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summary of The study: 

        This study aimed To detect the big five factors and Coping strategies in the both of medical 

and semimedical  frameworks. 

And to achieve the main goal, The study Relied on  the descriptive corelational approach Because 

it’s more appropriate in  which we are in the process of achieve. this study Applied on a specimen 

concluding 110 doctors and  nurses randomly  selected: 40 doctors and70 nurses, distributed 

into tow public hospitals: El bachir Ben nacer  and Djilani Ben Omar in Eloued . 

We use the both of scales the big five factors of (Costa , McCrae 1992)and Coping strategies 

(Folkman, Lazarus 1988) . 

 To verify the study hypotheses of the we use this statistic  methods by introducing system of Statistical 

Package for Social Sciences SPSS: 

Person correlation factor. 

To detect the  correlation statistical function between  the five big factors and coping 

strategies. 

test T to detect the statistical distinctions between the medical and semimedical frameworks In 

coping strategies. 

The stady medical and semimedical frameworks. 

This study concluded to the following results: 

there is no negative correlation between neuroticism and coping stress strategies focused on 

the problem. 

there is a correlation between neuroticism and coping stress strategies focused on the strain 
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there is positive correlation between Extraversion and coping  strategies focused on the Problem 

and strain. 

there is not positive correlation between openness to experience  and coping  strategies 

focused on the Problem and strain 

There is  positive correlation between goodness and coping strategies focused on the Problem 

and strain 

There is positive correlation between Conscience and coping  strategies focused on the Problem 

and strain. 

there is not statistical distinctions  between the medical and semimedical  frameworks in 
coping strategies 
 

  :اZقدمة
عدة��يتعرض�\فراد�8ي�جميع�مراحل�حيا²'م�إwى�مواقف�ضاغطة�ومؤثرات�شديدة�من        

أساليب��مصادر،حa��أطلق�البعض�عQى�هذا�العصر�الضغوط�النفسية�ويعود�ذلك�إwى�تعقيد

يختلف��ولكن الحياة�وا,واقف�الضاغطة�8ي�بيئة�\سرة�والعمل�وطبيعة�الحياة�~جتماعية،

ضغوط��وقد�حظيت .كيفية�التعامل�مع�هذه�\حداث�وا,واقف�الحياتية�ا,ختلفة\فراد�8ي�

العمل�بقدر�كب4"�من�~هتمام�من�حيث�التعرف�عQى�أنواعها�ومظاهرها�وم#"تبا²'ا�وكيفية�

\فراد��التعامل�معها،ويظل�هذا�الجانب�\خ4"�بحاجة�إwى�ا,زيد�من�~هتمام�وذلك�,ساعدة

الذين�يتعرضون�للضغوط�,واجهÐ'ا�وتدريæ'م�عQى�كيفية�إدار²'ا�وسياسÐ'ا�اتقاء�,ضارها�

مواجهة��لذا�اتجه�~ختصاصيون�النفسيون�اwى�الحديث�عن�أساليب. وتقليل�م#"تبا²'ا�السيئة

للسيطرة��يستخدمها�\فراد�بوصفها�وسائل�دفاعية�,واجهة�ضغوط�العمل�8ي�محاولة�مS'م

إيجابية�و �ساليب�صحيةبطها�وتقليل�آثارها�السلبية�8ي�حال�استخدام�أعQى�الضغوط�وض

  .Íن�الفرد�قد�يستخدم�أساليب�مواجهة�غ4"�صحية�تسهم�8ي�سلبية�آثار�ضغوط�العمل

الحقيقة�إن�شعور�\فراد�بقدر²'م�عQى�التحكم�8ي�الضغوط�والتعامل�معها�يعتمد�        

عQى�كيفية�تفس4"هم�للحدث�الضاغط�وكذلك�عQى�نمط�شخصيÐ'م�وعQى�كيفية�فهمهم�

�من�ا,تغ4"ات� وتقديرهم�لذوا²'م�وإمكانا²'م�و,صادرهم�الشخصية�و~جتماعية�وغ4"ها

التأكيد��ث�ا,واجهة�حيث�توصلت�العديد�مS'ا�إwىذلك�مما�أدى�إwى�انتشار�أبحا.الشخصية

. \فراد�عQى�أهمية�عوامل�الشخصية�8ي�تفس4"�قدر�كب4"�من�التباين�8ي�سلوك�ا,واجهة�ب4ن

�الصدد�نجد�أن�العديد�من�الدراسات�تناولت�موضوع�الضغوط�واس#"اتيجيات� 8ي�هذا
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وذلك��من�ا,هن�والوظائف�ا,واجهة�وعnقÐ'ا�ببعض�ا,تغ4"ات�الشخصية�لدى�فئات�مختلفة

  .بسبب�القدر�الكب4"�للضغط�وا,عاناة�ال�9aيتعرض�لها�أصحاب�تلك�الوظائف

الضغوط��وتعد�مهنة�الطب�والتمريض�من�ا,هن�ال�9aتتضمن�قدرا�غ4"�قليل�من�ا,شقة�أو        

ممرض�يتعرض�إwى�ضغط�مضاعف�نظرا�Íن�حياة�tخرين�ـحيث�أن�كل�من�الطبيب�وال

الزمnء��Qى�دقة�أدا�'م�وسرعة�ردود�أفعالهم�باõضافة�إwى�عnقا²'م�الشخصية�معتعتمد�ع

 دائما،�وا,ر�ï��هذا�من�جهة�ومن�جهة�أخرى�فإن�سnمة�\طباء�وا,مرض4ن�مهددة�بالخطر

وذلك�لتعرضهم�لخطر�العدوى�بأمراض�مختلفة،وهذا�ما�يُلزمهم�بالحذر�الشديد�8ي�أداء�

والنفسية��يعمل�كل�مS'ما�عQى�التكفل�والعناية�بالصحة�الجسديةمهامهم�ا,نوطة�)'م،حيث�

  .للمر�ï��من�أجل�مساعد²'م�إwى�بلوغ�الشفاء

العوامل�الخمسة�الكG"ى��نلهذا�جاءت�هذه�الدراسة�,حاولة�معرفة�مدى�~رتباط�ب4        

  .للشخصية�واس#"اتيجيات�ا,واجهة
  

 :إشكالية�الدراسة-1

مدرسة�و\سرة�ـالوقت�الراهن�يواجه�ألوانا�شa��من�الضغوط�8ي�الأصبح�الفرد�8ي�        

\هم��وب4ن�الرفاق�و8ي�العمل،�فإن�هذا�\خ4"�يظل�أهمها�وأخطرها،�Íن�العمل�هو�السبيل

ويعد�القطاع�الصØي�بصفة�عامة�ومهنة�الطب�والتمريض�.لرفاهية�الفرد�ورخاء�ا,جتمع

ط��9Ùيواجه�العاملون�من�إطار�ط�9Ùوشبه�،�حيثصفة�خاصة�من�أك�"ها�تعرضا�للضغوطب

أدائه��ضغوطا�كث4"ة�8ي�العمل،�وهذه�الضغوط�تؤثر�عQى�رضا�العامل�عن�عمله�وبالتاwي�عQى

مختلفة،�وتختلف�درجة�تأث4"�الضغوط�باختnف�ـوتنعكس�عQى�كث4"�من�جوانب�حياته�ال

 .الشخصية�والخصائصتبعا�للفروق�الفردية��وذلكأساليب�ا,واجهة�ال�9aيستخدمها�العامل،�

الفرد،��حيث�تعد�شخصية�الفرد�عام�nوسيطا�تخفف�أو�تزيد�من�وطأة�ا,وقف�السل�9ÙعQى

وقد�أثبتت�.فباختnف�شخصيات�\فراد�يختلفون�8ي�ردود�أفعالهم�للمواقف�الضاغطة

مواجهة�هو�حقيقة��iجدال�ف�'ا،�ـالدراسات�النفسية�أن�تأث4"�الشخصية�عQى�أسلوب�ال

 للمواجهة،�للفرد�أن�يواجه�بشكل�منفصل�عن�سمات�شخصيته�ال�9aتشكل�دافعهف�nيمكن�

واس#"اتيجيات��بتت�إيجابية�العnقة�ب4ن�سمات�الشخصيةثواستنادا�عQى�الدراسات�السابقة�ال�9aأ

مواجهة،�فقد�جاءت�هذه�الدراسة�للكشف�عن�طبيعة�العnقة�ب4ن�العوامل�الخمسة�ـال

   مواجهة�الضغوط�النفسيةالكG"ى�للشخصية�واس#"اتيجيات�
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  : و8ي�ضوء�ما�تقدم�يمكن�صياغة�مشكلة�الدراسة�الحالية�8ي�التساؤiت�التالية        

هل�توجد�عnقة�ب4ن�العوامل�الخمسة�الكG"ى�للشخصية�وإس#"اتيجيات�مواجهة� .1

 الضغوط�النفسية�لدى�Wطار�الط�9Ùوشبه�الط�9Ù؟�

  : وتتفرع�عنه�التساؤiت�التالية

 هل�توجد�عnقة�ب4ن�عامل�العصابية�وإس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط�؟� 

 هل�توجد�عnقة�ب4ن�عامل�~نبساطية��وإس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط�؟ 

