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 
  البكوش خيرية عبد االله.د

 ةتصبراوالعلوم كلية الآداب  –علم النفس  مقس
  جامعة الزاوية

   :مقدمــة
فبمجـرد  ، تؤثر على حياة المـريض  التي المزمنة الأمراض منمرض السرطان  يعتبر

بشكل يعوقـه عـن أداء وظائفـه الحياتيـة     تئاب اليأس والاكالمريض تشخيص المرض ينتاب 
، العـلاج لعـدة سـنوات   ة والجهد المتواصل لمتابع، فضلا عن تكلفة العلاج، والاستمتاع بحياته
فـي   وأمـل فعندما يواجه المريض الألم بتفـاؤل  ، فتضعف مقاومته للمرض، موالمعاناة من الأل
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حيث تشير ، ل الألم ويضعف الإحساس بهويقوى على تحم، الشفاء تزداد المتانة النفسية للمريض
واستثارة القـوة  ، البراهين إلى أن تقوية أمل المريض في الحياة يساعد على تدعيم عوامل الحياة

ارتفاع الأمل يعكس نظرة تفاؤلية تبـدد اليأس والاكتئاب الذي يزيد من حدة الألـم   وأن، الحيوية
   .وقسوته

  :مشكلة الدراسة
زيارتها لمريض بالسـرطان  خلال  من إحساس الباحثة الحالية منمشكلة الدراسة  نبعت

 لديها الفضول ثارأ، المصابين بالسرطان من المرضىاً كبير اًلاحظت عددفقد ، الأورام مستشفىب
عـن وجـود    نتائجها والتي أسفرت الاطلاع على الدراسات السابقة التي أهتمت بالموضوع إلى

يلق اهتماماً  لمأن هذا الموضوع  إلا، ضوع مما يؤكد أهميتهتناولت المو يةأجنبو عربية دراسات
   .حسب علم الباحثة على المستوى المحلي

حيـث يشـعر   ، كما أن طبيعة هذا المرض تفرض تغيرات على المريض والمحيطين به
حيـث  ، عاناة من الألم العضويالمفي تقدير الذات مع  وانخفاض، وفقدان الأمل، لقبالقالمريض 
 بالقلق منيثير لديه شعورا  من المرض خوفه أن كما، ا من جوانب المرضلم جانبا مهميمثل الأ

   .الموتأو فقدان أحد الأعضاء

 العلاقـة بـين الأمـل   ة الدراسة الحالية في الكشف عـن  ضوء ما سبق تتحدد مشكل يف
    .والشعور بالألم لدى عينة من مرضى السرطان

   :ف الدراسةادهأ
   :إلى ليةالحا تهدف الدراسة

 ت الأمل والشعور بالألم لـدى علاقة ارتباطيه دالة إحصائيا بين درجا الكشف عن وجود -1
 . السرطانمرضى 
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 ل بـين متوسـطي درجـات عينـة    مقياس الأم فيدالة إحصائيا الفروق ال التعرف على -2
 . والإناث الذكورالدراسة 

 متوسـطي درجـات   بالألم بـين  مقياس الشعور فيدالة إحصائيا الفروق ال التعرف على -3
  .والإناث  رالدراسة الذكوعينة 

   :حدود الدراسة
  :تقتصر حدود الدراسة الحالية على الآتي

 تتـراوح  مرضى المصـابين بالسـرطان والـذين   ال عينة منتتحدد ب :البشريةالحدود  -1
 .من الجنسين سنة )80-29(أعمارهم من 

حتـى  ) 2013/ 12( ما بـين  الحالية لدراسةالفترة الزمنية لتراوحت  :ةالحدود الزمني -2
)2/2014(.   

بالمعهد القومي لعلاج الأورام بمستشفى تتحدد الحدود المكانية للدراسة  :الحدود المكانية -3
   .صبراتة

   :أهمية الدراسة
   :يمكن إبراز أهمية هذه الدراسة من خلال المحاور التالية

الشعور بـالألم لـدى عينـة مـن     ه بقتلاوع لدراسة الأم تتمثل في :الأهمية السيكولوجية :أولاً
تناولت الأمل  السيكولوجي عن ندرة الدراسات التيحيث كشف التراث ، السرطان ىضمر

   .والشعور بالألم لدى عينة الدراسة
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يناسب عينة ، الشعور بالألممقياس ومقياس الأمل  وتتمثل في توفير :الأهمية السيكومترية :ثانياً
أن التراث السيكومتري يشير إلى عدم وجود مثل خاصة و، سرطانال مرضىالدراسة من 

