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التحقق من العلاقة بين الضغوط النفسية والكفاءة  إلىالدراسة هذه هدفت  :ملخص
. الذاتية المدركة لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد في محافظة إربد

مـن  ) 101(، بينما تكونت عينة الدراسـة مـن   اأم) 170(تكون مجتمع الدراسة من 
تـم   ،اسـة الأمهات تم اختيارهن بالطريقة العشوائية البسـيطة، ولتحقيـق أهـداف الدر   

تكون مقياس الضغوط . تطبيق مقياسي الضغوط النفسية ، والكفاءة الذاتية المدركة
الوالـــدين، ) حــزن (ضــيق : ثلاثـــة أبعــاد، هــي   إلــى فقــرة موزعــة   ) 36(النفســية مــن   

والتفاعل بين الوالـدين والطفـل، ومشـكلات الطفـل، وتكـون مقيـاس الكفـاءة الذاتيـة         
ئج أن مستوى الضغوط النفسية لدى الأمهات أظهرت النتاوفقرة، ) 17(المدركة من 

كما أظهرت . اجاء بدرجة مرتفعة، وأن مستوى الكفاءة الذاتية المدركة جاء متوسطً
      دلالـة  العنـد مسـتوى    االنتـائج وجـود علاقـة عكسـية دالـة إحصـائي)α= 0.05 (  بـين

مسـتوى الضــغوط النفســية والكفــاءة الذاتيــة المدركــة لــدى أمهــات أطفــال اضــطراب    
  .ف التوحدطي

الضـغوط النفسـية، اضــطراب طيـف التوحــد، الكفـاءة الذاتيــة     : الكلمـات المفتاحيــة (
  )المدركة

  

التوحد من الاضطرابات النمائية التي يعد اضطراب طيف  :مقدمة
تؤثر في المجالات الرئيسة للقدرات الوظيفية للطفل؛ حيث جذب 

تقتصر أسباب هذا الاضطراب اهتمام الأخصائيين والباحثين النفسيين، ولا 
الاضطراب المحير على سبب منفرد، ولكن أسبابه متعددة، ولا يزال هذا 

فهو  ؛تشخيصه، وأسبابه، وأساليب علاجه للجدل من حيث االاضطراب مثير
العديد من  إلىوقد أشارت نتائج الدراسات . اضطراب غير قابل للتنبؤ به

ذا الاضطراب، الناجمة عن إصابة الطفل بهوالتحديات المشكلات 
هذه المشكلات والتحديات التي تواجه الأسرة؛ مما يؤثر في  اتوانعكاس

 .سري والقدرة على تلبية احتياجات ورعاية الطفلالتماسك الأ

 /وحسب ما ورد في الدليل الإحصائي والتشخيصي للاضطرابات العقلية
 Diagnostic and Statistical Manual of Mental(الطبعة الخامسة 

Disorders 5th Edition(، مجموعة من  يعد اضطراب طيف التوحد
الاضطرابات العصبية التي تتصف بالعجز والقصور النوعي الواضح والمستمر، 

مجال التفاعل الاجتماعي والتواصل اللفظي : ويظهر في مجالين نمائيين، هما
 American ( وغير اللفظي، ومجال السلوكات النمطية والاهتمام المحدد

Psychiatric Association, 2013) .( ظهر هؤلاء الأطفالكما ي
في النمو المعرفي،  افي الجانب الاجتماعي والتواصلي، وتباينً امحدودية وضعفً

أنماط مختلفة من السلوكات اللاتكيفية تحد من قيامهم بالأنشطة  إلىإضافة 
للعديد من  اليومية، والتحكم بسلوكاتهم؛ مما يسهم في مواجهة الأسرة

 & Hasting & Johnson,2001; Davis المشكلات والضغوطات
Carter, 2008 .( أن أمهات الأطفال  إلىالعديد من الدراسات  وقد أشار
التوحد يواجهن مستويات مرتفعة من الضغوطات طيف ذوي اضطراب 

 ، )Baker- Eriezen et al., 2005(أمهات الأطفال العاديين  مقارنةً مع
 _________________________  
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The Relationship between Psychological Stress 
and Perceived Self-efficacy in Mothers of 
Children with Autism Spectrum Disorder in 
Jordan 
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Abstract: This study aimed to verify the relationship between 
psychological stress and perceived self-efficacy among 
mothers of children with autism spectrum disorder in the 
governorate of Irbid. The study population consisted of (170) 
mothers, while the study sample consisted of (101) mothers  
chosen in a simple random method. To achieve the goals of 
the study, measures of psychological stress and perceived self-
efficacy were applied. The psychological stress scale consisted 
of (36) items divided into three dimensions: the distress 
(sadness) of the parents, the interaction between the parents 
and the child and the child problems. The perceived self-
efficacy measure consists of (17) items. The results showed 
that the level of psychological stress among mothers came 
with a high degree and that the level of perceived self-efficacy 
was average. The results also showed a statistically significant 
inverse relationship at the level of significance (α = 0.05) 
between the level of psychological stress and perceived self-
efficacy among mothers of children with autism spectrum 
disorder. 

(Keywords: Psychological Stress, Autism Spectrum Disorder, 
Perceived Self-efficacy) 

  

  
وأمهات الأطفال ذوي الإعاقات التطورية الأخرى، مثل متلازمة داون، 

الشديدة، وأمهات الهش، وحالات الإعاقة العقلية ) (Xومتلازمة كروموسوم 
الضغط النفسي في صحة  الأطفال ذوي المشكلات الصحية الخاصة، ولا يؤثر

من أيضا يقلل  فحسب، وإنما االوالدين أو في الكفاءة الوالدية الذاتية لديهم

 ;Abbeduto, et al., 2004( تواصل وتدخلات الوالدين مع الطفل
2010; White & Hasting, 2004 Osborne & Reed,(.  

فإن مفهوم الكفاءة الذاتية هو  ،),Bandura 2001(وفقاً لباندورا و 
مدى اعتقاد الفرد بقدرته  إلىالنقطة المركزية للنظرية الاجتماعية المعرفية، ويشير 

على أداء سلوكات معينة، وتنفيذ وتنظيم المسارات العملية اللازمة من أجل 
وتعد هذه المعتقدات  .تحقيق أهدافه، وإدارة الأوضاع والمواقف المستقبلية

أفضل متنبئ في كيفية تصرف الفرد في كثير من الأحيان، وتساعد هذه المعتقدات 
هذه المعرفة نتيجة امتلاكه في تحديد ما يستطيع الفرد فعله حول الكفاءة الذاتية 

  ). Pajares & Valiante, 2008(من مهارات 
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وقد اهتمت الدراسات والأبحاث بدراسة الكفاءة الذاتية وعلاقتها 
بالقدرة على تلبية احتياجات الأفراد الذين يعانون من تحديات معرفية 

أن  إلى) Steffen et al., 2000(وانفعالية، وتشير ستيفن وآخرون 
مستوى الكفاءة الذاتية المدركة لأمهات الأطفال الذين يعانون من إعاقات 
نمائية وعقلية وحركية من القضايا الأساسية التي ترتبط بشكل رئيسي مع 
 صعوبة مهمة تقديم الرعاية لهذه الفئة من الأطفال، وينطبق هذا بشكل

زمة داون، متلا: خاص على أمهات الأطفال ذوي الإعاقات العقلية، مثل
واضطراب طيف التوحد، والإعاقات العقلية البسيطة؛ إذ إن الأطفال الذين 

يعانون من هذا النوع من الإعاقات يعانون انخفاضا في قدراتهم ا واضح
العقلية والذهنية، وفي قدرتهم على التكيف مع البيئة الاجتماعية المحيطة، 

قدرتهم على تقديم الرعاية لفي إدراكات الأمهات والآباء  امما يؤثر سلب
  .لأطفالهم

من المحتمل أن يكون آباء الأطفال الذين يعانون من اضطرابات و
طيف التوحد معرضين بشكل خاص لخطر انخفاض الكفاءة الذاتية للأبوة 

نظرا لأن الأطفال ، وذلك بسبب الأعراض المحددة المرتبطة بالاضطراب
بة ومتحدية تجعل الآباء أكثر المصابين بالتوحد يعانون من سلوكات صع

م قدرتهم على استخدام دعرضة للإصابة بالفشل والإحباط نتيجة لع
ويظهر الأطفال .  (Field, 2006)استراتيجيات التربية والتنشئة النموذجية

تشعر . ضطراب طيف التوحد سلوكات غير لائقة اجتماعيااالمصابون ب
 ،طفلهم مع التوقعات العامة الآباء بالضغط الاجتماعي نتيجة عدم توافق

شعورهم بالانتقاد والرفض عندما يتصرف طفلهم عكس تلك  إلىإضافة 
وغالبا ما يكون من الصعب على الوالدين . (Rayan, 2010)التوقعات 

ضطراب طيف التوحد اوبين الطفل المصاب ب اتكوين ارتباط قوي بينهم
الاجتماعية التي تميز والاستجابة  التفاعل المتبادل إلىبسبب الافتقار 

عادة ما يتم تشخيص  ،ومن ناحية اخرى. (Smart, 2016)الاضطراب 
هؤلاء الأطفال بعد سنوات من تجارب الأبوة السيئة، وقد يلوم الآباء 

لذلك فإن . أنفسهم ويشعرون باللوم من قبل الآخرين على سلوكات أطفالهم
ج والتدخلات الإيجابية التي الكفاءة الذاتية الوالدية تعتبر مهمة لنتائج العلا

لأن آباء هؤلاء الأطفال  اونظر. تنعكس على مستوى تطور وتقدم الطفل
فمن المهم أن يدرك المعالجون أن . ن لخطر انخفاض الكفاءة الذاتيةضومعر

 . هذه المشكلة تمثل عقبة محتملة أمام النجاح في العلاج

اضطراب  يالطفل ذالنفسية الناتجة عن وجود كما تؤثر الضغوط 
طيف التوحد على الكفاءة الذاتية الوالدية بسبب الانماط السلوكية الشاذة، 

نعزال الاجتماعي، واصل، وقصور ومحدودية اللغة، والاوصعوبات الت
ذلك،  إلىإضافة . (Schuntermann, 2002)وقصور التعبير العاطـفي 

جاته الرئيسية، وتأخر عتمادية الطفل على الوالدين في تلبية احتيالا اونظر
ن الكثير من ايواجه الوالد ،مستويات مناسبة من الاستقلالية إلىوصوله 

 & Kirk( الأَعباء المتعلقة بالاستجابة لمتطلبات الرعاية اليومية للطفل
Gallagher, 2012; Leithead, 2012(.  ويرى فيلد)Field, 

بناء تمارس مع الأرعاية الوالدية التي أن أساليب التربية وال )2006
مما  ،العاديين قد لا تجدي مع الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد

  .انخفاض الكفاءة الذاتية الوالدية إلىيؤدي 

  
اضطراب طيف التوحد بسلسلة من  يالطفل ذ او يمر والد

المراحل وردود الفعل المتمثلة في الشعور بالحزن، والإنكار، و الغضب، 
من ذلك ويتطلّب ). et al., Benítez-Bravo 2019(والإحباط 

والأسرة  االوالدين البدء بتنفيذ استراتيجيات تكيفية تدعم نمو أطفالهم
الموقف من المواقف  ويعد هذا، et al., (Honey (2005ككل 