هل�توجد�عnقة�ب4ن�عامل�~نفتاح�عQى�الخG"ة��وإس#"اتيجيات�مواجهة� 

 الضغوط�؟

 ؟�هل�توجد�عnقة�ب4ن�عامل�الطيبّة�وإس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط 

 هل�توجد�عnقة�ب4ن�عامل�يقظة�الضم4"�وإس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط�؟ 

2. 9Ùطار�الطWوشبه��هل�توجد�فروق�8ي�إس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط�النفسية�ب4ن�

 الط9Ù؟�
 

  : فرضيات�الدراسة -2
مواجهة��توجد�عnقة�ارتباطية�ب4ن�العوامل�الخمسة�الكG"ى�للشخصية�وإس#"اتيجيات 1

�9Ù�9وشبه�الطÙطارين�الطWالضغوط�النفسية�لدى� 

  : وتتفرع�عنه�الفرضيات�التالية

  .النفسيةعnقة�ارتباطيه�سلبية�ب4ن�العصابية�وإس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط��توجد .1

  .النفسية�توجد�عnقة�ارتباطيه�موجبة�ب4ن�~نبساطية�وإس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط .2

  .النفسية�ب4ن�~نفتاح�عQى�الخG"ة�وإس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط�توجد�ارتباطيه�موجبة .3

  .توجد�ارتباطيه�موجبة�ب4ن�الطيبّة�وإس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط�النفسية .4

�توجد�عnقة�ذات�دiلة�إحصائية�ب4ن�عامل�يقظة�الضم4"�وإس#"اتيجيات�مواجهة .5

  .الضغوط�النفسية

الط��9Ùت�مواجهة�الضغوط�ب4ن�Wطارينتوجد�فروق�ذات�دiلة�إحصائية�8ي�إس#"اتيجيا 2

9Ùوشبه�الط . 
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  : أهمية�الدراسة -3
هذه�الدراسة�محاولة�لتفهم�شخصية�Wطار�الط�9Ùوشبه�الط�9Ùحيث�أó'م�شريحة� .1

عQى��حساسة�من�مجتمعنا�ذات�عnقة�بصحة�وسnمة�ا,واطن4ن�ولقيامهم�)'ذا�الدور 

 . الوجه�الصحيح�iبدّ�أن�يتمتعوا�بمستوى�عال�من�الصحة�والسnمة�النفسية

الناجحة��التعرف�عQى�كل�عامل�من�عوامل�الشخصية�الخمسة�8ي�عnقته�باõس#"اتيجيات .2

 . 8ي�ا,واجهة) Wيجابية(أو�

تفيد�هذه�الدراسة�كليات�الطب�ومعاهد�التمريض�8ي�وضع�الشروط�و\سس�\ك�"� .3

 . توفرها�ة�8ي�طرق�اختيار�ا,مرض4ن�و\طباء،�وذلك�بمعرفة�السمات�الواجبموضوعي
  

 :حدود�الدراسة -4
بالوادي،�وتحديدا�مستشفى�الشهيد��ينتم�9مجتمع�الدراسة�إwى�القطاع�الصØي�:اZكانية

 . بن�عمر�الجيnني،�ومستشفى�الشهيد�بش4"�بن�ناصر

تشمل�الدراسة�Wطار�الط9Ù،�وشبه�الط�9Ùمن�الجنس4ن�العامل4ن�8ي�مستشفى��:البشرية

 . الشهيد�بن�عمر�الجيnني�ومستشفى�الشهيد�بش4"�بن�ناصر�بالقطاع�الصØي�بالوادي

  . 2013تمّ�تطبيق�أدوات�الدراسة�8ي�الف#"ة�ما�ب4ن�شهري�فيفري�ومارس�:الزمانية
  

ج́رائية-5   : التعريف�بمصطلحات�البحث�النظرية�و
  : العوامل�الخمسة�الك~ى�للشخصية -5-1

نموذج��Ëي�عبارة�عن�قائمة�مختصرة�وشاملة�لعدد�كب4"�من�سمات�الشخصية،�ويتكون         

 : العوامل�الخمسة�الكG"ى�للشخصية�من�خمسة�مكونات�فرعية�Ëي

يعكس�هذا�العامل�ا,يل�إwى�\فكار�وا,شاعر�السلبية�أو�الحزينة�فالدرجة��:العصابية 

،�و\حزان،�ا,رتفعة�تدل�عQى�أنّ�\فراد�يتم4{ون�بالعصابية�فهم�أك�"�عرضة�لعدم�\مان

بينما�تدل�الدرجة�ا,نخفضة�عQى�أنّ�\فراد�يتم4{ون�باiستقرار�~نفعاwي�أك�"�مرونة،�

لهؤiء��السمات�ا,م4{ة) 1992(وعدم�\مان�وحدد�كوستا�وماكري��وأقل�عرضة�لÈحزان،

و~نعصاب��الغضب،�العدائية،�و~كتئاب،�والشعور�بالذات،�و~ندفاعالقلق�: \فراد�8ي

 ) 21،�ص2009عبد�الله�بن�أحمد�نزال�البياwي�،�(. وعدم�القدرة�عQى�تحمل�الضغوط

مقياس�ـمفحوص�8ي�الـرجات�ال�9aيحصل�عل�'ا�الوتعرف�إجرائيا�عQى�أó'ا�مجموع�الد        

  . الفرÜي�الخاص�بالعصابية
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،�فالدرجة�يعكس�هذا�العامل�التفضيل�للمواقف�~جتماعية�والتعامل�معها :Hنبساطية 

الجماعة،��ا,رتفعة�تدل�عQى�أنّ�\فراد�مرتفyي�~نبساطية�يكونون�نشط4ن�ويبحثون�عن

�وماكري� �تدل�الدرجة�ا,نخفضة�عQى�~نطواء�والهدوء�والتحفظ،�وحدد�كوستا بينما

)1992 (Costa, Mc Careء�\فراد�8ي�الدفء،�ا,ودة،�ـالسمات�ال�iو~جتماعية،�مم4{ة�لهؤ

عبد�الله�بن�أحمد�(وتوكيد�الذات�والنشاط،�والبحث�عن�Wثارة،�و~نفعاiت�Wيجابية�

  )21،ص2009بياwي�،�نزال�ال

الفرÜي��وتعرف�إجرائيا�عQى�أó'ا�مجموع�الدرجات�ال�9aيحصل�عل�'ا�ا,فحوص�8ي�ا,قياس

 . الخاص�باiنبساطية

ويعكس�هذا�العامل�النضج�العقQي�و~هتمام�بالثقافة،�والدرجة��:Hنفتاح�ع�ى�الخ~ة 

بينما��,علومات�بأنفسهم،ا,رتفعة�تدل�عQى�أن�\فراد�خياليون،�ابتكاريون،�يبحثون�عن�ا

الطبيعة،��تدل�الدرجة�ا,نخفضة�عQى�أنّ�\فراد�يولون�اهتماما�أقل�بالفن�وأó'م�عمليون�8ي

الخيال،�~ستقnلية،�: السمات�ا,م4{ة�لهؤiء�\فراد�8ي) 1992(وحدد�كوستا�وماكري�

نزال��الله�بن�أحمدعبد�(. حب�~ستطnع،�وسرعة�البدë'ة،�والسيطرة،�والطموح،�وا,نافسة

  )22،�ص2009البياwي،�

الفرÜي��وتعرّف�إجرائيا�عQى�أن�مجموع�الدرجات�ال�9aيحصل�عل�'ا�ا,فحوص�8ي�ا,قياس

  . الخاص�باiنفتاح�عQى�الخG"ة

يعكس�هذا�العامل�كيفية�التفاعل�مع�tخرين،فالدرجة�ا,رتفعة�تدل�عQى�أن�:الطيبة 

ويح#"مون� ،لود�والتعاون�وWيثار�والتعاطف�والتواضع\فراد�يكونون�أهل�ثقة�ويتم4{ون�با

 مشاعر�وعادات�tخرون،بينما�تدل�الدرجة�ا,نخفضة�عQى�العدوانية�وعدم�التعاون،

وWذعان��و~ستقامة�وWيثار الثقة،: السمات�ا,م4{ة�للطيبة�8ي) 1992(وحدد�كوستا�وماكري�

  )22،�ص2009أحمد�نزال�البياwي�،��عبد�الله�بن( .والقبول�والتواضع�واعتدال�الرأي

الخاص��وتعرف�إجرائيا�بأó'ا�مجموع�الدرجات�ال�9aيحصل�عل�'ا�ا,فحوص�8ي�مقياس�الفرÜي

 .بالطيبة

 �،�فالدرجة�يعكس�هذا�العامل�ا,ثابرة�والتنظيم�لتحقيق�\هداف�ا,رجوة�:يقظة�الضم

�الدرجة�ـال �بينما م�ويؤدي�واجباته�باستمرار�وإخnص،
ّ
مرتفعة�تدل�عQى�أنّ�الفرد�منظ

ا,نخفضة�تدل�عQى�أن�الفرد�أقل�حذرا�وأقل�ترك4{ا�أثناء�أدائه�للمهام�ا,ختفة،�وحددّ�

والكفاءة،��~قتداء،: السمات�ا,م4{ة�لÈفراد�ذوي�يقظة�الضم4"�8ي) 1992(كوستا�وماكري�

�التواضع �والوفاءوالتعاون، �الصدق، �والرحمة، �والدقة، �والجدّية، �أحمد�.(، �بن �الله عبد