  .هذه المقاييس لهذه العينة
في تنبيه المراكز العلاجية إلى ضرورة تدخل الأخصائي النفسـي  تتمثل  :العلاجيةالأهمية  :ثالثاً

الشـعور   خفض ـدخل علاجي فيكم رطانـدى مرضى السـمية الأمل لللعمل على تن
لألم لدى اب الشعور الأمل لتخفيفبث ل ىضالمر تنبيه أسر يالدراسة فكما تفيد هذه ، مبالأل

  .السرطانبالمصابين 

   :مفاهيم الدراسة
  :تتضمن مايلي

بأنه مجموعـة  ) Michael,et al,2005(ميشيل وآخرون  هيعرف :Hope مفهوم الأمل :أولاً 
تطلبـات  وم، المشاعر الايجابية التي تتكون من خلال التوازن بين متطلبات الحياة العملية

   .)1(من احتمال الإصابة بالأمراض النفسية والعضوية لوتقل، الأسرية اةالحي
المفحوص من خـلال اسـتجابته    الدرجة التي يحصل عليها أنه "للأمل  الإجرائيالتعريف 

   .على بنود مقياس الأمل المستخدم في هذه الدراسة
 والنفسـي غيـر   ك الشعور الحسيذلبأنه  )2006( ماهر فوزي عرفه:Pain الألم مفهوم :ثانياُ

 تؤثر على أو التعبير عن الإصابة التي، جة الجسمـالذي يصاحب إصابة أنس، المستحب
   .)2(المريض

أنه الدرجة التي يحصل عليها المفحوص من خلال اسـتجابته   " التعريف الإجرائي للألم
   .على بنود مقياس الألم المستخدم في هذه الدراسة
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مجموعة مـن الأمـراض الورميـة     تشير كلمة سرطان إلى وصف :Cancer سرطانال :ثالثاً
  .)3(المتشابهة في نمط سلوكها والتي تنشأ بخلايا الجسم

ورم خبيث ناتج عـن تحـول أو    بأنهالسـرطان   )1986(وتعرف الموسوعة العربية الميسرة  
يـر فـي نمـو    التغعلى وجه التحديد سبب هذا  فولا يعر، يصيب الخلايا البشرية ثتغير خبي

 ـ  ، الخلايا وتكاثرها  يوالذي يحدث في هذا المرض هوأن الخلايا البشرية يصـيبها تغيـر مرض
يجعلها تنمو وتتكاثر بسرعة وبطريقة غير منظمة وتغزو الأنسجة المجاورة لها أوالمحيطة بهـا  

متعـددة  الغدد الليمفاوية وأعضـاء   إلىطريق الأوعية الليمفاوية والأوعية الدموية  نثم تنتشر ع
   .)4(من الجسم

  :للسرطانالنظريات المفسرة  
ن الانفعالات المصاحبة للانعصاب مثل الخـوف والقلـق   برى سيلي أ :نظرية هانز سيلي :أولاً

والاكتئاب تنعكس على نشاط الجهاز الطرفي والذي بدوره يؤثر مباشرة علـى وظيفـة   
هيمنة على عمل الجهاز الغدي هي الم ن هذه الغدةحيث إ، بوثلاموس والغدة النخاميةالهي

إلى اضـطراب عـام فـي    سوف يؤدي بالضرورة  للجسم فإن خلل هذه الغدة الرئيسية
وهي ضمن ملاحظاته لدى كثير من مرضى السرطان حيـث  ، الهرمونيالنشاط الغدي 

يلاحظ وجود خلل في نشاط الغدد بطريقة متكررة وتـرتبط مـع الإصـابة بـالأورام     
  .)5(الخبيثة

على أن سمات الشخصـية   (Friedman, 1959) انمفريد أكد :ظرية خصال الشخصيةن :اًثاني
ومنهـا الأورام الخبيثـة مـن    ، تلعب دوراً مهماً في الإصابة بمختلف الأمراض النفسية

وخاصـة الغـدة فـوق    ، خلال تأثيرها فى نشاط الجهاز العصبي وجهاز الغدد الصماء
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ا التى تساعد علـى وقايـة الجسـم مـن     الكلوية فتنخفض قدرتها على إفراز هرموناته
   .)6(المخاطر

