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 المتغيرات بعض ضوء في ذهنيا المعاقين الأطفال أمهات لدى الحياة جودة
 ػػػ  بولاية مستغانـلأميات الطفؿ المعاؽ ذىنيادراسة وصفية ػػػػ 

Quality of life among mothers of children with mental disabilities in the light of some 

variables.A descriptive study of the mentally disabled mothers of the state of 

Mostaganem 
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 في ضوء بعض  المعاقيف ذىنيا الأطفاؿ أميات لدى الحياة جودة مستوى عمى التعرؼ إلى الدراسة ىذه ىدفت :ممخص 
للأطفاؿ  البيداغوجية أمّا بالمراكز 178 ؛ وتكونت عينة الدراسة مف  (المستوى التعميمي ، نوع إعاقة الطفؿ )المتغيرات 

ولجمع البيانات استخدمت  (2013/2014)المعاقيف ذىنيا بمستغانـ ،تـ اختيارىـ بطريقة مقصودة خلاؿ السنة البيداغوجية 
 : وتوصّمت الدراسة إلى النتائج التالية.مقياس جودة الحياة

   المعاقيف ذىنيا أميات الأطفاؿ لدى الحياة جودة أبعاد متوسطات بيف إحصائيا دالة فروؽ توجد-
الطفؿ  إعاقة نوع لمتغير الحياة تعزى جودة في إحصائيا دالة فروؽ توجد- 
التعميمي  لمتغير المستوى الحياة تعزى جودة في إحصائيا دالة فروؽ توجد- 

  أـ الطفؿ المعاؽ ذىنيا–جودة الحياة : الكممات المفتاحية
 

Abstract :The objective of this study is to discover the level of quality of life of mothers of 

mentally handicapped children, at the pedagogical centers of Mostaganem, with regard to the 

variables of educational level and the type of handicap. For this purpose, the sample includes 

178 mothers from the wilaya of Mostaganem. the study reveals the following results 

1. There are statistically significant differences between the arithmetic means of the quality of 

life dimensions of mothers of children with mental disabilities. 

2.There are statistically significant differences in the quality of life of mothers of children 

with mental disabilities, with respect to the child's standard disability variable 

There are statistically significant differences in the quality of life of mothers of children with 

mental disabilities in terms of educational attainment 

Keywords: Quality of life, Mothers of mentally handicapped children. 

 
 

 
 
 

 
 

 
 

* Corresponding author 



               دراسات نفسية و تربوية    2018 جوان/ 1 عدد،11مجمد 
 

 
126 

:مقدمة   
لا يكاد يخمو مجتمع مف المجتمعات الإنسانية مف وجود أفراد معاقيف إلا أف الفرؽ يظير في طبيعة         

نظرتيا وتعامميا مع ىذه الفئة، فمكؿ خصوصياتو التاريخية والحضارية ومنظومة مف القيـ والمعايير الاجتماعية 
، ومف المسمـ بو أف (2000أميرة طو بخش ،)التي تحكـ تصرفات أفراده، وتحدد نظرتيـ إلى مختمؼ أمور الحياة 

المجتمعات الإنسانية لا تخمو مف المشاكؿ والصعوبات التي تواجو الأفراد والجماعات إلا أف حجـ ونوعية ىذه 
 . الإعاقة  يختمؼ مف فئة لأخرى

ويعتبر المعاقوف مف الفئات التي تحتاج إلى رعاية خاصة،  فيـ ينظروف إلى الحياة بنظرة مختمفة عف الآخريف، 
، (الأسرة أو المجتمع  )وتتأثر نظرتـ لمحياة بدرجة ونوع الإعاقة وما يحصموف عميو مف دعـ مف قبؿ الآخريف 

 . وتحتاج ىذه الفئات إلى خدمات تساعدىـ عمى التوافؽ مع ظروؼ الحياة في ظؿ الإعاقة
  أف الإعاقة والظروؼ المحيطة بيا يمكف أف تؤثر عمى إدراؾ جودة الحياة،  Hoff (2002)   حيث يرى ىوؼ
 حيف أشار إلى أف المعاقيف يشتركوف في الرغبة الشديدة للانخراط في مجتمعيـ والعيش 1994وىذا ما أكده جود 

باستقلالية، والرغبة في أف يتـ النظر إلييـ ومعاممتيـ كراشديف والحصوؿ عمى مينة ،كما أف لدييـ الرغبة في بناء 
 . علاقات مع الآخريف وتكويف أسرة، وكؿ ذلؾ يحدد إدراكيـ بصورة أو بأخرى لجودة الحياة

  وىنا يمعب دور الأسرة في التشجيع عمى الاستقلالية وتحسيف الثقة بالنفس، وتحمؿ المسؤولية وتنمية سموؾ 
الايجابية والمبادرة، والتكيؼ مع الاحباطات والتدريب عمى ميارات خدمة الذات، والتواصؿ الاجتماعي، فاف ذلؾ 

 (. 2006صلاح الديف عراقة محمد ، )لا يتعدى الأبعاد الأساسية لجودة الحياة 
فميذا يقع العبء عمى الأسرة التي لدييا طفؿ معاؽ، و التي تحتاج ىي الأخيرة التكفؿ بيا نفسيا لتحقيؽ جودة 

ذ كانت جميع الدراسات  قد اىتمت  ولا تزاؿ في -  إذ صح التعبير- الحياة ليا وتستطيع مساعدة ىذه الفئة، وا 
صدد البحث عف الطفؿ المعاؽ، فاف أولياء الطفؿ المعاؽ ىـ أكثر احتياجا لمثؿ ىذا الاىتماـ، وىـ بحاجة ماسة 

الاجتماعي للأسر فما نودّ أف نوليو أىمية في دراستنا ىذه ىو – إلى إجراء بحوث تكشؼ عف السياؽ النفسي 
 .إبراز بعض العوامؿ التعميمية والاقتصادية التي قد تؤثر عمى جودة حياة أميات الطفؿ المعاؽ ذىنيا

: إشكالية الدراسة: أولا
الأـ ىي المدرسة الأولى في حياة الطفؿ إذ كرميا الله سبحانو وتعالى وجعؿ منزلتيا وبرىا أعمى وأسمى مف جميع 

الارتباطات الاجتماعية الأخرى،  لما ليا مف دور حيث يعتبر ميلاد طفؿ في الأسرة حدثا سعيدا،  إذا ينظر 
الآباء لمطفؿ عمى أنو امتداد لمذات والنفس، فيو يزودىـ بالإحساس بأماف كما أف ميلاده يزيد مف قوة العائمة 
ويوثؽ بيف الزوج والزوجة،  والأـ بصفة خاصة ترى بأف الطفؿ المنتظر سيكوف مفعما بجميع الفضائؿ وجميع 