  )23،�ص2009نزال�البياwي�،�
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�ال �يحصل�عل�'ا 9aمجموع�الدرجات�ال� �أó'ا �عQى �الـوتعرف�إجرائيا مقياس�ـمفحوص�8ي

  . الفرÜي�الخاص�بيقظة�الضم4"
  

  :إس�اتيجيات�مواجهة�الضغوط�5-2

�الفرد�)'دف�التعامل�         Ëي�مجموعة�من�ا,جهودات�ا,عرفية�والسلوكية�ال�9aيوظفها

بيئة،�وذلك�من�خnل�تقليص،�وضبط،�وتحمل،�� وإدارة�الطلب�الناتج�من�التفاعل�فرد

ويتجاوز��وخفض�وإنقاص�من�الضيق�النف�9�Êوا,وقف�الذي�يقدره�الفرد�بأنه�ضاغط�ومهدد

واجهة�Ëي�استجابة�للضغوط�الخارجية�والداخلية،�)'دف�إمكانياته�وقدراته�الفردية،�فا,

  . تقليص�آثارها�عQى�صحة�الفرد�النفسية�والجسدية

إس#"اتيجيات��وتعرّف�إجرائيا�بأó'ا�مجموع�الدرجات�ال�9aيتحصل�عل�'ا�الفرد�عQى�استبيان        

  . ا,واجهة�ا,ستخدم�8ي�هذا�البحث
  

  :ط́ار�الط�1 5-3

الهيئة�طبية�حاصل�عQى�شهادة�الدكتوراه�8ي�الطب�أو�شهادة�مع#"ف�هو�عضو�من���       

كالتشخيص��بمعادلÐ'ا�يقوم�بمهام�عديدة�تسهم�بشكل�مباشر�8ي�تحقيق�أهداف�ا,ستشفى

�التدرج�.....والعnج،الفحوصات،ال#"بية�الصحية �تختلف�درجته�حسب�نظام إلخ�وبالتاwي

  .كاÍستاذ�ا,شرف،الطبيب�ا,ساعد�الطبيب�ا,قيم�الطبيب�العام:الوظيفي�و~ختصاص
  

  :ط́ار�شبه�الط�1 4 -5

مدرسة�هو�عضو�من�الهيئة�شبه�طبية،قد�يكون�حاصل�عQى�شهادة�التمريض�من�        

أو�من�معهد،أو�جامعة�،وبالتاwي�فهو�شخص�م�9Õلديه�الحصيلة�ا,عرفية�وا,هارة�والثقة�

أفراد��بالنفس�ال�9aتمكنه�من�العمل�8ي�مختلف�الوحدات�الصحية�بالتعاون�مع�زمnئه�من

 ا,ريض،�الطاقم�الصØي،ويشارك�8ي�كل�نشاطات�التمريض�كالوقاية،التكوين�التعامل�مع

التكفل�بإجراء�Wنعاش�والتخذير،العnجات�8ي�قاعات�الجراحة،العnجات�باõضافة�اwى�

دوره��ي�يتمحور wإلخ�وبالتا....التمريض�العام،التوليد ~ستعجالية،العnج�8ي�رعاية�\طفال،

��ï8ي�ترقية�الصحة�والكفالة�الجيدة�للمر.  
  

  :منهج�الدراسة-6

اتبعنا�8ي�هذه�الدراسة�ا,نهج�الوصفي�~رتباطي�لتnؤمه�مع�طبيعة�الدراسة�حيث�        

تحديد��وصف�العnقة�ب4ن�ا,تغ4"ات�وصفا�كميا،�أي"يساعدنا�ا,نهج�الوصفي�~رتباطي�عQى�

 ) 231ص�،2004رجاء�أبو�عnم،�(" الدرجة�ال�9aترتبط�بما�متغ4"ات�كمية�بعضها�بالبعض�tخر



29 

 

  : أدوات�جمع�البيانات -7

 : مقياس�العوامل�الخمسة�الك~ى�للشخصية 7-1

وتعتG"�أول��)Coste & Mc care , 1992(" ماكري "و" كوستا"أعدّ�هذا�ا,قياس�من�قبل�        

البنود��أداة�موضوعية�²'دف�إwى�قياس�\بعاد�\ساسية�للشخصية�بواسطة�مجموعة�من

يقظة�العصابية،�~نبساط،�التفتح،�~نسجام،�: بندا،�وتشتمل�عQى�خمسة�عوامل�Ëي) 60(

  . الضم4"

يتم��عبارة�العوامل�الخمسة�الكG"ى�للشخصية،�حيث�لم) 12(ويضم�كل�عامل�فرÜي�        

ترتيب�العبارات�تسلسليا�بل�وضعت�بطريقة�عشوائية�تجنبا�لnستجابات�النمطية،وتتم�

معارض،��موافق�بشدة،�موافق،�محايد،: (يار�بديل�واحد�من�خمسة�بدائل�وËيWجابة�باخت

السلبية��والعبارات) 1 2 3 4 5(ويتم�التصحيح�بإعطاء�العبارات�Wيجابية�) معارض�بشدة

)12 3 4 5(.  
  

 : مقياس�إس�اتيجيات�اZواجهة7-2

 ،1988 سنة�Folkman , Lazarusتمّ�تصميم�هذا�~ستبيان�من�قبل�فولكمان�وiزاروس�        

خnل�،�وتمّ�تحديدها�من�مقاييس�للمواجهة�08رة�تتوزع�عQى�عبا�50ويتكون�~ستبيان�من�

التصدي،��إس#"اتيجية( Wس#"اتيجيات�ا,ركزة�عQى�ا,شكل: تحليل�العامQي،�وتتمثل�فيما�يQيال

اتخاذ��إس#"اتيجية(~نفعالWس#"اتيجيات�ا,ركزة�عQى� )إس#"اتيجية�مخططات�حل�ا,شكل

بحث�عن�سند�اجتماÜي،�إس#"اتيجية�ا,سافة،�إس#"اتيجية�ضبط�الذات،�إس#"اتيجية�ال

  .)التجنب،�إس#"اتيجية�إعادة�التقدير�Wيجابي�،تحمل�ا,سؤولية،�إس#"اتيجية�الÐ'رب
  

  :طريقة�التصحيح

مواجهة�8ي�كل�نوع�من�ـيعتمد�التصحيح�عQى�طريقة�القيم�الخام�ويرتبط�بمجهود�ال        

درجات�مش4"ة�إwى�) 04(ا,قاييس�الثمانية�،�ويجيب�\فراد�عQى�كل�بند�وفق�سلم�بأربعة�

مدى�تكرار�كل�إس#"اتيجية�واستعمالها�من�قبل�الفرد�,واجهة�الحدث�الضاغط�الخاص�

  : وتتمثل�8ي�tتي

  كث4"ا�جدا��كث4"ا��إwى�حد�ما�� إطnقا��
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  :الدراسة�Hساسية�إجراءات� -8
 : اZجتمع�وعينة�الدراسة -8-1

ويتكون�مجتمع�الدراسة�من�جميع�أطباء�وممرض4ن�ا,ستشفى��:مجتمع�الدراسة -8-1-1

عددهم��بالوادي�والبالغ� الشهيد�بن�عمر�الجيnني�والشهيد�بش4"�بن�ناصر،�بالقطاع�الصØي

586. 

طبقية،��واخت4"ت�عينة�الدراسة�من�ا,جتمع�ا,ذكور�بطريقة�عشوائية�:عينة�الدراسة - 2- 1- 8

مجتمع�\صQي،�ـحيث�لوحظ�أنّ�هذه�الطريقة�Ëي�\نسب�óÍ'ا�تلم�بجميع�خصائص�ال

بنسبة��طبيا�وذلك�40مS'م��%18.77طبيبا�وممرضا،�بنسبة�مئوية�تقدر�بـ�110وبلغ�حجمها�

الحد�وËي�نسبة�مnئمة�للبحث�إذ�أó'ا�تفوق��%63.64ممرضا�وذلك�بنسبة��70و� 36.36%

صnحية��بعد�أن�تمّ�التأكد�من .%10\دنى�لتمثيل�عينات�البحوث�للمجتمعات�وال�9aتقدر�بـ�

ا,ناسب��أداة�القياس�أي�التأكد�من�صدقها�وثبا²'ا�وتحديد�عينة�الدراسة�من�خnل�ا,نهج

  .ومارس�سة�خnل�شهري�الدراسة�فيف4"ي والحدود�ا,كانية�والزمانية�،�بدأنا�8ي�تطبيق�الدرا
 

ح́صائية�اZستخدمة-9  : *ساليب�

 . العnقة�ب4ن�متغ4"ات�الدراسة� معامل�~رتباط�ب4"سون�,عرفة�دiلة -

 .لتحديد�دiلة�الفروق�لدى�أفراد�العينة) ت(اختبار� -

  .لقياس�الدiلة�Wحصائية�للفروق�ب4ن�متوسطات�الرتب�Friedmanاختبار� 

 

 عرض�وتحليل�نتائج�الدراسة�- 10

حيث�تنص�عQى�وجود�عnقة�ب4ن�العوامل�:  عرض�نتائج�الفرضية�العامة�*و�ى�1- 10

 : التالية�الخمسة�الكG"ى�للشخصية�وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�وتتفرع�عS'ا�الفرضيات�الفرعية