المعقدة بالنسبة للأسرة كونه يرتبط بإجراء تغييرات مهمة على مستوى 
الغالب تشكل وفي  .,Altiere & von Kluge) (2009الأسرة 

العناية بالطفل وتربيته عبئًا عاطفيا وماليا على الأسرة ، ومما يزيد 
صعوبة  إلىحالات الاضطراب الشديدة ، بالإضافة  االموقف تعقيد

 Jabery et(  الخدمات والحصول على الدعم المناسب إلىالوصول 
al., 2012.(  

التي تواجهها الأسرة الحصول على التشخيص  اتومن التحدي
المناسب لحالة الطفل؛ إذ يعد التشخيص المبكر لاضطراب التوحد عملية 

 ). Stoner et al ., 2005 (معقدة ، ومصدر قلق وإحباط للوالدين 
تأخر  إلى) Siklos & Kerns, 2007( زويشير سيكلوس وكيرن

ويظهر . سنوات) 3-2(متوسط زمن التشخيص الذي يتم في عمر
القلق والإحباط عند الآباء عادةً عندما تبدأ خصائص الاضطراب لدى 

عندما تكون هذه الأعراض شديدة؛ مما يزيد  االطفل بالظهور، وتحديد
من مستويات التوتر والقلق لدى الوالدين، وعادةً ما يكون أول هذه 

تواصلية الجوانب المقلقة والمخيفة للوالدين محدودية قدرات الطفل ال
  ).Boutot, 2017(واللغوية 

ومن بين العوامل التي تسهم في الضغوط النفسية لدى 
ونقص ). Bishop et al., 2007(الوالدين غياب الدعم المهني 

عن هذه  االخدمات التأهيلية والتدريبية المناسبة، وعدم رضاهم
تدن في مستوى معرفة  إلى، إضافة (Whitaker, 2007)الخدمات 

  ). Osborne & Reed, 2010(المهنيين باضطراب طيف التوحد 

تمثل الاتجاهات الاجتماعية نحو اضطراب  ،ومن ناحية أخرى 
من مصادر الضغوط النفسية؛ إذ تتطلب  االتوحد مصدرطيف 

الرعاية الوالدية من الآباء التعايش مع استجابات واتجاهات الآخرين 
في  اي مستويات من الضغوطات النفسية، خصوصالتي تتسبب ف

 هغياب المعلومات الصحيحة حول الاضطراب ومسبباته وخصائص
 ,Gray, 2002 ; Portway & Johnson(وكيفية التعامل معه 

أنه يتم عادة  إلى )Farrugia(2009 , ويشير فاروجيا ).2005
دم تفسير سلوك الطفل بأنه نتاج لتربية غير ملائمة، وفي ضوء ع

مقدرة الوالدين على تفسير سلوك الطفل المختلف للآخرين بسبب 
للمعلومات الصحيحة حول اضطراب  اوعدم امتلاكهم انقص معرفتهم

  .للمزيد من الضغوط اهم في مواجهتهمطيف التوحد، فإن ذلك يس

وبشكل عام ، تشير النماذج التي تفسر الكفاءة الذاتية 
أن آباء الأطفال المصابين بالتوحد معرضون بشكل  إلىالوالدية 

كما . خاص لخطر كبير لمستويات أقل من الكفاءة الذاتية الوالدية
رتباط بين ة من التوتر والاكتئاب وصعوبة الاأن المستويات المرتفع

الوالدين والطفل التي تظهر لدى الآباء الذين لديهم طفل مصاب 
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نخفاض مستويات الكفاءة ابالتوحد تجعلهم أكثر عرضة لخطر 
تفاقم  إلىمما يؤدي  ،الذاتية في التعامل مع الطفل وتربيته

  .المشكلات في المنزل والتدخل في برامج علاج أطفالهم

السياق الأردني على وجه التحديد، فإن آباء  إلىوبالإشارة 
الأطفال الذين يعانون من اضطراب طيف التوحد لديهم العديد من 

ات المجهدة، بما في ذلك الشعور بالوصمة التجارب والخبر
الاجتماعية، وتأخير عملية حصولهم على تشخيص لأطفالهم، 
         ومواجهتهم لنقص الخدمات والبرامج العلاجية والأكاديمية

)(Abu-Hammour & Muhaidat, 2014.  ويشير الخلف
 (Al-Khalaf, Dempsey & Dally, 2014)وديمسي ودالي 

أن هناك القليل من خدمات الدعم والموارد التي تقدم لآباء  إلى
كما أن عدد المراكز ، وأمهات الأطفال ذوي الإعاقة في الأردن

المتخصصة في مجال اضطراب التوحد محدود، وتتمركر في 
طيف العاصمة عمان؛ مما يبقي العديد من الأطفال ذوي اضطراب 

لخدمات لهم ولأسرهم عن تمركز ا االتوحد الذين يوجدون بعيد
دون أي فرصة للحصول على أي شكل من أشكال الدعم أو 

البرامج العلاجية التأهيلية، مما يسهم في الضغوط  الخدمات أو
عن نقص الأخصائيين، وضعف مستوى العاملين  االوالدية؛ فضلً

وتقديم التوجيهات  نهم في مجال التعامل مع الاضطرابالمتوفرين م
  . ارتفاع تكلفة الخدمات العلاجية والتأهلية اوأخيراللازمة للأسرة، 

دراسة في الولايات المتحدة ) Hsiao, 2018(وأجرى هسياو 
الأمريكية بهدف تعرف مستوى الضغوط النفسية لدى أمهات أطفال 

المستوى التعليمي، (اضطراب طيف التوحد في ضوء بعض المتغيرات 
شاركت في الدراسة . هنوعلاقته بنوعية الحياة لدي ،)ودخل الأسرة

من الأمهات طُبق عليهن مقياسا الضغوط النفسية، ونوعية ) 236(
أظهرت النتائج أن مستوى الضغوط النفسية لدى أمهات و. الحياة

كما كشفت النتائج . الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد كان مرتفعا
عن وجود فروق في مستوى الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال 

المستوى التعليمي متغير  إلىضطراب طيف التوحد تُعزى ذوي ا
متغير الدخل الشهري للأسر لصالح ذوي إلى لصالح الأقل تعليما، و

  . الدخل الأقل

دراسة في الولايات ) Haisley, 2014(أجرى هايسلي و 
المتحدة الأمريكية بهدف تعرف مستوى الضغوط النفسية لدى أولياء 
أمور الاطفال ذوي اضطراب طيف التوحد وعلاقته بمستوى الدعم 

من أولياء الأمور ) 225(شارك في الدراسة . الاجتماعي المدرك
ولتحقيق أهداف الدراسة، استخدم مقياس الضغوط . اختيروا عشوائيا

نفسية الوالدية، واستبانة البيانات الديموغرافية، وبطاقة ملاحظة ال
أن مستوى الضغوط النفسية لدى  إلىأشارت النتائج و. أعراض التوحد

 أولياء أمور الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد كان متوسطًا، كما أن
هناك علاقة ارتباطية سالبة بين مستوى الضغوط النفسية، ومستوى 

  .ماعي المدركالدعم الاجت
  
  

ـــيثيد  لمعرفة العلاقة ) (Leithead, 2012وفي دراسة أجراها ل
بين الضغوط النفسية لدى والدي الأطفال ذوي اضطراب التوحد 

من عينة الدراسة تكونت . ومقارنتهم مع آباء وأمهات الأطفال العاديين
من آباء وأمهات ) 99(من آباء وأمهات الأطفال العاديين و) 106(

التوحد، تم اختيارهم بطريقة طيف فال الذين لديهم اضطراب الأط
. سنة) 12-4(عشوائية، وكانت أعمار الأطفال للمجموعتين بين 
، SRS scale)(استُخدم في الدراسة مقياس التجاوب الاجتماعي 

أن والدي  إلىأشارت النتائج و). PSI(ومقياس الضغط الوالدي 
وا مستويات عالية من التوحد أظهرطيف الأطفال ذوي اضطراب 

الضغوط مقارنة مع آباء وأمهات الأطفال العاديين، وأن هذه الضغوطات 
  .ارتبطت بمشكلات الطفل السلوكية

 إلىدراسة هدفت ) Mohammad, 2015(وأجرى محمد 
العلاقة بين الضغوط النفسية والخصائص الاجتماعية  معرفة

في ضوء التوحد طيف غرافية لوالدي الأطفال ذوي اضطراب ووالديم
العمر، والحالة الاجتماعية، والمستوى التعليمي، (: التاليةالمتغيرات 

العلاقة بين الضغط النفسي  إلى، والتعرف )ودخل الأسرة الشهري
الجنس، والعمر، (: التاليةالمتغيرات في ضوء والخصائص الاجتماعية 

) 120(تكونت العينة من ). أسرة نووية، أسرة ممتدة(ونوع الأسرة 
 إلىأشارت النتائج و. من والدي الأطفال ذوي اضطرب طيف التوحد

أن الوالدين لديهم مستوى متوسط من الضغط الوالدي، وبينت 
أسرة (الدراسة أن هناك علاقة سلبية بين أعمار الوالدين ونوع الأسرة 

، وأن هناك علاقة طردية بين ضغط الوالدين )نووية، أسرة ممتدة
  . وجد علاقة بين المتغيرات الأخرىته، وأنه لا وجنس الطفل وتسلسل

دراسة في ) Wan et al., 2017(كما أجرت وان وآخرون 
من ) 10(سنغافورة بهدف تعرف مستوى الكفاءة الذاتية الوالدية لدى 

أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد، ولتحقيق أهداف الدراسة 
ن مستوى الكفاءة أظهرت النتائج أو. استخدمت المقابلة الشخصية

االذاتية الوالدية لدى الأمهات كان مرتفع .ا وجود وكشفت النتائج أيض
، االمستوى التعليمي لصالح الأمهات الأكثر تعليم إلىفروق تعزى 

  .متغير العمر إلىوعدم وجود فروق تعزى 

) Garcia-Lopes et al., 2016(وآخرون  لوبيز- جارسيا أما 
يا بهدف تعرف مستوى الكفاءة الذاتية لدى فقاموا بدراسة في إسبان

تكونت عينة . آباء وأمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد
من الآباء والأمهات، تم اختيارهم بطريقة عشوائية، ) 76(الدراسة من 

. تم استخدام مقياس الكفاءة الذاتية المدركة، ومقياس الصحة النفسيةو
اءة الذاتية لدى آباء وأمهات أظهرت نتائج الدراسة أن مستوى الكفو

 . اأطفال اضطراب طيف التوحد كان متوسطً

بدراسة في الولايات المتحدة ) Smart, 2016(وقامت سمارت 
الأمريكية بهدف تعرف مستوى الكفاءة الذاتية الوالدية لدى أولياء 

) 598(شارك في الدراسة . أمور الأطفال ذوي اضطرب طيف التوحد
من أولياء أمور أطفال اضطراب طيف التوحد، وأطفال اضطراب 

استخدم ومتلازمة داون، وأطفال الاضطرابات الانفعالية والسلوكية، 
مهارات التنشئة الوالدية، ومقياس مقياس مقياس الكفاءة الذاتية، و
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أظهرت النتائج أن أولياء أمور أطفال اضطراب و. الدعم الاجتماعي
طيف التوحد كانوا أقل مستوى من الكفاءة الذاتية المدركة في التنشئة 

