحكصات مف المزيد إجراء يخص فيما
نما الدـ، الدـ أك معدؿ ضغط في السكر لنسبة المستمرة كالمراقبة القياسات  مثؿ الأخرل التكصيات كا 

 كأخذ الأدكية تناكؿ كفترات كيفية العلبج، مدة الجرعات، عدد)الدكاء تناكؿ في بالانتظاـ المتعمقة تمؾ
اليكمي،  البدني النشاط كممارسة المناسبة، الغذائية الحمية اتباع مف الحياة نمط كتغيير ،(الجرعات

 .كالابتعاد عف التدخيف

 الصحي الالتزاـ مقياس عمى الاستجابة خلبؿ مف المعمـ عمييا يحصؿ التي بالدرجة عنو كيعبر
 ".  الغرض ليذا الدـ المعد ضغط ك/أك ارتفاع لمرضى السكرم

  المعممين المصابين بأمراض مزمنة:. 3.6

، رتفاع ضغط الدـكا السكرمداء ب يفالتعميـ الابتدائي المصاب اتذةفي ىذه الدراسة "اس ـيقصد بي
 المدارس الابتدائية الحككمية".كالذيف يمارسكف مينة التدريس في 

 المرض المزمن: . 4.6

 مختمؼ عمى بمضاعفات يتسبب الفرد، جسد يصيب صحي اعتلبؿ" ىك الدراسة ىذه في يعتبر
 طكيمة، زمنية لفترات بو المصاب ليعيش ببطء يتطكر فيك البعيد، المدل عمى المريض جسـ أعضاء

 الطبيب كتعميمات مكاعيد مراعات محددة، بكميات مكاعيده في بانتظاـ الدكاء تناكؿ عميو يفرض كما
 تاـ شفاء دكف ىذا ككؿ كغيرىا، التدخيف الغذاء، البدني، بالنشاط المتعمقة السمككات تغيير المعالج،

 كارتفاع السكرم داء في ىذه الدراسة: كيمثؿ كالكفاة، العجز إلى النياية في يؤدم ىك بؿ الحالات لجؿ
 ".الدـ ضغط
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‌‌داء السكري:. 5.6

 -الدـ في  السكر مستكل ينظـ ىرمكف- عجز البنكرياس عف إنتاج مادة الأنسكليفيعبر عف "
المستمرة  زيادةال، مما يؤدم إلى المنتج للؤنسكليف الفعاؿ الاستخداـعجز الجسـ عف  بكمية كافية، أك

المتر الكاحد مف الدـ  مميمكؿ في 7أك يزيد عف  ليساكمالدـ  بلبزما في الغمكككز تركيز في )الدائمة(
عمى الريؽ، أك ىك ارتفاع نسبة السكرم في الدـ الذم يحتاج إلى معالجة دكائية بالأدكية المضادة 

لارتفاع السكرم أك بالأنسكليف، كيقاس بكحدة ممي مكؿ/المتر )مميمكؿ/ؿ( بألة قياس نسبة السكر    
 ."في الدـ أك بتحميؿ السكر في البكؿ أك في الدـ

 ارتفاع ضغط الدم: . 6.6

      الأكعية الدمكيةفي الدـ "اعتلبؿ يحدث فيو ارتفاع مستمرة )دائـ( لشدة تدفؽ  يقصد بو
في كؿ مرة ينبض القمب ف. حتى يزداد الضغط عمى جدراف ىذه الاكعية ما يجعميا تحت اجياد متكرر

 أنابيب، شكؿ عمى الدمكية الأكعية مف شبكة فييا إلى كؿ أنسجة كأعضاء الجسـ عبريضخ الدـ 
الدـ التي يضخيا  بكميةيتحدد مقدار الضغط حيث . الدمكية كالشعيرات كالأكردة الشراييف تشمؿ كالتي
عمؿ القمب بجيد  زاد الدـ ضغط ارتفع فكمما. جريافاللقكة  ياحجـ مقاكمة جدرانك الشراييف قطر  ،القمب

 ممـ 140 يفكؽ أك يساكم الذم (الدائـ) المستمر الدـ ضغط كىك‌.أكبر كالأكعية الدمكية بضغط أكثر
 الدـ ضغط ىك ك الانبساطي. لمضغط زئبؽ ممـ 90 يتجاكز أك يساكم أك/ك الانقباضي لمضغط زئبؽ
 . الطبيعي المدل إلى لإرجاعو الدـ ضغط لارتفاع المضادة بالأدكية دكائية معالجة إلى يحتاج الذم

 قكة التدفؽ     - الانقباضي الدـ ضغطبعدديف أعمى  (زئبؽ ممـ) زئبؽ ميميمتر بكحدة كيقاس
 قكة الجرياف – الانبساطي الدـ ضغطكأدنى  -ينبض ىك بينما القمب عضمة تقمػُّص عند الشراييف في
  بكاسطة ألة قياس الضغط الدمكم. -القمب نبضات بيف تحدث التي الشراييف في
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 الدراسة: حدود .7
  لمدراسة:. الحدود البشرية 1.7

أك بكلب  المعمميف المصابيف بداء السكرم كبارتفاع ضغط الدـ المزمنيفطبقت ىذه الدراسة عمى 
( منيـ ذككرا، 28)، حيث أف( معمما كمعممة يدرسكف بالمدارس الابتدائية48)المرضيف، كالبالغ عددىـ 

( سنة، كما أف سنكات خبرة 60ك 29تتراكح أعمار المشاركيف في الدراسة بيف ) ،( منيـ اناث20ك)
 .( سنة39ك 5التدريس لدييـ محصكرة بيف )

  . الحدود الجغرافية لمدراسة:2.7

 ( مقاطعات تفتيشية. 10( مدارس كالتابعة لػ)76كالبالغ عددىـ ) المدارس الابتدائية لمدينة الكادم

  دراسة:. الحدود الزمانية لم3.7

   ـ.2016/2017طبقت الدراسة الحالية خلبؿ الفصؿ الأكؿ مف السنة الدراسية 

الذاتية لممعمميف  كفاءةالب فييا الأكؿ خاص اطبقالذيف  يفمقياسبال كما أف ىذه الدراسة محدكدة
 "ىدل الخلبيمة"ترجمة   (Tschannen-Moran & Woolfolk, 2001)"كلفكلؾ"ك "مكراف-تشانفػ"ل
، كالثاني خاص بالالتزاـ الصحي لمرضى ( بعد تكييفو عمى البيئة الجزائرية مف قبؿ الباحثة2011)

  السكرم ك/أك ارتفاع ضغط الدـ.

 



 

‌ 

 الثاني‌الفصل

 التدريسية الكفاءة

 

 تمييد

 والتدريسية الذاتية اءةـالكف مفيوم. 1

 الذاتية الكفاءة واعــــــــــأن. 2

 لممعمم التدريسية الكفاءة مصادر. 3

 التدريسية الكفاءة أبعاد. 4

 التدريسية اءةــــــــــالكف ائصــــخص. 5

 الذاتية لمكفاءة التطوري التحميل. 6

 الذاتية الكفاءة مستوى تحسين .7

 المزمن المريض لدى الصحي والالتزام الذاتية الكفاءة  .8

 خلاصة الفصل 



 ذريسيتانفصم انثاني: انكفاءة انت
 

34 
 

 :تمييد

 الصحي المعرفي، النفس عمـ بمجاؿ لمميتميف خاصة الذاتية بالكفاءة الدارسيف اىتماـ ازداد
      تعبر كالتي النفس، عمـ في أىمية كالعممية النظرية المفاىيـ أكثر مف لاعتبارىا كذلؾ كالتربكم؛

 القكل ميكانيزمات أىـ مف تعد حيث إليو، المككمة المياـ إنجاز عمى بقدرتو الفرد ثقة مدل عف
 .الأداء عمى قدرتو بمدل لمتنبؤ مؤشر فيي الفرد، لدل الشخصية

 الذاتية الكفاءة أنكاع كالتدريسية، مختمؼ الذاتية الكفاءة مفيكـ إلى الدراسة ىذا في كسنتطرؽ
تحميميا التطكرم عبر إلى ذلؾ نعرج  خصائصيا، كبعد كما نعرض كأبعادىا، مصادرىا ثـ الفرد، لدل

نمخص بعض ما كرد عف علبقتيا  ثـ كنكضح أساليب تحسيف مستكىا، كمف مراحؿ النمك المختمفة،
  .المزمف المريض لدل الصحي بالالتزاـ

 
 :والتدريسية الذاتية الكفاءة مفيوم .1

            التي تطرقت بتعدد الدراساتكالتدريسية  يةاتة الذكفاءتعددت التعريفات الخاصة بال
كما اختمفت تسمياتيا )الفاعمية الذاتية، الكفاءة الذاتية، معتقدات الكفاءة  في مختمؼ المجالات، إلييا

الذاتية، الكفاءة المدركة. ككذا الكفاءة الذاتية لممعمـ، الكفاءة الذاتية التدريسية، كمعتقدات الكفاءة 
كفاءة لكلكننا سكؼ نشير إلى بعض التعاريؼ ذات الصمة بمجاؿ الدراسة الحالية بداية با التدريسية(

 :الذاتية ثـ الكفاءة التدريسية في الصفحة المكالية

 مفيوم الكفاءة الذاتية:  .1.1

   أحكاـ الفرد أك تكقعاتو عف أداءه لمسمكؾالكفاءة الذاتية عمى أنيا "(Bandura)  عرؼ "باندكرا"ي
في الأداء كالجيد  الأنشطة المتضمنة اختيارفي مكاقؼ تتسـ بالغمكض كتنعكس ىذه التكقعات عمى 

نجاز السمكؾ".   (510، 2010)الحمداني، المبذكؿ كمكاجية الصعكبات كا 

عف معتقداتو  تعبر كالتيمجمكعة الأحكاـ الصادرة عف الفرد، " كما اعتبرىا بصيغة أخرل ىي
التعامؿ مع المكاقؼ الصعبة كالمعقدة، كتحدل  فيحكؿ قدرتو عمى القياـ بسمككيات معينة، كمركنتو 

 ((Bandura, 1977 , 192 .عاب، كمدل مثابرتو لإنجاز المياـ المكمؼ بيا"الص
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عمى تنفيذ كتنظيـ  لقدراتيـ فرادأنيا "تقييـ الأعمى  (Bandura, 1986, 119)" باندكراأيضا " كعرفيا
  .مجمكعة مف الأحداث المطمكبة لمحصكؿ عمى أنكاع كاضحة مف الأداء"

كالمصادر الإدراكية  "الثقة في قدرات الفرد عمى تحريؾ الحافزىي  "دك ك "ك "باندكرا" ككذا اعتبرىا
 (Bandura & Wood, 1989, 805)."كسمسمة منتظمة مف الأحداث المطمكبة لمقابمة متطمبات المكقؼ

     "قدرة الفرد عمى أداء السمكؾ الذم يحقؽ نتائج مرغكبة  " ىيعكاطؼ صالح" تعتبرىاكما 
صدار التكقعات الذاتية عف كيفية أداء  ،كالتحكـ في الأحداث التي تؤثر في حياتو ،في مكقؼ معيف كا 

      المياـ كالأنشطة التي يقكـ بيا الفرد كالتنبؤ بمدل الجيد كالمثابرة المطمكبة لتحقيؽ ذلؾ النشاط 
 (46 ،1994 ،صالح) ."أك العمؿ

مف الأعماؿ بشكؿ  قادر عمى أداء عمؿ اعتقاد الفرد أنو" اعتبارىاف "الرحمف الطريرم عبد"أما 
مف خلبؿ زيادة كثافة العمؿ  كأف كجكد ىذا الاعتقاد يؤثر عمى مستكل الأداء ،جيد كبشكؿ ناجح

       ككذلؾ استمرارية الجيكد كمف ثـ التقميؿ مف مستكل الضغط كالحد مف الفرص المحدثة لو، 
تارىا بالإضافة إلى تحديد السمككيات المنشكدة الأنشطة التي يخ مفردىك الذم يحدد ل كىذا الاعتقاد

 (11، 1994، الطريرم)كتأثيرىا عمى نكع الجيد المبذكؿ كمدتو".

    الإدراؾ الذاتي لقدرة الفرد "الذاتية ىي  كفاءةإلى أف ال "عكاطؼ صالح"كما أشارت أيضا 
كتكقعاتو عف كيفية الأداء الحسف  ،مكقؼ معيف عمى أداء السمكؾ الذم يحقؽ نتائج مرغكبة في أم

كمقدار الجيد كالنشاط كالمثابرة المطمكبة عند تعاممو مع المكاقؼ كالتنبؤ بمدل النجاح في تحقيؽ ذلؾ 
 (83، 1994 ،صالح) ".السمكؾ

بما يسمح لمفرد  "تكافر الخصائص كالإمكانات الشخصية "أيمف قطب" عمى أنيا عبر عنياكما 
ؼ كتحقيؽ التطكر كالنمك كالتغمب عمى الأزمات كالعقبات المكاجية لذلؾ بالأساليب المختمفة ببمكغ اليد

كاستثمار الإمكانات لخدمة ىذه الأىداؼ الشخصية كالبيئية كالاجتماعية كفؽ أفضؿ السبؿ 
 (134 ،1997قطب، )."الممكنة

 .ميمة معينة بنجاح"حكؿ قدراتو في أداء  ( "إنيا حكـ شخصي لمفرد2008) "محمكد"تعريؼ 
 (511، 2010)الحمداني، 
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تنظيـ كتنفيذ ىي "حكـ الفرد الشخصي عف قدراتو الذاتية عمى  الكفاءة الذاتيةكما يمكننا اعتبار 
المياـ المككمة إليو بنجاح؛ سعيا لبمكغ الأىداؼ المحددة، فتؤثر في نكعية تفكيره، مقدار جيده  مجمكعة

 كمثابرتو بؿ كحتى في سمككاتو".   

 . مفيوم الكفاءة التدريسية:2.1

أنيا "اعتقاد المعمـ في قدرتو عمى التأثير في تعميـ  (Bandura, 1997, 240)"اعتبرىا "باندكرا 
الاعتقاد يحدد كيفية إعداده للؤنشطة الأكاديمية في فصمو كمساعدة تلبميذه         تلبميذه، كىذا 

 عمى استثمار قدراتيـ العقمية". 

كما تشير الكفاءة الذاتية المدركة لممعمـ إلى "الاعتقادات الافتراضية التي يمتمكيا المعمـ حكؿ 
 (7، 2018)خمفي، كبكشامي، قدرتو عمى إنجاز ميمتو".

عمى أنيا "إدراكات المعمـ عف الميارات كالقدرات التي يمتمكيا لمساعدة التلبميذ  ""شكغتعرفيا 
 عمى التعمـ، كاعداد البرامج الفعالة مف أجؿ تحسيف سمككيات التلبميذ، كتغيير مستكاىـ إلى الأفضؿ".

 (Short, 1994, 490) 

 يجابي في تعمـ تلبميذه".يعتبرىا "سميث"ىي "اعتقاد المعمـ بأنو قادر عمى إحداث تأثير إ
(Smith III, 1996, p387) 

عمى أنيا   (Tschannen-Moran, & et al, 1998)كما يعبر عنيا "تشانف مكراف" كاخركف
أك أنيا إيماف  ،المدل الذم مف خلبلو يؤمف المعمـ بأنو لديو القدرة عمى التأثير عمى أداء الطلبب"

المعمميف كاعتقادىـ بأنيـ يستطيعكف التأثير عمى تعمـ الطلبب بشكؿ جيد حتى بالنسبة ليؤلاء ذكم 
 (15، 2012)الريس كاخركف، ".عدمة أك صعكبات التعمـنالدافعية الم

مكاناتو" ىي( Wan, 1999)اعتبرىا "ككف" بشكؿ عاـك     في التأثير  إيماف المعمـ  بقدراتو كا 
 ،..(2013)نكافمة كالعمرم،  ."نتاج التعميـ كالتعمـفي 

أيضا      (Tschannen-Moran, & Hoy , 2001)ككذا عرفيا "تشانف مكراف" ك"ىكم" 
بأنيا "حكـ المعمـ أك اعتقاده في قدراتو عمى إحداث نتائج مرغكبة في تعمـ تلبميذه العادييف كتلبميذه 

  ( 117، 2005)حجاج، خفضي الدافعية".ذكل المشكلبت السمككية، كالتعميمية، كمن
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( عمى أنيا "أحكاـ المعمـ حكؿ مقدرتو عمى تنظيـ المخططات العممية 2011كعرفتيا "الخلبيمة")
 (6، 2011)الخلبيمة، كتنفيذىا لإنجاز الميمات التعميمية لتحفيز التعمـ لدل الطمبة".

الحالية في الدراسة  الكفاءة التدريسيةتبر ما سبؽ ذكره مف تعاريؼ نستطيع أف نع إلىاستنادا 
ادراؾ المعمـ كثقتو بمقدرتو عمى القياـ بالمياـ التدريسية المنكطة بو عمى أكمؿ كجو      " عمى أنيا

مف تحضير كتخطيط لمدرس، فتنفيذه بتكظيؼ الاستراتيجيات المناسبة حسب ما يتطمب المكقؼ 
النظاـ داخؿ القسـ، كتحفيز طلببو العادييف كغير التعميمي، ثـ تقكيـ الحصيمة التعميمية، كضبط 

العادييف مف ضعفاء التحصيؿ كالدافعية عمى التعمـ، كىي تحدد مقدار الجيد الذم سيبذلو، كما تؤثر 
 ىذه المعتقدات في أنماط تفكيره، الخطط كالأىداؼ التي يسطرىا كعمى سمككو أيضا".   

 

  الكفاءة الذاتية: أنواع .2
  :يمى في ماعدة أنكاع لمكفاءة الذاتية نذكر أىميا ىناؾ 

  الكفاءة الذاتية العامة: .1.2
تعبر عف تكقع الفرد حكؿ قدرتو عمى أداء الفعؿ الضركرم لتحقيؽ نتائج مرغكبة في مكقؼ ما، 
كحكؿ تمكنو مف التحكـ في ضغكط الحياة التي تؤثر عميو خلبؿ ذلؾ، كعف كيفية أدائو ليذه المياـ،  

  (18، 2015)طكماف، التنبؤ بمقدار الجيد كالمثابرة اللبزميف لتحقيؽ العمؿ المراد القياـ بو.كعمى 

معتقدات الفرد عف نفسو حكؿ قدراتو عمى أنيا  ( ,1997Bandura ,25(" باندكرا"كما عبر عنيا 
قدراتو عمى تعمـ أك أداء سمكؾ ما عمى مستكل محدد، أك ما يممكو الفرد مف معتقدات عف نفسو حكؿ 

 .عمى تنظيـ كتنفيذ مجمكعة السمككات اللبزمة لممحافظة عمى مستكل محدد مف الاداء

  الكفاءة الذاتية الخاصة: .2.2
يقصد بيا أحكاـ الفرد الخاصة كالمرتبطة بقدرتو عمى أداء ميمة معينة في نشاط محدد مثؿ 

 (24 ،2014، الزيداف) .الاعراب(الرياضيات )الأشكاؿ اليندسية( أك في المغة العربية )التصريؼ، 
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  :الكفاءة القومية .3.2
مثؿ لا يستطيع المكاطنكف السيطرة عمييا  ترتبط بأحداث قد أنياإلى ( 477، 1990)يشير "جابر"

      كالأحداث  انتشار تأثير التكنكلكجيات الحديثة، كالتغيير الاجتماعي السريع في مجتمع معيف،
كما تعمؿ عمى إكسابيـ  ثر عمى مف يعيشكف في الداخؿ،ؤ تك خرل مف العالـ أالتي تجرم في أجزاء 

 (25-24 ،2014، الزيداف).أفكار كمعتقدات عف أنفسيـ باعتبار أنيـ أصحاب قكمية كاحدة أك بمد كاحد

 : يةجماعالكفاءة ال .4.2
تعبر عف مجمكعة مف الأفراد تؤمف بقدراتيا، تعمؿ في نظاـ جماعي لتحقيؽ مستكل الاداء 

أف إدراؾ الأفراد لكفأتيـ الجماعية يؤثر (Bandura)  باندكرا""المطمكب منيا، كفي ىذا الصدد يذكر
فيما يقبمكف عمى القياـ بو كجماعات، كعمى مقدار الجيد الذم يبذلكنو، كالقكة التي تبقى لدييـ       

تكمف في الكفاءة الذاتية لأفراد        يةجماعالكفاءة ال إذا فشمكا في تحقيؽ النتائج، ككذا فإف جذكر
 ىذه الجماعة، كتككف مثلب في الالعاب الرياضية الجماعية فريؽ كرة اليد عمى سبيؿ المثاؿ.

 (25 ،2014، الزيداف) 

  :الكفاءة الذاتية الأكاديمية .5.2
أنيا تدؿ تشير إلى إدراؾ الفرد لقدراتو عمى أداء المياـ التعميمية بمستكيات مرغكب فييا؛  يعني 

عمى قدرة الفرد الفعمية في المكضكعات الدراسية المتنكعة، كىي تتأثر بعدة متغيرات مثؿ حجـ الفصؿ 
 (25 ،2014، الزيداف) كعمر المتمدرسيف فيو كمستكل الاستعداد لمتحصيؿ الدراسي.

  الكفاءة التدريسية: .6.2
يطمؽ عميو بالكفاءة التدريسية، كتعبر عف أحكاـ المعمـ عف قدراتو عمى أداء الأنشطة التعميمية 

المككمة إليو بالمستكل المطمكب، فيي تتعمؽ بالمكقؼ التعميمي كترتبط بمينة التعميـ، كما تؤثر     
 عمى مخرجاتيا بشكؿ مباشر أك غير مباشر.     

ثلبثة أنكاع مف الكفاءة الذاتية أف ىناؾ  (Watson, 2007, 152)"كطسكف"  في دراسةقد كرد ك 
 كىي: الخاصة بالأستاذ 

 كفاءة التدريس الجامعية.  

 كفاءة التدريس باستخداـ التكنكلكجيا.  
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 (18، 2012) الريس كاخركف، .ككفاءة التدريس العامة 

)بركات، حسب ما كرد في صنؼ "أحمد عبد المنعـ محمد الغكؿ" الكفاءة الذاتية لممعمـ كما 

 ثلبثة أنكاع كىي: إلى (23، 2007

 الكفاءة الذاتية الأكاديمية. 

 .الكفاءة الذاتية الاجتماعية 

 لكفاءة الذاتية المينية. ا 

العديد مف الأنكاع تختمؼ باختلبؼ طبيعة التناكؿ  لمكفاءة الذاتية أففي ما سبؽ ذكره جمؿ كن
الذم عمؿ بو الدارسيف ليا فصنفت حسب نكع العينة المدركسة كأساتذة الجامعة أك المعمميف        

أك الطمبة كمثاؿ ذلؾ في )كفاءة التدريس: الجامعي، باستخداـ التكنكلكجيا، العامة، ككذا الكفاءة 
عية، المينية، كالتدريسية( أك بصفة عامة بغض النظر عف نكع الفئة الذاتية: الأكاديمية، الاجتما

المدركسة بؿ بالاىتماـ بتعداد الفئة مفردة أك جمعا كالتصنيؼ الأكؿ )كفاءة ذاتية: عامة، خاصة، 
أكاديمية، كفاءة قكمية كجماعية(، كيتضح مف خلبؿ ما ذكر أف الكفاءة الذاتية التدريسية أك ما يطمؽ 

ىي أحد أنكاع الكفاءة الذاتية ذات طابع ميني،  -المتغير الرئيس لياتو الدراسة-ة التدريسيةعنو بالكفاء
 كىي خاصة بالمعمميف أك مف يقكـ بعممية التعميـ كالتدريس فقط.
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 : لممعمم الكفاءة التدريسية مصادر .3
يا، خلبل مف تتقكلأربعة مصادر لمكفاءة الذاتية  عمى أف (Banadura , 1998) باندكرا"" يؤكد

          الحكـ فييستخدميا الأفراد ف ،لمكفاءة التدريسية لدل المعمـذات المصادر كنشير إلى أنيا 
مصادر ليست ثابتة دائما كلكنيا معمكمات ليا صمة . كما أف ىذه اللدييـالكفاءة الذاتية عمى مستكيات 
 شخصكمما زاد التغيير في إدراؾ الفرد لذاتو ككمما كانت مكثكؽ بيا ف ،عمى قدراتو فردكثيقة بحكـ ال

 ( 51)الجبكرم، .حؿ المشكلبت فيالسيطرة عمى قادر 
 النيائيأك الناتج  كالسمكؾ يةالذاتالكفاءة بىذه المصادر كعلبقتيا المكالي الشكؿ كيكضح 

  .للؤداء
 

 (40-39، 2005، السيد) 
 (Bandura) "باندورا"عند  الكفاءة الذاتيةمصادر ( 01)شكل رقم ال

 : (Performance Accomplishment) الإنجازات الأدائية .1.3
الكفاءة الذاتية        فيالأكثر تأثيرا  مثؿ المصدركىي ت كىي تعبر عف النجاحات السابقة،

ات تقدعميرفع ما  يمتمكيا الشخص، فالنجاح عادة التيعمى الخبرات  لأنو يعتمد أساسا ؛لدل الفرد
تأثير أما ، لفشؿمرتبطة با مكفاءة الذاتيةليخفضيا، كالمظاىر السمبية  شؿالفتكرار  في حيف أف الكفاءة

حالة الإخفاؽ،  فيلمخبرات  يعتمد جزئيا عمى الكقت كالشكؿ الكميالكفاءة الذاتية  عمى ىذا الأخير

الإنجازات‌

 الخبرات‌البديلة

 الأداء

الحالة‌

 الفسيولوجية

 اللفظيالاقناع‌
 ةءفاالك

 ةيالذات

ة ءفاالكمصادر 

 يةالذات
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أداء الذيف يشككف  فيالمكاقؼ الأخرل كبخاصة  في يقكد إلى التعميـمعتقدات الكفاءة الذاتية كتعزيز 
ذاتيـ مف خلبؿ العجز كاللبفعالية الشخصية، كالإنجازات الأدائية يمكف نقميا بعدة طرؽ مف خلبؿ  في

  (Bandura, 1977, 195) .لدل الفردالكفاءة الذاتية عمى تعزيز  تركة حيث تعمػـالنمذجة المش

عف المياـ  يبتعد تدنيةمالكفاءة الذاتية  الذم لديو فردف الأ(Bandura, 1988)  "باندكرا"ؤكد كي
يتكقؼ الأداء ك تحقيؽ أىدافو ضعيفة، ات عمى كقدر  ،كيتجو إلى إدراكيا كتيديدات شخصية ،الصعبة

  الذم بذلو جيدالإلى نقص قدراتو كضعؼ  فشموحيث يعزك  وتكاجي التينجاح لديو عمى العقبات ال
  الشخص  وعقب الإخفاؽ، كعمى عكسكفاءتو الذاتية  قكةاسترداد  يعطؿالمكاقؼ الصعبة مما  في

المكاقؼ  فيكترتفع مجيكداتو  كتحدميقترب مف المياـ الصعبة  راسخة معتقدات كفاءة الذم لديو
كذلؾ يؤكد عمى كجكد علبقة  .عقب الإخفاؽالذاتية  قكة كفاءتو استرداد فيلديو سرعة كما أف الصعبة 

          تلبزـتالكفاءة الذاتية كالإنجازات الأدائية فالمستكيات المرتفعة مف  الكفاءة الذاتية سببية بيف
  .مف الإنجازات الأدائية مستكيات مرتفعة مع

 ية     ة الذاتءفاالكالخبرات كالإنجازات الأدائية السابقة ليا تأثيرات كبيرة عمى يتضح لنا أف 
          ( 1990) "عبد الحميد"كليذا يشير  ؛تحقؽ لمفرد فييا النجاح التيتمؾ  لدل الفرد، كخاصة

اصة ، كخية لدل الفردة الذاتءفاالك تدني مستكل أغمب الأحياف إلى فيالمتكرر يؤدل  فشؿف الأ إلى
ينجزىا الفرد بنجاح  التي ف الأعماؿكما أ ،أنو قد بذؿ أفضؿ ما لديو مف جيدىذا الأخير  عندما يعمـ

يتمقى فييا مساعدة  التيمف تمؾ الأعماؿ  يةالذات ءتوفاكعمى نفسو تككف أكثر تأثيرا عمى  معتمدا
  بما يتناسب مع صعكبة الميمة  يةة الذاتءفاالكالأداء يزيد مف مستكل  في ف النجاح، ككذا أالآخريف

 نشاط المككد إليو.أك ال

مف خلبؿ  تو الذاتيةءفاكالفرد ب ي( أف المدل المحدد لاستقرار كع2001)" الزيات" ذكركي
 ممارستو لمخبرات أك تحقيقو للئنجازات يتكقؼ عمى المحددات التالية: فكرتو المسبقة عف قدراتػو

مكانك           لمدل صعكبة المكقؼ أك الميمة  والنشط المكجو، إدراك يالذاتكمعمكماتو، الجيد  توياا 
يتمقاىا، أسمكب بناء  التيكـ أك حجـ المساعدات الخارجية ، أك المشكمة، ظركؼ الإنجاز أك الأداء

عادة تشكيميا  يالخبرة أك الكع كالأبنية  الذاكرة، الخبرات المباشرة السابقة لمنجاح أك الفشؿ، فيبيا كا 
 .تميزىا التيلممعرفة كالميارة الذاتيتيف كالخصائص القائمة 
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  :( Vicarious Experience)خبرات البديمة ال .2.3
أداء  تويمكف أف يحصؿ عمييا الفرد، فرؤي التيالخبرات غير المباشرة  عفىذا المصدر  يعبر

الملبحظة ) مع عدة عكامؿ أخرل معتقدات عالية لكفاءتو الذاتيةالآخريف لممياـ الصعبة يمكف أف تنتج 
كيطمؽ عمى ىذا المصدر "التعمـ  ، كالجيد المبذكؿ(.المثابرة ،التحسف فيالرغبة ، الجيدة أك المركزة

            ملبحظة الآخريف" فالفرد الذم يلبحظ نماذج ناجحة يمكنو استخداـ مف خلبؿ بالنمكذج 
سبيؿ المثاؿ يعتقد المعمـ    فعمى (Bandura, 1982,  140) .الخاصة كفاءاتوىذه الملبحظات لتقدير 

 أنو بإمكانو حؿ مشكمة مينية ما عند يعرؼ أف زميؿ لو قد تمكف مف إيجاد حؿ لمثؿ ىاتو المشكمة.  

 ترجع كالتي كتكتسب تمؾ الخبرات مف خلبؿ ملبحظة الفرد لأداء الآخريف كأنشطتيـ الناجحة
أما ملبحظة  ،كفاءة لديوال مف ترفعلآخريف كىـ ينجحكف ل توملبحظف ،المشابية إلى مختمؼ النماذج

  .تدني الكفاءة الذاتيةى عم دساعيفأداء المياـ المككمة إليو  فيفرد آخر بنفس الكفاءة كىك يخفؽ 
 (96 ،2001 )عبد السلبـ،

عندما يككف النمكذج مختمؼ عف الملبحظ تؤثر  و( إلى أن1990)"عبد الحميد"يشير كما 
كلمخبرات البديمة أقكل تأثير حيف تككف خبرة الفرد كفاءة الذاتية، المة أدنى تأثير عمى الخبرات البدي

 الشخصيقكة الأداء  فيكأف آثار النمذجة بصفة عامة ليست  ،قميمةالمراد القياـ بو السابقة بالنشاط 
 .كفاءة الذاتيةالخفض  فيكقد يككف ليا آثار قكية  الذاتية كفاءةال رفع مستكيات فيمف حيث تأثيرىا 

 :(Verbal Persuasion) قناع المفظيالإ .3.3
أك معمكمػات  بخبرات معينػة للآخػريف كالإقنػاع بيا مف قبؿ الفػرد لو علبقةالذل  كلبـيعنى ال

نشاط  أك أداءمحدد فعؿ  فيمف الترغيب  الآخػريف ما قد يكسبو نكعػا مف االشخص لفظي تصؿ إلى
  (Bandura,1977, 200) .المكمؼ بيا الميمة لإنجازلفرد أثناء محػاكلاتو ايػؤثر عمى سمكؾ ىك ك  ،معيف

عمى نحك كاسع جدا  يستخدمو الأشخاص المفظيأف الإقناع (Bandura, 1982)  "باندكرا" ذكركي
 المفظيإنجازه، كأنو تكجد علبقة تبادلية بيف الإقناع  مكنيـما يممككنو مف قدرات كما ي فيمع الثقة 

 .يمتمكيا الفرد التي كالمياراتمعتقدات الكفاءة الذاتية رفع مستكل  فيكالأداء الناجح 

أك ما يسمى  ؛الآخريف طرؼ التشجيع مفك التدعيـ  كالمساندة أ إلى عممياتأيضا يشير كما 
يمكنيـ إقناع  -كلياءالزملبء، كالأ كالأتراب أف، يالمعمم-بيئة التعمـ  فيفالآخركف الاجتماعي، بالإقناع 
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داخميا حيث يأخذ  المفظيكقد يككف الإقناع ، مياـ خاصة فيالمتعمـ لفظيا عف قدراتو عمى النجاح 
 (Bandura ,1995, 125).-المكنمكؽ-مع الذات الإيجابيالحديث 
المفظي ( أف تأثير ىذا المصدر محدكد كمع ذلؾ فإف الإقناع 1990)" عبد الحميد" ضيؼكي 

    الفرد  ثؽأف يينبغي يتحقؽ ذلؾ  يكلك ؛الكفاءة الذاتيةظؿ الظركؼ السميمة يتمكف مف رفع  في
تصدر عف شخص مكثكؽ بو لما ليا مف تأثير  التي، أك بالتحذيرات و لفظياـ بإقناعك قكي ونصحبمف ي
نصح الذل ي كأف يككف النشاط ،تصدر عف شخص غير مكثكؽ بو التيتمؾ ب مقارنةالكفاءة  فيأكبر 

  يستطيع لفظيكذلؾ أنو لا يكجد إقناع  ي؛عمى نحك كاقع حصيمة ىذا الفرد السمككية فيالفرد بأدائو 
ظؿ مقتضيات  فيقدرتو عمى القياـ بعمؿ يستحيؿ أداؤه  فشخص ع لدل الكفاءة الذاتيةأف يغير 

 المكقؼ الفعمي. 

        مف الجدير بالذكر أف المعمكمات المبنية عمى الأداء الاجتماعي الفعمي لمفرد ك كما أنو 
عمى الإقناع  مف المعمكمات القائمةلكفاءة الذاتية عمى اىي أكثر تأثيرا  الخبرات الفعمية كالبديمةأك 

الممكف أف يدعـ  لكف التشجيع مف، لا يككف مؤثرا إلا إذا كاف حقيقيا كمدعما بخبرة حقيقية فقد المفظي،
  (72، 2003)زايد، . مف شخص مكثكؽ بو ثقة الفرد بذاتو لأداء ميمة معينة كخاصة عندما يككف 

  (Psychological and Physiological State)حالة النفسية والفسيولوجية ال .4.3

إلى العكامؿ  يشير مصدرا ىاما تبرتعالكفاءة الذاتية، ك  تمثؿ المصدر الأخير لمحكـ عمى
صعكبة : بعض العكامؿ الأخرل مثؿىذا دكف إىماؿ تحقيؽ أىدافو، ك  إمكانيةتحدد لمفرد  التيالداخمية 

يمكف أف يحتاجيا  التيكالمساعدات  ، الذات،م يجب بذلو، الجيد الذلمنمكذج الميمة القدرة المدركة
  (Bandura, 1997,  100) .الفرد لإنجاز الميمة

، كالعلبقة الكفاءة الذاتيةعمى إلى أف القمؽ عامؿ مؤثر  ( ,1977Bandura(" باندكرا"يشيركما 
 لدل الفرد. الكفاءة الذاتيةمستكل خفض  تؤدم إلى غالبان ما الانفعاؿقكة ف ككذا .بينيما عكسية

    ( أف البنية الفسيكلكجية كالانفعالية أك الكجدانية تؤثر تأثيرا عاما2001)"الزيات" يكضحك 
لمفرد، كعمى مختمؼ مجالات كأنماط الكظائؼ العقمية المعرفية، كالحسية العصبية الكفاءة الذاتية عمى 

   الكفاءة الذاتيةات معتقد رسيخأك ت ليا دكر بارز في رفع ةكيرجع ذلؾ لثلبثة أساليب رئيس يو.لد
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     كالنزعات  : تعزيز أك زيادة أك تنشيط البنية البدنية أك الصحية، تخفيض مستكيات الضغكطيكى
 .تعترل الجسـ التية، كتصحيح التفسيرات الخاطئة لمحالات يأك الميكؿ الانفعالية السمب

    ك الحالة النفسيةأمثؿ دكر العاطفة أف ىذا المصدر ي (51)الجبكرم، كفي ىذا الصدد يذكر 
يككف كفي المقابؿ  ،جيدة في التقييـ، حيث يككف تقييـ الفرد إيجابيا إذا كاف في حالة انفعالية أك مزاجية

ة ءفاكتعزز ال الإيجابيةيعني أف الحالات الانفعالية  اذىك  ؛تقييمو سمبيا إذا كاف في حالة مزاجية سمبية
  عمى إضعافيا. المدركة في حيف الحالة الانفعالية السمبية تعمؿ

(Banadura, 1998)  ،(73-72، 2007)المزركع 

: الإنجازات نمخصيا كما يمي لمكفاءة الذاتيةأربعة مصادر ىناؾ  كنستخمص مما سبؽ ذكره أف
يعزز ، فالنجاح أك النجاحات السابقة تجارب الفرد كخبراتو السابقة كمدل نجاحو أك فشموتعني الأدائية ك 

       لى الخبرات غير المباشرة إ تشيرالتي الخبرات البديمة كذا ك  .كالفشؿ يخفضياالكفاءة الذاتية 
نتج تكقعات يكف أف الذم مف المم رؤية أداء الآخريف لممياـ الصعبةمف  ييا الفردالتي يحصؿ عم

بر   يعفالإقناع المفظي أما  ،"مف خلبؿ ملبحظة الآخريف بالنمكذجالتعمـ حيث يعبر عنو بػ"مرتفعة، 
الآخريف لفظيا قد يكسبو نكعا مف الترغيب في العمؿ أك الأداء،  مف الفرد تصؿالمعمكمات التي  عف
في التقييـ، حيث إذا كاف  ك الحالة النفسيةأدكر العاطفة  شير إلىالحالة النفسية كالفسيكلكجية كتيضا كأ

في حالة مزاجية سمبية  إذا كاف، أما إيجابيا وفي حالة انفعالية أك مزاجية جيدة يككف تقييمالفرد 
في حيف الحالة  الكفاءة الذاتيةتعزز  الإيجابيةيعني أف الحالات الانفعالية ؛ ما تقييمو سمبيا يككففس

    أف ىذه المصادر ليست ثابتة دائما كلكنيا معمكمات كما  الانفعالية السمبية تعمؿ عمى إضعافيا.
غيرىا مف المصادر  أك عمى قدراتو سكاء كانت متصمة بالإنجازات الأدائية لفردليا صمة كثيقة بحكـ ا

الأربعة سابقة الذكر. ككذا فإف كؿ ما ذكر أنفا ينطبؽ عمى الكفاءة التدريسية لممعمـ فميا نفس 
 المصادر الأربعة.
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  :الكفاءة التدريسيةأبعاد  .4
الكفاءة تتغير كما  لمكفاءة الذاتية مرتبطة بالأداء، أبعاد ثلبثة  (,1986Bandura(" ندكرااب"حدد 

في الشكؿ في الصفحة  ، كالتي تنطبؽ أيضا عمى الكفاءة التدريسية، كيمكف تكضيحياتبعا ليا الذاتية
  المالية :

 

 (48 ،2005، السيد )

 (Bandura)" باندورا"عند  أبعاد الكفاءة الذاتية (02شكل رقم )

   (Magnitude) :الكفاءةقدر  .1.4
 بشكؿ أكضح الكفاءةقدر  فيتجؿ، يقصد بو مستكل قكة دكافػع الفػرد للؤداء في مختمؼ المكاقؼ

ه كيمكف كفاءة الذاتيةال في مستكل الصعكبة كالاختلبفات بيف الأفرادل كتبعا عندما تككف المياـ مرتبة
مف         مستكل شاؽيتطمب أغمبيا كلكف  كمتكسطة الصعكبة، البسيطة المتشابيةه نشطةتحديده بالأ

لدل بعض الأفراد لكنيـ لا يقبمكف   عمى  الكفاءة الذاتية. في حيف كبالرغـ مف ارتفاع مستكل الأداء
المكاقؼ التي تحتاج إلى التحدم؛ كقد يرجع السبب ذلؾ إلى تدنى مستكل الخبرة، كالمعمكمات السابقة 

 (48، 1994)السيد ،لدييـ. 

   أف طبيعة التحديات إلى" باندكرا" (510، 2001)يشير كؿ مف "الزيات"   مكضعالكفي ىذا 
مدل تحمؿ : مستكل الإتقاف، مثؿ بكسائؿ مختمفة يمكف الحكـ عمييا الكفاءة الذاتيةالتي تكاجو 

كغيرىا    مدل تحمؿ الضغكط ،الذاتي المطمكب الضبطه الانتاجيةه مستكل الإبداع ،، الدقةالإجياد
   فمف خلبؿ التنظيـ الذاتي فإف القضية لـ تعد أف فردا ما يمكف أف ينجز عملب معيننا مف الكسائؿ،

 قدر‌الكفاءة

 الأداء العمومية‌

 القوة

 الذاتيةة ءفاالك بعادأ
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    بنفسو كبطريقة منظمة؛عملب محدد لينجز الكفاءة ىي أف فردا ما لديو  عف طريؽ الصدفة، كلكف
اعتقادات الفرد تقديره لذاتو ، فمف الميـ ىنا أف تعكس عف الاداء الصعكباتمف خلبؿ مكاجية مختمؼ 

 .بأف لديو قدر مف الكفاءة يمكنو مف أداء ما يككؿ إليو

  (GENERALITY) :  العمومية .2.4
، فالفرد يمكنو مشابية أخرل إلى مكاقؼ مف مكقؼ معيف الكفاءة الذاتيةتعني انتقاؿ تكقعات 

ما يعممكف  غالباالنجاح في أداء مياـ مقارنة بنجاحو في أداء أعماؿ كمياـ مشابية؛  كىذا يعني أنيـ 
  كىي تختمؼ في المستقبؿ، ليا يتعرضكف أخرللمكاقؼ  سابقة مكاقؼ مف اعتقادىـ بالكفاءة الذاتية

ك تمتد لتشمؿ العلبج التفكؽ أالتميز ك  يككف محددا لخمؽ تكقعاتما في عنكتيا فمنيا 
  باندكرا"مع " (510، 2001)يتفؽ "الزيات" كفي ىذا الصدد   (Bandura, 1977, 85)،النكعي

(Bandura)  ما بيف اللبمحدكدية كالتي تعبر عف أعمى درجات  درجة العمكمية تتبايفأف عمى
    تحددالعمكمية كالمحدكدية الأحادية التي تقتصر عمى مجاؿ أك نشاط أك مياـ محددة؛ يعني أنيا 

أنيا تختمؼ باختلبؼ كما مف خلبؿ مجالات الأنشطة المتسعة في مقابؿ المجالات المحددة، 
عف الإمكانات أك القدرات  -كسائؿ التعبير-بيا  التي تعبر الطرؽ، تشابوال ة: درجالمحددات التالية

 كالخصائص الكيفية لممكاقؼالكصفية لممكاقؼ،  ه كمف خلبؿ التفسيرات(السمككيةه المعرفيةه الكجدانية)
 .كمنيا خصائص الشخص أك المكقؼ محكر السمكؾ

  :(STRENGTH)  أو الشدة القوة. 3.4

لديو الفرد الذم  أفتتحدد في ضكء خبرة الفرد كمدل ملبءمتيا لممكقؼه ك  إف قكة أك شدة الكفاءة
 ,Bandura) في العمؿ، المثابرةك في مكاجية الخبرات الشاقة  أكثرمرتفعة يمكنو بذؿ جيد كفاءة ذاتية 

ذاتية ضعيفة فتجعمو أكثر قابمية لمتأثر بما يلبحظو مثؿ  لديو كفاءةالذم  أما الفرد  (85 ,1977
        (293، 2000)الشعراكل، ملبحظة شخص ما ضعيؼ في أداء ميمة معينة أك فشؿ في ذلؾ، 

تعبر عف المثابرة  الكفاءة الذاتية معتقداتف قكة أيضا أ (Bandura) باندكرا"يؤكد " لصددافي ىذا ك 
 يذكر أنو في حالة التنظيـ الذاتي ككذلؾنجاحه ال إلى التي تؤدم اختيار الأنشطة عمىالعالية كالقدرة 

منشاط بشكؿ منظـ مف خلبؿ فترات زمنية ل بإمكانية أدائوسكؼ يحكـ عمى ثقتو  الفرد فإف  لمكفاءة
 ق( 1428 ،)الجاسر محددة.
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بمعنى شدة أك قدرة أك عمؽ اعتقاد ؛ كما يعبر ىذا البعد عف عمؽ الإحساس بالكفاءة الذاتية
الفرد أف بإمكانو أداء الأعماؿ المككمة إليو. كيتدرج بعد القكة أك الشدة عمى متصؿ  ما بيف قكل جدا 

 (510، 2001)الزيات، إلى ضعيؼ جدا. 

الحكـ الشخصي عمى القدرات الذاتية "الكفاءة الذاتية بأنيا  (Bandura) " باندكرا"كقد عرّؼ 
التنظيـ كتنفيذ مجمكعة مف الأفعاؿ لتنفيذ الأىداؼ المحددة كحاكؿ تقييـ مستكاىا، عمكميا، عمى 

إلى اعتمادىا عمى صعكبة  كقكتيا مف خلبؿ الأنشطة كالمحتكيات، كمستكل الكفاءة الذاتية يشير
تقدات فيشير إلى تحكؿ مع "العمكـ"أما  الميمة المحددة مثؿ تيجي الكممات ذات الصعكبة المتزايدة،

مف الجبر إلى الإحصاء كقكة الكفاءة المدركة يتـ قياسيا  الكفاءة الذاتية مف خلبؿ الأنشطة مثؿ التحكؿ
 (Zimmerman, 2000, 83) .عف طريؽ مدل ثقة الفرد عند أداؤه لمميمة المعطاة

قدر  استنادا عمييا كىي تتغير أبعاد ثلبثةلممعمـ  لمكفاءة التدريسية كنستخمص مما سبؽ ذكره أف
 الجيد ،يتحدد بمستكل الإتقافالكفاءة كتعني مقدار الكفاءة الذاتية التدريسية الكمنة لدل المعمـ كالذم 

، العمكمية كتتمخص في أف الكفاءة الذاتية التدريسية يمكف  الدقة كالتنظيـ الذاتي ،الانتاجية المبذكؿ،
تعبر عف عمؽ مشابو لو، أما القكة فأف يعمميا المعمـ مف مكقؼ تعميمي معيف إلى مكاقؼ أخرل 

 لدل المعمـ كالمرتبطة ببذؿ الجيد كالمثابرة العمية. التدريسيةمعتقدات الكفاءة 
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 خصائص الكفاءة التدريسية: .5
ة، كيمكف         الكفاءة التدريسي لمكفاءة الذاتية كالتي تنطبؽ عمىخصائص عامة  تكجد عدة

  أف نمخصيا في النقاط التالية:

  مكانياتو كمشاعره.المعتقدات كالمعمكمات كالأحكاـ عف مستكيات الفرد ة مجمكعىي  كا 

  ترتبط بالتكقع كالتنبؤ كلكف ليس بالضركرة أف تعكس ىذه التكقعات قدرة الفرد  الكفاءة الذاتيةإف
تككف في المقابؿ الفرد مرتفعة  للد الكفاءة الذاتيةككف تمف الممكف أف ف كامكاناتو الحقيقةه

 إمكاناتو قميمة.

  صعكبة المكقؼ، كمية الجيد المبذكؿ، مدل  فمثلببالعديد مف العكامؿ  الكفاءة الذاتيةتتحدد
 مثابرة الفرد.

 مف الأحكاـ فيي مجمكعة لمفرد، ىي ليست سمة ثابتة أك مستقرة في السمكؾ الشخصي        
كأنيا نتاج لمقدرة  ،أيضا فقط كلكف بالحكـ عمى ما يستطيع إنجازه الفردلا تتصؿ بما ينجزه 

 (25 ،2014، الزيداف) الشخصية.

قابمة لمتعميـ عبر السمككات كالمكاقؼ المختمفة استنادا عمى مدل  الكفاءة الذاتيةإف تكقعات 
 (140، 2009)الحمداني كطبيؿ، التشابو بينيما مف حيث الميارات المطمكبة. 

  الجيدليست مجرد إدراؾ أك تكقع فقط، كلكنيا يجب أف تترجـ إلى بذؿ  الكفاءة الذاتيةإف 
 .النتائج المرغكب فييا كتحقيؽ

  حددعمؿ مميمة معينة أك  النجاح في أداءبثقة الفرد  . 

  قدر      إضافة إلى تكفر الفيسيكلكجية أك النفسية أك العقمية،مف الاستطاعة معيف كجكد قدر
   الدافعية في المكقؼ. مف

  .(37، 2012)النجار، تكقعات الفرد للؤداء في المستقبؿ كليست في الماضي  

  تنمك مف خلبؿ التفاعؿ الفرد مع البيئة المحيطة بو، كمع الاخريف، كما تنمك  الكفاءة الذاتيةإف
 بالتدريب كاكتساب الخبرات المختمفة.
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 حكـ الفرد عمى ما يستطيع  إنيا لا تركز فقط عمى الميارات التي يمتمكيا الفرد كلكف أيضا عمى
 أداءه مع ما يتكافر لديو مف ميارات، فيي: "الاعتقاد بأف الفرد يستطيع تنفيذ أحداث مطمكبة".

الإيجابية لمتنمية كالتطكير، كذلؾ  الكفاءة الذاتيةكىذه الخصائص يمكف مف خلبليا إخضاع 
  ,Cynthia, Bobko, 1994) 3) بزيادة لمخبرات التربكية المناسبة.

كما نشير إلى أف ىناؾ خصائص تميز ذكم الكفاءة الذاتية العالية عف ذكم الكفاءة الذاتية 
المتدنية بشكؿ عاـ، ككذا فيناؾ بعض الدراسات التي تكصمت إلى جممة مف الخصائص تميز      

 بيف المعمميف مرتفعي كمنخفضي الكفاءة الذاتية كالتدريسية بشكؿ خاص، كالتي نمخصيا في ما يمي:

، يركزكف انتباىيـ عمى تحميؿ المشكمة، كيحاكلكف عالية ذاتية كفاءة لدييـالأفراد الذيف إف 
      يحكلكف انتباىيـ متدنةة يكفاءة الذاتلدييـ ف الأفراد الذيف . في حيف أالتكصؿ لمحمكؿ المناسبة

كف بجكانب النقص مفيـ ييت الصعبة،  المكاقؼإلى الداخؿ، كيغرقكف أنفسيـ باليمكـ عندما يكاجيكف 
  كىذا النكع .كعدـ الكفاءة الشخصية لدييـ، كما يتصكركف فشميـ الذم يؤدم بدكره إلى نتائج سمبية

مف التفكير السمبي يؤدم إلى التكتر كالضغط، كيحد مف الاستخداـ الفعاؿ لمقدرات المعرفية مف خلبؿ 
ة القمؽ حكؿ العجز الشخصي، تحكيؿ الانتباه عف كيفية المتطمبات بأفضؿ شكؿ ممكف إلى إثار 

 )2002الجبكر، ). كاحتمالية الكقكع بالفشؿ

إلى أف معممي  تكصمتقد  (207-202 ،2007)" بركات" دراسة كما نذكر في ىذا الصدد أف
الكمية  ؼعف معممي كفاءة الذات المنخفضة بالنسبة لإدارة الص اختمفكاالكفاءة الذاتية المرتفعة 

 الصنؼ الثاني، بينما استخدـ ؼالأسمكب التفاعمي في إدارة الص الصنؼ الأكؿكالفرعية، فقد استخدـ 
يـ، كقد أكصت الدراسة بتصميـ كتطبيؽ برامج لتنمية الكفاءة فك ففي إدارتيـ لص يالتداخمالأسمكب 

 الذاتية لدل معممي قبؿ الخدمة لرفع الكفاءة الذاتية لدييـ قبؿ مزاكلتيـ لمينة التدريس. 