المواىب؛ لتأتي الفكرة المؤلمة أحيانا بأف يكوف طفلا يتطمب عناية خاصة وتكفلا مبكّرًا عمى عكس أقرانو 
. العادييف

واليوـ الذي يكشؼ فيو إعاقة طفؿ في الأسرة تعتبر مرحمة حاسمة تؤدي إلى تغيير جدري في المسار النفسي، 
الاجتماعي والاقتصادي للأسرة بحيث ىذا الاكتشاؼ يضع الوالديف والأـ خاصة أماـ واقع مر، سواء كانت 
الإعاقة حركية أو جسدية أو العقمية، فقد يكوف الطفؿ مصاب باضطراب مف الاضطرابات النمائية الارتقائية 

. كالتوحد او اعاقات ذىنية مختمفة
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وىنا تقع المسؤولية الاكبر عمى الأسرة فيي دورا ىاما في صحة ورفاىية الأطفاؿ وأف الإحساس بجودة الحياة 
يكوف في النمو المتكامؿ جسميا وعقميا واجتماعيا وانفعاليا، وأف يحيا الفرد في إطار أسرة متماسكة ومتفاعمة، 

 . ليعيش الطفؿ غير المتكيؼ ذىنيا في توافؽ مع نفسو والآخريف
 أف جودة الحياة تتضمف الوظائؼ 1998وفي ضوء الاتجاىات المتعددة لدراسة مفيوـ جودة الحياة يرى دونفاف 

الجسمية المتمثمة في انجاز الأنشطة اليومية والوظائؼ النفسية المتمثمة في الأفكار والانفعالات والنشاط 
 .الاجتماعي والبيئي والرضا عف الحياة بشكؿ عاـ
إدراؾ الفرد لوضعو المعيشي في سياؽ أنظمة الثقافة والقيـ في "وتعرؼ منظمة الصحة العالمية جودة الحياة بأنيا 

(. 2006صلاح الديف،)، وعلاقة ىذا الإدراؾ بأىدافو وتوقعاتو ومستوى اىتمامو "المجتمع الذي يعيش فيو
إسيامات عمـ النفس التطبيقي في بعض مجالات الحياة وجودتيا مف خلاؿ جودة  (2005)وأبرزت دراسة رضواف 

.  ة الحياة التعميميةالأسرية، وجودة الحياة البيئة، وجود
ويشكؿ العمؿ مع والدي الطفؿ المعاؽ ذىنيا أحد الوظائؼ الميمة في الوقت الحاضر ،فالإعاقة لا تؤثر عمى 

كما أف الطفؿ المعاؽ  ذىنيا يعتبر . الطفؿ فحسب ،ولكنيا تؤثر عمى أفراد الأسرة بوجو عاـ والآـ بوجو خاص 
مف ذوي الاحتياجات الخاصة  وعمى  الأسرة معرفتيا والعمؿ عمى تمبيتيا بوجو يحقؽ لو الاستقلالية الذاتية ،وىذا 
العبء الذي يقع عمى الأسرة  قد يترتب عميو إحساس أفرادىا بانخفاض مستوى جودة الحياة كناتج للإدراؾ الذاتي 
لمحياة  وعمى الأـ بوجو الخصوص، فعادة ما يغير مولد طفؿ المعاؽ ذىنيا وحدة الأسرة الاجتماعية، فقد يصاب 
الآباء والأبناء العاديوف في الأسرة بالصدمة والغضب والحيرة، وعادة ما تتغير العلاقات بيف أفراد الأسرة كوحدة 

(. 2006صلاح الديف، )كما ىي مف قبؿ 
دراكا لأىمية الأسرة عامة والأـ خاصة في الخدمات المقدمة مف الوزارة  ، نجدىا دائما قائمة عمى تقديـ  وا 

الخدمات التربوية والتعميمية والإرشادية والعلاجية للأطفاؿ المعاقيف ذىنيا، مع تجاىؿ حاجات الوالديف وأدوارىـ في 
تنشئة الطفؿ وتشكيؿ شخصيتو، وتعديؿ إدراكو نحو الحياة ، كذلؾ نفس الشيء لمصطمح جودة الحياة  لدى أسرة 

 وعميو ارتأت الباحثة طرح . الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا ، فيو مجاؿ حديث نسبيا، بدأ الاىتماـ بو في القرف العشريف
 : الاشكاؿ التالي

ىؿ ىناؾ فروؽ في جودة الحياة لدى أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا بالمراكز البيداغوجية لولاية مستغانـ تعزى 
لمتغيري نوع الإعاقة ، المستوى التعميمي ؟ 
 :و يمكف اف يتفرع عف ىذا التساؤؿ ما يمي 

ىؿ توجد فروؽ دالة إحصائيا بيف متوسطات أبعاد جودة الحياة لدى أميات الطفؿ المعاؽ ذىنيا؟ -1 
ىؿ توجد فروؽ دالة إحصائيا في جودة الحياة لدى أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا  تعزى لمتغير نوع إعاقة -2

؟ (التوحد ، متلازمة داوف ،إعاقة ذىنية عميقة )الطفؿ
ىؿ يوجد فروؽ دالة إحصائيا في جودة الحياة لدى أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا  تعزى لمتغير المستوى - 3

 التعميمي؟
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 :فرضيات الدراسة: ثانيا
توجد فروؽ في جودة الحياة لدى أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا بالمراكز البيداغوجية لولاية مستغانـ تعزى لمتغير 

. نوع الإعاقة ، المستوى التعميمي
 : وينجر عنيا الفرضيات التالية

 .توجد فروؽ دالة إحصائيا بيف متوسطات أبعاد جودة الحياة لدى أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا -1
توجد فروؽ دالة إحصائيا في جودة الحياة لدى أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا  تعزى لمتغير نوع إعاقة  -2

. (التوحد ، متلازمة داوف ،إعاقة ذىنية عميقة )الطفؿ
يوجد فروؽ دالة إحصائيا في جودة الحياة لدى أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا تعزى لمتغير المستوى - 3

 .التعميمي
 
 :تتجمى أىمية الدراسة في النقاط الآتية الذكر: أهمية الدراسة: ثالثا
حسب  قمة الدراسات والأبحاث العممية المحمية التي تطرقت لموضوع جودة الحياة لدى أميات المعاقيف ذىنيا -1

 .عمـ الباحثة
محاولة الخروج بنتائج عممية وعممية يمكف الاستفادة منيا في إيجاد استراتيجيات إيجابية تساعد أميات  -2