  . ىالوالدية مقارنةً مع أولياء أمور الأطفال من ذوي الإعاقات الأخر

إلى بدراسة هدفت  (Mohammad, 2014)وقام محمد 
طيف الكفاءة الذاتية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب  إلىالتعرف 

العمر، والحالة ( :للأمهاتالتالية المتغيرات في ضوء التوحد في العراق 
 ونوع الأسرة ،الاجتماعية، والمستوى التعليمي للأم، ودخل الأسرة

الجنس، ( :، ومتغيرات تتعلّق بالطفل)دةأسرة نووية، أسرة ممت(
تكونت العينة و). والعمر، وتسلسل الطفل، وعدد الأطفال في الأسرة

بين الدخل  إيجابيةً أن هناك علاقةً إلىأشارت النتائج و. أما) 52(من 
المستوى التعليمي ودخل كل من والكفاءة الوالدية، وعلاقةً سلبيةً بين 

 بين الكفاءة الوالديةوعدم وجود علاقة والكفاءة الوالدية  الأسرة
 . الطفلتسلسل العمر، والجنس، و: ومتغيرات

دراسة في ) Manan, et al., 2018(وأجرى مانان وآخرون 
مستوى الكفاءة الذاتية المدركة لدى أباء  إلىالتعرف إلى ماليزيا هدفت 

وأمهات أطفال اضطراب طيف التوحد وعلاقته بالمشكلات السلوكية 
من آباء وأمهات ) 78(تكونت عينة الدراسة من . غط النفسيوالض

ولتحقيق هدف . اأطفال اضطراب طيف التوحد اختيروا عشوائي
كشفت نتائج الدراسة أن مستوى و. الدراسة، تم استخدام الاستبانة

الكفاءة الذاتية المدركة لدى آباء وأمهات أطفال اضطراب طيف التوحد 
ج وجود علاقة ارتباطية سالبة بين الكفاءة وبينت النتائ. اكان متوسطً

الذاتية المدركة لدى آباء وأمهات أطفال اضطراب طيف التوحد وبين 
المشكلات السلوكية لدى الأطفال والضغط النفسي لدى الآباء 

 . والأمهات

دراسة في  (Salas et al., 2017) كما أجرى سالاس وزملاؤه
مستوى الكفاءة الذاتية، ومستوى  إلىالتعرف إلى إسبانيا هدفت 

الضغوط النفسية واستراتيجيات التعامل مع الضغوط النفسية لدى 
) 65(شارك في الدراسة . اضطراب التوحدطيف أمهات الأطفال ذوي 

استخدم في عملية و. من الأمهات، تم اختيارهن بالطريقة العشوائية
مقياس الكفاءة جمع البيانات المنهج الوصفي المسحي؛ حيث تم تطوير 

الذاتية المدركة، ومقياس الضغوط النفسية، ومقياس استراتيجيات 
أن مستوى  إلىأشارت نتائج الدراسة و. التعامل مع الضغوط النفسية

الكفاءة الذاتية لدى أمهات أطفال التوحد كان متوسطًا، وأن مستوى 
الضغوط النفسية لديهن كان متوسطًا، وأن استراتيجيات التعامل مع 
الضغوط النفسية السائدة لدى الأمهات كانت الاستراتيجيات المرتكزة 

  .على الانفعالات

قة بين بالعلا التنبؤ إلى) Lai, 2013(راسة لي هدفت دو
الضغوط النفسية لدى آباء وأمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف 
التوحد، وارتباطها بالكفاءة الذاتية، والدعم الاجتماعي، وخصائص 
الطفل ومشكلاته السلوكية في سن المدرسة في تايوان، وكانت 

، سنة )12- 6(الأولى في سن المدرسة : المقارنة بين الفئتين العمريتين
) 18-13(في سن التوحد المصابين بلمراهقين من فئة فئة االثانية و

أظهرت النتائج أن و. أبا وأما) 79(اشتملت عينة الدراسة على . سنة

وأن مستوى الكفاءة الذاتية لدىامستوى الضغوط النفسية كان مرتفع ، 
االأمهات كان منخفض.  

يلاحظ من الدراسات السابقة التي تم استعراضها أنها تباينت في 
ــة  أهدافها؛ فبعض الدراسات هدفت لمعرفة الضغوط النفسية كما في دراسـ

 ,.Salas et al( ، ودراســة سالس وآخرين)Hsiao, 2018(او يهس
، ودراسة محمد )Haisley, 2014(، ودراسة هايسلي )2017

(Mohammad, 2015) ودراسة لي ،(Lai, 2013) د ي، ودراسة ليث
Leithead, 2012)(وآخرين  دراسة ماي، و)May et al., 2015(. 

لى الكفاءة إتعرف ال إلىن بعض الدراسات هدفت أكما يلاحظ 
، ودراسة )Manan et al., 2018(مانان وآخرين  الذاتية كدراسة
 Wan(، ودراسة وان وآخرين )Salas et al,, 2017(سالس وآخرين 
et al., 2017(وآخرين  لوبيز- جارسيا ، ودراسة)Garcia-Lopez et 

al., 2016(ارت، ودراسة سم )Smart, 2016( ،دراسة ماي وآخرين و
)May et al., 2015( محمد ، ودراسة)Mohammad, 2014( ،

  ).  (Lai, 2013ودراسة لي 

بعض الدراسات تباينت تبع لنوع الأدوات التي تم  اكما يلاحظ أن
 ليثيداستخدامها، وحجم العينة؛ لتحقيق أهدافها، كما في دراسة 

Leithead, 2012)(ودراسة سالس وآخرين ، )Salas et al., 
- ، ودراسة جارسيا(Mohammad, 2014)ودراسة محمد ، )2017
، ودراسة ماي وآخرين )Garcia-Lopez et al., 2016(وآخرين  لوبيز

)May et al., 2015( لي، ودراسة(Lai, 2013)  .  

وأفادت الدراسة الحالية من الدراسات السابقة من خلال الاطلاع  
على منهجية وإجراءات تنفيذ تلك الدراسات، ودراسة ما خرجت به من 

موضوع الضغوط توصيات ومناقشة، مما ساعد الباحثين في تناول 
النفسية، وعلاقته بالكفاءة الوالدية ودراسته ضمن معطيات السياق 

حسب علم  - اد هذه الدراسة الأولى محليتع ،وعليهالأردني، 
وعلاقتها بالكفاءة  لتي تناولت موضوع الضغوط النفسيةا -الباحثين

الذاتية المدركة، مما يميز الدراسة الحالية عن سابقاتها من الدراسات 
  .التي أُجريت في سياقات اجتماعية أجنبية

 وأسئلتها الدراسة مشكلة

ن وجود طفل ذي اضطراب أ إلىأشار العديد من الدراسات 
عليها  اطيف التوحد في الأسرة يشكل عبئًا كبير)Bonis, 2016; 

Eikeseth et al., 2015( .وأن أمهات الأطفال ذوي اضطراب 
التوحد على وجه التحديد يتعرضن لمستويات من الضغوط  طيف

النفسية أكثر من غيرهن من أمهات الاطفال ذوي الإعاقات 
نتيجة ذلك و. (Rayan & Ahmed, 2017)والمشكلات التطورية 

لمشاعر خيبة الأمل، وفقدان السيطرة، وعدم كفاية الأفكار العاطفية 
كيفية التعامل مع مشكلات المعرفة ب إلىبشأن المستقبل، والافتقار 

أن هذه  إلىأشارت الدراسات . الطفل وفهم خصائصه السلوكية
الضغوطات ترتبط بعدة عوامل منها ما يتعلق بخصائص الوالدين، 
وخصائص الطفل ومشكلاته السلوكية، ومنها ما يتعلق بنظام الدعم 
المتوفر للأسرة، والعلاقات المهنية غير المرضية بين الوالدين 
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وضعف معرفة المهنيين  مهنيين خلال مرحلة التشخيص،وال
ومقدرتهم على تقديم معلومات عملية ومفيدة للوالدين تساعدهم 

 يسهم ،ومن ناحية أخرىفي فهم طبيعة ومستقبل الاضطراب، 
في  التأهيلية والإرشادية والعلاجية النقص في نوعية وشمول الخدمات
يسهم لدى الأمهات، مما  النفسيةتضخيم وزيادة مستويات الضغوط 

المستوى الوظيفي  فيفي التأثير في الصحة النفسية للوالدين، و
 في برنامج الطفل التعليمي ة الوالدينلأداء الطفل، ومشارك

)Osborne & Reed, 2010( .مستوى الكفاءة الوالدية و)Hall 
& Graff, 2011; Osborne Reed, 2010( . وتعد الكفاءة

 أحد العوامل التي تم تحديدها باعتبارها ذات صلةالذاتية الوالدية 
وترتبط بمعتقدات . الآباء والأمهات  بالضغوط النفسية التي يواجهها

الوالدين وتصوراتهم حول قدرتهم على تربية الآباء والأمهات 
، وتشير الدراسات  (Jones & Prinz, 2005)أطفالهم بنجاح 

أن والدي الأطفال ذوي إلى ذات الصلة بموضوع الكفاءة الوالدية 
اضطراب طيف التوحد عرضة لخطر انخفاض مستويات الكفاءة 
الذاتية الوالدية بالمقارنة مع الآباء الآخرين؛ بسبب الضغوطات 

مما  ،النفسية الناجمة عن المتطلبات التي تفرضها رعاية الطفل
والأمهات يجعلهم أكثر عرضة لسوء معاملة الطفل، كما أن الآباء 

تميزون بمستويات مرتفعة من الكفاءة الوالدية هم أكثر الذين ي
ومشاركة في برامج أطفالهم العلاجية؛ مما يسهم في نجاح  اانخراطً

  ). et al., 2019 Mohammadi(التدخلات العلاجية 

وفي ضوء ندرة الدراسات التي تناولت استقصاء مستويات 
ة لدى الأمهات، الضغوط النفسية، وعلاقتها بالكفاءة الوالدية المدرك

 إلىولت الدراسة الحالية استقصاء هذه العلاقة من أجل التوصل اح
فهم أعمق لهذه العلاقة، وتقديم التوصيات المتعلقة بتقديم خدمات 
إرشادية وتأهيلية للأمهات لمساعدتهن في التكيف وتلبية احتياجات 

  .الطفل

  :الآتية الأسئلة حاولت الدراسة الحالية الإجابة عنمن هنا، 

 طيف اضطراب أطفال لدى أمهات النفسية الضغوط مستوى ما .1
  التوحد؟

 طيف اضطراب أطفال لدى أمهات المدركة الذاتية الكفاءة مستوى ما .2
 التوحد؟

 هل هناك علاقة ذات دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة .3
)α=0.05 ( بين الضغوط النفسية والكفاءة الذاتية المدركة لدى

  ذوي اضطراب طيف التوحد؟أمهات الأطفال 

  الدراسة  أهمية

الأهمية النظرية للدراسة الحالية في محاولة استقصاء  تبرز
المدركة لدى أمهات الأطفال  الذاتية والكفاءة النفسي العلاقة بين الضغط

فهم أفضل لهذه العلاقة،  إلىذوي اضطراب طيف التوحد، والوصول 
كون  ؛بما يسهم في تقديم بيانات ومعلومات تتسق مع السياق المحلي