كفاءة الأف  حيث تكصمت في دراستيا إلى ((Elizabeth "اليزابيث"عميو  أكدتكىذا ما 
فيو الطلبب المعمميف مقرر طرؽ  قد زادت بطريقة دالة إحصائيا في الكقت الذم كاف يدرس يةتدريسال

 (16، 2012)الريس كاخركف،  .تدريس الرياضيات

كفاءة المعمـ الذاتية قد تككف  فإف" باندكراة "نظريكأيضا تذكر "إيماف إبراىيـ" كاخركف أنو كحسب 
 السنكات الأكلىفي  كأ كبالتالي فإف التدريب قبؿ الخدمة ،ـيمية لمتعديؿ في بداية عممية التعمباقأكثر 
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كأف ىذه الأخيرة  ،عمى المدل الطكيؿ -التدريسية-الذاتية كفاءة المعمـ لتحسيفيعد ميـ جدا  مف العمؿ
عممية التدريس، الأىداؼ التي يضعيا كمدل اصراره في الظركؼ تؤثر عمى الجيد الذم يستثمره في 
ككذا يشير  (17، 2012)الريس كاخركف، . في مكاجية العقبات التدريسية الصعبة كمدل صمكده

       أف تحسيف الكفاءة الذاتية يمثؿ مفتاح  التدريب إلى  (Diehl & Prout, 2002)"دييؿ"ك"برك" 
 لظركؼيساعده عمى تجاكز ا فرد القدرة عمى الدفاع عف حقكقو مماكسب اليعمى التحكـ الذاتي، ك 

  الصعبة.

   أف الكفاءة الذاتية ليا تأثير  (Caprara, 2003) "كبرا" كأخركف أظيرت دراسةفي حيف  
مقد تـ اختبار الكفاءة الذاتية . فعمى رضا المعمميف الكظيفي سكاء بشكؿ مباشر أك غير مباشر

عمى دافعيتيـ  المعمـ عف كظيفتو ككجد أف الكفاءة الشخصية لممعمميف تؤثركمحددات رئيسية لرضا 
يظيركف العالية لكفاءة اكأف المعمميف ذكم  تلبميذ،كأدائيـ بالإضافة إلى النكاتج التي يتكصؿ إلييا ال

 استعدادانحك الأفكار الجديدة كأكثر  انفتاحامستكيات أعمى مف التخطيط كالتنظيـ، كيككنكا أكثر 
بشكؿ أفضؿ كيظيركف حماس كالتزاـ أكبر نحك  تلبميذىـجريب طرؽ جديدة لتفي باحتياجات لت

ات انجاز ة ك التدريس كأكثر احتمالية لمبقاء في المينة، كيككنكا أكثر ميلب لعمؿ تأثير إيجابي عمى كفاء
  (Caprara, &etal, 2003, 828)  .تلبميذىـ

أف المعمميف ذكك الاحساس العالي عمى  ((Bembenuty, 2007"بمبينتي" كما أكدت دراسة
بالكفاءة التدريسية يحققكف إدراكان أكاديميان عاليان لاىتماماتيـ الذاتية، كقيمة الميمة، كالتحكـ في الكقت، 

 كبيئة الدراسة.
  كمف خلبؿ ما أنؼ ذكره نستخمص أنو ىناؾ العديد مف الخصائص لمكفاءة الذاتية العامة 

ليست سمة ثابتة أك مستقرة في السمكؾ الكفاءة التدريسية لممعمميف فيي كالتي تنطبؽ أيضا عمى 
كما تكجد خصائص تميز بيف ذكم الكفاءة الذاتية المرتفعة  .فيي قابمة لمتعميـ كالتنمية الشخصي

كالمنخفضة كطريقة تصرفيـ كأسمكب تفكيرىـ خلبؿ المكاقؼ الصعبة، ككذا فقد ذكرت عدة خصائص 
ذكم الكفاءة التدريسية العالية كالمتدنية كالتي تكصمت إلييا العديد مف الدراسات يتسـ بيا المعممكف 

أسمكب كعمى سبيؿ المثاؿ لا الحصر  (،(Elizabeth "اليزابيث"ك (2008" )بركاتأمثاؿ دراسة: "
معتقدات  لتحسيفميـ جدا  مف العمؿ السنكات الأكلىفي  كأالتدريب قبؿ الخدمة ؼ، كأف مصل تيـإدار 
 . المعمـلدل    التدريسية كفاءة ال
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 :مكفاءة الذاتيةل يتطور التحميل ال .6
طمبة مف أجؿ الأداء تأف فترات الحياة المختمفة تقدـ أنماط لمكفاءة الم(Bandura) "باندكر" يرل

تمثؿ المعتقدات ف ، كيختمؼ الأفراد بشكؿ جكىرم في الطريقة الفعالة التي يديركف بيا حياتيـ،الناجح
سنكضح تطكر الكفاءة  ك في ىذا الصددا خلبؿ دكرة حياة الفرد، ا مؤثرن الكفاءة الذاتية مصدرن حكؿ 

، كما سنتطرؽ أيضا الذاتية مف الميلبد إلى مرحمة متقدمة مف العمر، مركرا بمرحمتي المراىقة كالرشد
لعمرية      إلى دكر مصادر مف العائمة، المدرسة كجماعة الرفاؽ في ترسيخيا خلبؿ ىذه المراحؿ ا

 في ما يمي: 

 :نشأة الشعور بالسيادة الشخصية .1.6

يكلد الطفؿ الصغير بدكف أم شعكر بمفيكـ الذات كبالتالي فإف الذات تؤسس بطريقة اجتماعية 
مف إدراؾ العلبقات  مف خلبؿ الخبرات المنقكلة بكاسطة البيئة، كينتقؿ الشعكر بالسيادة الشخصية

كأخيرا إلى إدراؾ القدرة عمى إنتاج الأحداث  ،فيـ أسباب كقكع الأحداثالعرضية بيف الأحداث إلى 
، كما يساىـ كؿ مف اكتساب الطفؿ لمغة كالمساىمة فييا، كىذا بدكره يؤدم إلى الشعكر بالكفاءة الذاتية

 كمعاممة الأسرة لو كشخصية مستقمة في نشأة الشعكر بالسيادة الشخصية.
 (51، 2014، ( )عدكدة51، 2009)العبد ال،  

إلى أف اكتشاؼ الفرد التدريجي لقدراتو عمى السيطرة عمى بيئتو (Bandura) "باندكر"يشيركما 
  (27، 2006)الحربي، .المحيطة يؤدم إلى تشكيؿ الكفاءة الذاتية

 :المصادر العائمية لمكفاءة الذاتية .2.6

فإف الخبرات الناجحة      إف الأطفاؿ الصغار لا يمكنيـ تأدية أنشطة معقدة بمفردىـ، كعميو 
ميكتسب الأطفاؿ في التدريب عمى التحكـ الشخصي تككف ميمة لتنمية الكفاءة الاجتماعية المبكرة، ف

ية دفإنيـ يطكركف كيختبركف قدراتيـ الجس الأداءالمعرفة الذاتية المتعمقة بقدراتيـ في تكسيع مجالات 
       ـجيياك تمف المكاقؼ التي  كية لفيـ إدارة العديدتيـ الاجتماعية كمياراتيـ المغكية كالإدرااككفاء

  .في حياتيـ اليكمية
يسمحاف  ،كالمذيف يجداف فرصا للؤفعاؿ الفعالة ،ف الكالديف المذيف يستجيباف لسمكؾ أطفاليـكما أ

يعضداف ك  ،ب الأنشطة الجديدةيجر تعمى يـ يشجعان ،للؤطفاؿ بحرية الحركة مف أجؿ الاستكشاؼ
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رتبط بالقدرة عمى ت ا كالتيلدل أطفاليمالكفاءة الذاتية  يعملبف عمى تسييؿ تطكيرىما  المبكرةالجيكد 
دراؾ التأثيرات اليادفة أف معرفة  (Gecas, 1989)" جيكس" ذكريفي ىذا الصدد ك  .إنجاز المياـ كا 

تيجة أف يككف ن ةطيىذا السمكؾ شر  كيتعرؼ عمى نتائج ،بأنو يمكف أف ينجز سمككا ىادفا فردال
 (40، 2014)حداف،  (51، 2009)العبد ال، . ذلؾ إلى أف يككف كائنا فعالا   تو الخاصة يؤدم ر لمباد

إف خبرات الكفاءة الذاتية الأكلية تككف في البداية متمركزة في الأسرة، كمع تكسع محيط الطفؿ 
فالتفاعؿ المبكر          (61، 2010)المصرم، الاجتماعي، فإنيا تتزايد بسرعة لتتصبح أكثر تعقيدا، 

مع الاخريف ميـ لأنو يقدـ لمطفؿ فرصة ليككف نشطا كيدرؾ الاستجابات الملبئمة التي تقكد إلى تنمية 
كيبدأ بتقييـ كفاءتو  (52، 2014)عدكدة، معتقدات الكفاءة الذاتية لديو، لينتقؿ الطفؿ إلى مرحمة جديدة،

ضمنة لتعقيدات متشابكة، أكثر مف أف يقيميا بناء  الشخصية مف خلبؿ المقارنات الاجتماعية المت
 عمى خبراتو الذاتية، فنجد أف الأقراف ليـ دكر إيجابي ميـ في تنمية المعرفة الذاتية للؤطفاؿ بقدراتيـ.

 (41-40، 2014)حداف، 

 :اع الكفاءة الذاتية من خلال تأثيرات جماعة الرفاقتسإ .3.6

، الأفراد إلى اختيار رفقائيـ ممف يشارككنيـ الاىتماماتميؿ أف إلى (Bandura) "باندكر" يشير
 ياىمإلى أف الت (Schunk) "شنؾ"يـ. كما يشير ينبالمتبادؿ تأثر الىك ما يؤدم إلى  كالقيـ الميكلات

ديو. الكفاءة الذاتية لمف  ينجحكف، يرفع لمفرد مع النماذج كملبحظة الآخريف المشابييف
     الأطفاؿ مف خلبؿ علبقاتيـ بالأقراف زيادة معارفيـ الذاتية يستطيع كما  (32، 2002)الحربي،

عف قدراتيـ حيث أف الأقراف يقدمكف نماذج لأساليب التفكير كالسمكؾ الفعاؿ كيميؿ الأطفاؿ في عممية 
يـ كىذا مف شأنو أف يعزز اىتماماتميكلاتيـ ك الذيف يشارككنيـ الأفراد إلى اختيار  رفاؽاختيار ال
كالأطفاؿ الذيف ينظركف  (41، 2014)حداف، ،الذاتية في مجاؿ الاىتمامات المشتركةفاءة كال معتقدات

في المكاقؼ  تيـ الذاتيةكفاءتتدنى إلى أنفسيـ عمى أنيـ غير فاعميف اجتماعيا ينسحبكف اجتماعيا، 
 (52، 2009)العبد ال،  .أقرانيـ كيممككف شعكر منخفضا بقيمة الذاتب التي تجمعيـ
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 :المدرسة كقوة لغرس الكفاءة الذاتية .4.6

إلى تأثير المدرسة في تنمية الكفاءة الذاتية لدل الطفؿ،  (Schunk, 1987) يشير "شانؾ" 
خلبؿ الفترة التككنية حيث تعد المدرسة ىي البكتقة التي تطكر قدرات الطفؿ ككفاءتو المعرفية، ف

   .الكفاءة المعرفية رسيخ معتقداتكت سديدالأساسي لت سياؽالمدرسة ال ميمةتمثؿ تو الحاسمة لحيا
المعرفية كميارات حؿ المشكلبت بصفة جكىرية مف أجؿ  الطفؿ قدرات كنممجتمع مصغر يحفز ىي ك 

ختبر فيبصفة مستمرة بعدة نشاطات ذىنية الطفؿ كيقكـ  الشاسع. المشاركة بكفاءة أكبر في المجتمع
الكفاءة حيث يتنامى لديو حِسُ  عند اتقانو لميارات المعرفة؛ا اجتماعي ياقارنيك  ياقيميمعارفو كتفكيره ك 

 ، إلى جانب العديد مف الميارات الاجتماعية بالإضافة إلى التعميـ الاكاديمي. العقمية
 (70، 2007)المزركع، 

 :نمو الكفاءة الذاتية من خلال الخبرات الانتقالية لممراىقة .5.6

تأتي ككأنيا تحديات جديدة  تفرض متطمبات جديدة لمقدرات، كما النمك مرحمة مف مراحؿإف كؿ 
الذاتية. كالمراىقة عبارة عف مرحمة انتقالية ميمة كالتي تمثؿ العديد مف التحديات الجديدة. لمكفاءة 

، كما أنو كفي ىذه المرحمة جب عمييـ تعمـ تحمؿ المسؤكليةيتك مف مطالب الرشد  يـباقتر باالمراىقكف ف
، حيث أنو عمى في كؿ مجالات الحياةلذات يبدأ الدكر الذم سيمعبكنو في الرشد بالبركز الحساسة با
ىذا يتطمب كؿ ك التفكير بجدية بما يريدكف فعمو بحياتيـ المستقبمية الدراسية كالمينية،  المراىقيف
 ،الراشديفالتعامؿ بإتقاف مع الطرؽ الخاصة بمجتمع التدرب عمى ك  ،الميارات الجديدة عديداكتساب 

 (Bandura, 2003, 268-269) .الجنسية ،يةنفعالالاالجسمية، كتعمـ كيفية التعامؿ مع تغيرات سف البمكغ 

بنجاح مع القضايا الشائعة  كفكيؼ يتعامم ـبالكفاءة يزيد بكاسطة تعممي يفشعكر المراىقإف  
قؼ الصعبة اعف المك  ـعزليف ،ةلمؤ تعامؿ مع أحداث الحياة المكالىا مف قبؿ ك كالتي لـ يمارس ،المحتممة

بالإضافة   مستقبلب. التي تعترضو باتقة لمتعامؿ مع العئيسعمى جعؿ الفرد يكتسب الطرؽ ال ؤدمي
فالمراىؽ الذم يممؾ  ،تواقدر ك  تواب ينمي قكة اعتقاده في إمكانياعصمأف نجاح المراىؽ في إدارة ال إلى

الرياضية  ،التربكية، البيكلكجية القدرة عمى إدارة التغيرات الآنية التي تحدث في آف كاحد للؤدكار
 (39-37، 2008)العتيبي، ة.ذاتية قكي ةكفاء لديو معتقدات الاجتماعيةك 
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الذاتية،      كيؤكد "باندكرا" أىمية الدكر الكبير لمرحمة المراىقة في تنمية معتقدات الكفاءة 
كالذم يبرز في التعامؿ مع المثيرات السيككلكجية، الاجتماعية كالبيئية، فيؤثر النضج في البراعة 
الجسدية، كما يتضح في التخطيط الذاتي لمكفاءة في المجاؿ المكرفكلكجي كالسيككلكجي؛ كليذا يرل 

    أنو يجب (Bandura, 1997) الكارد في (Eccles & Midgiey) كؿ مف "ايمس" ك"مادجمي"
عمى المراىقيف إعادة تنظيـ حسيـ بالكفاءة كالعلبقات الاجتماعية، حيث أنيـ يشعركف بفقداف التحكـ 
 الشخصي، كتتدنى ثقتيـ بأنفسيـ كدكافعيـ الذاتية. كما كرد أيضا عف "ككنكلي" ك"ىمير" ك"ليد"

(Connoly, Wheeler & Ladd)في النكاحي الاكاديمية  معتقدات الكفاءة لدل المراىقيف أف
كالاجتماعية ىي داعـ لمشاعرىـ الانفعالية، بالإضافة إلى أف العلبقات الشخصية الناجحة تدعـ 
الشعكر بالرضا الشخصي، ما يكسب المراىؽ قدرة أكبر عمى تحمؿ الضغكطات كالاجياد، فترتفع 

 (71، 2007)المزركع، لديو. الاجتماعية معتقدات الكفاءة نتيجة لذلؾ 

 :الكفاءة الذاتية الخاصة بمراحل الرشد .6.6

يتمكف الفرد في مرحمة الرشد مف التعامؿ مع العديد مف المطالب الجديدة كالعلبقات الكالدية 
أف مياـ السيادة المبكرة كالشعكر القكم بالكفاءة الذاتية يعد ميما لإنجاز حيث  ،كالمجالات المينية

تعد تحديا تحكليا الحياة المينية المنتجة  يةادإلى أف ب(Bandura) "باندكر" يشيرالنجاحات المؤكدة، ف
حيث يكجد  ضع الفرد أماـ تحديات انتقالية جديدة،الفترة يُ ت ىذه في بدايافي مرحمة الرشد المبكر، 

في التطكر الميني كالنجاح الكظيفي،       الكفاءة الذاتيةالعديد مف الطرؽ التي مف خلبليا تساىـ 
لدل الأفراد تحدد ليـ بشكؿ جزئي الكفاءة الذاتية كمف خلبؿ المراحؿ التمييدية فإف كفي ىذا المجاؿ 

إدارة  ،تمعب دكرا أساسيا في تعمـ الميارات الأساسيةكيفية تطكير الأساس المعرفي الخاص بيـ، ك 
. كما أف الاعتقاد ينيةالم مجالاتاكتساب الميارات الاجتماعية التفاعمية التي تعتمد عمييا ال، ك الذات

ككذا فإف زيادة الشعكر بكفاءة  في القدرات يككف مؤثرا في مسار الحياة المينية الذم يختاره الراشد،
 ( 42، 2014)حداف، التنظيـ الذاتي يعد أفضؿ أداء كظيفي. 

ي كتزداد تحديات الراشد مع تحممو لمتطمبات أدكاره كمع ازدياد ىذه الأدكار تشمؿ الدكر الزكاج
كالدكر الكالدم كغيرىا مف الأدكار المينية، فنجاح الراشد في أدكاره المختمفة يتعمؽ بدرجة اعتقاده 
بقدرتو بالقياـ بيا، حيث يرتفع نجاح الإنجاز مع ارتفاع الكفاءة الذاتية بينما انخفاض الكفاءة يرتبط 

 .بانخفاض القدرة عمى القياـ بيا
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يستقر الأفراد في الأعماؿ الركتينية  -مف ىذه المرحمةالسنكات المتكسطة -في أكاسط العمرك 
التي ترسخ شعكرىـ بالكفاءة الشخصية في المجالات الرئيسية للؤداء، كمع ذلؾ فإف التغيرات 

كما تظير  .التكنكلكجية كالاجتماعية المتسارعة تتطمب التكيؼ اللبزـ عند إعادة التقييـ الذاتي لمقدرات
ـ ذاتي لمقدرات عف طريؽ يفالمكاقؼ التي تتطمب المنافسة تفرض تقي ،سناتحديات المنافسيف الأصغر 

 ( 54، 2014)عدكدة،  .المقارنة الاجتماعية مع المنافسيف الأصغر سنا

 :إعادة تقدير الكفاءة الذاتية مع التقدم في السن .7.6

    أف الكفاءة الذاتية عند المسننيف تقكـ عمى القدرات البيكلكجية (Bandura) "باندكر" يرل
مف النشاط  حيث أف الكثير مف القدرات البيكلكجية، تتناقص مع التقدـ في السف مما يؤدم إلى الحد

      كيعمؽ ضعؼ كعدـ الكفاءة، مف ذلؾ يرجع كبار السف انخفاض قدراتيـ المعرفية إلى التراجع 
ينظركف إلى أف الذاكرة قد تتراجع بيكلكجيا مع التقدـ في العمر فتككف ثقتيـ في ذاكرتيـ  في الذاكرة فيـ

        الضعيفة، كيبذلكف مجيكد أقؿ في تذكر الأشياء، ىذا الاعتقاد السالب يرجع إلى اعتمادىـ 
الأسمكب  في سف أقؿ حيث يبرز مثؿ ىذا عمى مرجعية غير مناسبة لمتقييـ كتقييـ كفاءة الفرد بمف ىـ

في التقييـ تراجع كفاءتيـ. كما تزداد المشكمة حدة مع حدكث التقاعد كما يتبعو مف تغيرات اجتماعية 
أف تسيـ في إضعاؼ كفاءتو الذاتية كخاصة في البيئة غير مشجعة  كاقتصادية كؿ ىذه العكامؿ يمكف

ة في ىذه الفترة عمى تشجيع لمكبار عمى الاستفادة مف خبراتيـ كاستثمار كقتيـ كيعتمد تطكير الكفاء
لى إعادة النظر في أسمكب تقي ـ قدراتيـ كمساعدتيـ عمى تكظيؼ المخزكف المعرفي يكبار السف كا 

كالميارات التخصصية لمتعكيض عف المفقكد في القدرات البدنية كمساعدتيـ عمى الاعتماد عمى معيار 
 (30-29، 2006)الحربي، منطقي لممقارنة الاجتماعية في الكفاءة الذاتية.

تتغير بتغير مراحؿ نمك الفرد، كىذا حسب متطمبات  الكفاءة الذاتيةنستخمص مما سبؽ أف 
كخصكصية كؿ مرحمة، فتككف بدايات تشكميا منذ مراحؿ مبكرة مف الطفكلة، لتُستمد مف الأسرة 
فمتعامؿ الكالديف كاساليبيـ التربكية الاثر البالغ عمى بنائيا لدل أبنائيـ، كمف ثـ تتكسع باتساع محيط 

فاؽ كالمجتمع المصغر الذم تكفره المدرسة بالإضافة إلى كؿ ما تقكـ  الطفؿ، لتستفيد مف جماعة الر 
لدل الطفؿ. كما نلبحظ أف مرحمة المراىقة تميزت بإثرائيا  الكفاءة الذاتيةبو مف أدكار تؤثر عمى نمك 

ليذه المعتقدات كفقا لحساسية  ىذه المرحمة الانتقالية كما يجرم فييا مف أحداث كصراعات، لتترسخ 
ؾ ىذه الكفاءة كتظير أنكاع أخرل منيا كالكفاءة المينية كالتدريسية لدل المعمميف في مرحمة بعد ذل
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الرشد عبر فتراتيا مف الشباب إلى الكيكلة، كمع عديد ما يجرم فييا مف أحداث انتقالية حاسمة 
ليا الذاتية أكجيا خلبؿ ىذه المرحمة، كما تعرؼ خلب الكفاءةكالشغؿ، الزكاج كالابكة حيث تعرؼ 

استقرار كاضحا، في حيف أنيا تتميز بتدىكر مع التقدـ في العمر إلى الشيخكخة مركرا بالتقاعد      
 كما بعده مف أحداث كتغيرات تحدث لمفرد في جميع نكاحي حياتو الصحية النفسية كحتى الذىنية.

 

 . تحسين مستوى الكفاءة الذاتية:7

 (Marlat & Gordon, 1985)  جكردكف" ( فإف "مارلات" ك"73-72، 2014")حسب "عدكدة
تكصلب إلى أربعة مراحؿ مختمفة كإجراءات لحث الكفاءة الذاتية لمرضاىـ مف أجؿ تحسيف مستكىا، 

 كيمكف تمخيص ىذه المراحؿ في التالي:

 . التأثير في الأطر المرجعية لممريض:1.7

عميو أف يتعمـ ميارات تتمثؿ في تعميـ المريض أنو لكي يحقؽ السمكؾ المرغكب فإنو يجب 
معينة، فعمى سبيؿ المثاؿ للئقلبع عف التدخيف، يتعيف عمى الفرد تعمـ الميارات اللبزمة التي تساعده 
عمى التكقؼ عف التدخيف، ككما أف الكفاءة الذاتية ترتبط بخبرات النجاح )كما كرد في عنصر سابؽ 

أف يضع الفرد لنفسو أىداؼ جزئية كاقعية  أنيا أحد أبرز مصادر الكفاءة الذاتية( فإنو مف الضركرم
 أم اجرائية في سبيؿ الاقلبع عف التدخيف طكاؿ اليكـ كىذا عمى سبيؿ المثاؿ لا الحصر.

 . البحث عن مواقف الخطر المرتفع وتعميم ميارات المواجية الخاصة بيا:2.7
ب الفشؿ     كتتضمف ىذه المرحمة النظر إلى مكاقؼ الخطر المحتممة عف طريؽ معرفة أسبا

في المحاكلات السابقة لمتكقؼ عف التدخيف مثلب، كابتكار اليات مكاجية تتناسب مع كؿ مكقؼ      
 مف مكاقؼ الخطر الجديدة.

 . الممارسة الفعمية ليذه الميارات:3.7
 مف الميـ في ىذه المرحمة ممارسة كؿ ىذه الاستجابات السابقة في الكاقع.
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 عالجة حالات الانتكاسة:. تعميم المرضى كيفية م4.7
إذ حدثت انتكاسة فإف مف الميـ أف يتعمـ الفرد المريض أك المعمـ مثلب مف ىذه الانتكاسة    

 عف طريؽ معرفة أسبابيا كالبحث عف كيفية تجنب حدكثيا في المستقبؿ. 

فإف مختمؼ أساليب رفع مستكل الكفاءة الذاتية لدل الأفراد  (147-146، 2011)كحسب "الدؽ" 
تساعدىـ في ترسيخ الكفاءة الذاتية المطمكبة لمتغمب عمى الصعكبات التي تعترضيـ في مختمؼ 

 مكاقؼ الحياة اليكمية.

كما أف ىذه الأربعة مراحؿ المتتالية أك الأساليب التي تعتبر إجراءات لترسيخ كتقكية الكفاءة 
لخاصة كالتدريسية        الذاتية تصمح لممرضى كللؤصحاء، ككذا تصمح لتحسيف مستكل الكفاءة ا

لدل المعمميف كغيرىـ كليس فقط الكفاءة الذاتية فالمرحمة الأكلى ىي التأثير في الاطار المرجعي لمفرد، 
ثـ تحديد مكاقؼ الخطر كتعمـ ميارات المكاجية الخاصة بيا، كبعد ذلؾ ممارسة ىذه الميارات      

التراجع كالانتكاسات كىي المرحمة التي تتضمف في الكاقع، كفي الأخير تعمـ كيفية معالجة حالات 
 معنى التقييـ كالتقكيـ إف صح التعبير.
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 :المزمن لدى المريض الكفاءة الذاتية والالتزام الصحي .8

إف أغمب نظريات السمكؾ الصحي تيتـ بالكفاءة الذاتية؛ لأف ممارسة الفرد لمتحكـ كالسيطرة 
عمى بيئتو كسمككياتو في الحياة يمعب دكرا في كبيرا في تغيير سمككاتو التكافقية حسب ما تقتضيو 
ة حالتو الصحية مف أجؿ المحافظة عمى الصحة كالتكيؼ مع المرض، فحسب نظرية الكفاءة الذاتي

( فإف الصحة لا تتحقؽ بصفة كاممة إلا مف خلبؿ تنمية الكفاء الذاتية كالممارسة 1977لػ"باندكرا" )
الفعالة لمسمككيات الصحية الايجابية؛ كىذا يعني أف الكفاءة الذاتية متغيرا أساسيا في النشاط 

كالالتزاـ الصحي  الفسيكلكجي كالصحي لمفرد، كتؤكد ىذه النظرية أيضا أف أداء السمكؾ الصحي عامة
كتعني القدرة  تكقعات الكفاءةعمى سبيؿ المثاؿ، كممارسة الكفاءة يتـ كفقا لشرطيف أساسييف ىما: 

كتعني الاعتقاد بأف السمكؾ سيحقؽ النتائج المرغكبة،  تكقعات النتيجةالمدركة عمى أداء السمكؾ، ك 
كىذا المثاؿ يكضح تكقعات النتيجة لأحد مرضى ارتفاع ضغط الدـ "اتباع ( 45-44، 2011)رزقي، 

 حمية غذائية صحية يقي مف خطر الإصابة بجمطة دماغية". 

فإف المحددات الأساسية لممارسة  (146-143، 2008)كاستنادا عمى ما سبؽ كحسب "شيمي"
تقاد بأف لديو القدرة عمى ضبط   الالتزاـ الصحي ىك أف يككف لدل الفرد كفاءة ذاتية قكية، كىك الاع

ما يقكـ بو مف ممارسات إزاء سمكؾ محدد، فاعتقاد المدخف عمى سبيؿ المثاؿ بأنيـ لا يستطيع تغيير 
عاداتو بالشكؿ السميـ، ىك ما يمنعو مف محاكلة التكقؼ عف ىذه العادة، مع أنو يعمـ تماما         

 طكيؿ، كأف التكقؼ عف التدخيف أمر لصالحو. بأف التدخيف فيو مجازفة بحياتو عمى المدل ال

كما قد بينت الدراسات أف الكفاءة الذاتية تؤثر في السمككيات الصحية بطريقة متنكعة قد تصؿ 
إلى حد الامتناع عف التدخيف، ضبط الكزف، الاقلبع عف تعاطي الكحكؿ، الانتظاـ في ممارسة 

مف السمككيات المتعمقة بالصحة كمؤشرات الالتزاـ  التماريف الرياضية، تغيير النظاـ الغذائي كغيرىا
الصحي. كما تكصمت الأبحاث إلى كجكد علبقة قكية بيف إدراؾ الفرد  بأنو يتمتع بالكفاءة الذاتية، 
كبيف قيامو مبدئيا بإحداث تغيير في سمككياتو المتعمقة بالصحة، كبيف الحفاظ عمى ىذه التغييرات  

 (44، 2011)رزقي، عمى المدل البعيد. 

عمى مجمكعة مف الأفراد       (Mcauley, 1992)كمف بيف ىذه الدراسات تمؾ التي أجرىا 
في مرحمة أكاسط العمر، ممف يمضكف أغمب أكقاتيـ جالسيف، كممف يتميزكف بكفاءة ذاتية عالة    
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لة مزاجية فيما يتعمؽ بممارسة الرياضة، أقركا بأنيـ يبذلكف جيدا أقؿ أثناء التمريف، كيشعركف بحا
أفضؿ مقارنة بأكلئؾ الذيف كانكا يعتقدكف بتدني مستكل كفاءتيـ الذاتية، كما أف الانفعالات الإيجابية 
التي صاحبت ممارسة الرياضة تنبأت بدكرىا بظيكر الاعتقاد بالكفاءة الذاتية لاحقا، كبينت أف الحالة 

كعكس ذلؾ كاف أيضا صحيحا،        الكجدانية قد تساعد عمى الاستمرار بممارسة الرياضة مستقبلب
إذ تبيف أف الأفراد الذيف لدييـ مستكل متدف مف الكفاءة الذاتية فيما يتعمؽ بالممارسة الرياضية كانكا 

 ( 71، 2014)عدكدة،  أقؿ احتمالا للبستمرار في الممارسة.

إذا كانت كالتي ىدفت إلى تقييـ ما  (Baron, K, 2009)كما أنو في الدراسة التي قاـ بيا 
الكفاءة الذاتية تتكسط العلبقة بيف الاكتئاب كالالتزاـ بالصحي لدل مرضى ارتفاع ضغط الدـ      

( مريضا مف الأمريكييف الأفارقة ممف يخضعكف لتطبيؽ الرعاية الصحية 167عمى عينة قكاميا )
ـ الصحي كالكفاءة الأكلية، قد أسفرت عمى أف أعراض الاكتئاب ترتبط مع تدني كؿ مف مستكل الالتزا

الذاتية، كترتبط الكفاءة الذاتية سمبا بالالتزاـ الصحي خلبؿ فترة المتابعة، كما بينت الدراسة أف العلبقة 
 بيف الأعراض الاكتئابية كالالتزاـ الصحي تصبح ضعيفة بعد تحسيف الكفاءة الذاتية لدل المرضى. 

 (71، 2014)عدكدة، 

التراث السيككلكجي كالطبي تناكلت العلبقة بيف الكفاءة  كفي ىذا المجاؿ عديد الدراسات في
الذاتية كمتغيرات الشخصية، كتغيير السمكؾ لدل المشاركيف في برنامج علبجي للئقلبع عف عادة 
التدخيف، كقد أكضحت تمؾ الدراسات أف لمتدخيف مضاعفات صحية كاقتصادية كخيمة تعكد بالضرر 

صعكبة التخمص منو؛ ىذا أف التبغ مف أحد المكاد  النفسية    عمى الفرد كالمجتمع، بالإضافة إلى 
 (72، 2014)عدكدة، التي تسبب الاعتماد. 
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( أف الكفاءة الذاتية ىي الالية التي مف خلبليا تمارس 1986ىذا الأساس يرل "باندكرا" ) كعمى
العكامؿ النفسية كالاجتماعية تأثيرىا عمى الممارسة الصحية، كقد تعمؿ كفاءة الفرد عمى تنظيـ كؿ  

 )عدكدة،مف نشاطو النفسي كالاجتماعي كعاداتو الصحية بطرؽ عديدة، كنمخصيا كما كردت في 

 في ما يمي:( 72، 2014

 .مف خلبؿ تأثيرىا عمى كؿ ما اختاره الفرد مف نشاط في حياتو اليكمية 
  مف خلبؿ تأثيرىا عمى مستكل الجيد الذم قد يبذلو الفرد لمكصكؿ إلى أىدؼ محددة في حياتو

 المينية أك الشخصية.
 متكررة  التي يمر بيا.مف خلبؿ تأثيرىا عمى مدة مثابرة الفرد في كجو الصعكبات كالاحباطات ال 
  مف خلبؿ تأثيرىا عمى مستكل الضغط الذم سيعاني منو الفرد لدل مكاجيتو مطالب المحيط

 كتحدياتو.
  .مف خلبؿ تأثيرىا عمى طبيعة تفكيره كتصكراتو لمكاقع 

كما يتضح أف التراث السيككلكجي يزخر بالدراسات كالبحكث التجريبية كالإمبريقية التي تبنت 
( كمنيج عممي دقيؽ في البحث عف الحمكؿ العلبجية كالكقائية 1977نظرية الكفاءة الذاتية لػ"باندكرا" )

لسمككية، كيكاد المناسبة كالفعالة لمتغمب عمى أمراض العصر كعكامؿ الخطر الصحية الأيضية منيا كا
يككف ىناؾ شبو إجماع بأف ىذا النمكذج النظرم مفيد في تنظيـ المعرفة حكؿ الجكانب النفسية 

كمينيكية كبرل؛ نظرا لاعتبار مبادئو عنصرا رئيسيا       الاجتماعية لمصحة، إذ أف لو فائدة عممية كا 
 (72، 2014 )عدكدة،في التدخلبت الكقائية العلبجية في مجاؿ عمـ النفس الصحي. 

كما تجدر الإشارة إلى أنو قد تختمؼ علبقة الالتزاـ الصحي بالكفاءة الذاتية حسب خصكصية 
المرض ففي المرض المزمف عمى سبيؿ المثاؿ تختمؼ سمككات الالتزاـ الصحي الخاصة بو كتتنكع 

ميو حسب حسب خصكصية كؿ نكع، كما قد يختمؼ مستكل الكفاءة الذاتية اللبزـ في سبيؿ السيطرة ع
حدة ىذا المرض ككجكد المضعفات مف عدميا مثلب. في حيف أف المرض المعدم لا يحتاج إلى نفس 
سمككيات الالتزاـ الصحي كلا نفس نكع كمستكل الكفاءة الذاتية اللبزميف مف أجؿ الشفاء أك الكقاية 

 منو.
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اءة الذاتية بالإدارة فقد أثبتت الدراسات الارتباط الكثيؽ بيف الكف (Schwarzer, 2011)فحسب  
الفعمية لتدابير الرعاية الذاتية خصكصا لدل مرضى السكرم كارتفاع ضغط الدـ. كتتضح ىذه العلبقة 
في أف المريض المزمف في سبيؿ السيطرة عمى مرضو خلبؿ اتباعو لمحمية، ممارستو لمنشاط البدني 

المغريات المحيطة بو، يحتاج بانتظاـ كلجعؿ نمط حياتو عامة متلبئـ مع خصكصة مرضو برغـ كؿ 
إلى المبادرة، الثقة في قدراتو عمى القياـ    بيذه السمككات بالشكؿ المطمكب، المثابرة كعدـ الاستسلبـ 
، الصبر كالقدرة عمى تحمؿ الصعاب، كالاستمرار عمى ىذه السمككيات  لممعيقات، بذؿ الجيد اللبزـ

 كىذا ما يقصد بالكفاءة الذاتية العالية. التكيفية الخاصة بالالتزاـ الصحي لأمد طكيؿ، 

كفي ىذا الصدد نشير إلى أف المريض الذيف لديو مستكل متدني مف الالتزاـ الصحي يتطكر 
مرضو المزمف بسرعة فتظير عميو المضاعفات سريعا فعمى سبيؿ المثاؿ إذ لـ يمتزـ مريض السكرم 

مناسبة، أداء النشاطات البدنية الكافية كغيرىا     بالانتظاـ في تناكؿ ادكيتو، اتباع حميتو الغذائية ال
مف سمككات الالتزاـ الصحي الخاصة بيذا المرض بحد ذاتو فإف مرضو سيتطكر سريعا كقد تككف لديو 

اعتلبؿ الشبكية السكرم في كقت قريب أك يفقد الاحساس فتتضرر أنسجة قدمو بدكف أف يشعر      
أك كميا كغيرىا العديد مف المضاعفات الأخرل، كقد ينتج عدـ  ليا ما قد يؤدم بو إلى بترىا جزئيا

التزامو عف عكامؿ نفسية، معرفية   أك اجتماعية كقمة المساندة الأسرية، عدـ تقبؿ المرض، أك الجيؿ 
بالمعمكمات اللبزمة حكلو، أك عف تدني مستكل الكفاءة الذاتية لدل المريض حكؿ قدرتو عف السيطرة 

 عمى مرضو. 
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 خلاصة الفصل:

 الذاتية تعتبر مف أىـ المتغيرات النفسية تأثيرا عمى سمكؾ الفرد، الكفاءةنستخمص مما سبؽ أف 
 قدرتو بمدل لمتنبؤ مؤشر إليو، كما أنيا المككمة المياـ إنجاز عمى ثقتو بقدرتو مدل عف فيي تعبر

 كليا عدة أنكاع كالكفاءة الذاتية: الجماعية، القكمية، الأكاديمية كالتدريسية. .الأداء عمى

كالكفاءة التدريسية،  كىذا النكع الأخير يدعى أيضا بفاعمية المعمـ الذاتية، الكفاءة الذاتية لممعمـ
كتعبر عف ادراؾ المعمـ كثقتو بمقدرتو       ىي ذات طابع ميني تخص المعمميف كالأساتذة فقط.ك 

عمى القياـ بالمياـ التدريسية المنكطة بو عمى أكمؿ كجو، فتحدد مقدار الجيد الذم سيبذلو، كتؤثر   
. كما ينطبؽ عمييا جؿ ما كرد عف الكفاءة الذاتية في التراث في أنماط تفكيره كحتى عمى سمككو أيضا

مراحؿ النمك، فتبمغ أكجيا خلبؿ مرحمة  مع صائص، كىي تتطكرالسيككلكجي مف مصادر كأبعاد كخ
 كيمكف تحسيف مستكىا بعدة أساليب. الرشد.

ككذا فممكفاءة الذاتية علبقة بالالتزاـ الصحي كىذا حسب ما أكدتو عديد الدراسات النفسية، 
ر      فالمريض الذيف لديو مستكل متدني مف الالتزاـ الصحي يتطكر مرضو المزمف بسرعة فتظي

عميو المضاعفات سريعا، كما يتأثر مستكل الالتزاـ الصحي بعكامؿ نفسية، معرفية كاجتماعية كقمة 
المساندة الأسرية، عدـ تقبؿ المرض، قكة الكفاءة الذاتية لدل المريض حكؿ قدرتو عف السيطرة     

 عمى مرضو، أك الجيؿ بالمعمكمات اللبزمة حكلو. 
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 تمييد:

تعتبر الاصابة بمرض مزمف بمثابة منعرج في حياة الفرد، فلب شفاء لو منيا إلا ما ندر،     
فيي تتطكر ببطء لترافقو مدل الحياة كتمحؽ الضرر بمختمؼ أعضاء جسمو بمضاعفاتيا العديدة؛  

في ليذا فيي تستكجب أف يتعايش معيا ىذا المريض بمساعدة أسرتو كمعالجو، فالدكاء بمفرده غير كا
لتقميؿ مف تبعاتيا الصحية، النفسية، المادية، بؿ يحتاج إلى تدعيـ مفعكلو بعدة سمككات صحية تتعمؽ 
بالانصياع لتعميمات الطبيب فيما يخص التقيد بالكصفة الطبية كبتعميمات المعالج، اتباع الحمية 

يف الرياضية، كغيرىا    الغذائية المناسبة، الابتعاد عف التدخيف، الكحكؿ كالمخدرات، ممارسة التمار 
مف السمككات التي تعبر عف الالتزاـ الصحي، ىذا الاخير الذم سنكضح في ىذا الفصؿ مفيكمو، 
العكامؿ المؤثرة فيو، بعض أىـ النظريات المفسرة لو، مركرا بقياسو، كعدـ الالتزاـ الخلبؽ كصكلا إلى 

 كارتفاع ضغط الدـ. طرؽ تحسينو، فسمككات الالتزاـ الصحي الخاصة بداء السكرم 

 

 : (Health adherence) مفيوم الالتزام الصحي   .1

يعد الالتزاـ الصحي مصطمحا حديث الظيكر في عمـ النفس، حيث يطمؽ عميو أيضا الاذعاف 
. كأصؿ ، كىك مفيكـ يشير إلى مسؤكلية المريض في إدارة مرضوالصحي أك الانضباط الصحي

فيقاؿ: رجؿ يَمَّزَُـ الشيء أم لا يفارقو، كمُلَبزَمَةُ الشيء تعني الدكاـ عميو،  الالتزاـ في المغة مف فعؿ لَزِ َـ
كىذا يعني أف الالتزاـ في معناه المغكم  ( 4027، 2014 )ابف منظكر، كما أف يعني أيضا الاعتناؽ.

يحمؿ معنى الاستمرار عمى الفعؿ كعدـ الانقطاع عنو، ليذا فالالتزاـ الصحي يعني في المغة 
 ستمرار في فعؿ السمككات المتعمقة بالصحة عمى الدكاـ، كىذا المعنى قريب مف معناه الاصطلبحي.    الا

عمى أنو "اعتقاد الفرد في حقيقة  (210، 2001)يعرؼ الالتزاـ الصحي اصطلبحا حسب "يخمؼ"
في كلاء الفرد لبعض  كأىمية كقيمة ذاتو كفيما يفعؿ، كيتضح ذلؾ مف خلبؿ قيمة الحياة التي تكمف

 (91، 2016)نكار، زكرم، المبادئ كالقيـ كاعتقاده أف لحياتو ىدفا كمعنى يعيش مف أجمو." 
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      ( أحد انماط السمكؾ الصحي كيعبر 2016كما تعتبره "نكار شيرزاد" ك"زكرم نرجس" )
اـ بالعلبج عف" الالتزاـ  الذم يفترض أف يتبعو مريض السكرم لتجنب مضاعفات المرض كالالتز 

جراء السمكؾ الكقائي". تباع التعميمات الطبية كا    (89، 2016)نكار، زكرم، كا 

ىك "سمكؾ صحي كقائي، يتبعو المريض  (2008،18)كذا يعد الالتزاـ الصحي حسب "زناد" 
 عمى الأقؿ." %70كيعني أف المرضى يكافقكف عمى إتباع كصفة الطبيب بنسبة 

 (736، 2019)زغير كاخركف، 

مف حيث أخذ  بأنو "درجة التكافؽ بيف سمكؾ المريض( 736، 2019) فو "زغير" كاخركفكيعر 
 مف جية أخرل."  الدكاء، الحمية، تغير سمككات الحياة، مف جية كالامتثاؿ لمتعميمات الطبية 
 (736، 2019)زغير كاخركف،  

 كمف خلبؿ التعاريؼ سابقة الذكر يتضح أف الالتزاـ الصحي يعبر عف سمككات تكافقية يقكـ 
بيا المريض لتجنب مضاعفات المرض، فيتسـ بأنو سمكؾ صحي كقائي. كيمكننا اعتبار أنو "جممة 
السمككات الصحية التي لا تقتصر فقط عمى مدل إتباع المريض لمتعميمات الطبية، أخذ الأدكية 

ما يجعؿ مف المريض عنصرا  يقة كالكميات المطمكبة، إنما تتعداه إلى سمككات الإدارة الذاتيةبالطر 
 إيجابيا فاعلب في ىذه العممية، كىي تعبر عف مدل تكافؽ المريض مع حالتو الصحية".
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 العوامل المؤثرة في الالتزام الصحي:  . 2

المتعمقة:  لعكامؿتندرج ضمف اما  دةاع، ك صحيتحدد الالتزاـ الالتي  العكامؿ عديديكجد 
، بانبرنامج انعلاجي، بانعلاقت طبيب/مريط، وانعىامم انسىسيى اقتصاديت،    بالمريض، بالمرض

 :وانتي نىظحها في ما يهي

 ة بالمريض:تعمقعوامل م. 1.2

يعتبر المريض حجر الأساس، فيك الطرؼ الفاعؿ الرئيس في انجاح عممية العلبج؛ لتفادم 
تفاقـ المرض خاصة المزمف، تجنب مضاعفاتو عمى المدل البعيد، كالتكيؼ مع الكضع 

تؤثر  -مف كجية نظر المريض-أثبتت عدة دراسات كجكد جممة عكامؿحيث  (61، 2011)رزقي،الجديد.
في الالتزاـ الصحي؛ فمف أجؿ ذلؾ يجب عمى المريض  أف: يعرؼ ماذا يفعؿ، يمتمؾ الميارة اللبزمة 

، يعتقد أنو يستطيع أف يفعميا، يعتقد بأنو مف المفيد القياـ بذلؾ، يعتقد أف التزامو بالعلبج لفعؿ ذلؾ
آمف، يعتقد أف فكائد الالتزاـ تفكؽ المساكئ، يممؾ الرغبة في الالتزاـ، تتكفر لديو المكارد اللبزمة لذلؾ. 

: السف، الجنس، السلبلة كفيما يخص العكامؿ المتعمقة بالمريض يمكف التطرؽ إلى (2010،48)لكحؿ، 
، السمات -مف الاسرة كالاصدقاء-العرقية، المعرفة، الكفاءة الذاتية، مصدر الضبط، الدعـ الاجتماعي

 في ما يمي: (52-48، 2010)الشخصية كالمعتقدات كغيرىاه كنكضح ذلؾ كما ذكرتو "لكحؿ" 

 :تظير أغمب الدراسات عدـ كجكد ارتباط بيف السف كالالتزاـ الصحي   السن(Jack 

E.Fincham,2007) (Haynes et al 1979)  دراسة. في حيف أف "Gibson"    تكشؼ
اف الالتزاـ ينخفض مع التقدـ في العمره حيث يككف مرتفعا لدل الرضع كالأطفاؿ الصغار 

فيما يخص  46%أف الالتزاـ يككف بنسبة  كجد  "Walders". أما في دراسة 77%بنسبة 
سنكات، كأف الالتزاـ يتناسب  16ك 8أجيزة الاستنشاؽ لدل الأطفاؿ الذيف تتراكح أعمارىـ بيف 

عكسيا مع العمر. كيعد كبار السف أكثر عرضة لعدـ الالتزاـ بسبب تكفر كؿ الأسباب المساعدة 
 عمى عدـ الالتزاـ الصحي مف: 

 مف المسنيف يتناكلكف أكثر مف ثلبثة أدكية( 0%3لي تعدد الأدكية )تعدد الأمراض كبالتا  -
 الاضطرابات المعرفية )مصدر لعدـ الفيـ(  -
 الاعتماد عمى المحيط  -
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 (كغيرىا ....سمعيةه نقص الرشاقةه الرعشةالعجز الجسدم )الاضطرابات البصرية كال  -
 (2010،48)لكحؿ، ( كغيره ...ية )تفاعؿ الأدكيةه العجز الكمكمتكرار المضاعفات الجانب 

 :تثبت بعض الدراسات عدـ كجكد فركؽ في الالتزاـ الصحي بيف النساء كالرجاؿه فعمى  الجنس
فيما يخص تناكؿ أدكية ارتفاع ضغط الدـ.   (Monane et al 1996)سبيؿ المثاؿ دراسة  

  (2010،48)لكحؿ، فيما تبيف دراسات أخرل أف النساء أكثر التزاما في تناكؿ أدكية الشيزكفرينيا. 

 :لقد أظيرت بعض الأبحاث بكضكح أف الفرد ذاتو يظير مستكيات مختمفة  السمات والمعتقدات
كمع ذلؾ  (Lutz et al 1983, Orme and Binik 1989)مف الالتزاـ في حالات مختمفة

تؤكد إحدل الدراسات أف بعض المحددات الشخصية تخفض الالتزاـ بالاستشارات الطبية.    
مقياس لمخصائص الشخصية مثؿ الغضب كالشؾ   "Christensen" (1997)فقد استخدـ 

عمقة لمرضى غسيؿ الكمىه حيث ارتبطت الدرجات المرتفعة بعدـ الالتزاـ مع التكصيات المت
بالنظاـ الغذائي كالأدكية. عدـ الالتزاـ ىك أيضا مف سمات الأفراد الذيف تستند آليات التكيؼ 

أفراد يميمكف إلى المجكء إلى تكظيؼ استراتيجيات مثؿ "سيحدث شيء ما"  لدييـ عمى التجنب 
 "قد يختفي ببساطة".

رفع أك خفض  كما أف بعض التغيرات المؤقتة في الحالة العاطفية لممريض تؤثر في
مستكل الالتزاـ الصحي لديوه فالمريض المتفائؿ أكثر إتباعا لمتكصيات الطبية عمى عكس 

 (Cipher et al 2002)المريض المتشائـ المكتئب الذم يككف أقؿ التزاما كبالمثؿ في دراسة 

 حكؿ المرضى الذيف يعانكف مف الألـ المزمفه  إذ كجد أف قمع المشاعر السمبية مثؿ الغضب
يحسف الالتزاـ في حيف أف تضخيـ تمؾ المشاعر السمبية يؤثر عمى الالتزاـ سمبا             

كما أف المرضى يميمكف لأف يككنكا أكثر التزاما عند الاعتقاد في خطكرة المرض كفقا لنمكذج 
 صحة الاعتقاد.