 .الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا بالتكيؼ مع أبنائيـ 
تعتبر ىذه الدراسة كفرصة الأميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا، لمتعبير عما يعانيف مف ظروؼ الحياتية  -3

. وتوجيييف إلى كيفية مواجيتيا والتكيؼ معيا

   :  ىدفت ىذه الدراسة إلى ما يمي:أهداف الدراسة: رابعا
 .تكييؼ مقياس جودة الحياة حسب خصائص العينة والبيئة التي ستطبؽ فييا الدراسة الحالية -1
 . الكشؼ عمى جودة الحياة لدى أفراد العينة -2
 . جودة الحياةالتعميمي عمى المستوى الطفؿ،التعرؼ عمى أثر كؿ مف نوع إعاقة  -3

 
: التعاريف الإجرائية: خامسا

ىي درجة شعور أّـ الطفؿ المعاؽ ذىنيا بالرضا والسعادة وقدرتيا عمى التعايش مع ىذه : جودة الحياة عند الأم -1
جودة الصحة العامة ، وجودة الحياة الأسرية : الإعاقة ويتجمى ذلؾ مف خلاؿ مجالات حياتيا والمتمثمة في 

، جودة الصحة النفسية ، وجودة شغؿ الوقت  (الجانب الوجداني  )والاجتماعية ، وجودة التعميـ وجودة العواطؼ 
دارتو،  وىي الدرجة التي تحصؿ عمييا أـ الطفؿ المعاؽ ذىنيا  في مقياس جودة الحياة المستخدـ في الدراسة . وا 

  : الذهنيةالإعاقة- 2
 تعرّفو الجمعية الوطنية للأطفاؿ المتوحديف بأنو عبارة عف المظاىر المرضية الأساسية التي تظير قبؿ :التوحد - أ

 شيرا، ويتضمف اضطراب في سرعة النمو، اضطراب في الكلاـ والمغة، اضطراب 30أف يصؿ عمر الطفؿ إلى 
 .(2000يحيى،  )في التعمؽ أو الانتماء لمناس والأحداث والموضوعات 
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بالمراكز البيداغوجية للأطفاؿ المعاقيف ذىنيا بمستغانـ  ويعرؼ الطفؿ المتوحد إجرائيا بأنو الطفؿ الذي يتواجد
 .، والذي خضع  لمتشخيصات الطبية والنفسية والتربوية التي أكدت إصابتيـ بالتوحد(2013/2014)خلاؿ العاـ 

 ىي خمؿ جيني تنتج عنو طفرة جينيّة خارجة عف المألوؼ تتمثّؿ في الصبغيات أو المورثات، :متلازمة داون - ب
، ما .وبالتالي ينتج إنساف غير سميـ جسدياً أو عقمياً أو كلاىما سوية، وتتفاوت ىذه الإعاقة مف حالة إلى أخرى

 . (2009آمنة اليذلي،  )يؤدي ىذا الشذوذ إلى ظيور ملامح وعيوب خمقية في أعضاء ووظائؼ الجسـ 
الطفؿ الذي تـ تشخيصو في التقارير الطبية أنو مف متلازمة داوف  ويعرؼ الطفؿ ذو متلازمة داوف إجرائيا بأنو
سنة ومدمج بالمركز النفسي  (12-7)، ويتراوح سنو ما بيف (21)حيث تبيف أف لديو شذوذ في الكروموزوـ 

 .،(2013/2014)البيداغوجي للأطفاؿ المعاقيف ذىنيا بولاية مستغانـ خلاؿ العاـ 
تعرؼ الإعاقة بأنيا حالة قصور أو خمؿ عضوي أو وظيفي نتيجة لعامؿ وراثي أو : الإعاقة الذهنية العميقة- ج

بيئي وأدت إلى توقؼ النمو عمى بعض المحاور أو في القدرة عمى تعمـ أو أداء بعض الأعماؿ التي يقوـ بيا 
. الفرد السوي المساوي لو في العمر

ويعرؼ الأطفاؿ ذوو الإعاقة الذىنية العميقة إجرائيا أنيـ الأطفاؿ الممتحقوف بالمراكز النفسية البيداغوجية للأطفاؿ 
المعاقيف ذىنيا  بولاية مستغانـ ، والتي تنص شروط القبوؿ فييا أف يكوف الطفؿ معاؽ ذىنيا، مف خلاؿ الفحص 

 . الطبي والتربوي والنفسي 
 

: الجانب النظري لمدراسة 
حالة كمية ذاتية توجد عندما يتوازف داخؿ  : (BROWN  2000ستيوارت براوف،)يعرفو :جودة الحياة: أولا

الشخص مدى واسع مف المشاعر منيا الحيوية والإقباؿ عمى الحياة، الثقة في الذات، الصراحة والأمانة مع الذات 
 ".ومع الآخريف، البيجة والمرح، السعادة، اليدوء والاىتماـ بالآخريف

تقييـ معرفي انفعالي لمحياة يشتمؿ عمى الحالة المزاجية لمفرد، وردود : " (BETTON 2004 بيتوف  )كما يعرفو 
 " .الأفعاؿ الانفعالية تجاه الأحداث أو الحكـ حوؿ انجازاتو في الحياة، والرضا عف الحياة مع الشعور بالتوافؽ 

جودة الحياة تمثؿ مفيوما واسعا يتأثر بجوانب متداخمة مف :" فقد عرفيا  ( BNOMIC 2000أما بنوميؾ 
النواحي الذاتية والموضوعية، مرتبطة بالحالة الصحية والحالة النفسية لمفرد، ومدى الاستقلاؿ الذي يتمتع بو، 

 ".والعلاقات الاجتماعية التي يكونيا، فضلا عف علاقتو بالبيئة التي يعيش فييا 
وتشير نتائج العديد مف الدراسات إلى التأثير المتبادؿ في جودة الحياة بيف الآباء والأميات والأبناء، فالأميات 
اللاتي حدث ليفّ تغيرا مقصورا في جودة حياتيفّ يصبحف أكثر قدرة في التعامؿ مع أطفاليفّ ذوو الاحتياجات 

 .الخاصة
 

 : الإعاقة الذهنية :ثانيا
 بأنو حالة مف النمو العقمي المتوقؼ أو غير المكتمؿ ناتجة عف 1952يعرفو جيرفير عاـ   :التخمف العقمي- 1 

(. 35 :1997محمد محروس الشناوي ، )مرض أو إصابة  قبؿ المراىقة أو ناشئة عف أسباب وراثية 
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عمى انو شخص يعاني منذ الطفولة  مف صعوبة غير  (A-A-M-R) وعرفتو الجمعية الوطنية لممتخمفيف عقميا
عادية في التعمـ وغير فعالة نسبيا في استخداـ ما تعمـ  في مشكلات الحياة العادية ،وىو يحتاج إلى تدريب 