مجملها أجريت في بيئات غير عربية، بالإضافة في الدراسات السابقة 

تقديم أساس علمي يمثل انطلاقة للباحثين، وسد النقص في  إلى
؛ مما يؤدي المكتبة العربية في هذا المجالفي المعلومات والدراسات 

إثراء الأدب النظري ببيانات تعكس واقع تعايش أمهات الأطفال  إلى
ي تعاني تطفالهن، وحجم الضغوط الأالتوحد مع طيف ذوي اضطراب 

  . تلك الأمهات امنه

يتوقع أن تسهم هذه الدراسة في توفير أدوات بحثية كما 
 ىإلمناسبة تساعد المهتمين من المهنيين والعاملين في التعرف 

مصادر ومستويات الضغوط النفسية، ومستويات الكفاءة الوالدية، 
وتحليل العلاقة بينهما من خلال دراسة المتغيرات ذات العلاقة وفهم 
تأثيراتها المتبادلة لمراعاتها في تحسين وتطوير أشكال البرامج 

 .والخدمات المقدمة للأمهات وأطفالهن في المستقبل

  والإجرائية صطلاحيةالا التعريفات

اســتجابة انفعاليـة تتكــون بشـكل رئيســي مـن القلــق أو    : النفسـي  الضـغط 
الخوف المرتبط بأعراض جسـمية تظهـر نتيجـة الآثـار المرتبطـة بـالموقف       
ــات العمــل        ــدرة علــى النجــاح وإنجــاز متطلب أو الشــعور بضــعف الثقــة بالق

)(Miller & Smith, 1997 . ـ التـي  بالدرجـة الكليـة   اويعـرف إجرائي 
علــى مقيــاس الضــغط النفســي المســتخدم فــي   المفحــوص عليهــا حصــل

  . الدراسة الحالية

اعتقـاد الفــرد لمسـتوى الفاعليــة فـي قدراتــه    : المدركــة الذاتيــة الكفـاءة 
ــة واقعيـــة         ــة ومعرفيـ ــة وعقليـ ــات انفعاليـ ــن مقومـ ــمنه مـ ــا تتضـ ــة ومـ الذاتيـ

الأهـداف، حيـث تتطـور الكفـاءة     تحقيـق  لمعالجة المواقـف والمشـكلات أو   
 ,Bandura)(الذاتية المدركـة مـن خـلال الخبـرات النشـطة ذات الدلالـة       

بأنهــــا الدرجـــة الكليــــة التـــي حصــــل عليهــــا    وتعـــرف إجرائيــــا  .2007
المفحوص علـى مقيـاس الكفـاءة الذاتيـة المدركـة المسـتخدم فـي الدراسـة         

  . الحالية

طيلـة   الفـرد  يـلازم  نمـائي  عصـبي  اضـطراب : اضـطراب طيـف التوحـد   
 ويصـاحبه  ،الطفـل  حيـاة  مـن  الأولـى  السنوات في الخلل هذا ويظهر ،حياته
 التواصـلية  والسـلوكات  المتبـادل،  الاجتمـاعي  والتواصـل  التفاعل في قصور

 اسـتمراريتها،  علـى  الاجتماعية، والمحافظة العلاقات وتطوير اللفظية، غير
 اسـتخدام فـي   أو الجسـم،  فـي  تكراريـة  أو نمطيـة  حركـات  صـاحبه ت كمـا 

 أو الـروتين،  فـي  المـرن  غيـر  الجامـد  الالتـزام  أو الكـلام،  فـي  أو الأشـياء، 
 المحـدودة  الاهتمامـات  فـي  أو اللفظيـة،  وغيـر  اللفظيـة   السـلوكية  الأنمـاط 

الانخفـاض  أو الفـرط  فـي  أو ،والتركيـز  الكثافـة  حيـث  مـن  العاديـة  وغيـر  اجد 
ويعـرف الأطفـال    .)APA, 2013(الحسـية   للمـدخلات  الاسـتجابة  فـي 

ــد إجرائي ــــ  ــف التوحــ ــطراب طيــ ــم    اذوو اضــ ــذين تــ ــال الــ ــأنهم الأطفــ بــ
ــوزارة الصــحة   بهــذا الاضــطراب  تشخيصــهم  ــة التابعــة ل  ،مــن اللجــان الطبي

  . في محافظة إربد الخاصة التربية مراكز في نيالملتحقمن 

  الدراسة حدود

  :ما يليفيتتمثل حدود الدراسة 

 الدراسي عاملل الثاني الفصل خلال الدراسة هذه إجراء تم :زمانية حدود •
)2018/2019(.  
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في  الخاصة التربية مراكز على الدراسة الحالية اقتصرت :مكانية حدود •
 .محافظة إربد

 الأطفال من أمهات عينة الحالية على الدراسة اقتصرت :بشرية حدود •
الخاصة في  التربية مراكز في الملتحقين التوحدطيف اضطراب  ذوي

 ). 2018/2019(إربد في العام الدراسي محافظة

  الطريقة

  منهج الدراسة 

  .قام الباحثان باستخدام المنهج الوصفي الارتباطي

  مجتمع الدراسة 

ــال ذوي        ــات الأطفــ ــع أمهــ ــن جميــ ــة مــ ــع الدراســ ــون مجتمــ تكــ
اضـطراب طيـف التوحــد فـي محافظــة إربـد المسـجلين فــي سـبعة مــن       

) 170(، البـالغ عـددهن   )2018/2019(مراكز التربيـة الخاصـة لعـام    
اأم .  

  عينة الدراسة

، هــاتأم) 110(مـن  فـي صـورتها الأوليـة    تكونـت عينـة الدراسـة    
تم اختيارهن وقد من مجتمع الدراسة، %) 64.7(ما نسبته شكلت و

ــتبعاد    ــم اسـ ــيطة، وتـ ــوائية البسـ ــة العشـ ــدم  ) 9(بالطريقـ ــتبانات لعـ اسـ
ــة الدراســة     ــت عين ــات، وتكون ــن  فــي صــورتها  اكتمــال الإجاب ــة م النهائي

ــات  ) 101( ــن الأمهــ ــبته   مــ ــا نســ ــكلن مــ ــع  %) 59.4(شــ ــن مجتمــ مــ
  . الدراسة

  أداتا الدراسة

  :الأداتين الآتيتينتم استخدام  ،لتحقيق أهداف الدراسة

  .مقياس الضغوط النفسية .1

 .المدركة مقياس الكفاءة الذاتية .2

 مقياس الضغوط النفسية: أولاً

 بدينعاالنفسية ل مقياس الضغوط قام الباحثان بتطوير
Abidin,1995)( The Parenting Stress Index/ 

Short Form PSI/SF.  صورته الأصلية في تكون المقياس
الوالدين، ) ضيق(حزن : ثلاثة أبعاد، هي إلىفقرة موزعة ) 36(من 

والتفاعل بين الوالدين والطفل ذي اضطراب طيف التوحد، 
فقرة لكل ) 12(ومشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد، بواقع 

  .بعد

  

  

  

  وثباتهصدق مقياس الضغوط النفسية 

بتطوير المقياس بما يتناسب مع البيئة الأردنية، قام الباحثان 
  : راءات التاليةمن خلال الإج

  تعريب المقياس 

التالية لتكييف مقياس  الباحثان بإجراء الخطوات الثلاث قام
  .لدراسةا ط النفسية بما يتناسب مع أغراضالضغو

إذ تم اختيار اثنين من : اللغة العربية إلىترجمة المقياس : أولاً 
بالغرض  ا، وتم إخبارهم)ترجمة(المتخصصين في اللغة الإنجليزية 

 م كل مترجم بعملية الترجمة منفصلاًلمقياس، حيث قاامن ترجمة 
  . ونتج عن هذا الإجراء إصداران للمقياس باللغة العربية. عن الآخر

وفيها قام الباحثان ): الإنجليزية(اللغة الأصلية  إلىالترجمة : ثانيا
ا على دراية بالغرض من ار اثنين آخرين من المترجمين ليسباختي

بحث لإجراء الترجمة للنسختين العربيتين الناتجتين من الخطوة ال
ونتج عن هذا . اللغة الأصلية للمقياس، وهي الإنجليزية إلى أولاً

  .الإجراء إصداران للمقياس باللغة الإنجليزية

للحصول على النسخة النهائية باللغة : النسخة النهائية للمقياس: ثالثًا
العربية، قام الباحثان بفحص الإصدارات الأربعة للمقياس من حيث 

ونتج عن هذه . النسخة النهائية إلىالمعنى والمصطلحات للوصول 
المستخدم في  باللغة العربية الإجراءات مقياس الضغوط النفسية

  .الدراسة الحالية

  المحتوىصدق 

اللغة العربية،  إلىترجمة المقياس من اللغة الإنجليزية  تتم
محكمين من أخصائيي التربية الخاصة ) 10(وعرض الترجمة على 

للتأكد من سلامة الترجمة، وصحة صياغة الفقرات؛ للحكم على مدى 
وضوح الفقرات ومناسبتها ودقة صياغتها وملاءمتها للغرض الذي 

بقاء على الفقرات التي اتفق عليها ما يزيد صممت من أجله، وتم الإ
صورته الأولية من في تكون المقياس . من المحكمين%) 80(على 

الوالدين، ) ضيق(حزن : ثلاثة أبعاد، هي إلىفقرة، موزعة ) 36(
والتفاعل بين الوالدين والطفل ذي اضطراب طيف التوحد، 

حات وفي ضوء اقترا. ومشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد
تم تعديل صياغة بعض الفقرات، ولم يتم حذف أي فقرة  ،المحكمين

من  اصورته النهائية مكونًفي المقياس  قىمن فقرات المقياس، ليب
  .السابقةالثلاثة الأبعاد  إلىفقرة موزعة ) 36(

  صدق البناء

تم تطبيق المقياس على عينة استطلاعية من خارج عينة  
أما من أمهات أطفال اضطراب طيف ) 30(الدراسة، بلغ عددها 

لأبعاد المقياس مع ) بيرسون(التوحد، وحساب معامل ارتباط 
  .يبين ذلك) 1(الدرجة الكلية، والجدول 

  



  مهيدات و أبو سارة

 553

   )1(جدول ال

    للمقياس معاملات ارتباط كل بعد من أبعاد مقياس الضغوط النفسية مع الدرجة الكلية

 **معامل الارتباط البعد
 **0.94 الوالدين) ضيق( حزن

 **0.92 التفاعل بين الوالدين والطفل ذي اضطراب طيف التوحد
 **0.93 مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد

  .)0.01(مستوى دال عند  **

  .قيم معاملات ارتباط فقرات المقياس بالبعد الذي تنتمي إليه، وارتباطها بالدرجة الكلية للمقياس) 2(يبين الجدول و

 )2(الجدول 

  الكلية للمقياسوبالدرجة إليه معاملات ارتباط الفقرات بالبعد الذي تنتمي 

 البعد
رقم 
 السؤال

معامل 
الارتباط مع 

 البعد

معامل الارتباط مع 
 الدرجة الكلية

 البعد
رقم 
 السؤال

  معامل الارتباط
 مع البعد

معامل الارتباط 
 مع الدرجة الكلية

زن
ح

)
يق

ض
 (

ين
لد

وا
ال

 