 يرل :الذات الكفاءة ""Bandura يككف أف الفرد  فعمىه بالسمكؾ لمقياـ كافية غير المعرفة أف 
 فعالية نتاج ىي الذاتية بالكفاءة الاعتقاد ىذا كيسمى. معيف سمكؾ أداء عمى قادر بأنو ثقة عمى
 كنتائج(ه الأداء مف معيف مستكل تحقيؽ عمى قدرتو حكؿ الفرد تصكر) التكقعات مف كؿ

 الكفاءة أف عديد البحكث أظيرت كقد (.معيف لسمكؾ المحتممة لمنتائج الفرد تقييـ) التكقعات
 يعتقدكف لا الذيف الناس. معيف سمكؾ في الفرد انخراط امكانية بمدل التنبؤ مف تمكف الذاتية
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ه للبنتكاس عرضة أكثر يككنكفه المثاؿ سبيؿ عمىه التدخيف عف التكقؼ يستطيعكف أنيـ
. بذلؾ قياميف احتماؿ يزيد لمثدم الذاتي الفحص لأداء بالقابمية يشعرف المكاتي فالنساء كبالمثؿ
 سمكؾ أداء عمى قادر يككف فالمريضه الرياضة كممارسة بالدكاء بالالتزاـ الذاتية الكفاءة كترتبط
 آخر. ليس كلكف بعينو

 احتراـ تدني لدييـ الذيف الأشخاص أف إلى Payne and Walker (1996) يشير
 التزاما أكثر يككنكف كبالتاليه الخاصة أفكارىـ يقيمكف لا الذاتية الكفاءة كانخفاض الذات

 الذات احتراـ يككف الذيف أكلئؾ مف أكثر الأطباء ليـ يقكلو ما يقيمكف لأنيـ الطبية بالتكصيات
 .مرتفع لدييـ

 تحديد تتدخؿ في كالتي بالمريض الصمة ذات يتضح مما سبؽ ذكره أنو  تكجد عدة عكامؿ
 المعتقدات كالسمات الشخصية.الالتزاـ الصحي كالسف، الجنس، العرؽ، الكفاءة الذاتية، 

 : بالمرض المتصمة العوامل. 2.2

يؤثر المرض عمى الالتزاـ الصحي لدل المرضى تأثيرا مختمفا، كذلؾ حسب طبيعة ىذا المرض 
 ك درجة خطكرتو في تصكر المريض، ككيؼ يعيشيا، فمف بيف أبرز العكامؿ المتصمة بالمرض:

  إزماف المرض 
  لممرض، أك ككنيا لا تشكؿ انزعاج فكرمعدـ كجكد أعراض كاضحة 
  أعراض ثابتة يمكف الاعتياد عمييا 
  .(62، 2011)رزقي، تدني خطكرة المرضه كما يحسيا المريض بشكؿ ذاتي 

إف عدـ كجكد أعراض يشكؿ نقطة ميمةه فالمريض قد لا يشعر بالمرض حتى يدرؾ أف لديو 
 .لممريض بتقييـ فعالية العلبج مشكمة صحيةه أضؼ إلى ذلؾ أف غياب الأعراض لا يسمح
 (Gérard Reach, 2006)  ،(2010،53)لكحؿ 

كما يتأثر الالتزاـ الصحي بمعاناة المريض مف أمراض اخرل مصاحبة تؤثر سمبا عمى الالتزاـ 
الجيد بعلبج المرض الاكؿ كباقي الامراض، فتصبح مسألة الالتزاـ الصحي تمثؿ تحديا صعبا بالنسبة 

 شفاءه كيحكؿ دكف تحسف حالتو الصحية.لممريض، يعيؽ 
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كىذا ما يطرح مسألة الخضكع المطكؿ لمعلبج في حالة ازماف المرض ما يؤثر عمى أسمكب 
حياة المريض كالذم قد يككف عسيرا عميو في بعض الاحياف كلا سيما إذا اجتمعت لديو عدة أمراض 

لبج كاثاره الجانبية كالظركؼ بالإضافة الى تعقيدات المرض المزمف كمضاعفاتو كتعقيدات الع
 الاجتماعية كالاقتصادية، يصبح حينيا عدـ الالتزاـ بالعلبج سمككا متكقعا كمعقدا في الكقت نفسو.

 (558، 2008)شيمي، 

 :(Nonadherence to Treatmen Program)عوامل متعمقة بالبرنامج العلاجي . 3.2

       بالنسبة لممريض  بسيطلا يمكف اعتبار الخضكع لمعلبج أمرا ( 2011حسب "رزقي" )
مع  الجديدة  معارؼكىذا مف خلبؿ ملبئمة ال (, ,237Fisher (التكيؼ تمزـلأنو يقتضي تغييرا ذاتيا يس

ة ملمدة العلبج، الأعراض الجانبية الناج كفقاتختمؼ استجابة المريض  ليذا ؛السابقة الذىنية المعتقدات
ة مف العكامؿ في سير العممية العلبجية كمدل تقبؿ المريض مكتتحكـ جم ،تعقيده كفعاليتورجة د ،عنو

 فيما يمي: ىذه العكامؿ كضيحليا كمدل امتثالو كيمكف ت

       إف المعرفة الجيدة بالعلبج كأىدافو كالكعي بمخاطر الانقطاع عنو، اك كجكد تفاعلبت 
       كقت نفس البيف العلبج كالكحكؿ أك الأغذية أك الأدكية الأخرل التي قد يتناكليا المريض في 

كتحدد بدكرىا المستكل المعرفي  ،يصحال لتزاـمع علبجو ترتبط ىذه المعارؼ بمستكل جيد للب
 (63 ،2011)رزقي،  .عة علبقاتو مع فريؽ الرعاية الصحيةطبيلممريض ك 

كما ىك الحاؿ  المعقدة لمعناية بالذات إلى تحقيؽ أدنى مستكل الالتزاـه تؤدم بعض الاجراءات
ؿه كالذم يتطمب مف المصابيف استخداـ حقف الأنسكليفه امثعمى سبيؿ الض السكرم يفيما يخص مر 

مكنو مف ي معيف يئالجمكككز في الدـه كاتباع نظاـ غذا نسبةكيمزمو بمراقبة التغيرات التي قد تطرأ عمى 
ه إضافة الى ضركرة ممارسة التماريف الرياضية ياستيمكالتي يالسكريات كالنشكيات ة كمي ضبط

 )556ه 2008شيميه ( .الضغكط النفسية الاجتياد في ادارةبانتظاـه ك 

تعدد جرعات مف تعقيد البرنامج العلبجي  التي كشفت أفالبحكث  كما يفند ما سبؽ ذكره بعض
      العكامؿ المؤدية إلى انخفاض مستكل الالتزاـ الصحي مكاعيدىا يعد مف أبرزالدكاء، اختلبؼ 

كما يزيد الطيف بمو أف يككف  -ارتفاع ضغط الدـ كأالسكرم  كمريض–لدل المريض المزمف خاصة 
 تسكاء مف حيث كثرة الجرعات، أك تعقيد طرؽ الاستخداـ، فقد كشفكىذا ، ذك مستكل ثقافي محدكد
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%، أما عندما يتككف 15دكاء كاحد فقط فإف عدـ الالتزاـ يقدر بػأنو عندما يقتصر العلبج عمى أيضا 
%، في حيف أنو عندما يفكؽ عدد 25 ما نسبتو أدكية فقد يبمغ عدـ الالتزاـ 3إلى  2العلبج مف 

 (64 ،2011)رزقي،  (,422Deblic, 2007)%. 35أنكاع فإف عدـ الالتزاـ يقدر بػ 5الأدكية 

         المستشفى قمؽ متكجس حكؿ ما قد يُكتَشؼ لديو عادة ما يصؿ المريض إلىكما أنو 
    قد تبدك  مف أمراض أك اضطرابات، كما قد يحدث ليـ داخؿ المشفى، فعندما يخضع لمفحكصات

لو المستقبؿ كالذم يمكف  لو غريبة، كغالبا ما يشعر بأنو محجكز في غرفتو كعميو التكيؼ مع ما يحممو
 القمؽ ،التكتر ،الكآبةكالمرضى نزلاء المشافي بعض الأعراض  أف يككف أصعب؛ كليذا يبدك عمى

التحاليؿ  أك أكعف جمسات العلبج الكيميائي عف الجراحة كنتائجيا ةالأرؽ الناجمحتى كأحيانا 
 في الككابيس كقمة التركيز بصفة عامة.  كالفحكصات المستمرة، كما قد تتسبب

 (64 ،2011( )رزقي، 511، 2008)شيمي، 

كل الالتزاـ الصحي خلبؿ فترات الاستشفاء بدكاـ المراقبة الطبية؛ كليذا نجد تارتفع مسيفسر قد 
    أف المرضى بمجرد خركجيـ مف المشفى ينخفض التزاميـ الصحي، فلب يحافظكف عمى الاستقرار

بعض علبجاتو، فيمتزـ فقط بأقؿ مف نصؼ الأدكية القد يغير ك في تناكؿ الأدكية كالحمية الغذائية، 
. كما أف عدـ تحسف الأعراض التي يشكك منيا المريض ئواستشفافترة لمكصكفة لو مثلب بعد انتياء ا

المرجكة مف العلبج يعد العامؿ الاكؿ للبنقطاع عنو حسب  يةر العلبجالؤثلكعدـ ملبحظتو 
"Bayada" et "coll".  ،( 65 ،2011)رزقي 

تحسف الأعراض أك ما يسمى بعدـ تحقؽ كىذا يعني أف كؿ مف انتياء فترة الاستشفاء كعدـ 
بعض أف   نلبحظ المقابمةجية الكمف  الأثر العلبجي يؤثراف سمبا عمى الالتزاـ الصحي لممريض.

 تحسف ؤدم بيـقد ي -كالمصابيف بارتفاع ضغط الدـ كخاصة الذيف لـ يتقبمكا مرضيـ- المرضى
    الانقطاع عف مكاعيدىـ مع الأطباء  ،بعدـ أخذ الادكية يا إلى تكقيؼ العلبجاختفائالأعراض أك 

  يـ.ؿ تعميماتتجاىك بؿ 

     عادة ما تككف الآثار الجانبية للؤدكية مصدر ازعاج كبير لدل أغمب المرضى خاصة 
         عندما تطكؿ فترة العلبج، كىذا يبدك جميا لدل أصحاب المرض المزمف؛ مما يدفع بالكثير 

لدكاء أك عدـ تقبمو، كىذه المشكمة مطركحة بصكرة كبيرة في علبج إلى التكقؼ عف أخذ ا مف المرضى
عف الآثار الجانبية لعلبج  (Tourette Turgis, 2000) أغمب الأمراض المزمنة، ففي دراسة قاـ بيا
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علبج. كما أثبتت اللبنقطاع عف لعاملب ىاما  تمرضى السيدا اتضح أف الآثار الجانبية لمعلبج شكم
لدل عينة مف مريضات سرطاف الثدم انقطعف عف علبجيف بسبب حدة  leventhal) (1986 , دراسة

 (65 ،2011)رزقي،  (gauchet, 2008, 42)انبية خاصة الغثياف كالتقيؤ.غالأعراض الج

 العوامل المتعمق بالعلاقة طبيب/ مريض: .4.2

يبدم المريض اىتماما كبيرا بنكعية علبقتو بالطبيب؛ بالرغـ مف أف لديو بعض التحفظات حكؿ 
ىذه العلبقة، حيث تتمحكر الانتقادات المكجية لمقائميف بالرعاية الصحية عادة حكؿ قمة التغذية 
غفاؿ          الراجعة، استخداـ مصطمحات عممية تقنية معقدة لا يستطيع بعض المرضى فيميا، كا 

أف أحكاـ المجتمع حكؿ النظاـ الصحي  أف المريض إنساف لو شخصيتو الخاصة، كبالمقابؿ يلبحظ
كجكدتو غالبا لا ترتكز عمى مقكمات مكضكعية كعممية، حتى لك كاف ىناؾ تقصير فعمي في الخدمات 

ة عدـ دراية مف قبؿ القائميف عمى تقديميا، كأغمب ىذه الأحكاـ نتيج المقدمة أك شيء مف عدـ الكفاءة 
المرضى بالأمكر الطبية كمعايير الكفاءة؛ كبالتالي عدـ امتلبكيـ ما يكفي مف المعمكمات أك المعايير 

 التي تسمح ليـ بالحكـ بنزاىة إف كانكا قد تمقكا العلبج الملبئـ أـ لا. 
 (50، 2010( )لكحؿ، 531، 2008)شيمي، 

أف تفاعؿ  في دراسة ليما (Skiper & Leonard)"سكيبر" ك"ليكنارد" كؿ مف  بيف كما
يمكف أف يخفؼ إلى حد  المريض مع ىيئة المستشفى عف طريؽ تزكيده بالمعمكمات كالدعـ العاطفي

عمى استجاباتو الاجتماعية، النفسية  كبير مف أعباء المرضه كالذم سيككف لو آثار غير مباشرة
 (94، 2014دة، )عدك  .كالفيزيكلكجية أيضاه فقد يعجؿ بشفائو إلى حد كبير

    إلى أف نكعية العلبقة ( ,2003WHO)ككذا أشار "منتظمة الصحة العالمية" في تقرير ليا 
كأنو يجب أف يعتبر  بيف المريض كالمعالج ليا دكر في تعزيز عممية الالتزاـ الصحي لدل المريض،

    ىذا الأخير طرؼ فعاؿ في العممية العلبجية، كيجب عمى الطبيب إشراكو في الخطة العلبجية، 
كأف يغمب عمى العلبقة بينيما نكع مف النقاش فيما يخص مثلب نظاـ التغذية الجيد كالحمية الغذائية 

 يمة الأخرل كالرياضة كغيرىا. الملبئمة التي سيتبعيا المريض، كعف نكع الكسائؿ العلبجية البد

    مف الطرفيف،  كليذه العلبقة طبيب/ مريض عدة أشكاؿ في الكاقع المعاش أحدىا ايجابي
كىك أفضؿ صكرة لمتفاعؿ بينيما كالتي تساعد عمى تنمية مستكل الالتزاـ الصحي، كالشكؿ الثاني 
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ساىـ في تندل مستكل التزاـ فقد ي سمبي مف الطرفيف كىك أسكاء صكرة ليذا التفاعؿ الاجتماعي
 المريض، أما الشكؿ الأخرل فيك سمبي مف أحد الطرفيف كايجابي مف الطرؼ الثاني، كلديو كجييف 

المريض فسمبي غير متعاكف، أك أف يككف ايجابي كبالمقابؿ  إما أف يككف ايجابيا مف طرؼ الطبيب
قد تظير إيجابية المرضى المريض. ك سمبي في اتصالو مع ىذا الالطبيب  كيقابمومف طرؼ المريض 

مع القائميف عمى علبجيـ أكثر كضكحا عند المزمنيف منيـ أمثاؿ مرضى السكرم كارتفاع  بتعاكنيـ
 ضغط الدـ الذيف قد يككنكف أكثر انضباطا خلبؿ تنفيذ البرنامج العلبجي.

       ىك التأكيدكغيرىـ  (2014)"عدكدةك" (2008"شيمي" )حسب الميـ في ىذا المكضع 
مف طرؼ  تكجد عدة عكامؿ تحدد طبيعة العلبقةكأف عمى أىمية العلبقة بيف الطبيب كالمريضه 

حسف ك عمى المعمكمات الطبية المستجدة  خبرتو المينية، تأىيمو العممي، تدريبو الفنيه اطلبعوكالطبيب 
طباء قد يككنكا مثلب أف بعض الأفمكحظ  كغيرىا،  شخصيتو ،ضميره الميني، أخلبقو، تكظيؼ معارفو

أكثر رسمية في التعامؿ مع المرضى ذكم المستكل الثقافي الأقؿ مف مستكاىـه كاستخداـ مصطمحات 
أك تقنية تبدك غامضة نكعا ما بالنسبة ليؤلاء المرضىه أك إبداء بعض إماءات الكجو،   عممية طبية

مقاطعتو؛ مما يخمؽ مناخا  التي تكحي بأف الطبيب يفكر كلا يجدر بيـ نبرات الصكت كحركات الجسد
 يمنع ىؤلاء المرضى مف طرح أسئمة أك طمب شرح أكثر عف حالتيـ. 

      أك السياسية  كما أف الطبيب الذم يبني علبقاتو بمرضاه عمى أساس المكانة الاجتماعية
أك المستكل الاقتصادم، ليميز بينيـ بناء عمى ىذه الاعتبارات، سيجؿ مف نفسو ميني غير مرغكب 

،              عمى مبادئ إنسانية فيو لدل المرضى كالمجتمع ككؿ، فيي علبقات مصالح، لا تقكـ
      الطبيب الذم يحسف التعامؿ مع مرضاه، يظير ليـ الاىتماـه كيبعث الثقة كالأمؿ في حيف أف
 ىك طبيب محبكب بيف مرضاه كبيف افراد المجتمع. في نفكسيـ

        مع تأىيؿ حكث أف نكعية علبقة  الطبيب بالمريضقد أكضحت بعض الدراسات كالبك 
في التقيد  ىذا الطبيب كخبرتو ىي التي تحدد طمب المساعدة مف عدمياه كما انيا ترغب المريض

         عدـ الاكتراث بيا،  بالبرنامج العلبجي، الامتثاؿ للؤكامر المعالج، كالاصغاء لنصائحو أك
كبالمقابؿ  (94، 2014)عدكدة، دد إلى الأطباء ذكم السمعة الحسنة. حيث أف المرضى يتكجيكف بلب تر 

إف عدـ إصغاء الطبيب لشككل مرضاه أحد أسباب عدـ التزاـ المرضى  (541، 2008)حسب "شيمي" 
 كرفضيـ لمعلبج. 
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كمما سبؽ ذكره يتضح أف المريض يحتاج إلى الطبيب الذم يحسف الاستماع إليو، يشرح لو كؿ 
ما لو صمة بحالتو المرضية بمغة بسيطة مفيكمة بالنسبة لو، يشاركو في اتخاذ القرار حكؿ الخطة 
العلبجية الخاصة بو، يفحصو بكؿ دقة كتفصيؿه يتعامؿ معو بمطؼ، يصغي لمشاكمو الشخصية 

ما ستجعؿ ىذا المريض يشعر بالراحة كالأماف كالذم يساعده عمى التعاكف لو الدعـ العاطفي، كيكفر 
مع الطبيب بالانصياع لتعميماتو، كتنفيذ البرنامج العلبجي كما يجب. أما إذ كانت العكس فمف يككف 

ف لأخلبؽ أالمريض مطمئنا مع ىذا الطبيب كسيحاكؿ إما تغييره أك لف يتبع تعميماتو بانضباط. كما 
       الطبيب، شخصيتو، معتقداتو، ضميره، مؤىلبتو العممية كالفنية كحتى دينو دكر في تحديد طبيعة تفاعمو 

بؿ ليا دكر في تحديد مستكل الالتزاـ الصحي  تأثر عمى صحة المريض مع مرضاه. كأف ليذه العلبقة
 ـ. كخاصة المصاب بمرض مزمف كداء السكرم  أك ارتفاع ضغط الد لديو،

 الخصائص السوسيو اقتصادية: .5.2

إف الكضع الاجتماعي كالاقتصادم ككذلؾ المستكل التعميمي كالدخؿ كميا عكامؿ تؤثر      
عمى الالتزاـ الصحي، فالكضع الاجتماعي لمفرد إما اف يككف مساىما بإيجابية في التزامو الصحي 

رؼ العائمة كىذا مف خلبؿ المشاركة الفعالة كتقبمو لمعلبج خاصة عند تكفر المساندة الاجتماعية مف ط
كالنشطة بحالة المريض الصحية كتشجيعو كالمحافظة عمى جك الاستقرار العائمي كلا تتكقؼ المساندة 
عمى دعـ الأسرة فقط، بؿ تتعدل الى مؤازرة محيط المريض ككؿ كىذا ما تدعمو الدراسات الحديثة 

قتصادم فإف انخفاضو يجعؿ المريض غير قادر عمى نفقات حكؿ المساندة الاجتماعية، أما الجانب الا
العلبج، تكفير آلات القياس الحديثة)مثؿ آلة قياس ضغط الدـ(، كنقص كسائؿ النقؿ مما يجعؿ 
مستكل الالتزاـ الصحي منخفض عند مثؿ ىذه الفئات، فالمرضى الذيف يعانكف مف انخفاض الدخؿ  

تدني الحالة الاجتماعية كالاقتصادية لدييـ، فعمى الأغمب أنيـ أك انعدامو مع انخفاض مستكل التعميـ ك 
سيكاجيكف تحديا أكبر في تحقيؽ الالتزاـ الصحي الجيد عؿ عكس ميسكرم الحاؿ اجتماعيا 

 (65، 2011.)رزقي، كاقتصاديا

يمكف للؤعباء كالتكاليؼ المالية كحدىا اف تككف بمثابة عائؽ اماـ الحصكؿ عمى خدمات 
الرعاية الصحية، الاجيزة، أك الادكية الضركرية لإدارة المرض المزمف. عائؽ اقتصادم رئيسي آخر 

قت ىك نقص المكارد، بما في ذلؾ عدـ كفاية النقؿ أك صعكبتو، عدـ تكفر الرعاية للؤطفاؿ، ضياع الك 
في الكظائؼ ذات الاجكر المتدنية، عدـ تكفر الأمف الكظيفي. كقد تـ مؤخرا الربط بيف المستكل 
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الاجتماعي كالاقتصادم مف جية كالالتزاـ بالعلبج باليرمكنات البديمة مف جية أخرل. الأمية قد تساىـ 
 (58، 2010)لكحؿ ،في زيادة المشاكؿ المتعمقة بإدارة المرض المزمف.

 تتسبب  الصحي فقد الالتزاـ في تؤثر أف يمكف التي العكامؿ عديد مما سبؽ أف ىناؾنستنتج 
بالمريض )السف،  بالمرض، :المتعمقة العكامؿ ضمف كىي تندرج بالعلبج، المرضى التزاـ عدـ في

مريض )شخصية /طبيب بالعلبقة الجنس، العرؽ، الكفاءة الذاتية، السمات كالمعتقدات كغيرىا(،
العلبجي )درجة تعقيده كنكع الاجراءات القائـ  بالبرنامج يمو، تدريبو، تجدد معمكماتو...(،الطبيب، تأى
   كالاقتصادية )الامكانيات المادية، المساندة الاجتماعية كغيرىا(،  الاجتماعية كالعكامؿ عمييا ..(،

 بالإيجاب.كما تتفاعؿ كؿ ىذه العكامؿ لتؤثر مجتمعة عمى التزاـ المريض بالسمب أك حتى 

 

 .   النماذج النظرية المفسرة للالتزام الصحي:3

  سعيا لفيـ كتفسير السمكؾ الصحي لدل الفرد حاكؿ الباحثكف صياغة عدة نماذج نظرية، 
كالتي ساىمت في تطكير عمـ نفس الصحة، حيث نذكر فيما يمي أكثرىا استعملب  في الدراسات 

 الصحية النفسية:  

 : (The  health belief of model) ةالصحي المعتقدات نظرية. 1.3

بداية الخمسينيات كبالضبط  في النمكذج ىذا بنظرية القناعة الصحية. ظير أك كما يطمؽ عمييا
 العامة ةيالصح ح الخدماتالصم في الاجتماعي النفس اءعمم مف مجمكعة يد عمى (1950) سنة

 المرض اكتشاؼ برامج في المنتشر القصكر لشرح ة منيـمحاكل (67، 2011)رزقي،  المتحدة، بالكلايات
 المرضية، للؤعراض الأفراد استجابات ليشمؿ مؤخرا النمكذج ىذا طبؽ ثـ منو، كالكقاية الصامت
   (78، 2014)عدكدة، الغذائية.  الحمية يخص فيما الطبية بالكصفات كالتزاميـ

 دراسة بغية (1974) سنة "Rosenstock" "ركزنستكؾ" يد عمى النمكذج ىذا تبمكر كقد
كيعد ىذا النمكذج ىك الأكؿ في مجاؿ  الدكرية، الفحكصاتك  التطعيماتمثؿ  الصحية الكقاية سمككيات

 يحددتفسير السمكؾ المتعمؽ بالصحة، كالذم يقكـ عمى فكرة أف الالتزاـ بممارسة السمكؾ الكقائي 
 (18، 2015)الزركؽ، صحتو بالإيجاب. بمقدار ما يمكف أف يجنيو الفرد مف فكائد، يتكقع أف تعكد عمى 
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الالتزاـ  ضمت يالصح نفسال عمـب مجالات عدة في تطبيقو تـحيث  ،Becker"" "بيكر" طكره ثـ
   (78، 2014)عدكدة، 105)  ، 2011الدؽ،( .الصحة دعـ كسمككات الطبية، تعميماتلبا

 الصحية الأكساط في يةنظر ال النماذج بيف باقي شيكعا الأكثر الصحية المعتقدات نمكذج ديعك 
 الصحية اتمككالس بعض تفسير في كبير حد إلى عميو يعتمد حيث العامة، الصحة مجاؿفي  خاصة
، كحسب ىذا النمكذج فإف السمكؾ الكقائي ينفذ عندما تككف شدة المرض كخطكرتو مرتفعتيف، الكقائية

متكقعة مف ممارسة السمكؾ كيككف الاستعداد المدرؾ للئصابة بذلؾ المرض عاؿ، ككذا الفكائد ال
 (71،  2010)لكحؿ،( 21، 2001 يخمؼ، ) الكقائي معتبرة .

 مختمؼ في الفرد بسمككات التنبؤ إلى ( 2000،571) "فرج"حسب ما أكرد  النظرية ىذه تسعىك 
 البرامج جعؿ في سيساىـ مما الكقائي، وسمكك في تتحكـ التي العكامؿ تحديدبالصحية  المكاقؼ
 بسمكؾ لمتنبؤ أيضا النمكذج ىذا يستخدـ كما. التنفيذ في كفعالية دقة أكثر الكقائية النمائية أك الصحية
          (78، 2014)كفؽ "عدكدة"  لنمكذجيذا ال الأساسية فالعناصر عميو كبناء .المزمنيف المرضى

  :كالتالي ىي
 الصحية الدافعية Health Motivation: يختمفكف الأفراد أف كاقع تفسر حيث             

 المشاركة في رغبتيـ حيث مف ككذا يا،نيتمنك  التي الصحة مستكل تقدير درجة حيث مف
 .الصحة تعزيز بأنشطة

 (هالثقافية اليكية) العرؽ عمر،ال نكع،ال تضـك  :الاجتماعيةو  والاقتصادية الديموغرافية المتغيرات 

 المستكل: التعميمي، الثقافي، الاقتصادم كالاجتماعي.  مكاف السكف،
ية احتمالب الذاتي الفرد اعتقاد يعني : Perceived Susceptibilityالقابمية المدركة للإصابة

 (19، 2015)الزركؽ،  ما في حالة عدـ ممارستو لمسمكؾ الصحي الكقائي. بمرض توصابإ

 لمفعل المدركة الفوائد Perceived Benefit: ايجابي تأثير لو العلبج بأف الاعتقاد تعبر عن 
بمعنى أف تككف ىناؾ نتائج ايجابية متكقعة تعقب اتخاذ الاجراءات  عمى صحة المريض،

 (68، 2011)رزقي،  الكقائية.

 أو التيديد المدرك لممرض المدركة الخطورة Perceived Severity: دراؾ إأف  عمى يدؿ
الفرد كاقتناعو بأف عدـ ممارسة النشاط الصحي الكقائي سيعرضو لخطر الإصابة بالمرض، 

 كتككف أكثر بركزا في بعض الأمراض الخطيرة كالسرطانات مثلب. (68، 2011)رزقي، 
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 لمتصرف الياديات Cues to action:  الصحي  السمكؾ يدفع الفرد لسمؾتعني كجكد مثير
خارجيا مثؿ  يككف قد أك المدركة،المرضية  لأعراضكا داخميا المثير ىذا يككف قدك  المناسب،

 شخص قريب بمرض ما. أك كفاة الصحية ببرامجيا التكعكية( 67، 2011)رزقي،  كسائؿ الاعلبـ
قد تككف ىناؾ نتائج   : Perceived Barriers/Costs لمفعل المدركة التكاليف أو المعوقات

 ( 68، 2011)رزقي،  سمبية أك عكاقب كخيمة لامتناع الفرد عف اتخاذ الاجراءات الكقائية.

 سعى فرد لمتكيؼ ماالمحدد؟ يحدث إذا  السمكؾ مع التكافؽ عند يحدثسماذا  كبصيغة اخرل
فعمى سبيؿ  المتكقعة؟ التكمفة تقييـ ذىني في عقمو لعكاقب سمككو حيث يحدد ما ىي ،عيفسمكؾ م مع

 الكقاية} الكمامة؟ كضع مف رجكةىي المنفعة الم ما ،-الكمامة-سمكؾ استعماؿ القناع الكاقي  المثاؿ
قد يضطر الفرد إلى بذؿ }استعماليا؟  مضار ىيما ك  ،{الفيركسية المنتقمة باليكاء الأمراض عدكل مف

 . {جيد أكبر لمتنفس

 ميددكف أنيـ يشعركف الذيف أكلئؾ ىـ كقائية إجراءات الأكثر ميلب لاتخاذ إذف فالأشخاص
 مزايا أف يشعركفف ما، كيرجحكف كفة المنفعة عف كفة التكمفة قبؿ قياميـ بيذا السمكؾ، بمرض

 (571،  2000 )فرج، التكمفة. مف أرجح الطبية المراجعة

 الأساسية العناصر ىذهأف جممة  (Janz & Becker, 1984)يرل كؿ مف "جانز" ك"بيكر" 
، كتمتقي كميا حكؿ فكرة إدراؾ  في ذىف الفرد مدركةىي عناصر  الضركرية لتنفيذ السمكؾ الصحي،

الصحة عمى أنيا قيمة ليا أىميتيا كأف الحفاظ عمييا مرىكف بمدل قبكؿ الفرد للبلتزاـ بالسمككات   
 .العممية ىذه في محكريا دكرا دراؾللئ أف يؤكد ما (19، 2015)الزركؽ، التي تقكد إلى ذلؾ.

  .الصحية المعتقدات نمكذجيكضح  ( عمى الصفحة المكالية03) الشكؿك 
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    (33، 2001 يخمؼ،) 

 الصحية المعتقدات نموذج (03)رقم  شكلال
 

 :الصحية المعتقدات نموذج تقييم

لقد اتفؽ معظـ العمماء عمى أف نمكذج المعتقدات الصحية ىك أفضؿ النماذج لدراسة السمكؾ 
الصحي كذلؾ لأنو يتميز بالكضكح، كما أنو يتضمف معظـ ما تكصمت إليو عدة دراسات نظرية 
كتطبيقية دقيقة حكؿ السمكؾ الصحي فيشتمؿ عمى نتائجيا كيعرض عمميات كميكانيزمات محددة تربط 

 (67، 2011)رزقي، المتغيرات الاجتماعية كالسمكؾ الصحي الفردم.  ما بيف

حسب   يسمـ لـ أنو إلا حفزىا التيدراسات الكتعدد  لمنمكذج التطبيقية الإمكانية مف الرغـ كعمى
 :أنو إذ النقد مفكغيرىما  (20، 2015)ك"الزركؽ"  (80، 2014)عدكدة" "

اليديف قبؿ كبعد الأكؿ  غسؿ مثؿ بالصحة المتعمؽ البسيطة اتالسمكك الحسباف يف يضع لـ -
 .معتاد بشكؿ الناس بو يقكـ يتال ؽ صباحاكبعد الحماـ أك شرب الماء قبؿ النكـ أك عمى الري

 الخطكرة، أكة دركمال لحساسيةكا النمكذج، ىذا مككناتبعض  لقياس معيارية طريقة تكجد لا -
  .مجاؿىذا ال في الدراسات نتائج تبايف عف المسؤكؿ ىك الأمر ىذا قد يككفك 

 571) ، 2000فرج،)

كما قد أىمؿ تأثير العلبقات الاجتماعية التفاعمية التي تربط الفرد بالآخريف عمى سمككو 
كرد في "الزركؽ" ، حيث Zani" " (2002)"زاني"ك (20، 2015)الصحي، كيؤكد ذلؾ كؿ مف "الزركؽ" 

بيف الاعتقادات الخاصة لمفرد حكؿ ادراكو لخطر  يركز عمى العلبقات المباشرة أف ىذا النمكذج
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الاستعداد لممرض، كبيف السمكؾ الكقائي، فيك ييمؿ بالمقابؿ الدكر الذم تؤديو الاتجاىات في تكجيو 
السمكؾ الصحي، كما ينفي الطابع الاجتماعي عف ىذا السمكؾ، خاصة أنو قد ينشأ عف طريؽ تقميد 

 الاخر مثلب.  

 العلبقات مف متحرر النمكذج ىذا في الفرد (Zani , 2002, 27)ر يعتب كفي ىذا السياؽ 
 عقلبنية قرارات يتخذ علبئقية، أك عاطفية تأثيرات لأم يخضع كلا لكحده، قراراتو يأخذ الاجتماعية

 فقط. معرفية استراتيجيات عمى متأسس

 الضركرية لتنفيذ السمكؾ الصحي ليذا النمكذج، العناصر الأساسية أف الباحثكفبعض  يرلكما 
 يعتمد لا كبالتالي العممية، ىذه في محكريا دكرا دراؾللئ أف يؤكد ما في ذىف الفرد مدركة ىي عناصر

 شكيخ، (.ةذاتي أساس عمى و يرتكزلكنك  مكضكعي، أساس عمىالصحي كفؽ ىذا النمكذج  مكؾالس
اظيرت الابحاث التي تستخدـ   (72، 2010)"لكحؿ"حيف أنو مف جية اخرل حسب  في62) ، 2012

 ىذا النمكذج أف التنبؤ بالسمككات الصحية يككف أكثر سيكلة مف التنبؤ بأخذ الدكاء. 
كانطلبقا مف تقييـ نمكذج المعتقدات الصحية كتحديد نقائصو، حاكؿ عدت عمماء بمكرة بعض 

لسمكؾ الكقائي، كمحاكلة لتنبؤ              النماذج النظرية الأخرل لتفادم ىذه النقائص في تفسير ا
بو مف منطمقات نظرية أخرل. اعتمادا عمى بعض المتغيرات الاخرل التي لـ ترد في ىذا النظرية 

 .المعرفية الاجتماعيةكالنظرية 

 :(Théorie Cognitive Social)المعرفية الاجتماعية النظرية  .2.3

تتعمؽ ىذه النظرية  (48-47، 2014) ك"عدكدة" (76-75، 2010)حسب ما كرد في "لكحؿ"
بالكفاءة الذاتية، فعمى الفرد أف يككف عمى ثقة بأنو قادر عمى أداء سمكؾ معيف ليتمكف مف فعمو. 

(     1986كيسمى ىذا الاعتقاد بالكفاءة أك الفعالية الذاتية. فقد أكد صاحب ىذه النظرية "باندكرا" )
" بأف الأداء الإنساني يمكف أف يفسر مف خلبؿ المقابمة بيف السمكؾ في كتابو "أسس التفكير كالأداء

إلى أف التغيير  "المعرفية الاجتماعية" كمختمؼ العكامؿ المعرفية كالشخصية كالبيئية. كتشير النظرية 
في السمكؾ مبني عمى اعتقاد الشخص بأنو يمكف أف يكمؿ بنجاح السمكؾ المطمكب. ىذا الاعتقاد 

لشخص عمى استعداد للبنخراط في سمكؾ معيف. كفيما يمي سنعرض الافتراضات ضركرم ليككف ا
 النظرية كالمحددات المنيجية التي تقكـ عمييا ىذه النظرية:
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  يمتمؾ الأفراد القدرة عمى عمؿ الرمكز كالتي تسمح بإنشاء نماذج داخمية لمتحقؽ مف فاعمية
مككات ثـ اختبارىا فرضيا مف خلبؿ التنبؤ التجارب قبؿ القياـ بيا، كتطكير جممة مبتكرة مف الس

 بالنتائج كالاتصاؿ بيف الأفكار المعقدة كتجارب الآخريف.
  إف معظـ أنكاع السمكؾ ذات ىدؼ معيف، كىي مكجية عف طريؽ القدرة عمى التفكير

 المستقبمي، كالتنبؤ أك التكقع، كما تعتمد بشكؿ كبير عف القدرة عمى عمؿ الرمكز.
 لقدرة عمى التنظيـ الذاتي، عف طريؽ التأثير عمى التحكـ المباشر في سمككاتيـ، يمتمؾ الأفراد ا

كعف طريؽ اختيار أك تغيير الظركؼ البيئة المحيطة بيـ، كالتي بدكرىا تؤثر عمى السمكؾ،  
كما يضع الأفراد معايير شخصية لسمككيـ، كيقكمكف بتقييمو بناءا عمى ىذه المعايير، كبالتالي 

 حافز ذاتي يدفع كيكجو السمكؾ.يمكنيـ بناء 
  يتعمـ الأفراد عف طريؽ ملبحظة سمككات الآخريف كنتائجيا. كالتعمـ عف طريؽ الملبحظة يقمؿ

بشكؿ كبير مف الاعتماد عمى التعمـ عف طريؽ المحاكلة كالخطأ، كيسمح بالاكتساب السريع 
 الممارسة.لمميارات المعقدة، كالتي ليس مف الممكف اكتسابيا فقط   عف طريؽ 

  أف كؿ مف الطرؽ السابقة )القدرة عمى عمؿ الرمكز، التفكير المستقبمي، التأمؿ الذاتي، التنظيـ
العصبية المعقدة، -الذاتي، كالتعمـ بالملبحظة( ىي نتيجة تطكر الميكانيزمات كالأبنية النفسية
 كنة الضركرية.حيث تتفاعؿ كؿ مف القكل النفسية كالتجريبية لتحديد السمكؾ كتزكيده بالمر 

  تتفاعؿ كؿ مف الأحداث البيئية كالعكامؿ الذاتية الداخمية )معرفية، انفعالية كبيكلكجية( كالسمكؾ
بطريقة متبادلة، فالأفراد يستجيبكف معرفيا، انفعاليا كسمككيا إلى الأحداث البيئية، كمف خلبؿ 

ه يؤثر ليس فقط عمى البيئة القدرات المعرفية يمارسكف التحكـ عمى سمككيـ الذاتي، كالذم بدكر 
 كينظر .(25-24ىػ، 1428)العتيبي، كلكف أيضا عمى الحالات المعرفية، الانفعالية كالبيكلكجية 

 عمييا أطمؽ حيث الاتجاه ثلبثية تبادلية علبقة أنيا عمى العكامؿ تمؾ بيف العلبقة إلى "باندكرا"
 أساس أف ذلؾ كيعني "Reciprocal Determinism"" التبادلية الحتمية" أك الثلبثية التبادلية
 (30 ،2011 رزقي،)(. الدائرية) التبادلية الحتمية فكرة ىك" باندكرا" عند الاجتماعي المعرفي التعمـ

 : (04بالشكؿ رقـ) -الحتمية المتبادلة-نكضح ىذا المبدأ  الصفحة المكالية كفي
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 (48 ،2014 )عدكدة، 

 الحتمية التبادلية نموذج يوضح (04) رقم شكل

كبالرغـ مف أف ىذه المؤثرات ذات تفاعؿ تبادلي إلا أنيا ليست بالضركرة تحدث في كقت 
متزامف، أك أنيا ذات قكة متكافئة، كتيتـ نظرية "الكفاءة الذاتية" بشكؿ رئيسي بدكر العكامؿ المعرفية 

 بتأثير يتعمؽ فيما ذلؾ الاجتماعية"، "المعرفية لمنظرية التابع ،كالذاتية في نمكذج "الحتمية المتبادلة"

 كتركز المعرفة، عمى البيئية كالأحداث كالانفعاؿ السمكؾ مف كؿ كتأثير كالسمكؾ، الانفعاؿ عمى المعرفة

      تؤثر التي الأحداث في التحكـ ممارسة عمى قدرتو عف الفرد معتقدات عمى الذاتية" "الكفاءة نظرية

نما الفرد يمتمكيا التي بالميارات فقط تيتـ لا الذاتية فالكفاءة حياتو، عمى  عممو الفرد يستطيع بما كذلؾ كا 

 المعمكمات مصادر كدمج كتقدير بمعالجة يقكمكف الأفراد أف  "باندكرا" كيرل يمتمكيا، التي بالميارات

 درات.الق ليذه اللبزـ المبذكؿ الجيد كتحديد الاختيارم، سمككيـ كتنظيـ بقدراتيـ، المتعمقة المتنكعة
 (48، 2014)عدكدة، 

 التأثير بأف  اعتقاده مف انطمؽ قد الذاتية لمكفاءة تنظيره في (1977) "باندكرا" أف نجد عميو كبناءا

 كليس لمفرد، "Predictive efficacy"التنبؤية الفاعمية تعطييا التي الدلالة مف يأتي بالمثيرات المرتبط

 أنيا عمى الذاتية لمكفاءة "باندكرا" نظر كقد بالاستجابات، آلي نحك عمى مرتبطة المثيرات ىذه ككف مف

 Stress"  ضاغطة ملبمح ذات أك بالغمكض تتسـ مكاقؼ في لمسمكؾ أدائو عف تكقعاتو أك الفرد أحكاـ
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full" ، المبذكؿ، المجيكد الأداء، في ةالمتضمن للؤنشطة الفرد اختيار في التكقعات ىذه كتنعكس 

 (48، 2014)عدكدة،  السمكؾ. إنجاز مصاعب كمكاجية المثابرة،

 الأعماؿ تحقيؽ عمى قدرتو مدل كعمى الفرد يصدرىا التي الأحكاـ عمى الذاتية الكفاءة نظرية كتقكـ

 كالأحكاـ التعميمات ىذه بيف العلبقة كمعرفة المستقبمية، المكاقؼ مع التعامؿ عند منو المطمكبة المختمفة

 المكاقؼ في الفرد لدل السمكؾ محددات تعتبر الأحكاـ كىذه عنيا، كالناتج ليا التابع كالسمكؾ الفردية

 (75 -74 ،2009 )المشيخي، . المستقبمية

           نظريتو في يفرؽ "باندكرا" أف (75 ،2009) "المشيخي" حسب (1990) "الفرماكم" كيرل

  (05) الشكؿ خلبؿ مف جميا ذلؾ كيبدك  بالنتائج، الخاصة كالتكقعات الذاتية ةالفاعمي تكقعات بيف

 
 (75 ،2009)المشيخي، 

 النتائج وتوقعات  الذاتية  الكفاءة توقعات بين الفرق يوضح (05) رقم الشكل

 كيقرر السمكؾ مخرجات أك ناتج عف الفرد تكقعات تسبؽ الذاتية الكفاءة تكقعات أف ذلؾ كيعني

 يسمى فيما يتدرجاف ميكانيزماف المخرجات عف كالتكقعات الذاتية الفاعمية مف كلب أف (1986"باندكرا")

  يف.مع نحك عمى السمكؾ إنجاز معا يحدداف كىما ،"Self-evaluation" الذاتي" بػ"التقييـ
 (75 ،2009 )المشيخي،
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 تككف فعندما بالبيئة ترتبط كالمنخفضة المرتفعة الذاتية الكفاءة أف (1982) "باندكرا" كيضيؼ

 غير ببيئة المنخفضة الكفاءة ترتبط كعندما ناجحة، النتائج تككف أف يغمب مناسبة كالبيئة مرتفعة الكفاءة

       لو، نسبةبال صعبة أعماؿ في ينجحكف الآخريف أف يلبحظ حيف مكتئبا، الشخص يصبح مناسبة

 البيئة، ليغيركا جيكدىـ يكيفكف فإنيـ مناسبة غير بيئية مكاقؼ المرتفعة  الكفاءة ذكم الأفراد يكاجو كعندما

            التغيير لإثارة القكة حتى أك الشعبية كالتعبئة الاجتماعي، التنشيط الاحتجاج، يستخدمكف كقد

 بيئة مع المنخفضة الذاتية الكفاءة ترتبط كحيف جديد، مسارا يستخدمكف فسكؼ جيكدىـ أخفقت إذا كلكف

 (76-75 ،2009 )المشيخي، لميأس. كالاستسلبـ الاكتراث بعدـ تنبؤ فثمة مناسبة غير

ظير مفيكـ الكفاءة الذاتية عمى يد "باندكرا" عندما نشر مقالتو: "الكفاءة الذاتية نحك نظرية 
مف الباحثيف بالدراسة كالتمحيص، كطكر بعدىا ىذا المفيكـ أحادية لتعديؿ السمكؾ"، ثـ تناكلتو العديد 

، 2014)عدكدة ،بحيث ربطو "باندكرا" بمفيكـ الضبط الذاتي لمسمكؾ في نظريتو "المعرفية الاجتماعي"، 

مف منظكر اخر حيث ذكرت أف ىذه النظرية سابقة الذكر تتنبأ  (76، 2010)كىك ما تفنده "لكحؿ"( 47
ية عمى الالتزاـ الصحي، كذلؾ بطرؽ متعددةه بما في ذلؾ الاختيار المباشر بتأثير الكفاءة الذات

لمسمكؾه الأفكاره ردكد الفعؿ العاطفيةه ك أداء السمكؾ، كىذا ما نحف في صدد البحث عنو في الدراسة 
 الحالية.

 أحكاـ تعميـ خلبليا مف يمكف حالات عدة حدد "باندكرا" أفإنى  (76 ،2009) "المشيخي" كيشير

 كالتالي: كىي النشاطات مختمؼ عبر الذاتية الكفاءة

 أحكاـ أف تكقع الحالة ىذه في الممكف فمف الفرعية، الميارات نفس المختمفة الميمات تتطمب عندما 

 مختمفة. مياما يؤدم أف يستطيع أنو يعني الأساسية، الميارات إظيار عمى قدرتو حكؿ الفرد
 فإنو معا، اكتسابيا يتـ أم متلبزمة ميارات مختمفة، نشاطات لإتماـ المطمكبة الميارات كانت إذا 

  الأنشطة. باقي أداء يستطيع بالتالي فيك الأنشطة ىذه أحد أداء يستطيع أنو الفرد اعتقد إذا

 الخبرات" "تحكؿ يسمى ما ىناؾ أيضا "Transforming Experiences" لتحقيؽ نتيجة كىك 

 متنكعة مساحات عبر الذاتية كفاءتو حكؿ الفرد قاداتاعت يقكم القكم الانجاز فيذا صعب، شيء

  .النشاطات مف مترابطة كغير
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 النظرية: تقييم

 تحقيؽ إلى  الذاتية" "الكفاءة عف نظريتو في تكصؿ قد باندكا" أف" (441 ،1990) "جابر" كيبرز

                الدقيقة"، ك"الملبحظة الإبداعي" "التأمؿ كىما: النظرية لبناء أساسييف مككنيف بيف تكازف

 قد نجدىـ حيث(Freud, Jung, Adler) ك"أدلر" ك"يكنج" "فركيد" مف كؿ عف يختمؼ فيك كبذلؾ

 ك"ميمر" "دكلارد" مف كؿ عف يختمؼ أنو كما الإكمينيكية، كخبراتيـ ملبحظاتيـ عمى بناءا يـنظريات كضعكا

 عمى أجريت كتجارب دراسات عمى أقيمت نظرياتيـ لأف   (Dollard, Miller, Skinner) ك"سينكر"

  شر.الب دراسة مف بعناية مستمدة بيانات عمى تقكـ الذاتية الكفاءة نظرية أف حيف في  الحيكانات،
 (76 ،2009 )المشيخي،

 أكلت الكقت نفس كفي كبيئتو،  الاجتماعية محيطو عف الانساف تعزؿ لـ النظرية ىذه أف كما

    جانب تعزؿ لـ كما الفرد، حياة جكانب جميع عمى ركزت المعتقدات، كىك ألا المعرفي لمجانب أىمية

 )المعرفية، الذاتية أك الشخصية السمككية، الجكانب مختمؼ بيف المتبادؿ بالتفاعؿ اىتمت بؿ أخر عف

 عمميات تحدث ما لسمككا الفرد اصدار عند أنو فتكضح الاجتماعية، أك كالبيئية كالبيكلكجية(، الانفعالية،

  .جاهالات ثلبثية تبادلية علبقة في رئيسية مؤشرات ثلبثة بيف  تجمع تفاعمية

  "Health Compliance Model ": (HCM) الصحي الإذعان نموذج. 3.3  
   ،Heiby" & "Carlson"  (1986)""كارلسكف"ك "ىايبي" طرؼ مف النمكذج ىذا طكر

 تكصياتالصحي مثؿ اتباع  الالتزاـ مفسر لكؿ أنماط سمككي اجتماعي لنمكذجكىك نسخة شاممة 
 اىتماـ يعطكما ي كغيرىا،الفحكصات، تناكؿ الأدكية  المكاعيد احتراـ قكاعد الصحة، الكقاية،، الطبيب
 الاعتبار بعيف أخذ مف أكؿ ىك الصحي الإذعاف نمكذج إف .الطبية بالعلبجات الالتزاـ لدراسة أكبر

 عمى المستقبمية أك الآنية النتائج تأثيرات مف انطلبقا التزامو الفرد إزاء بيا كيشعر يعيش التي الطريقة
 يسةرئ متغيرات ثلبثةعمى  (74، 2011)حسب "رزقي"   قد شمؿ النمكذجك  (86، 2014)عدكدة، حياتو،
  :ىي
 كىي جكانب عدة عمى تحتكم التي الكضعيات أك :السوابق: 
  .اءالدك  تغميؼ الأدكية، كمقادير تعقيدات المكف، ،طعـال الجرعة،: تركيز العلبج خصائص -
 .العلبج كأىداؼ طبيعة حكؿالمقدمة لممريض  المعارؼ نكعية -
 التكافؽ مع نمط الحياة الجديد.  -
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 .فيميا كسيكلة كضكحيا لدمك  ،ة كانتىياشف أك ةيباكتالمقدمة  التعميمات نكع -
  .الفحكصات ريض كعدد المعاينات أكالممتابعة  -
  .الاجتماعيةالأسرية ك  المساندة -
  .مريض / طبيب العلبقة عةطبي -
 الصحية لحالتو المريض دراؾما ىك متعمؽ با ؿك ـضت: الذاتية الفردية العوامل:      
  المريض. معتقدات -
  .العلبج فعاليةب اتو المتعمقةإدراك -
  .المدركة التكمفة -
 المحتممة. كالخطكرة التيديد -
 .التي يشعر بيا المريض الرضا درجة -
 تتعمؽ بالمنافع أك المساكئ المترتبة عف مختمؼ  :لتزامالا  وسمبيات بإيجابيات الخاصة النتائج

 العكامؿ الفردية، كبإدراكات المريض الذاتية، كىذه المنافع قد تككف:  
 :تككف أف يمكف  :الفوائد -

 يفالآخر  قبؿ مفير دتقال: اجتماعية.  
 لديو. الأعراض حدة خفض كأ لممريض الصحية الحالة تحسف: شخصية 
 مثلب التدخيف عف التكقؼ عف ةجر من اقتصادية مكاسب :يةدما. 