 ومف ىنا يتبيف لنا إف الإعاقة . (40 :1997محمد محروس الشناوي ، ). وتوجيو خاصيف ليستفيد مف طاقتو
العقمية ىي حالة مف النمو العقمي غير كامؿ ،حيث يصبح الفرد غير قادر عمى كييؼ نفسو مع البيئة ،ولا يحافظ 

 .عمى وجوده بشكؿ مستقؿ عف الرقابة والدعـ الخارجي
 
 :تعريف التوحد -2
دعو ) .soi même والتي تعني نفسو " Autos"  مصطمح مشتؽ مف الكممة اليونانيةAutismeالتوحد  : لغة. أ

  (.72: 2013سميرة وشنوفي نورية، 
 لقد تعددت تعاريؼ التوحد بتعدد الاتجاىات العممية والنظرية التي تحاوؿ تفسير ىذا الاضطراب  :اصطلاحا. ب

 بأنو فقداف القدرة عمى التحسف في النمو مؤثرا في 1994 الجمعية الأمريكية لتصنيؼ الأمراض العقمية :ومف أىميا
 سنوات، ويؤثر عمى 3ذلؾ عمى الاتصاؿ المفظية وغير المفظية والتفاعؿ الاجتماعي وىو عادة يظير بعد السف 

بدرة . )، وىو نادر يظير عند الذكور أكثر مف الإناث(69: 2002سيي أميف أحمد نصر، ). الأداء في التعميـ
 (.60: 2011ميموني، 

 
 تشير كممة متلازمة إلى مجموعة مف العلامات و الخصائص التي توجد و تظير مجتمعة :متلازمة داون  -3

 . DR.John.Langdon.Dowأما كممة داوف فيي اسـ العالـ الانجميزي . في أف واحد
يؤدي إلى وجود خمؿ في المخ و الجياز العصبي،  (كروموزومي)و المتلازمة ىذه ىي عبارة عف شذوذ صبغي 

ينتج عنو تخمؼ ذىني و اضطراب في ميارات الجسـ الإدراكية و الحركية، كما يؤدي ىذا الشذوذ إلى ظيور 
(. 2001الممؽ سعود، ).ملامح وجيية و جسمية مميزة، و عيوب خمقية في أعضاء ووظائؼ الجسـ

يقوؿ في ىذا الشأف أفّ متلازمة داوف عبارة عف شذوذ كروموزومي  N.Sillamy (1980)     بالإضافة إلى أف 
 ، مصاحب بتشوه يتميز بتأخر عقمي واضح و سمات جسمية ظاىرة مف النوع 21في الزوج 
  (  1980.348N.Sillamy  ).المنغوؿ

 تحتوي كؿ خمية في جسمو عؿ كروموزوـ زائد وبذلؾ فاف عدد الكرموزومات في نواة كؿ خمية مف خلايا جسمو 
 وىو العدد الطبيعي عند الإنساف ، وتحديدا يكوف ىذا الكرموزوـ الزائد في المكاف 46 كروموزوـ وليس 47ىو 
وىـ يولدوف بطريقة عادية ،ولكف  ( 265 :2000شيخة السالـ العريض ، ) مف مخطط الكرموزومات   21

نموىـ يكوف بطيئا ، يجد صعوبة في اكتساب الميارات ويحتاج إلى تدريب ، وعمى مستوى الاتصاؿ فيستطيع اف 
أما اجتماعيا فيو قادر عمى .(61 :1997محمد محروس الشناوي ،)يمارس المغة ولكف يجد صعوبة في الكلاـ 

 .إقامة صدقات 
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:  المنهجية لمدراسة الإجراءات 
 : الدراسة الاستطلاعية :  أولا
 تيدؼ الدراسة الاستطلاعية الى بناء أداة القياس الخاصة بجودة الحياة :الهدف من الدراسة الاستطلاعية -1

. الملائمة ا  و قياس خصائصيا السيكومتريةلدى أميات الاطفاؿ المعاقيف ذىني

. لممعاقيف ذىنيا بولاية مستغانـPépinière تـ اختيار جمعية  : المجال الجغرافي لمدراسة الاستطلاعية-2
 .02/12/2013أجريت الدراسة الاستطلاعية  :المجال الزمني لمدراسة الاستطلاعية-3
  31   اختيرت العينة الاستطلاعية عشوائيا تكونت عينة الدراسة الاستطلاعية مف :عينة الدراسة الاستطلاعية-4

 .أّـ ، بالمركز النفسي البيداغوجي للأطفاؿ المعاقيف ذىنيا ، بولاية مستغانـ
 

  :أداة  الدراسة الاستطلاعية-5
الاطلاع عمى الدراسات وعمى الجانب النظري لتصميـ استمارة جودة الحياة : المرحمة الأولى : مقياس جودة الحياة  

. اطمعت الباحثة عمى العديد مف الدراسات والبحوث التربوية التي تشمؿ مجموعة مف الاستمارات ذات علاقة بالموضوع 
  .(من إعداد عبد الحميم منسي وعمي مهدي كاظمدراسة جودة الحياة )مف بيف ىذه الدراسات  

 أبعاد وىي بعد جودة الصحة العامة ويشمؿ 04فقرة موزعة عمى  ( 40 )  يتكوف المقياس مف :المقياسأ ــ وصف 
، بعد جودة الحياة الأسرية والاجتماعية ويشمؿ الفقرات 37.33.29.25.21.17.13.9.5.1العبارات ذات الأرقاـ 

،بعد جودة الحياة الوجدانية ويشمؿ الفقرات ذات الأرقاـ 38.34.30.26.22.18.14.10.6.2.  ذات الأرقاـ
 16.12.8.4، بعد جودة الصحة النفسية ويشمؿ الفقرات ذات الأرقاـ 39.35.31.27.23.19.15.11.7.3

40.36.32.28.24.20. 
 تـ صياغة الفقرات مف خلاؿ نصوص جودة الحياة  ،و بناءا عمى رأي .الفقراتصياغة : المرحمة الثانية

 المحكميف قامت الباحثة بتعديؿ بعض فقرات أبعاد الاستبياف؛ وذلؾ نظرا لمتطمبات البحث الحالي، الأساتذة
 :وىو ما يوضحو الجدوؿ التالي 
. العبارات الأصمية والعبارات المعدلة في مقياس جودة الحياة  : (01)الجدول رقم 