 : عرض�نتائج�الفرضية�الجزئية�*و�ى1- 1- 10

وإس#"اتيجيات��عQى�وجود�عnقة�ارتباطية�سالبة�ب4ن�العصابيةتنص�الفرضية�الفرعية�\وwى�

� �~نفعال(ا,واجهة �عQى �ا,ركزة �ا,شكل، �عQى �معامل�) ا,ركزة �حساب �تمّ �مS'ا وللتحقق

  :والنتائج�ا,تحصل�عل�'ا�ممثلة�8ي�الجدول�التاwي" ب4"سون " ~رتباط�ا,تعدد�
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  ية�وإس�اتيجيات�اZواجهة�يب�ن�د�لة�Hرتباط�ب�ن�العصاب) 1(جدول�رقم�

  )اZركزة�ع�ى�اZشكل�واZركزة�ع�ى�Hنفعال(
  

ح́صائية                         البيانات�

ات�  متغ

  معيار�Hرتباط  ن

  "ر" 

  مستوى�الد�لة

  العصابية�
 غ4"�دالة  0.173 110

  Wس#"اتيجيات�ا,ركزة�عQى�ا,شكل

�عQى� �ا,ركزة Wس#"اتيجيات
  ~نفعال

110 
  دالة�0.01  0.461

  

الفرضية��غ4"�دالة�إحصائيا�وعليه�نقبل" ر" أن�قيمة�) 1(يتب4ّن�من�خnل�الجدول�رقم��       

الصفرية�وبذلك�يمكننا�القول�أنه��iتوجد�عnقة�ارتباطية�ب4ن�العصابية�وإس#"اتيجيات�

الدiلة��إحصائيا�عند�مستوى �دالة" ر" ا,واجهة�ا,ركزة�عQى�ا,شكل�ويتب4ن�أيضا��أن�قيمة�

وعليه�نرفض�الفرضية�الصفرية�ونقول�أنه�توجد�عnقة�ارتباطية�ب4ن�العصابية��0.01

  .الثانية�wى�قبول�الفرضية�الفرعيةوإس#"اتيجيات�ا,واجهة�ا,ركزة�عQى�~نفعال�مما�يدفعنا�إ
  

  : عرض�نتائج�الفرضية�الجزئية�الثانية�2- 1- 10

 الجزئية�الثانية�عQى�أنه�توجد�عnقة�ارتباطية�موجبة�ب4ن�~نبساطيةتنص�الفرضية�        

حساب��وللتحقق�مS'ا�تمّ ) ا,ركزة�عQى�ا,شكل،وا,ركزة�عQى�~نفعال(وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�

  :والنتائج�ا,تحصل�عل�'ا�ممثلة�8ي�الجدول�التاwي" ب4"سون " معامل�~رتباط�ا,تعدد�
  

  ،�يب�ن�د�لة�Hرتباط�ب�ن�Hنبساطية�وإس�اتيجيات�اZواجهة�)2(جدول�رقم�

  )اZركزة�ع�ى�اZشكل�واZركزة�ع�ى�Hنفعال(
  

ح́صائية                       البيانات�

ات�  متغ
  ن

 معيار�Hرتباط
  "ر"

  القرار  مستوى�الد�لة

  ~نبساطية�
  دال�  0.05  0.240  110

  ا,شكل�ا,ركزة�عQىWس#"اتيجيات�

  دال   W  110  0.347  0.05نفعال�Wس#"اتيجيات�ا,ركزة�عQى
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 ،0.05الدiلة�دالة�إحصائيا�عند�مستوى�" ر" أن�قيمة�) 2(يتب4ّن�من�الجدول�رقم��       

~نبساطية��وعليه�نرفض�الفرضية�الصفرية�ونقول�أنه�توجد�عnقة�ارتباطيه�موجبة�ب4ن

  .)ا,ركزة�عQى�ا,شكل�وا,ركزة�عQى�~نفعال(وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�
  

  : عرض�نتائج�الفرضية�الجزئية�الثالثة�-3- 1- 10

عQى�تنص�الفرضية�الجزئية�الثالثة�عQى�أنه�توجد�عnقة�ارتباطية�موجبة�ب4ن�~نفتاح�        

وللتحقق�مS'ا�) ا,ركزة�عQى�ا,شكل،وا,ركزة�عQى�~نفعال(الخG"ة�وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�

  :التاwي�صل�عل�'ا�ممثلة�8ي�الجدول والنتائج�ا,تح" ب4"سون " حساب�معامل�~رتباط�ا,تعدد�تمّ�
  

اZركزة�(،�يب�ن�Hرتباط�ب�ن�Hنفتاح�ع�ى�الخ~ة�وإس�اتيجيات�اZواجهة�)3(جدول�رقم�

  )ع�ى�اZشكل�واZركزة�ع�ى�Hنفعال
  

ح́صائية                             البيانات�

ات�  متغ
  ن

  معيار�Hرتباط

  "ر" 
  مستوى�الد�لة

  ~نفتاح�عQى�الخG"ة
110  0.106  

0.549   

  Wس#"اتيجيات�ا,ركزة�عQى�ا,شكل  غ4"�دالة�

  W  110نفعال�Wس#"اتيجيات�ا,ركزة�عQى
0.321  

0.076  

  غ4"�دالة

  

        � �) 3(يتب4ّن�من�الجدول�رقم �نقبل�الفرضية�" ر" أن�قيمة �وعليه غ4"�دالة�إحصائيا

وإس#"اتيجيات��الصفرية�ونقول�أنه��iتوجد�عnقة�ارتباطية�موجبة�ب4ن�~نفتاح�عQى�الخG"ة

  .)ى�ا,شكل�وا,ركزة�عQى�~نفعالا,ركزة�عQ(ا,واجهة�
  

  :  عرض�نتائج�الفرضية�الجزئية�الرابعة -4- 1- 10

تنص�الفرضية�الجزئية�الرابعة�عQى�أنه�توجد�عnقة�ارتباطية�موجبة�ب4ن�الطيبة�        

حساب��وللتحقق�مS'ا�تمّ ) ا,ركزة�عQى�ا,شكل،وا,ركزة�عQى�~نفعال(وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�

  :ل�'ا�ممثلة�8ي�الجدول�التاwيوالنتائج�ا,تحصل�ع" ب4"سون " معامل�~رتباط�ا,تعدد�
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  ،�يب�ن�Hرتباط�الطيبة�وإس�اتيجيات�اZواجهة)432(جدول�رقم�

  )اZركزة�ع�ى�اZشكل�واZركزة�ع�ى�Hنفعال(
  

ح́صائية                         البيانات�

ات��  متغ
  ن

  معيار�Hرتباط

  "ر" 
  مستوى�الد�لة

  الطيبة
110  0.307  

0.005   

  Wس#"اتيجيات�ا,ركزة�عQى�ا,شكل  دالة�

  دالة�W    0.477  0.000س#"اتيجيات�ا,ركزة�عQى�~نفعال

  

،وعليه�0.01 دالة�إحصائيا��عند�مستوى�الدiلة" ر" أن�قيمة�) 4(يتب4ّن�من�الجدول�رقم��       

وإس#"اتيجيات��نرفض�الفرضية�الصفرية�ونقول�أنه�توجد�عnقة�ارتباطية�موجبة�ب4ن�الطيبة

  .)ا,ركزة�عQى�ا,شكل�وا,ركزة�عQى�~نفعال(ا,واجهة�
  

  : عرض�نتائج�الفرضية�الجزئية�الخامسة�-5 1 10

تنص�الفرضية�الجزئية�الخامسة�عQى�أنه�توجد�عnقة�ارتباطية�موجبة�ب4ن�يقظة�        

وللتحقق�) ~نفعالا,ركزة�عQى�ا,شكل،وا,ركزة�عQى�(الضم4"��وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�

والنتائج�ا,تحصل�عل�'ا�ممثلة�8ي�" ب4"سون " مS'ا�تمّ�حساب�معامل�~رتباط�ا,تعدد�

  :الجدول�التاwي
�وإس�اتيجيات�اZواجهة�)5(جدول�رقم��اZركزة�ع�ى�(،�يب�ن�Hرتباط�ب�ن�يقظة�الضم

  )اZشكل�واZركزة�ع�ى�Hنفعال
  

ح́صائية                              البيانات�

ات��  متغ
  ن

  معيار�Hرتباط

  "ر" 
  مستوى�الد�لة

  ~نفتاح�عQى�الخG"ة
110  0.332  

0.002  

  عQى�ا,شكل Wس#"اتيجيات�ا,ركزة  دالة�

  W  110  0.380  0.012س#"اتيجيات�ا,ركزة�عQى�~نفعال
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 ،0.05دالة�إحصائيا�عند�مستوى�الدiلة�" ر" أن�قيمة�) 5(يتب4ّن�من�الجدول�رقم��       

الضم4"��وعليه�نرفض�الفرضية�الصفرية�ونقول�أنه�توجد�عnقة�ارتباطية�موجبة�ب4ن�يقظة

  ) ا,ركزة�عQى�ا,شكل،وا,ركزة�عQى�~نفعال(وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�
  