 :تككف اف يمكف  :اوئسمال -
 مضاعفاتو ككثرة لمرضزيادة شدة ا: يةشخص.  
 الباىظة. العلبج تكاليؼ: ةيدما 
 فالمصاب بمرض معدم كالسيدة مثلب فيعتبره الاخريف أثما، المرض كصمة :اجتماعية ،

 .يتجنبو الناس كيخاؼ أف ينقؿ إلييـ العدكة 19أك مريض الككفيد 
فقد اعتبر ىذا النمكذج أف الالتزاـ الصحي يتـ تبعا لمسكابؽ  (74 ،2011)" رزقي"ككفؽ ما ذكر 

–كلنتائج السمكؾ القائـ دكف إغفاؿ الطريقة التي يعيش الفرد كيشعر فييا بالالتزاـ الصحي عبر الاثار 
ستكييف لعكامؿ الالتزاـ المنجرة عف ىذا السمكؾ في حياتو، كيكجد م -النتائج المباشرة أك الغير مباشرة

 ىما: -مكاسب/ مساكئ–
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 تكجد مكاسب كمساكئ مدركة تسبؽ القياـ بالسمكؾ،      الفردية للالتزام: العوامل من ناحية
 .للبلتزاـ محدد بمثابة كىذا الادراؾ يعد

 الكاقعية المترتبة   كالمعاشة المكاسب كالمساكئ المدركة بالنتائج: المتعمقة العوامل من ناحية
الالتزاـ المتبنى أك عدمو، كىي نتائج الالتزاـ الصحي      بعد عف تسبؽ القياـ بالسمكؾ تككف

 . في الكاقع
 ،Feed – "Back" راجعة تغذية حمقة ضمف تعمؿ العكامؿ فيذه( 75 ،2011)" رزقي" ككذلؾ حسب

 العلبجات مف غيرىا أك ذاتو حد في بالعلبج المتعمقة الداخمية المستقبمية السمككات عمى فتؤثر
 كتسمح بالأخذ النمكذج. الدينامية لسيركرة الالتزاـ  في ىذا المقاربة الخاصية ىذه كتظير. الأخرل

  .الصحية الأخرل النظرية النماذج باقي في يطرح لـ الذم كتأثيراتو، الكقت عامؿ بالحسباف
 

 
 (75، 2011)رزقي،  

 Heibyet" & "Carlson"  (1986)"ـ ل الصحي الإذعان نموذج( 06الشكل رقم )
       كالسمبيات المكاسب كالمساكئ أك بعبارة أخرل الإيجابيات ىذه أف النمكذج يبيف ىذا

آنية مدركة في ذىف الفرد قبؿ اتخاذه القرار بسمؾ السمكؾ الصحي مف عدمو،       تككف أف يمكف
بعد سمؾ السمكؾ    مستقبمية معاشة كما قد تككف كفي ىذه الحالة يعد تقييما قبميا كىك محدد للبلتزاـ،

 أك عدمو أم كنتيجة لسمكؾ كىك تقييـ بعدم.
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 :الصحي للالتزام المفسرة النظريات و النماذج عمى عام تعقيب. 4.3

 الشركط فييا تتكافر أف يجب المفيدة النظرية إف (91-90، 2014)عدكدة، كفقا لما كرد في 
 :الآتية
 أىمية ذات دراسات إنتاج. 
 تفسيرىا ك الملبحظات تنظيـ. 
 تغييره ك بالسمكؾ التنبؤ عمى الممارسيف مساعدة. 

 تبشر كىي الدراسات، مف كبيرا عددا أثمرت أنيا نجد الصحية، المعتقدات نمكذج إلى كبالنظر
   يمكنيا النماذج ىذه أف إلى بالإضافة أخرل، إضافية بدراسات القياـ عمى الحث مجاؿ في بالنجاح

 بالسمككيات التنبؤ في دقة أكثر عاـ بكجو فيي بو، التنبؤ ك السمكؾ تفسير عمى قدرة أكثر تككف أف
 .بالصحة المرتبطة

 الكفاءة مفيكـ تضمنت الصحي للبلتزاـ المفسرة كالنماذج النظريات ىذه أف الملبحظ كمف
 سالفة التصكرات مف فانطلبقا ،الصحي الالتزاـ دراسات في المتغير ىذا أىمية عمى يدؿ مما الذاتية
 ركزت النماذج ىذه معظـ أف نلبحظ الصحية، العادات لتغيير الصحي النفس عمماء قدميا التي الذكر

 المعتقدات كعمى الصحية، لممخاطر لمتعرض القابمية تكافر مدل حكؿ المدركات اختبار عمى اىتماميا
  لديو ما حكؿ المدركاتك  المخاطر، ىذه مكاجية في الصحية العادات أىمية حكؿ الفرد يحمميا التي
 دكف يحكؿ الخطر سمككات تغيير حكؿ مقنعة معتقدات إلى فالافتقار لإيقافيا، ذاتية إمكانات مف

ه 2011)الدؽه . عامة بصفة الصحية كالسمككيات خاصة بصفة العلبجي البرنامج تطبيؽ في الانخراط
131(  

أف كؿ نمكذج فسر الالتزاـ الصحي  حكؿ نظرية نماذج مف عرضو تـ ما خلبؿ مفنستخمص 
أنيـ جميعا اشترككا في الاىتماـ بدكر المعتقدات في ذلؾ، كما تتضح المفيكـ حسب تكجو أصحابو إلا 

 الأمراض بذكم الأمر تعمؽ إذا سيما لا معو، كالتكيؼ لممرض التصدم في المتغير ىذا أىمية لنا
 عاليا.  التزاما الأمر يتطمب أيف كالقاتؿ الصامت  المزمنة
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 :(Creative Non Adherence) وتفسيره عدم الالتزام الخلاق.   4

 "Intelligent Non Adherence""عدـ الالتزاـ الذكي" ىناؾ شكاؿ مف عدـ الالتزاـ يدعى بػ
كذلؾ أنو يتطمب إجراء تغيير         ؛ "Creative Non Adherence" "عدـ الالتزاـ الخلّبؽ"أك 
البرنامج العلبجي لمفرد حسب ما يكافؽ ظركفو الشخصيةه ليقكـ المريض مف تمقائي نفسو بتكييفو في 

كفقا ما يناسبو بانقاص كمية الادكية المكصكفة، الاقتصاد فييا أك تعديؿ الاكقات، فقد يقكـ مريض 
ؿه أك ليتقاسمو فقير لا يممؾ بطاقة شفاء مثلب بتخفيؼ عدد أك كمية الجرعات؛ ليكفيو الدكاء مدة أطك 

مع أحد أفراد أسرتو، أك ليدخره لكعكة مستقبمية. كقد يككف عدـ الالتزاـ الخلبؽ نتيجة لمصكرة الذىنية 
لممريض حكؿ مرضو كعلبجوه فقد يعتقد أف الطبيب قد تجاىؿ أحد الأعراض التي تستحؽ الاىتماـ 

ي مف تمقاء نفسو كالذم قد يتسبب مف كجية نظره العاميةه فيمجأ ىذا الفرد  إلى استخداـ دكاء إضاف
بتفاعلبت مع باقي الأدكية الأخرل  بطريقة غير متكقعةه ما قد يجعمو في كضع خطر، كفي ىذا 

 (101، 2014)عدكدة،  المكضع يككف عدـ الالتزاـ سمكؾ خطر كاضح.
 ؽمنطم مقدارىا مف بزيادةه اليكمية الجرعة مستكل عمى تعديلبت بإجراء المريض يقكـ قد كما
 ثلبثة فإف أياـ ستة لمدة تكفي يكميا دكاء قرصي كاف إذا المثاؿ سبيؿ فعمى العلبج، فترة اختصار
 أياـ ثلبثة بقدر أقصر فترة خلبؿ أسرع نتائج لتحقيؽ كافية ستككف الدكاء نفس مف اليكـ في أقراص
 يصاحب الذمه السيطرة بفقداف الإحساس التغمب عمى إلى ىذا المجازفة سمكؾ نرجع قد كىناه فقط

 ردة أنيا عمى الإلتزاـ عدـ ظاىرة اعتبار الباحثيف بعض يرجح كبالمقابؿ الحالات، أغمب في المريض
 (102، 2014 عدكدة،). الطبيب بيف ك بينو العلبقة عمى سيطرتو تأكيد لإعادة المريض قبؿ مف فعؿ

 العلبجي برنامجو تكييؼ أجؿ مف تكافقية استجابة لممريض بالنسبة ىك الخلبؽ الالتزاـ فعدـ إذف
 العلبج فترة أك الدكائية الجرعات بتعديؿ الشخصية، كظركفو الذىنية تصكراتو مع يتناسب ما حسب
 بعكاقب صاحبو عمى يعكد قد خطر  سمكؾ كىك المعالج، طبيبو استشارة دكف النقصاف أك بالزيادة
 .كخيمة
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 :((Measuring Adherenceقياس الالتزام الصحي  .5

يعتبر قياس الالتزاـ الصحي اجراء تقييمي ضركرم لسيركرة البرنامج العلبجي خاصة بالنسبة 
للؤمراض المزمنة، كتكجد طريقتيف أساسيتيف يمكف الاعتماد عمى إحداىما في ذلؾ، سكؼ يتـ 

 :تكضحيما في ما يأتي

 :طريقة القياس المباشر .1.5
تعتمد ىذه الطريقة عمى العلبمات البيكلكجية الظاىرة عمى جسد الفرده مف خلبؿ تحاليؿ   

سكائؿ الجسـ مثلب كالدـ، البكؿ، المعاب كنكاتج التنفس لمكشؼ عف تمركز أثار الأدكية التي أخذىا 
 :كفيما يمي عرض لبعض مف ىذه الأساليب (78، 2011)رزقي، المريض أثناء العلبجه 

 :ايرة البلاسماتيكية أو البيوكيميائية لمدواء. المع1.1.5

ىذه الطريقة تسمح بتأكيد كجكد الأدكية في عضكية الانسافه أك في جسمو بطريقة مباشرة    
مف خلبؿ آثار الأدكية. فيمكف تقدير مستكيات الدكاء، كاضافة علبمات لو كلمغذاء قصد مراقبتيما، 

لمضادات السؿ يستعاف بالتحميؿ البصرم لمكف البرتقالي لمبكؿ ففي مجاؿ المضادات الحيكية العلبجية 
كتجدر الإشارة ىنا إلى أف الحصكؿ عمى أدلة ثابتة ه "Rifanpicine"المرتبط باستيلبؾ "ريفامبسيف"

 (62، 2010( )لكحؿ، 551ه 2008)شيميه حكؿ عدـ الالتزاـ بيذه الطريقة ليس أمرا ىينا. 

ىذه التقنية مف حيث أنيا  يجابياتإ "Barbeau"&" Coll"" كقد بيف كؿ مف "باربك" ك"ككؿ  
تسمح بمعرفة ما إذا كاف المريض قاـ فعلب بتناكؿ أدكيتو في اليكـ الذم سبؽ تحميؿ الدـ أـ لاه لكنيا 
لا تثبت إلتزامو بأخذ الادكية لمدة عدة أياـه كما يؤخذ عمييا أنيا شاقة كمكمفةه فقد تضطر المريض 

التحاليؿ بتكاليؼ باىظة الثمف. كما حدد "أنكرم"  إلى الانتقاؿ لمسافات بعيدة مف أجؿ إجراء ىذه
عكائؽ أخرل تتعمؽ تعذر إمكانية القياس المباشر لبعض الأفراده كمف جية "Ankri"&"coll"ك"ككؿ" 

أخرل ليس مف السيؿ دائما إثبات علبقة بالنسبة المئكية بيف نسبة الدـ أك البكؿ الاستقلببية 
 (108ه 2014)عدكدةه ية. كبيف كمية استيلبؾ الأدك ''الأيضية''
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 :. الملاحظة المباشرة لمعلاج2.1.5

تحدث ىذه الطريقة تحت مراقبة بصرية مباشرة مف طرؼ مختصيف في الصحة خلبؿ أخذ 
المريض لأدكيتوه حيث تتطمب حضكره لمعيادة لأداء السمكؾ المطمكب تحت الاشراؼ المباشر لممعالج، 
كيكفر ىذا الاسمكب المعرفة الدقيقة لكقت حدكث السمكؾ، فتستخدـ خاصة في إطار البركتكككلات 

ة القصيرة الأمد كمرض السؿ، لمعلبج المضاد لمفيركسات، كفي علبج نقص المناعة العلبجي
المكتسبة. كما يمكف استخدامو في انقاص الكزف الزائد كىذا مثلب بتخصيص مخيـ يستمر لعدة أسابيع 
يككف فيو النظاـ الغذائي كفقا لحمية معينة كبرنامج رياضي خاصه كتستخدـ ىذه الطريقة أكثر في 

 (62، 2010( )لكحؿ، 108-109ه 2014)عدكدةه النامية.  الدكؿ

 . القياس الالكتروني:3.1.5

يتـ بأخذ القياسات مف الاجيزة الالكتركنية كالترمكمتر، الة قياس ضغط الدـ، ألة قياس نسبة 
السكر في الدـ، الة قياس ضغط الدـ لمعيف كغيرىا، كيككف ذلؾ في البيت، المستكصؼ أك المشفى، 

دقيقة يعد معيارا جيدا لقياس التزاـ المرضى، كمف مزاياه يعطي قياسات  (63، 2010)كحسب "لكحؿ" 
انية لمسمكؾ، مع كفرة المعمكمات دكف تعطيؿ المريض أك ازعاجو، رغـ أنيا مكمفة لمف يريد اقتناء  

 ىذه الاجيزة، كما أنيا تحتاج الكقت لتحميؿ البيانات. 

 :. ملاحظة الأعراض العلاجية4.1.5

انخفاض السكرمه ىذه التقنية نتيجة مباشرة لمبحث عف الأعراض الجانبية لمدكاءه كآلاـ الرأس، 
 .الأدكية  الدكار، انخفاض الضغط الدمكمه التي يمكف أف تككف كانعكاس لأخذ

كعميو فإنو كما ليذه الطرؽ سمبيات فميا إيجابيات فيي مستندة عمى معايير طبيةه            
  إذا أف معمكماتيا مكضكعية، نمكذجية، مكثكقةه كغير خاضعة لأقكاؿ المريض الذاتيةه         

كيمكف أف تككف المعايرة البلبسماتيكية للؤدكية كسيمة فعالةه تسمح مثلب بتعديؿ كمية الدكاء المكصكفةه 
كمف ثـ التقميؿ مف الآثار الجانبية المنجرة عنوه كرغـ كؿ ىذا فإف ما يؤخذ  عمى ىذه التقنية        

 ة تختمؼ باختلبؼ الأفراد.أف مكضكعيتيا قد يشكؾ بيا البعض؛ ذلؾ أف ردكد فعؿ الأجيزة العضكي
 (109ه 2014)عدكدةه 
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      :طرق القياس الغير مباشرة. 2.5

مف الطرؽ  تعتبر ىاتو الطرؽ الاػكثر شيكعا في البحث كالممارسات السريرية، كأقؿ أىمية
   كمنخفضة التكمفة، كما يمكف تطبيقيا المباشرةه كتستخدـ بكثرة ككنيا سيمة التطبيؽ لممختصيف، 

 (62، 2010( )لكحؿ، 109ه 2014)عدكدةه  أم سمكؾ، كنمخص بعضيا في ما يمي:عمى 

      :. احترام المواعيد الطبية1.2.5

أف احتراـ مكاعيد زيارات الطبيب تعتبر كشاىد مستخدـ لدراسة  (109، 2014)كرد في "عدكدة" 
 ."Postel", "Vinay" & "Menard"مدل الالتزاـ بالصحي حسب 

  المريض اليومية:سجلات . 2.2.5

تتـ استعماؿ قكائـ أك استمارات معدة مسبقا لتسجيؿ ىذا النكع مف السمكؾ الخاص بالالتزاـ 
الصحي، حيث قد تحكم ىذه السجلبت أم سمكؾ صحي يتعمؽ بالنظاـ الغذائي المتبع )نكع الغذاء، 

)نكع التماريف، مدتيا(، السعرات الحرارية، حجـ الكجبات، كعدداىا(، النشاطات الرياضية الممارسة 
ككذا بسمككات الخطر كالتدخيف، تعاطي ( 64، 2010)لكحؿ،  تناكؿ الدكاء)المقدار، الكقت، النكع(،

المخدرات أك الكحكؿ )نكعيا، كميتو، تكرارىا(،  كما يأخذ عف ىذه الطريقة أنيا لا تصمح مع المرضى 
فيي تحتاج إلى تدكيف يكمي لكؿ  الأمييف، أك الذيف لا يعطكف أىمية لتدكيف ىذه السجلبت،

 المجريات، كما أنيا قد تتأثر بذاتية صاحبيا.   

      :. حساب الأقراص المتبقية من الدواء ومدى المواظبة عميو3.2.5

 ،ستعاف بحساب الأقراص المتبقية لتحديد الكمية الإجمالية لمدكاء الكاجب استيلبكوييمكف أف 
كليذه الطريقة ايجابيات مف حيث أنيا تسمح بالاتصاؿ المباشر مع المريضه جمع معمكمات أكثره 
صكرة أكثر كضكحا لبركفيؿ المعالجةه كاكتشاؼ الأخطاء المحتمؿ حدكثياه كمع ذلؾ فإنيا تستغرؽ 

جماف" كقتا طكيلبه كلا تضمف بأف الدكاء قد أخذ بالطريقة الصحيحة كفي كقتو. كما أنيا حسب "بر 
"Bergmann"  تقنية محدكدةه حيث أف المريض لا يحضر معو دائما عمبة الأدكيةه زيادة عمى ذلؾ

فقد تككف  (109، 2014)عدكدة، فإف الكحدات الناقصة لا تؤكد حتمية تناكؿ الدكاء بطريقة صحيحة،
 بعض الأقراص قد ضاعت لممريض لصغر حجميا فيي قد تسقط لو عدة مرات خلبؿ أخذ الدكاء
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، كىذه الأقراص "Irys"و"Glibil" كتضيع ككنيا صغيرة جدان مثؿ بعض أنكاع أدكية السكرم كػ 
الضائعة لـ يستفد منيا المريض إذف في مثؿ ىذه الحالات لا يمكف أف نعتمد عمى ىذه الطريقة لقياس 

 التزاـ المريض بأخذ الأدكية، كما لا تصمح أيضا في الأدكية التي عمى شكؿ كريـ كسائؿ كغيرىا. 

 . التقارير الذاتية لممريض: 4.2.5

بمة لمتنفيذ في كؿ أكضاع الرعاية الصحية، غير مكمفة، تسمح ىي أبسط طرؽ جمع البيانات، قا
بجمع معمكمات أكثر تفصيلب عف الظركؼ المحيطة بسمكؾ الالتزاـ أكثر مف باقي الطرؽ، كقد يككف 
مف خلبؿ أسئمة بسيطة في مقابمة أك استبياف منظـ. كبالرغـ  مف ذلؾ قد يككف استعماؿ التقرير 

بو، إذ يمكف أف تككف البيانات غير دقيقة، فقد يصعب عمى المرضى الذاتي غير صالح كلا مكثكؽ 
 (64، 2010)لكحؿ، خاصة كبار السف تذكر الادكية التي أخذكىا، كما أنيا قد تتأثر بذاتية المستجيب. 

      :.  الاستفتاءات أو المقاييس5.2.5

تكجد عدة مقاييس خاصة بعمـ الأمراض تسمح لنا بالبحث عف مستكل الالتزاـه كلكف أغمب  
ىذه المقاييس لا تستند إلى مرجع يستدؿ بو اعتمادا عمى نمكذج نظريةه مف أجؿ إعداد أك ترجمة 

 الأداة. 

    لا يمكف أف تؤدم ىذه الطريقة إلى تقديرات حقيقية   ( 553ه 2008)أنو حسب "شيمي"  كما
كلا ثابتةه حيث أف معظـ المرضى يدرككف بأنو يجدر بيـ الإلتزاـه لذا فقد تككف إجاباتيـ زائفةه    

 حتى يظيركا بالمظير الممتزـ كالمتعاكف. 

 الإلتزاـ قد تككف نتائج العلبج طريقة عممية فعالة لقياسأنو ( 111، 2014)عدكدة، ككذا كرد في 
ات لمدلالة عمى كجكد علبقة فعمية بيف مدل الإلتزاـ لمعمكمما يكفي مف ا  يكجده كلكف لاالصحي

ىناؾ العديد مف العكامؿ التي تؤدم إلى عدـ كضكح العلبقة بيف الإلتزاـ ىذا يعني أف كنتائج العلبجه ك 
 كالشفاء.

يتضح أف ىناؾ عدة طرؽ لقياس الالتزاـ الصحي لكف كؿ ىذه الطرؽ تندرج ضمف صنفيف   
لمعلبج، القياس الالكتركني، ملبحظة  المباشرة ا: طرؽ القياس المباشرة مثؿ: الملبحظةألا كىم

 المريض الاعراض العلبجية كغيرىا، أك طرؽ القياس الغير مباشرة عمى سبيؿ المثاؿ: سجلبت
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مستكل أف تقييـ  ت بعض الأبحاثكجدالاستفتاءات كغيرىا. كما  لممريض، الذاتية اليكمية، التقارير
 .مرتفع في المقاييس الذاتية مقارنة بالمكضكعية منياالصحي تزاـ الال

 

 تحسين الالتزام الصحي:. 6

الذم يمعبو  عند الحديث عف أىمية الدكر جدا ضركرية مسألةالصحي الالتزاـ  تحسيف يعتبر
تغيير أسمكب الحياة في تحسيف الصحة كتجنب المرضه كغالبا ما يصعب استيعاب الحديث عف مثؿ 

التي تتعمؽ بتعزيز  جراءاتالأطباء الأكثر سناه فإرشاد المرضى حكؿ الا بعض القضايا مف قبؿىذه 
مف  تقميدية لمطبيبه لكنو يمقى مزيدامف النشاطات ال ه لـ يكف جزاءمعيشيةالصحةه كتغيير العادات ال

التشجيع في الكقت الحاضره فقد أصبح الأطباء اليكـ يدرككف أف تعديؿ سمكؾ المريض فيما يتعمؽ 
بانتظاـه تخفيض  الرياضية التماريف الكحكؿه ممارسةك  التبغ تعاطي بتبني نظاـ غذائي صحي،

  ؛افعكفه كميا مف الأىداؼ الميمة لمرضاىـه بما فييـ المراىقكف كاليكغيرىا مستكيات الككليستركؿ
مف الالتزاـه  ات التي تظير مستكيات متدنية يكلأف ىذه التغييرات في نمط الحياة تشير إلى تمؾ السمكك

 ه أصبحصحيعمى التكاصؿ الفعاؿ بغرض تغيير ىذه السمككات كزيادة الالتزاـ ال فإف تدريب الأطباء
 (2014،111)عدكدة،  .مف الأىداؼ الميمة كالأساسية

الالتزاـ الصحي لدل المرضى كخاصة المزمنيف منيـه ىناؾ مجمكعة متنكعة مف أجؿ تعزيز ك 
مف الاستراتيجيات التي يمكف لمقائميف عمى الرعاية الصحية استغلبلياه سكاء كانت تعميميةه تنظيمية 

 :(80-76، 2010)كنذكر أىـ ىذه الاستراتيجيات حسب ما كرد في "لكحؿ" أك سمككية.

 . تعميم المرضى:  1.6

بغي أف تشمؿ التدخلبت التعميمية تقييما لمستكل المريض التعميميه الثقافيه كتحديد أىداؼ ين
محددة. ينبغي أف تقدـ المعمكمات في أجزاء سيمةه مع معمكمات إضافية لتعزيزىا  في لقاءات لاحقة. 

لمحفاظ   كما يجب التركيز عمى القضايا الرئيسية في إدارة المرض مع تحديد أىـ الجكانب اللبزمة 
 عمى الصحة.
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كيتكجب في ىذه الحالة الاستعانة بكسائؿ مكيفة حسب مستكل المريضه كمستكل المغة كالقراءة 
في المكاد المكتكبةه كالانتباه عمى تبسيط المعمكمة قدر الامكافه كبالتالي يجب الحرص عمى استخداـ 

: مثؿ أشرطة الفيديكه الأشرطة كسائؿ مكجية لأكبر عدد مف المرضىه ك تكفير كسائؿ تعميمية أخرل
 (76ه 2010هلكحؿ) الصكتيةه التعميـ باستخداـ الكمبيكتر كجياز العرض الضكئي كغيرىا.

كتستعمؿ ىذه الاستراتيجية بشكؿ خاص مع المرضى محدكدك المستكل الثقافي كالتعميميه بؿ 
 أحيانا حتى ذكم المستكل المتكسط. 

 المريض:. تحسين المعرفة والفيم لدى 2.6

يعتمد الالتزاـ الصحي عمى مشاركة المريض ليس فقط عمى القراءة، الاستماع كاستيعاب 
المعمكمات، بؿ لا بد لمطبيب مف تشجيع مرضاه ككذا اشراكيـ في برامج الرعاية الصحية الخاصة 

     بيـ، فمركنة نظاـ الرعاية الذاتية تمكف المرضى مف تحقيؽ درجة مف الاستقلبؿ الذاتي      
كالذم قد لا يككف خيارا في نظاـ العلبج المقنفه حتى كلك تـ تكييفو، كبالإضافة إلى مركنة التعميمات 
يجب إتاحة بعض الحرية لممرضى في اتخاذ خيارات مدركسةه مما يعزز خيار الاستقلبؿ كتحسيف 

 (77-76ه 2010هلكحؿ) نكعية الحياة لدييـ.

طرفا فاعلب في العممية العلبجية بإشراكو في اعداد كفي ىذا الصدد يجب أف يعتبر المريض 
البرنامج العلبجي الخاص بو، كمساعدتو عمى تنفيذه بإمداده  بشرح مفصؿ كدقيؽ عف مرضو، مراحؿ 
تطكره، مضاعفاتو كدرجة خطكرتو، كتكضيح كتعميؿ كؿ حيثيات البرنامج العلبجي الخاص بو. ككؿ 

 الالتزاـ الصحي عميو. ىذا سعيا لترغيب المريض كتبسيط سمككات

 . الاستراتيجيات السموكية لتحسين الالتزام الصحي:3.6

ىذه الاستراتيجيات محاكلة لتحسيف الالتزاـ الصحي مباشرة ( 77، 2010)تعد كفؽ "لكحؿ" 
بتكظيؼ مختمفة التقنيات، كيمكف استخداميا مجتمعة أك منفردة لتحقيؽ النتائج المرجكة. كما يعتقد   

الالتزاـ الصحي يرتفع عند المرضى بإشراكيـ في تقرير كيفية تنفيذ البرنامج العلبجي أف مستكل 
 كيمكف تمخيص أبرز ىاتو التقنيات في الاتي: ،المكصكؼ ليـ
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 جعؿ الرسائؿ أكثر كضكحا كأبرز.. جذب الانتباه: 1.3.6

لميمة، تدعيـ مف خلبؿ استخداـ تعميمات بسيطة، التركيز عمى النقاط ا . تحسين الفيم:2.3.6
 كالآثار الجرعات، مفصلب كمبسطا لػ)العلبج، مستكل كصفا تتضمف المريض بمعمكمات مكتكبة

 المحتممة(، كالتأكد مف أف لديو الميارات اللبزمة لإتباع الارشادات الطبية. الجانبية

الميمة أكلا    كذلؾ بتقديـ المعمكمات ببطء كبكميات صغيرة، البدء بالنقاط . تحسين التذكر: 3.3.6
 دكائية أك مذكرة في الياتؼ المحمكؿ طرؽ ركزنامة استخداـ ثـ تكرار النصائح كالمعمكمات، كما يعتبر

 بالعكدة المرضى لتذكير الياتؼ عبر لتذكير بعدد الجرعات كتكقيتيا الأدكية، ككذا فالاتصاؿ خاصة
 .اءاسمكب يسيؿ عمى المرضى الالتزاـ بمكاعيدىـ مع الاطب لمعيادة،

باستعماؿ الحكافز كتعزيز سمكؾ الالتزاـ الصحي،  : يتـ ذلؾ. تحسين عممية تنفيذ العلاج4.3.6
تكييؼ العلبج للؤفراد لتحسيف التزاميـ، الحفاظ عمى برنامج علبجي بسيط كقصير، تشجيع الدعـ 

  الاجتماعي لممريض، ككضع أىداؼ علبجية يمكف تحقيقيا لتعزيز الكفاءة الذاتية لديو.

  :الذاتية الكفاءة . تشجيع4.6

 الصحي الالتزاـ مف عالي مستكل احراز عمى قدرتو حكؿ اعتقاده في المريض ثقة تحسيف إف
كما أثبتت عديد الدراسات أف الكفاءة الذاتية  (77ه 2010هلكحؿ). التزامو الصحي احتماؿ مف يزيد

 العالية ليا دكر بارز في تحسيف الالتزاـ الصحي لدل المرضى خاصة المزمنيف.

  :الاجتماعية المساندة .تحسين5.6

 فاىتماـ الصحي، الالتزاـ عمى المريض يشجع العلبجية العممية في كالأصدقاء الأسرة إف إشراؾ
 الالتزاـ ثـ أكلا العلبج تقبؿ يساعده عمى الغذائية كحميتو لمطبيب زياراتو مكاعيد بأدكيتو، بو المحيطيف

فملؤشخاص المقربيف مف المريض دكر في حثو عمى تقبؿ مرضو، تذكيره  (Julia Russell,2005). بو
بمكاعيد القياسات كالتحاليؿ، دعمو النفسي عمى مكاصمة العلبج، كيظير ذلؾ جميا لدل مرضى 
السرطاف حيث أنيـ يحتاجكف إلى دعـ نفسي مف طرؼ الاىؿ كالاصدقاء لتقبؿ ىذا المرض كلمكاصمة 

 كتحمؿ الآلاـ الشديدة.   حضكر حصص العلبج الكيميائي
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  :العلاج .تكييف6.6

مكاناتيـ المرضى نظر كجيات فيـ يجب     لممريض كالإصغاء الحكار خلبؿ مف الحقيقية كا 
 بعيف الأخذ ككذا هبو المتعمقة الجكانب تكضيح عمى الحرص معه العلبج تجديد أك كصؼ عند

 مف الفائدة المرض، تقبؿ: بػ المريض المتعمقة معتقدات الكظيفية، النفسية، الجكانب مختمؼ الاعتبار
 .لممريض تخكيؼ أك تيديد معيا دكف التعامؿ يجب إذه الجانبية كتأثيراتو  العلبج

 حسب  اليكمية سمككياتو تكييؼ تستكجبه للبلتزاـ استراتيجية كضع في لممريض مشاركة أدنى
 أنشطة بإدماج التزامو، تحسيف عمى تساعد قد العممية ىذه أف كذلؾ العلبجي؛ كالبرنامج يتناسب ما

 كالجدكؿ العلبجية، الخطة كتعزيز العلبج لتخصيص ىامة كسيمة كىكه الركتينية أنشطتو مع العلبج
 التمفزيكنية البرامجه الاستيقاظه الشخصية النظافةه الطعاـ تناكؿ مكاعيد: مف المتككف اليكمي الزمني

 في الصحية السمككيات لدمج استخداميا يمكف التي التكيفية السمككات تحدد أف يمكفه كغيرىا المفضمة
 (78ه 2010)لكحؿه .اليكمية الحياة

يتضح مما سبؽ أنو مف الضركرم جعؿ البرنامج العلبجي يتناسب مع خصكصية حياة المريض 
المادم، قدر المستطاع؛ كذلؾ لتقميؿ المشقة عمى المريض عند تنفيذ ىذا البرنامج، سكاء مف الجانب 

 النفسي، الميني، التعميمي كغيرىا.

 .تبسيط العلاج: 7.6

في حالة المرضى محدكدم المستكل الثقافي كالتعميمي نجد انو مف الصعب عمييـ فيـ البرامج 
العلبجية خاصة المعقدة منيا، كليذا يتعيف عمى القائميف عمى الرعاية الصحية بتبسط التعميمات 

في حد ذاتو اف امكف، كذلؾ لتمكينيـ مف استيعاب كؿ ما يتعمؽ بمرضيـ الطبية ليـ كحتى البرنامج 
 كعلبجو، ما يترتب عنو  زيادة مستكل الالتزاـ الصحي لدييـ.  

 :التذكير .تحسين8.6

يكاجو المرضى كبار السف خاصة مشكؿ النسياف، فلب يتذكر البعض منيـ مكاعيد الزيارات 
تناكؿ دكاؤه أـ لا؟ كفي مثؿ ىذه الحالات يصبح حسب "لكحؿ" الطبية، أك أكقات تناكؿ الدكاء أك ىؿ 

تحسيف عممية التذكير ذا فائدة عندما يمثؿ النسياف عائؽ بارزا يحكؿ دكف التزاـ المريض  (78، 2010)
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كخاصة كبار السف مف المسنيف؛ كذلؾ بنسيانو لإجراء أك أكثر مف إجراءات البرنامج العلبج، كأخذ 
. كفي مثؿ ىذه الحالة  تعد: الأجندةه المنبوه المكالمات الياتفية، ممصقات لمتذكير الأدكية أك القياسات

بمكاعيد الدكاء كالغذاء، كميا إجراءات قد تككف مفيدة. كما أف فصؿ الجرعات اليكمية يمكف أف يساعد 
 الأشخاص الذيف يعانكف مف تذكر إذا ما كانكا قد تناكلكا جرعة معينة أـ لا.

( التدخؿ عبر الياتؼ مع مرضى ارتفاع ضغط 2008كآخركف ) Bosworth""كما استخدـ 
الدـ، كقد كجدكا تغيير كبير في سمكؾ أخذ الدكاء. لا يستعمؿ الياتؼ لمتذكير فقطه بؿ يسمح أيضا 

بإعادة جدكلة مكاعيد الفحص عند الحاجة لذلؾ، ككذا ىناؾ طريقة استخداـ الرسائؿ النصية مثلب    
 (79ه 2010)لكحؿه مه كذلؾ لتعزيز الكفاءة الذاتية كالالتزاـ الصحي لدييـ.مع مراىقي السكر 

 لدل الالتزاـ الرغبة في غرس في أثرىا الشخصية كسمطتو كمكانتو الطبيب لييئة أف كما
 مساعدة المريض لمطبيب يمكف باحتراـ، كما كنصائحو الطبيب تعميمات يتقبؿ وتجعم المريض، كالتي

 يمكف ما ذكر مف كالتقميؿ حسناتو، إبراز خلبؿ مف كذلؾ العلبجي، بالنظاـ بالالتزاـ القرار اتخاذ عمى
  564-565) ، 2008شيمي،(. الالتزاـ عدـ مآخذ عمى كالتركيز مآخذ، مف يصاحبو أف

كحكصمة القكؿ أف كؿ ىذه الاستراتيجيات )تعميـ المرضى، تحسيف المعرفة كالفيـ، تشجيع 
الكفاءة الذاتية، تحسيف المساندة الاجتماعية، تكييؼ العلبج، تبسيط العلبج كتحسيف التذكير( كالتقنيات 

تعبر عف جممة سابقة الذكر)جذب الانتباه، تحسيف الفيـ، تحسيف التذكر كتحسيف عممية تنفيذ العلبج( 
الاجراءات الفعمية تمثؿ أساس التدخؿ الفعاؿ في تعزيز الالتزاـ الصحي لدل المرضى كبارا كصغارا 

 كخاصة المصابيف بالأمراض المزمنة كلا سيـ لك تعددت الأمراض التي يعانكف منيا. 
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 الالتزام الصحي لدى مرضى السكري وارتفاع ضغط الدم: .7
إذ أىمؿ علبج الأمراض المزمنة فإنيا تنبئ بحدكث عكاقب كخيمة بمختمفة أعضاء الجسـ 
كليذا كلأف العلبج الدكائي لا يكفي بمفرده في مجابية خطر الأمراض المزمنة كمختمؼ مضاعفاتو 

ضمف ( 11)بكعافية، سامعي، دس، فالمريض بحاجة إلى الالتزاـ الصحي ليسيطر عمى مرضو. كحسب 
        فإف الالتزاـ الصحي ىك نشاط طكعي يشترؾ  مفية مف المتطمبات المتعمقة بالمرض،ىذه الخ

فيو المريض لإدارة مرضو مف خلبؿ إتباع البرنامج العلبجي، كتقسـ المسؤكلية بينو كبيف الفريؽ الطبي 
عمينا  المعالج. كلتكضيح الالتزاـ الصحي لدل مرضى السكرم كارتفاع ضغط الدـ بشكؿ جميا، يتكجب

ما ىك داء السكرم كارتفاع ضغط الدـ، إبراز أسبابيما، ذكر أىـ مضاعفات ىذيف  أكلا إيضاح
 المرضيف المزمنيف، كذلؾ فيما يمي: 

  داء السكري:. 1.7

بأنو "اضطراب   (Kanoner) ىك أكثر أمراض الغدد الصماء المزمنة انتشارا، كيعتبره "كانكف"
     يتسـ بارتفاع نسبة تركيز الغمكككز في الدـ بسبب النقص الكميمزمف في عممية التمثيؿ الغذائي 

 أك النسبي للؤنسكليف، حيث يعجز الجسـ عف تصنيع أك استخداـ الأنسكليف بالشكؿ المناسب". 
 (  89، 2016)نكار، زكرم،  

كيعبر ىذا المرض عف اختلبؿ في عممية أيض السكر ما يؤدم إلى ارتفاع نسبة سكر 
بلبزما الدـ أكثر مف المعدؿ الطبيعي، كالذم يحدث نتيجة كجكد خمؿ   في إفراز ىرمكف لغمكككز في 

 الأنسكليف مف غدة البنكرياس سكاء بقمة كميتو، أك بما يطمؽ عنو "قصكر الانسكليف" أم تكقؼ تاـ 
          لو ما يُعيقو عف أداء كظيفتو. عف انتاجو، أك ما يسمى "مقكمة الأنسكليف" بمقاكمة الخلبيا

في بلبزما الدـ كما قد يظير في البكؿ.  كؿ ىذا يحكؿ دكف دخكؿ لغمكككز إلى داخؿ الخلبيا فيتراكـ
   كىناؾ ثلبثة أنماط لداء السكرم النمط الأكؿ المعتمد عمى الأنسكليف، النمط الثاني الغير معتمد 

الأربعيف، كالنمط الثالث عمى الأنسكليف كالذم لو علبقة قكية بالسمنة كيككف في الغالب بعد سف 
 سكرم الحمؿ. 

كتتمخص أىـ أسباب داء السكرم في: نقص الأنسكليف، الكراثة، البدانة، أسباب مناعية، بعض 
     الأدكية كحبكب منع الحمؿ كالككرتيزكف، عكامؿ نفسية كاجتماعية كالانفعالات النفسية الشديدة
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ية، الاختلبلات في عمؿ الغدد الصماء التي تعد كعامؿ مفجر، بعض الأمراض كأمراض المعد
غير صحية كقمة النشاط البدني. كما أنو كبقية  كخاصة النخامية كالكظرية، نمط الحياة مف تغذية

     فييا عمى الأدكية المكصكفة كأقراص الدكاء كالأنسكليف فقط الأمراض المزمنة لا يقتصر العلبج
 بؿ يتطمب مف المريض تغيير لسمككياتو اليكمية كفقا لتدابير رعاية صحية.

 مضاعفات داء السكري: . 1.1.7

تتمحكر خطكرة ىذا المرض حكؿ أنو يخمؼ عديد المضاعفات عمى المدل الطكيؿ إذ كالتي 
 تتمخص فيما يمي: 

 كالأكردة الصغيرة تصمب الشرايين 

 :تصمب الشراييف كانسدادىا الذم يعكد إلى زيادة سُمؾ  جراء فشؿ القمب أك النوبات القمبية
 الشراييف بفعؿ تراكـ تكمسات الدـ اك الفضلبت في الدـ.

 :ىك السبب  رمكضعؼ البصر أك فقده خصكصا عند الكبار، فالس اعتلال الشبكية السكري
 الرئيسي لفقداف البصر بيف الكبار.

 :مف مرضى السكرم بالفشؿ الكمكم  %5إذ تبيف الاحصائيات إصابة  الفشل الكموي الحاد   
 ما يجعؿ المرضى مجبريف عمى تصفية الكمى دكريا في الحلبت المتقدمة.

 مما يؤدم إلى فقداف الشعكر بالألـ كفقداف الإحساس عطل في الجياز العصبي في الأطراف   
 قد تصؿ إلى بتر الأطراؼ السفمى كأصابع القدـ أك القدـ كاممة.

 تمؼ الأعصاب السكتة الدماغية 

 :كالشراىة العصبية  أك فقداف الشيية العصابي. اضطرابات في الأكل والشيية 

 .اختلال الوظيفة الجنسية 

 .( 69، 2008)شيمي،  الذبحة الصدرية 

 الخوف الدائم من تفاقم المرض، سرعة الاثارة، واليأس من الحياة. 
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 إذ تشير بعض الدراسات إلى أف نسبة انتشار الاكتئاب بيف مرضى السكرم  الشعور بالاكتئاب
 (Jeffrey and all, 2011) يقارب ضعفي نسبة انتشاره عند غير المصابيف.

 ما ينعكس عمى الكظائؼ النفسعبية  كما يؤثر السكري عمى أداء الجياز العصبي المركزي
عمى الكظائؼ المعرفية لدل  مطت الضكءكخصكصا كبار السف، فبالرغـ مف قمة البحكث التي س

مرضى السكرم غير أف ىناؾ اختلبؼ حكؿ ماىي الكظائؼ المعرفية التي يجب دراستيا لدل 
أنيا تشير إلى أف ضعؼ الكظائؼ المعرفية يككف أكثر كضكحا  غير مرضى السكرم بالتحديد،

  (House, 2010)لدل المسنيف المصابيف بالسكرم أكثر مف غيرىـ مف الأصحاء. 

  بالإضافة إلى المضاعفات العضوية ىناك مضاعفات لممرض المزمن من الناحية النفسية
خصكصا مرض السكرم كارتفاع ضغط الدـ الذيف يتطمباف عممية تكييؼ مستمر  والاجتماعية،

كفي ىذا الجانب تقؿ الدراسات  عمى مدل الحياة بالنسبة لممرض كلمعائلبت أك المحيطيف بيـ،
بدراسة تتبعيو لمدة  "Kovacs"كبيذا الصدد قامت  ؿ تأقمـ كتكيؼ مريض السكرم،الطكيمة حك 

تسعة سنكات مف التشخيص لأطفاؿ مرضى السكرم، بحيث أشارت نتائج الدراسة إلى أف معظـ 
الأطفاؿ لكحظت عييـ بعض الأعراض النفسية عمى سبيؿ المثاؿ: القمؽ كالاكتئاب، الانسحاب 

الرغـ كب الاجتماعي، بالإضافة إلى أعراض مشابية ظيرت عمى الآباء كالأميات بأكثر شدة.
مف أف الأليات السببية غير كاضحة تماما إلا أف الدراسات تثبت أف مرض السكرم يعد عاملب 

إلى أف العديد مف الباحثيف  افةلتطكر كظيكر المشاكؿ النفسية في كافة المراحؿ العمرية، إض
إلى أف مصادر القمؽ تتمثؿ في المخاكؼ  قامكا بقياس الاجياد لدل مرضى السكرم كتكصمكا

مضاعفات المرض عمى المدل البعيد، كالخكؼ مف الأثار السمبية المحتممة، كذلؾ الخكؼ  مف
 مف نقص السكرم في الدـ كيككف أشد عند الأشخاص الذيف تعرضكا لو سابقا.

 (Linda and all, 2002) 
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 الالتزام الصحي لدى مرضى السكري:. 2.1.7

تؤكد التكجيات الحديثة في رعاية مرضى السكرم عمى الدكر المركزم لمعناية الذاتية لممريض 
كيشير مفيكـ العناية الذاتية أف المريض يراقب بشكؿ نشط، كيستجيب لمتغيرات البيئية كالبيكلكجية 
ظ الخاصة بو مف خلبؿ إجراء تعديلبت لمتكيؼ مع مختمؼ جكانب علبج مرض السكرم، كىذا لمحفا

عمى السيطرة الأيضية الكافية، كالتقميؿ مف احتماؿ حدكث مضاعفات عمى المدل البعيد، كلقد كصؼ 
التزاـ مريض السكرم بسمككات العناية الذاتية عمى أنيا عممية مرنة نشطة،  (Hentinen)"ىانتيناف" 

في المراقبة  كمسؤكلة مف الإدارة الذاتية التي تسيـ في تحقيؽ إدارة مرض السكرم بنجاح، تتمثؿ
   المستمرة لنسبة السكر في لدـ، اتباع الحمية الغذائية، التحكـ في نسبة الأنسكليف عف طريؽ الحقف

 أك الحبكب، ممارسة الرياضة بانتظاـ العناية بالأقداـ، الزيارات المنتظمة للؤطباء كغيرىا. 
 (11)بكعافية، سامعي، دس، 

فعمى سبيؿ المثاؿ  عمى الأمراض المزمنة كداء السكرم،كما أنو ىناؾ برامج تساعد في السيطرة 
" بـالبرنامج الصحي لمرض السكرم الخاص 

TM
United Health Group"   المطبؽ كثلب في دكلة

الامارات العربية المتحدة كالذم يكفر فائدة كبرل لمرضى السكرم فيساعدىـ عمى الالتزاـ الصحي 
تصاؿ عبر شبكة الإنترانت حيث يمدىـ بجميع المعمكمات حكؿ الأمثؿ باستغلبؿ تكنكلكجيا الاعلبـ كالا

الكزف المثالي، البرنامج الرياضي، محتكل الكجبات الغذائية اليكمية كغيرىا حسب تفرد حالتيـ الصحية 
كما يدليـ عمى الاطباء الاكفاء المختصيف في مجاؿ السكرم كغيرىا، كقد أسفرت نتائجو عف رفع 

 ,UNH, 2010)مف مرضى السكرم المشاركيف فيو بالإمارات،% 70لدل مستكل الالتزاـ الصحي 

 كيتمخص الالتزاـ الصحي لدل مرضى السكرم في التدبير التالية: (12

 :عمى مريض المكاظبة عمى قياس نسبة السكرم في الدـ  الرصد الذاتي لنسبة السكر بالدم  
كتسجيؿ ذلؾ في دفتر خاص، كىذا السمكؾ عف طريؽ تحميؿ الدـ يكميا  أك البكؿ إذ لزـ الأمر، 

 مف تحمؿ المريض لمسؤكلية الإدارة الذاتية كالتحكـ في مرضو. مف شأنو أف يعزز

  (Elliott, 2011) 

لقد تكصمت بعض الدراسات إلى أف المكاظبة عمى الرصد الذاتي لنسبة السكرم حسب 
إليو دراسة  كىك ما تكصمت البالغيف،الفئات العمرية لممرضى فيك عف المراىقيف أقؿ منو عند 

   %20حيث أف نسبة  سنة 65-17بيف  مريضا تراكحت أعمارىـ 213فمندية أجريت عمى 
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      كفي الكلايات المتحدة  مف المشاركيف راقبكا نسبة السكرم في دميـ كما ىك مكصى بو،
عف نسبة التزاـ  سنة 30مف النمط الأكؿ متكسط أعمارىـ  فقد أسفت دراسة عف مرضى السكرم

        في حيف أف دراسة في اليند عف مرضى السكرم مف النمط الثاني تكصمت  فقط. %7بمغت 
           فقط مف المشاركيف أبمغكا أنيـ يمتزمكف بقياس نسبة السكر في الدـ  %23إلى أف 

 (11)بكعافية، سامعي، دس،  كما ىك مطمكب.

 :أظيرت بعض الدراسات أف نسبة الشراىة المرضية أكثر لقد  الحمية الغذائية لداء السكري
،)عطية ارتفاعا لدل الفتيات المراىقات المصابات بداء السكرم مقارنة بالمراىقات الصحيحات

كىذا ما يجعؿ مف الصعب عمى ىذه الفئة التقيد باتباع حمية غذائية عمى الرغـ ( 143، 2016،
يؿ السيطرة عمى ىذا المرض كبالأخص النمط مف أىمية ىذه الأخيرة كإجراء تكافقي في سب

 السكرم.   الثاني مف
كنشير إلى أنو يفترض بمرضى السكرم أف يتبع نظاـ غذائي قميؿ السعرات الحرارية، 
فيتكجب عميو أف يتجنب المأككلات التي تحتكم عمى كربكىيدرات كدىكف كثيرة خصكصا 

كما عميو الإكثار مف الأغذية الغنية  رة،الشحكـ الحيكانية المشبعة، كالتي تحكم سكريات كثي
بالمعادف، الفيتامينات كالالياؼ، كالخضركات التي يتعيف عميو تناكليا في أغمب الكجبات 

أف يقسـ الكجبات اليكمية إلى كجبات  كذلؾ يجب عميو  اليكمية كالفكاكو كالحبكب الكاممة،
لبثة كجبات رئيسية كبرل بؿ أربعة فلب يتناكؿ ث  صغيرة مكزعة عمى فترات منتظمة مف اليكـ 

 أك خمسة كجبات صغيرة كىك نظاـ المقيمات، ككؿ ىذه التدابير الغذائية تيدؼ لمساعدة الجسـ
عمى إبقاء نسبة سكرم الدـ بمستكل طبيعي كالحفاظ عمى سلبمة مختمؼ أعضاء الجسـ 

 كالعيكف، الأكعية الدمكية، كالكميتيف. 

  بالسكرم مف النكع الثاني كىي تمعب دكر سمبي كبير كما تعتبر السمنة ذات ارتباط 
في الكزف أمر  عمى معدلات الاعتلبؿ العصبي، مرض القمب كالكفيات، كلذلؾ يعد التحكـ

أك نسبة ككليستركؿ الدـ،  ضركرم بالنسبة لمريض السكرم  فيي تؤدم إلى تقميؿ الدىكف
التياب المفاصؿ كارتفاع ضغط مف  خفض معدؿ الكفيات بسبب انسداد الشراييف، الكقاية

  (Frank and all,2005)الدـ.
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ككذا فقد تكصمت بعض الدراسات إلى أف نسبة التزاـ مرضى السكرم بالحمية غذائية 
بيا "تكلجامك"  ففي دراسة فمندية قاـ( 11)بكعافية، سامعي، دس، المناسبة لمرضيـ متناقضة حسب 

(Toljamo) مف النمط الأكؿ كانت  بيف مرضى السكرم تزاـكاخركف تكصمكا إلى أف نسبة الال
 في ككبا كدراسة "كينغ" كاخركف (Carvajal)، في حيف في دراسة أجرىا "كرفجاؿ" 70%

(Wing)  مف مرضى السكرم  %30إلى  %25كأخركف  في الكلايات المتحدة بينتا أف ما بيف
       أما في اليند فقد تكصمت دراسة  مف النمط الأكؿ التزمكا بالحمية غذائية المكص بيا.

فقط مف المشاركيف يمتزمكف بالنظاـ  %37عف مرضى السكرم مف النمط الثاني إلى أف 
 الغذائي المطمكب. 

 :تؤكد عديد الدراسات الأثر الايجابي لممارسة التماريف الرياضية بانتظاـ  النشاط البدني    
فيي تحميو مف عكامؿ  (143، 2016)عطية ،كالعقمية،عمى صحة الفرد الجسدية كحتى النفسية 

 الخطر الأيضية كالسمنة، ارتفاع ضغط الدـ، زادة نسبة الككليستركؿ كالسكر فيو، كتقي السميـ
 مف الأمراض كخاصة المزمنة منيا كما تبطئ تطكر ىذه الأمراض فتقمؿ مضاعفاتيا. 