 الفقرة بعد التعديل الفقرة قبل التعديل رقم الفقرةالبعد 
جودة الحياة 
الأسرية 

والاجتماعية 

 أشعر بأني قريب جدا مف صديقي  02
.  الذي يقدـ لي الدعـ

أشعر بأنني قريبة جدا مف زوجي الذي يقدـ 
.  لي الدعـ

. أشعر بالتباعد بيني وبيف ولدي.  أشعر بالتباعد بيني وبيف والديّ  06
.  أشعر بالرضا عف نفسي. أشعر بأف والداي راضياف عني 18

بعد صياغة الفقرات ووضعيا في شكؿ استبياف عرضتيا الباحثة عمى العينة . طريقة التطبيؽ: المرحمة الثالثة 
حيث يطمب مف أّـ الطفؿ المعاؽ ذىنيا أف تحدد مدى تطابؽ كؿ فقرة مف الفقرات الموجودة الاستطلاعية ، 

 .أماـ الإجابة المناسبة ، مع العمـ انو لا يوجد إجابة صحيحة أو خاطئة (×)بالاستبياف عمييا ،وذلؾ بوضع إشارة
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 فقرات 05يتكوف كؿ بعد مف الأبعاد الأربعة  لممقياس المذكور سابقا مف  .طريقة التصحيح: المرحمة الرابعة 
أبدا، قميلا جدا، إلى حد ما، كثيرا، كثيرا ) فقرات موجبة؛ حيث وضع أماـ كؿ فقرة مقياس خماسي 05سالبة و

عمى التوالي في حيف أعطي عكس الميزاف السابؽ  (1،2،3،4،5)؛ أعطيت الفقرات الموجبة الدرجات (جدا
 .لمفقرات السالبة

 
  :الخصائص السيكومترية  لأداة الدراسة-  6

كما ( 31= ف)  قامت الباحثة بدراسة الخصائص السيكومترية لمقياس جودة الحياة عمى عينة متكونة مف :الصدق
:  والدرجة الكمية لممقياس وىي كالتاليالأبعادتـ حساب صدؽ الاتساؽ الداخمي بيف الفقرة والبعد، وبيف 

 (صدق الاتساق الداخمي )يمثل معاملات ارتباط الأبعاد بالمقياس الكمي لجودة الحياة (:02)جدول رقم 
 تصحيح معامل الارتباط معامل الارتباط البعد

0.98** بعد الصحة العامة  0.989 
0.94** بعد الحياة الأسرية والاجتماعية  0.96 

0.95** بعد العواطؼ  0.97 
0.96** بعد جودة الحياة النفسية  0.97 

( 0.01)٭٭ دالة عند مستوى
نلاحظ معاملات الثبات مرتفعة ، أي ثبات كؿ بعد بالنسبة لممقياس ككؿ وبما  (02)مف خلاؿ الجدوؿ رقـ 

. أف المقياس صادؽ فيو بالتالي ثابت
أما بالنسبة لمثبات فتـ حسابو  مف طرؼ الباحثة بطريقة التجزئة النصفية وبمغ معامؿ الثبات  :الثبات  . أ
الصدؽ، ) ، ومف خلاؿ ىذه  النتائج  (0,951)، وبطريقة إعادة الاختبار وبمغ معامؿ الثبات  (0,942)

 .تـ التأكد  مف صدؽ الاستبياف وصلاحيتو لمقياس والتطبيؽ في دراستنا  (الثباث

: الدراسة الأساسية: ثانيا
 استخدمت الباحثة في ىذه الدراسة المنيج الوصفي كونو يتماشى مع طبيعة :المنهج المعتمد في الدراسة- 1

. مشكمة
أجريت الدراسة الأساسية بالمراكز البيداغوجية للأطفاؿ المعاقيف ذىنيا  التابعة لمديرية  :الدراسةمكان  -2

 .النشاط الاجتماعي لولاية مستغانـ
 وتـ خلاليا تطبيؽ مقياس 15/04/2014 إلى غاية  02/01/2014 الدراسة مفامتدت: مدة الدراسة -3

 .جودة الحياة
 : مجتمع وعينة  الدراسة الأساسية -4
 أمّا ،موزعيف 178 يتكوف مجتمع الدراسة الأصمي مف أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا ب :مجتمع الدراسة . أ

. ؛ وىـ يمثموف المجتمع الأصمي2013/2014:  مراكز خلاؿ السنة البيداغوجية03حسب التقسيـ الإداري عمى 
 أما ، حيث أف أفراد العينة تشمؿ جميع أميات 178عينة الدراسة الأساسية  تكونت مف : عينة الدراسة . ب

الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا ، ويمثموف بذلؾ عينة الدراسة الأساسية التي بدورىا تمثؿ مجتمع البحث في ىذه 
 .الدراسة
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. يبين توزيع أفراد عينة البحث عمى المراكز البيداغوجية  (03)الجدول رقم 
 المجموع اعاقة ذهنية متلازمة داون  التوحد المركز البيداغوجي الرقم
 35 14 09  12  ممحقة مزغراف  01
 80 42 23 15 سيدي عمي 02
03 Pépiniere63 23 32 08  جمعية 

 178 79 64 35 المجموع
 
:  مميزات عينة الدراسة الأساسية-5

 :المستوى التعميمييمثؿ الجدوؿ التالي توزيع عينة الدراسة الأساسية لمبحث حسب : حسب المستوى التعميمي . أ
. يوضح توزيع عينة الدراسة الأساسية حسب المستوى التعميمي: (04)جدول رقم
 المجموع جامعي ثانوي متوسط ابتدائي أميالمستوى التعميمي 

 178 21 19 18 27 93 العدد
%النسبة المئوية  52.24 % 15.1  % 10.1 % 10.67 % 11.8  % 100% 

 
والبياف التالي أف نصؼ عدد أفراد عينة الدراسة الأساسية حسب مستواىـ التعميمي  (04)يتضح مف الجدوؿ رقـ 

و النصؼ الثاني موزعوف عمى المستويات  الثلاثة، ىذا يقارب توزيع أميات  %52.24عند الأمييف بنسبة 
. مجتمع الدراسة في ىذا البحث ككؿ

: حسب المستوى الاقتصادي. ب
: المستوى الاقتصادييمثؿ الجدوؿ التالي توزيع عينة الدراسة الأساسية لمبحث حسب 

. يوضح توزيع عينة الدراسة الأساسية حسب المستوى الاقتصادي: (05 )جدول رقم
 المجموع مرتفع متوسط منخفض المستوى الاقتصادي