1 0.74** 0.73** 

ف 
طي

ب 
طرا

ض
ي ا

 ذ
فل

لط
وا
ن 

دي
وال

 ال
ين

ل ب
اع

لتف
ا

حد
تو

ال
 

13 0.61** 0.49* 
2 0.64** 0.59** 14 0.82** 0.78** 
3 0.71** 0.65** 15 0.79** 0.71** 
4 0.82** 0.78** 16 0.65** 0.58** 
5 0.59** 0.54* 17 0.76** 0.57** 
6 0.85** 0.82** 18 0.77** 0.69** 
7 0.78** 0.82** 19 0.66** 0.71** 
8 0.57** 0.51* 20 0.66** 0.62** 
9 0.66** 0.57** 21 0.67** 0.51* 
10 0.55* 0.52* 22 0.66** 0.62** 
11 0.61** 0.55* 23 0.73** 0.73** 
12 0.47* 0.48* 24 0.62** 0.64** 

  مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد  
 25 0.64** 0.63**  31 0.49* 0.55* 
 26 0.71** 0.74**  32 0.64** 0.55* 
 27 0.88** 0.86**  33 0.69** 0.47* 
 28 0.57** 0.55**  34 0.84** 0.83** 
 29 0.62** 0.52*  35 0.67** 0.62** 
 30 0.68** 0.59**  36 0.56** 0.54* 

  .)0.01(دال عند مستوى **  .                                                                                  )0.05(دال عند مستوى  *

أن معاملات ارتباط فقرات المقياس بالدرجة ) 2(يبين الجدول 
، وجميع هذه القيم دالة )0.86–0.47(تراوحت بين للمقياس الكلية 
ضيق( ، كما تراوحت قيم معاملات ارتباط فقرات بعد حزناإحصائي (

قيم معاملات ، أما )0.85- 0.47(الوالدين بالدرجة الكلية للبعد بين 
بعد التفاعل بين الوالدين والطفل ذي اضطراب طيف ارتباط فقرات 

، وتراوحت )0.82- 0.61(فتراوحت بين بالدرجة الكلية التوحد 
معاملات ارتباط فقرات بعد مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف 

، وجميع قيم )0.88 - 0.47(للبعد بين  التوحد بالدرجة الكلية
اارتباط الفقرات بالأبعاد التي تنتمي إليها دالة إحصائي.  

  ثبات المقياس

للتأكد من ثبات المقياس، تم استخدام طريقة الاتساق 
من خلال تطبيق المقياس على عينة مكونة ) كرونباخ ألفا(الداخلي 

حد من خارج أما من أمهات أطفال اضطراب طيف التو) 30(من 
  .يبين ذلك) 3(عينة الدراسة، والجدول 
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 )3(جدول ال

  وللمقياس ككلّ قيم معامل الثبات بطريقة الاتساق الداخلي لكل بعد من أبعاد مقياس الضغوط النفسية 

 الاتساق الداخلي كرونباخ الفا البعد

 0.88 الوالدين) ضيق( حزن
 0.90 بين الوالدين والطفل ذي اضطراب طيف التوحدالتفاعل 

 0.88 مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد
 0.95 الأداة ككل

    
قيم معامل الثبات بطريقة الاتساق الداخلي ) 3(يبين الجدول 
؛ حيث بلغ وللمقياس ككل مقياس الضغوط النفسيةلكل بعد من أبعاد 

بعد التفاعل ل، و)0.88(الوالدين ) ضيق( حزنلبعد معامل الثبات 
بعد ل، و)0.90(بين الوالدين والطفل ذي اضطراب طيف التوحد 

، بينما بلغت )0.88(اضطراب طيف التوحد  يمشكلات الطفل ذ
  ).0.95(لمقياس ككل ة معامل الثيات لقيم

  لضغوط النفسيةامعيار تصحيح مقياس 

ليكرت الخماسي لتصحيح مقياس الدراسة، تم اعتماد سلم 
بإعطاء كل فقرة من فقراته درجة واحدة من بين درجاته الخمس 

وتمثل  ،)أوافق بشدة، أوافق، محايد، لا أوافق، لا أوافق بشدة(
على الترتيب، وهذا ينطبق على فقرات ) 1، 2، 3، 4، 5( ارقمي

ت الاتجاه فقرابالنسبة إلى المقياس ذات الاتجاه الموجب، أما 
تم استخدام و). 5، 4، 3، 2، 1(السالب فقد تم عكس الدرجات 

  :الفقرات كل من المعيار التالي في الحكم على درجة

تكـــون  :)2.33(وســط الحســـابي للفقـــرة أقـــل مـــن أو يســـاوي   متال -
  .درجة الفقرة منخفضة

ــين     متال - ــرة محصــور ب ــون  :)3.66 -2.34(وســط الحســابي للفق تك
  .درجة الفقرة متوسطة

تكــون   :)3.67(وســط الحســابي للفقــرة أكبــر مــن أو يســاوي      متال -
 .درجة الفقرة مرتفعة

مقياس الكفاءة الذاتية المدركة: اثاني  

مقياس الكفاءة الذاتية المدركة للوالدين قام الباحثان بتطوير 
 Johnston & Mash ,1989) ()Theون وماش تلجونس

Parenting Sense of Competence Scale PSOC(  الذي
الأطفال الكفاءة الذاتية المدركة لدى أمهات  إلىاستخدم للتعرف 

  . فقرة) 17(والمكون من  ذوي اضطراب طيف التوحد

  صدق وثبات المقياس للدراسة الحالية

قام الباحثان بتطوير المقياس بما يتناسب مع البيئة الأردنية، 
  :من خلال الإجراءات التالية

  

  تعريب المقياس 

التالية لتكييف مقياس  الباحثان بإجراء الخطوات الثلاث قام
: ، أولاًلدراسةا الكفاءة الذاتية المدركة بما يتناسب مع اغراض

إذ تم اختيار اثنين من : اللغة العربية إلىترجمة المقياس 
بالغرض  اوتم إخبارهم) ترجمة(المتخصصين في اللغة الإنجليزية 

 ترجم بعملية الترجمة منفصلاًكل م لمقياس، حيث قامامن ترجمة 
. ونتج عن هذا الإجراء إصداران للمقياس باللغة العربية. عن الآخر

وفيها قام الباحثان ): الإنجليزية(اللغة الأصلية  إلىالترجمة : ثانيا
باختيار اثنين آخرين من المترجمين ليسا على دراية بالغرض من 

لناتجتين من الخطوة البحث لإجراء الترجمة للنسختين العربيتين ا
ونتج عن هذا . اللغة الأصلية للمقياس، وهي الإنجليزية إلى أولاً

النسخة النهائية  :ثالثًا. الإجراء إصداران للمقياس باللغة الإنجليزية
للحصول على النسخة النهائية باللغة العربية، قام الباحثان : للمقياس

والمصطلحات  بفحص الإصدارات الأربعة للمقياس من حيث المعنى
ونتج عن هذه الإجراءات مقياس . النسخة النهائية إلىللوصول 

الكفاءة الذاتية المدركة باللغة العربية المستخدم في الدراسة 

  .الحالية

  المحتوىصدق 

اللغة العربية،  إلىترجمة المقياس من اللغة الإنجليزية  تتم
محكمين من المختصين باللغة ) 10(وعرض الترجمة على 

التربية الخاصة؛ للتأكد من سلامة الترجمة  يالإنجليزية وأخصائي
وصحة صياغة الفقرات، ومدى وضوح الفقرات ومناسبتها ودقة 
صياغتها وملاءمتها للغرض الذي صممت من أجله، وتم الابقاء على 

. من المحكمين%) 80( لىيها ما يزيد عالفقرات التي اتفق عل
فقرة، وفي ضوء ) 17(صورته الأولية من في وتكون المقياس 

ولم يتم أي اقتراحات المحكمين تم تعديل صياغة بعض الفقرات، 
  .فقرة) 17(من  اصورته النهائية مكونًفي المقياس  قىليبحذف 

  صدق البناء

عينة  تم تطبيق المقياس على عينة استطلاعية من خارج
أما من أمهات الأطفال ذوي اضطراب ) 30(الدراسة مكونة من 

فقرات ل) بيرسون(معامل ارتباط قيم وتم حساب  .طيف التوحد
  .يبين ذلك) 4(المقياس بالدرجة الكلية للمقياس، والجدول 
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 )4(الجدول 

  المدركة بالدرجة الكلية للمقياس معاملات ارتباط فقرات مقياس الكفاءة الذاتية

 معامل الارتباط مع الدرجة الكلية رقم الفقرة معامل الارتباط مع الدرجة الكلية رقم الفقرة
1 0.57** 10 0.80** 
2 0.73** 11 0.61** 
3 0.59** 12 0.46* 
4 0.53* 13 0.63** 
5 0.49* 14 0.58** 
6 0.59** 15 0.53* 
7 0.58** 16 0.64** 
8 0.62** 17 0.60** 
9 0.55**   

.)0.01(دال عند مستوى **  .                                       )0.05(دال عند مستوى  *

أن معاملات ارتباط فقرات المقياس ) 4(يبين الجدول 
، )0.80 – 0.46(قد تراوحت بين للمقياس بالدرجة الكلية 

  .اهذه القيم دالة إحصائيوجميع 

  ثبات المقياس

تم استخدام طريقة الاتساق  ،للتأكد من ثبات المقياس
من خلال تطبيق المقياس على عينة مكونة ) كرونباخ الفا(الداخلي 

أما من أمهات أطفال اضطراب طيف التوحد من خارج ) 30(من 
لي عينة الدراسة، وقد بلغت قيمة الثبات بطريقة الاتساق الداخ

مقبولة لأغراض هذه  ة، وتعد هذه القيم)0.88(كرونباخ ألفا 
  .الدراسة

  المدركةلكفاءة الذاتية امعيار تصحيح لمقياس 

تم اعتماد سلم ليكرت الخماسي لتصحيح مقياس الدراسة، 
بإعطاء كل فقرة من فقراته درجة واحدة من بين درجاته الخمس 

وهي  ،)أوافق بشدةأوافق بشدة، أوافق، محايد، لا أوافق، لا (
على الترتيب، وهذا ينطبق على ) 1، 2، 3، 4، 5( اتمثل رقمي

فقرات بالنسبة إلى فقرات المقياس ذات الاتجاه الموجب، أما 
تم و). 5، 4، 3، 2، 1(الاتجاه السالب فقد تم عكس الدرجات 

  :الفقراتكل من استخدام المعيار التالي في الحكم على درجة 

ــن أو يســاوي     وســط الحســابي متال - ــرة أقــل م ــون  :)2.33(للفق تك
  .درجة الفقرة منخفضة

تكــون  :)3.66 -2.34(وســط الحســابي للفقــرة محصــور بــين  متال -
  .درجة الفقرة متوسطة

تكــون  :)3.67(وســط الحســابي للفقــرة أكبــر مــن أو يســاوي    متال -
 .درجة الفقرة مرتفعة

  

  

  إجراءات الدراسة

  : لتاليتم تنفيذ خطوات الدراسة على النحو ا 

أخـذ الموافقــات الرســمية مـن وزارة التنميــة الاجتماعيــة لتطبيــق     -1
  .الدراسة

 اأمــ) 30(تطبيـق المقياسـين علــى عينـة اسـتطلاعية بلــغ عـددها       -2
ا بعـد  مثم أعيد تطبيقه ،رصد الدرجاتمن خارج عينة الدراسة و

ــة    ــى العينـ ــبوعان علـ ــدارها أسـ ــة مقـ ــفتـــرة زمنيـ ــتخراج  هانفسـ واسـ
  . معامل الثبات