اني بكضع برنامج بيدؼ كبالأخص النمط الث مرضى السكرم كمف ىذا المنطمؽ ينصح
فيك يساعد  في الدـ، زيادة النشاط البدني العاـ فذلؾ يساىـ في السيطرة عمى مستكل الغمكككز

     ىذا البرنامج ىادفا لإنقاص الكزف الزائد.  عمى حرؽ السعرات الحرارية، كيجب أف يككف
الحساسية للؤنسكليف فيرفع كما تكجد العديد مف الأدلة الطبية التي تؤكد أف النشاط البدني يعزز 

عمى تنشيط الدكرة الدمكية، كبالتالي يقي مف الإصابة بأمراض القمب  مف فاعميتو، فيك يعمؿ
عف مرض السكرم. كما لا تقتصر إيجابيات النشاط البدني عمى الجانب الجسدم فقط،  الناتجة

كرم كالقمؽ التي قد تصيب مريض الس مف الاضطرابات النفسية بؿ تتعداه إلى الكقاية
كالاكتئاب. كما نشير بالذكر إلى أف النشاط البدني لدل مريض السكرم يجب أف تتكفر فيو عدة 

 شركط تتمثؿ في الاتي:   

 يككف تحت رعاية كاستشارة طبية. أف -

 جدا. تجنب التماريف الصعبة كالمجيدة -

 مراعات الملببس المناسبة الكاسعة كالقطنية عند ممارسة النشاط البدني. -
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  (Frank and all,2005)الفحص بعد النشاط كخصكصا تفقد الأقداـ.  -

 إف الدراسات التي أجريت لتحديد مدل الالتزاـ بممارسة الرياضة لدل مرضى السكرم 
 %35إلى أف  ( مريضا تكصمت213مف النمط الأكؿ قميمة، ففي دراسة أجريت في فمندا عمى )

        منيـ فقط مارسكا التماريف يكميا. % 10كمارسكا التماريف الرياضية مرتيف أسبكعيا، 
تـ اُختيركا  مف النمط الثاني  بينما اجريت دراسة في كندا عمى عينة مف مرضى السكرم

 %7ك فقط مف المرضى يمارسكف النشاطات الرياضية،% 37عشكائيا، تكصمت إلى أف 
   منخرطكف في نكادم رياضية. كفي دراسة بالكلايات المتحدة الأمريكية عمى مرضى السكرم

 مف أفراد عينتيا يتبعكف برنامج رياضي. فقط  %26مف النمط الثاني كشفت أف 
 (12)بكعافية، سامعي، دس، 

 :في الدـ  ليسيطر مريض السكرم عمى نسبة الغمكككز الحرص عمى تناول الدواء بانتظام
كتجنب تعقد مرضو كتطكر مضاعفاتو يتعيف عميو الحرص عمى تناكؿ العقاقير الدكائية 
       المكصكفة لو عف طريؽ الفـ حسب الكميات المكص بيا مف طرؼ طبيبو في أكقاتيا،
كفي الحالات المتقدمة يجب عميو التقيد بالعلبج التعكيضي ليرمكف الانسكليف عف طريؽ حقف 

 عات المكصكفة في الأكقات المحددة. الأنسكليف كفقا لمجر 
      فقد تكصمت بعض الدراسات  (12)بكعافية، سامعي، دس،  كفي ىذا الصدد كحسب

إلى أف نسبة التزاـ مرضى السكرم مف النمط الأكؿ بأخذ الجرعات المكصكفة مف الأنسكليف 
في مقابؿ  ،%53، الشباب %84عمى النحك الصحيح متفاكت، فقد بمغت نسبتو بيف: المسنيف 

مف النمط  مريضا 91بينما في دراسة طبقت عف  بيف المراىقيف في دراسة أخرل. %25بمغت 
أخذك الجرعة المكصكفة بطريقة خاطئة حيث أف أغمبيـ أخذك  %75الثاني تكصمت إلى أف 
. بينما في الكلايات المتحدة أجريت دراسة بالتعاكف مع الصيدليات بينت  جرعة زائدة عف اللبزـ

    فقط مف مرضى السكرم مف النمط الثاني خريصيف عمى الحصكؿ عمى أدكيتيـ %15أف
 عند نفاذىا في الكقت المناسب.
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 :الحرص عمى اتباع تعميمات الطبيب القائـ  الزيارات الدورية لمطبيب والتقيد بتعميماتو     
بالزيارات الدكرية لو،  عمى العلبج بحذافيرىا، كطمب الاستشارة منو عند الحاجة، كالتقيد 

التي يطمبيا منو طبيبو، كإجراء  بالإضافة إلى اجراء كؿ التحاليؿ كالفحكصات كالأشعة اللبزمة
فحص الكمى لتحقؽ مف الفشؿ الكمكم، أك إجراء فحص الأشعرة الخاص بشبكية العيف لتحقؽ 

راء تحاليؿ الدـ مف كجكد تمزؽ بالشعيرات الدمكية بشبكية العيف )اعتلبؿ الشبكية(، أك إج
في الدـ، مستكل الككليستركؿ فيو، أك تحاليؿ البكؿ لكشؼ معدؿ  لمتحقؽ مف نسبة السكر

 السكرم فيو.
 :عف التدخيف  يجب عمى مريض السكرم الاقلبع الابتعاد عن التدخين وتعاطي المسكرات

داء السكرم كتجنب تعاطي المسكرات كالتدخيف السمبي، فالتدخيف كتعاطي الخمكر يسرعاف تعقد 
 عف ىذا المرض عمى المدل القريب. كما يزيداف مف خطكرة المضاعفات الناجمة

 :كرد في الدليؿ التشخيصي الرابع  تجنب الانفعالات المفرطة(DSM
4
أف داء السكرم ىك أحد  (

  في بداية الإصابة الاضطرابات الجسمية الحقيقية التي تساىـ العكامؿ السيككلكجية بدكر ىاـ
فميس عمى مريض السكرم فقط  (89، 2016)نكار، زكرم، بو أك في تفاقـ الحالة المرضية لمفرد. 

اتباع حمية غذائية تناسب خصكصية مرضو، كالمداكمة عمى النشاط البدني كالانتظاـ في تناكؿ 
بالابتعاد عف مصادرىا  (141، 2016)عطية ، مف الضغكط النفسية، الأدكية، بؿ أيضا التخفيؼ

    كتجنب مسببات الانفعاؿ المفرط. فالضغكط النفسية كالانفعالات الحادة الناجمة  الامكاف،قدر 
     عف مختمؼ المكاقؼ الصدمة ككفاة عزيز أك فشؿ مشركع ميني أك طلبؽ تعسفي تعتبر 
في بعض حالات مرضى السكرم ىي العامؿ المفجر الذم يتسبب في إصابة مف لديو 

 لمزمف، الاستعداد بيذا المرض ا
فإف الخكؼ أك التكتر الشديديف كالقمؽ المستمر  (141، 136، 2016)فحسب "عطية دليمة" 

قد تساىـ في الإصابة بالسكرم  أك الخسارة المادية الفادحة كالمفاجئة كميا أسباب غير مباشرة
لمف لديو استعداد قبمي. كما أنيا تساىـ بشكؿ بارز في التعجيؿ بظيكر ىذا المرض، تفاقـ 

عمى المدل القريب؛ كتفسير ذلؾ في ارتفاع  كضعو بزيادة حدتو عند ظيكر مضاعفاتو سريعا
معدؿ إفراز ىرمكني الأدريناليف كالككرتيزكف المضاديف للؤنسكليف. كما أنو فيما يخص العكامؿ 

 ,Neal) في رفع نسبة السكرم في الدـ فقد تكصمت بعض الدراسات التي تساىـ النفسية
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( إلى أنو تكجد علبقة بيف الضغكط النفسية كمرض 1999) "المكاكم كعبد الرحماف" (1995
 السكرم.

 :)ليا يكميا لتفقد  العناية بنظافة الأقداـ كفحص الذاتي الاعتناء بالأطراف السفمى )القدم السكري
أف تككف الجكارب قطنية  الكدمات كالرضكض كالتقرحات ميما كانت بسيطة، كليذا يجب

ليس ضيقا مف الأماـ، كيفضؿ أف يككف  افة، ككذا الحذاء مريحا، مقاسو مناسبا،كمريحة كج
حذاء طبيا، كما يتعيف عمى المريض تيكية قدميو لتجنب تعرضيا لمفطريات، تجفيفيا جيدا 
خاصة أسفؿ القدـ كبيف الاصابع، ترطيبيا بالكريمات لتجنب تعرضيا لتقشر كالتشققات خاصة 

         ىذا الأخير الذم يجب أف يتجنب فيو المريض ارتداء حذاء مفتكح  في فصمي الشتاء كالصيؼ
 أك بلبستيكي بؿ يتحرل لبس حذاء جمدم مريح كميكل حتى في الصيؼ.

فعند ارتفاع نسبة السكر الدـ باستمرار لدل المريض فإف الأكعية الدمكية كالنيايات 
ذه النيايات العصابة إلى فقداف الحسية لأعصاب القدـ تتأثر بمركر الكقت، كيؤدم تأثر ى

      الإحساس في القدـ تدريجيا، كمف ثـ عدـ الشعكر بالجركح كالتقرحات التي تصيب القدـ،
ما يؤدم إلى التيابيا، في حيف أف تأثر الأكعية الدمكية يؤدم بدكره إلى عدـ إيصاؿ كمية كافية 

مكية المتكاجدة ببلبزما دـ مريض مف الدـ المشبع بالأكسجيف إلى القدـ مع قمة الصفائح الد
السكرم، كمف ثـ يصعب التئاـ الجركح أك تغير شكؿ القدـ عند ارتداء حذاء ضيؽ كعدـ 

كما أف تمؼ الأعصاب المسؤكلة عف ترطيب القدـ يتسبب في جفاؼ جمد القدـ  الاحساس بذلؾ،
ككذا ىي عرضة  كمف ثـ تقشرىا كتشققيا الذم قد يؤدم إلى نزيؼ بغياب الرعاية الذاتية،

لمسمار القدـ الذم يتككف بسرعة كبكثرة لدل مريض السكرم، الغرغرينا التي تحدث عند مكت 
مف التياب  الذم يحدث في المراحؿ المتقدمة أنسجة القدـ، كمف ثـ البتر الجزئي أك الكمي

 ق(1440)كزارة الصحة السعكدية،  القركح.
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 :مرض ارتفاع ضغط الدم. 2.7

     مرض ارتفاع ضغط الدـ ىك اضطراب في الجياز الدمكم يتـ بكقكع ضغط دمكم زائد 
فيعبر عف قكة دفع الدـ خلبؿ الأكعية الدمكية،  (33، 2018)خكرم، بكعبد ال، عمى جدراف الشراييف، 

    حيث يعمؿ القمب بجيد أكبر كالأكعية الدمكية بضغط أكثر، كيتحدد مقدار الضغط بكمية الدـ 
التي يضخيا القمب كحجـ مقاكمة الشراييف لقكة تدفؽ الدـ، كىذا الضغط ناتج عف قكتيف ىما: الضغط 
الانقباضي كىك الضغط الأعمى في الأكعية الدمكية كيحدث مع انقباض القمب أك خفقانو، كالضغط 

ت القمب الانبساطي كىك الضغط الأقؿ في الأكعية الدمكية كيحدث في الفترات التي تفصؿ بيف ضربا
 ق(1440، السعكدية )كزارة الصحةمع استرخاء عضمة القمب. 

كتتمخص أىـ أسباب مرض ارتفاع ضغط الدـ في: عكامؿ الخطر السمككية )التغذية غير 
، تعاطي الخمكر كالتبغ، الخمكؿ البدني(، -كالإكثار مف تناكؿ ممح الصكديكـ في الطعاـ-المتزنة 

أك التشكىات بعدىا، بعض  مقية في الأكعية الدمكية منذ الكلادةعكامؿ كراثية كخمقية كالعيكب الخ
الأمراض كمشاكؿ اليرمكنات كالاختلبلات في عمؿ الغدد الصماء خاصة الدرقية أك أمراض الكمى، 
عكامؿ الخطر الاستقلببية أك الأيضية التي تزيد مف حدة المضعفات كسرعة ظيكرىا )السكرم، ارتفاع 

لى بعض أنكاع الأدكية، بالإضافة إلى بعض  الدـ، زيادة الكزفمستكل الككليستركؿ في  أك السمنة(، كا 
العكامؿ الاجتماعية كالاقتصادية التي تؤثر بشكؿ غير مباشر، كالعكامؿ النفسية كسكء ادارة التكتر، 
       الافتقار لميارات مكاجية الضغكط. ككذا فإف لمرض ارتفاع ضغط الدـ عدة مضعفات كخيمة

الفرد أبرزىا: النكبات القمبية، تضخـ القمب، السكتة الدماغية، الفشؿ الكمكم، العمى، تمزؽ  عمى صحة
 (WHO, 2013, 18- 27) الأكعية الدمكية كضعؼ الادراؾ.

مف قبؿ الطبيب  كما أنو كبقية الأمراض المزمنة لا يقتصر العلبج فييا عمى الأدكية المكصكفة
عمى نمط حياتو في سبيؿ التحكـ  يتطمب مف المريض إحداث تغييراتالمعالج  كأقراص الدكاء فقط بؿ 

 بضغط دمو، باستبداؿ سمككاتو المضرة بالصحة بأخرل صحية كفقا لتدابير رعاية صحية.
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 مضاعفات ارتفاع ضغط الدم: . 1.2.7

 ما يمي: (Somogyi, Berville, 2007)  كرد في( 29-28، 2010)لكحؿ،  حسب

 نقص تركية القمب  والقمبية: المضاعفات الوعائيةCardiopathie Ischémique الذبحة :
      الصدرية، تضخـ البطيف الأيسر المرتبطة بزيادة مخاطر مكت القمب كالأكعية الدمكية، 

  .مع اضطرابات الإيقاع

 فشؿ القمب كعمى كجو الخصكص مع خمؿ أك نقص التركية الانقباضي.  -

 كتمزؽ الأكعية الدمكية. تصمب الشراييف مع خطر: ضيؽ تمدد، -

 السكتة الدماغية المضاعفات العصبيةCardiopathie Ischémiques et Lacunes السكتة ،
الدماغية النزفية، الخرؼ الكعائي: تحت تأثير السكتة الدماغية عادة ما تكرر، ارتفاع ضغط  

الدمكية الدماغية الدـ الدماغي: صداع مع ارتفاع ضغط  الدـ داخؿ الجمجمة مع اختلبؿ الدكرة 
 المرتبط بكرـ دماغي، أعراض ضعؼ الكعي.

  :تصمب الأكعية الكمكية: التي قد تؤدم إلى الفشؿ الكمكم، ضيؽ الشرياف  المضاعفات الكموية
 الكمكم.

 :يتسبب في اعتلبؿ الشبكية الناتج عف ارتفاع ضغط الدـ   المضاعفات المتعمقة بالبصر    
 في أربعة مراحؿ

 تمزؽ الشراييفترىؼ، تصمب،  -

 ظيكر علبمات التصمب -

 الإفراز ك/أك النزيؼ  -

 :التكيف بمتلبزمة الشديد )الضغط الانبساطي في كثير مف الأحياف ارتفاع ضغط الدم الخبيث 
في قاع  5 أك 3( مع التأثير عمى الأعضاء المستيدفة: اعتلبؿ الشبكية المرحمة 130يفكؽ 

    لدـ الدماغي، الفشؿ الكمكم الحاد: كما ترتبط العيف، فشؿ البطيف الأيسر، ارتفاع ضغط ا
 ىذه الأعراض المتكقعة مع الكىف، فقداف الكزف، كثرة التبكؿ، الجفاؼ كالعطش.
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 الالتزام الصحي لدى مرضى ارتفاع ضغط الدم:. 2.2.7

 يمكف تمخيص الالتزاـ الصحي لدل مرضى ارتفاع ضغط الدـ في التدابير الصحية التالية: 

  كفي ىذا الصدد تحث تكصي منظمة الصحة العالمية   الذاتي لمستوى ضغط الدم:الرصد
"WHO"  المرضى أنفسيـ بمراقبة ذاتية لضغط الدـ لدييـ متى كانت تقنية قياس ضغط الدـ

ميسكرة التكاليؼ، كمعرفة طريقة تقدير الخطر القمبي الكعائي باستخداـ إحدل أدكات تقييـ 
الأمراض غير السارية الأخرل تُسيؿ الرعاية الذاتية في الكشؼ  فكما ىك الحاؿ في المخاطر،

مف اضراره عمى اجيزة الجسـ الحساسة عمى المدل  المبكر عف ارتفاع ضغط الدـ كالتقميؿ
 (WHO, 2013, 21, 31) الطكيؿ.

عمى مريض ارتفاع ضغط الدـ المكاظبة عمى قياس معدؿ ضغط الدـ بكاسطة الة القياس   
مف تحمؿ المريض  ذلؾ في دفتر خاص، كىذا السمكؾ مف شأنو أف يعزز يكميا، كتسجيؿ

 (Elliott,2011) لمسؤكلية الإدارة الذاتية كالتحكـ في مرضو.

 :أف يتبنى نمط  يفترض بمريض ارتفاع ضغط الدـ الحمية الغذائية لمرض ارتفاع ضغط الدم
  لمفرد، فيتكجب حياة صحي، كيتبع نظاـ غذائي صحي يناسب خصكصية الحالة المرضية 

عميو أف يتجنب المأككلات المالحة كالتي تحكم عمى دىكف كثيرة خاصة الشحكـ الحيكانية 
المشبعة كالأحماض الدىنية المتحكلة، في حيف عميو الإكثار مف الأغذية الغنية بالمعادف، 

خمسة  الفيتامينات كالالياؼ، كالخضركات كالفكاكو كالحبكب الكاممة حيث يتعيف عميو تناكؿ
حصص مف الفاكية كالخضركات يكميا، فيقسـ كجباتو الغذائية خلبؿ اليكـ إلى كجبات صغيرة 
       كىك ما ينص عميو نظاـ المقيمات، ككؿ ىذه التدابير الغذائية تيدؼ لمساعدة الجسـ 
عمى التحكـ في مستكل ضغط الدـ كالحفاظ عمى سلبمة أعضاء الجسـ الحساسة كالقمب 

 الأكعية الدمكية، المخ، الكمى، كالعينيف. 
    كتعد كميات الممح  الزائدة التي يتناكليا الفرد في الأغذية عاملب مف العكامؿ الأىـ

عمى صحة المريض،  التي تسيـ في الإصابة بارتفاع ضغط الدـ، كفي تفاقـ خطر مضاعفاتو
التي يستيمكيا الفرد يساعد عمى خفض  فمطالما أثبتت الدراسات أف التقميؿ المعتدؿ لكمية الممح

ضغط الدـ لدل المرضى مف مختمؼ الفئات العمرية، كما أنو يساىـ في خفض معدلات 
كفي ىذا الصدد تنصح منظمة الصحة  القمبية كالسكتة الدماغية بيف الأفراد. الإصابة بالنكبات
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 غ( مف ممح الطعاـ يكميا، كالتقميؿ5بأف يقممكا استيلبكيـ مف الصكديكـ عف ) العالمية البالغيف
 مف الخبز، المأككلات المصنعة المعمبة، المخملبت، الأجباف، المممحات كالأغذية المُقددة.

 (WHO, 2013, 28-31) 

كما نشير إلى أف السمنة تعتبر العدك المدكد لمريض ارتفاع ضغط الدـ فميا عكاقب 
يعد   (Frank and all, 2005)كخيمة عمى مستكل الأكعية الدمكية، القمب، كالدماغ؛ كلذلؾ حسب

      التحكـ في الكزف أمر ضركرم جدا بالنسبة لمريض ارتفاع ضغط الدـ الذم يؤدم بدكره
ؿ الدىكف أك نسبة الككليستركؿ في الدـ، كتجنب خطر انسداد الأكعية كالشعيرات إلى تقمي

     الدمكية كمف ثـ خفض معدؿ الكفيات بسبب انسداد الشراييف، كما يؤدم مف جية أخرل 
  إلى الكقاية مف ارتفاع ضغط الدـ لدل مف لديو الاستعداد.

 :اؿ للبنتظاـ في ممارسة الرياضية تؤكد عديد الدراسات عمى الدكر الفع النشاط البدني     
كحتى المعفى  لدل المريض عمى الصحة  بشكؿ عاـ، فيي تعزز الصحة النفسية كالجسمية

كمف ثـ زيادة مستكل الككليستركؿ في الدـ،  فتحمي الفرد مف خطر التكتر الشديد كالقمؽ، البدانة
مف داء السكرم كتقمؿ مف تعقده  كما تساعد عمى تسريع حرؽ السعرات الحرارية كمف ثـ تقي

   لدل المرضى، فتقي الشخص السميـ مف الأمراض كخاصة المزمنة منيا كما تبطئ تطكر 
 لدل المريض.  مف تفاقـ مضاعفاتيا ىذه الأمراض فتقمؿ

بممارسة الأنشطة البدنية بانتظاـ،   (WHO, 2013, 31)كاستنادا عمى ما سبؽ تنصح
  كما تكصي بالتمرف لمدة لا تقؿ  ممارسة التماريف الرياضية.كتشجع الأطفاؿ كالشباب عمى 

الذيف يعدا عاممي  دقيقة يكميا حتى لك بالمشي، فالرياضة تحارب السمنة كالتكتر الحاد 30عف 
 خطر ييددا مرضى ارتفاع ضغط الدـ.  

 :ليتمكف مريض ارتفاع ضغط الدـ مف التحكـ بضغطو  الحرص عمى تناول الدواء بانتظام
كالسيطرة عمى تفاقـ مرضو كتجنب تطكر مضاعفاتو يحتاج إلى التقيد بتناكؿ العقاقير الدكائية 

 المكصكفة لو كفؽ الجرعات المكص في الاكقات المحددة دكف زيادة أك نقصاف. 
   سب الكصفة الطبيةانتظاـ مستكل ضغط المريض بعد تناكؿ الادكية ح كنشير إلى أف

لا يعني أنو قد شفي، بؿ يعني أنو تـ الكصكؿ إلى الجرعة المناسبة التي تبقي عمى الضغط 
 (23، 2014.)كزارة الصحة، مسيطرا عميو؛ ليذا عمى المريض الالتزاـ بباقي تدابير الرعاية الذاتية
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 :ب المعالج بحذافيرىا، التقيد بتعميمات الطبي الزيارات الدورية لمطبيب والتقيد بتعميماتو
كاستشارتو عند الحاجة، كالمداكمة عمى الزيارات الدكرية لو، اجراء كؿ التحاليؿ كالفحكصات 

      مف كجكد تخثر أك تفجر لمدـ الأشعة اللبزمة التي يطمبيا منو المعالج، كالسكانر لمتحقؽ
في الشعيرات أك الأكعية الدمكية بالمخ، تخطيط القمب الكيربائي، أك إجراء فحص بالأشعرة 
     لشبكية العيف لتحقؽ مف كجكد تمزؽ بالشعيرات الدمكية بشبكية العيف )اعتلبؿ الشبكية(، 

كالتحاليؿ لمتحقؽ مف نسبة السكر، مستكل  WHO"" (2013, 31)أك عمى سبيؿ المثاؿ حسب 
  أك معدؿ الألبكميف )الزلاؿ( في البكؿ. ركؿ في الدـ،الككليست

 :حسب  الابتعاد عن التدخين وتعاطي الكحول"WHO"  فانو يجب عمى مريض ارتفاع ضغط
الدـ  تجنب تعاطي الكحكؿ، كالاقلبع عف التدخيف كمنع التعرض لمنتجاتو، فالتدخيف كتعاطي 

   عف مرض ارتفاع ضغط الدـ كيعجلبف  الكحكؿ يزيداف مف خطكرة المضاعفات التي تنجـ
مف سرعة تفاقميا كتعقد المرض. فتعاطي التبغ يتفاعؿ مع ارتفاع ضغط الدـ فيزداد خطر 

 (WHO, 2013, 11, 18, 31) الاصابة بأمراض القمب كالاكعية الدمكية.

 :إلى التدرب يحتاج مريض ارتفاع ضغط الدـ إدارة التوتر وامتلاك ميارات مواجية الضغوط 
عمى ادارة التكتر كاكتساب ميارات كاستراتيجيات مكاجية الضغكط ليتمكف مف تفادم أثارىا 
  الكخيمة في رفع مستكل ضغط دمو، كمف ثـ ابطاء تعقد مرضو كسرعة تعرضو لمضاعفات
ىذا المرض التي تمس أىـ أعضاء الجسـ كأكثر الأجيزة حساسية كالجياز الدكرم كالعصبي 

 المركزم.
الأبحاث أف بعض العكامؿ الاجتماعية كالاقتصادية تؤثر بشكؿ غير مباشر كبينت بعض 

    بدكرىا عمى عكامؿ الخطر السمككية أك عمى الجانب النفسي، فتزداد مستكيات التكتر كالقمؽ
فعمى سبيؿ المثاؿ أزمة انعداـ الشغؿ قد تسبب ، ما يؤدم بدكره إلى رفع ضغط الدـ لدل الفرد

لدل الشباب في مقتبؿ العمر، بالإضافة إلى غياب السكف، الفقر نكعية  تكتر مستمر كقمؽ حاد
في زيادة  نمط الحياة الغير متكازف كؿ ىذه العكامؿ مجتمعة تتسبب، الحياة في المدف

الضغكطات النفسية لدل الشباب كالراشديف، كقد تتسبب في اصابتيـ بمرض ارتفاع ضغط الدـ 
عمى إدارة التكتر بطريقة أفضؿ كاكتساب ميارات  المزمف؛ كليذا تبرز أىمية التمرس

   كاستراتيجيات مكاجية الضغكط.  
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كبناء عمى ما سبؽ يتضح أنو كما ىك الحاؿ في باقي الأمراض المزمنة الأخرل تُسيؿ الرعاية 
الذاتية في الكشؼ المبكر عف داء السكرم كارتفاع ضغط الدـ، كما أنيا ذات أىمية قصكل في سبيؿ 

لا ينفعاف بمعزؿ عف التقيد  عمى المرض، كلا غنا لمفرد عنيا فالدكاء كالطبيب المعالجالسيطرة 
  كالتي تتضمف: الرصد الذاتي، الحرص  بسمككيات الالتزاـ الصحي التي يقكـ بيا المريض نفسو،

عمى تناكؿ الأدكية بانتظاـ كفقا لمكميات المكصكفة في أكقاتيا المحددة، تبني نمط معيشة صحي 
دقيقة عمى الأقؿ يكميا، اتباع نظاـ غذائي صحي يناسب  30 ارسة التماريف الرياضية بانتظاـ لمدةبمم

       خصكصية الحالة المرضية لمفرد، التقيد بتعميمات الطبيب كاستشارتو عند الحاجة كالمداكمة 
تجنب الانفعالات  عمى الزيارات الدكرية لو، اجراء التحاليؿ كالفحكصات الازمة التي يطمبيا المعالج،

المفرطة كالتدرب عمى ادارة التكتر كاكتساب ميارات مكاجية الضغكط، الاعتناء بالأطراؼ السفمى 
      )القدـ السكرم( بالنسبة لمرضى السكرم، كجممة ىذه الاجراءات الذاتية ىي ما يمكف المريض 

اء الحساسة لمجسـ مف التحكـ الأفضؿ في مرضو المزمف كالتخفيؼ مف مضاعفاتو عمى الأعض
 كالقمب، الدماغ كالكمى، كمف ثـ التقميؿ مف خطر الكفاة المبكرة. 
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  :الفصل خلاصة
نستخمص مما سبؽ ذكره في ىذا الفصؿ أف للبلتزاـ الصحي الأىمية البالغة في سبيؿ تحسيف 
صحة الفرد، الكقاية كمكاجية الامراض كخاصة المزمنة منيا، فلب غنى لممصاب بمرض مزمف 

مف اتخاذ تدابير الرعاية الصحية الذاتية،        -القاتؿ الصامت–كالسكرم أك ارتفاع ضغط الدـ 
تبني عادات صحية، اتباع نظاـ غذائي صحي، ممارسة التماريف الرياضية بانتظاـ، مراعات كذلؾ ب

اخذ القياسات كالتحاليؿ المطمكبة، الحرص عمى الزيارات المنتظمة لمطبيب كالانصياع لتعميماتو 
الاقلبع عف التدخيف كالمخدرات كالكحكؿ، اتبع عادات صحية تخص النكـ كالنظافة الشخصية، ادارة 
الضغكط النفسية كغيرىا مف الاجراءات التي تجعؿ المريض يغير نمط حياتو ليتناسب مع البرنامج 

تفادم  معو، التعايشمف أجؿ ذلؾ ك العلبجي اللبزـ لتحسيف كحالتو الصحية كخصكصية مرضو؛ 
تفاقمو كالابطاء مف سرعة تطكره بتجنب مضاعفاتو العديدة ما يتيح العيش لسنكات طكيمة بحالة 

 صحية مستقرة. 
كىنا يتضح أف لممريض الدكر الأبرز في تحقيؽ مستكل عالي مف الالتزاـ الصحي لضماف 

مية التشاركية   صحة نفسية كجسدية جيدة؛ فيك حجر الأساس في عممية الكقاية كالعلبج، ىذه العم
بيف عدة أطراؼ فالمريض ليس المسؤكؿ الكحيد فييا بؿ لبمكغ أىدافيا ىك في حاجة لعدة شركاء 

 كالأسرة كالاصدقاء، كمؤسسات الرعاية الصحية كالقائميف عمييا.
كفي ىذا الصدد يبدك جميا أف المريض بحاجة ماسة لمدعـ كالمساندة النفسية الاجتماعية، بالإضافة 

كالقائميف عمى الرعاية الصحية،             دكر البارز الممقى عمى عاتؽ المؤسسات الصحيةإلى ال
كما أف لمجانب الاجتماعي ،الاقتصادم كالميني، السمات الشخصية، المعتقدات الذىنية، الكفاءة 
الذاتية كغيرىا مف العكامؿ المساىمة في تيسير السيطرة عمى المرض كمكاجية اعبائو الكثيرة 

لي مف الجانب التطبيقي الذم يعض عينة المكا الفصؿ في إليو التطرؽ سيتـ ما كىذا ،كالمتنكعة
... كغيرىا مف الاجراءات المنيجية لمدراسة؛ كذلؾ قصد الكشؼ   الدراسة كما طبؽ عنيا مف ادكات

لدل  تي تككفعف العلبقة بيف الالتزاـ الصحي كالكفاءة التدريسية كنكع مف انكاع الكفاءة الذاتية كال
 المعمميف كالقائميف عمى عممية التدريس بصفة عامة مف ذكم الامراض المزمنة.
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   :تمييد
الكفاءة التدريسية كالالتزاـ الصحي           إلى الكشؼ عف العلبقة بيف تيدؼ ىذه الدراسة

النظرم كؿ  طارفي الإ تناكلناىذه الدراسة  أىداؼ كلتحقيؽ ؛لدل المعمميف المصابيف بمرض مزمف
ممكضكع المدركس، كبعده النظرية لكالذم يعد بمثابة الأرضية  متغير عمى حدل في فصؿ خاص بو،

الإجراءات المنيجية لمدراسة كفيو سيتـ التعرض ستيمو بفصؿ التطبيقي كالذم سن جانبسننتقؿ إلى ال
كبعدىا  ،بأىدافيا، عينتيا، كنتائجيا الدراسة الاستطلبعيةكمف ثـ نعرض  ،مف منيج الدراسة إلى كؿ
لنتطرؽ           الأدكات المستخدمة خلبؿ ىذا البحث،عف ثـ نعرج  ،كعينتيا الدراسة مجتمعنبرز 

   ، ميدانيةإجراءات تطبيؽ الدراسة الف إلى الخصائص السيككمترية ليذه الأدكات، كصكلا إلى نتائج
 لمعالجة بيانات ىذه الدراسة.كمف ثـ نفصؿ في الأساليب الإحصائية المعتمدة  

 
 منيج الدراسة: .1

يدؼ مكضكعنا كنكع الدراسة يفرض عمينا إتباع منيج معيف، كبما أف مكضكع دراستنا يطبيعة 
عف مستكل كمى المتغيريف،  ، التعرؼالكفاءة التدريسية كالالتزاـ الصحيالعلبقة بيف  عف ؼالكش إلى
لى  يرات مثؿ الجنس، السف، مدة المرضفي كؿ متغير تبعا لبعض المتغ ؽفرك ال عف ؼالكش كا 

 التحقؽ مف قدرة متغير )الكفاءة التدريسية( عمى التنبؤ بالأخر )الالتزاـ الصحي(؛         كغيرىا، ف
الوصفي بأسموبيو  المنيجقمنا باستخداـ  ىذه المشكمة لدراسةك ىداؼ ىذه الأكمف أجؿ تحقيؽ لذا 

  كالأكثر ملبئمة لطبيعة كأىداؼ ىذا البحث. نسبالمنيج الأ يكف، والسببي المقارنالإرتباطي 
 

  الدراسة الاستطلاعية: .2
  .تعد مف الخطكات الأساسية عند إجراء الدراسات العممية

 :الدراسة الاستطلاعية. أىداف 1.2
لسنة الدراسية الفصؿ الاكؿ مف اخلبؿ  التي تـ تطبيقياالاستطلبعية  تناؼ دراساىدتمخصت أ

 ي: كالأته 2016-2017
 .معرفة مجتمع الدراسة كخصائصو كجمع المعطيات الخاصة بو 
 .التعرؼ عمى الصعكبات التي يمكف أف نتمقاىا في الدراسة الأساسية ثـ محاكلة تفادييا 



 انفصم انرابع: الإجراءاث انمنهجيت نهذراست
 

116 
 

 .التأكد مف الخصائص السيككمترية لأداتي القياس 
  ترجمة "ىدل-مناسبة الصياغة المكيفة مف مقياس الكفاءة الذاتية لممعمميف التأكد مف 

لمجتمع المعمميف الجزائرييف )البيئة الجزائرية(. كىذا بعد  -الخلبيمة" عمى البيئة الفمسطينية
 مستساغو             لجعؿ ىذه العبارات  ؛اجراء بعض التعديلبت البسيطة في الصياغة

 ((2ك 1الملبحؽ رقـ ) انظر: )مينفصؿ تمؾ التعديلبت في ما ي، ك ىذا المجتمعلدل 
كممة ب "الغرفة الصفية"، كممة " في أغمب بنكد المقياسالتلبميذكممة "ب "الطمبة"استبداؿ كممة  
 عمى التكالي.( 23( ك)18) في البنديف "غرفة الصؼ"
" الناقد التفكير" عبارة ككذا بكممة "المتمرديف"،( 01) البند في" المراس صعبي" عبارة استبداؿ 

 بعبارة "أصكغ( 11) البند في" أسئمة أبدع"كعبارة  البناء"، النقد بعبارة "تعمـ( 02) البند في
  أسئمة.

ككممة "الطلبب" بكممة  (19"الحصة" في البند )كممة "الحصة الصفية" ب عبارة استبداؿ 
 "التلبميذ" في نفس البند.

 لمدينة ةببعض المدارس الابتدائيكلتحقيؽ ىذه الأىداؼ قمنا بإجراء الدراسة الاستطلبعية 
   .الكادم

  :عينة الدراسة الاستطلاعية.2.2
بالمدرسة الابتدائية  يشتغؿ معمما كمعممة( 30مف )الاستطلبعية تككنت عينة ىذه الدراسة 

 .2017-2016مسنة الدراسية الفصؿ الاكؿ لخلبؿ  التابعة لسبع مقاطعات تفتيشية بمدينة الكادم
عف كؿ المعمميف المصابيف بداء في بعض المدارس الابتدائية قامت صاحبة الدراسة الحالية بالبحث 

 29( سنة بالنسبة لممعمميف ك)60ك 29فكانت أعمارىـ تتراكح بيف ) ،السكرم ك/أك ارتفاع ضغط الدـ
( سنة، في حيف أنيـ يعانكف 38 -5( بالنسبة لممعممات، كسنكات خبرتيـ في التدريس في حدكد )55ك

بطريقة  ارس المتكاجد بيا أفراد ىذه العينةالمد تـ اختيار( سنة. كما 30 -2مف ىذه الأمراض منذ )
 قصدية.
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 الاستطلبعية:عينة الدراسة أفراد  أىـ خصائص ضحي (01الجدكؿ )ك 

 الاصتطلاعيت ( أىم خصائص أفراد العينة01جدول )

 المتغير التصنيف العدد  النسبة المئوية 
 ذكور 18 %60

 الجنس
 إناث 12 40%

 داء السكري 17 56.66%
 المرضنوع 

 ارتفاع ضغط الدم 13 43.33%
 العدد الكمي لأفراد العينة ------ 30 100%

( أف أفراد عينة الدراسة الاستطلبعية لا يتكزعكف تكزيعا متساكيا 01يتبيف مف خلبؿ الجدكؿ )
( أم ما يقارب ثمثي %60( فردا كىي تمثؿ نسبة )18حسب الجنس كنكع المرض فتبمغ أكبر فئة )

( أم ما %40( فردا كالتي تمثؿ نسبة )12، تقابميا أصغر فئة )المعمميف الذككرالعينة الكمية كىي فئة 
كنفس الشيء بالنسبة لنكع المرض فأرقاـ كنسب  المعممات، فئة كىي الكمية أفراد العينة ثمث يفكؽ

بسيادة  متقاربة مع ما ذكر في الجنسمف المعمميف  مرضى داء السكرم كمرضى ارتفاع ضغط الدـ
 .داء السكرم

 نتائج الدراسة الاستطلاعية: . 3.2
  .تـ التحقؽ مف الخصائص السيككمترية لأدكات جمع البيانات الخاصة بالدراسة الحالية 
 بعد استفسار بعض ‌كىذا ؛الكفاءة التدريسية لممعمميف‌تـ اجراء بعض التعديلبت عمى مقياس

     مستساغوفقرات، ككذا لجعؿ ىذه العبارات عدة أفراد العينة الاستطلبعية كطمب تكضيح 
 ((4ك2الملبحؽ ) انظر: )ميمفصمة في ما ي ذه التعديلبتلدل المعمميف الجزائرييف، كى

 (.12عبارة "اعطائو قيمتو" لتكضيح البند )إضافة كممة "لحث" ك  
 تكقع "استطيع بعبارة" التلبميذ سمكؾ عف كاضحة تكقعات تككيف يمكنني" تعكيض عبارة 

 بعبارة "الصؼ في النظاـ فرض في" عبارة كاستبداؿ ،(05)البند لتكضيح التلبميذ" سمككات
 (.03) البند في الصؼ" في الفكضكم السمكؾ "لضبط

 .(15)(، ككممة "المشاغب" لتكضيح البند 10تـ إضافة كممة "ليـ" في نياية البند ) 
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  ارتفاع ك  لممصابيف بداء السكرم‌تـ اجراء بعض التعديلبت عمى مقياس الالتزاـ الصحيكما
المكضحة         بناء عمى نتائج معاملبت ارتباط البنكد بالبعد الذم تنتمي إليو ضغط الدـ

 ((4ك 3الملبحؽ ) انظر) ،  كىي كالتالي:)انظر الصدؽ الداخمي لممقياس(في الصدؽ الداخؿ
ليصبح بالعبارة التالية: "أحرص عمى إعادة تفعيؿ بطاقة الشفاء"  (28)ة صياغة البند إعاد 

عادة تفعيميا"  بدلا عف عبارة "أحرص عمى تجديد كثائؽ بطاقة الشفاء كا 
، ككممة "السجائر" في أخر البند ليتضح المعنى أكثر (20)إضافة كممة "كبيرنا" في أخر البند  
(3.)  
ليصبح "أشرب القيكة بكثرة" بدؿ عف العبارة العامة "أشرب المشركبات  (18)البند تعديؿ  

 المنبية"؛ كىذا بعد استفسار بعض أفراد العينة الاستطلبعية كطمب تكضيح الفقرة.
  تـ الكشؼ عف حقيقة ما يمكف أف نطمؽ عميو "تسرب أفراد العينة" الخاصة بيذه الدراسة

لأساسية، ىذا ككف أغمب المعمميف المصابيف بالأمراض كالحاجة الممحة لتعجيؿ تطبيؽ الدراسة ا
( 55)سنة أك  (60)المزمنة ىـ مف فئة المعمميف الكبار في السف نسبيا مف يقترب عمرىـ إلى 

ـ إف لـ نقؿ يحاؿ بعضيُ لسنة بالنسبة لممعممات، كالذيف قد سارعكا إلى طمب التقاعد المسبؽ، 
      ة التي سبقة نزكؿ الباحثة الاستطلبعي لمميداف، أغمبيـ إلى التقاعد خلبؿ الأشير القميم

قبؿ أف يمغى قانكف  الرد عمييافي انتظار كضعكا ممفات لمتقاعد المسبؽ كىك أما البعض الأخر 
 . في المستقبؿ القريب التقاعد المسبؽ

  المعمميف المصابيف كما تـ الكشؼ عف عدـ كجكد احصائيات تكضح تعداد أك مكاف عمؿ
لدل مصالح كؿ مف طب العمؿ الخاص بالتربية، الطب المدرسي، مفتشي زمنة بأمراض م

التربية مسؤكلي المقاطعات التفتيشية لمطكر الابتدائي، كمصالح مديرية التربية بكلاية الكادم، 
كما لا تكجد حتى احصائيات عامة عف المكظفيف المصابيف بأمراض مزمنة تكضح تعداد     

 ح كؿ مف طب العمؿ كالكظيؼ العمكمي بذات الكلاية. أك مكاف عمميـ لدل مصال
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 مجتمع وعينة الدراسة: .3
( مدرسة ابتدائية تابعة لعشرة 76بالبحث في ) ،قصديةاليتـ اختيار عينة الدراسة بالطريقة 

الفصؿ الأكؿ      خلبؿ  ( معمما كمعممة1057كالتي يشتغؿ بيا ) مقاطعات تفتيشية بمدينة الكادم
ارتفاع ضغط  ك/أك السكرمداء المصابيف ب المعمميف ؛ لمتكصؿ إلى2017-2016الدراسية السنة مف 

، فكاف العدد الفعمي لعينة ىذه الدراسة يقدر بتدائياتىذه الاالدـ الذيف يمارسكف مينة التدريس في 
 ( منيـ معممات، كىذا بعد حذؼ الاستجابات الغير20( منيـ معمميف، ك)28( معمما كمعممة )48بػ)

( مدرسة، 34( استمارة مكزعة بػ)82( استجابة مسترجعة مف أصؿ )59صالحة لمدراسة مف بيف)
( سنة، كسنكات خبرة التدريس لدييـ محصكرة   60ك 29كتتراكح أعمار المشاركيف في الدراسة بيف )

 ( سنة.39ك 5بيف )
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 ( خصائص أفراد العينة الأساسية02جدول )

 المتغير التصنيف العدد  النسبة المئوية 
58.33%  ذكور 28 

 الجنس
 إناث 20 41.67%
 داء السكري 27 56.25%

 نوع المرض
 ارتفاع ضغط الدم 21 43.75%
 سنة 16إلى أقل من  5من 5 10.42%

 سنة 28إلى أقل من  16من  30 %62.5 سنوات خبرة التدريس
 سنة  39إلى  28من  13 27.08%
 سنة  40إلى أقل من  29من  3 6.25%

 سنة 50إلى أقل من  40من  23 %47.92 السن
 سنة 60إلى  50من  22 45.83%
 سنة 12إلى أقل من  2من 38 79.34%

 سنة 22إلى أقل من  12من 8 %16.67 مدة المرض
 سنة 32إلى  22من 2 4.16%
 العدد الكمي لأفراد العينة ------ 48 100%

( أف أفراد عينة الدراسة لا يتكزعكف تكزيعا متساكيا حسب مختمؼ 02الجدكؿ )يتضح مف خلبؿ 
( أم ما يقارب ثلبثة أرباع العينة %79.34( فردا كىي تمثؿ نسبة )38التقسيمات فتبمغ أكبر فئة )

( مدة المرض، تقابميا أصغر فئة )فرديف( كالتي تمثؿ نسبة سنة 12إلى أقؿ مف  2)مفالكمية كىي فئة 
في نفس التصنيؼ  (سنة 32 إلى 22مف) فئة كىي الكمية العينة‌أم ما يقارب نصؼ عشر (4.16)

ألا كىك مدة المرض. كما يلبحظ في التصنيفات الثنائية لأفراد العينة يككف عدد الأفراد متقارب     
بيف كؿ فئتيف في ذات التصنيؼ كالجنس كنكع المرض، في حيف أنو في التصنيفات الثلبثية فيككف 

لتدريس، السف كمدة المرض، عدد الأفراد متباعدا بيف كؿ ثلبثة فئات مف كؿ صنؼ كسنكات خبرة ا
كليذا ارتأينا ابراز ىذا التكازيع الغير متساكم لمفئات الثلبثة مف التصنيفات السابقة الذكر لتكضيحو 

 ( عمى الصفحات المكالية:09(، ك)08(، )07أكثر في الدكائر النسبية الثلبث بالمخططات )
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تكزعكف تكزيعا متساكيا حسب ( أف أفراد عينة الدراسة لا ي07يلبحظ مف خلبؿ المخطط )
 (سنة 28 مف أقؿ إلى 16 مف) التدريس خبرة سنكات في الأكسط سنكات خبرة التدريس، كأف الفئة

 أم ما تفكؽ النصؼ فتتعدل الستة أعشار أفراد العينة الكمية، في حيف أف الفئة %50تفكؽ ما نسبتو 
ىي أقؿ مف الفئتيف الاخرييف بؿ ىي  (سنة 16 مف أقؿ إلى 5مف) التدريس خبرة سنكات في الأقؿ

مف أفراد العينة الكمية كىك ما يساكم بالتقريب  %10قميمة بالنسبة لمفئة السابقة فيي تمثؿ ما نسبتو 
، (سنة 39 إلى 28 مف) التدريس خبرة سنكات في الأكثر السابقة كأقؿ بقميؿ مف ثُمث الفئة لفئةا‌سُدس

 ثة أعشار أفراد العينة الكمية.ىذه الأخيرة التي تمثؿ ما يقارب ثلب

 

10,42% 

62,50% 

27,08% 

 توزيع أفراد العينة حسب سنوات خبرة التدريس( 07)المخطط 

الفئة‌الأقل‌في‌سنوات‌خبرة‌التدريس‌
 (سنة‌16إلى‌أقل‌من‌‌5من)

الفئة‌الأوسط‌في‌سنوات‌خبرة‌التدريس‌‌
 (سنة‌28إلى‌أقل‌من‌‌16من‌)

الفئة‌الأكثر‌في‌سنوات‌خبرة‌التدريس‌
 (سنة‌39إلى‌‌28من‌)

6,25% 

47,92% 

45,83% 

 -الفئات العمرية-توزيع أفراد العينة حسب السن   ( 08)المخطط 

إلى‌أقل‌‌29من‌)الفئة‌العمرية‌الصغرى‌
 (سنة‌40من‌

إلى‌أقل‌‌40من‌)الفئة‌العمرية‌‌الوسطى‌
 (سنة‌50من‌

‌60إلى‌‌50من‌)الفئة‌العمرية‌الكبرى
 (سنة
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( أف أفراد عينة الدراسة لا يتكزعكف تكزيعا متساكيا حسب الفئات 08يلبحظ مف خلبؿ المخطط )
أم ما يعادؿ  %50تقارب  (سنة 50 مف أقؿ إلى 40 مف) الكسطى  العمرية العمرية، كأف الفئة

    (سنة 40 مف أقؿ إلى 29 مف) الصغرل العمرية النصؼ أك الخمسة أعشار، في حيف أف الفئة
أم نصؼ العشر  %5ىي أقؿ مف الفئتيف الاخرييف بؿ ىي قميمة بالنسبة ليما فتمثؿ تقريبا ما نسبتو 

 60إلى  50مف أفراد العينة الكمية كىك ما يساكم بالتقريب عُشر الفئة السابقة كتُسع الفئة الكبرل )مف 
 سنة(.

 

أفراد عينة الدراسة لا يتكزعكف تكزيعا متساكيا حسب فئات ( أف 09يلبحظ مف خلبؿ المخطط )
تقارب ما نسبتو  (سنة 12 مف أقؿ إلى 2 مف) مدرة المرض، كأف الفئة الأقؿ في سنكات المرض

الأكثر في سنكات  أم ما يعادؿ ثلبثة أرباع أك  ثمانية أعشار العينة الكمية، في حيف أف الفئة 80%
ىي أقؿ مف الفئتيف الاخرييف بؿ ىي قميمة بالنسبة ليما فتمثؿ  (سنة 32 إلى 22 مف) المرض
أم أقؿ مف نصؼ عشر أفراد العينة الكمية كىك يساكم بالتقريب ربع الفئة الكسطى        4.16%
كىك ما يفكؽ ربع أفراد العينة كيقارب خمس  %16.67سنة( كالتي تمثؿ  22إلى أقؿ مف  12)مف 

 الفئة الأقؿ. 

 

 

79,34% 

16,67% 4,16% 

 توزيع أفراد العينة حسب مدة المرض( 09)المخطط 

إلى‌أقل‌من‌‌2من)الفئة‌الأقل‌في‌مدة‌المرض‌
 (سنة‌12

إلى‌‌12من‌)الفئة‌الأوسط‌في‌مدة‌المرض
 (سنة‌22أقل‌من‌

‌32إلى‌‌22من‌)الفئة‌الأكثر‌فيمدة‌المرض‌
 (سنة
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 لبيانات:أدوات جمع ا .4
جمع المعمكمات اللبزمة حكؿ مكضكع البحث الأساسية في  جمع البيانات الكسيمةتعتبر أدكات 

  .مف الميداف
،طبيعة المكضكع كمتغيراتوهلعدة اعتبارات ىي: كنظرا 

عمى  فقد اعتمدنا في ىذه الدراسة ه
 : الأدكات التي

  الوثائق:. 1.4
 عمى: بالاطلبعتـ الاعتماد عمى الطريقة الكثائقية لجمع البيانات كذلؾ 

مف مصمحة التككيف كالتفتيش بمديرية التربية؛ مف أجؿ المقاطعات التفتيشية إحصائيات 
الاتصاؿ بمفتشي المقاطعات لمعرفة تعداد المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة المشتغميف بمقاطعاتيـ، 

 ليـ أك حتى المدارس المتكاجد بيا ىؤلاء المعمميف لكف دكف جدكل. القكائـ الاسمية كبحثا عف 
الخاصة بتعداد المدارس الابتدائية كتعداد معممييا  صائياتتـ الاعتماد عمى بعض الاحكما 

مديرية التربية مصمحة التككيف كالتفتيش ببالمقاطعات التفتيشية العشرة بمدينة الكادم، كالتي جمبت مف 
 لكلاية الكادم. 

 مقياسي الدراسة:. 2.4

-مقياس الكفاءة الذاتية لممعمميف لػ"تشانفتـ الاعتماد في ىذه الدراسة عمى مقياسيف أحدىما 
( 2011ترجمة "ىدل الخلبيمة" ) (Tschannen-Moran, Woolfolk, 2001)مكراف" ك"كلفكلؾ" 

كالثاني ((، 02ك 04(( بعد تكييفو في البيئة الجزائرية )أنظر الممحؽ رقـ )01)أنظر الممحؽ رقـ )
، ((04)أنظر الممحؽ رقـ ) لدـ إعداد الباحثةمقياس الالتزاـ الصحي لمرضى السكرم كارتفاع ضغط ا

حيث صمـ استنادا عمى التراث النظرم، الدراسات السابقة كبعض المقاييس المعدة سابقا عف الالتزاـ 
 الصحي، كما سنكضح ذلؾ بالتفصيؿ بعد كصؼ الصفحة الاستيلبلية كما يمي: 
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الكرقة الأكلى منيا، كتضـ  ىي كاجية الأدكات تككف في: . وصف الصفحة الاستيلالية1.2.4
)أنظر  الصفحة ما يمي: ىذه شممتالمقدمة كالتعميمات كالبيانات الشخصية المشتركة بيف المقياسيف، ك 

 ((04الممحؽ رقـ )
  تقدـ فكرة حكؿ مكضكع دراستنا. استيلبلية قصيرةمقدمة 
 الاجابة بيدؼ تبسيط طريقة معمميف؛جابة لمتقديـ تعميمات الإ. 
 إلا لغرض  لف تستخدـمعمـ كأنيا المعمكمات التي سكؼ يصرح بيا البسرية  ذكيرملبحظػػػة لت

 .البحث العممي
    البيانات الشخصية: كالتي تضمنت: الجنس، السف، نكع المرض، أمراض أخرل مرافقة )لمعرفة

إف كاف لدل المعمـ كمى المرضيف(، مدة المرض، سنكات خبرة التدريس، كالمستكل التعميمي 
 لممستجيب )لتكظيفيا في تفسير النتائج(.