 178 13 87 78 العدد
%النسبة المئوية  43.02% 48.87% 7.3% 100% 

والبياف التالي أف نصؼ عدد أفراد عينة الدراسة الأساسية حسب مستواىـ  ( 05)يتضح مف الجدوؿ رقـ
عند المستوى  %43.02و النصؼ الثاني موزعوف بنسبة 48.87الاقتصادي عند المستوى المتوسط بنسبة 

 .المنخفض ىذا يقارب توزيع أميات مجتمع الدراسة في ىذا البحث ككؿ
 
:    لقد اعتمدت الباحثة في دراستيا عمى الأدوات التالية :أدوات الدراسة_  4

طبؽ في الدراسة . ( ىو مقياس مصمـ مف طرؼ عبد الحميـ منسي وعمي ميدي كاظـ:أ  ـ مقياس جودة الحياة
،وبتالي فيو  صالح  (مع تكيفو حسب العينة  ) بعد اف تـ حساب صدقو وثباتو في الدراسة الاستطلاعية الأساسية

 فقرات تقيس بعد جودة 10 : ابعاد 04 فقرة موزعة عمى 40للاستعماؿ في دراستنا، حيث يتكوف المقياس مف 
 فقرات تقيس بعد جودة الحياة 10/ فقرات تقيس بعد جودة الحياة الأسرية والاجتماعية 10/الصحة العامة 

.  فقرات تقيس  بعد جودة الصحة النفسية10/الوجدانية 
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لقد استخدمتيا الباحثة مف اجؿ جمع المعمومات عف طريؽ طرح الأسئمة عمى الأميات لمعرفة  :المقابمة. ب 
 .مدى فيميـ لموضوع الدراسة 

 
 : عرض النتائج ومناقشتها

 : عرض وتحميل  نتائج الفرضية الأولى -1
توجد فروق دالة إحصائيا بين متوسطات أبعاد جودة الحياة لدى أمهات " :كالآتيكاف نص الفرضية الأولى 

 ولمتحقؽ مف صحة الفرضية تـ حساب المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية "الأطفال المعاقين ذهنيا
. ذلؾيوضح  (06)للأبعاد الأربعة والجدوؿ رقـ 

يبين نتائج حساب المتوسطات والانحرافات المعيارية بين أبعاد جودة الحياة  (06)جدول رقم 
 الانحراف المعياري المتوسط الحسابي الأبعاد الرتبة
 7.27 31.87 جودة الحياة الأسرية والاجتماعية 1
 8.46 31.61 جودة النفسية 2
 4.06 26.69 جودة العواطؼ 3
 4.03 21.26 جودة الصحة العامة 4

 

جودة :أف درجة جودة الحياة لدى أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا جاءت كما يمي  (06)يوضح الجدوؿ رقـ 
،أما (7.27)وبانحراؼ معياري  (31.87)الحياة الأسرية والاجتماعية جاء بالمرتبة الأولى بمتوسط حسابي 

، في حيف  (8.46)وبانحراؼ معياري  (31.61)جودة الحياة النفسية جاء بالمرتبة الثانية  بمتوسط حسابي 
، أما جودة الصحة (4.06)وبانحراؼ معياري  (26.69)جودة العواطؼ جاء بالمرتبة الثالثة بمتوسط حسابي 

، في حيف متوسط جودة  (4.03)وبانحراؼ معياري  (21.26)العامة جاء بالمرتبة الأخيرة  بمتوسط حسابي 
  .(12.67) وانحراؼ معياري(111.45)الحياة بصفة عامة جاء بمتوسط حسابي 

 :عرض وتحميل  نتائج الفرضية الثانية  -2
توجد فروق دالة إحصائيا في جودة الحياة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا " كاف نص الفرضية الثانية
لإيجاد ما إذا كاف ىناؾ اثر " ؼ"ولتأكد مف صحة الفرضية تـ حساب النسبة الفائية  ""تعزى لمتغير نوع الإعاقة

 :؛ والجدوؿ الاتي يوضح ما يمي(جودة الحياة )عمى المتغير التابع  (نوع إعاقة الطفؿ )لممتغير المستقؿ 
نتائج الفروق بين أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في جودة الحياة:(07 )جدول رقم  

مصدر البعد 
التباين 

مجموع 
 الحرية. د المربعات

قيمة 
 ف

القيمة 
sig. 

دلالة .م

جودة الحياة 

دالة  0.000 9.70 2 2838.19بيف المجموعات 

    175 25589.9داخؿ المجموعات 

    177 28428.14المجموع الكمي 

الصحة العامة 
 دالة.غ 0.7 7.21 2 14.43بيف المجموعات 

    175 3630.62 داخؿ المجموعات
    177 3645.05 المجموع الكمي
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الحياة الأسرية 
 دالة 0.01 7.81 2 766.42بيف المجموعات 

    175 8586.85 داخؿ المجموعات
    177 9353.28 المجموع الكمي

العواطف 
 دالة.غ 0.998 0.002 2 0.072بيف المجموعات 
    175 2921.54 داخؿ المجموعات
    177 2921.61 المجموع الكمي

الصحة النفسية 
 دالة 0.005 5.44 2 741.98بيف المجموعات 
    175 11926.32 داخؿ المجموعات
    177 12668.25 المجموع الكمي

 
لمفروؽ بيف أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا في جودة الحياة تبعا لمتغير  ( 07 )تشير النتائج التي  بالجدوؿ رقـ 

 وىي دالة احصائيا، أما باقي 0.05 لجودة الحياة الأسرية و النفسية ىي أقؿ مف SIGأف قيمة : نوع الإعاقة إلى
 ػ لممقارنات الثنائية (LSD) أدنى فرؽ داؿ  تـ المجوء إلى استخداـ اختباروعميه . الأبعاد فيي غير دالة إحصائياً 

: لحساب الفروؽ
يوجد فرؽ في جودة الحياة لصالح أميات الطفؿ المصاب بمتلازمة داوف : بعد جودة الحياة الأسرية -1
(. 27.82=ـ)عمى حساب أميات أطفاؿ المتوحديف  (32.21=ـ)
يوجد فرؽ في جودة الحياة لصالح أميات الطفؿ المصاب المعاؽ ذىنيا : بعد جودة الحياة الأسرية -2
( 27.82=ـ)عمى حساب أميات أطفاؿ المتوحديف  (33.42=ـ)
يوجد فرؽ في جودة الحياة لصالح أميات الطفؿ المصاب بمتلازمة داوف :بعد جودة الحياة الصحة النفسية  -3
(. 27.48=ـ)عمى حساب أميات أطفاؿ المتوحديف  (32.63=ـ)
( 32.61=ـ)يوجد فرؽ في جودة الحياة لصالح أميات الطفؿ المعاؽ ذىنيا :بعد جودة الحياة الصحة النفسية  -4

 (.27.48= ـ)عمى حساب أميات أطفاؿ المتوحديف 
 
 :عرض وتحميل نتائج الفرضية الثالثة -3

توجد فروق دالة إحصائيا في جودة الحياة لدى أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا تعزى ""كاف نص الفرضية الثالثة 
، والجدوؿ الاتي يوضح " ؼ"ولتأكد مف صحة الفرضية تـ حساب النسبة الفائية  ""لمتغير المستوى التعميمي

. نتائج ىذه الفرضية
. نتائج الفروق بين أمهات الأطفال المعاقين ذهنيا في جودة الحياة حسب المستوى التعميمي:(08 )جدول رقم

مصدر البعد 
التباين 

مجموع 
 المربعات

. د
 الحرية

تقدير 
 التباين

قيمة 
 ف

القيمة 
sig. 