  : عرض�نتائج�الفرضية�العامة�الثانية 6 1 10

تنص�الفرضية�الثانية�عQى�أنه��iتوجد�فروق�ذات�دiلة�إحصائية�8ي�إس#"اتيجيات�        

مواجهة�الضغوط�النفسية�ب4ن�Wطارين�الط�9Ùوشبه�الط�9Ù،�وللتحقق�مS'ا�تمّ�حساب�

تائج�ا,تحصل�عل�'ا�،�والن"ت�" الفرق�ب4ن�Wطارين�الط�9Ùوشبه�الط�9Ùباستعمال�اختبار�

  :ممثلة�8ي�الجدول�التاwي

  
ط́ارين�الط��1وشبه�الط��1: )6(جدول�رقم�   يبّ�ن�الفروق�ب�ن�

  �ي�إس�اتيجيات�مواجهة�الضغوط
  

إس�اتيجيات�
  اZواجهة

  70=إطار�شبه�ط��1ن  40=إطار�ط��1ن�
قيمة�

  ت
درجة�
  الحرية

مستوى�
اZتوسط�  الد�لة

  الحسابي
Hنحراف�
  اZعياري 

اZتوسط�
  الحسابي

Hنحراف�
  اZعياري 

مخططات�حلّ�
  ا,شكل

10.02  3.14  10.30  3.21  


0.435  
  غ4"�دالة  108

  غ4"�دالة  108  0.213  2.93  2.77  7.02  7.15  التصدي��

البحث�عن��
  سند�اجتماÜي

7.95  3.34  8.91  3.59  


1.387  
  غ4"�دالة  108

تحمل��
  ا,سؤولية�

4.27  2.35  4.61  2.39  
 

0.720  
  غ4"�دالة  108

  ضبط�الذات�
10.37  2.59  10.64  3.52  

 
0.455  

  غ4"�دالة  108

التجنب�ـ��
  الÐ'رب�

7  3.5  8.37  3.48   1.98  108  
0.05�
  دالة

  اتخاذ�ا,سافة��
7.1  2.61  8.12  2.87  

 
1861  

  غ4"�دالة  108

إعادة�التقدير��
  Wيجابي

  غ4"�دالة  108    1.02  3.39  3.64  3.64  10.97
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إس#"اتيجيات��أنه��iيوجد�فروق�دالة�إحصائيا�8ي�كافة) 6(يتضح�من�خnل�الجدول�رقم�        

�8ي�إس#"اتيجية�" ت�" ا,واجهة�حيث�لم�تكن�قيمة�
ّ
iرب��،التجنب" دالة�إ'Ðبلغت��حيث" ال

وذلك�لصالح�Wطار�الشبه�الط�9Ùوعليه��0.05وËي�دالة�عند�مستوى��1.98 –" ت�" قيمة�

ذات��الصفرية�ونقول�أن�الفرضية�الثانية�قد�تحققت�وأنه��iتوجد�فروقنرفض�الفرضية�

  .ب4ن�Wطارين�الط�9Ùوشبه�الط�9Ùدiلة�إحصائية�8ي�إس#"اتيجيات�ا,واجهة
 

ها مناقشة-11�  :نتائج�الدراسة�وتفس
  :مناقشة�الفرضية�الجزئية�*و�ى1- 11

وإس#"اتيجيات��تنص�الفرضية�الجزئية�\وwى�عQى�وجود�عnقة�ارتباطيه�سالبة�ب4ن�العصابية�       

�الـال(  مواجهة�الضغوط �وا,ركزة�عQى�~نفعالـمركزة�عQى لدى�Wطارين�الط�9Ù) مشكل،

9Ùوالشبه�ط.  

  

  :مناقشة�الفرضية�الفرعية�*و�ى1- 1- 11

عن�عدم�صحة�هذه�الفرضية�) 1(دول�رقم�كشفت�نتائج�التحليل�Wحصائي�8ي�الج        

،�وهذا�ما�ينفي�وجود�ارتباط�ب4ن�العصابية�غ4"�دالة�إحصائيا" ر" ن�أن�قيمة�حيث�تب4ّ 

عامل��وهذا�ما�يفسّر�أن�عامل�العصابية�ليس ،يات�ا,واجهة�ا,ركزة�عQى�ا,شكلوإس#"اتيج

مقاييس��أبحاث�عديدة�أنإس#"اتيجيات�ا,واجهة�حيث�أظهرت� حاسم�8ي�اختيار�أو�استعمال

الطبيعة��السّمة�Ëي�منبئات�ضعيفة�لنوع�إس#"اتيجيات�ا,واجهة�ا,ستعملة�،�وذلك�يعود�إwى

�Moos et Tsu (1977)" تسو"و" موس�" اتيجيات�ا,واجهة�فحسب�ا,تعددة�\بعاد�õس#" 

8ي�أن�الفرد�8ي�ا,واقف�الضاغطة�يستعمل�إس#"اتيجيات�متنوعة�إذ��iيمكن�أن�تحصر�

  .)2009،�مريم�سعداوي (بعد�واحد�كسمة�من�سمات�الشخصية�

إنّ�سمات�الشخصية�غiLazarus et Folkman ; 1984 (�"4زاروس�وفو�لكمان�(فحسب�

 Schweitzer MB)كافية�بمفردها�للتنبؤ�بالطريقة�ال�9aيمكن�)'ا�الفرد�مواجهة�الضغط�

and Dantzer R ; 1994)   

وشبه��ا,واجهة�ا,ركزة�عQى�ا,شكل�لدى�كل�من�Wطارين�الط9Ùويعود�اختيار�إس#"اتجيات�

دورهما��الط�9Ùإwى�الدور�الذي�يقوم�به�كل�مS'ما�8ي�خnص�ا,ريض�من�معاناته�وما�يتطلبه

ا,�9Õمن�دقة�ومهارة�وترك4{�حيث�يعمل�كل�مS'ما�عQى�تكييف�مهاراته�وأساليب�ا,واجهة�
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متمثل�ـال�،�وكذلك�إwى�الجانب�الروتي�9لكلحاجة�إwى�ذمع�هذه�\دوار�ا,تداخلة�كلما�دعت�ا

�ال �با,ريض�كقياس�درجة�حرارة �والعناية�الصحية �الفحوصات�الطبية �إجراء مريض�ـ8ي

من�ا,هام�الروتينية�ال�9aقد�تم4{�طبيعة�... وضغطه�الدموي�،�وإعطاء�الحقن�وغ4"�ذلك�

،�بغ4"ها�من�ا,هن�ا�ما�قورنت،�إذ8ي�مهنة�الطب�والتمريض)الوظيفي�(الحراك�~جتماÜي�

 تؤهله�فا,مرض�يظل�دائما�ممرض�والطبيب�يطل�دائما�طبيبا�Íن�لكل�مS'ما�درجة�معينة

ا,هام� لشغله�وذلك�لعدم�وجود�فرص�متكافئة�لل#"قية�،�وال�9aتحتم�عل�'ما�~ل#{ام�بعدد�من

Wطارين��كان�كل�من�،�وإن�كان�ذلك�مرهقا�أو�مجهدا�،�فë�n'م�إنوالوظائف�بشكل��iمفر�منه

يفع�nما�يجب�الط�9Ùوشبه�الط�9Ùيتم4ّ{ان�بدرجة�مرتفعة�من�عامل�العصابية�فعل�'ما�أن�

النشطة��،�وذلك�Íن�أسلوب�ا,واجهة�ا,تمركز�حول�ا,شكل�يقوم�عQى�ا,واجهة�Wيجابيةفعله

و\فكار��للضغوط�النفسية�،�كما�تعتمد�تلك�ا,واجهة�عQى�التفكW�"4يجابي�حول�ا,همة

  .ا,رتبطة�بكيفية�مواجهÐ'ا�والتعامل�معها

كل�من�Wطارين�الط�9Ùهذا�\مر�يجعل�من�تلك�~ستجابات�دائمة�ومتواصلة�فيكتسæ'ا�

9Ùى�كل�مواقف�حيا²'موشبه�الطQع� وقد��،�وتصبح�استجابا²'ما�تتسم�بالنمطية�ويعمماó'ا

 , Anne Boland )وفيليب�كابليه�iن�بولند�(اتفقت�نتائج�هذه�الدراسة�مع�نتائج�دراسة�

and Phillip Cappeliez ; 1997)قة�ب4ن�nى�عدم�وجود�عQ�9أسفرت�نتائجهما�عaأساليب��ال

   )2008،�زهيه�مسعودي(ا,واجهة�ا,ركزة�عQى�ا,شكل�والعصابية�

توص��nوالMc Care et Costa�9aوقد�اختلفت�نتائج�هذه�الدراسة�مع�نتائج�دراسة�كل�من�

باستعمال��\فراد�منخف)��9مستوى�العصابية�يمكS'م�التعامل�مع�متطلبات�ا,وقفإwى�أن�

Wس#"اتيجيات�ال�9aترتكز�عQى�ا,شكل�óÍ'م�أقل�ارتباكا�أمام�الضيق�~نفعاwي�ا,صاحب�

  للموقف�الضاغط�

واس#"اتيجيات��تنص�الفرضية�الفرعية�الثانية�عQى�وجود�عnقة�ارتباطيه�سالبة�ب4ن�العصابية