مكراف" -مقياس الكفاءة الذاتية لممعمميف لػ "تشانفمقياس الكفاءة التدريسية لممعمم: . 2.2.4
)انظر  (2011ترجمة "ىدل الخلبيمة" ) (Tschannen-Moran, Woolfolk, 2001)ك"كلفكلؾ" 

)انظر دائية في البيئة الجزائرية مف قبؿ الباحثة ، بعد تكييفو عمى اساتذة التعميـ الابت((01الممحؽ رقـ )
( بند مكزعة عمى ثلبثة أبعاد كؿ 24، كالذم يتككف في صكرتو الأصمية مف )((02ك04الممحؽ رقـ )

منيا تقيسو ثمانية فقرات كما ىك مكضح في الجدكؿ أسفمو، كىي: كفاءة المعمـ في مشاركة التلبميذ 
فاءة المعمـ في استخداـ استراتيجيات التعميـ، ككفاءة المعمـ في الادارة في العممية التعميمية التعممية، ك

الصفية، كللبستجابة عمى فقرات المقياس ينبغي عمى المعمـ الاختيار بيف خمسة بدائؿ )بدرجة كبيرة 
بمعاملبت صدؽ جدنا، بدرجة كبيرة، بدرجة متكسطة، بدرجة قميمة، بدرجة قميمة جدنا(، كالمقياس يتمتع 

( حيث تراكحت 2011( كالأردنية المترجمة )2001في نسختيو الانجميزية ) ات مقبكلة جدناكثب
( عمى الترتيب. كما كانت الدرجة الكمية التي مف الممكف       0.94( ك)0.88معاملبت ثباتو بيف )

  .[24-120]أف تعطى لممستجيبيف محصكرة بيف 
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فيككف حسب الدرجات الكمية، كحسب ما يقابميا مف  أما تصنيؼ مستكل الكفاءة التدريسية لممعمـ
 متكسط مجمكع درجات البنكد كالتالي: 

  55-24[مستكل منخفض مف الكفاءة التدريسية بيف[  
 )الفئة الدنيا( ]2.33-1[تقابميا                                       

  88-56[مستكل متكسط مف الكفاءة التدريسية بيف [ 
 )الفئة الكسطى(] 3.66-2.34[تقابميا                                     

  120-89[مستكل مرتفع مف الكفاءة التدريسية بيف [ 
 )الفئة العميا( ]5 -3.67[تقابميا                                       

 ( يكضح الأبعاد الثلبثة لممقياس كالبنكد التي تنتمي إلييا فيما يمي: 03كالجدكؿ)
 من أبعاد مقياس انكفاءة انتذريضيت كل بعد أرقام البنود التي تقيس( 03جدول )

 أرقام البنود                                              
عدد 
 البنود 

 الأبعاد

 بنكد 8 1-2-4-6-912-14-22
كفاءة المعمـ في مشاركة التلبميذ في العممية 

  التعميمية التعممية
  كفاءة المعمـ في استخداـ استراتيجيات التعميـ بنكد 8 7-10-11-17-18-20-23-24

 كفاءة المعمـ في الادارة الصفية بنكد 8 3-5-8-13-15-16-19-21

    كاحدة درجة مف تقابمو تصحيح المقياس فكؿ بديؿ مف بدائؿ الاستجابة الخمسة أما مفتاح
 (:04مكضح في الجدكؿ )التكالي كما ىك  عمى درجات خمسة إلى

 مقياس انكفاءة انتذريضيت( مفتاح التصحيح 04جدول ) 

بدرجة كبيرة 
 جدًا

بدرجة 
 كبيرة

بدرجة 
 متوسطة

بدرجة 
 قميمة

بدرجة قميمة 
 جدًا

 بدائل الاستجابة

 الدرجات التي تقابميا 01 02 03 04 05
      كالذم خصصت بالكفاءة التدريسية لممعمـ كبعد كصؼ كتفصيؿ المقياس الأكؿ الخاص 

 عمى المستجيبيف التي كزعت(( 04)انظر الممحؽ رقـ) الثانية ضمف أدكات جمع البيانات ةلو الصفح
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 ارتفاع أك السكرم بداء لممصابيف الصحي بالالتزاـفي نفس الكقت ننتقؿ إلى المقياس الثاني الخاص 
  . الدـ ضغط

 الدم: ضغط وارتفاع السكري بداء لممصابين الصحي مقياس الالتزام. 3.2.4
الصحي لدل كؿ    الالتزاـ كالدراسات السابقة حكؿطار النظرم الإاطلبعنا عمى انطلبقا مف 

 السكرم بداء لممصابيف الصحي الالتزاـقمنا بتصميـ مقياس ، الدـ ضغط كارتفاع السكرم مف مرضى
 التالية:مخطكات ل اكذلؾ كفق الدـ ضغط كارتفاع
  الصحي لدل كؿ     الالتزاـالاطلبع حكؿ ما تكفر لنا مف معمكمات في الجانب النظرم عف

 .، كعف المرضيف في حد ذاتيماالدـ ضغط كارتفاع السكرم مف مرضى
 .الاتصاؿ بعدد مف الاطباء المختصيف في أمراض الغدد كالسكرم، كالقمب كالاكعية الدمكية 
 الصحي الالتزاـحكؿ  دراسات سابقة كمقاييس كالاطلبع عمى ما تكفر لنا مف مف الاستفادة ،

 كالتالي: ماكى يفسياقكبشكؿ خاص م
    (2010الدـ اعداد "لكحؿ رفيقة" ) ضغط بارتفاع لدل المرضى الصحي الالتزاـ استبياف 

ات، الفحكصالطبيب ك  الالتزاـ بزيارة، بتناكؿ الدكاء الالتزاـ :الذم اشتمؿ عمى ثلبثة محاكر ىي
 )قميلب، أحيانا، كثيرا، دائما(ا يقابميا أربعة بدائؿ( بند31)، كالتي تضـ الحياة نمط ييرتغك 

 ( بالنسبة لمبنكد في اتجاه السمة كالعكس بالنسبة لمبنكد السالبة.4-3-2-1تقابميا الدرجات )
                                                              (155-154، 2010)لكحؿ، 

( كالذم اشتمؿ عمى ستة أبعاد ىي: 2011اعداد "رزقي رشيد" ) الصحي الانضباط استبياف 
الالتزاـ بحصص تصفية الدـ، الحمية الغذائية، شرب السكائؿ، تناكؿ الأدكية، المتابعة الطبية، 

تقابميا  للئجابة )نادرا، أحيانا، دائما( ( بندا تقابميا ثلبثة بدائؿ30كالنشاط البدني، كالتي تضـ )
                     (105، 2011)رزقي، ى الترتيب.( عم3-2-1الدرجات)

 كقد استفيد مف المقياس الأكؿ بأبعاده الثلبثة، كمف المقياس الثاني في البنكد الخاصة بمجاؿ
  الحمية الغذائية، تناكؿ الأدكية، المتابعة الطبية، كالنشاط البدني.
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  تـ بناء ىذا المقياس  :الدم ضغط وارتفاع السكري بداء لممصابين الصحي الالتزاموصف مقياس
الذم تمت صياغتو في ىذه الدراسة، كالذم يضـ  الصحي للبلتزاـبناء عمى التعريؼ الإجرائي 

  ثلبثة مؤشرات ىي:    
 الجرعات المكصكفةب الدكاء تناكؿفي  نتظاـلاا كيظير فيد الأول: الالتزام بتناول الدواء: البع 

 ،حسب الكيفية المكص بيا مف قبؿ المعالج محددةه المكاعيد في )عدد الجرعات ككميتيا(
 .العلبج مدةتقيد بال

  الطبيب تعميماتب التقيد في كيظير :لتعميمات الطبيب واخذ القياساتالبعد الثاني: الامتثال 
 الطبيب إلى كالحضكر المقبمة الزيارة قبؿ الفحكصات مف المزيد إجراء يخص فيما المعالج،

 .الدـ ضغط معدؿ أك الدـ في السكر لنسبة المستمرة كالمراقبة القياسات أخذ المكعد، في
  :النشاط ممارسة المناسبة، الغذائية الحمية اتباع في كيظيرالبعد الثالث: تغيير نمط الحياة 

 الفصؿ الأكؿ( انظر) .التدخيف عف كالابتعاد اليكمي، البدني
( بندا  في شكؿ 30لممقياس كالتي تككنت مف )حيث استقينا منيا في صياغة الصكرة الأكلية 

( 08عبارات تقريرية مكزعة تكزيعا متزنا نسبيا بيف ىذه الأبعاد الثلبثة فكاف البعد الأكؿ يتضمف )
( عبارة لكؿ منيما، كما تـ مراعاة شركط صياغة البنكد  11عبارة، كالبعديف الثاني كالثالث فضما )
دـ اشتماؿ البند عمى أكثر مف فكرة كاحدة، كبساطة ككضكح فيما يخص الابتعاد عف الإيحاء، كع

العبارات كمناسبتيا لممستكل التعميمي لأفراد العينة كغيرىا مف شركط الاختبار الجيد التي حاكلنا 
 ((03مراعاتيا قدر المستطاع خلبؿ بناء ىذا المقياس. )انظر الممحؽ رقـ)

كما أنو تـ بعد التأكد مف الصدؽ الداخمي لممقياس، إعادة صياغة بعض العبارات بأسمكب 
  ((   04أفضؿ ليصبح المقياس في صكرتو النيائية أكضح. )انظر الممحؽ رقـ)

كللبستجابة عمى فقرات المقياس تكجد أربعة بدائؿ للئجابة )دائما، كثيرا، احيانا، ابدا(؛      
ب حرية أكثر في التعبير عف نفسو، كنكضح تكزيع ىذه البنكد عمى أبعاد المقياس كىذا لنتيح لممستجي

 المكضح عمى الصفحة المكالية: (05) الثلبثة بالجدكؿ
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 من أبعاد مقياس الانتزاو انصحي كل بعد أرقام البنود التي تقيس( 05جدول )

 أرقام البنود
عدد 
 البنود

 الأبعاد

 الالتزاـ بتناكؿ الدكاء بنكد 08 1-4-7-11-14-17-21-28

 بنكد 11 29 -27 -2-5-8-10-13-16-19-22-25
الامتثاؿ لتعميمات 
 الطبيب كاخذ القياسات

 تغيير نمط الحياة بنكد 11 30 -26 -15-18-20-23-24 -3-6-9-12
نلبحظ مف الجدكؿ أف البنكد مكزعة تكزيعا متكازنا عمى الأبعاد فمـ تكف ىناؾ كثيرا مف البنكد 

المتتالية في كؿ مؤشر، ككذلؾ فإف عدد البنكد متقارب جدنا بيف الأبعاد في الصكرة النيائية         
 مف المقياس.

( يكضح تكزع البنكد التي عكس اتجاه السمة عمى الأبعاد الثلبثة لممقياس كعددىا 06كالجدكؿ )
 فيما يمي: 

 مقياس الانتزاو انصحي أبعاد من‌في كم بعذ عكس اتجاه السمةأرقام البنود التي ( 06جدول )

 الأبعاد عدد البنود  أرقام البنود                                              
 الالتزام بتناول الدواء بنكد 03  14 - 4 -1

 الامتثال لتعميمات الطبيب واخذ القياسات بند 01 10
 تغيير نمط الحياة بنكد 02  18 - 3

 مقياس الالتزام الصحي بنكد 06  1-3-4-10-14-18
     كاحدة درجة مف تقابمو تصحيح المقياس فكؿ بديؿ مف بدائؿ الاستجابة الأربعة أما مفتاح

 ( بالصفحة التالية:07التكالي  حسب اتجاه البند كما ىك مكضح في الجدكؿ ) عمى درجات أربعة إلى
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 مقياس الانتزاو انصحي( مفتاح التصحيح 07جدول )

 بدائل الاستجابة أبدًا أحيانًا كثيراً دائما
 في اتجاه السمة 01 02 03 04
 لمبند العكس اتجاه السمة 04 03 02 01

أما الدرجات الكمية التي مف الممكف أف يأخذىا المستجيب عمى المقياس فيي تنتمي         
، كيصنؼ مستكل الالتزاـ الصحي حسب الدرجات الكمية كحسب ما يقابميا [30-120]إلى المجاؿ 

 مف متكسط مجمكع درجات البنكد كالتالي: 
  1.99 - 1[تقابميا  ]59-30[مستكل منخفض مف الالتزاـ الصحي بيف[ 
  2.99 - 2[تقابميا  ] 89-60[مستكل متكسط مف الالتزاـ الصحي بيف[ 
  4 -3 [تقابميا  ] 120-90[مستكل مرتفع مف الالتزاـ الصحي بيف[  

        السكرم بداء لممصابيف الصحي ـبالالتزاالخاص  ثانيكبعد كصؼ كتفصيؿ المقياس ال
ننتقؿ         ضمف أدكات جمع البيانات  لثةالثا ةكالذم خصصت لو الصفح الدـ ضغط ارتفاع أك
  . لمقياسي الدراسةالخصائص السيككمترية  إلى

 

 الخصائص السيكومترية لأدوات الدراسة: .5
البحث قياسا سميما، قمنا بحساب الخصائص  ممتغير لقياس  يفقياسملا يةلمتأكد مف صالح

 كذلؾ مف خلبؿ الخطكات التالية:  يفالسيككمترية لممقياس

  الثبات:. 1.5
تقدير ثبات مف الثبات، كل عاليةلكي تحقؽ الأداة أىداؼ الدراسة يجب أف تككف عمى نسبة 

، Spearman-Brown""براكف( -التجزئة النصفية لػ)سبيرماف‌طريقةاعتمدنا عمى  المقياسيف
كالتي تعد أحد أىـ  "Alpha" "Cronbach" "ألفا" كركنباخ ، كطريقة "Guttman"كلػ)جاتماف( 

  .طرؽ حساب الثبات
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 :الكفاءة التدريسية . ثبات مقياس1.1.5
  براكف( -التجزئة النصفية لػ)سبيرماف‌تقدير ثبات مقياس الكفاءة التدريسية باستخداـ طريقةتـ

""Spearman-Brown  )كلػ)جاتماف"Guttman"        كمعاملبت ثبات المقياس مكضحة
 :في الجدكؿ التالي

-Spearman"براون( -( معاملات الثبات بطرق التجزئة النصفية لـ)سبيرمان08جدول )

"Brown   )ولـ)جاتمان"Guttman" .لمقياس الكفاءة التدريسية 
 معامل الثبات عدد البنود طريقة الثبات

 0.86 24 براون-سبيرمان
 0.86 24 جاتمان

( أف معاممي ثبات مقياس الكفاءة التدريسية يتساكياف حسب كلب 08يتضح مف الجدكؿ )
كلػ)جاتماف(  Spearman-Brown""براكف( -طريقتي التجزئة النصفية التجزئة لػ)سبيرماف

"Guttman" ( كىك معامؿ ثبات مرتفع؛ مما يدؿ0.86كالذيف يساكيا )  عمى أف مقياس الكفاءة
 التدريسية لممعمميف يمتع بثبات قكم.

 كما تـ تقدير ثبات مقياس الكفاءة التدريسية باستخداـ طريقة "ألفا" كركنباخ Alpha" 
"Cronbach""  كمعاملبت الثبات "ألفا" لكؿ مف المقياس كأبعاده الثلبثة مكضحة  في الجدكؿ

 عمى الصفحة المكالية: (09)
 ( معاملات ثبات "ألفا" ومعاملات الارتباط بين المصفوفات لمقياس الكفاءة التدريسية09جدول )

 وأبعاده. 

 معامل "ألفا" عدد البنود الأبعاد

 0.82 08 التلاميذفاعمية المعمم في مشاركة 
 0.72 08 فاعمية المعمم في استخدام استراتيجيات التعمم

 0.71 08 فاعمية المعمم في الادارة الصفية
 0.91 24 الاستبيان الكمي

           ( أف معاملبت ثبات أبعاد مقياس الكفاءة التدريسية تتراكح 09يتضح مف الجدكؿ )
    )فاعمية المعمـ  )فاعمية المعمـ في الادارة الصفية( كالأكؿ ( لمبعديف الثالث0.82( ك)0.71بيف )
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في استخداـ  في مشاركة التلبميذ( عمى التكالي، كما بمغ معامؿ "ألفا" لمبعد الثاني)فاعمية المعمـ 
 (؛ 0.91(. أما معامؿ "ألفا" لممقياس الكمي لمكفاءة التدريسية فقد قدر بػ)0.72استراتيجيات التعمـ( )

  قكية.لممقياس ككؿ كلأبعاده الثلبثة  "كركنباخ"معاملبت ثبات "ألفا"  لذا فإف
دؿ ىذه القيمة ػو الكمية، كما تػػػاس كدرجتػػػكىذا يشير إلى أف ىناؾ اتساؽ قكم بيف بنكد المقي

 الدراسة عينة عمى كتطبيقو المقياس عمى ثبات لمكقكؼ اػػلن سمح ما كىذاكم، ػػػػعمى أف معامؿ الثبات ق
 .الأساسية

 مقياس الالتزام الصحي:  ثبات. 2.1.5
  تـ تقدير ثبات مقياس الالتزاـ الصحي لممصابيف بداء السكرم ك/أك ارتفاع ضغط الدـ باستخداـ

 "Guttman"كلػ)جاتماف(  Spearman-Brown""براكف( -التجزئة النصفية لػ)سبيرماف‌طريقة
 (:10)كمعاملبت ثبات المقياس مكضحة في الجدكؿ

-Spearman"براون( -(: معاملات الثبات بطرق التجزئة النصفية لـ)سبيرمان10جدول )

"Brown   )ولـ)جاتمان"Guttman"  ارتفاع و لمقياس الالتزام الصحي لممصابين بداء السكري
 ضغط الدم.

 معامل الثبات عدد البنود طريقة الثبات

 0.67 30 براون-سبيرمان
 0.67 30 جاتمان

( أف معاممي ثبات مقياس الالتزاـ الصحي يتساكياف حسب كلب 10) الجدكؿ رقـيتضح مف 
كلػ)جاتماف(  Spearman-Brown""براكف( -طريقتي التجزئة النصفية التجزئة لػ)سبيرماف

"Guttman" ( كىك معامؿ ثبات مقبكؿ؛ مما يدؿ0.67كالذيف يساكيا )  عمى تمتع مقياس الالتزاـ
 السكرم كارتفاع ضغط الدـ بثبات مقبكؿ.الصحي لممصابيف بداء 

  لممصابيف بداء السكرم كارتفاع ضغط الدـ باستخداـ الالتزاـ الصحي كما تـ تقدير ثبات مقياس
كمعاملبت الثبات "ألفا" لكؿ مف المقياس كأبعاده "Alpha" "Cronbach" طريقة "ألفا" كركنباخ

 لتالية:( المبيف عمى الصفحة ا11الثلبثة مكضحة في الجدكؿ )
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الالتزام الصحي (: معاملات الثبات "ألفا" ومعاملات الارتباط بين المصفوفات لمقياس 11جدول )
 لممصابين بداء السكري وارتفاع ضغط الدم وأبعاده. 

 معامل "ألفا" عدد البنود الأبعاد

 0.71 08 الالتزام بتناول الدواء
 0.65 11 الامتثال لتعميمات الطبيب وأخذ القياسات

 0.69 11 تغيير نمط الحياة
 0.82 30 مقياس الالتزام الصحي

        ( أف معاملبت ثبات أبعاد مقياس الالتزاـ الصحي تتراكح 11) يتضح مف الجدكؿ رقـ
( لمبعديف الثاني)الامتثاؿ لتعميمات الطبيب كأخذ القياسات( كالأكؿ)الالتزاـ 0.71( ك)0.65بيف )

(. أما معامؿ 0.69التكالي، كما بمغ معامؿ "ألفا" لمبعد الثالث)تغيير نمط الحياة( )بتناكؿ الدكاء( عمى 
معاملبت ثبات "ألفا" كركنباخ أغمب لذا فإف  (؛0.82"ألفا" لممقياس الكمي للبلتزاـ الصحي فقد قدر بػ)

 .قكيةلممقياس ككؿ كلأبعاده الثلبثة 
ىذه القيمة  دؿػو الكمية، كما تػػػاس كدرجتػػػكىذا يشير إلى أف ىناؾ اتساؽ قكم بيف بنكد المقي

 الدراسة عينة عمى كتطبيقو المقياس عمى ثبات لمكقكؼ اػػلن سمح ما كىذاكم، ػػػػعمى أف معامؿ الثبات ق
 .الأساسية

                                         الصدق:. 2.5
بطريقة الصدؽ الداخمي الصدؽ غير أنو تـ اعتماد  تقديرطرؽ مف أنكاع ك د ديعالكىناؾ 

 :كالصدؽ الذاتي كما يمي ،الداخمي تساؽالا

 لممعممين: الكفاءة التدريسيةمقياس صدق . 1.2.5
 بطريقة الاتساؽ  لممعمميف مقياس الكفاءة التدريسيةل الداخمي صدؽالتـ تقدير  الداخمي: الصدق

، حيث تـ تقدير معاملبت الارتباط الصدؽلتحقؽ مف  كىي مف أىـ الطرؽ المستخدمة الداخمي
كبيف الأبعاد  بيف البنكد كالأبعاد التي تنتمي إلييا، كمعاملبت الارتباط بيف الأبعاد فيما بينيا

  ( تكضح ذلؾ:13( ك)12، كالجداكؿ )كالدرجة الكمية لممقياس
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 بأبعادىا التدريسية الكفاءة مقياس بنود ارتباط معاملات( 12) جدول

 البنود البعد
معامل 
 الارتباط

 البنود البعد
معامل 
 الارتباط

 البنود البعد
معامل 
 الارتباط

فاعمية 
المعمم 
في 

مشاركة 
 التلاميذ

1 0.59** 

فاعمية 
 المعمم 

في استخدام 
استراتيجيات 

 التعمم

7 0.56** 

فاعمية 
 المعمم 
 في 

الادارة 
 الصفية

3 0.50** 
2 0.61** 10 0.57** 5 0.75** 
4 0.60** 11 0.52** 8 0.45* 
6 0.82** 17 0.51** 13 0.60** 
9 0.64** 18 0.54** 15 0.57** 
12 0.77** 20 0.48** 16 0.35 
14 0.82** 23 0.74** 19 0.72** 
22 0.53** 24 0.71** 21 0.65** 

 0.05* الارتباط داؿ عند                                     0.01** الارتباط داؿ عند 
 كدالة مرتفعة إلييا تنتمي التي بالأبعاد البنكد ارتباط معاملبت أف( 12) الجدكؿ مف يتضح

 مشاركة في المعمـ فاعمية ببعد البنكد ارتباط معاملبت تتراكح حيث ،(0.01) مستكل عند احصائينا
كتنحصر معاملبت الارتباط       ،(0.01)مستكل  عند‌ككميا دالة (0.82)ك( 0.53) بيف التلبميذ

    داؿ ككميا‌(0.74)ك( 0.48) بيف التعمـ استراتيجيات استخداـ في المعمـ فاعمية كبعد البنكد بيف
( 0.35) فتتراكح بيف الصفية الادارة في المعمـ فاعمية كبعد البنكد كبيف ،(0.01)مستكل  عند
( ىذا الأخير الذم بمغ معامؿ 8( ك)16باستثناء البنديف) (0.01) مستكل عند داؿ كأغمبيا‌(0.75)ك

 ارتباطو معامؿ قدر الذم‌(16)، ككذا البند (0.05)( كىك داؿ عند مستكل 0.45ارتباطو ببعده )
 كالبعد البنكد ارتباط كما أف معاملبت .(0.05)ك( 0.01)‌كىك الكحيد الغير داؿ عند( 0.35)ببعده 

(   14ك 6لمبنديف ) (0.82)ك (16لمبند ) (0.35) محصكرة بيف التي تنتمي إليو في المقياس ككؿ
‌مف البعد الأكؿ.

 احصائينا كدالة مرتفعة إلييا تنتمي التي بالأبعاد البنكد ارتباط معاملبت‌فإف سبؽعمى ما  بناءك 
إلييا في مقياس  تنتمي التي الأبعاد مع البنكد اتساؽ عمى النتائج ىذه كتدؿ(. 0.01) مستكل عند

 .التدريسية لممعمميف الكفاءة
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 التدريسية الكفاءة لمقياسالدرجة الكمية بين ( معاملات ارتباط الأبعاد فيما بينيا، و 13جدول )

 الأبعاد

فاعلية 

المعلم في 

مشاركة 

 التلاميذ

 فاعلية المعلم 

 في استخدام 

استراتيجيات 

 التعلم

 فاعلية المعلم 

 في 

الادارة 

 الصفية

الدرجة 

الكلية 

 للمقياس 

فاعلية المعلم في مشاركة 

 التلاميذ
--- 0.78** 0.81‌** 0.94** 

 فاعلية المعلم في 

 استخدام استراتيجيات التعلم
--- --- 0.79** 0.92** 

الادارة  في فاعلية المعلم

 الصفية
---- --- --- 0.93** 

‌0.01**‌الارتباط‌دال‌عند‌

فيما بينيا كبينيا كبيف الدرجة الكمية  الأبعاد ارتباط معاملبت أف( 13)الجدكؿ  مف يتضح
( 0.78) بيف الارتباط معاملبت تتراكح حيث ،(0.01) مستكل عند احصائينا كدالة لممقياس مرتفعة

        المعمـ فاعمية)كالثاني  (التلبميذ مشاركة في المعمـ فاعمية)فيما بيف البعديف الأكؿ ( 0.81)ك
 كالثالث( التلبميذ مشاركة في المعمـ فاعمية)كفيما بيف البعديف الأكؿ ( التعمـ استراتيجيات استخداـ في
 المعمـ     فاعمية)عمى التكالي. أما معامؿ ارتباط البعديف الثاني  (الصفية الادارة في المعمـ فاعمية)

 (.0.79فقدر بػ) (الصفية الادارة في المعمـ فاعمية) كالثالث( التعمـ استراتيجيات استخداـ في
كانت عالية كمتدرجة     قد التدريسية لمكفاءة الكمي الأبعاد بالمقياس ارتباط كما أف معاملبت

لممقياس  الكمية كالدرجة( التعمـ استراتيجيات استخداـ في المعمـ فاعمية)الثاني  البعد‌بيف (0.92) مف
لمقياس، كبالتالي  الكمية كالدرجة( التلبميذ مشاركة في المعمـ فاعمية)الأكؿ  بيف البعديف (0.94)إلى 
 ‌.لممقياس الكمية الدرجة مع بالاتساؽ كتتمتع بينيا، فيما بالاتساؽ الأبعاد تتمتع فإف

 بالأبعاد البنكد ارتباط ( كبناء عمى معاملبت13ك) (12الجدكليف ) كعمى ذكر ما عمى كاستنادا
 الكمية بالدرجة الأبعاد ارتباط كمعاملبت بينيا، فيما الأبعاد ارتباط كمعاملبت إلييا، تنتمي التي

بالاتساؽ  يتمتع التدريسية الكفاءة مقياس ، فإف(0.01) مستكل عند احصائينا كدالة لممقياس المرتفعة
 .بدرجة عالية مف الصدؽ تمتعو عمى يدؿ مما الداخمي،

 ات ػػػػذر التربيعي لمعامؿ ثبػػػػبحساب الج  اس الصدؽ الذاتيػػػػيق الذاتي: الصدق
 مقياس صدؽكىك دليؿ قكم عمى  (0.95)كقد تحصمنا عمى معامؿ صدؽ يساكم:  مقياس.ال

 لممعمميف. التدريسية الكفاءة
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 :الالتزام الصحي لممصابين بداء السكري وارتفاع ضغط الدم مقياسصدق . 2.2.5
 مقياس الالتزاـ الصحي لممصابيف بداء السكرم ل الداخمي صدؽالتـ تقدير  الداخمي: الصدق

، حيث تـ تقدير معاملبت الارتباط بيف البنكد كالأبعاد بطريقة الاتساؽ الداخميكارتفاع ضغط الدـ 
 ،التي تنتمي إلييا، كمعاملبت الارتباط بيف الأبعاد فيما بينيا كبيف الأبعاد كالدرجة الكمية لممقياس

 :  ذلؾ المكالية يكضح بالصفحة( 15)ك( 14) كالجداكؿ

(: معاملات ارتباط بنود مقياس الالتزام الصحي لممصابين بداء السكري وارتفاع ضغط 14جدول )
  ىاأبعادبالدم 

 معامل الارتباط البنود البعد معامل الارتباط البنود البعد

 الالتزام بتناول الدواء

1 0.55** 

 )تابع( 

22 0.46* 

4 0.60** 25 0.46* 

7 0.56** 27 0.37* 

11 0.87** 29 0.58** 

14 0.64** 

تغيير نمط 

 الحياة

3 0.33 

17 0.72** 6 0.54** 

21 0.50** 9 0.55** 

28 0.19 12 0.54** 

الامتثال لتعليمات 

 الطبيب وأخذ القياسات

2 0.37* 15 0.43* 

5 0.38* 18 0.37* 

8 0.53** 20 0.27 

10 0.65** 23 0.80** 

13 0.75** 24 0.60** 

16 0.41* 26 0.59** 

19 0.50** 30 0.45** 

‌0.01**‌الارتباط‌دال‌عند‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌0.05*‌الارتباط‌دال‌عند‌
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( أف معاملبت ارتباط البنكد بالأبعاد التي تنتمي إلييا مرتفعة كدالة 15يتضح مف الجدكؿ )
(، حيث تتراكح معاملبت ارتباط البنكد الالتزاـ بتناكؿ الدكاء 0.05ك)‌(0.01)احصائينا عند مستكل 

( الذم بمغ معامؿ ارتباطو 28باستثناء البند )‌(0.01( ككميا دالة عند مستكل )0.87( ك)0.50بيف )
( كىك أقؿ معامؿ ارتباط بيف كؿ بنكد المقياس كأيضا الكحيد الغير داؿ 0.30( أقؿ مف )0.19ببعده )

كىذا يكضح أنو يحتاج إلى تعديؿ. كما تنحصر  ( في بنكد البعد الأكؿ0.05( ك)0.01) عند
( 0.75( ك)0.37معاملبت الارتباط بيف البنكد كبعد الامتثاؿ لتعميمات الطبيب كأخذ القياسات بيف )

معاملبت الارتباط بيف البنكد كبعد تغيير ‌(. في حيف تتراكح0.05ك)‌(0.01كىي داؿ عند مستكل )
( 03( باستثناء البنديف)0.01) ( كأغمبيا داؿ عند مستكل0.80( ك)0.33بيف ) مط الحياة فتتراكحن

( كىك ثاني أقؿ معامؿ ارتباط، كالبند 0.27ىذا الأخير الذم بمغ معامؿ ارتباطو ببعده ) (20ك)
( 0.01)عند  ( كىما البنديف الكحيديف الغير داليف0.33( الذم قدر معامؿ ارتباطو ببعده )03رقـ)
 في بنكد البعد الثالث. ‌(0.05ك)

كبناء عمى ما سبؽ فإف معاملبت ارتباط البنكد بالأبعاد التي تنتمي إلييا مرتفعة كدالة احصائينا 
  كتدؿ  -( المذاف عدلا بإعادة الصياغة28( )20باستثناء البنديف )-( 0.01أغمبيا عند مستكل )

لييا في مقياس الالتزاـ الصحي لممصابيف بداء السكرم عمى اتساؽ البنكد مع الأبعاد التي تنتمي إ
 كارتفاع ضغط الدـ. 

‌الدرجة الكمية لمقياس الالتزام الصحي ( معاملات ارتباط الأبعاد فيما بينيا، وبين15جدول )

 لممصابين بداء السكري وارتفاع ضغط الدم.

 الأبعاد
الالتزام 

 بتناول الدواء

الامتثال لتعليمات 

الطبيب وأخذ 

 القياسات

تغيير نمط 

 الحياة
الدرجة الكلية 

 للمقياس

 **0.77 0.21 **0.65 --- الالتزام بتناول الدواء

الامتثال لتعليمات 

الطبيب وأخذ 

 القياسات
--- --- 0.29 0.86** 

 **0.67 --- --- ---- تغيير نمط الحياة

‌01.0**‌الارتباط‌دال‌عند‌
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الأبعاد فيما بينيا كبينيا كبيف الدرجة الكمية  ( أف معاملبت ارتباط16يتضح مف الجدكؿ)
         (، حيث تتراكح معاملبت الارتباط0.01لممقياس مقبكلة كأغمبيا داؿ احصائينا عند مستكل )

-كالثالث )تغيير نمط الحياة( )الالتزاـ بتناكؿ الدكاء( ( فيما بيف البعديف الأكؿ0.65( ك)0.21بيف )
كفيما بيف البعديف   -صياغة البنكد المشار إلييا في التحميؿ السابؽ كالذم يمكف أف يرتفع بإعادة

      الأكؿ )الالتزاـ بتناكؿ الدكاء( كالثاني )الامتثاؿ لتعميمات الطبيب كأخذ القياسات( عمى التكالي. 
 )الامتثاؿ لتعميمات الطبيب كأخذ القياسات( كالثالث )تغيير نمط أما معامؿ ارتباط البعديف كالثاني

كالذم يمكف أف يرتفع بإعادة صياغة البنكد المشار إلييا في التحميؿ السابؽ -( 0.29الحياة( فقد بمغ )
ا    -أيضن

( 0.67بيف ) كما أف معاملبت ارتباط الأبعاد بالمقياس الكمي للبلتزاـ الصحي محصكرة
  )الامتثاؿ لتعميمات الطبيب كأخذ القياسات(  )تغيير نمط الحياة( الثاني ( لمبعديف الثالث0.86ك)

     ( ككميا دالة 0.77)الالتزاـ بتناكؿ الدكاء( ) عمى التكالي، كما بمغ معامؿ ارتباطو بالبعد الأكؿ
(، كبالتالي فإف الأبعاد تتمتع بالاتساؽ فيما بينيا، كتتمتع بالاتساؽ مع الدرجة 0.01عند مستكل )
 .الكمية لممقياس
( كبناء عمى معاملبت ارتباط البنكد بالأبعاد 15( ك)14عمى ما ذكر كعمى الجدكليف )كاستنادا 

التي تنتمي إلييا، كمعاملبت ارتباط الأبعاد فيما بينيا، كمعاملبت ارتباط الأبعاد بالدرجة الكمية 
اء الالتزاـ الصحي لممصابيف بد‌(، فإف مقياس0.01كدالة احصائينا عند مستكل )‌لممقياس المرتفعة

 تساؽ الداخمي، مما يدؿ عمى تمتعو بدرجة عالية مف الصدؽ.الاالسكرم كارتفاع ضغط الدـ يتمتع ب
 مقياس الالتزاـ الصحي لممصابيف بداء السكرم كارتفاع ل الذاتي صدؽالتـ تقدير الذاتي:  الصدق

 بحساب الجذر التربيعي لمعامؿ الثبات.ضغط الدـ 
مقياس الالتزاـ  صدؽكىك دليؿ قكم عمى  (0.91)كقد تحصمنا عمى معامؿ صدؽ يساكم:  

 .الصحي لممصابيف بداء السكرم كارتفاع ضغط الدـ

( إلى غاية 08استنادا عمى ما سبؽ كبناء عمى نتائج جداكؿ الصدؽ كالثبات مف الجدكؿ )
كلب ( يتبيف لنا أف المقياسيف يتمتعاف بمعاملبت صدؽ كثبات مقبكؿ جدنا؛ كىذا يعني أف 15الجدكؿ )

المقياسيف يقيس ما كضع لقياسو دكف زيادة أك نقصاف، كليذا يمكف أف نستخدميا خلبؿ إجراءات 
 الدراسة الأساسية.
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 إجراءات تطبيق الدراسة الميدانية: .6
بعد استلبـ الباحثة لطمب التسييلبت مف طرؼ إدارة الجامعة، أخذ إلى مديرية التربية لكلاية 

ة ترخيص لزيارة المدارس الابتدائية المتكاجدة داخؿ تراب المدينة، الكادم أيف حرر مدير ىذه الاخير 
كما استممت نسخة مف إحصائيات ىذه المدارس، زارت الباحثة كؿ ابتدائيات مدينة الكدم البالغ 

( مدرسة سائمة عف المعمميف المصابيف بداء السكرم أك بارتفاع ضغط الدـ المزمنيف، 76عددىـ )
نقؿ أغمب ىؤلاء المعمميف لا يعمنكف مرضيـ، لذلؾ اضطرت في بعض  حيث كجدت أف بعض إف لـ

الأحياف إلى تسميـ المقياس إلى أصدقائيـ أك زملبئيـ أك إلى المدراء لكي يسممكىا إلى ىؤلاء المعمميف 
 مع التأكيد عمى السرية التامة لممعمكمات الخاصة بيـ، كأنيا لف تستغؿ إلا لأغراض البحث العممي. 

( 48( منيا، كلـ تستفد الدراسة الحالية إلا مف )59( استمارة، كلـ تسترجع إلا )82) فتـ تكزع
 استمارة صالحة لمتحميؿ.

كبعد جمع الاستمارات تـ تنظيـ البيانات كتفريغيا في برنامج الحزـ الإحصائية لمعمكـ الانسانية 
(SPSS).ثـ تمت معالجتيا لمكصكؿ إلى نتائج الدراسة ، 
 

 المعالجة الإحصائية:أساليب  .7
يعتبر الإحصاء العمـ الذم يسمح لمباحث في عمـ النفس كعمكـ التربية بتنظيـ المعطيات 
ككصفيا كصفا دقيقاه كيستخدـ في ذلؾ تقنيات إحصائية مختمفة حسب مستكيات القياس كمستكيات 

للئجابة عف تساؤلاتيا ك في إطار الدراسة الحالية ك  (10ه 2005 حفصه )بكالتحميؿ المراد الكصكؿ إلييا.
الاعتماد عمى الأساليب الإحصائية ب ،(SPSS)تـ استخداـ برنامج الحزـ الإحصائية لمعمكـ الانسانية 

 التالية: 
 لمكشؼ عف مستكل كؿ مف الكفاءة التدريسية كالالتزاـ الصحي        المتكسطات الحسابية :

لدل العمميف المصابيف بداء السكرم أك ارتفاع ضغط الدـ، كلتطبيؽ كؿ الاختبارات الاحصائية 
 في أغمب الفرضيات المتبقية. 

 الانحرافات المعيارية: في الكشؼ عف مستكل كؿ مف الكفاءة التدريسية كالالتزاـ الصحي      
 لدل العمميف المصابيف بداء السكرم أك ارتفاع ضغط الدـ، كفي أغمب الفرضيات المتبقية.

 سميركنكؼ" -اختبارم "ككلمكجركؼ"Kuklmogrov-Smirnov" كيمؾ"  -"شابيركك        
" Shqpiro-Wilk"متحقؽ مف اعتدالية تكزيع بينات متغيرم الدراسة: ل. 
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  عف العلبقة الارتباطية بيف الكفاءة التدريسية كالالتزاـ معامؿ الارتباط "بيرسكف": لمكشؼ
الصحي كمقدارىا كاتجاىيا إف كجدت، ككذا في تقدير كؿ مف الصدؽ الداخمي بطريقة الاتساؽ 

  الداخمي كالثبات بطرقة "ألفا".
 "الفركؽ        لدراسة -ت– اختبار يستخدـ:  متساكيتيف لعينتيف مستقمتيف كغير اختبار "ت 

عميو لمعرفة دلالة الفركؽ بيف متكسطات المعمميف  الاعتماد كقد تـ مجمكعتيف. متكسطي بيف
 كالمعممات، كبيف متكسطات المعمميف مرضى السكرم كمرضى ارتفاع ضغط الدـ.  

 تحميؿ التبايف الأحادم"Anova won wiay"درجات الفركؽ بيف عف لمكشؼ : يستخدـ 
 أحدىما  متغيريف كجكد حالة في الشخصية ائصالخص في الأفراد مف أكثر أك مجمكعتيف

 هالدردير. )تابع متغير كالآخره المجمكعات ىي مستكيات عدة يضـ(ه تصنيفي) مستقؿ متغير
 لتحقؽ مف دلالة الفركؽ: في الكفاءة التدريسية كمختمؼ الدراسة في استخدـ كقد( 81ه 2006
 تبعا محاكره الصحي لممعمميف كمختمؼسنكات خبرة التدريس، ككذا في الالتزاـ  تبعا محاكرىا

 لسف كلمدة المرض.
  اختبار )تككي(ك "Tuckey" جراء مقارنات بعدية لمعرفة دلالة الفركؽ لإ: لممقارنات المتعددة

فاعمية المعمـ في مشاركة في فئات سنكات خبرة التدريس الثلبثة مف  بيف كؿ فئتيف عمى حدة
 التعممية )البعد الأكؿ لمكفاءة التدريسية(.في العممية التعميمية التلبميذ 
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 خلاصة الفصل:
 اعتمادا          صيغت فرضيات مف انطمقت الحالية الدراسة أف سبؽ ما خلبؿ مف يتضح

كلتحقؽ مف صحتيا ه المصابيف بمرض مزمف المعمميف ككاقع سابقة كدراسات نظرية معطيات عمى
مقياس كأُعتمد عمى مقياسيف أحدىما أُتبع المنيج الكصفي بأسمكبيو الارتباطي كالسببي المقارف، 

 (Tschannen-Moran, Woolfolk, 2001)مكراف" ك"كلفكلؾ" -الكفاءة الذاتية لممعمميف لػ"تشانف
كالثاني مقياس الالتزاـ الصحي ( بعد تكييفو في البيئة الجزائرية، 2011ترجمة "ىدل الخلبيمة" )

حيث طُبقا  لمرضى السكرم كارتفاع ضغط الدـ إعداد الباحثة الذم صُمـ استنادنا عمى التراث النظرم،
معنا عمى أفراد عينة الدراسة الاستطلبعية لمتأكد مف خصائصيما السيككمترية، فأُجرم عمييما تعديلبت 

لبيئة الجزائرية كلتصبح عباراتيما أكضح، ثـ طُبقا عمى طفيفة في الصياغة المغكية ليتناسبا أكثر كا
( مدرسة ابتدائية عبر 79المكزعيف بيف )المعمميف المصابيف بداء السكرم ك/أك ارتفاع ضغط الدـ 

كمف ثـ طُبقت عمييا  SPSSكعينة أساسية، كبعد ذلؾ صُنفت البيانات كفُرغت ببرنامج  مدينة الكادم
النتائج  عرض يتـ كسكؼة لأغراض ىذه الدراسة كنكعية بياناتيا. الاساليب الاحصائية المناسب

 المتكصؿ إلييا في الفصؿ المكالي الخاص بتحميؿ كمناقشة النتائج. 
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 تمييد:

عالجتو الدراسة ميدانيا كما تناكلتو مف جانب نظرم       يعتبر ىذا الفصؿ حمقة ربط بيف ما
فيما يخص طبيعة المتغيرات المدركسة حاليا، ككذا الإطار المرجعي الذم استندت عميو ىذه الدراسةه 
حيث سكؼ يتـ في ىذا الفصؿ عرض النتائج التي أسفرت عنيا الدراسة الحالية عف طريؽ المعالجة 

ميف المصابيف بمرض مزمف عمى المقياسيف المستخدميف في الدراسة الإحصائية لاستجابات المعم
الحاليةه فقد تـ استخداـ الأساليب الإحصائية المناسبة لطبيعة البيانات المراد معالجتيا كاليدؼ المبتغى 
مف خلبؿ ىذه المعالجة. أما في الشؽ الثاني مف الفصؿ فسكؼ يتـ مناقشة نتائج الفرضيات كتفسيرىا 

ما تـ عرضو في الجانب النظرم لمدراسة، كعمى ضكء معطيات ميداف الدراسة الحالية،  بناء عمى
ككاقع المعمميف المصابيف بمرض مزمفه كما يتـ المقارنة بيف نتائج ىذه الدراسة كما تكصمت       

 إليو الدراسات السابقة مف نتائج.

 

 عرض وتحميل نتائج الدراسة: .1
قبؿ اختبار الفرضيات تـ التحقؽ مف اعتدالية تكزيع بينات متغيرم الدراسة بكاسطة اختبارم 

-Shqpiro "كيمؾ"   -كاختبار "شابيرك "Kuklmogrov-Smirnov"سميركنكؼ" -"ككلمكجركؼ

Wilk" "كقد تكصمت نتائج تحميلبت تكزيع البيانات إلى أف درجات المتغيريف "الكفاءة التدريسية .
( كقيمة 0.085سميرنكؼ" )-ك"الالتزاـ الصحي" تتكزع تكزيعا اعتداليا، حيث بمغت قيمة "ككلمجركؼ

      ( 0.675( ك)0.20( المتاف كانتا غير دالتيف )48( عند درجات حرية )0.98كيمؾ" )-"شابيرك
. كبالتالي تتكزع بيانات متغيرم الدراسة تكزيعا اعتداليا، مما يمكف مف استخداـ  (p>0.05)إذ أف

   الاختبارات البارامترية لاختبار الفرضيات.
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 : التساؤل الأولعرض نتائج  .1.1
 ؟اض مزمنةالمعممون المصابون بأمر لدى الكفاءة التدريسية  ما مستوى :كالذم ينص عمى

تـ حساب المتكسطات الحسابية، كالانحرافات المعيارية لاستجابات  كللئجابة عف ىذا التساؤؿ
المعمميف المصابيف بداء السكرم كارتفاع ضغط الدـ عمى مقياس الكفاءة التدريسية، كالجدكؿ التالي 
يمخص المتكسطات الحسابية، كالانحرافات المعيارية لممقياس كأبعاده، فيصؼ الكفاءة التدريسية كما 

 كالمعممات لدل استجابتيـ عف المقياس: يرىا المعممكف

 الاحصاءات الوصفية لمكفاءة التدريسية وأبعادىا (16جدول )

عدد  الكفاءة التدريسية وأبعادىا
 الأفراد

القيمة 
 الدنيا

القيمة 
 القصوى

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المستوى المعياري

فاعمية المعمم في مشاركة 
 مرتفع 0.56 3.84 5.00 2.63 48 التلاميذ

فاعمية المعمم في استخدام 
 مرتفع 0.48 3.79 4.88 2.75 48 استراتيجيات التعمم

 مرتفع 0.48 3.90 5.00 2.88 48 فاعمية المعمم في الادارة الصفية
 مرتفع 0.44 3.84 4.92 2.96 48 الكفاءة التدريسية
 [3.67-5.00] المرتفعتنتمي إلى الفئة ( أف كؿ المتكسطات الحسابية 16يتضح مف الجدكؿ )

 في استخداـ استراتيجيات التعمـ الثاني ألا كىك فاعمية المعمـ يفلمبعد (3.90( ك)3.79تتراكح بيف)
 ،( لكمييما0.48بانحراؼ معيارم يقدر بػ) عمى التكالي فاعمية المعمـ في الادارة الصفية‌الثالث ألا كىكك 

يقدر ف أيضا [3.67-5.00] المرتفع الفئة إلى يينتم أما المتكسط الحسابي لمكفاءة التدريسية ككؿ
فاعمية ‌أف لدل أفراد العينة مستكل عاؿ مفما يدؿ عمى  (،0.44)يبمغ معيارم بانحراؼ‌(3.84)بػ

بعاد الأ؛ أم في مف مشاركة التلبميذ، استخداـ استراتيجيات التعمـ، الادارة الصفية المعمـ في كؿ
الكفاءة مف  المعمميف المصابيف بمرض مزمف مستكل عاؿلدل أف يعني . كما مكفاءة التدريسيةلالثلبثة 

 .التدريسية
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 : الثاني التساؤل نتائج . عرض2.1

 ؟ مزمنة بأمراض المصابين المعممينلدى  الالتزام الصحي ما مستوى :ينص عمى مكالذ
 لاستجابات المعيارية كالانحرافات الحسابية، المتكسطات حساب تـ تساؤؿال ىذا عفكللئجابة  
 التالي كالجدكؿ الصحي، الالتزاـ مقياس عمى الدـ ضغط كارتفاع السكرم بداء المصابيف المعمميف
 يره الصحي كما الالتزاـ فيصؼ كأبعاده، لممقياس المعيارية كالانحرافات الحسابية، المتكسطات يمخص

 :المقياس استجابتيـ عف لدل كالمعممات المعممكف
 الاحصاءات الوصفية للالتزام الصحي وأبعاده (17جدول )

عدد  الالتزام الصحي وأبعاده
 الأفراد

القيمة 
 الدنيا

القيمة 
 القصوى

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المستوى المعياري

 مرتفع 0.46 3.34 4.00 2.00 48 الالتزام بتناول الدواء
الامتثال لتعميمات الطبيب 

 متكسط 0.44 2.89 3.73 1.55 48 وأخذ القياسات

 متكسط 0.44 2.71 3.82 1.45 48 تغيير نمط الحياة
 متكسط 0.32 2.98 3.68 2.25 48 الالتزام الصحي

 (تغيير نمط الحياة)الثالث لمبعديف ( أف المتكسطات الحسابية 17يتبيف مف خلبؿ الجدكؿ )
كىي قيـ ( عمى التكالي 2.89)( 2.71) ( قد بمغتالامتثاؿ لتعميمات الطبيب كأخذ القياسات)الثاني ك 

المتكسط  لكمييما. أما (0.44بانحراؼ معيارم يبمغ )[2.00-2.99] تنتمي إلى الفئة المتكسطة 
 كالذم ينتمي إلى الفئة المرتفعة  ( 3.34)فقدر بػ  الدكاء( بتناكؿ الأكؿ )الالتزاـ لمبعدالحسابي 

 .(0.46بانحراؼ معيارم يبمغ ) [4.00-3.00]
 المتكسطة الفئة إلى ينتمي ( كىك2.98فيبمغ ) للبلتزاـ الصحي ككؿالحسابي  أما المتكسط

المعمميف المصابيف بمرض لدل  وأنما يكضح  ،(0.32[ بانحراؼ معيارم يقدر بػ)2.99 -2.00]
 ة، الامتثاؿ لتعميمات الطبيب كأخذ القياسات ككذا تغيير نمط الحيامف في كؿ  متكسطمستكل  مزمف

)كالذم يمثؿ بعد كاحد فقط مف أبعاد الالتزاـ بتناكؿ الدكاء فيمستكل عاؿ فقط لدييـ في حيف أف 
المعمميف المصابيف بمرض مزمف مستكل متكسط مف الالتزاـ  و لدلكما أن، الالتزاـ الصحي الثلبثة(

 .الصحي
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 : الثالث التساؤل نتائج عرض .3.1

بين الكفاءة التدريسية والالتزام الصحي لدى  توجد علاقة ارتباطية لى :ينص عمى مكالذ
 ؟المعممين المصابين بأمراض مزمنة

 المصابيف المعمميف للبستجابات معامؿ ارتباط "بيرسكف" حساب تـالتساؤؿ  ىذا عفكللئجابة 
 كالجدكؿ كأبعاده، الصحي بالالتزاـ كأبعادىا التدريسية الكفاءة بيف الدـ ضغط كارتفاع السكرم بداء

 :ذلؾ يمخص المكالي 

 ( معاملات ارتباط الكفاءة التدريسية وأبعادىا بالالتزام الصحي وأبعاده18جدول )

الالتزام  

 بتناول الدواء
الامتثال لتعليمات 

 الطبيب وأخذ القياسات
تغيير نمط 

 الحياة
الالتزام 

 الصحي
 0.089 -‌0.011 0.085 0.116 فاعلية المعلم في مشاركة التلاميذ

فاعلية المعلم في استخدام 

 استراتيجيات التعلم
0.144 0.120 0.120‌- 0.069 

 0.127 -‌0.041 0.121 0.189 فاعلية المعلم في الادارة الصفية

 0.107 -‌0.062 0.121 0.167 الكفاءة التدريسية

( 0.011بيف ) ( أف كؿ قيـ معاملبت الارتباط محصكرة18يظير جميا مف الجدكؿ )
تغيير )البعد الثالث مف أبعاد الالتزاـ الصحي كؿ مف ارتباط  يمعاممعمى التكالي  ماكى (0.189ك)

البعد الأكؿ ك  (،فاعمية المعمـ في مشاركة التلبميذ)بالبعد الأكؿ مف أبعاد الكفاءة التدريسية  (نمط الحياة
فاعمية )مف أبعاد الكفاءة التدريسية  بالبعد الثالث (الالتزاـ بتناكؿ الدكاء)مف أبعاد الالتزاـ الصحي 

 . (المعمـ في الادارة الصفية
           معاملبت الارتباط بيف الكفاءة التدريسية كأبعاد الالتزاـ الصحي محصكرة قيـ كذا ف

(، في حيف أف معاملبت الارتباط بيف الالتزاـ الصحي كأبعاد الكفاءة التدريسية 0.167ك 0.062بيف )
ككؿ بيف الكفاءة التدريسية كالالتزاـ الصحي  أما معامؿ الارتباط .(0.127ك 0.069محصكرة بيف)

إذف فمف الكاضح أف كؿ قيـ معاملبت الارتباط  .( كىك معامؿ ارتباط ضعيؼ جدنا0.107فيقدر بػ)
 احصائيا       عمى عدـ كجكد علبقة دالة ( بؿ أغمبيا أقؿ بكثير مف ذلؾ كىي تدؿ0.30أقؿ مف)

أم بيف المتغيريف مع بعضيما كبيف كؿ  بالكفاءة التدريسية كأبعادىا؛ه أبعادبكؿ  ـ الصحيالالتزا بيف
 منيا مع أبعاد الأخر.
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 التدريسية كالالتزاـ احصائيا بيف الكفاءة كبناء عمى ما سبؽ فإنو لا تكجد علبقة ارتباطية دالة
 غط الدـ(.الصحي لدل المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة )داء السكرم كارتفاع ض

 : الرابع التساؤل نتائج عرض   . 4.1

في الكفاءة التدريسية لدى المعممين المصابين بأمراض  توجد فروق ىل :كالذم ينص عمى
  ؟لية )الجنس، سنوات خبرة التدريس(مزمنة تعزى لكل من المتغيرات التا

 :فع أكلا الإجابة يجب التساؤؿ للئجابة عف ىذا

 تعزى مزمنة بأمراض المصابين المعممين لدى التدريسية الكفاءة في فروق توجد لى. 1.4.1
 ؟لمجنس

 الجنس التدريسية حسب الكفاءة في الفركؽ دلالة مف كلمتأكد المذككرىذا التساؤؿ  عفكللئجابة 
 يكضح( 19) كالجدكؿ ككؿ، التدريسية كلممقياس الكفاءة لأبعاد مستقمتيف لعينتيف" ت" اختبار نطبؽ
  :ذلؾ

 ( دلالة الفروق في الكفاءة التدريسية حسب الجنس19جدول )

عدد  الجنس التدريسية وأبعادىا الكفاءة
 الافراد

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

قيمة 
 "ت"

درجات 
 الدلالة الحرية

فاعمية المعمم في مشاركة 
 التلاميذ

 0.59 3.75 28 ذكر
1.308 46 0.197 

 0.50 3.96 20 أنثى
المعمم في استخدام فاعمية 

 استراتيجيات التعمم
 0.57 3.75 28 ذكر

0.598 43.706 0.553 
 0.31 3.83 20 أنثى

فاعمية المعمم في الادارة 
 الصفية

 0.57 3.88 28 ذكر
0.316 44.377 0.753 

 0.33 3.92 20 أنثى

 الكفاءة التدريسية
 0.52 3.79 28 ذكر

0.841 46 0.405 
 0.30 3.91 20 أنثى
عند مستكل   ( غير دالة46( أف كؿ قيـ "ت" عند درجات حرية )19يتضح مف خلبؿ الجدكؿ )

الكفاءة ‌. كيتضح أف قيـ المتكسطات الحسابية لدرجات(p>0.05)(، حيث أف كؿ قيـ الدلالة 0.05)
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( 0.841)التدريسية لدل الذككر جاءت متقاربة مع المتكسطات الحسابية للئناث. حيث أف قيمة "ت" 
 .(p=0.405>0.05)فػة  ( غير دال46عند درجات حرية )

( 0.316بيف ) ككذلؾ بالنسبة لأبعاد الكفاءة التدريسية الثلبثة، إذ أف كؿ قيـ "ت" التي تتراكح
( غير دالة لأف قيـ الدلالة التي ىي 46( ك)43.706( عند درجات حرية تباينت بيف )1.308ك)

(، فلب تكجد فركؽ دالة في أبعاد 0.05كميا أكبر مف مستكل ) (0.753)( ك0.197محصكرة بيف )
 في احصائيالا يكجد فركؽ دالة أنو ىذا يدؿ عمى ‌الكفاءة التدريسية الثلبثة باختلبؼ الجنس. كبالتالي

 الكفاءة التدريسية لدل المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة تعزل لمجنس.