عمـا   لاشـعوري  أنه تعبير رمـزي  مفاد نظرتها للمرض النفسي :نظرية التحليل النفسي :ثالثاً
فيعبـر  يستطيع التعبير عنها صـراحة  يعانيه الفرد من صراعات ومكبوتات انفعالية لا 

   .)7(مستخدماً أعضائه اعنه
علـى   نهـا لاتـؤثر  حيث إ، ض السرطان تجربة قاسيةبمر ا سبق أن الإصابةميتضح م

ولتحقيق نوع مـن التـوازن مـع    ، على الجانب النفسي للفرد ؤثرت ولكنها، الجانب الجسمي فقط
  .المرض فيجب رفع معنويات المريض عن طريق بث الأمل في الشفاء من المرض

  :التي لها علاقة بموضوع الدراسةالدراسات السابقة  
بدراسة استهدفت الكشف عن العلاقـة بـين المسـاندة     )1996(خليـل  بيوميقام محمد 
وقـد  ، الحياة ومستوى الألم لدى مرضى بمرض مفض إلـى المـوت   وإرادةالنفسية الاجتماعية 

أنهم  الطبيالفحص مريض ومريضة من المرضى الذين قرر) 120(اشتملت عينة الدراسة على 
وقد ، )إناث 60، ذكور 60(سين نى الجمرضى بمرض مفضي إلى الموت موزعين بالتساوي عل

وقـد  ، ومقياس مسـتوى الألـم  ، الحياة إرادةومقياس ، طُبق مقياس المساندة النفسية الاجتماعية
كمـا  ، بين تقوية أمل المـريض ومسـتوى الألـم   قة سالبة وجود علا راسة عنأسفرت نتائج الد

إرادة  ومنخفضـي  مرتفعـي درجات المرضى  متوسطيبين  وجود فروق إلىتوصلت الدراسة 
الدراسة إلـى   نتائج تكما توصل إرادة الأمل مرتفعيالمرضى  فى اتجاهمستوى الألم  فيالأمل 

  .)8(إرادة الأمل  يعدم وجود فروق ذات دلالة إحصائية بين متوسطي درجات الإناث والذكور ف
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 والتـي  )Otten, et al, 2008( وآخـرون  أوتـين  جاءت دراسـة  الإطاروفى نفس    
) 225( وذلك على عينة قوامها، فت العلاقة بين الأمل والألم لدى عينة من مرضى الأوراماستهد

، الجـودة الحياتيـة   ةستبانإو، ومقياس الألم، مقياس الأمل الباحثون طبقوقد ، بالسرطان مريض
وقد توصلت نتائج هذه الدراسة الى وجود فروق بين مرضى سرطان الثدى الذين تلقوا علاجـاً  

أشعر (وكان أكبر الفروق فى بنود مقياس الأمل بند ، لمرضى الذين لم يتلقو علاجاً نفسياًنفسيا وا
كما توصلت الدراسة الى وجود مستويات عاليـة مـن الأمـل لـدى     ، )بالخوف بشأن مستقبلى

وقد أكدت الدراسة على أن الأمل يكون أكثر الآثـار النفسـية   ، تلقو علاجاً نفسيا ينالمرضى الذ
  .)9(ساعد على انخفاض الألم أو تحملهفكلما كان هناك أمل كلما ، ة ذات الصلة بالألموالاجتماعي
 بدراسـة عـن العلاقـة بـين مركـز ضـبط الألـم         قامت وليدة مرازقة 2009وفي سنة

، مريضـاً ) 52(وذلـك علـى عينـة قوامهـا     ، واستراتيجيات المواجهة لدى مرضى السرطان
وقد طُبق مقيـاس مركـز   ، سنة) 56 -21(عمارهم من تتراوح أ، أنثى) 25(و، ذكر) 27(منهم
وقد توصلت نتـائج  ، المواجهة ومقياس إستراتيجيات، الصحة متعدد الأبعاد الخاص بالألم طضب

الدراسة إلى عدم وجود فروق دالة إحصائيا بين مرضى السرطان في متوسطات أبعـاد مركـز   
كمـا  ، والحالـة الاجتماعيـة  ، والسن، ضبط الألم وإستراتيجيات المواجهة تعزي لمتغير الجنس

حـول الانفعـال    ةتوصلت إلى وجود علاقة إرتباطية جزئية بين إستراتيجية المواجهة المتمركز
 .)10(الألم طوبعد الحظ لمركز ضب، وكل من البعد الداخلي 