إعـــداد الصـــورة النهائيــــة للمقياســـين بالشــــكل النهـــائي بغــــرض      -3
 .على العينة الحالية لأغراض الدراسة ماتوزيعه

ــز،   -4 ــرفي المراكـ ــع مشـ ــيق مـ ــددها  التنسـ ــز) 7(وعـ ــرح  ،مراكـ وشـ
   للبـدء فــي تطبيقهـا، واختيــار    اأهـداف الدراسـة وأغراضــها تمهيـد

اليــة العينـة بالطريقــة العشـوائية البســيطة مــن مجتمـع الدراســة الح   
 .في هذه المراكز

مهـات المشــاركات فــي  داد برنـامج زمنــي لعقــد لقـاء مــع الأ  عــإتـم   -5
الدراسة في كل مركـز مـن المراكـز المشـاركة فـي الدراسـة للفتـرة        

 .29/3/2018 و 13/3/2018بين 

ــامج     تــم الا -6 لتقــاء بالأمهــات المشــاركات فــي كــل مركــز وفــق البرن
ــبقً ــاعدة المشـــرفين والمـــد  ،االزمنـــي المعـــد مسـ  ينريوذلـــك بمسـ

 مهـات المشـاركات  الدراسـة علـى الأ   يدات ـأحيث تم توزيـع   ،الفنيين
بعـد توضـيح كيفيـة الإجابــة ، والتوضـيح لهـن أن المعلومـات التــي       

 .لن تستخدم إلا لأغراض البحث العلميإعطاؤها سيتم 
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  متغيرات الدراسة 

  :تشمل الدراسة المتغيرات التالية

ــر  ــتقلالمتغيـ ــدى أمهـــات      :المسـ ــية لـ ــتوى الضـــغوط النفسـ مسـ
  .الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد

ــاءة الذاتيــة المدركــة لــدى أمهــات     :المتغيــر التــابع  مســتوى الكف

  .الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد

  المعالجات الإحصائية 

تـــم اســـتخدام  ،الثـــانيللإجابــة عـــن ســـؤالي الدراســـة الأول و  -1
  . افات المعياريةالمتوسطات الحسابية والانحر

ــة الثالـــث  -2 ــؤال الدراسـ ــ ،للإجابـــة عـــن سـ ــل تـ ــتخدام معامـ م اسـ
  .ارتباط بيرسون

 نتائج الدراسة

ــن الســـؤال الأول  ــتوى : "النتـــائج المتعلقـــة بالإجابـــة عـ ــا مسـ مـ
ــف    ــال ذوي اضــــطراب طيــ ــات الأطفــ ــية لــــدى أمهــ ــغوط النفســ الضــ

  "التوحد؟

للإجابة عن هذا السؤال، تم حساب المتوسطات الحسابية 
والانحرافات المعيارية لأبعاد مقياس الضغوط النفسية ولفقراتها، 

يبين قيم المتوسطات الحسابية والانحرافات ) 5(والجدول 
  .المعيارية والرتبة والدرجة لأبعاد مقياس الضغوط النفسية

 )5(جدول ال

  الضغوط النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحدبعاد مقياس والرتبة والدرجة لأالمتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية 

 الدرجة الرتبة الانحراف المعياري المتوسط الحسابي البعد رقم البعد

 مرتفعة 1 0.55 4.04 مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد 3

 مرتفعة 2 0.62 3.91 الوالدين) ضيق( حزن 1

2 
بين الوالدين والطفل ذي اضطراب طيف التفاعل 
 متوسطة 3 0.41 3.66 التوحد

 مرتفعة - 0.45 3.87 الضغوط النفسية ككل -
            

أن المتوسط الحسابي لمستوى الضغوط ) 5(يبين الجدول 
النفسية لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد بلغ 

وبدرجة مرتفعة، وجاء بعد ) 0.45(بانحراف معياري ) 3.87(
المرتبة الأولى في مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد 

وبدرجة ) 0.55(وبانحراف معياري ) 4.04(بمتوسط حسابي 
الوالدين ) ضيق(مرتفعة، وفي المرتبة الثانية جاء بعد حزن 

وبدرجة ) 0.62(وبانحراف معياري ) 3.91(بمتوسط حسابي 
مرتفعة، أما بعد التفاعل بين الوالدين والطفل ذي اضطراب طيف 

) 3.66(ثالثة بمتوسط حسابي المرتبة الفي التوحد فقد جاء 
  . وبدرجة متوسطة) 0.41(وبانحراف معياري 

وفيما يلي عرض تفصيلي لمستوى الضغوط النفسية لدى 
  .أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف

  الوالدين) ضيق(بعد حزن  - 1

تم حساب المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لفقرات 
  . يبين ذلك) 6(والجدول  ،الوالدين) ضيق( بعد حزن

 )6(جدول ال

  الوالدين) ضيق( المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية والرتبة والدرجة لفقرات بعد حزن

  رقم
 الفقرة

 الفقرة
  وسطمتال

 الحسابي
  الانحراف
 المعياري

 الدرجة الرتبة

 مرتفعة 1 0.83 4.16 توحدطيف اللطفل يعاني من اضطراب  اكوني أمأشعر بأنني محاصر بالمسؤوليات  3

2 
أجد نفسي أتنازل عن الكثير من الأشياء المتعلقة بحياتي بسبب انشغالي بتلبية 

 مرتفعة 2 0.83 4.13 احتياجات طفلي الذي يعاني من اضطراب طيف التوحد

 مرتفعة 3 0.89 4.09 الحياةفي لم أتمكن من خوض تجارب أو خبرات جديدة  ،منذ ولادة طفلي 4
 مرتفعة 4 0.91 4.02 اع لحضوري أي مناسبات أو احتفالاتتلا أشعر بالاستم 10
 مرتفعة 5 0.91 3.97 منذ ولادة طفلي أشعر بعدم القدرة على القيام بالأشياء التي أحبها 5
 مرتفعة 6 1.09 3.92 مرة اشتريت فيها ملابس خاصة بيلم أكن أشعر بالسعادة في آخر  6

 مرتفعة 7 1.03 3.91 الم أعد استمتع بالأشياء كما كنت سابقً 12
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  رقم
 الفقرة

 الفقرة
  وسطمتال

 الحسابي
  الانحراف
 المعياري

 الدرجة الرتبة

 مرتفعة 8 0.95 3.89 السابقفي لم يعد لدي اهتمام بالآخرين كما كنت  11
 مرتفعة 9 0.85 3.88 هناك بعض الأشياء التي تزعجني في حياتي 7
 مرتفعة 9 1.06 3.88 أستطيع التعامل مع أموري بطريقة مناسبةأشعر بأنني لا  1
 متوسطة 11 1.23 3.56 صدقاء من حوليأأشعر بالوحدة ولا  9

8 
ني من اضطراب طيف التوحد بمشكلات زوجية أكثر اتسبب وجود طفلي الذي يع

 متوسطة 12 1.22 3.47 مما توقعت

 ةمرتفع  0.62 3.91 نالوالدي) ضيق( بعد حزن 1-12

  بعد التفاعل بين الوالدين والطفل ذو اضطراب طيف التوحد - 2

والجـدول   ،تم حساب المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لفقـرات بعـد التفاعـل بـين الوالـدين والطفـل ذي اضـطراب طيـف التوحـد         
  .يبين ذلك) 7(

 )7(جدول ال 

  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية والرتبة والدرجة لفقرات بعد التفاعل بين الوالدين والطفل ذي اضطراب طيف التوحد 

  رقم
 الفقرة

 الفقرة
  وسطمتال

 الحسابي
الانحراف 

 لمعياريا
 الدرجة الرتبة

 مرتفعة 1 0.68 4.25 التوحد غير قادر على القيام بالأشياء بالقدر الذي أتوقعه طيف اضطرابطفلي الذي يعاني من  19

18 
التوحد يتعلم الكثير مقارنةً بمن هم في عمره من  طيف لا يبدو أن طفلي الذي يعاني من اضطراب

 مرتفعة 2 0.71 4.22 الأطفال

 مرتفعة 3 0.69 4.15 ليعتاد على الأشياء الجديدة طويلاً ايحتاج طفلي الذي يعاني من اضطراب التوحد وقتً 21
 مرتفعة 4 0.79 4.13 حيان بتصرفات تزعجني وتسيء ليعض الأالتوحد في بطيف يقوم طفلي الذي يعاني من اضطراب  24

23 
التوحد أكثر مما أنا طيف ا لطفلي الذي يعاني من اضطراب ودفئً اكنت أتوقع أن أكون أكثر قرب

 مرتفعة 5 0.86 4.12 وهذا يزعجنيعليه الآن 

 مرتفعة 6 0.75 4.06 التوحد بأشياء لي تجعلني أشعر بالسعادةطيف نادرا ما يقوم طفلي الذي يعاني من اضطراب  13
 مرتفعة 7 0.94 3.98 التوحد لا يبتسم مثل معظم الأطفال الآخرينطيف يبدو أن طفلي الذي يعاني من اضطراب  20
 مرتفعة 8 0.99 3.88 التوحد أقل بكثير مما كنت أتوقعطيف طفلي الذي يعاني من اضطراب لي يبتسم  15
 مرتفعة 9 0.92 3.86 االتوحد أو يضحك كثيرطيف لا يقهقه طفلي الذي يعاني من اضطراب  ،عند اللعب 17

16 
أقوم به لا التوحد أشعر بأن ما طيف عندما اقوم بتلبية احتياجات طفلي الذي يعاني من اضطراب 

 مرتفعة 10 1.02 3.75 يحظى بما استحق من تقدير

14 
مني في معظم  االتوحد يحبني ويريد أن يكون قريبطيف أن طفلي الذي يعاني من اضطراب بأشعر 

 منخفضة 11 0.78 1.86 الأوقات

22 منخفضة 12 0.66 1.71 اأشعر بكوني أم 
 متوسطة  0.41 3.66 ككل" اضطراب طيف التوحدالتفاعل بين الوالدين والطفل ذو "بعد  -13

 

  بعد مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد - 3

  .يبين ذلك) 8(والجدول  ،تم حساب المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية لفقرات بعد مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد    
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 )8(جدول ال

  المتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية والرتبة والدرجة لفقرات بعد مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد

  رقم
 الفقرة

 الفقرة
وسط متال

 الحسابي
  الانحراف
 المعياري

 الدرجة الرتبة

35 
التوحد متطلبات أكثر بالمقارنة مع طيفيفرض علي وجود طفلي الذي يعاني من اضطراب 

 مرتفعة 1 0.88 4.22 معظم الأطفال

 مرتفعة 2 0.89 4.18 حياتيفي أن طفلي هو من أكثر المشاكل التي أعاني منها باشعر  34

29 
حدث أشياء لا تالتوحد قوية عندما طيف تكون ردة فعل طفلي الذي يعاني من اضطراب 

 مرتفعة 3 0.68 4.16 يحبها أو يرغبها

 مرتفعة 4 0.84 4.15 التوحد يبكي أكثر من معظم الأطفالطيف يبدو أن طفلي الذي يعاني من اضطراب  36
 مرتفعة 5 0.85 4.13 التوحد تزعجني كثيراُطيف هناك أشياء يفعلها طفلي الذي يعاني من اضطراب  25
 مرتفعة 6 0.88 4.09 االتوحد بعمل الأشياء التي تضايقني كثيرطيف يقوم طفلي الذي يعاني من اضطراب  28
 مرتفعة 6 0.87 4.09 أشعر يأن طفلي مزاجي وينزعج بسهولة 27
 مرتفعة 8 0.88 4.03 التوحد بسهولة من أبسط الأشياءطيف ينزعج طفلي الذي يعاني من اضطراب  30
33 مرتفعة 9 1.02 3.96 وأعدد السلوكيات التي يفعلها طفلي وتزعجني اأفكر دوم 
 مرتفعة 10 0.92 3.92 التوحد بمزاج سيءطيف يستيقظ طفلي الذي يعاني من اضطراب  26
 مرتفعة 11 1.16 3.79 أن انجابي لهذا الطفل نتيجة لفعل شيء ما في حياتيبأشعر  32