 تعزى مزمنة بأمراض المصابين المعممين لدى التدريسية الكفاءة في‌فروق توجد ىل. 2.4.1
 ؟لسنوات خبرة التدريس

فئات  التدريسية حسب الكفاءة في الفركؽ دلالة مف كلمتأكد المذككرىذا التساؤؿ  عفكللئجابة 
 الكفاءة لأبعاد (Anova won wiay) تحميؿ التبايف الأحادم "ؼ" نطبؽ التدريس الثلبثة خبرة سنكات

 ذلؾ. كالجداكؿ المبيف عمى الصفحة المكالية يكضح ككؿ، كلممقياس التدريسية
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 ( الاحصاءات الوصفية لمكفاءة التدريسية لدى فئات سنوات خبرة التدريس20جدول )

فئات سنوات خبرة  الكفاءة التدريسية وأبعادىا
المتوسط  عدد الأفراد التدريس

 الحسابي
الانحراف 
 المعياري

مشاركة فاعمية المعمم في 
 التلاميذ

 0.24 4.52 5 سنة 14 -  5
 0.53 3.78 30 سنة 23 - 14
 0.54 3.71 13 سنة 32 - 23

 فاعمية المعمم في 
 استخدام استراتيجيات التعمم

 0.23 3.92 5 سنة 14 -  5
 0.45 3.82 30 سنة 23 - 14
 0.59 3.65 13 سنة 32 - 23

فاعمية المعمم في الادارة 
 الصفية

 0.55 4.07 5 سنة 14 -  5
 0.42 3.93 30 سنة 23 - 14
 0.57 3.76 13 سنة 32 - 23

 الكفاءة التدريسية
 0.31 4.17 5 سنة 14 -  5

 0.41 3.84 30 سنة 23 - 14
 0.52 3.71 13 سنة 32 - 23

الكفاءة ‌( أف الاحصاءات الكصفية لممعمميف المصابيف بمرض مزمف في20يتبيف مف الجدكؿ )
 الكفاءة التدريسية ككؿ قاربة فيما بينيا عمكما كفيالتدريسية كأبعادىا حسب سنكات خبرة التدريس مت

     باعدة فيما بينيا في البعد الأكؿ)فاعمية المعمـ في كمى البعديف الثاني كالثالث، في حيف أنيا متك 
ة متباعدة نكعا ما في فاعمية يتضح أف المتكسطات الحسابية لمفئات الثلبثف .فقطفي مشاركة التلبميذ( 

 0.24) بيف محصكرةبانحرافات معيارية  (4.52ك 3.71)تبايف بيف تلالمعمـ في مشاركة التلبميذ 
      المعمـ فاعمية بعدم‌ة فيقاربالمتكسطات الحسابية لمفئات الثلبثة مت . كفي المقابؿ فإف(0.54ك
( 3.92ك 3.65)بيف‌لتتراكحلادارة الصفية فاعمية المعمـ في اك  التعمـ استراتيجيات استخداـ في

 0.42) كبيف (0.59ك 0.23بيف)محصكرة بانحرافات معيارية عمى الترتيب  (4.07ك 3.76)كبيف
 عمى التكالي.  (0.57ك

فتتراكح الكفاءة التدريسية ككؿ ‌ة فيقاربالمتكسطات الحسابية لمفئات الثلبثة متيتبيف أف  كما أنو
 .(0.52ك 0.31)بانحرافات معيارية محصكرة بيف( 4.17ك 3.71بيف )
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حسب سنكات خبرة كأبعادىا الثلبثة دلالة الفركؽ في الكفاءة التدريسية يكضح  (21جدكؿ )كال
 التدريس

 دلالة الفروق في الكفاءة التدريسية حسب سنوات خبرة التدريس (21جدول )
الكفاءة التدريسية 

مجموع  مصدر التباين وأبعادىا
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
 الدلالة ف"قيمة " المربعات

فاعمية المعمم في 
 مشاركة التلاميذ

 1.336 2 2.672 بين المجموعات
 2670. 45 12.015 داخل المجموعات 0.011 5.003*

  47 14.686 الكمي
فاعمية المعمم في 

استخدام 
 استراتيجيات التعمم

 0.180 2 0.360 بين المجموعات
 0.229 45 10.326 داخل المجموعات 0.462 0.784

  47 10.686 الكمي

فاعمية المعمم في 
 الادارة الصفية

 0.221 2 0.443 بين المجموعات
 0.229 45 10.306 داخل المجموعات 0.388 0.966

  47 10.749 الكمي

 الكفاءة التدريسية
 0.393 2 0.787 بين المجموعات

 0.190 45 8.553 المجموعاتداخل  0.138 2.070
  47 9.340 الكمي

البعد ( بيف المجمكعات الثلبثة في 0.05( أف قيمة "ؼ" دالة عند )21يتضح مف الجدكؿ رقـ )
في حيف أف قيـ "ؼ"   (F=5.003; p=0.011<0.05)فاعمية المعمـ في مشاركة التلبميذ الأكؿ: 
 ;F=0.784) استخداـ استراتيجيات التعمـ فاعمية المعمـ في‌في البعد الثاني: ةغير دال

p=0.462>0.05)  :فاعمية المعمـ في الادارة الصفية‌كفي البعد الثالث (F=0.966; 

p=0.388>0.05)   في الكفاءة التدريسية ككؿكذا ك (F=2.070; p=0.138>0.05).  
م يكضح ( الذ20استنادا عمى ما ذكر سابقا كبناء عمى نتائج جدكؿ الاحصاءات الكصفية )

 تقاربيا   مقابؿ في. التلبميذ مشاركة في المعمـ فاعمية في الثلبثة تباعد المتكسطات الحسابية لمفئات
 الادارة الصفية، في المعمـ كفاعمية التعمـ، استراتيجيات استخداـ في المعمـ فاعمية بعدم في كؿ مف

 في فاعمية المعمـ في مشاركة التلبميذفقط  تكجد فركؽ دالةككؿ، يتضح أنو  التدريسية الكفاءة ككذا في
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لدل المعمميف المصابيف بمرض مزمف تعزل لسنكات خبرة التدريس،  في العممية التعميمية التعممية
في كؿ مف فاعمية المعمـ في استخداـ استراتيجيات التعمـ  احصائيا كبالمقابؿ لا تكجد فركؽ دالة

تعزل لسنكات خبرة التدريس؛  يف المصابيف بمرض مزمفكفاعمية المعمـ في الادارة الصفية لدل المعمم
في الكفاءة التدريسية لدل المعمميف المصابيف بمرض  احصائيالا تكجد فركؽ دالة أنو  كىذا يعني

 مزمف تعزل لسنكات خبرة التدريس.
في فاعمية المعمـ في مشاركة التلبميذ حسب فئات سنكات خبرة فقط كبما أنو تكجد فركؽ دالة 

فانو يتطمب إجراء مقارنات بعدية  سنة(، 32 -23سنة، ك 23 -14سنة، ك 14 -5التدريس الثلبثة )
( أدناه دلالة الفركؽ بيف الفئات 22، لذا يكضح الجدكؿ )للمعرفة دلالة الفركؽ بيف كؿ فئتيف عمى حد

 لممقارنات المتعددة. ""Tuckeyالثلبثة بكاسطة اختبار )تككي( 

بين فئات سنوات خبرة التدريس في فاعمية  ""Tuckeyالمتعددة لـ)توكي(  ( المقارنات22جدول )
 المعمم في مشاركة التلاميذ

عدد  الاحصاءات
 الأفراد

المتوسط 
 الحسابي

 الفروق بين المتوسطات
 سنة 32 - 23 سنة 23 -14 سنة 14- 5 فئات سنوات خبرة التدريس

 * 0.813 * 0.746 ---- 4.52 5 سنة 14 -5
 0.068 --- ---- 3.78 30 سنة 23 -14
 ---- ---- ---- 3.71 13 سنة 32 -23

 0.05*متكسط الفرؽ داؿ عند 
( بيف فئة سنكات خبرة 0.05( أنو تكجد فركؽ دالة عند مستكل )22يتضح مف الجدكؿ )

سنكات خبرة ‌سنة(، كىذه الفركؽ لصالح فئة 23-14سنة( كفئة سنكات خبرة التدريس) 14-5التدريس)
مف المتكسط الحسابي لمفة  ( أكبر4.52سنة( التي يقدر المتكسط الحسابي ليا بػ ) 14-5التدريس )

( بيف فئة 0.05(. كما أنو تكجد فركؽ دالة احصائيا عند مستكل )3.78سنة( الذم قدر بػ) 14-23)
ح فئة سنة(، كىذه الفركؽ لصال 32-23سنة( كفئة سنكات خبرة التدريس) 14-5سنكات خبرة التدريس)

( أكبر مف المتكسط 4.52التي يقدر المتكسط الحسابي ليا بػ ) سنة( 14-5سنكات خبرة التدريس )
 (.3.71الذم قدر بػ) سنة( 32-23الحسابي لمفة )

( بيف فئة سنكات خبرة التدريس 0.05في حيف يبدك جمينا أنو لا تكجد فركؽ دالة عند مستكل )
المتكسط الحسابي لكمى الفئتيف ‌سنة( فقيمة 32-23سنة( كفئة سنكات خبرة التدريس) 14-23)
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 32-23سنة( ك) 23-14تي سنكات خبرة التدريس )ئ( لف3.71( ك)3.78ا كالذم يقدر بػ)متقارب جدن 
 سنة( عمى التكالي.

-5) بيف فئات سنكات خبرة التدريس احصائيا فركؽ دالة‌كبناء عمى ما سبؽ فانو تكجد
فاعمية المعمـ في مشاركة التلبميذ، ‌سنة( في 32-23سنة( ك) 23-14سنة( ككؿ مف الفئتيف )14

 سنة(. في حيف أنو لا تكجد فركؽ دالة 14-5كىذه الفركؽ لصالح فئة سنكات خبرة التدريس )
        فاعمية المعمـ‌سنة( في 32-23سنة( ك) 23-14بيف فئتي سنكات خبرة التدريس ) احصائيا

 مصابيف بمرض مزمف. في مشاركة التلبميذ لدل المعمميف ال
   فإننا نخمص  (22( ك)21( ك)20) الجداكؿ رقـنتائج عمى بناء كاستنادا عمى ما ذكر ك  

في الكفاءة التدريسية لدل المعمميف المصابيف بمرض مزمف تعزل  احصائيا إلى أنو لا تكجد فركؽ دالة
ية المعمـ في استخداـ مف فاعم في كؿ احصائيا لسنكات خبرة التدريس، كأنو لا تكجد فركؽ دالة

لدل المعمميف المصابيف بمرض مزمف تعزل  استراتيجيات التعمـ كفاعمية المعمـ في الادارة الصفية
    في مشاركة التلبميذ فقط في فاعمية المعمـ احصائيالسنكات خبرة التدريس، كأنو تكجد فركؽ دالة 

بمرض مزمف تعزل لسنكات الخبرة لصالح لدل المعمميف المصابيف في العممية التعميمية التعممية 
 .المعمميف الأقؿ خبرة
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 : الخامس التساؤل نتائج عرض. 5.1

 بأمراض المصابين المعممين لدى الصحي الالتزام في فروق توجد ىل :كالذم ينص عمى
 ؟مزمنة تعزى لممتغيرات التالية )الجنس، السن، نوع الرض(

 :عف أكلا الإجابة يجب ىذا التساؤؿ للئجابة عف

 ؟في الالتزام الصحي لدى المعممين المصابين بأمراض مزمنة تعزى لمجنستوجد فروق  . ىل1.5.1
الجنس  حسب الصحي الالتزاـ في الفركؽ كلمتأكد مف دلالة ىذا التساؤؿ المذككر كللئجابة عف

 ( المكالي23كالجدكؿ )قياس ككؿ، نطبؽ اختبار "ت" لعينتيف مستقمتيف لأبعاد الالتزاـ الصحي كلمم
 يكضح ذلؾ: 

 ( دلالة الفروق في الالتزام الصحي حسب الجنس23جدول )

عدد  الجنس الالتزام الصحي وأبعاده
 الأفراد

المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

قيمة 
 "ت"

درجات 
 الدلالة الحرية

 الالتزام بتناول الدواء
 0.49 3.31 28 ذكر

0.624 46 0.536 
 0.43 3.39 20 أنثى

الامتثال لتعميمات الطبيب 
 وأخذ القياسات

 0.49 2.82 28 ذكر
1.197 46 0.237 

 0.35 2.98 20 أنثى

 تغيير نمط الحياة
 0.38 2.72 28 ذكر

0.159 46 0.875 
 0.52 2.70 20 أنثى

 الالتزام الصحي
 0.36 2.95 28 ذكر

0.769 46 0.446 
 0.26 3.02 20 أنثى

عند مستكل  ( غير دالة46( أف كؿ قيـ "ت" عند درجات حرية )23يتضح مف خلبؿ الجدكؿ )
. كيتضح أف قيـ المتكسطات الحسابية لدرجات (p>0.05)(، حيث أف كؿ قيـ الدلالة جاءت 0.05)

الالتزاـ الصحي لدل الذككر جاءت متقاربة مع المتكسطات الحسابية للئناث. حيث أف قيمة "ت" 
  .(p=0.446>0.05)فػ ( غير دالة46( عند درجات حرية )0.769)تساكم 

( 0.159بيف ) ككذلؾ بالنسبة لأبعاد الالتزاـ الصحي الثلبثة، إذ أف كؿ قيـ "ت" التي تتراكح
( 0.237التي ىي محصكرة بيف ) ( غير دالة لأف قيـ الدلالة46( عند درجة الحرية )1.197ك)
في أبعاد الالتزاـ الصحي الثلبثة  احصائيا د فركؽ دالة، فلب تكج(p>0.05)كميا ك  (0.875)ك
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الالتزاـ الصحي لدل في  احصائيالا تكجد فركؽ دالة  أنوىذا يدؿ عمى ‌باختلبؼ الجنس. كبالتالي
 المعمميف المصابيف أمراض مزمنة تعزل لمجنس. 

توجد فروق في الالتزام الصحي لدى المعممين المصابين بأمراض مزمنة تعزى لنوع  . ىل2.5.1
  ؟المرض

نكع  حسب الصحي الالتزاـ في الفركؽ كلمتأكد مف دلالة ىذا التساؤؿ المذككر للئجابة عف
(  24المرض نطبؽ اختبار "ت" لعينتيف مستقمتيف لأبعاد الالتزاـ الصحي كلممقياس ككؿ، كالجدكؿ )

 يكضح ذلؾ: 
 ( دلالة الفروق في الالتزام الصحي حسب نوع المرض24جدول )

الالتزام الصحي 
عدد  نوع المرض وأبعاده

 الأفراد
المتوسط 
 الحسابي

الانحراف 
 المعياري

قيمة 
 "ت"

درجات 
 الدلالة الحرية

الالتزام بتناول 
 الدواء

 0.4260 3.458 27 داء السكري
 0.4834 3.196 21 ارتفاع ضغط الدم 0.052 46 1.992

الامتثال 
 لتعميمات الطبيب 

 وأخذ القياسات

 0.4053 3.020 27 داء السكري
2.498 46 0.016 

 0.4273 2.719 21 ارتفاع ضغط الدم

تغيير نمط 
 الحياة

 0.3309 2.764 27 داء السكري
 0.5566 2.645 21 ارتفاع ضغط الدم 0.391 30.72 0.870

 الالتزام الصحي
 0.2787 3.081 27 داء السكري

 0.3322 2.853 21 ارتفاع ضغط الدم 0.013 46 2.580
    ( 46( عند درجات حرية )2.580( أف قيمة "ت" تساكم )24يتضح مف خلبؿ الجدكؿ )

 يفأف المتكسطبيف يتكما .  (p=0.013<0.05) أف (، حيث0.05قيمة دالة عند مستكل )ىي 
( 3.081)لدل كمى المجمكعتيف متباعديف كالذيف يقدرا بػلدرجات الالتزاـ الصحي  فالحسابي

 0.2787. بانحرافات معيارية )بالترتيب ارتفاع ضغط الدـكمرضى  لدل مرضى السكرم (2.853)ك
أكبر مف المتكسط الحسابي  مرضى السكرم. كما أف المتكسط الحسابي لكالي( عمى الت0.3322ك

  كالمذككريف أنفا. ارتفاع ضغط الدـلمرضى 
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الامتثاؿ لتعميمات الطبيب كأخذ ‌كالثاني مف أبعاد الالتزاـ الصحي ألا كى ككذلؾ بالنسبة لمبعد
، حيث ىي قيـ دالة احصائينا (46( عند درجة الحرية )2.498"ت" التي تقدر بػ) ةالقياسات، إذ أف قيم

( 2.719أكبر مف ) (3.020) مرضى السكرمكما أف المتكسط الحسابي ل .(p=0.016<0.05)أف 
 بالترتيب.( 0.4273ك 0.4053ارتفاع ضغط الدـ. بانحرافات معيارية )المتكسط الحسابي لمرضى 

لصالح  نكع المرضل تعزلفي الامتثاؿ لتعميمات الطبيب كأخذ القياسات  صائيااح إذف تكجد فركؽ دالة
 .مرضى السكرم

 قيمتي فكمتاتغيير نمط الحياة  ك  الدكاء بتناكؿ الالتزاـ كىما ألا الثالثك  الأكؿ لمبعديف‌أما بالنسبة
       (30.722)ك( 46) الحرية تيعند درج التتابع عمى( 0.870)ك( 1.992)بػ تقدر التي" ت"

 (p=0.391>0.05)ك (p=0.052>0.05)فػ( 0.05ليست دالة عند مستكل ) قيـ ىي عمى التكالي
       تغيير نمط الحياة ك  الدكاء بتناكؿ كؿ مف الالتزاـالمتكسط الحسابي لدرجات ككذا ف، بالترتيب

ضى ا مع المتكسط الحسابي لمر جدن  ةمتقارببالترتيب  (2.764)ك (3.458) لدل مرضى السكرم
  .(2.645)ك (3.196)ارتفاع ضغط الدـ

 الدكاء بتناكؿ كؿ مف الالتزاـ في احصائياعدـ كجكد فركؽ دالة يتضح  بناء عمى ما سبؽك 
الامتثاؿ لتعميمات  في احصائياتكجد فركؽ دالة  في حيف نكع المرض.ل تعزلتغيير نمط الحياة ك 

لصالح مرضى  مزمنة تعزل لنكع المرضلدل المعمميف المصابيف أمراض  الطبيب كأخذ القياسات 
الالتزاـ الصحي لدل المعمميف المصابيف أمراض مزمنة  في احصائياتكجد فركؽ دالة السكرم. كما أنو 
 لصالح المعمميف المصابيف بداء السكرم. تعزل لنكع المرض
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 تعزى مزمنة بأمراض المصابين المعممين لدى الصحي الالتزام في فروق توجد ىل. 3.5.1
 ؟لمسن

الفئات  حسب الصحي الالتزاـ في الفركؽ دلالة مف كلمتأكد ىذا التساؤؿ المذككر للئجابة عف
 ككؿ، كلممقياس الصحي الالتزاـ لأبعاد(Anova) تحميؿ التبايف الأحادم "ؼ"  نطبؽ العمرية الثلبثة

  :ذلؾ التالية تكضح كالجداكؿ

 الصحي لدى فئات السن ( الاحصاءات الوصفية للالتزام25جدول )

 الانحراف المعياري المتوسط الحسابي عدد الأفراد الفئات العمرية الالتزام الصحي وأبعاده

 
 الالتزام بتناول الدواء

 

 0.52 3.33 3 سنة 40 -29
 0.51 3.40 23 سنة 50 -40
 0.43 3.28 22 سنة 60 -50

الامتثال لتعميمات 
 الطبيب وأخذ القياسات

 0.53 2.94 3 سنة 40 -29
 0.45 2.79 23 سنة 50 -40
 0.41 2.98 22 سنة 60 -50

 تغيير نمط الحياة
 0.82 2.39 3 سنة 40 -29
 0.47 2.71 23 سنة 50 -40
 0.35 2.76 22 سنة 60 -50

 الالتزام الصحي
 0.57 2.89 3 سنة 40 -29
 0.33 2.97 23 سنة 50 -40
 0.29 3.01 22 سنة 60 -50

( أف الاحصاءات الكصفية لممعمميف المصابيف بمرض مزمف في الالتزاـ 25مف الجدكؿ )يتبيف 
        . كيتضح الثلبثة هدابعكأ الصحي كأبعادىا حسب السف متقاربة فيما بينيا في الالتزاـ الصحي

ككؿ ( في الالتزاـ الصحي 3.01ك 2.89أف المتكسطات الحسابية لمفئات الثلبثة متقاربة فتتراكح بيف )
  .(0.57ك 0.29)معككسةبانحرافات معيارية 

 2.79) ،(3.40ك 3.28)فتنحصر بيف  أف المتكسطات الحسابية لمفئات الثلبثة متقاربةكما 
الامتثاؿ لتعميمات الطبيب كأخذ  ،الالتزاـ بتناكؿ الدكاء كؿ مف في (2.76ك 2.39)ك( 2.98ك
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 0.43 [تنتمي إلى المجالات التالية: بانحرافات معيارية ،تغيير نمط الحياة عمى التكاليك  ،القياسات
 عمى الترتيب. ]0.82ك 0.35[ك ]0.53ك 0.41[، ]0.52ك

 حسب السفكأبعاده الثلبثة دلالة الفركؽ في الالتزاـ الصحي يكضح  (26) رقـ جدكؿكال

 دلالة الفروق في الالتزام الصحي حسب السن (26جدول )
الالتزام الصحي 

مجموع  التباين مصدر وأبعاده
 المربعات

درجات 
 الحرية

متوسط 
 الدلالة ف"قيمة " المربعات

الالتزام بتناول 
 الدواء

 0.079 2 0.157 بين المجموعات
 0.223 45 10.046 داخل المجموعات 0.705 0.352

  47 10.203 الكمي
الامتثال لتعميمات 

 الطبيب وأخذ
 القياسات

 0.196 2 0.393 بين المجموعات
 0.191 45 8.603 داخل المجموعات 0.366 1.027

  47 8.996 الكمي
 

 تغيير نمط الحياة
 

 0.178 2 0.355 بين المجموعات
 0.197 45 8.857 داخل المجموعات 0.413 0.903

  47 9.212 الكمي
 

 الالتزام الصحي
 

 0.023 2 0.045 بين المجموعات
 0.107 45 4.794 داخل المجموعات 0.809 0.212

  47 4.839 الكمي
 

‌الأبعاد الثلبثة حيث نجد أنيا في: البعد( أف قيـ "ؼ" غير دالة في 28يتضح مف الجدكؿ )

 الطبيب لتعميمات الامتثاؿ‌:نيالثا البعد،  (F=0.352; p=0.705>0.05) الدكاء بتناكؿ الالتزاـ‌الأكؿ
 ;F=0.903) البعد الثالث: تغيير نمط الحياةك ،  (F=1.027; p=0.366>0.05) القياسات كأخذ

p=0.413>0.05)  ، ككؿ الصحي الالتزاـفي كذا ك (F=0.212; p=0.809>0.05) . 
( الذم يكضح 27استنادا عمى ما ذكر سابقا كبناء عمى نتائج جدكؿ الاحصاءات الكصفية )

 الالتزاـ ككذا في الصحي، للبلتزاـ الأبعاد الثلبثة في الثلبث تقارب المتكسطات الحسابية لمفئات
 الدكاء، الامتثاؿ بتناكؿ الالتزاـفي كؿ مف  احصائياأنو لا تكجد فركؽ دالة  الصحي ككؿ، يتضح
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لدل المعمميف المصابيف بمرض مزمف تعزل  تغيير نمط الحياةالقياسات، ك  كأخذ الطبيب لتعميمات
لدل المعمميف المصابيف  الصحي زاـالالتفي  احصائيالا تكجد فركؽ دالة  عمى أنوكىذا يدؿ . مسفل

 .مسفلبمرض مزمف تعزل 
 

 مناقشة نتائج الدراسة:  .2

 :التساؤل الأولائج . مناقشة نت1.2

نشير ؟ المعمميف المصابيف بأمراض مزمنةلدل  تدريسيةالالكفاءة  مستكلما : الذم ينص عمى
 (،2009"حسكنة") (1997"رضكاف") تتفؽ مع ما تكصمت إليو كؿ مف دراسة: نتيجتو إلى أف

التدريسية   مكفاءة حكؿ المستكل العالي ل (2014ك"عدكدة" )، (2015"حداف") (،2011"الخلبيمة")
( 2009"حسكنة")التدريسية لدل المعمميف كدراسة الكفاءة لدل المعمميف، حيث كاف بعضيا عف 

. في حيف أف ىذه لعامة( عند المرضى)ا الكفاءة الذاتيةأما البقية فقد درسكا  (2011"الخلبيمة")ك
 (. 2013")العمرم" ك"نكافمةالنتيجة ىي عكس ما تكصؿ إليو "

يمكف أف نفسر نتيجة ىذه الفرضية بنضج أفراد العينة، حيث أنيـ في مراحؿ الرشد فجؿ 
المعمميف المصابيف بمرض مزمف مف الكيكؿ كالقميؿ منيـ شباب، كىما المرحمتيف العمريتيف المتيف 

شيداف النضج العقمي كالمعرفي كترسخ معتقدات الكفاءة الذاتية أكثر فأكثر لدل الفرد كىك ما يفنده ت
. كما أف ىذه الفئة خلبؿ مراحؿ الرشد التحميؿ التطكرم لمكفاءة الذاتيةالجانب النظرم فيما يخص 

( سنة للؤغمب، كىي فترة كافية 16( سنكات لمبعض ك)05تمارس مينة التدريس منذ مدة لا تقؿ عف )
ليكتسب فييا المعمـ الخبرة التي تمكنو مف تحسيف كفاياتو التدريسية، الكثكؽ بما لديو مف قدرات 

التعميمية المناسبة، التكاصؿ الجيد  )التخطيط لمدرس، تنفيذه، الادارة الصفية، تكظيؼ الاستراتيجيات 
 مع التلبميذ كاشراكيـ في العممية التعميمية(، كاداء عممو بأريحية، كمف ثـ تحسيف كفاءتو الذاتية. 

ككؿ ما ذكر سابقا ىك بفعؿ سنكات خبرة التدريس المتكسطة إلى الطكيمة نسبيا مف جية، 
المقاءات مع مفتشي التربية كالزملبء المعمميف   كحضكر العديد مف البرامج التككينية كالتدريبة، كمف

ذكم الخبرة الأكثر كالاستفادة مف تكجيياتيـ مف جية ثانية، كىذه الأخيرة ىي مف مصادر الكفاءة 
 التدريسية حسب ما أكردنا في الجانب النظرم. 
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 يةمصادر الكفاءة التدريس يؤكده الجانب النظرم في عدة مكاضع مف بينيا ما يخصكىك ما  
مف اقناع لفظي، خبرات بديمة، كانجازات ادائية فيزداد مستكل الكفاءة التدريسية باستفادة المعمـ مف اراء 
كتجارب زملبئو مف اساتذة كمفتشيف، ككذا باكتسابو لمخبرات المختمفة بعد ممارستو لمعمؿ لعدة سنكات 

ية. كمف جية أخرل          كتصحيح أخطائو التي كقع فييا في السنكات الأكلى مف التعميـ مف ج
ا، فتنمك  في ما يخص خصائص الكفاءة التدريسية  التي تتطكر بعد رشد الفرد عندما يككف أكثر نضجن

 ,Cynthia)) مف خلبؿ تفاعمو مع البيئة المحيطة بو كمع الاخريف، كما تنمك بالتدريب. فحسب

Bobko ,1994 لخبرات تربكية نحتاج إلى تعريض الفرد ، الكفاءة الذاتية تنمية كتطكير مف مكفلنت
 . أكثر في ذلؾ المجاؿ

تػػدريس الأف كفػػاءة  حػػيف تكصػػمت فػػي دراسػػتيا إلػػى ((Elizabeth"اليزابيػػث"إليػػو  شػػارتأكىػػك مػػا 
ت.    فيػػػو مقػػػرر طػػػرؽ تػػػدريس الرياضػػػيا كفيدرسػػػ كاي كػػػانتػػػال فتػػػرةال خػػػلبؿالطػػػلبب المعممػػػيف لػػػدل زادت 

       التػػػدريب قبػػػؿ الخدمػػػةك"بانػػػدكرا" حيػػػث يكضػػػح فػػػي نظريتػػػو أف  الػػػريس"كىػػػك مػػػا يفنػػػده كػػػؿ مػػػف "إيمػػػاف 
؛ المعمػـ عمػى المػدل الطكيػؿالتدريسػية لػدل كفاءة ال لتحسيفا ميـ جدن  مف العمؿ السنكات الأكلىفي  كأ

سنة كخبرتيـ  40كليذا نجد المعمميف مف أمثاؿ أفراد عينة الدراسة الحالية كالذيف أغمبيـ تفكؽ أعمارىـ 
( سػػنة لػػدييـ مسػػتكل عػػالي مػػف الكفػػاءة التدريسػػية بعػػد سػػنكات الخدمػػة كاكتسػػاب الخبػػرة 16التدريسػػية )

 كالتعرض لتدرب كالتككيف كتسديد المسار مف قبؿ مفتشي التربية كالتعميـ خلبؿ مسارىـ الميني.

 :التساؤل الثاني . مناقشة نتائج2.2

نشير  ؟ المصابيف بأمراض مزمنةالمعمميف لدل  الالتزاـ الصحيمستكل ما : الذم ينص عمى
أف مستكل الالتزاـ  ( التي كجدت2010) "لكحؿ" تتفؽ نسبيا مع ما تكصمت إليو دراسة إلى أف نتيجتو

    لدل مرضى ارتفاع ضغط الدـ قبؿ تمقييـ لمتربية الصحية.  -أم متكسط-الصحي ليس مرتفعا
بيف المتكسط  مستكل الالتزاـ الصحي يتقارب ( التي كشفت أف2005ككذا دراسة "كليد" كاخركف )

 كالمرتفع لدل مرض السكرم كارتفاع ضغط الدـ.

كنرجع ذلؾ إلى ضعؼ الثقافة الصحية في المجتمع الجزائرم عامة فيك يحتاج إلى حملبت 
تكعية، برامج تثقيؼ كتربية صحية، فبعد احتكاؾ الباحثة بعدد مف المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة 

الاطباء المعالجيف ليذه الشريحة مف أفراد المجتمع اتضح أف أغمبيـ يفتقركف إلى المعمكمات ككذا 
 خاص المعمميف ذكم المستكل التعميمي المتدني كبشكؿ مرضيـ، الصحية الدقيقة كالشاممة حكؿ
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افة أحيانا. كما أنيـ ينتمكف إلى منطقة صحراكية تسكدىا ثق الثانكم كحتى بؿ‌(المتكسط الابتدائي،)
بارتكازه  ( السكفية) أسرىا لأغمب الغذائي النظاـ صحية ذات مستكل دكف المتكسط عمكما، فيتميز

    الصحية المأككلات مف كغيرىا السمطات الأسماؾ، لمفكاكو، اىمالو مقابؿ كالعجائف، الخبز عمى
 المعمميف ىؤلاء أف إلى بالإضافة. المزمنة الأمراض بيذه الخاصة الغذائية الحمية عمييا تعتمد التي

 الآلات بعض باقتناء تسمح لا قد ميزانياتيـ أف يعني كىذا المتكسطة؛ الاقتصادية ينتمكف إلى الطبقة
 لأخذ المتطكرة الالكتركنية القياس الآت أك باستمرار، التماريف ممارسة أجؿ مف الحديثة؛ الرياضية
      كغيرىا بالحمية الخاصة الصحية المأككلات بعض تكفير حتى أك البيت، في بانتظاـ القياسات

 يفنده ما كىذا. المرضى ىؤلاء تكفيرىا عف يعجز التي ما نكعا المكمفة العلبجية الملبئمة سمككيات مف
 الجانب حكؿ الصحي الالتزاـ كأثرىا عمى كالاقتصادية الاجتماعية العكامؿ في النظرم الجانب

  .لممريض الاقتصادم

        تقؿ مسمـ، عربي جزائرم العينة أفراد إليو ينتمي الذم الصحراكم المجتمع ىذا أف كما
 مف الفئة باعتبارىـ المعمميف لدل خاصة كالمسكرات، المخدرات كتعاطي الخطر سمككات بعض فيو

 كبالأخص التماريف الرياضية ثقافة عنو تغيب مجتمع مف أنيـ كما المستقبؿ، أجياؿ مربكا كىـ المثقفة
      السريع الأكؿ إلى يمجأ أغمبيـ فلب البيت في المعد الأكؿ عمى يعتمدكف ىـ ككذا. الكيكؿ بيف
 .كالسكريات بالدىكف المميء "Faste Food" مطاعـ في يباع الذم

 بخبز الأبيض الخبز استبداؿ إلى المرضى المجتمع ىذا أفراد بعض يمجأ أخرل جية كمف
 السمككات مف كغيرىا الحالة حسب  الممح أك السكر المقميات، مف التقميؿ الكامؿ، القمح أك الشعير
 الاجراءات ىذه فمثؿ مرتفعا، ليس كلكنو لدييـ الصحي الالتزاـ مف مقبكؿ مستكل كجكد عمى تدؿ التي
 مستكل لرفع... أكثر بصرامة الحمية كاتباع بانتظاـ البدني النشاط ممارسة دكف بمفردىا تكفي لا

 عميو يدلنا قد كالذم المرضى؛ بعض لدل المرض تقبؿ عدـ ذلؾ إلى أضؼ. لدييـ الصحي الالتزاـ
 أىـ أحد مف كىك لدييـ، التكافؽ قمة عمى يبرىف ما انكار كميكانيزـ الاخريف عف لمرضيـ اخفائيـ
 أفراد بعض لدل ظير قد كالذم منيـ، المزمنكف كخاصة المرضى لدل الصحي الالتزاـ عدـ أسباب
 . لمدراسة التطبيقي الجانب في كرد كما مرضيـ يخفكف ممف الدراسة كعينة مجتمع
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 :التساؤل الثالث . مناقشة نتائج3.2

 كالالتزاـ الصحيتدريسية الالكفاءة  تكجد علبقة ارتباطية بيف التساؤؿ الذم ينص عمى أنو: ىؿ
  ؟المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة للد

لا تكجد علبقة ارتباطية دالة احصائيا كللئجابة عمى ىذا التساؤؿ صغنا الفرضية التي مفادىا: 
نشير إلى ك  .المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة للد كالالتزاـ الصحيتدريسية الالكفاءة  متكسطات بيف
جزئيا حكؿ عدـ كجكد علبقة  (2014"عدكدة") تتفؽ مع ما تكصمت إليو دراسة ىذه النتيجة أف

كالالتزاـ الصحي لدل مرضى قصكر الشراييف التاجية، في  -العامة-الذاتية الكفاءة ارتباطية دالة بيف 
مع نفس الفئة،  (2012")عدكدة"ك" جبالي"دراسة: حيف تختمؼ جزئيا مع ما أسفت عنو نتائج 

( عمى طمبة الجامعة، 2006"السعيد") ،(Schwarzer, Renner, 2000)" رينر"ك" شفارتزر"
 "بكث"لدل مرضى القصكر الكمكم المزمف،  (2011")رزقي" ،(Helgeson et al ,1999) ىيمجيسكف

(Booth et al ,2000) ،سينيساؿ" كاخركف لدل المسنيف" (Senecal C et al; 2000)  المتمثمة ك
أفراد  الالتزاـ الصحي لدل -أك بعضيا– الذاتية كسمككات الكفاءة بيف مكجبة ارتباطية علبقة في كجكد

  .العينة

فتتفؽ مع ىذه الدراسات سابقة الذكر رغـ اىتماميا  (Woodward, 2001)"ككدكرد" دراسة أما
بسمكؾ كاحد مف سمككات الالتزاـ الصحي ألا كىك استيلبؾ الممح. كما نشير إلى أف ىذه الدراسات  

، في حيف أف الدراسة )العامة( بالالتزاـ الصحي أك بعض مؤشراتوالذاتية الكفاءة علبقة قد تناكلت 
، بالإضافة إلى اختلبؼ كليس العامة بالالتزاـ الصحي ككؿ تدريسيةالالكفاءة الحالية تناكلت علبقة 

 أنكاع العينات رغـ أف أغمبيا طبؽ عمى الراشديف كما تختمؼ خصكصية كؿ مرض عف غيره. 

الكفاءة  ليست مثؿ تدريسيةالالكفاءة  طية بيف المتغيريف إلى أفكنفسر عدـ كجكد علبقة ارتبا
تخص      فيي خاصة بمكقؼ محدد ألا كىك المكقؼ التعميمي، كمف المنطقي أنيا -العامة-الذاتية 

كتناكؿ الدكاء، اتباع ما يجرم داخؿ حجرة القسـ فقط كليس ليا علبقة بالسمككات الصحية لصاحبيا 
كالحمية الغذائية، التدخيف، مراقبة نسبة السكرم أك معدؿ الضغط الدمكم باستمرار تعميمات الطبيب 

، لممعمـ المصاب بداء السكرم أك ارتفاع ضغط الدـ المعبرة عف الالتزاـ الصحي كغيرىا مف السمككيات
 ,Schwarzer)بالالتزاـ الصحي لممعمـ، كىك ما يفنده الجانب النظرم فحسب  العامةالكفاءة  فقد تؤثر
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قد أثبتت الدراسات الارتباط الكثيؽ بيف الكفاءة الذاتية كالإدارة الفعمية لتدابير الرعاية الذاتية  (2011
خلبؿ قياـ المريض بسمككات  مف خصكصا لدل مرضى السكرم كارتفاع ضغط الدـ، كالتي تتضح

 زاـ الصحي. الرعاية الذاتية رغـ كؿ الصعكبات كالعقبات التي تعترضو في سبيؿ تحقيؽ الالت

 فحسب الذاتية، بالكفاءة تيتـ الصحي السمكؾ نظريات كما كرد أيضا في النظرم أف أغمب
 الكفاء تنمية خلبؿ مف إلا كاممة بصفة تتحقؽ لا الصحة فإف( 1977" )باندكرا"لػ الذاتية الكفاءة نظرية
  أساسيا متغيرا الذاتية الكفاءة أف يعني كىذا الايجابية؛ الصحية لمسمككيات الفعالة كالممارسة الذاتية

ليس ليا تأثير عمى الالتزاـ  تدريسيةالالكفاءة  لمفرد. في حيف أف كالصحي الفسيكلكجي النشاط في
، فيي تؤثر بسمككات المعمـ داخؿ صفو كمع تلبمذتو خلبؿ اداءه لميامو التدريسية فقط،   الصحي

 ليقكـ المعمـ المريض بسمككات الالتزاـ الصحي. كفي اعتقاد الباحثة أنو لا يمكف أف تككف عامؿ دافع

   : رابعال التساؤل . مناقشة نتائج4.2
الكفاءة التدريسية لدل المعمميف  فيب احصائيادالة فركؽ : لا تكجد أنو نص عمىي مذال

  ؟سنكات خبرة التدريسك الجنس  مالمصابيف بأمراض مزمنة تعزل لمتغير 

بيف  احصائيا : لا تكجد فركؽ دالةأنو التي تنص عمى بالنسبة لمفرضية الخاصة بالجنس
ىذه  إلى أف نشير، فالكفاءة التدريسية لدل المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة تعزل لمجنس متكسطات

، (Rocca,Washburn, 2006) مع ما تكصمت إليو كؿ مف دراسة: "رككا ككاشبكرف" تتفؽ النتيجة
( 2013"نكافمة" ك"العمرم")،) ه(Blackburn, Robinson, 2008 ركبينسكف""ك ""بلبكبكرف
 ,Jagkson)"جاكسكف"  تكصمت إليو دراسة كؿ مف:ما تختمؼ عن ياأن  (. في حيف 2014ك"عدكدة")

تطرؽ جميـ (، حيث 2011"الخلبيمة" )ك ،(2009ه "حسكنة")(Cheung, 2008)"تشييكنغ"  ،(2005
 الكفاءة الذاتية عند المرضى.عف ( 2014"عدكدة")ة سادر باستثناء  الكفاءة التدريسية لممعمميف إلى

كما يمكف تفسيره بأف أفراد عينة الدراسة مف مستكل ثقافي كتعميمي متقارب فأغمبيـ ذكم مستكل 
( سنة كىذا يعني     16ثانكية أك جامعي. كما أف أغمبيـ يمارس مينة التدريس منذ ما يزيد عف )

لا بأس بيا، ما يدؿ عمى أف لدييـ ثقة بما يممككف         أنيـ متمرسيف في ىذه المينة كذكم خبرة
مف  في أف لدل أفراد العينة مستكل عالي التساؤؿ الأكؿ ةجتدريسية، كىك ما تبرىنو نتيمف كفايات 

 الكفاءة التدريسية ذككرا كاناثا.      
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تكجد فركؽ دالة  : لامى أنونص عتي تالك  بسنكات خبرة التدريس ةالخاص مفرضيةأما بالنسبة ل
لسنكات خبرة  تعزلالكفاءة التدريسية لدل المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة  بيف متكسطات احصائيا

    .(Jagkson, 2005)"جاكسكف"  مع ما تكصمت إليو دراسة تتفؽ ىذه النتيجة نشير إلى أفالتدريس، ف
 ,Rocca, Washburn) "كاشبكرف""رككا ك تكصمت إليو دراسة كؿ مف:ما تختمؼ ع يافي حيف أن

 ,Blackburn) 2008( "ركبينسكف"ك ""بلبكبكرف، ,Cheung) 2008 ("تشييكنغ"،  (2006

Robinson, ،( "2009"حسكنة،) الكفاءة الذاتيةالتي أثبتت كجكد فركؽ في ك  (2011"الخلبيمة" )ك 
تكجد فركؽ دالة تعزل لمتغير سنكات الخبرة، كىك ما يتفؽ جزئينا مع نتيجة الدراسة الحالية حكؿ أنو 

لدل المعمميف المصابيف في العممية التعميمية التعممية فقط في فاعمية المعمـ في مشاركة التلبميذ 
     اعمية المعمـ ف، حيث أف بمرض مزمف تعزل لسنكات خبرة التدريس لصالح المعمميف الأقؿ خبرة

 تمثؿ فقط بعد مف بيف أبعاد الكفاءة التدريسية لممعمـ. في مشاركة التلبميذ

سنة يمارسكف مينة التعميـ     16كما يمكف تفسيره بأف جؿ أفراد عينة الدراسة لدييـ أكثر مف 
 ( كىك ما كضح في الفصؿ الرابع في تكزيع أفراد العينة حسب سنكات خبرة%89.58ما نسبة )

التدريس؛ ليذا ليس بينيـ جديد بيذه المينة فأقؿ فئة مف حيث سنكات الخبرة ىي الفئة الأصغر عددنا 
( مف أفراد العينة، فخمسة سنكات تعتبر    %5( سنة كالتي تمثؿ قرابة )16إلى  5المحصكرة بيف )

كم ثقتو بنفسو في رأم الباحثة خبرة لا باس بيا تساىـ في تمرُس المعمـ عمى مينة التدريس ما يق
كيرفع مف الكفاءة التدريسية لديو، فحسب ما كرد في الجانب النظرم ليذه الدراسة كاتفاقا مع ما أشار 

التدريسية كفاءة ال لتحسيفا ميـ جدن  مف العمؿ السنكات الأكلىفي  إليو "باندكرا" فإف التككيف كالتدريب
. ناىيؾ عف الدكرات التككينية التي استفاد منيا المعمـ، تكجييات زملبئو المعمميف الأكثر المعمـلدل 

خبرة في الميداف، كالزيارات التفتيشية التي سددت خطاه في سبيؿ تحسيف أدائو التعميمي، كىذه الأخيرة 
بارز في رفع  ىي مف بيف مصادر الكفاءة التدريسية، فالخبرات البديمة كالإقناع المفظي ليما دكر

الكفاءة الذاتية حسب ما أكردنا في الجانب النظرم. ما يغيب الفركؽ الدالة بيف ىؤلاء المعمميف      
 .التدريسيةكفاءة في ال

 في العممية التعميمية التعممية فاعمية المعمـ في مشاركة التلبميذ فيدالة كجكد فركؽ كما نرجع 
لصالح الأقؿ خبرة حسب الجانب  تعزل لسنكات خبرة التدريسلدل المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة 

النظرم لدراسة لمرحمة تقدـ المرض المزمف كما ينجر عميو مف مضاعفات في المراحؿ المتقدمة مقارنة 
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فالحالة النفسية كالفسيكلكجية لدل المعمميف الأقؿ خبرة في الغالب       بالمراحؿ الأكؿ مف تطكره، 
لمعمميف الأكثر خبرة، فالراجح أف الفئة الأكلى أغمبيا مف فئة مدة المرض الأقؿ ىي أفضؿ منيا لدل ا

( سنة يعني أنيـ أصيبكا حديثا بالمرض المزمف في حيف أف مضاعفات المرض 12إلى  2)مف 
المزمف تظير عمى المدل الطكيؿ كتؤثر عمى الفرد بعد مدة مف اصابتو بالمرض كىذا ما يمكف     

اب الفئة الثانية أم المعمميف الأكثر خبرة كالأكبر سنا كالذيف مرضكا منذ مدة أف يككف لدل أصح
كىك ما كرد في خصائص أفراد العينة مف الفصؿ الرابع،  كما يفنده ( سنة 32إلى  12تتراكح بيف )

 أحد مصادر الكفاءة الذاتية كالتدريسية.  فالحالة النفسية كالفسيكلكجيةالجانب النظرم 

   :خامسال التساؤل نتائج. مناقشة 5.2

لدل المعمميف  الالتزاـ الصحيمستكل في  احصائياتكجد فركؽ دالة  ؿى: فنص عيم ذال
  ؟كنكع المرض( ، السفالجنس) ات:المصابيف بأمراض مزمنة تعزل لمتغير 

الالتزاـ  في احصائيا: لا تكجد فركؽ دالة أنو التي تنص عمى بالجنس بالنسبة لمفرضية الخاص
     تتفؽ ىذه النتيجة نشير إلى أف، فلدل المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة تعزل لمجنس الصحي

       د فركؽ دالة ( التي خمصت إلى عدـ كجك 2010")لكحؿ"مع ما تكصمت إليو كؿ مف دراسة: 
      كنفسو ما تكصمت إليو كؿ لدل مرضى ارتفاع ضغط الدـ بيف الجنسيف. في الالتزاـ الصحي 

 لدل( 2006" )السعيد ىالة" الدـ، ضغط كارتفاع السكرم مرضى لدل( 2005) كاخركف" كليد"مف 
"نكار" ك"زكرم"  في حيف تكصمت. التاجية القمب شراييف مرضى لدل( 2014")عدكدة"ك الجامعة، طمبة

       -المقصكد بو الالتزاـ الصحي–إلى عكس ذلؾ حيث كجدت فركؽ دالة في السمكؾ الصحي ( 2016)
 لدل مرضى السكرم لصالح الاناث. 