  :يمكن إستخلاص ما يلي ضوء استعراض الدراسات السابقة في
تناولـت كـلاً مـن     بين الدراسات التي شبه إجماعك هنا، ما اتفقت عليه الدراسات السابقة -1

حيث تشـير نتـائج الدراسـات    ، لم على أن هناك علاقة ارتباطية بين المتغيرينالأمل والأ
 .مالشعور بالأل خفض من خلالتنمية الأمل  وإنه يمكن، ثر كلا منهما بالآخرأالسابقة إلى ت
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حجـم العينـات فهنـاك دراسـات      في اًما لم تتفق عليه الدراسات السابقة أن هناك اختلاف -2
  .على عينات كبيرة أعتمدوبعضها ، إعتمدت على عينات صغيرة

   :فروض الدراســة
  :تضطلع هذه الدراسة بالتحقق من صحة الفروض التالية

 مرضـى ل والشعور بـالألم لـدى   الأم درجات توجد علاقة ارتباطيه دالة إحصائيا بين -1
 .السرطان

 الـذكور  ي درجات عينة الدراسةبين متوسطمقياس الأمل  يفوجد فروق دالة إحصائيا ت -2
 .والإناث

 عينة الدراسـة بين متوسطي درجات الألم ب الشعور مقياس فيوجد فروق دالة إحصائيا ت -3
  .والإناث رالذكو

   :إجراءات الدراسة
  :تتضمن الدراسة الحالية الإجراءات التالية

  : منهج الدراسة: أولاً
لكونه أكثر موائمة لتحقيق أهـداف  ، الارتباطي يلمنهج الوصفمد هذه الدراسة على اتعت

تم تفصيلها بما يتناسب مـع   من خلال الفنيات السيكومترية التيوالتحقق من فروضها ، الدراسة 
  .ضوء المتغيرات المختارة فيالعينة 

   :عينة الدراسة :ثانياً
 بـين مـا   رهمتراوحت أعمـا  مما، السرطانب مريض) 36= ن (تكونت عينة الدراسة 

  : ويمكن بيان الخصائص الديموجرافية للعينة من خلال الجدول التالي، سنة) 29-80(
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  )36= ن (الخصائص الديموجرافية لعينة الدراسة  )1(جدول 
   القيم الإحصائية

  النسبة  العدد  المتغيــرات

  النــوع
  % 67  24  إناث
  % 33  12  ذكور

  العمــر
29-55  21  58 %  
56-80  15  42 %  

  مستوى التعليم

  % 36  13  أمي
  % 22  8  ابتدائي
  % 14  5  أعدادي
  % 22  8  ثانوي

  % 6  2  جامعي

  نوع الإصابة بالمرض

  % 6  2  البنكرياس
  % 3  1  البروستاتا

  %11  4  المعدة
  % 6  2  الغدة
  %3  1  الكلية
  % 8  3  الرئة

  % 30  11  القولون
  % 17  6  الثدي
  % 8  3  الكبد
  % 8  3  مالرح

  فترة الإصابة بالمرض
  % 89  32  سنوات 4 –من سنة 

  % 11  04  سنوات 8 –سنوات  5من 
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، السـرطان ب مريض) 36(نة الدراسة تكونت منيتضح من خلال الجدول السابق أن عي
وكانت أعلى نسبة إصابة بالسرطان تتمثـل فـي   ، سنة) 80-29(ما بين  تراوحت أعمارهم ممن

ثم تليها الإصابة بسـرطان الثـدي والتـي بلغـت     ، %)30(نسبته غت سرطان القولون حيث بل
ة فتر أما %)3(وأقل نسبة إصابة بالسرطان تتمثل في سرطان البروستاتا والكلى بنسبة ، %)17(

ات ولقد اشتملت عينة الدراسة على مسـتوي ، سنوات من سنة إلى ثمانيةكانت  بالمرض الإصابة
علـى   المتـرددين  ختيار العينة منوقد تم آ) جامعي - انويث-أعدادي –ابتدائي  -أمى(تعليمية 

   .هصبرا تلاج الأورام بمستشفى ععيادة الباطنية بالمعهد القومي ل
  :أدوات الدراسة :ثالثاً