31 
  التوحد كان أصعب طيف لنوم وللأكل لطفلي الذي يعاني من اضطراب لتنظيم جدول 

 مرتفعة 12 1.18 3.77 مما توقعت

 مرتفعة  0.55 4.04 ككل اضطراب طيف التوحد يالطفل ذمشكلات بعد  25
           

ما مستوى الكفاءة ": النتائج المتعلقة بالإجابة عن السؤال الثاني
  "الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد؟الذاتية المدركة لدى أمهات 

للإجابة عن هذا السؤال، تم حساب المتوسطات الحسابية  
والانحرافات المعيارية للدرجة الكلية لمقياس الكفاءة الذاتية المدركة 

يبين قيم المتوسطات الحسابية والانحرافات ) 9(وفقراته، والجدول 
 معيارية والرتبة والدرجة لفقرات مقياس الكفاءة الذاتية المدركةال

  .وللمقياس ككل

 )9(جدول ال

  راتهاالمتوسطات الحسابية والانحرافات المعيارية والرتبة والدرجة للكفاءة الذاتية المدركة لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد ولفق

  رقم
 الفقرة

 الفقرة
  وسطمتال

 الحسابي
  الانحراف
 المعياري

 الدرجة الرتبة

17 مرتفعة 1 0.70 4.21 ة بحد ذاتهأمكاف وا جيدة هكوني أم 
 مرتفعة 2 0.88 4.03 لدي المهارات الكافية للقيام بدور الأم بشكل جيد 15
 مرتفعة 3 0.79 4.00 التوحدأؤمن بقدرتي على تلبية حاجات طفلي الذي يعاني من اضطراب طيف  10
13 مرتفعة 4 0.88 3.98 لفترة كافية فإنني قادرة على القيام بمتطلبات هذا الدور اكوني أم 
 مرتفعة 5 0.97 3.80 مور حياتي هي بالأمر الميسور وجميع مشاكلي تنحل بسهولة ويسرأإدارة  7

1 
طفلي إذا حصلت على معلومات حول كيفية من السهل علي التعامل مع المشكلات الناتجة عن رعاية 

 مرتفعة 6 1.09 3.78 التعامل معها

11 مرتفعة 7 1.15 3.76 لمشكلات طفلي الذي يعاني من اضطراب طيف التوحد فهو أنا اإذا كان هناك شخص يجد تفسير 
6 سأكون نموذجا إيجابيمتوسطة 8 1.31 3.05 جيدة اا للأم التي تتعلم ما تحتاجه من أجل أن تكون أم 
2 منخفضة 9 1.11 2.23 ا لطفل يعاني من اضطراب طيف التوحدإنه من المحبط أن أكون أم 
 منخفضة 10 0.98 2.17 ذا كنت أقوم بمهمتي بالشكل الأفضلما إحدى مشكلاتي انني لا أعرف إ 8
 منخفضة 11 1.08 2.16 ا خلال يوميأنني لا أنجز شيئًبا أشعر أحيانً 9

 منخفضة 12 0.85 2.09 مواهبي في مجالات أخرى وليست في كوني أم/ اهتماماتي 12
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  رقم
 الفقرة

 الفقرة
  وسطمتال

 الحسابي
  الانحراف
 المعياري

 الدرجة الرتبة

 منخفضة 13 0.99 2.08 أنني متحكم بي من قبل طفلي الذي يعاني من اضطراب طيف التوحدبأشعر  4

14 
  بدوري كأم للقيان كثر دافعية للعمل أمن الأمور الممتعة، سأكون ) الأم(القيام بدور أن لو 

 منخفضة 14 0.73 2.05 أفضلبشكل 

 منخفضة 15 0.87 2.04 النوم بنفس الطريقة التي أصحو بها في الصباح ولم أنجز الكثير من الأعمال اليومية إلىذهب أ 3
 منخفضة 16 0.97 2.01 بالمقارنة مع والدتي أشعر بأنها أفضل مني في التعامل مع الأمور المتعلقة بالأمومة 5

 منخفضة 17 0.67 1.85 تجعلني قلقة ومتوترة أنني أم لطفل يعاني من اضطراب طيف التوحدمن الأمور التي  16
 متوسطة - 0.31 2.89 الكفاءة الذاتية المدركة ككل 1-17

            
أن المتوسط الحسابي للكفاءة الذاتية ) 9(يبين الجدول 

اضطراب طيف التوحد ككل بلغ المدركة لدى أمهات الأطفال ذوي 
وبدرجة متوسطة، واحتلت ) 0.31(بانحراف معياري ) 2.89(

ة أمكاف وجيدة ه اكوني أم" :علىالتي تنص  ةالفقرة السابعة عشر
وبانحراف ) 4.21(المرتبة الأولى بمتوسط حسابي "بحد ذاته 

وبدرجة مرتفعة، وجاءت في المرتبة الثانية الفقرة ) 0.70(معياري 
لدي المهارات الكافية للقيام بدور الأم بشكل " ةالخامسة عشر

) 0.88(وبانحراف معياري ) 4.03(بمتوسط حسابي " جيد
ة وبدرجة مرتفعة، وفي المرتبة الأخيرة جاءت الفقرة السادسة عشر

من الأمور التي تجعلني قلقة ومتوترة أنني أم لطفل يعاني من "
، وبانحراف )1.85(بمتوسط حسابي " اضطراب طيف التوحد

  .وبدرجة منخفضة) 0.67(معياري 

هـل هنـاك علاقــة   ": النتـائج المتعلقـة بالإجابــة عـن السـؤال الثالــث    
بـين الضـغوط   ) (α =0.05ذات دلالة إحصائية عنـد مسـتوى الدلالـة    

لأطفـال ذوي اضـطراب   النفسية والكفاءة الذاتيـة المدركـة لـدى أمهـات ا    
  "طيف التوحد؟

ال، تـم اسـتخدام معامـل ارتبـاط بيرسـون      للإجابة عن هذا السؤ
)Pearson Correlation ( الضــغوط النفســية بشــكل  مســتوىبــين

الكفــاءة الذاتيــة المدركــة مقيــاس الضــغوط النفسـية وبــين   عـام وأبعــاد 
) 10(لـدى أمهـات الأطفـال ذوي اضـطراب طيـف التوحـد، والجـدول        

 .يبين ذلك

 )10(جدول ال

  الكفاءة الذاتية المدركةمقياس الضغوط النفسية وبين  وأبعادالضغوط النفسية بشكل عام  مستوىنتائج معامل ارتباط بيرسون بين 

  لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد

 معامل الارتباط البعد
 **0.32- الوالدين) ضيق(حزن 

 0.16- التوحدالتفاعل بين الوالدين والطفل ذي اضطراب طيف 
 **0.35- مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد

 **0.33- الضغوط النفسية ككل
  .0.01دال عند مستوى الدلالة ** 

الضغوط مستوى أن معامل الارتباط بين ) 10(يبين الجدول 
لدى أمهات ومستوى الكفاءة الذاتية المدركة ككل النفسية ككل 

وهو دال  ،-)0.33(بلغ الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد 
0.01(عند مستوى الدلالة  اإحصائي=α(، علاقة و يشير إلى وه

عكسية، وقد ارتبط بعد مشكلات الطفل ذوي اضطراب طيف 
-(بلغ  بأعلى معامل ارتباط حيثالتوحد مع الكفاءة الذاتية المدركة 

0.35 (مستوى الدلالة عند  اوهو دال إحصائي)0.01= α ( مقارنة
مع البعدين الاخرين وهي علاقة عكسية، كما بلغ معامل الارتباط بين 

، وهو )0.32-(الوالدين والكفاءة الذاتية المدركة ) ضيق(بعد حزن 
0.01( عند مستوى الدلالة ادال إحصائي= α ( ، كما يبين الجدول

اضطراب طيف  يلطفل ذأن العلاقة بين بعد التفاعل بين الوالدين وا

التوحد والكفاءة الذاتية المدركة لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب 
طيف التوحد لم تكن ذات دلالة إحصائية، حيث بلغ معامل الارتباط 

) -0.16(، اوهو غير دال إحصائي.  

  مناقشة النتائج 

ما مستوى الضغوط ": مناقشة النتائج المتعلقة بالسؤال الأول
  "أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد؟النفسية لدى 

أظهرت النتائج أن مستوى الضغوط النفسية لدى أمهات 
بدرجة مرتفعة، وقد جاء  جاءالأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد 

المرتبة في " مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف التوحد"بعد 
) ضيق(حزن "الأولى وبدرجة مرتفعة، وفي المرتبة الثانية جاء بعد 



 التربوية المجلة الأردنية في العلوم

 560

التفاعل بين الوالدين والطفل "بدرجة مرتفعة، أما بعد " الوالدين
المرتبة الثالثة وبدرجة في فقد جاء " اضطراب طيف التوحد يذ

أن وجود الطفل ذي اضطراب  إلىوتعزى هذه النتيجة . متوسطة
لكثرة  ،خاصة الأمو ،طيف التوحد يزيد من الأعباء على الأسرة

العمر، وزيادة في ع تقدم الطفل المتطلبات التي تترتب عليها م
 إلىاحتياجاته اليومية، ومراقبة سلوكه واحتياجاته الخاصة، إضافة 

االأعباء من بقية أفراد الأسرة وتلبية متطلباتهم بصفتها أم 
المتطلبات الاجتماعية السائدة في  إلىومتطلباتها الزوجية، إضافة 

دراسة هيساو وتتفق هذه النتيجة مع نتائج . المجتمع الأردني
(Hsiao, 2018)  ودراسة ليثيد(Leithead, 2012)  ودراسة ،

دراسة في حين اختلفت مع ما توصلت إليه  .)Lai, 2013( لي
 ودراسة هايسلي ،(Salas et al., 2017)سالاس وآخرين 

(Haisley, 2014)  درجات متوسطة من  إلىاللتين توصلتا
طيف لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب النفسية الضغوطات 

  .التوحد

في الذي جاء " الوالدين) ضيق(حزن "أما فيما يتعلق ببعد 
 أن إلىقد يعود السبب في ذلك فالمرتبة الثانية وبدرجة مرتفعة، 

وجود الطفل ذي اضطراب طيف التوحد في الأسرة يشعر الأم 
ه، وعدم بالتوتر والقلق؛ بسبب صعوبة فهم هذا الطفل لاحتياجات

عتماد على نفسه في أموره الشخصية، وفقدان ثقته مقدرته في الا
بذاته، وعدم التكيف مع أقرانه؛ الأمر الذي يؤثر في حياة الأم 