       احصائيا : لا تكجد فركؽ دالةأنو التي تنص عمىك  أما بالنسبة لمفرضية الخاصة بالسف
 ىذه النتيجة نشير إلى أفلمسف، ف تعزللدل المعمميف المصابيف بأمراض مزمنة  الالتزاـ الصحيفي 
أفراد  لدل بالعلبج الالتزاـ في دالة فركؽ كجكد في عدـ (2014)"عدكدةمع ما تكصمت إليو  تتفؽ

   ( 2005) كأخريف" كليد" دراسة تكصمت إليو دراسةما تختمؼ ع يا. في حيف أنلمعمر العينة تعزل
الذم كجد أف فئة الشباب ىـ أقؿ التزاما  (Bezie et al, 2006) ككذا لمعمر، تعزل فركؽ كجكد في

 مقارنة بفئتي الكيكؿ كالشيكخ مف مرضى السكرم.
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يمكف تفسير نتيجة الفرضيف السابقيف بأف أفراد عينة الدراسة ىـ مف نفس المستكل الاقتصادم، 
 كمف مستكل ثقافي كتعميمي متقارب فأغمبيـ ذكم مستكل ثانكية كالقميؿ جامعيكف، ككذا يمارسكف  
ذات المينة ألا كىي التدريس في الطكر الابتدائي، كما أف أغمبيـ مف منطقة كاحدة فتحكميـ نفس 
العادات كالتقاليد، حيث يشيع في ىذه البيئة الصحراكية التداكم بالأعشاب كالطب النبكم منذ القدـ مثؿ 

، الشيح، حميب الناقة، دىف الجمؿ )الشطة(، عشبة  انتشار إلى بالإضافة  كمنقكعو، المكباف الثكـ
حديثا، كالحمية الغذائية المعتمدة عمى السكائؿ أك حتى عمى الماء، مع اشتيار  البديؿ بالطب التداكم

الأخيرة، أضؼ إلى ذلؾ نقص ممارسة التماريف الرياضية بيف أفراد  السنكات المكملبت الغذائية في
الذككر كبارا كصغرا كغيرىا مف العكامؿ المجتمع الجزائرم عامة كالصحراكم خاصة بيف الاناث كحتى 

، كىك ما تبرىنو نتائج الفرضية الالتزاـ الصحيالتي تجعؿ الجنسيف شبابا ككيكلا بمستكل متقارب مف 
ذككرا كاناثا باختلبؼ فئاتيـ  الالتزاـ الصحيالثانية في أف لدل أفراد العينة مستكل متكسط مف 

 العمرية. 

عمى الاناث  المرض يؤثر عمى المعمميف الذككر كما يؤثر أفبأيضا  ىماكما نستطيع تفسير 
    كباعتبار أف أغمبيـ قادر عمى التكيؼ  ،عمى حد سكاء -أغمب أفراد العينة كيكؿ-شبابا ككيكلا 

مف الالتزاـ  -متكسط-مع مرضو كاستخداـ استراتيجيات تكافقية تؤدم بو إلى تحقيؽ مستكل مقبكؿ 
      ليس حكرا عمى فئة عمرية دكف أخرل ر خطالادراؾ ف .ض الأكؿكما أثبتتو نتيجة الفر  الصحي

  كأخيرا الخكؼ الكخيمة، حتمية تطكره، الخكؼ مف مضاعفاتو ة المرضفخطكر  ،أك جنس دكف أخر
،       مف فقداف الحياة سيككف ىك العامؿ الأكثر مساىمة في تحديد مستكل الالتزاـ الصحي لدييـ

احتماؿ ف( 2016أيضا "نكار" رفقة "زكرم"، ) يفنده(. كبصيغة أخرل 2014"عدكدة" ) كىك ما تفنده
لسمككيات الالتزاـ الصحي يرجع مباشرة إلى نتائج  -عمى اختلبؼ جنسيـ أك أعمارىـ- مرضىتنفيذ ال

لممضار كالمنافع أك لمسمبيات  ىـتقدير كلتقديراتيـ لخطكرة المشكلبت الصحية التي يكاجيكنيا، 
، كىذا ما تشير إليو نظرية المعتقدات الصحية جابيات التي يحتمؿ أف تنجـ عف ذلؾ النشاطكالاي

 . المذككرة بالفصؿ الثالث مف الجانب النظرم لمدراسة

         احصائيا : لا تكجد فركؽ دالةأنو التي تنص عمىك  في حيف أف الفرضية الخاصة بنكع المرض
             نشيرلنكع المرض، ف تعزلابيف بأمراض مزمنة لدل المعمميف المص الالتزاـ الصحي في



 انفصم انخامس: عرض وتحهيم ومناقشت نتائج انذراست
 

169 
 

      دالة فركؽ كجكد حكؿ( 2005) كأخريف" كليد" مع ما تكصمت إليو دراسة تتفؽ نتيجتيا إلى أف
 .الدـ ضغط ارتفاع بمرضى مقارنة السكرم مرض لصالح المرض لنكع تعزل الصحي الالتزاـ في

يمكف إرجاع ىذه الفركؽ في الالتزاـ الصحي بيف المعمميف مرضى السكرم كمرضى ارتفاع 
لخصكصية كانفراد كؿ  -الذم يتفؽ مع ما كرد في الجانب النظرم-ضغط الدـ حسب رأم الباحثة 

لا يدؽ  (WHO, 2019) حسب -ارتفاع ضغط الدـ–مرض مزمف عمى حدل فالقاتؿ الصامت 
ناقكس الخطر إلا بعد كقكع الكارثة بجمطة دماغية قد ينجـ عنيا شمؿ جزئي أك كمي أك بأزمة قمبية   
قد تؤدم إلى الكفاة مثلب، فلب تبدك عمى المريض عادة كثرة الأعراض، كلا يظير لديو تدرج 

حيف أف داء  المضاعفات مف البسيط إلى المعقد بكضكح إلا عمى المدل الطكيؿ بمركر الزمف، في
السكرم ينذر قبؿ كقكع الخطر الأكبر بكثرة أعراضو ككضكحيا كاختلبؼ مضاعفاتو كتدرجيا       

مف حيث الخطكرة كالتعقيد في الغالب كاعتلبؿ الشبكية بتمزؽ شعيرات دمكية دقيقة بيا فتتضرر عيف 
صاحبو كخكفو       المريض مثلب، أك الفشؿ الكمكم الناجـ عف السكرم كغيره، ما يتسبب في قمؽ

عمى صحتو بؿ حتى عمى حياتو في بعض الحالات؛ كمف أجؿ المحافظة عمييما يضطر إلى اتباع 
الحمية الغذائية كالمكاظبة عمى النشاط الرياضي كغيرىا مف سمككات الالتزاـ الصحي، ما يخرجو    

ا. كىذا الأخير قد كرد      مف حالة اللبمبالاة كالتياكف الناجمة عف عدـ تقبؿ المرض كالانكار غالب
 في الجانب النظرم باعتباره مف أىـ أسباب عدـ الالتزاـ الصحي. 

كما يمكف تفسير نتيجة الفرضية إلى أف المعممكف أفراد عينة الدراسة ىـ مف بيئة صحراكم 
أفراد جزائرم، يتركز النظاـ الغذائي لأغمب أىميا عمى الخبز كالمعجنات، كىذا أمر شائع كمعركؼ بيف 

ىذا المجتمع؛ كليذا فمف الممكف ارجاع الفركؽ في الالتزاـ الصحي التي برزت لصالح مرضى السكرم 
أنيـ عمى دراية بخصكصية نظاـ منطقتيـ الغذائي السائد، كبخطكرة اكثارىـ مف المعجنات كالنشكيات 

مؿ كغيرىا مف النشكيات لذلؾ ىـ يتجنبكنيا كأصبحكا يستبدلكف الخبز الأبيض بخبز الشعير كالقمح الكا
   غير الصحية. فأغمبيـ مف طبقة مثقفة نسبيا يتابعكف تطكرات العصر مف خلبؿ شبكة الإنترانت 

 عف الطب البديؿ كغيره.

تكفر أجيزة قياس السكرم لدل جؿ المرضى، فيي تكزع مجانا في الصيدليات  بالإضافة إلى
عمى المرضى المأمنيف اجتماعيا في الجزائر. فأغمب المعمميف ليدىـ بطاقة الشفاء الخاصة بالضماف 
الاجتماعي، ما ييسر عمييـ قياس نسبة السكر في الدـ. كبالمقابؿ فأجيزة قياس ضغط الدـ ليست 
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المرضى، لأنيا غالية الثمف خاصة الالكتركنية منيا، فاليدكية تحتاج إلى شخص قريب  متكفرة لدل كؿ
مف المريض يتقف استعماليا ليأخذ لو قياسات الضغط الدمكم بالطريقة الصحيحة، كىذا ما يسيـ    

مريض السكرم بنسبة  في عدـ الانتظاـ في اخذ القياسات لدل مريض ضغط الدـ. كبالمقابؿ فمعرفة
قد تزيد مف حرصو عمى صحتو ما يساىـ في تحسيف مستكل التزامو الصحي. ر في دموالسك
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  خاتمة:
مستكل عاؿ مف الكفاءة التدريسية لدل المعمميف خمصت نتائج الدراسة الحالية إلى: كجكد 

مستكل عاؿ مف الالتزاـ بتناكؿ كجكد  المصابيف بأمراض مزمنة )داء السكرم كارتفاع ضغط الدـ(،
مستكل متكسط مف الالتزاـ الصحي لدل المعمميف المصابيف كجكد الدكاء لدل ىؤلاء المعمميف، 

الكفاءة التدريسية كالالتزاـ متكسطات بيف  احصائياعلبقة ارتباطية دالة عدـ كجكد  بأمراض مزمنة،
الكفاءة التدريسية لدل المعمميف  بيف متكسطات احصائيافركؽ دالة عدـ كجكد الصحي لدييـ، 

 دالةكجكد فركؽ في حيف المصابيف بأمراض مزمنة تعزل لمتغيرم الجنس كسنكات خبرة التدريس، 
لدل المعمميف المصابيف  في العممية التعميمية التعممية فاعمية المعمـ في مشاركة التلبميذ في احصائيا

 لصالح الأقؿ خبرة.  بأمراض مزمنة تعزل لسنكات خبرة التدريس
 الصحي لدل الالتزاـ في احصائيا دالة كما أسفرت نتائج الدراسة الحالية عف عدـ كجكد فركؽ

          .لمتغيرم الجنس كالسف تعزل)داء السكرم كارتفاع ضغط الدـ( مزمنة  بأمراض المصابيف المعمميف
 المرض لصالح لنكعالمعمميف تعزل ىؤلاء لدل  الصحي الالتزاـ في احصائيادالة كجكد فركؽ في حيف 

 المعمميف المصابيف بداء السكرم.
مكراف" ك"كلفكلؾ" -الكفاءة الذاتية لممعمميف "لتشانفككذا تشير نتائج ىذه الدراسة إلى أف مقياس 

( كالمكيؼ عمى البيئية الجزائرية )مف قبؿ الباحثة( 2011( المترجـ مف قبؿ "ىدل الخلبيمة" )2001)
بخصائص سيككمترية جيدة مف صدؽ كثبات كقدرة عمى التمييز. ككذا فمقياس الالتزاـ الصحي يتميز 

لمرضى السكرم كارتفاع ضغط الدـ المعد لأغراض الدراسة الحالية مف طرؼ الباحثة يتميز 
 بخصائص سيككمترية جيدة مف صدؽ كثبات كقدرة عمى التمييز.

الكشؼ عف كاقع المعمـ المصاب بمرض مزمف  بالإضافة إلى أف ىذه الدراسة ساىمت في 
الذم يعاني الأمريف فلب تكفيو أعباء المرض، كلا متطمبات المينة الصعبة خاصة مع مناىج الجيؿ 
الثالث كمختمؼ تطكرات المنظكمة التربكية مف التدريس بالكفايات كغيرىا مف العكامؿ التي أرىقت 

 كاىمو المثقؿ.
 خلبؿ كبالأخص الحالية الدراسة كاجيت التي الصعكبات زأبر  المكضع ىذا في نذكر كما

 عدد حتى أك تمركز تخص معمكمات أك احصائيات عف البحث أثناء أىميا كاف الميداف، إلى النزكؿ
 مضني بحث فبعد الدـ، ضغط كارتفاع السكرم داء خصكصا المزمنة بالأمراض المصابيف المعمميف

 الخاصة التفتيشية المقاطعات بالتربية، الخاص ككذا العاـ العمؿ طب المدرسي، الطب: مصالح في
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  المزمنة، الأمراض ىذه مثؿ في المختصيف الاطباء التربية كحتى مديرية مصالح الابتدائية، بالمرحمة
 كاسماء تعداد تبيف احصائيات باستثناء المكضكع ىذا حكؿ معمكمات أدنى كلا احصاءات لا نجد لـ

 .منيا كؿ عاممي كتعداد إلييا تنتمي التي الابتدائيات ككؿ التفتيشية المقاطعات

 كىذا التربية، مدير مقابمة عمينا تعيف الابتدائية المدارس إلى الدخكؿ ترخيص طمب خلبؿ كذلؾ 
 الأياـ خلبؿ حتى الاستقباؿ ألغى كليذا الفترة؛ تمؾ خلبؿ جدا كثيرة انشغالات لديو كانت الأخير

 كالماؿ       كالجيد الكقت الكثير مف لنا ضاع الظرؼ ىذا كبسبب الشيريف، تقارب لمدة لو المخصص
 بمقابمة الظفر في أملب كساعات لساعات الكادم لكلاية التربية مديرية مقر أماـ كالانتظار التنقؿ في
   لو. التابعة الابتدائية المدارس في الميدانية الدراسة لتطبيؽ المكافقة عمى الحصكؿ لأجؿ المدير؛ ىذا

     كتكزعيا مدرسة،( 76) عددىا البالغ الكدم مدينة في الابتدائية المدارس عدد فكثرة ككذا
 بداء مصابيف معمميف عف بحثا بينا لتنقؿ كالكقت الجيد مف الكثير استنزؼ قد كاسعة مساحة عمى

 ىؤلاء عدد بقمة تفاجأنا كبالمقابؿ الدراسة، ىذه في يشارككف أف يمكف الدـ ضغط ارتفاع أك السكرم
 .المعمميف

 صح تسربكا إف قد أك عددىـ تضائؿ العينة أفراد أف الاستطلبعية الدراسة خلبؿ لكحظ كما 
 مزمف مرض أعباء أرىقتيـ الذيف كخاصة المسبؽ التقاعد سف بمغك الذيف المعممكف فأغمب التعبير،

   -المسبؽ التقاعد قانكف- القانكف إلغاء قبؿ مسبؽ تقاعد طمب تقديـ عمى تيافتكا قد سنكات طيمة
 سنة 55ك لمذككر، سنة 60) العادم لمتقاعد المفترضة السف بمكغ قبؿ بالتقاعد ليـ يسمح الذم

 ).للئناث

 بأمراض المصابيف المعمميف بعض عند العممي البحث مع التعامؿ في الجدية غياب لكحظ كما
 بالإضافة البيانات، جمع ادكات لاسترجاع مرات عدة المعمميف ليؤلاء لتنقؿ الباحثة اضطر ما مزمنة،

 عمييا لكحظ التي أك الاستجابة كاممة كالغير المسترجعة الادكات بعديد البحث ىذا استفادة عدـ إلى
 لمدراسة إنجازنا خلبؿ تمقينيا التي الصعكبات بيف مف ىذا أف كرغـ الاستجابة؛ في المكضكعية غياب
  .ذلؾ عمى كالمرىقة المثقمة الفئة ىذه أفراد نمكـ أف يمكف لا أنو إلا الحالية

 يعمنكف منيـ لا الاناث كخاصة المعمميف ىؤلاء أغمب نقؿ لـ إف بعض أف ذلؾ إلى أضؼ
 زملبئيـ      لأصدقائيـ، الدراسة ادكات تسميـ إلى الأحياف بعض في الباحثة اضطرت ما مرضيـ،
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 بيـ، الخاصة لممعمكمات التامة السرية عمى التأكيد مع المعمميف، ليؤلاء يسممكىا لكي مدراءىـ حتى أك
  .العممي البحث لأغراض إلا تستغؿ لف كأنيا
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الدراسة:مقترحات

جممػػػة       -بعػػػد اسػػػتفادتيا مػػػف العمػػػؿ الػػػذم تػػػـ انجػػػازه-تقػػػدـ الطالبػػػة القائمػػػة بالدراسػػػة الحاليػػػة  
بة الباحثيف المتعمقة بيذا المجاؿ لفائدة الفئة المدركسة كالطم المستقبميةمف الاقتراحات لمدراسات العممية 

 : في عمـ النفس مفادىا

  منة كالأصحاء؛ لمكشؼ عف الكفاءة التدريسية دراسة مقارنة بيف المعمميف المصابيف بأمراض مز
 لدييـ. 

     دراسة مقارنة لممعمميف قبؿ الخدمة )طمبة المدارس العميا للؤساتذة( كأثناء الخدمة؛ لمتعرؼ
 عف الكفاءة التدريسية لدييـ.

 دراسة مقارنة لممعمميف قبؿ الخدمة بيف الطمبة المقبميف عمى التخرج مف المدارس العميا للؤساتذة 
 ؛ لمكشؼ عف الكفاءة التدريسية لدييـ.مف الجامعات العاديةك 
         دراسة مقارنة بيف المعمميف كأساتذة التعميـ المتكسط كالثانكم المصابيف بأمراض مزمنة

 في الكفاءة التدريسية.
         دراسة مقارنة بيف المعمميف كأساتذة التعميـ المتكسط كالثانكم المصابيف بأمراض مزمنة

 في الالتزاـ الصحي. 
  دراسة مقارنة بيف المعمميف مف كلايات مختمفة بالساحؿ، الصحراء، كاليضاب، أك الأرياؼ

 كالمدف لمكشؼ عف الكفاءة التدريسية لدييـ. 
 لمزمنيف مف مناطؽ مختمفة بالساحؿ، الصحراء، كاليضاب،       دراسة مقارنة بيف المرضى ا

 أك بالأرياؼ كالمدف لمكشؼ عف الالتزاـ الصحي لدييـ.
  كما نقترح إجراء دراسات مستقبمية لبحث العلبقة بيف الالتزاـ الصحي ككؿ مف الكفاءة الذاتية

 كالتدريسية لدل الأساتذة المصابيف بأمراض مزمنة بمدف اخرل.
 المصابيف المعمميف ىؤلاء لدل الصحي الالتزاـ مستكل لتحسيف تدريبية برامج نقترح اعداد ككذا 

 .مزمنة بأمراض
الالتػزاـ الصػحي كالكفػاءة  

التدريسية
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 توصيات الدراسة:
الفئات مف المكظفيف المصابيف تكصي الدراسة الحالة بتكفير إحصائيات دقيقة لمثؿ ىذه 

بالأمراض المزمنة بمختمؼ أنكاعيا سكاء في قطاع التربية بتعدد مستكياتو اساتذة أك ادارييف      
كحتى التلبميذ كالطمبة، أك في غيره مف قطاعات الكظيؼ العمكمي أك حتى الخاص، كبالاىتماـ بيـ 

مزمنة كذلؾ مف قبؿ المسؤكليف عمى قطاعات  كرعايتيـ نفسيا كخاصة فئة المعمميف المصابيف بأمراض
التربية، الكظيؼ العمكمي، الصحة، ككذا النقابات الخاصة بالمعمميف، كالأساتذة كغيرىا التي يفترض 
أف تطالب مثلب بخفض سف التقاعد الخاص بالمعمميف كالاساتذة كحتى المكظفيف المصابيف بأمراض 

بالإضافة إلى تقميص مدة الخدمة  ،عماؿ الشاقة كالتعميـخاصة الذيف يشتغمكف في أسلبؾ الأك  مزمنة
لدل ىذه الفئة الأخيرة حيث أنو كمما زادت سنكات خبرة التدريس انخفضت الكفاءة التدريسية لدل أفراد 

 يـ بحاجة ماسة لمثؿ ىذا الاجراء.فالتي أرىقتيا أعباء المرض المزمف؛  لذا  ىذه الفئة
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 ، رسالة غير منشكرة، جامعة أـ القرل كمية التربية: السعكدية.  الكالدمالرفض -القبكؿ

 الكفاءة الذاتية كعلبقتيا بأسمكب الحياة لدل  مرضى ( 2012صميحة ) ،عدكدةك نكر الديف ، جبالي
، مجمة العمكـ -دراسة ميدانية بالمركز الاستشفائي الجامعي باتنة– الشراييف التاجيةقصكر 

 قاصدم مرباح: كرقمة.جامعة (، 9)الانسانية كالاجتماعية، 

، رسالة ماجستير، كمية فعاليةّ الذات لدل المدخنيف كالكحكلييف( 2002الجبكر، حناف عقمة عكيرض )
 الدراسات العميا، الجامعة الأردنية، عماف: الاردف.

بكؿ فاعمية الذات كالطمكح الأكاديمي كالاتجاه قمؽ المستقبؿ كعلبقتو ( 2013الجبكرم، حسف عبيد )
، الأكاديمية العربية المفتكحة بالدنمارؾ نمكذجا -للبندماج الاجتماعي لطمبة التعميـ المفتكح

 اطركحة دكتكراه، الأكاديمية العربية المفتكحة الدنمارؾ: ككبنياغف.
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لخمسة مقاييس في التربية  عمـ النفس التربكم )تحميؿ نظرم كسيككمترم( 2005)غانـ  ،حجاج
 ،عالـ الكتب: القاىرة.1،ط( العادية كالخاصة

تجاه الضبط كعلبقتو بالتحصيؿ الدراسي ( 2006حناف ) ،الحربي معتقدات الكفاية العامة كالأكاديمية كا 
في ضكء بعض المتغيرات الديمكغرافية كالاكاديمية لدل عينة مف طلبب كطالبات جامعة أـ 

  .السعكديةيستير، جامعة أـ القرل. ، رسالة ماجالقرل

الكفاءة الذاتية في تدريس العمكـ لدل معممي المرحمة الأساسية الدنيا  (2009)حسكنة، سامي عيسى 
 (: فمسطيف.2)13، مجمة جامعة الأقصى )سمسمة العمكـ الإنسانية(، قبؿ الخدمة

، مجمة طمبة المرحمة الاعداديةمعنى الحياة كعلبقتو بفاعمية الذات لدل ( 2010، رابعة )الحمداني
 .(6) 17، جامعة تكريت لمعمكـ الإنسانية

الفاعمية الذاتية لمعممي مدارس محافظة الزرقاء كمعمماتيا في ضكء  (2011الخلبيمة، ىدل أحمد )
ربية، الجامعة الأردنية: (، كمية العمكـ الت1)25، مجمة جامعة النجاح للؤبحاث،بعض المتغيرات

 الأردف.

 ي)س( المزمف ف يلدل مرضى الكبد الفيركس يأنماط السمكؾ الصح (2011) محمد أميرةالدؽ، 
، ايتراؾ لمنشر كالتكزيع، القاىرة :جميكرية 1، طضكء فعالية الذات الصحية كالحالة العقمية

 مصر العربية.

الفاعمية الذاتية كعلبقتيا بالانضباط الصحي لدل مرضى القصكر الكمكم  (2011)رشيد  ،رزقي
 ، رسالة ماجستير، جامعة الحاج لخضر باتنة: الجزائر.المزمف

كعبد الفتاح، ىدل  ريحاب أحمد الريس، إيماف محمد إبراىيـ كزىراف، العزب محمد العزب كعبد العزيز،
فاعمية كحدات دراسية قائمة عمى استراتيجيات الككرت في تنمية الكفاءة  (2012) عبد الحميد

(، 3)15 مجمة تربكيات الرياضيات،، بة الرياضيات بكميات التربيةالذاتية المينية لطلبب شع
 الجمعية المصرية لتربكيات الرياضيات، كمية التربية، جامعة بنيا: جميكرية مصر العربية. 

  القاىرة. :، تكزيع مكتبة النيضة المصرية1، طالدافعية كالتعمـ( 2003نبيؿ محمد ) ،زايد
، ديكاف عمـ النفس الصحي: مجالاتو، نظرياتو كالمفاىيـ المنبثقة عنو( 2015الزركؽ، فاطمة الزىراء )

 المطبكعات الجامعية: الجزائر.
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علبقة الاتجاه نحك السمكؾ الصحي ببعض المتغيرات النفسية كالاجتماعية ( 2005) رمضاف ،زعطكط
جامعة  ، رسالة ماجستير، كمية العمكـ الاجتماعية كالانسانية،لدل المرضى المزمنيف بكرقمة
 قاصدم مرباح كرقمة: الجزائر.

الصلببة النفسية كعلبقتيا بالسمكؾ الصحي لدل مرضى ( 2016) شيرزادنكار، ك زكرم، نرجس 
(،جامعة الكادم: 2)2مجمة العمكـ النفسية كالتربكية،  ،-دراسة ميدانية بجامعة كرقمة-السكرم

 الجزائر. 

قتو بالمتغيرات النفسية المعرفية لدل مرضى الغسيؿ سمكؾ الملبءمة العلبجية كعلب( 2008زناد، دلية )
 (.11)2، ، مجمة دراسات في العمكـ الإنسانية كالاجتماعيةالكمكم

 يالبنية العاممية لمكفاءة الذاتية الأكاديمية كمحدداتيا ،سمسمة عمـ النفس المعرف( 2001) يفتح ،الزيات
 .القاىػرة :لمجامعات"مداخؿ كنماذج كنظريات"، دار النشر  2ػج ، (6)

الرضا الكظيفي كعلبقتو بفاعمية الذات لدل عينة مف  (2014الزيداف، خالد بف زيداف بف سميماف )
ـ ، رسالة  ماجستير، كمية التربية، جامعة أمعممي التربية الخاصة بمراحؿ التعميـ بمنطقة حائؿ

 القرل، مكة المكرمة: السعكدية.

لبحكث فعالية الذات   Meta- Analysis مؤشرات التحميؿ البعدل( 2005)  أبك ىاشـ ، محمدالسيد
: (238جامعة الممؾ سعكد، ) ،ةػ، مركز البحكث التربكية، كمية التربيفى ضكء نظرية باندكرا

 المممكة العربية السعكدية.

التربكية الكفاءة الذاتية كعلبقتيا بالكفاءة المينية كالمعتقدات  (2005) الشافعي، إبراىيـ ابراىيـ
، المجمة كالضغكط النفسية لدل المعمميف كطلبب كمية المعمميف بالمممكة العربية السعكدية

  (.75)19التربكية، 

فاعمية الذات كعلبقتيا ببعض المتغيرات الدافعية لدل طلبب ( 2000علبء محمكد جاد ) ،الشعراكم
 .(44، مجمة كمية التربية، جامعة المنصكرة، )المرحمة الثانكية

 ، مكتبة الانجمك المصرية: القاىرة.1، طعمـ النفس الصحي( 2012شكيخ، ىناء أحمد محمد )

طعمية،  كساـ دركيش بريؾ، كفكزم شاكر داكد: ، ترجمةعمـ النفس الصحي( 2008شيمي، تايمكر )
 عماف: الأردف. ،، دار الحامد لمنشر كالتكزيع1ط
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 جميكرية مصر العربية. (، جامعة المنصكرة:24مجمة كمية التربية، )
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(، جامعة القصيـ: 1)7 ة كالانسانية،مجمة العمكـ العربي، كالمرحمة التعميمية التي يدرس فييا

  السعكدية. 

، الييئة العامة لشؤكف المطابع الأميزية: 1. معجـ عمـ النفس كالتربية، ج(2003ضيؼ، شكقي )
 مصر.

طرؽ علبجو -تشخيصو -الضغكط النفسية مفيكمو  (1994الرحمف سميماف ) عبد ،الطريرم
 الرياض.: دار الصفحات الذىنية، كمقاكمتو

فاعمية الذات كعلبقتيا باضطراب المسمؾ لدل الطمبة الممتحقيف بمراكز ( 2015طكماف، كفاء محمد )
 ماجستير، الجامعة الاسلبمية، غزة: فمسطيف.رسالة ، التدريب الميني في محافظة غزة

المجمة المصرية لمدراسات  ،دراسة فعالية الذات يالاتجاىات الحديثة ف( 2002محمد ) ،عبد السلبـ
 .(36النفسية، )

، رسالة ماجيستير جامعة أـ كفاعمية الذات الاجتماعيةالميارات ( 2009)فؤاد بف معتكؽ ، العبد ال
 القرل :السعكدية.

 الذات كالمساندة فاعمية مف بكؿ كعلبقتو القرار اتخاذ (2008حسف ) محمد بف العتيبيه بندر
كمية التربيةه  ،رسالة ماجستير، الطائؼ بمحافظة المرشديف الطلببييف مف عينو لدل الاجتماعية

 .: السعكديةجامعة اـ القرل
الكفاءة الذاتية كعلبقتيا بالالتزاـ لمعلبج كجكدة الحياة المتعمقة بالصحة لدل ( 2014عدكدة، صميحة )

، جامعة الحاج لخضر مرضى قصكر الشراييف التاجية  .باتنة: الجزائر، أطركحة دكتكراه عمكـ

الاستكشاؼ كالبمكرة كالالتزاـ الميني كعلبقتيا بمعتقدات الكفاية ق( 1433عطية، دلاؿ بنت محمد )
، المينية لدل عينة مف طلبب/طالبات الصؼ الثالث مف المرحمة الثانكية بمدينة مكة المكرمة

 ماجستير، كمية التربية، جامعة أـ القرل: السعكدية.

مستكل الكفاءة الذاتية في تدريس العمكـ بالاستقصاء ( 2013اليادم كنكافمة، كليد )العمرم، عمي عبد 
  (: الاردف.1)19، مجمة المنارة لمبحكث كالدراسات، لدل طمبة التربية العممية في جامعة اليرمكؾ



 

181 
 

، دار الانجمك المصرية: جميكرية المرجع في عمـ النفس الاكمينيكي لمراشديف( 2000) ج، صفكتفر 
 مصر العربية.

الكفاءة كالفعالية كالنمك النفسي لممراىؽ، نحك إطار نظرم مكحد كمتكامؿ ( 1997قطب، أيمف غريب )
(، الييئة المصرية العامة لمكتاب 43، مجمة عمـ النفس، )لتفسير النمك: دراسة نظرية امبريقية

 القاىرة: مصر. 

، رسالة ـ الصحي لمرضى ارتفاع ضغط الدـتأثير التربية الصحية عمى الالتزا( 2011لكحؿ، رفيقة )
 ماجستير، جامعة الحاج لخضر :باتنة.

فاعمية الذات كعلبقتو بكؿ مف الدافعية للئنجاز كالذكاء  (2007ليمي عبد ال السميماف ) ،المزركع
مجمة العمكـ التربكية كالنفسية، جامعة أـ  ،الكجداني لدل عينات مف طالبات جامعة أـ القرل

 . (4)8 ،القرل

تصميـ برنامج لتنمية ميارات التدريب بالزملبء كالاتجاه نحكه كزيادة فعالية ( 2004المزركع، ىيا )
، الذات في تدريس العمكـ لدل الطالبات المعممات في تخصصات العمكـ الطبيعية بكميات التربية

 .(2) 7مجمة التربية العممية، 

المستقبؿ كعلبقتو بكؿ مف فعالية الذات كمستكل قمؽ ( 2009غالب بف محمد عمي ) ،المشيخي
 السعكدية. :، رسالة دكتكراه، جامعة أـ القرلالطمكح

ه قمؽ المستقبؿ كعلبقتو بكؿ مف فاعمية الذات كمستكل الطمكح الأكاديمي (2007نيفيف ) ،المصرم
 فمسطيف.: غزة ،رسالة ماجستير

  الأزاريطية. المعرفة الجامعية: ، دارلممعمميفعمـ النفس التربكم  (ت)دمحمكد عبد الحميـ  ،منسي

التكتر النفسي كعلبقتو بكؿ مف فاعمية الذات كالمساندة الاجتماعية لدل  (2012النجار، فاتف عادؿ )
 ، رسالة ماجستير، الجامعة الاسلبمية: غزة. طمبة الثانكية العامة

، دار الثقافة، الدكحة: لمصحة عمـ نفس الصحة: الأسس النفسية كالسمككية (2001)، عثماف يخمؼ
 قطر. 

 .1، طالمرجع الكطني لتثقيؼ مرضى داء السكرم( 2011كزارة الصحة السعكدية ) 
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 العينة عمى طبق كما لممعمم الذاتية الكفاءة مقياس( 02) رقم ممحق

 الاستطلاعية

 أو/و السكري بداء لممصابين الصحي الالتزام مقياس( 03) رقم ممحق
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 لـ لممعممين الذاتية الكفاءة مقياس (01ممحق رقم )
 ىدى" ترجمة( 2001) "ولفولك"و "موران-تشانن"

 (2011" )الخلايمة
 

 

 

 

 

 

 



 

 

 الفقــــــــــــرات الرقم
بدرجة 
كبيرة 
 جدا

بدرجة 
 كبيرة

بدرجة 
 متوسطة

بدرجة 
 قميمة

بدرجة 
قميمة 
 جدا

 لطمبة في العممية التعميمية التعمميةفاعمية المعمم في مشاركة ا
      صعبي المراس  طمبةأبذؿ جيدنا لضماف اندماج ال 01
      عمى التفكير الناقد طلببيأبذؿ جيدنا لمساعدة  02

04 
الذيف يبدكف قميلب مف الاىتماـ  طمبةلتحفيز الأبذؿ جيدا 

      في الاعماؿ المدرسية

06 
يؤمنكف بقدرتيـ عمى الأداء  طمبةأبذؿ جيدنا لجعؿ ال

      الجيد للؤعماؿ المدرسية

      عمى تقدير التعمـ  طمبةأبذؿ جيدنا لم 09
      طمبةأبذؿ جيدنا لتنمية إبداع ال 12
      الذيف لـ يحالفيـ النجاح طمبةفيـ ال أبذؿ جيدنا لتحسيف 14

22 
أبذؿ جيدنا لحث أكلياء الأمكر عمى مساعدة أبنائيـ في 

      تحسيف أدائيـ الدراسي 

 فاعمية المعمم في استخدام استراتيجيات التعميم
      الصعبة  طمبةاحسف الاستجابة عمى أسئمة ال 07

10 
لمميارة  طمبةالأبذؿ جيدنا لمكشؼ عف مقدار استيعاب 

      التي عممتيا. 

      مطمبةأبدع أسئمة جيدة ل 11

17 
أبذؿ جيدنا في تكييؼ الدركس بما يتناسب مع 

      طمبةالاحتياجات الفردية لم

      يةغرفة الصفالأكظؼ استراتيجيات تنمية متنكعة في  18

20 
عندما  طمبةمليمكنني تقديـ أمثمة كتكضيحات بديمة 

      يجدكف صعكبة في فيـ المكضكع

      يةغرفة الصفالاحسف استخداـ استراتيجيات بديمة في  23
      المبدعيف بتحديات ملبئمة لقدراتيـ طمبةاحسف تزكيد ال 24

 فاعمية المعمم في الادارة الصفية
      في الصؼ لضبط السمكؾ الفكضكم  أبذؿ جيدنا  03
      طمبةتكقعات كاضحة عف سمكؾ اليمكنني تككيف  05
      بالأنشطة بسلبسة لطمبةاحسف كضع نظاـ يضمف قياـ ا 08
      بالقكاعد كالقكانيف الصفية  تباعبا طمبةأبذؿ جيدنا لإقناع ال 13



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

      فكضكمال لطالبأبذؿ جيدنا لضبط سمكؾ ا 15

16 
احسف انشاء نظاـ إدارة صفي يتناسب مع كؿ مجمكعة 

      الطمبةمف 

       الصفية المشاغبيف مف افساد الحصة ةاحسف منع الطمب 19
      الجرئ لطالباحسف التعامؿ مع ا 21



 

 

 

 

 

 

 

كما طبق  ( مقياس الكفاءة الذاتية لممعمم02ممحق رقم )
 عمى العينة الاستطلاعية

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 
 
 

 
 

 فلبحخكلة إعداد: 
 الجزائر-ةسكر ضر بيخ محمدجامعة 

 قسـ عمـ النفس
 2016/2017السنة الجامعية 

 :تعميمات الاستبيان

فػػي إطػػار القيػػاـ بدراسػػة دكتػػكراه  فػػي تخصػػص عمػػـ الػػنفس المدرسػػي يسػػعدنا أسػػتاذنا الفاضػػؿ،  
الكفــاءة التدريســية لــدى  أسػػتاذتنا الفاضػػمة أف نتقػػدـ إلػػيكـ بيػػذا الاسػػتبياف للبسػػتجابة لفقراتػػو التػػي تمػػس

. كنطمب منػؾ المسػاىمة فػي إثػراء ىػذه الدراسػة، كلكػـ منػا فػائؽ عبػارات الأستاذ المصاب بمرض مزمن
 الشكر كالتقدير مسبقا.

 ( في الخانة المناسبة لاختيار إجابتؾ.xالإجابة تككف بكضع علبمة ) ملاحظات:
 ى بقدر عالي مف السرية. معمكماتؾ ستكظؼ لأغراض عممية فقط، كأنيا ستحظتأكد أف 

 :المعمومات العامة 

 .......................  ..............الجنس:...  ....السف:.........................  
 ..  سنكات الخبرة المينية:............................نكع المرض:....................  
 المستكل التعميمي:....................  
   
 

 
 شكرا لكم مرة أخرى عمى تعاونكم

  

 

 : الكفاءة التدريسيةاستبيان



 

 

 المقياس:

رقم
 الفقــــــــــــرات ال

بدرجة 
كبيرة 
 جدا

بدرجة 
 كبيرة

بدرجة 
 متوسطة

بدرجة 
 قميمة

بدرجة 
قميمة 
 جدا

      أبذؿ جيدنا لضماف اندماج التلبميذ المتمرديف 01

02 
تلبميذم عمى تعمـ النقد أبذؿ جيدنا لمساعدة 

      البناء

      أبذؿ جيدنا في فرض النظاـ في الصؼ 03

04 
أبذؿ جيدا لتحفيز التلبميذ الذيف يبدكف قميلب مف 

 الاىتماـ في الاعماؿ المدرسية
     

      التلبميذيمكنني تككيف تكقعات كاضحة عف سمكؾ  05

بقدرتيـ عمى أبذؿ جيدنا لجعؿ التلبميذ يؤمنكف  06
 الأداء الجيد للؤعماؿ المدرسية

     

      احسف الاستجابة عمى أسئمة التلبميذ الصعبة 07

08 
احسف كضع نظاـ يضمف قياـ التلبميذ بالأنشطة 

      بسلبسة

09 
أبذؿ جيدنا لحث أكلياء الأمكر عمى مساعدة 

      أبنائيـ في تحسيف أدائيـ الدراسي

أبذؿ جيدنا لمكشؼ عف مقدار استيعاب التلبميذ  10
 لمميارة التي عممتيا 

     

      أصكغ أسئمة جيدة لمتلبميذ 11
      لتلبميذ عمى تقدير التعمـ حث اأبذؿ جيدنا ل 12

أبذؿ جيدنا لإقناع التلبميذ بالالتزاـ بالقكاعد  13
 كالقكانيف الصفية

     

14 
التلبميذ الذيف لـ يحالفيـ أبذؿ جيدنا لتحسيف فيـ 

 النجاح
     

      الفكضكمأبذؿ جيدنا لضبط سمكؾ التمميذ  15

16 
احسف انشاء نظاـ إدارة صفي يتناسب مع كؿ 

      مجمكعة مف التلبميذ



 

 

‌

 

 

 

 

 

 

 

أبذؿ جيدنا في تكييؼ الدركس بما يتناسب مع  17
 الاحتياجات الفردية لمتلبميذ

     

18 
متنكعة في غرفة أكظؼ استراتيجيات تنمية 

 الصؼ
     

19 
 احسف منع الطلبب المشاغبيف مف افساد الحصة

      الصفية

20 
يمكنني تقديـ أمثمة كتكضيحات بديمة لمتلبميذ 

      عندما يجدكف صعكبة في فيـ المكضكع

      احسف التعامؿ مع التمميذ الجرمء 21
      أبذؿ جيدنا لتنمية إبداع التلبميذ 22

احسف استخداـ استراتيجيات بديمة في غرفة  23
 الصؼ

     

احسف تزكيد التلبميذ المبدعيف بتحديات ملبئمة  24
 لقدراتيـ

     



 

 

 

 

 

 

 

( مقياس الالتزام الصحي لممصابين بداء 03ممحق رقم )
 الأولية صورتو فيالسكري و/أو ارتفاع ضغط الدم 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 
 

 
 

 
 خكلة فلبحإعداد: 
 الجزائر-ةسكر ضر بيخ محمدجامعة 
 العمكـ الجتماعيةقسـ 

 2016/2017 :السنة الجامعية

   :تعميمات الاستبيان

دى المعممـين المصـابين الالتزام الصـحي لـبـ الكفاءة التدريسية وعلاقتيـا"في إطار القياـ بدراسة حػكؿ 
، نطمب منؾ المساىمة في إثراء ىذه الدراسة مف خلبؿ مشاركتؾ في الإجابة عمى ىػذا "مزمنةبأمراض 
 الاستبياف.

 ( في الخانة المناسبة لاختيار إجابتؾ.xالإجابة تككف بكضع علبمة )

 بقدر عالي مف السرية.  ستحظىمعمكماتؾ ستكظؼ لأغراض عممية فقط، كأنيا تأكد أف  

 المعمومات العامة 

 .............  .......................الجنس:.....  ....السف:.........................  
 ..  سنكات الخبرة المينية:............................نكع المرض:....................  
 .............. عدد سنكات الاصابة :...........................أمراض أخرل:.......  
 المستكل التعميمي:....................  
 

 
 
 شكرا لكم مرة أخرى عمى تعاونكم

السكري، وارتفاع ضغط  بداءلمصابين لالصحي الالتزام  مقياس

 الدم



 

 

 :مقياساث انبارع

 ابدا احيانا كثيرا دائما الفقــــــــــــرات الرقم

 الالتزام بتناول الدواء
     تناكؿ دكائي أنسى  01
     تنفذ أدكيتي دكف أف أنتبو 04

07 
)السفر  أدكيتي معي عند غيابي عف المنزؿ خذا

 مثلب(
    

     أتناكؿ دكائي في الكقت المحدد 11
     أتكقؼ عف تناكؿ الدكاء عندما أشعر بالتحسف  14

17 
أتناكؿ الدكاء حسب الجرعات التي يحددىا 

 الطبيب
    

     أستشير طبيبي قبؿ أخذ أم دكاء أخر 21

28 
عادة أحرص عمى تجديد كثائؽ  بطاقة الشفاء كا 

 تفعيميا
    

 الامتثال لتعميمات الطبيب واخذ القياسات

02 
اجرم جميع التحاليؿ الطبية التي يطمبيا مني 

  طبيبي
    

05 
ي حالة شعرت بأم عرض فلطبيب ا ستشيرأ

 غير عادم 
    

     اداكـ عمى اخذ القياسات اللبزمة بانتظاـ  08

10 
 جالتزامي بالبرناميمكمني طبيبي عف عدـ 

 العلبجي
    

13 
أتذكر أخذ جياز القياس معي إذ ما ابتعدت عف 

 البيت لعدة أياـ
    

     اقكـ بتسجيؿ نتائج القياس في دفتر خاص  16
     أداكـ عمى الفحكصات الطبية الدكرية بانتظاـ 19



 

 

     اتبع تعميمات طبيبي 22

25 
حالتي أستفسر الطبيب عف الأشياء التي تجعؿ 

 ةمستقر  الصحية 
    

27 
المتخصصة   الطبية أقكـ بإجراء الفحكصات
 ذلؾ يكمما طمب مني طبيب

    

29 
ف لـ  التزـ بمكاعيد الفحكص الدكرية حتى كا 

 ألاحظ تحسف في حالتي الصحية 
    

  تغيير نمط الحياة
     ادخف أنا 03
     أقكـ بالمشي بغرض تحسيف صحتي  06
     تخفيض كزني عندما يزيد حاكؿأ 09
     أتبع حمية غذائية  خاصة  12
     أمارس الرياضة بصفة منتظمة 15
     المشركبات المنبية اشرب 18
     بدني‌ ‌جهد تتطلب التي الأعمال أتجنب 20

23 
أتحكـ بنفسي أماـ المأككلات الخارجة عف 

 الحمية
    

السلبي‌على‌‌لتأثيرهالشديد‌تفاديا‌‌الانفعالأتجنب‌ 24

 مرضي
    

     . اليومية وجباتي في الخضروات أتناول 26

احاول‌جعل‌‌نمط‌حياتي‌يتناسب‌مع‌البرنامج‌ 30

‌العلاجي
    

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 الدراسة في طبقة كما( أدوات الدراسة 04ممحق رقم )
 الأساسية

 

 

 

 

 
 
 



 

 

 خيضر بسكرةجامعة محمد 
 كمية العمكـ الاجتماعية كالإنسانية

 قسـ عمـ النفس

 

   :تعميمات الاستبيان

في إطار القياـ بدراسة دكتكراه  في تخصص عمـ النفس المدرسي يسعدنا أستاذنا الفاضؿ، 
التدريسية الكفاءة أستاذتنا الفاضمة أف نتقدـ إليكـ بياذيف الاستبيانيف للبستجابة لفقراتيما التي تمس 

. كنطمب منؾ المساىمة في إثراء ىذه الدراسة، والالتزام الصحي لدى الأستاذ المصاب بمرض مزمن
 كلكـ منا فائؽ عبارات الشكر كالتقدير مسبقا.

  ملاحظات:

 ( في الخانة المناسبة لاختيار إجابتؾ.xالإجابة تككف بكضع علبمة ) -
 نيا ستحظى بقدر عالي مف السرية.معمكماتؾ ستكظؼ لأغراض عممية فقط، كأتأكد أف  -

 

 المعمومات العامة

 .......................  .............الجنس:.....  ....السف:.........................  
 ........................:تدريس ..  سنكات الخبرة ال..نكع المرض:....................  
 .............. عدد سنكات الاصابة :...........................أمراض أخرل:.......  
 المستكل التعميمي:....................  

 
 
 
 
 
 2016/2017السنة الجامعية 

 شكرا لكم مرة أخرى عمى تعاونكم



 

 

 :الاول عبارات المقياس
 دائما كثيرا أحيانا أبدا الفقــــــــــــرات الرقم

     أنسى تناكؿ دكائي 01
     اجرم جميع التحاليؿ الطبية التي يطمبيا مني طبيبي 02
     السجائر أنا ادخف 03
     تنفذ أدكيتي دكف أف أنتبو 04
     أستشير الطبيب في حالة شعرت بأم عرض غير عادم 05
     أقكـ بالمشي بغرض تحسيف صحتي 06
     اخذ أدكيتي معي عند غيابي عف المنزؿ )السفر مثلب( 07
     اداكـ عمى اخذ القياسات اللبزمة بانتظاـ 08
     أحاكؿ تخفيض كزني عندما يزيد 09
     يمكمني طبيبي عف عدـ التزامي بالبرنامج العلبجي 10
     أتناكؿ دكائي في الكقت المحدد 11
     أتبع حمية غذائية خاصة 12

13 
البيت أتذكر أخذ جياز القياس معي إذ ما ابتعدت عف 

 لعدة أياـ
    

     أتكقؼ عف تناكؿ الدكاء عندما أشعر بالتحسف 14
     أمارس الرياضة بصفة منتظمة 15
     اقكـ بتسجيؿ نتائج القياس في دفتر خاص 16
     أتناكؿ الدكاء حسب الجرعات التي يحددىا الطبيب 17
     القيكة بكثرةاشرب  18
     الدكرية بانتظاـ أداكـ عمى الفحكصات الطبية 19
     كبيرا بدني جيد تتطمب التي الأعماؿ أتجنب 20
     أستشير طبيبي قبؿ أخذ أم دكاء أخر 21
     اتبع تعميمات طبيبي 22
     أتحكـ بنفسي أماـ المأككلات الخارجة عف الحمية 23
     أتجنب الانفعاؿ الشديد تفاديا لتأثيره السمبي عمى مرضي 24

25 
أستفسر الطبيب عف الأشياء التي تجعؿ حالتي الصحية 

 مستقرة
    



 

 

     اليكمية كجباتي في الخضركات أتناكؿ 26

27 
أقكـ بإجراء الفحكصات الطبية المتخصصة كمما طمب 

 مني طبيبي ذلؾ
    

     أحرص عمى إعادة تفعيؿ بطاقة الشفاء  28

29 
ف لـ  ألاحظ التزـ بمكاعيد الفحكص الدكرية حتى كا 

 تحسف في حالتي الصحية
    

     احاكؿ جعؿ  نمط حياتي يتناسب مع البرنامج العلبجي 30
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 :الثاني عبارات المقياس
الرقم

 

 الفقــــــــــــرات
بدرجة 
كبيرة 
 جدا

بدرجة 
 كبيرة

بدرجة 
 متوسطة

بدرجة 
 قميمة

بدرجة 
قميمة 
 جدا

      التلبميذ المتمرديف أبذؿ جيدنا لضماف اندماج 01

02 
أبذؿ جيدنا لمساعدة تلبميذم عمى تعمـ النقد 

 البناء
     

      أبذؿ جيدنا في فرض النظاـ في الصؼ 03

04 
أبذؿ جيدا لتحفيز التلبميذ الذيف يبدكف قميلب 

      مف الاىتماـ في الاعماؿ المدرسية

      استطيع تكقع سمككات التلبميذ 05

جيدنا لجعؿ التلبميذ يؤمنكف بقدرتيـ عمى أبذؿ  06
 الأداء الجيد للؤعماؿ المدرسية

     

      احسف الاستجابة عمى أسئمة التلبميذ الصعبة 07

08 
احسف كضع نظاـ يضمف قياـ التلبميذ 

      بالأنشطة بسلبسة

09 
أبذؿ جيدنا لحث أكلياء الأمكر عمى مساعدة 

      الدراسيأبنائيـ في تحسيف أدائيـ 

10 
أبذؿ جيدنا لمكشؼ عف مقدار استيعاب التلبميذ 

      لمميارة التي عممتيا ليـ

      أصكغ أسئمة جيدة لمتلبميذ 11

لتلبميذ عمى تقدير التعمـ حث اأبذؿ جيدنا ل 12
 )اعطائو قيمتو(

     

13 
القكاعد تباع أبذؿ جيدنا لإقناع التلبميذ با

 كالقكانيف الصفية
     

14 
أبذؿ جيدنا لتحسيف فيـ التلبميذ الذيف لـ 

 يحالفيـ النجاح
     

      أبذؿ جيدنا لضبط سمكؾ التمميذ المشاغب 15

16 
احسف انشاء نظاـ إدارة صفي يتناسب مع كؿ 

      مجمكعة مف التلبميذ



 

 

 
 

 
 

17 
أبذؿ جيدنا في تكييؼ الدركس بما يتناسب مع 

      الاحتياجات الفردية لمتلبميذ

18 
أكظؼ استراتيجيات تنمية متنكعة في غرفة 

      الصؼ

19 
احسف منع الطلبب المشاغبيف مف افساد 

      الحصة

20 
يمكنني تقديـ أمثمة كتكضيحات بديمة لمتلبميذ 

      عندما يجدكف صعكبة في فيـ المكضكع

      احسف التعامؿ مع التمميذ الجرمء 21
      التلبميذأبذؿ جيدنا لتنمية إبداع  22

23 
احسف استخداـ استراتيجيات بديمة في غرفة 

      الصؼ

24 
احسف تزكيد التلبميذ المبدعيف بتحديات 

      ملبئمة لقدراتيـ