دلالة .م

جودة الحياة 

دالة  0.005 3.822 577.077 4 2308.309بيف المجموعات 

    150.982 173 26119.83داخؿ المجموعات 

    108.882 177 28428.14المجموع الكمي 

دالة  0.000 5.869 18.552 4 435.530بيف المجموعات الصحة العامة 
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     173 3209.527 داخؿ المجموعات
     177 3645.056 المجموع الكمي

الحياة الأسرية 
دالة  0.006 3.733 185.789  743.155بيف المجموعات 

    49.770  8610.126 داخؿ المجموعات
    58.680  9353.281 المجموع الكمي

العواطف 
دالة  0.006 3.791 15.527  235.439بيف المجموعات 
      2686.179 داخؿ المجموعات
      2921.618 المجموع الكمي

الصحة النفسية 
دالة  0.005 3.822 577.077 4 2308.309بيف المجموعات 
    150.982 173 26119.83 داخؿ المجموعات
     177 28428.14 المجموع الكمي

 

لمفروؽ بيف أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا في جودة الحياة تبعا لمتغير  ( 08 )تشير النتائج التي  بالجدوؿ رقـ 
. ، إذا فيي دالة إحصائياً 0.05 لجودة الحياة العامة وأبعادىا  ىي أقؿ مف  SIGأف قيمة: المستوى التعميمي إلى

 : ػ لممقارنات الثنائية لحساب الفروؽ(LSD)أدنى فرؽ داؿ  تـ المجوء إلى استخداـ اختبار وعميه 
 

: جودة الحياة العامة 
  عمى حساب أميات مستوى تعميمي  (113.81=ـ)يوجد فرؽ في جودة الحياة لصالح الأميات الأميات

 (.104.50= ـ)متوسط 
  عمى حساب أميات مستوى تعميمي ثانوي  (113.81=ـ)يوجد فرؽ في جودة الحياة لصالح الأميات الأميات
 (.105.00= ـ)
  عمى حساب أميات مستوى  (113.77=ـ)يوجد فرؽ في جودة الحياة لصالح الأميات مستوى تعميمي جامعي

 (.104.50= ـ)تعميمي متوسط 
  عمى حساب أميات مستوى  (113.77=ـ)يوجد فرؽ في جودة الحياة لصالح الأميات مستوى تعميمي جامعي

 (.105.00= ـ)تعميمي ثانوي 

 :تفسير النتائج ومناقشتها
مف النتائج السابقة يتضح تحقؽ الفرضية العامة التي تنص عمى أفّ ىناؾ فروؽ في جودة الحياة لدى أميات 
 .الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا  بالمراكز البيداغوجية لولاية مستغانـ تعزى لمتغيري نوع الإعاقة ، المستوى التعميمي

اعتمدت الباحثة في تفسير ومناقشة نتائج فرضياتيا عمى الجانب النظري ،أدبيات البحوث ،المقابلات العيادية مع 
 :الأميات واتفقت نتائج دراستنا مع الدراسات التالية

 ZINTALL ، ودراسة زينتا  BROUCE 1999 ،ودراسة بروس SHELIA 1998دراسة كؿ مف شيميا  
  ،أف كؿ مف نوع  BERNADA 1991، ودراسة براناردا  MARCHETLI 1990، ودراسة مارشتمي 1987

وىي .  (2007،فيصل نهار)اعاقة الطفؿ والمستوى التعميمي قد  يقملا أو يرفعا مف جودة الحياة عند الأـ 
:  موضحة كالتالي  
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نوع إعاقة الطفؿ تـ التوصؿ إلى أف أميات الأطفاؿ التوحدييف لدييـ جودة حياة أقؿ عمى خلاؼ أميات الأطفاؿ 
 :المصابيف بمتلازمة داوف والإعاقة الذىنية العميقة، و ترجع الباحثة ىذه النتائج الى ما يمي 

  تعاني أميات الأطفاؿ المعاقيف ذىني العديد مف مظاىر السمبية والمشاعر والتي يسببيا الموقؼ مف الضغوط
الانفعالية مع أنفسيـ، فكثيرا ما يحدث أف تشعر أـ الطفؿ غير المتكيؼ ذىنيا أنيا تختمؼ عف باقي الأميات 
اللاتي ينعمف بأطفاؿ عادييف، وتشعر الأـ بالخجؿ، وكسر الكبرياء، وتخيب آماليا بعد أف كانت تنتظر طفلا 

 .سميما عاديا، ثـ سرعاف ما لا تتحقؽ الآماؿ مما يؤدي إلى الشعور بالخجؿ والحزف في كثير مف الأحياف 
  تعاني الكثير مف الأميات مف التوتر  .أبنائيف بإصابتو إيمانا  ليس لدييف الأميات ىؤلاء إف الي إضافة

الانفعالي الذي ينشأ بسبب شعورىفّ بعدـ إمكانية الاستجابة للأقرباء والأصدقاء مف حوليـ بسبب العبء الذي 
 . يتحمّمنو، حيث لا تعترفف بإعاقة الطفؿ

  التوحد ليس مرضا محدد ذو عرض معيف وليس لو تحاليؿ واختبارات تحدده بؿ مجموعة مف الأعراض
والتصرّفات تختمؼ حدّتيا ونوعيتيا مف طفؿ لآخر؛ كما أنيا تتفاوت في الطفؿ نفسو حيث تختمؼ ىذه 

الأعراض لديو بالزيادة والنقصاف، وعمى العديد مف الدراسات والأبحاث التي أجريت مازالت أسباب التوحد 
مجيولة كما يعتبر تشخيص اضطراب التوحد مف الأمور الصعبة التي يواجييا المختصوف والأىؿ، ذلؾ لأفّ 
تشخيص الطفؿ التوحدي يعتمد بشكؿ كبير عمى السموكيات التي تظير عميو لأنو لا يوجد علامات جسدية أو 