ـــيثيد دراسةوقد أشارت . وعلاقاتها الاجتماعية  ,Leithead ( ل
تشعر بالحرج نتيجة لسلوك واحتياجات هذا  أن الأم إلى) 2012

  .الحد من العلاقات الاجتماعية للأم إلىالطفل؛ الأمر الذي يؤدي 

التفاعل بين الوالدين والطفل ذي " أما فيما يتعلق ببعد
المرتبة الثالثة وبدرجة في الذي جاء " اضطراب طيف التوحد

 أزمات إلىأن الأسرة تتعرض  إلىمتوسطة، فقد يعزى ذلك 
ومشكلات نتيجة للضغوط النفسية التي تواجهها لوجود مشكلات 
 تتعلق بالطفل ذي اضطراب طيف التوحد؛ مما يستنفد طاقات

ينصرفون عن حياتهم الخاصة وعن أطفالهم يجعلهم ، وأفرادها
هذا  الآخرين وعن حياتهم الاجتماعية للتكيف، ومعالجة مشكلات

 ،م على التحمل والصبرقد تضعف مقدرته ،ومع مرور الزمن .الطفل
وتتفق هذه . السيطرة والتحكم في إدارة الأسرةتعهم على وقدر

ــيثيد  النتيجة مع نتيجة دراسة  إلىالتي أشارت ) (Leithead, 2012لـ
 التوحد يفرض على الأمهات طيف وجود الطفل ذي اضطراب أن

بذل طاقات كبيرة  إلىمشكلات إضافية وعلاقات أُسرية معقدة تحتاج 
  .ليظهرن هذا الطفل بصورة مناسبة أمام المجتمع

مشكلات الطفل ذي اضطراب طيف " أما فيما يتعلق ببعد
المرتبة الأولى وبدرجة مرتفعة، فقد يعزى في الذي جاء " التوحد
أن هذا الاضطراب جزء من الاضطرابات النمائية التي تؤثر  إلىذلك 

الاجتماعية، والمعرفية، (للطفل ة في الجوانب النمائية المختلف
وقد . تؤثر في سلوكه التكيفيو) والانفعالية، واللغوية، والحركية
أن مشكلات الطفل ذي اضطراب  إلىأشارت العديد من الدراسات 

والديه، على تتسبب بضغوط  طيف التوحد وخصائصه السلوكية
 ومستويات مرتفعة من الشعور بالإحباط؛ بسبب عدم مقدرة الطفل

 ,.Abbeduto et al(على تطوير علاقة تعلّق طبيعية مع الأم 
، وعدم تحقيق الطفل لمتطلبات النمو الطبيعي المتمثل في )2004

 Walenski(محدودية مهارات التواصل اللفظية وغير اللفظية لديه 
et al., 2006( وعدم قدرته على المشاركة والتفاعل والتواصل مع ،

الوالدين لطلب المساعدة من الأخصائيين الآخرين؛ مما يدفع 
)Charman & Baird, 2002( مشكلات الطفل  إلى، إضافة

أنماط من السلوك العدواني والتخريبي في السلوكية التي تتمثل 
والإثارة الذاتية، ونوبات الغضب والسلوك الانسحابي، وسلوك إيذاء 

 Bishop et al., 2007; Estes et(الذات، وصعوبة ضبط سلوكه 
al., 2009 (ا؛ مما يتسبب في عزلة الوالدين وانسحابهم ااجتماعي ،

ومن ناحية ).Worcester et al., 2008(بعدم الأهمية  اوشعورهم
غياب و ،محدودية مهارات الطفل اليوميةذلك ينتج عن  ،أخرى

مما يسبب الاستقلالية، ومشكلات النوم، والمشكلات الحسية للطفل 
2011(ا من الضغوط مزيد (Hall & Graff,  . وقد اتفقت هذه

ــيثيد  نتيجة هذه الدراسة مع دراسة ودراسة  ،)(Leithead, 2012لـ
   . (Lai,2013)لي 

ما مستوى الكفاءة " :مناقشة النتائج المتعلقة بالسؤال الثاني
  ؟"الذاتية المدركة لدى أمهات أطفال اضطراب طيف التوحد

الذاتية المدركة لدى أمهات أظهرت النتائج أن مستوى الكفاءة 
واتفقت هذه  .أطفال اضطراب طيف التوحد جاء بدرجة متوسطة

ودراسة ، )Mohammad, 2014(النتيجة مع نتائج دراسة محمد 
، ودراسة سالس وآخرين )Manan et al., 2018(ن يمانان وآخر

)Salas, et al., 2017(وآخرين  لوبيز- ، ودراسة جارسيا
(Garcia-Lopez et al., 2016)،  أن  إلىالتي أشارت جميعها

مستوى الكفاءة الذاتية لدى أمهات أطفال اضطراب طيف التوحد 
وأن نقص الدعم المهني الملائم والعلاقات السائدة  ،اكان متوسطً

بين الوالدين والأخصائيين خلال مرحلة تشخيص الطفل يتسبب في 
ن عدم الحصول على بالقلق الناجم عوالأمهات شعور هؤلاء الآباء 

عملية ومفيدة تساعدهم في فهم طبيعة ومستقبل معلومات 
؛ الأمر الذي يؤثر (Goin-Kohel & Myers, 2005) الاضطراب

وكذلك يتأثر  .ة والكفاءة الذاتية للوالدينيفي الصحة النفس
المستوى الوظيفي لأداء الطفل بذلك، مما يزيد من الضغوط 

مشاركة في برنامج الطفل التعليميعلى ال االوالدية ويؤثر سلب 
)Osborne & Reed, 2010( .ثمة عامل آخر  ،ومن ناحية أخرى

يؤثر في الكفاءة الوالدية يتمثل في الاتجاهات الاجتماعية نحو 
اضطراب طيف التوحد، وغياب القدرة على فهم  يالطفل ذ

المشكلات المتعلقة بطبيعة الاضطراب، وفهم سلوك الطفل وتفسيره 
 ,Pisula(خاطئ مما يتسبب بالمزيد من الضغوط الوالدية  بشكل

ويرى الباحثان أن النتيجة التي توصلت إليها هذه الدراسة  ).2011
 أن هامجملفي الدراسات السابقة التي أكدت في متسقة مع ما جاء 

الضغوط النفسية والمواقف الصعبة، والمشكلات التي تعانيها أمهات 
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تحد من عزيمتهن  ،التوحد في الأردنالأطفال ذوي اضطراب طيف 
وإرادتهن ومستوى التوافق النفسي والاجتماعي لديهن نتيجة 
المعاناة التي يتعرضن لها؛ وبالتالي جاءت هذه النتيجة للكفاءة 
الذاتية المدركة دون المستوى المطلوب نتيجة الشعور بأن قدراتهن 

. لمرضي لهنعلى أداء واجباتهن لأطفالهن وأسرهن دون المستوى ا
أظهرت التي  )(Smart, 2016دراسة سمارت ولكنها اختلفت مع 

مستوى الكفاءة الذاتية المدركة كان منخفض انتائجها أن .  

هل هناك علاقة ذات " :مناقشة النتائج المتعلقة بالسؤال الثالث
بين الضغوط ) (α =0.05دلالة إحصائية عند مستوى الدلالة 

الذاتية المدركة لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب النفسية والكفاءة 
  طيف التوحد؟

يؤثر اضطراب طيف التوحد في جميع جوانب حياة الطفل، 
والواقع أنه لا يؤثر على الطفل فحسب؛ بل يؤثر أيضا في الآباء 

ومن الممكن . والأشقاء، مما يسبب اضطرابات في الأسرةوالأمهات 
ات خصوصية، وذلك من خلال ذ اأن تكون تجربة الأمهات تحديد

الحاجة الملحة للتعامل مع المواقف المعقدة الناجمة عن مشكلات 
 إلىالطفل ومتطلبات التكيف والتعايش معها، مما يؤدي بدوره 

أقصى  إلىعجزهن ويقلل من كفاءتهن الوالدية في الوصول 
 & Bhagat( إمكاناتهن في مجال تلبية احتياجات الطفل ورعايته

Haque, 2015(.  وقد أظهرت العديد من المراجعات أن الضغوط
النفسية تتفاعل مع التصورات الذاتية للكفاءة الوالدية المتعلقة 
بالمشاركة المحدودة في برنامج الطفل، والمستويات المرتفعة من 

محدودية القدرة على التواصل مع  إلىالضغوط النفسية، إضافة 
  (Bishop et al., 2007).اضطراب التوحد  يالطفل ذ

أظهرت النتائج أن العلاقة بين الضغوط النفسية ككل و
لدى أمهات الأطفال ذوي ومستوى الكفاءة الذاتية المدركة ككل 
ة، وقد ارتبط بعد مشكلات اضطراب طيف التوحد هي علاقة عكسي

بأعلى اضطراب طيف التوحد مع الكفاءة الذاتية المدركة  يالطفل ذ
علاقة عكسية، كما أظهرت النتائج قة بينها كانت العلاومعامل ارتباط، 

أن العلاقة بين بعد التفاعل بين الوالدين والطفل والكفاءة الذاتية 
المدركة لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد لم تكن 

هسياو واتفقت هذه النتيجة مع نتائج دراسة . ذات دلالة إحصائية
(Hsiao, 2018) ،ن يدراسة مانان وآخر)Manan et al., 

هايسلي ، ودراسة )Smart, 2016(ودراسة سمارت  ،)2018
Haisley, 2014) .(اسة مع نتائج دراسات وتتفق نتائج هذه الدر

الأمهات كالإحساس لدى أثبتت أن العوامل الداخلية  أخرى مماثلة
بالأهلية للكفاءة لها علاقة سلبية مع الضغوط النفسية والإجهاد 

أن أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد كما تبين . الأبوي
المشاركات في هذه الدراسة يعانين من ضغوط نفسية مرتفعة، وهذا 

عن  ةأكدته نتائج السؤال الأول، وهن يملكن معتقدات متوسط
مستوى كفاءتهن الذاتية، وهي دون المستوى المطلوب الذي 

عاقة يطمحن له؛ فمن الممكن أن يعمل هذا التوقع السلبي على إ
القيام بواجباتهن تجاه أسرهن، وتلبية متطلبات  علىقدرتهن 

فإن زيادة الضغوط النفسية التي  ،أطفالهن من هذه الفئة، وبالتالي
تتعرض لها أم الطفل من ذوي اضطراب طيف التوحد يصاحبها 

والعكس  ،انخفاض في مستوى توقعات الكفاءة الذاتية المدركة
وط النفسية وعدم المقدرة على صحيح؛ فالعوامل المسببة للضغ

مواجهتها من شأنها أن تعمل على خفض مستوى الكفاءة الذاتية 
 . المدركة لدى أمهات الأطفال ذوي اضطراب طيف التوحد

  التوصيات

  : خرجت الدراسة بالتوصيات التالية، بناءً على نتائج الدراسة

- من الدراسات على متغيرات أخرى لها علاقة بالكفاءة  اإجراء مزيد
الذاتية والضغوط النفسية، كشدة اضطراب التوحد، وعمر الطفل، 

  .والدعم الاجتماعي، والخصائص السلوكية للطفل
جراء دراسات مقارنة بين الأمهات والآباء لمعرفة مستوى إ -

 .الضغوط لدى كل منهما
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