  :استخدام الأدوات الآتيةتم لتحقيق أهداف الدراسة 
  : مقياس الأمل -1

موزعـة علـى أربعـة     فقرة 30ويتكون من ) 2009( لباحثةمن إعداد ا: وصف المقياس :أولاً
يوجد أمام كل منهـا ثلاثـة   ، وبعضها سلبي إيجابيمكونات فرعية تتعلق بالأمل بعضها 

-1(تحصل الدرجات الايجابية منها على الـدرجات  ) أبدا -أحياناً -دائماً( هياختيارات 
 ـ ، أما العبارات السلبية فتتبع عكس التدريج، على التوالي) 2-3 ة وتدل الدرجـة المرتفع

  .والعكس صحيح، على معدل مرتفع من الأمل
قياس على عينة قوامهـا  تم حساب صدق وثبات الم: ة السيكومترية للمقياسحساب الكفاء :ثانيا

   :خصائص العينة الأساسية للدراسة على النحو التالي ستتوافر فيها نفمريضة )30(
  :تم حساب الصدق بالطرق الآتية :الصدق: أولاً
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مـن   تم عرض المقياس في صورته الأولية على مجموعة من المحكمـين : صدق المحكمين - 1
ومـن  ، وقد تم تعديل وصياغة بعض البنود في ضوء مقترحاتهم، أساتذة الجامعة المختصين

   .ثم فقد تحقق صدق المحكمين
، الأبعاد ولحساب الصدق العاملي للمقياس تم حساب معاملات الارتباط بين :الصدق العاملي-2 

مع المقياس الكلي ونوضح ذلك في الجـدول   طريقة الجمع البسيط لمعرفة تشبع الأبعاد واستخدام
  :التالي

  يوضح درجات الارتباط بين أبعاد مقياس الأمل) 2(جدول 

  البعد
 االبعد

  الشخصيا
االبعد 
  الجسمي

البعد 
  النفسي

 البعد
 الاجتماعي

 0.042 0.385  0.746  1  البعد الشخصي

 0.107 0.498 1 0746  البعد الجسمي

 0.148 1 0.498 0.385  يالبعد النفس

  1 0.148 0.107 0.042  البعد الاجتماعي
 1.297 2.031 2.351 2.173  المجموع

     

ارتباطـاً دالاً إحصـائيا    بعضهابيتضح من خلال الجدول السابق أن جميع الأبعاد ترتبط 
  .وهذا يدل على صدق المقياس العاملي) 0.05(عند مستوى 
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  )المقياس الكلي(تشبع كل بعد بالعامل العام ) 3(جدول 
 التشبع  المجموع  البعد

 0,775 2.173  يالبعد الشخص

 0.839 2.351  البعد الجسمي

 0.725 2.031  البعد النفسي

 0.463 1.297  البعد الاجتماعي

 2.802 7.852  المقياس الكلي

) الأبعـاد (ع العوامـل  الموضحة في الجدول السابق أن درجات تشـب  يتبين من البيانات
  .)2.802(وكان الجذر التربيعي لمجموع الأعمدة المستخرجة ، بالعامل العام جيدة

   :ثبات المقياس: ثانياً
تراوحـت  ، نسـرطا البمـريض  ) 30=ن(س على عينة قوامهـا  تم حساب ثبات المقيا

قيمـة   انيشـير وهـذا  ، )0.699(كرونباخ وقد بلغ ألفابطريقة ، سنة) 80-29(بين ما  أعمارهم
  .السرطان ياس الأمل لدى مرضىمما يعطينا ثقة في نتائجه وصلاحيته لق، معامل الثبات جيدة

  :مقياس الألم - 2
يوجد أمام كل منهـا  ، عبارة )30(صورته النهائية من  فييتكون المقياس  :وصف المقياس :أولاً

  .س صحيحوالعك، وتدل الدرجة المرتفعة على مستوى مرتفع من الألم، ختياراتثلاث ا
) 30(اس على عينة قوامهـا صدق وثبات المقي حسابتم  :حساب الكفاءة السيكومترية للمقياس :ثانياً

  :التاليالنحو س خصائص العينة الأساسية للدراسة على نف تتوافر فيهم بالسرطان مريض
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   :يليبعدة طرق نوضحها فيما  الصدق تم حساب :الصدق: أولاً
من أسـاتذة   صورته الأولية على مجموعة من المحكمين ياس فيتم عرض المق :صدق المحكمين -1

ومن ثم فقد تحقق ، ضوء مقترحات المحكمين البنود في وقد تم تعديل وصياغة، الجامعة المختصين
  .صدق المحكمين