) 1(واجهة�ا,ركزة�عQى�~نفعال،حيث�كشفت�نتائج�التحليل�Wحصائي�8ي�الجدول�رقم�ا,

مستوى��دالة�إحصائيا�عند�0.46ال�9aبلغت� "ر"عن�صحة�هذه�الفرضية�حيث�تب4ن�أن�قيمة�

لسن4ن�ب4ن�العصابية�واس#"اتيجيات�ا,واجهة�ا,ركزة�عQى�~نفعال�فقد�تب4ن��0.01الدiلة�

وقد�تركزت�البحوث� مواجهة،ـالشخصية�ترتبط�بالضغط�وأساليب�العديدة�أن�سمات�

عQى�عامل4ن�أساس4ن�هما�~نبساط�والعصابية�ا,ستخرج4ن�من�نظام�أيزنك�للشخصية�
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الذي�يعد�\ك�"�أهمية�8ي�تحديد�كيف�يعايش�\فراد�ويتكيفون�مع�\حداث�الضاغطة�

  )2008مسعودي�زهيه،(. 8ي�الحياة

مادية�ـمرض�يعيش�إزعاجا�يوميا�ينجم�عن�الصعوبات�البشرية�والفكل�من�الطبيب�وا,

وWدارية�ال�9aتعرقل�ا,ساعدة�الفعالة�ا,وجهة�للمريض�،�فيع#"يه�الشعور�بالعجز�عQى�

مواجهة�متطلبات�عمله�،�مما�يؤدي�به�إwى�استعمال�إس#"اتيجيات�ا,واجهة�ا,ركزة�عQى�

 iا�الحدث�الضاغط�وذلك�~نفعال�للتقليل�أو�التعديل�من�~نفعا'æ�9يسبaت�وا,عاناة�ال

ا,��9Õ،�وتتمثل�8ي�الفرار�من�ا,هنة�أو�عدم�~ستقرارالتجنب خدام�إس#"اتيجية�الÐ'ربباست

  .،�فقدان�الرغبة�8ي�العمل�) تغي4"�ا,صلحة(

عQى��وبذلك�يتب4ن�من�كل�ما�تقدم�أن�سمات�العصابية�تجعل�لدى�الفرد�استعدادا�لnبتعاد

\ساليب�~يجابية�8ي�ا,واجهة�واللجوء�إwى�تلك�السلبية�وتتفق�هذه�النتيجة�مع�نتائج�

اس#"اتيجيات��ال�9aتوصلت�إwى�أن�\فراد�العصابيون�يستخدمون �Bolger 1990دراسة�بولجر�

طه�عبد�العظيم�.(مواجهة�أقل�فعالية�وغ4"�ناضجة�مثل�~نسحاب�والتجنب�ولوم�الذات

  )2006عبد�العظيم�حس4ن،حس4ن�وسnمة�

 حول�الضغوط�Ellis et Lees 1990واتفقت�نتائج�هذه�الدراسة�أيضا�مع�نتائج�دراسة�

تقدير��واس#"اتيجيات�ا,واجهة�لدى�ا,مرض4ن�وال�9aأسفرت�نتائجها�بان�ا,مرض4ن�منخف)�9

  .عQى�~نفعال�أك�"�استعماi�iس#"اتيجيات�ا,واجهة�ا,ركزة) أحد�سمات�العصابية(الذات

  

  : مناقشة�الفرضية�الفرعية�الثانية2- 1- 11

تنص�الفرضية�الفرعية�الثانية�عQى�وجود�عnقة�ارتباطيه�موجبة�ب4ن�~نبساطية�        

لدى�Wطارين�الط�9Ù) ا,ركزة�عQى�ا,شكل،وا,ركزة�عQى�~نفعال(وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�

�9Ùوشبه�الط  

عن�صحة�هذه�الفرضية�حيث�تب4ّن�) 2(كشفت�نتائج�التحليل�Wحصائي�8ي�الجدول�رقم�

وهذا�ما�يثبت�وجود�ارتباط�ب4ن��0.05دالة�إحصائيا�عند�مستوى�الدiلة�" ر�" أن�قيمة�

  ) ا,ركزة�عQى�ا,شكل،وا,ركزة�عQى�~نفعال(~نبساطية�وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�

�ال �~ ـفاÍشخاص �ضمن �~س#"اتيجيات�مصنف4ن �أك�"�نحو�استعمال �يتجهون نبساطية

معلومات�وعن�الدعم�~جتماÜي�ـالسلوكية�بوضع�خطط�لحل�مشكnت�والبحث�عن�ال
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وتؤهلهم�لذلك�سمات�~جتماعية�و~نفتاح�و~ندفاع�والتوجه�نحو�الخارج�والحاجة�إwى�

السمات��ين�يتسمون�)'ذهالناس�والتصدي�لÈمور�وحب�التغي4"�وسرعة�البداهة�فاÍفراد�الذ

  .يتعاملون�مع�الضغوط�النفسية�بشكل�ايجابي

ا,واقف��حيث�برهن�أيزنك�أن�ا,نبسط4ن�أك�"�احتما�iللضغط،فالشخص�~نبساطي�يتقبل

التفاعل��الغامضة�وغ4"�ا,كتملة�وغ4"�الواضحة،كما�أنه�منفتح�عQى�العالم�الخار®ي�ويحب

 و~حتكاك�8ي�ا,واقف�جميعها�عQى�اختnف�أنواعها�كما�يتم4{�بحب�ا,غامرة�وا,خاطرة،

والطموح�الذي�يدفعه�إwى�الخوض�8ي�الكفاح�من�اجل�تحقيق�أهدافه�،وبالتاwي�التعامل�

الذي��مع�ا,واقف�الجديدة�وا,عقدة�وال�9aلها�أك�"�من�حل،ويغلب�عQى�~نبساطي�~ندفاع

تدفع��عند�ا,ألوف،�كل�هذه�السمات�مواقف�الجديدة�وعدم�التوقفـريب�اله�بتجيسمح�ل

  )2010جناورو،�زيدان�محمد.(الشخص�~نبساطي�إwى�التعامل�مع�ا,واقف�الضاغطة�بشكل�فعال

ومن�هذا�ا,نطلق�فإن�سمات�عامل�~نبساط�8ي�الشخصية�تفتح�أمامها�فرص�التقييم�

وقد�اتفقت�. والتفس4"�~يجابي�والخوض�8ي�البحث�عن�خطط�الحلول�وعد�دعم�ا,حيط

ال�9aكشفت�عن�التأثW�"4يجابي�" نادا�" و" ايجور�" نتائج�هذه�الدراسة�مع�نتائج�دراسة�

النتائج��فأسفرت�(Carver , Weintraub , 1986 )دراسة�كل�من��لnنبساط�8ي�مواجهة�ا,شكل

يرتبط�إيجابيا�مع�ا,واجهة�ال�9aترتكز�عQى�ا,شكل�) أحد�سمات�~نبساطية�(بأن�التفاؤل�

  .) 2006حكيمة�آيت�حمودة�(

tخرين��إن�الشخص�~نبساطي�يتصف�باiجتماعية�والثقة�بالنفس�ويميل�إwى�العيش�مع

�ومؤثر�فيمن�حوله،وتكوين�عnقات� ويجرب� حميمية�معهم�ويحب�الناس�بصدق�ودود

 )(Costa et McCare,1992.العواطف�~يجابية�مثل�السعادة�الحب�وا,تعة،سعيد�ومتفائل

الطبيب��فخصوصية�مهنة�الطب�والتمريض�ترتكز�بالدرجة�\وwى�عQى�العnقات�ال�9aتربط

�الطبيب�وا,مرض�~ن وا,مرض�با,ريض، �تتم4{�باiنفعاiت�~يجابية�فشخصية بساطي

والدفء�و~جتماعية�،وبإشاعة�الطمأنينة�8ي�tخرين�عQى�سnمة�صحÐ'م،إذ�أن�ا,ريض�

بحاجة�إwى�الكث4"�من�الرعاية�والعناية�حيث�يعمل�كل�من�الطبيب�وا,مرض�عQى�استثمار�

ا,ريض��عامل�مع~نفعاiت�ا,وجبة�)'دف�تحقيق�Wشباع�وWحساس�بالرضا،�فا,مرض�يت

مرتبطة��جسميا�ونفسيا�واجتماعيا�وبالتاwي�فهو�اقرب�الناس�إليه�مما�يجعل�هذه�العnقات

مباشرة�بالضغط�مما�يجعل�كل�من�الطبيب�وا,مرض�يستخدمان�اس#"اتيجيات�ا,واجهة�

وبذلك��ا,ركزة�عQى�~نفعال،فتتحسن�تلك�العnقات�مما�يجعل�جو�العمل�مقبو�iومحبوبا
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بذلك��الرضا�عن�أنفسهم�وعن�عملهم�فيقبل�عليه�بروح�عالية�وهمة�كب4"ة�ويتضاءليتحقق�

إبراهيم��واتفقت�أيضا�مع�نتائج�دراسة�لطفي.شعورهم�بالضغط�الناتج�عن�العوامل�\خرى 

~نبساطية��ال�9aأسفرت�نتائجهما�عQى�وجود�عnقة�ب4ن�عامل) 2001(و�دراسة�ا,بدل�) 1994(

  .ا,ركزة�عQى�~نفعال��وإس#"اتيجيات�ا,واجهة

  