،وكذلؾ يتميز الطفؿ التوحدي بعدـ  (2007 ،مجدي فتحي )دلالات بيولوجية تشير إلى إصابة الطفؿ بالتوحد 
لا يستطيع أف يتفاعؿ مع أمو عندما يراىا تبكي أو حزينة مثؿ الأطفاؿ ذوو : فيـ مشاعر الآخريف مثلا

الإعاقات الأخرى، ويعود مصدر الإخفاؽ عند الأطفاؿ التوحدييف إلى عدـ قدرتيـ عمى تبادؿ المشاعر في 
المواقؼ الاجتماعية أو العجز في فيـ الطبيعة التبادلية في عممية التفاعؿ الاجتماعي؛ ومف الخصائص 

الميمة التي تظير بشكؿ واضح ومتكرر عند الطفؿ التوحدي ىي الانيماؾ بأشياء ضيقة المدى ومحدودة 
أفّ  (2003 ،كوجلوكوجل )،ويرى كؿ مف (السموؾ النمطي، الاىتماـ بأشياء محددة ،لا يحب التغيير)وفريدة 

الطفؿ المصاب بالتوحد يكوف منعزلا ولا ييتـ بالتفاعؿ الاجتماعي أو يظيره بشكؿ قميؿ ويكوف ارتباطو بالأـ 
قميؿ فلا يبتسـ ليا مثلا أو ينظر إلييا عندما تحتضنو  وىذه الخصائص توثر سمبا عمى الأـ؛ ويظير ذلؾ في 

عدـ فيميا لاحتياجات طفميا، وىذه مف أسباب انخفاض جودة الحياة لدييا وىذا يرجع بالسمب عمى طفميا 
 .وبتالي لا تساعده في التغمب عمى المشكلات التي يمكف أف تواجيو مثؿ التفاعؿ الاجتماعي مع الآخريف

اتجاىات الأـ؛ فالأسموب الذي تتبعو في تربية طفميا يختمؼ باختلاؼ نوع الإعاقة، فوجدنا أما فيما يخص 
أف أـ الطفؿ المتوحد ترفض الاعتراؼ بإعاقة ابنيا لعدـ وجود ملامح تدؿ عمى أنو معاؽ وىذا الرفض أو الإنكار 

، في (عدـ الرعاية النفسية ،عدـ توجيو الطفؿ ،تجاىؿ مشكلاتو، واحتياجاتو المختمفة)يؤدي إلى إىماؿ الطفؿ 
عاقتو عمى ما ىو عميو ،واعتباره أنّو ىبة مف الله،  حيف أـ الطفؿ المصاب بمتلازمة داوف أبدت تقبلا لطفميا وا 

مع العمـ أنو لديو  (المجتمع)واجتماعيا الطفؿ قادر عمى إقامة صداقات، يتفاعؿ ويتكيؼ بسرعة مع المحيطيف بو 
( 2005 ،ناجي عبدالعظيم )صفات ومميزات تجذب الآخريف في التعامؿ معو بالتقدير الايجابي والتعاطؼ معو،

وىذا يساىـ في تقبؿ إعاقة ابنيا دوف خجؿ أو حساسية اتجاىو، وىذا التقبؿ يشعره بالرعاية النفسية والبدنية وأنو 
. مرغوب فيو مف قبؿ والديو، وأمّو بصفة خاصة
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يوجد فرؽ في جودة الحياة لصالح الأميات أنو أما المستوى التعميمي للأـ؛ فقد أشارت نتائج الدراسة إلى 
مف شأنو تحقيؽ المناخ  المستوى التعميمي الجامعي للأـترجع الباحثة ىذه النتيجة إلى أفّ الأميات والجامعيات، و

ويسمح بإعطائو حرية في استكشاؼ النفسي الملائـ لمطفؿ غير المتكيؼ ذىنيا الذي يسمح  لو بالاندماج والنمو، 
عالمو؛ فالأـ تكفّ احتراما وتقديرا وتفيما لابنيا، و تثؽ في قدراتو، ما يدفعيا إلى البحث في طبيعة إعاقتو عف 

طريؽ البحث في الأنترنت والاتصاؿ بالمختصيف بيذه الفئة لمعرفة طرؽ التعامؿ الناجعة، مف أجؿ تسييؿ عممية 
التكفؿ بو؛ أما فيما يخص الأميات الأميات  فمدييفّ جودة حياة أعمى مف المستويات الأخرى، وىذا راجع إلى 
نقص الثقافة حوؿ إعاقة طفميا، ونقص الوعي حوؿ الأسباب الحقيقية وراء تخمّؼ ابنيا فيي ترجعو إلى أسباب 

المستويات التعميمية الأخرى فمدييفّ جودة حياة أقؿ مف المستويات العيف ،الحسد ،المس ،الوراثة، أما : عاميّة
الأخرى، فالكثير مف الأميات تجدف صعوبة في تقبؿ الإعاقة، لأفّ خبرتيفّ ضئيمة عف الإعاقة وكيفية التفاعؿ 

والتعامؿ معيا، وىذا نظرا لعدـ الاحتكاؾ مع الأميات الأخريات للأطفاؿ غير المتكيفيف ذىنيا، لطمب المساعدة؛ 
إضافة عدـ التحدث عف مشاعرىف فيما يتعمؽ بمشكلات أطفاليفّ، والخوؼ مف المستقبؿ حيث يصعب التعامؿ 

مع حقيقة ما تعيشو الأـ مف إحساس بالأسى تجاه الصعوبات التي تواجو طفميا؛ فالإعاقة تسبب ليا القمؽ 
العزلة الاجتماعية والحاجة إلى والإحباط لكيفية التواصؿ والتفاعؿ مع الأسرة والجيراف والمجتمع؛ ىذا إضافة إلى 
 .صديؽ مقرب، وعدـ الاستفادة مف الخدمات أو الدعـ  المجتمعي المتوفرة حاليا 

 

 :مف النتائج السابقة توصي ىذه الدراسة إلى: :توصيات واقتراحات  . ت
  ضرورة الدعـ النفسي والمعنوي لأسر الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا في مختمؼ جوانب حياتيـ مف خلاؿ

 . اتصالاتيـ مع الفريؽ التربوي المتعدد التخصصات 
  ضرورة تقبؿ الأسرة لمطفؿ المعاؽ ذىنيا كما ىو وميما كاف نوع اعاقتو حتى ينعكس ذلؾ عميو بصورة

 .ايجابية 
 تقديـ الخدمات النفسية لأسر الأطفاؿ المعاقيف ذىنيا. 
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