، الأبعـاد  معاملات الارتباط بينب الصدق العاملي للمقياس تم حساب ولحسا :لعاملياالصدق -2
في الجـدول  ونوضح ذلك مع المقياس الكلي  مع البسيط لمعرفة تشبع الأبعادواستخدام طريقة الج

  :التالي
  لميوضح درجات الارتباط بين أبعاد مقياس الأ) 4(جدول 

  البعد
وصف 

  الألم
 تشتت الانتباه

  عن الألم
التغلب عبارات 

  على الألم
تجاهل 

 الألم

  
  الدعاء

 0.105 0.286 0.247 0.364  1  وصف الألم

 0496  0.559  0.598 1 0.364  تباه عن الألمتشتت الان

 0.585  0.600  1 0.598  0.247  عبارات التغلب على الألم

 0.551  1 0.600 0.559 0.286  تجاهل الألم

 1 0.551  0.585  0.496  0.105  الدعاء

 1.737 2.996 3.030 3.017 2.002  المجموع
  

ضها ارتباطـاً دالاً إحصـائيا   بعل السابق أن جميع الأبعاد ترتبط بيتضح من خلال الجدو
  .هذا يدل على صدق المقياس العامليو) 0.05(عند مستوى 
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  )المقياس الكلي(تشبع كل بعد بالعامل العام ) 5(جدول 
 التشبع  المجموع  البعد

 0.560 2.002  وصف الألم

 0.844 3.017  تشتت الانتباه عن الألم

 0.847 3.030  على الألمعبارات التغلب 

 0.838 2.996  لألمتجاهل ا

 0.486 1.737  الدعاء

 3.575 12.782  المقياس الكلي
  

) الأبعـاد (الموضحة في الجدول السابق أن درجات تشبع العوامـل   ويتبين من البيانات
  .)3.575(وكان الجذر التربيعي لمجموع الأعمدة المستخرجة ، بالعامل العام جيدة

، بالسـرطان  مريض) 30 =ن(ى عينة قوامها ياس علتم حساب ثبات المق :ثبات المقياس: ثانياً
، )0.841( ت قيمتهبطريقة ألفا كرونباخ وقد بلغ، سنة) 80-29(بين  تراوحت أعمارهم

يـاس  مما يعطينا ثقة في نتائجـه وصـلاحيته لق  ، قيمة معامل الثبات جيدة يشيران وهذا
   .السرطان الشعور بالألم لدى مرضى

   :تطبيق أدوات الدراسة :رابعاً 
وذلك بصـورة  ، لألملقد تم تطبيق أدوات الدراسة المتمثلة في مقياسي الأمل والشعور با

علاج الأورام بالمعهد القومي ل نسرطاالب مريض) 36(قوامها ةعينة الدراسة الأساسيفردية على 
  .هصبرا ت بمستشفي
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   :الأساليب الإحصائية: خامسا
برنـامج الحـزم الإحصـائية للعلـوم      باستخدام الآتية ةالإحصائيتم توظيف الأساليب 

 الارتبـاط معامـل  ، التكرارات ونسبها المئوية، الانحراف المعياري :وهي) SPSS( الاجتماعية
   .للعينات المستقلة) ت(اختبار، لبيرسون

   :نتائج الدراسة
ضوء نتائج الدراسـات السـابقة    فيتتضمن معالجة الفروض إحصائياً ومناقشة نتائجها 

   :كالتالي يوالإطار النظر
توجد علاقة ارتباطيه دالة إحصائيا بين درجات الأمل والشعور بالألم لـدى   :الفرض الأول -1

 وللتحقق من صحة هذا الفرض تم معالجة استجابات العينة الكلية من مرضى، مرضى السـرطان 
يجاد باستخدام معامل ارتباط بيرسون لإ، على مقياسي الأمل والشعور بالألم)  36=ن ( السرطان

ويوضح الجدول التالي ، لدى مرضى السرطان مالشعور بالألالعلاقة بين درجات الأمل ودرجات 
 .النتائج الخاصة بهذا الفرض

  الشعور بالألموالأمل  مقياسيمعامل ارتباط بيرسون لإيجاد العلاقة بين درجات  )6(جدول 
 مستوى الدلالة  الارتباط لمعام  عدد العينة  المقياس