�الفرضية�الفرعية�الثالثة��3- 1- 11�  : تفس

وإس#"اتيجيات��تنص�الفرضية�الثالثة�عQى�وجود�عnقة�ب4ن�عامل�~نفتاح�عQى�الخG"ة        

  لدى�Wطارين�الط�9Ùوشبه�الط�9Ù) ا,ركزة�عQى�ا,شكل،وا,ركزة�عQى�~نفعال(ا,واجهة�

عن�عدم�صحة�هذه�الفرضية�حيث�) 3(صائي�8ي�الجدول�رقم�كشفت�نتائج�التحليل�Wح

غ4"�دالة�إحصائيا�،�وهذا�ما�ينفي�وجود�ارتباط�ب4ن�عامل�~نفتاح�" ر�" تب4ّن�أن�قيمة�

  عQى�الخG"ة�وإس#"اتجيات�ا,واجهة�ا,ركزة�عQى�ا,شكل،وا,ركزة�عQى�~نفعال

ويمكن�تفس4"�هذه�النتيجة�كوّن�أن�\فراد�ا,تفتحون�عQى�الخG"ة�يمتازون�بالخيال�        

باÍنشطة��الواسع�ويحبّون�الجمال�ولدë'م�تذوق�للفن�ومحبون�للشعر�،�ويفضلون�القيام

التقليدية��الجديدة�ويحبون�يفضلون�ا,ناقشات�الفلسفية�والعقلية�كما�يحبون�\فكار�غ4"

�يمثل�الفضول  �ما �كل�من�الطبيب�وا,مرض�إwى��وهذا الفكري�لدë'م�حيث�يسyى�دائما

والحصول��ا,شاركة�8ي�ا,لتقيات�الوطنية�والدولية�من�أجل�تجديد�أفكارهم�وعدم�الجمود

�تتطلب�مهارات �Íن�إدخال�تكنولوجيات�جديدة �هو�جديد�من�معلومات�طبية �ما �عQى

سمات�تنشط�لدى�الفرد�8ي�ومجهودات�وأفكار�جديدة�تجعلهم�يتكيفون�معها�كل�هذه�ال

وضعيات�~س#"خاء�والراحة�عموما��iتؤثر�8ي�اختيار�أو�استعمال�إس#"اتيجيات�ا,واجهة�

،�فالطبيب�وا,مرض�8ي�مكان�عملهم�يتعرضون�دائما�للعديد�من�مصادر�الضغط�نذكر�

مS'ا�\لم�،�متطلبات�ا,هنة�،�وطرق�العnج�سوف�يواجهون�هذه�الوضعية�الضاغطة�عن�

يق�عملية�إدراك�ا,وقف�الضاغط�tني�،�وتقييمه�والتعامل�معه�باستعمال�مواجهة�طر 

فيصدر��موجهة�وهادفة�وذلك�بال#"ك4{�عQى�ا,شكل�8ي�حالة�الوضعية�القابلة�للتحكم�والتغي4"

�ووضع� �ا,علومات �عQى �بالبحث �وذلك ،� �الحلول �وطلب �الضغط �سبب أفعا�iلتحريك

�نحو�ا,حيط�أو�نحو�الذات�الخطط�وتطوير�الكفاءات�وتوجيه� وقد�. Wس#"اتيجيات�إمّا

اتفقت�نتائج�هذه�الدراسة�مع�نتائج�دراسة�محمد�زيدان�جناورو�ال�9aكشفت�عن�عدم�

�نتائج� �مع �واختلفت �الخG"ة �عQى �~نفتاح �وعامل �النفسية �الضغوط �ب4ن �عnقة وجود
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� �وسمرفيلد �كوستا �ال) 2001(دراسة �ذوي �\فراد �أن �عQى �كشفت 9aا,رتفعة�وال� درجة

 .بمقياس�التفتح�عQى�الخG"ة�يستعلمون�أساليب�ا,واجهة�ا,ركزة�عQى�ا,شكل

ويفسر�عدم�وجود�عnقة�ب4ن�عامل�~نفتاح�عQى�الخG"ة�وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�ا,ركزة�

طريق��عQى�~نفعال�كما�ذكرنا�سابقا�أن�الطبيب�وا,مرض�يواجهان�ا,وقف�الضاغط�عن

�للموقف �عندما�تقييمهما �~نفعال �عQى �ا,ركزة �ا,واجهة �إس#"اتيجيات يدركان��فيستخدمان

�با,وقف� �ا,رتبط �القلق �خفض �عQى �ليعمnن �ا,وقف �8ي �التحكم �يستطيعان i� أó'ما

Wس#"اتيجيات��فإن) 1978بi"4ن�وشوiر�،�(الضاغط�دون�التأكيد�عQى�ا,شكلة�،�فحسب�

ناة�أك�"�8ي�حالة�ما�إذا�كان�ا,وقف�غ4"�متحكم�ا,واجهة�ا,ركزة�عQى�~نفعال�تكون�متب

�nفيه�كمرض�خط4"�مث( Schweitzer M.B and Dantzer ; 1994) فيستعمل�كل�من�

الطبيب�وا,مرض�اس#"اتيجية�ظبط�الذات�من�اجل�معالجة�ا,وقف�بخG"ات�وقوة�وإرادة�

يكون��~نفعالية�حيثبرغم�التوتر�وWثارة�وذلك�بالسيطرة�والقدرة�عQى�ضبط�~ستجابة�

�ا,صاب4ن�بأمراض�خط4"ة�أو�إصابات� ��ïالتعامل�مع�ا,ر� التحكم�8ي�اعQى�حاiته�أثناء

وسمرفيلدا�وتختلف�نتائج�هذه�الدراسة�مع�نتائج�دراسة�كوستا�. من�جراء�الحوادث�ألطارئة

Qى�وال�9aكشفت�نتائجهما�عQى�أن�\فراد�ذوي�الدرجة�ا,رتفعة�بمقياس�التفتح�ع) 2001(

  .الخG"ة�يستخدمون�إس#"اتيجيات�ا,واجهة�التالية�وهو�أسلوب�إعادة�التقييم�Wيجابي

  

  : مناقشة�الفرضية�الفرعية�الرابعة4- 1- 11

�الطبية         �ب4ن �موجبة �ارتباطيه �عnقة �وجود �عQى �الرابعة �الفرعية �الفرضية  تنص

�الضغوط� �ع(وإس#"اتيجيات�مواجهة �ا,شكل،وا,ركزة �عQى Wطارين��لدى) Qى�~نفعالا,ركزة

9Ù�9وشبه�الطÙالط  

عن�صحة�هذه�الفرضية�حيث�تب4ّن�) 4(كشفت�نتائج�التحليل�Wحصائي�8ي�الجدول�رقم�

وهذا�ما�يثبت�وجود�ارتباط�ب4ن� 0.01دالة�إحصائيا��عند�مستوى�الدiلة�" ر�" أن�قيمة�

  )عQى�~نفعال�ا,ركزة�عQى�ا,شكل،�وا,ركزة(الطيبة�وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�

،�Íن�أو�استعمال�إس#"اتيجيات�ا,واجهةوهذا�ما�يفسر�أن��الطيبة�لها�دور�حاسم�8ي�اختيار�

�التحكم�والتعامل�مع� �عQى �الفرد �تحديد�قدرة �8ي �كب4"ة �تمثل�أهمية عوامل�الشخصية

  الضغوط�ومواجهÐ'ا�
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�9aالفرد��يستعملهاوقد�بينت�الدراسات�أهمية�سمّات�الشخصية�8ي�تحديد�نوع�ا,واجهة�ال

ومركزي� ،�واع#"ف�علماء�نفس�الشخصية�أن�مواجهة�الضغط�له�دور�هامتحت�ضغط�مع4ن

  ) 2008 نق�Pعن�زهيه�مسعودي�Catanzare , S.G ; 1997(�ي�أية�نظرية�لفهم�الشخصية�

عQى��ا,ركزة�عQى�ا,شكل،وا,ركزة(ونفسر�وجود�عnقة�ب4ن�الطيبة�وإس#"اتيجيات�ا,واجهة�

وبا*خرين��باiعتماد�عQى�تحليل�السمّات�ا,كونة�لعامل�الطيبة�وËي�الثقة�بالنفس) ~نفعال

معاملة��و~ستقامة�8ي�معاملة�tخرين�وWيثار�والرغبة�8ي�مساعدة�tخرين�و~ستقامة�8ي

�tخرين�وWذ �مساعدة �8ي �الرأيtخرين�وWيثار�والرغبة ،�عان�والتواضع�و~عتدال�8ي

أن�الطيبة�) 2004جونيبار�رولون�،�(،�وتقديم�العون�لهم�،�ويرى�ينعاطف�مع�tخر والت

تخص�طبيعة�العnقات�مع�tخرين�،�العطف�،�الحب�،�~ح#"ام�،�ا,بادرة�عQى�مساعدة�

  ) 39،�ص��2012سعيدة�صال�ي�،�( tخرين�،�التسامح�،

كل�هذه�السمّات�تتطابق�مع�الصفات�ا,ثالية�للطبيب�وا,مرض�وÍن�خصوصية�مهنة�

با,ريض��الطب�والتمريض�ترتكز�بالدرجة�\وwى�عQى�العnقات�ال�9aتربط�ا,مرض�والطبيب

إذ�أن�هذا�\خ4"�بحاجة�إwى�الكث4"�من�الرعاية�والعناية�وا,ساعدة�حa��تتحسن�حالته�

  الصحية�

ض�يخضعان�باستمرار�إwى�متطلبات�ا,ر�ï��و8ي�كيفية�مساعد²'م�عQى�فالطبيب�وا,مر 

�يتطلب�مS'ما�التحQي�بالعديد�من�القدرات� مواجهة�الصعوبات�الناجمة�عن�ا,رض�مما

مS'ا�الرغبة�و~ستعداد�,ساعدة�tخرين�و~ح#"ام�لحقوقهم�وال�9aتمكS'ما�من�مواجهة�

يخفف��نفعال�وال�9aتشكل�عموما�عام�nوقائياالضغوط�ا,ركزة�عQى�ا,شكل�وا,ركزة�عQى�~ 

�ال �لدى �والعقلية �الجسدية �الصحة �عQى �ا,هنية �للمجهودات 9Ùثر�السل\� ممرضات�ـمن

(Schewintzer , B & Quintard , 2001) واتفقت�نتائج�هذه�الدراسة�مع�نتائج�دراسة��

  .الطيبة�لنفسية�وعاملال�9aأسفرت�عQى�وجود�عnقة�ب4ن�الضغوط�ا�2010زيدان�محمد�جناورو�

  

  : مناقشة�الفرضية�الخامسة5- 1- 11

وإس#"اتيجيات��تنص�الفرضية�الخامسة�عQى�وجود�عnقة�ارتباطيه�موجبة�ب4ن�يقظة�الضم4"

  لدى�Wطارين�الط�9Ùوشبه�الط�9Ù) ا,ركزة�عQى�ا,شكل،وا,ركزة�عQى�~نفعال(ا,واجهة�
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عن�صحة�هذه�الفرضية�حيث�تب4ّن�) 5( كشفت�نتائج�التحليل�Wحصائي�8ي�الجدول�رقم

وهذا�ما�يثبت�وجود�ارتباط�ب4ن��0.01دالة�إحصائيا�عند�مستوى�الدiلة�"  ر�" أن�قيمة�

وهذا�)ا,ركزة�عQى�~نفعالو  ا,ركزة�عQى�ا,شكل،(ا,واجهة��يقظة�الضم4"�وإس#"اتيجيات

  اتيجيات�ا,واجهة�ما�يفسر�أن�يقظة�الضم4"�له�دور�فعال�8ي�اختيار�أو�استعمال�إس#" 

ا,ركزة�عQى�ا,شكل�( نفسر�وجود�عnقة�ب4ن�عامل�يقظة�الضم4"�وإس#"اتيجيات�ا,واجهة

�~نفعال �عQى �الضم4"�) وا,ركزة �لعامل�يقظة �تحليل�السمات�النموذجية �عQى باiعتماد

وËي�~قتداء�أو�الكفاءة�وال�9aتع��9أن�الشخص�يكون�بارع�وكفء�ومدرك�متبصر�وحكيم�

يمليه��ف�بحكمة�مع�ا,واقف�الحياتية�ا,ختلفة�و~ل#{ام�بالواجبات�أي�أنه�يل#{م�بمايتصر 

عليه�ضم4"ه�ويتقيد�بالقيم�\خnقية�الصارمة�،�وضبط�الذات�أي�القدرة�عQى�~ستمرار�

التخطيط��8ي�القيام�باÍعمال�بالرغم�من�الضغوطات�وكذلك�ال#"وي�أي�أنه�جدي�ويميل�إwى

Wى�أي�نشاط�أو�فعل،�فالطبيب�وا,مرض�اللذان�يمتازان�بدرجة�والتفك4"�قبل�Qقدام�ع

فإó'ما��،�فعند�تعرضهما�,شكل�أو�موقف�ضاغط�يسبب�لهما�ضغطامن�هذا�العامل�عالية

يتصرفان� هنا�يكونان�حكيمان�ومتبصران�بنوا+ي�وحثيّات�الوضعية�الضاغطة�،�وبذلك�سوف

والتقيد��تتغا�ï��عن�تطبيقهما�\خnقية�الi�9a ،�وكذلك�قيمهم�بحكمة�وواقعية�مع�ا,وقف

~تجاه��،�ال�9aتحّ,'ما�وتدفعهما�إwى�ا,واجهة�والتصدي�للحقيقة�وعدم�ترك�\مور�تس4"�8ي)'ا

 (Anderson 1997; Fleishman 1984 )اتفقت�نتائج�هذه�الدراسة�مع�نتائج�دراسة�. الخاطئ

Qى�أن�\شخاص�ذوي�ضبط�فكري�داخQ�9أسفرت�عa�9الaللمواجهة�ال�iترتكز�ي�أك�"�استعما

  عQى�ا,شكل�

أن�الطبيب�وا,مرض�اللذان�يتسمان�بدرجة�عالية�من�يقظة�الضم4"�يكونان�منضبط4ن�

وجادين�وصارم4ن�8ي�تطبيق�القيم�ويمتازان�بضم4"�+يّ�ونشط�أي�أó'ما�سوف�يتعرضان�

�حيث�يرى� �الخطأ �الوقوع�8ي أن�طبيعة�) Malash 1980ماiس�(لتأنيب�الضم4"�بمجرد

�للضغط�نظرا�لكون�ا,مرض�دوما�عرضة خطار�لÈ �العمل�التمري)��9هو�8ي�حد�ذاته�مصدرا

�العملـال �كعبء �لحيويته �كمو مهددة �~نفعالية �والعوامل �ال، �الحاiت مستعجلة�ـاجهة

الضم4"��،�كما�أنه�8ي�حالة�الوفاة�غالبا�ما�يشعر�الطبيب�وا,مرض�بالفشل�وتأنيبوالخط4"ة

�موساوي �ليندا( �عQى��)2000، �ا,ركزة �ا,واجهة �إس#"اتيجيات �يستخدمان �يجعلهما مما

~نفعال�وال²�9a'دف�إwى�التقليل�أو�التعديل�من�~نفعاiت�وا,عاناة�ال�9aيسبæ'ا�الحدث�

ال2010��9aالضاغط�،�وقد�اتفقت�نتائج�هذه�الدراسة�مع�دراسة�زيدان�محمد�جناورو�

  .ل�يقظة�الضم4"�والضغوط�النفسيةأسفرت�عQى�وجود�عnقة�ب4ن�عام
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  : مناقشة�الفرضية�الجزئية�الثانية�6 1 11

Wطارين��لدىق�8ي�إس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط�تنص�الفرضية�الثانية�عQى�عدم�وجود�فرو 

�9Ù�9وشبه�الطÙالط  

عن�صحة�هذه�الفرضية�حيث�تب4ّن�) 6(كشفت�نتائج�التحليل�Wحصائي�8ي�الجدول�رقم�

ا,واجهة��غ4"�دالة�إحصائيا�وهذا�ما�يثبت�عدم�وجود�فروق�8ي�إس#"اتيجيات" ت" أن�قيمة�

يستعملون��ب4ن�Wطارين�الط�9Ùوشبه�ط8�9Ùي�استخدام�اس#"اتيجيات�ا,واجهة�هذا�يع��9أó'م

التجنب��جميع�اس#"اتيجيات�ا,واجهة�بشكل�مماثل،�باستثناء�الفرق�ا,وجود�8ي�إس#"اتيجية

إwى��لحالية�لصالح�Wطار�شبه�الط�9Ùبمع���أن�Wطار�شبه�الط�9Ùيميلون الذي�أثبتته�الدراسة�ا

 W9تب��9هذه�Ùطار�الطWإس#"اتيجيات��ويمكن�تفس4"�عدم�وجود�فروق�8ي ،س#"اتيجية�أك�"�من�

العمل��ا,واجهة�إwى�ك�nمن�Wطارين�الط�9Ùوشبه�الط�9Ùيواجهون�نفس�الضغوط�8ي�أماكن

عQى��حيث�التعامل�مع�حاiت�ا,ر�ï��الصعبة�وا,ختلفة�ومتابعÐ'مو8ي�حيا²'م�ا,هنية�من�

الصعبة��،�وقضاء�ساعات�طويلة�وخاصة�8ي�ا,ناوبات�الليلية�مع�هذه�الحاiتاعةمدار�الس

) 1998 (وا,سؤولية�ا,ستمرة�بالحفاظ�عQى�حياة�ا,ر�ï�،�واتفقت�مع�نتائج�دراسة�العارضة�

تعزى��تخدام�ا,علم4ن�õس#"اتيجيات�ا,واجهة�ال9aال�9aتوصلت�إwى�عدم�وجود�فروق�8ي�اس
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  :8ي�ضوء�الدراسات�السابقة�وWطار�النظري،ونلخص�أهم�النتائج��8ي�النقاط�التالية

العصابية�واس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط�ا,ركزة��iتوجد�عnقة�ارتباطيه�ب4ن� -

  .عQى�ا,شكل

عQى��توجد�عnقة�ارتباطيه�ب4ن�العصابية�واس#"اتيجيات�مواجهة�الضغوط�ا,ركزة -

  .~نفعال
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