   36  الأمل
  دالة *0.345 -

  36  الشعور بالألم
  

وهي قيمة دالـة   )- *0.345(يتضح من الجدول السابق أن قيمة معامل ارتباط بيرسون 
درجـات   بـين  دل على وجود علاقة ارتباطية عكسيةمما ي، 0.05إحصائيا عند مستوى الدلالة 
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 ـ نه كلمـا  ى أبمعن، الأمل والشعور بالألم لدى مرضى السرطان    لـدى مرضـى   لارتفـع الأم
 ـأو وتتفق هذه النتيجة مـع دراسـة  ، لديهم مالشعور بالألالسرطان كلما انخفض   ين وآخـرون ت

)2008Otten, et al,( هناك أمل كلمـا سـاعد علـى     نكا كلماأنه  إلى التي توصلت نتائجها
   .الألمانخفاض 

عيم الحيـاة يسـاعد علـى تـد     فيأن تقوية أمل المريض  تشير إلى النتيجة هوتفسير هذ
وأن ارتفاع الأمل يعكس نظرة تفاؤلية تبدد اليأس الـذي  ، واستشارة القوة الحيوية، عوامل الحياة

الشفاء تـزداد المتانـة    فيوعندما يواجه المريض الألم بتفاؤل وأمل ، يزيد من حدة الألم وقسوته
     .ويقوى على تحمل الألم ويضعف الاحساس به، النفسية للمريض

 ـ ىشعور المرضه كلما زاد أنيتضح مما سبق عرضه  ، بـالألم قـل شـعورهم   ل بالأم
  .المرضى بالأمل زاد الشعور بالألموالعكس كلما قل شعور

مقياس الأمل بين متوسطي درجـات عينـة    فيتوجد فروق دالة إحصائيا  :الفرض الثاني -2
 بـين متوسـطي  ) ت(وللتحقق من صحة هذا الفرض تم حساب قيمـة  ، ثالذكور والإناالدراسة 

 فـي وذلك على مقياس الأمـل ونوضـح ذلـك    ، سرطانمن مرضى ال ثدرجات الذكور والإنا
   :الجدول التالي

  .على مقياس الأمل لذكور والإناثلدلالة الفرق بين متوسطي درجات ا) ت(قيمة ) 7(دول ج
  الإحصائيةالقيم 

  المتغيرات
  الدلالة قيمة ت  ع  م  ن  الجنس

  الأمـل
 0.128 2.63  12  الذكور

  غير دالة 1.108
 0.252 2.54  24  الإناث

  



   خيرية عبداالله البكوش .د ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
 

  
  م2014 -أبريل -الثانيالمجلد  -العدد السادس عشر –المجلة الجامعة   -  149 -

  
  

 
 
 
 
  
 
 
 

الجدول السابق والتي تبين الفروق في مقيـاس الأمـل   من البيانات الموضحة في يتضح 
حيث بلغ المتوسـط  ، من مرضى السرطان ثبين متوسطي درجات عينة الدراسة الذكور والإنا

يـاري  وانحـراف مع ) 2.63(مقيـاس الأمـل    يالذكور فلدرجات مرضى السرطان الحسابي 
 ـ ، )0.128( مقيـاس   يوفي المقابل بلغ المتوسط الحسابي لدرجات مرضى السرطان الإنـاث ف

المحسوبة لدلالة الفروق بين متوسط ) ت(وأن قيمة ، )0.252(وانحراف معياري ) 2.54(الأمل 
) 1.108(الإناث قد بلغت مرضى السرطان  درجاتومتوسط ، الذكور مرضى السرطان درجات

نـه لاتوجـد   وعلى ذلك يمكننا القول إ، )0.05(لة إحصائياً عند مستوي دلالة وهى قيمة غير دا
وتتفق هذه النتيجـة  ، الأمل مقياس الذكور والإناث فيمتوسطي درجات  فروق دالة إحصائياً بين

والتي أشارت إلى عدم وجود فروق بين متوسـطي  ) 1996(مع نتائج دراسة محمد بيومي خليل
الحاجة إلى الأمل لاتختلف عند الإنـاث   وهذا يعني أن، إرادة الأملدرجات الإناث والذكور في 

فالجميع في حاجة إلي الأمل فهـو يرفـع مـن معنويـات     ، أثناء المرض يعنها عند الذكور ف
  .بصرف النظر عن نوع الجنس ذكراً كان أم أنثى المريض ويساعده على مواجهته

قد أصبح منتشر مثـل أي   بالسرطان وتفسير نتيجة هذا الفرض قد ترجع إلى أن الإصابة
الـذكور   العينة من المصابين بالسرطانوأن جميع أفراد ، مرض أخر ولم يعد مخيفاً مثل السابق

مـا  م، أو السلبية لمرض السرطان الإيجابية نفس المعتقدات حول نظرتهم قد كان لديهم ثوالإنا
   .من الأمل متقاربة بدرجةجعلهم يتمتعوا 

 بين متوسطي درجـات  الألمالشعورب ستوجد فروق دالة إحصائيا في مقيا :الفرض الثالث -3
بـين  ) ت(وللتحقق من صحة هذا الفـرض تـم حسـاب قيمـة     ، ثعينة الدراسة الذكور والإنا

 الألمالشـعورب  وذلـك علـى مقيـاس   ، من مرضى السرطان ثمتوسطي درجات الذكور والإنا
   :ونوضح ذلك في الجدول التالي
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  مالشعور بالأل على مقياس لدلالة الفرق بين متوسطي درجات الذكور والإناث) ت(قيمة ) 8(جدول 
  القيم الإحصائية

  المتغيرات
  الدلالة قيمة ت  ع  م  ن  الجنس

  الألم
 0.340 1.65  12  الذكور

  غير دالة 0.914
 0.244 1.56  24  الإناث

  

مقياس الشـعور   والتي تبين الفروق في الجدول السابقيتضح من البيانات الموضحة في 
حيـث بلـغ   ، من مرضى السـرطان  ثبين متوسطي درجات عينة الدراسة الذكور والإنا ملبالأ

وانحراف ) 1.65(مقياس الشعور بالألم  يالذكور فسط الحسابي لدرجات مرضى السرطان المتو
 ـ ، )0.340(معياري   يوفي المقابل بلغ المتوسط الحسابي لدرجات مرضى السرطان الإنـاث ف
المحسـوبة لدلالـة   ) ت(وأن قيمـة  ، )0.244(وانحراف معياري ) 1.56( مالشعور بالألمقياس 

مرضـى السـرطان   ومتوسط درجـات  ، الفروق بين متوسط درجات مرضى السرطان الذكور
وعلى ذلـك  ، )0.05(وهى قيمة غير دالة إحصائياً عند مستوي دلالة ) 0.914(الإناث قد بلغت 

 دالة إحصائياً بين متوسطي درجات الذكور والإناث فـي مقيـاس  يمكننا القول أنه لاتوجد فروق 
نـه لاتوجـد   فـي إ  بعض الدراسات نتائجتوصلت إليه  ما وتتفق هذه النتيجة مع، الشعور بالألم

مثـل دراسـة    ات الإناث والذكور في مستوى الألمبين متوسطي درج ذات دلالة إحصائية فروق
 بالسرطان المرضىأن وهذا يعني ، )2009(رازقة ودراسة وليدة م، )1996(محمد بيومي خليل 

  .بصرف النظر عن نوع الجنس ذكراً كان أم أنثى الشعور بالألمفي  متقاربين

 المصـابين  أفراد العينة مـن  قد يرجع عدم وجود فروق بينهذا الفرض  ةوتفسير نتيج 
ة حول الشـعور بـالألم   وخلفياتهم الثقافي، وقدراتهمسمات الأفراد إلى  ثوالإنا بالسرطان الذكور

   .مالشعور بالأل جعلهم يشعرون بدرجة متقاربة منمما ، أكثر مما تعود إلى متغير جنسهم
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   :الاستنتاجات
   :تيالآ يمكن إيجاز أهم النتائج التي توصلت إليها هذه الدراسة في

  .السرطان لدى مرضى مكسية بين الأمل والشعور بالألععلاقة ارتباطية وجود  -1

  .لبين متوسطي درجات الذكور والإناث في متغير الأم دالة إحصائيا فروق عدم وجود -2

في متغير الشـعور   ثوالإنا طي درجات الذكورمتوس بين دالة إحصائيا فروق عدم وجود -3
 .بالألم

   :التوصيات
يمكن صياغة أهم توصيات هذه الدراسة في ضرورة تقـديم  جات السابقة ا على الاستنتابناء

ة التخفيف من حدة وذلك بغي، وجعلها جانباً مكملا للعلاج الطبي، لمريض السرطان الخدمة النفسية
   .العلاج الذي يصاحب المرض وقد يكون مؤثراً على مسار يالتوتر الانفعال
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